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RESUMEN 
 

Objetivo: Determinar el nivel de aceptación de la vacuna COVID 19 en estudiantes de 

estomatología de la Universidad Privada Antenor Orrego. Trujillo - 2021. 

 
Material y método: La presente investigación prospectivo, transversal y observacional 

se realizó de manera virtual en las sesiones Zoom de los docentes de la escuela de 

estomatología de la Universidad Privada Antenor Orrego. Se evaluó a 180 estudiantes 

de estomatología de la Universidad Privada Antenor Orrego que cumplieron con los 
criterios de inclusión y exclusión establecidos. Se les aplicó un cuestionario virtual 

validado previamente por juicio de expertos y que consto de 19 preguntas; además de 

información general como edad y sexo. Se realizó un análisis estadístico descriptivo 
considerando frecuencias absolutas y porcentuales. 

 
Resultados: Se encontró que el 97.2% de estudiantes se ha vacunado contra la COVID 
19. El 41.1% fue vacunado con Pfizer, el 44.4% fue vacunado con Sinopharm, el 11.1% 

con AstraZeneca, el 0.6% no sabe que vacuna le han inoculado y el 2.8% no se ha 

vacunado. 

 

Conclusiones: Los estudiantes de Estomatología de la universidad Privada Antenor 

Orrego presentaron un alto nivel de aceptación de la vacuna COVID 19.  

 
Palabras claves: vacuna, COVID-19.  
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ABSTRACT 
 

Objective: To determine the level of acceptance of the COVID 19 vaccine in stomatology 

students at the Antenor Orrego Private University. Trujillo - 2021. 

 
Material and method: This prospective, cross-sectional and observational research was 

carried out in a virtual way in the Zoom sessions of the teachers of the stomatology school 

of the Antenor Orrego Private University. 180 stomatology students from the Antenor 

Orrego Private University who met the established inclusion and exclusion criteria were 
evaluated. They were applied a virtual questionnaire previously validated by expert 

judgment and consisting of 19 questions; as well as general information such as age and 

gender. A descriptive statistical analysis was carried out considering absolute and 
percentage frequencies. 

 

Results: It was found that 97.2% of students have been vaccinated against COVID 19. 
41.1% were vaccinated with Pfizer, 44.4% were vaccinated with Sinopharm, 11.1% with 

AstraZeneca, 0.6% do not know which vaccine they have been inoculated with. and 2.8% 

have not been vaccinated. 

 
Conclusions: Stomatology students from the Antenor Orrego Private University 

presented a high level of acceptance of the COVID 19 vaccine. 

 
Keywords: vaccine, COVID-19. 
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I. INTRODUCCION 
 

1.1.  Realidad Problemática 
 
Desde la aparición del coronavirus SARS-CoV-2 en China en diciembre del 

2019 y el anuncio de la Organización Mundial de la Salud de que la 

enfermedad causada por el virus se conocería como COVID-19, en febrero 

del 2020, la pandemia ha seguido avanzando a nivel mundial. En Noviembre 

del 2021, en Perú, se reportó que los casos de infección por el SARS-CoV-2 

habían superado los 2.21 millones y las 201 000 muertes. 

 

Los grupos de investigación de todo el mundo han enfocado sus esfuerzos en 

la búsqueda de una vacuna que permita contener la pandemia. La 

colaboración entre el sector público, las universidades y el sector privado se 

convirtieron en una actividad esencial en la carrera para hallarla. Los expertos 

afirman que las vacunas han sido evaluadas desde la fase preclínica hasta la 

etapa clínica (fase 3), lo que ahora permite producirla masivamente.  

 

Desde el 16 de abril, el Gobierno del Perú inició la estrategia de vacunación 

territorial universal, que permite que la vacuna contra el coronavirus llegue a 

toda la ciudadanía mayor de 12 años y personas extranjeras que viven en el 

país, en los centros de vacunación localizados en puntos estratégicos cerca a 

sus lugares de residencia. La estrategia busca dar una respuesta más 

eficiente con la cobertura de la vacunación contra la COVID-19 en el país. 
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Hasta la fecha ya han vacunado a las personas mayores de 12 años a nivel 

nacional. 

 

Los estudiantes de la escuela de estomatología de la Universidad Privada 

Antenor Orrego son, en mayoría, jóvenes de edades comprendidas entre 17 

a 23 años aproximadamente, y muchos de ellos requieren realizar atención en 

pacientes para poder cumplir con los requerimientos de la carrera profesional, 

pero varios todavía están imposibilitados por no contar con las dos dosis de 

la vacuna COVID 19.  

 
1.2.  Marco Teórico 

 
COVID-19 es una enfermedad del sistema respiratorio recién descubierta 

causada por un nuevo miembro de la familia de coronavirus llamada nuevo 

coronavirus. La epidemia de la enfermedad que se inició en el mes de 

diciembre de 2019 en la ciudad de Wuhan de China, se ha convertido uno de 

los principales problemas de salud pública de este siglo y está cobrando miles 

de vidas todos los días en el mundo.1-4 

 

El 30 de enero de 2020, La Organización Mundial de la Salud (OMS) declaró 

pública al COVID-19 como una emergencia sanitaria de importancia 

internacional. Asombrosamente, durante la primera semana de marzo, un 

número devastador de nuevos casos se informaron a nivel mundial, y el 11 de 

Marzo de 2020, COVID-19 fue clasificado como un pandemia.5-7 
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Este nuevo virus altamente infeccioso, llamado Síndrome Respiratorio Agudo 

Severo-Coronavirus-2 (Sars-CoV-2), es un coronavirus responsable de un 

síndrome respiratorio agudo, a menudo asintomático, pero potencialmente 

letal, denominada Enfermedad de Coronavirus 19 (COVID-19). Sars-CoV-2 

tiene un período de incubación de dos semanas.8  

 

Los síntomas clínicos de COVID-19 incluyen fiebre, que es el síntoma más 

común, tos, fatiga, malestar y dificultad para respirar. Las preocupaciones 

mundiales sobre el virus han aumentado debido a su alta capacidad de 

transmisión, que puede ir acompañada de morbilidad y mortalidad. Ancianos 

y pacientes con comorbilidades tienen más probabilidades de estar infectados 

y; además, más propenso a complicaciones graves.2,9 

 

Las rutas de transmisión comunes de este virus respiratorio incluyen 

transmisión directa (tos, estornudo e inhalación de gotitas) y transmisión por 

contacto (contacto con las mucosas oral, nasal y membranas oculares). Este 

modo de transmisión, especialmente de pacientes asintomáticos o levemente 

sintomáticos, pone en riesgo a los odontólogos con mayor riesgo de contraer 

estos virus de los pacientes, ya que la práctica dental implica comunicación 

cara a cara con los pacientes y exposición frecuente a saliva, sangre y otros 

fluidos corporales.4,10,11 

 

El estado de encierro en muchas partes del mundo ha afectado la economía 

global. El transporte se ha visto afectado a nivel mundial. Instituciones 
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educativas han cerrado. La incertidumbre es un factor de estrés para los 

jóvenes. Junto con los impactos económicos, el incremento de la morbilidad y 

la mortalidad por COVID-19 son la mayor preocupación.9  

 

Aunque la mortalidad asociada con COVID-19 es baja, tiene un alto potencial 

de propagación. Dado que el brote de COVID-19 es tan rápido y devastador, 

muchos países han cerrado las instituciones educativas, reuniones sociales, 

actividades deportivas, eventos, aeropuertos en un intento de controlar la 

propagación de la infección. Además de esto, varias personas se pusieron en 

cuarentena para poder jugar su papel en la sociedad para limitar la 

propagación de la enfermedad.12 

 

El brote de COVID-19 ha afectado negativamente la actividad de los cirujanos 

dentistas y estudiantes de estomatología. Los procedimientos dentales de 

rutina se han suspendido debido al riesgo de infección cruzada durante la 

atención dental. Además, la mucosa oral ha sido reconocida como vía de 

entrada de la infección, limitando las actividades dentales a tratar los 

procedimientos de urgencia y emergencia para minimizar la producción de 

gotas o aerosoles.13 

 

La suspensión de las actividades educativas también afectó la educación 

odontológica. Los estudiantes de odontología se deben quedar en casa y 

aprender en línea durante esta pandemia; sin embargo, la suspensión de las 

actividades educativas puede llevar a la frustración.13-15 
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Como resultado, ha habido una urgencia mundial de desarrollo de vacunas 

contra la COVID 19 para generar inmunidad en la población.16 

 

Para ayudar a controlar la pandemia de COVID-19, se han realizado esfuerzos 

sin precedentes para desarrollar vacunas contra esta enfermedad y generar 

inmunidad en la población.16,17 

 

Encontrar vacunas candidatas seguras y eficaces para controlar la 

propagación del SARS-CoV-2 (COVID-19) sigue siendo un problema urgente 

de salud pública. Hay un número sin precedentes de agencias (incluidas 

empresas de biotecnología, universidades, investigadores y empresas 

farmacéuticas) con el objetivo de identificar y desarrollar una vacuna contra la 

COVID-19.18,19 

 

Basado en los resultados y considerando el perfil de seguridad, algunas de 

las vacunas COVID-19 han sido aprobado o recibido autorización de uso de 

emergencia en varios países. Para garantizar la preparación de la comunidad, 

es esencial que los gobiernos determinen los niveles de demanda y 

aceptación de la vacuna COVID-19 para asegurar la disponibilidad tanto al 

público como a los proveedores de atención médica para una vacuna COVID-

19 vacuna.19  

 

Es probable que controlando la COVID-19 con la vacunación, se requerirá una 

proporción crítica de la población para aceptar y recibir la vacuna. Un mínimo 
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del nivel objetivo puede exceder el 70% teniendo en cuenta la efectividad de 

la vacuna y mecanismo de protección, el tamaño del población y 

contraindicaciones de la vacuna. Sin embargo, tener una vacuna COVID-19 

disponible no necesariamente equivale a personas que acepten 

vacunarse.19,20 

 

1.3. Antecedentes  
 

Papagiannis16 (2021), encontró un alto nivel de aceptación de la vacuna 

COVID-19 entre médicos, dentistas y farmacéuticos. 

Kaur21(2021), encontró que la aceptación de los sujetos con respecto a la 

vacuna COVID 19 fue subóptima ya que hubo varios factores que contribuyeron 

al rechazo de los trabajadores de salud para vacunarse. Existe una gran 

necesidad de abordar varios problemas relacionados con la seguridad de las 

vacunas para promover una alta aceptación. 

Mascarenhas22 (2021), encontró que todos los participantes tenían actitudes 

positivas hacia las vacunas en general, estaban de acuerdo en que 

probablemente estarían expuestos al COVID-19 y conocían personalmente a 

alguien que tenía COVID-19. 

Kelekar23(2021), encontraron que sus resultados destacan la necesidad de 

planes de estudio específicos de la profesión diseñados para mejorar el 

conocimiento de los estudiantes sobre las vacunas y las habilidades de 

asesoramiento sobre vacunas. 



	 	

14	
	

1.4. Justificación y Propósito  
 

Conociendo que el COVID-19 es una enfermedad del sistema respiratorio que 

se ha convertido uno de los principales problemas de salud pública de este siglo 

y está cobrando miles de vidas todos los días en el mundo, y que las vacunas 

pueden salvar vidas y disminuir los casos de COVID 19, y no habiendo estudios 

en nuestra localidad, es que se propone la realización de la presente 

investigación con el propósito de determinar el nivel de aceptación de la vacuna 

COVID 19 en estudiantes de estomatología de la Universidad Privada Antenor 

Orrego. Trujillo - 2021. 

 
1.5. Formulación del Problema 

 
¿Cuál es el nivel de aceptación de la vacuna COVID 19 en estudiantes de 

estomatología de la Universidad Privada Antenor Orrego? Trujillo - 2021? 

 
1.6. Objetivos 

 
1.6.1. Objetivo General 

• Determinar el nivel de aceptación de la vacuna COVID 19 en 

estudiantes de estomatología de la Unversidad Privada Antenor 
Orrego. Trujillo - 2021. 

 
1.6.2. Objetivos Específicos 

• Determinar el nivel de aceptación de la vacuna COVID 19 en 

estudiantes de estomatología. Trujillo - 2021, según sexo. 

• Determinar el nivel de aceptación de la vacuna COVID 19 en 
estudiantes de estomatología. Trujillo - 2021, según edad. 
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1.7. Variables 

 

 

 

VARIABLE DEFINICIÓN CONCEPTUAL 

 

DEFINICIÓN 

OPERACIONAL 

(INDICADORES) 

TIPO 

ESCALA DE 

MEDICIÓN SEGÚN SU 

NATURALEZA 

SEGÚN SU 

FUNCIÓN 

Nivel de 

aceptación 

de la 

vacuna 

Concepto sociológico q
ue se refiere a cómo 

se orientan  la 
aceptación de un 
individuo, grupo o 

cultura por la vacuna.16 

 

Se medirá 

según los 

resultados 

obtenida del 

cuestionario. 

 

Cualitativa 

 

---- 

 

Ordinal 

 

 

Covariables 
DEFINICIÓN CONCEPTUAL 

 

DEFINICIÓN 

OPERACIONAL 

(INDICADORES) 

TIPO 

ESCALA DE 

MEDICIÓN SEGÚN SU 

NATURALEZA 

SEGÚN SU 

FUNCIÓN 

 

 

Edad 

Tiempo que ha vivido 
una persona o ciertos 

animales 
o vegetales.22 

 

16 – 17  

18 – 21 

22 - 25  

26 a más 

Cualitativa ------- Ordinal 

 

Sexo 

Condición orgánica,   
masculina o femenina, 
de los animales y las  

plantas.22 

Masculino 

Femenino 
Cualitativa ------ Nominal 
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II.   METODOLOGIA 

 
2.1.  Tipo de Investigación 

Número de 
mediciones 

Número de 
grupos a 
estudiar 

Tiempo en el 
que ocurrió 
el fenómeno 

a estudiar 

Forma de 
recolectar los 

datos 

Posibilidad de 
intervención 

del 
investigador 

Transversal Descriptivo Prospectivo Prolectivo Observacional 

 

Grafico Descriptivo Simple 

M  O 

M: Estudiantes de Estomatología de la UPAO. 

O: Nivel de Aceptación de las vacunas. 

2.2.  Población y muestra 
 

2.2.1. Área de Estudio 

La población para la presente investigación, se encontró establecida por 

todos los estudiantes de estomatología de la Universidad Privada Antenor 
Orrego, 2021-II, y que cumplió con los criterios establecidos. 

 

2.2.2. Definición de la población muestral 
2.2.2.1. Criterios de inclusión 

• Estudiante de la escuela de Estomatología de la Universidad 

Privada Antenor Orrego matriculado en el ciclo académico 
202102. 

 

2.2.2.2. Criterios de exclusión 

• Estudiante que no desee participar en el estudio. 
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2.3. Diseño de la Investigación 

 
2.3.1. Diseño Estadístico de muestreo 

 
2.3.1.1. Unidad de muestreo:  

Estudiante de la escuela de Estomatología de la Universidad 

Privada Antenor Orrego matriculados en el 202120. 
 

2.3.1.2. Unidad de análisis:  
Estudiante de la escuela de Estomatología de la Universidad 
Privada Antenor Orrego matriculados en el 202120. 

 

2.3.1.3. Tamaño muestral 
Para determinar el tamaño de muestra se emplearon datos de un 

estudio piloto, empleándose la fórmula para estimación de 

frecuencias (Marco muestral desconocido): 
 

 

 

 

 
 
 
 

 

 

 

 

 

Nota: Se obtuvo un tamaño de muestra de 180 estudiantes,  

Alfa (Máximo error tipo I) α = 0.050 

Nivel de Confianza 1- ɑ/2 = 0.975 

Valor tipificado de Z al 2.5% de error tipo I Z (1- ɑ/2) = 1.960 

% de alumnos con satisfacción muy alta p = 0.065 

Complemento de p q = 0.935 

Precisión d = 0.050 

Tamaño de la muestra calculado n = 179.639 

Tamaño de la muestra mínimo n = 180 

2

2
2/1 **
d

qpZn
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2.3.1.4. Tipo de muestreo 

Muestreo no probabilístico por conveniencia. 

 
2.4. Métodos, Técnicas e Instrumentos de Recolección de datos 

 
2.4.1. Método de recolección de datos 

  Encuesta: Cuestionario Estructurado Virtual 
 

2.4.2. Instrumento de recolección de datos 
 

Se elaboró un cuestionario virtual mediante la página web de Google 

Forms. (Anexo 1). Se publicó el cuestionario, obteniéndose un enlace para 

que después este sea enviado al chat del zoom de las clases virtuales de 
los estudiantes de estomatología de la Universidad Privada Antenor 

Orrego. 

 

El cuestionario tuvo respuestas dicotómicas y policotómicas. Este constó 
en su inicio con una breve explicación del estudio y la opción para ser 

partícipes o no del estudio. Luego, una sección para que el estudiante 

coloque su sexo y edad. Por último, se encontraron las 19 preguntas sobre 
su nivel de aceptación de la vacuna. Una pregunta tuvo 3 respuestas 

(pregunta 1), otra pregunta tuvo 5 respuestas (pregunta 16) y el resto de 

preguntas tuvo 2 opciones respectivas (si o no). Para su validación, el 
cuestionario fue sometido a valoración por juicio de expertos. (Anexo 2) 

 

2.4.3. Procedimiento de recolección de datos 
 

A. De la aprobación del proyecto 
Se solicitó una autorización para la ejecución a la Unidad de 

Investigación de la Escuela de Estomatología de la Universidad Privada 

Antenor Orrego. Se obtuvo el permiso mediante la Facultad de Medicina 
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con la resolución decanal Nº 2423-2021-FMEHU-UPAO (Anexo 4), y del 

comité de ética (Anexo 5). 

B. De la autorización para la ejecución: 
Se presentó el proyecto y se solicitó el permiso al director de la escuela 
de estomatología de la Universidad Privada Antenor Orrego, explicando 

la importancia que conlleva la realización del presente estudio. (Anexo 

6) 

C. De la Validez y confiabilidad del instrumento 
Se elaboró un cuestionario (Anexo 1) y se procedió a realizar la validez 

de contenido del instrumento de medición, a través de un juicio de 
expertos. (Anexo 2) 

La confiabilidad del método fue realizada mediante el análisis de 

fiabilidad al cuestionario empleado para medir el nivel de aceptación de 

los estudiantes. Se aplicó el cuestionario a 20 estudiantes de 
Estomatología matriculados en el ciclo 2021 - II. Se empleó la prueba 

estadística Kuder Richardson 20, obteniendo un resultado significativo 

con valor igual a 0.806. (Anexo 3) 

D. Recolección de la muestra 
Se envió el enlace del cuestionario virtual al chat del zoom de las clases 

virtuales de los estudiantes de estomatología de la Universidad Privada 

Antenor Orrego matriculados en el semestre 2021-II de acuerdo a los 

criterios de selección. Los estudiantes respondieron el cuestionario 
virtual en Google Form (anexo 2), explicándoles previamente el objetivo 

del tema y aceptación voluntaria. 

 
2.5. Plan de Procesamientos Estadísticos para Análisis de Datos 

Los datos recolectados se procesaron de manera automática mediante la 

plataforma de Google Form y luego presentó los resultados en tablas mostrando 
los resultados de acuerdo a los objetivos planteados. Para determinar la 
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intención de las vacunas de los estudiantes de la Escuela Profesional de 
Estomatología de la Universidad Privada Antenor Orrego. Trujillo - 2021, se 

realizó un análisis descriptivo considerando frecuencias absolutas y 

porcentuales. 	

2.6. Principios Bioéticos 

• Declaración de Helsinki 

• Ley general de salud N°26842 

• Resolución de Autorización del Comité De Bioética N°0283-2020-UPAO 

(Anexo 5) 
 

2.7. Limitaciones 
La única limitación que se presento fue que el cuestionario al ser llenado de 
manera virtual, algunos estudiantes no lo llenaban en el tiempo establecido y se 

tuvo que insistir para que sea completado. 
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III. RESULTADOS 

 

El objetivo general del presente estudio fue determinar el nivel de aceptación de la 
vacuna COVID 19 en estudiantes de estomatología de la Universidad Privada Antenor 

Orrego. Trujillo - 2021; en una muestra de 180 estudiantes.  

 

Con respecto a las respuestas del cuestionario de nivel de aceptación de la vacuna 
COVID 19 de los estudiantes de Estomatología de la Universidad Privada Antenor 

Orrego, se determinó que:  

 
El 84.4% piensa que la gravedad del COVID-19 es severo, el 60% no se ha 

contagiado de COVID 19, el 86.7% ha tenido familiares con COVID 19, el 65.6% ha 

tenido familiares o amigos cercanos que han fallecido por COVID 19, el 92.2% alguna 
vez ha rechazado una vacuna porque la considera inútil o peligrosa, el 80.6% no ha 

pospuesto alguna vez una vacuna recomendada por un médico, el 55% alguna vez 

ha recibido una vacuna a pesar de las dudas sobre su eficacia, el 70.6% preferible 

adquirir inmunidad contra las enfermedades infecciosas de forma natural (al tener la 
enfermedad) que mediante la vacunación, el 96.1% considera necesaria la vacuna 

contra la COVID 19, el 96.7% se ha vacunado contra la COVID 19, 82.8% considera 

segura la vacuna contra la COVID 19, el 91.7% confía en la ciencia para desarrollar 
vacunas COVID 19 seguras y eficaces, el 62.8% considera que el tiempo de 

desarrollo de las vacunas contra COVID-19 fue corto, el 75% confía en el personal 

del Ministerio de Salud para garantizar que las vacunas COVID-19 sean seguras y 
eficaces, el 92.8% recomendaría la vacuna anti COVID-19 a otras personas, el 75.6% 

conoce la cobertura de eficacia de las vacunas, el 56.1% no se siente protegido en 

su totalidad con la vacuna contra la COVID-19, el 71.7% se ha vacunado contra la 

influenza y el 44.4% se ha vacunado con la vacuna Sinopharm. (Tabla 1) 
 

Según sexo, el 63.3% de mujeres consideran que la gravedad del COVID-19 es 

severa, el 40.6% no se ha contagiado de COVID 19, el 62.8% ha tenido familiares 
con COVID 19, el 50.6% ha tenido familiares o amigos cercanos que han fallecido por 
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COVID 19, el 66.1% ninguna vez ha rechazado una vacuna porque la considera inútil 
o peligrosa, el 57.2% no ha pospuesto alguna vez una vacuna recomendada por un 

médico, el 43.3% alguna vez ha recibido una vacuna a pesar de las dudas sobre su 

eficacia, el 50.6% no quiere adquirir inmunidad contra las enfermedades infecciosas 
de forma natural (al tener la enfermedad) si no mediante la vacunación, el 68.9% 

considera necesaria la vacuna contra la COVID 19, 69.4% se ha vacunado contra la 

COVID 19, el 58.9% considera segura la vacuna contra la COVID 19, el 67.2% confía 

en la ciencia para desarrollar vacunas COVID 19 seguras y eficaces, el 46.1% 
considera que el tiempo de desarrollo de las vacunas contra COVID-19 fue corto, el 

57.8% confía en el personal del Ministerio de Salud para garantizar que las vacunas 

COVID-19 sean seguras y eficaces, el 67.2% recomendaría la vacuna anti COVID-19 
a otras personas, el 52.8% conoce la cobertura de eficacia de las vacunas, el 43.3% 

no se siente protegido en su totalidad con la vacuna contra la COVID-19, el 53.3% se 

ha vacunado contra la influenza y el 33.3% se ha vacunado con la vacuna Sinopharm. 
Además, el 21.1% de hombres consideran que la gravedad del COVID-19 es severa, 

el 19.4% no se ha contagiado de COVID 19, el 23.9% ha tenido familiares con COVID 

19, el 15% ha tenido familiares o amigos cercanos que han fallecido por COVID 19, 

el 26.1% ninguna vez ha rechazado una vacuna porque la considera inútil o peligrosa, 
el 23.3% no ha pospuesto alguna vez una vacuna recomendada por un médico, el 

16.1% alguna vez ha recibido una vacuna a pesar de las dudas sobre su eficacia, el 

20% no quiere adquirir inmunidad contra las enfermedades infecciosas de forma 
natural (al tener la enfermedad) si no mediante la vacunación, el 27.2% considera 

necesaria la vacuna contra la COVID 19, y se ha vacunado contra la COVID 19, el 

23.9% considera segura la vacuna contra la COVID 19, el 24.4% confía en la ciencia 
para desarrollar vacunas COVID 19 seguras y eficaces, el 16.7% considera que el 

tiempo de desarrollo de las vacunas contra COVID-19 fue corto, el 17.2% confía en 

el personal del Ministerio de Salud para garantizar que las vacunas COVID-19 sean 

seguras y eficaces, el 25.6% recomendaría la vacuna anti COVID-19 a otras 
personas, el 22.8% conoce la cobertura de eficacia de las vacunas, el 15% se siente 

protegido en su totalidad con la vacuna contra la COVID-19, el 18.3% se ha vacunado 

contra la influenza y el 12.8% se ha vacunado con la vacuna Pfizer. (Tabla 2) 
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Según edad, mayormente los de 18 – 21 años consideran que la gravedad del 
COVID-19 es severa (55%), el 38.9% no se ha contagiado de COVID 19, el 55.6% ha 

tenido familiares con COVID 19, el 41.7% ha tenido familiares o amigos cercanos que 

han fallecido por COVID 19, el 61.7% ninguna vez ha rechazado una vacuna porque 
la considera inútil o peligrosa, el 52.2% no ha pospuesto alguna vez una vacuna 

recomendada por un médico, el 36.1% alguna vez ha recibido una vacuna a pesar de 

las dudas sobre su eficacia, el 48.9% no quiere adquirir inmunidad contra las 

enfermedades infecciosas de forma natural (al tener la enfermedad) si no mediante 
la vacunación, el 62.8% considera necesaria la vacuna contra la COVID 19, 63.9% 

se ha vacunado contra la COVID 19, el 56.1% considera segura la vacuna contra la 

COVID 19, el 60.6% confía en la ciencia para desarrollar vacunas COVID 19 seguras 
y eficaces, el 40% considera que el tiempo de desarrollo de las vacunas contra 

COVID-19 fue corto, el 51.1% confía en el personal del Ministerio de Salud para 

garantizar que las vacunas COVID-19 sean seguras y eficaces, el 61.7% 
recomendaría la vacuna anti COVID-19 a otras personas, el 50.6% conoce la 

cobertura de eficacia de las vacunas, el 60.6% se siente protegido en su totalidad con 

la vacuna contra la COVID-19, el 47.2% se ha vacunado contra la influenza y el 32.8% 

se ha vacunado con la vacuna Sinopharm. (Tabla 3) 
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Tabla 1 
Nivel de aceptación de la vacuna COVID 19 en estudiantes de estomatología de la 

Universidad Privada Antenor Orrego. Trujillo - 2021. 
 

Cuestionario 
Leve  
(0-4) 

Moderado  
(5-6) 

Severo  
(7-10) 

n (%) n (%) n (%) 
En su opinión, ¿qué tan grave es el COVID-19 en una 
escala de 0 a 10? 3 (1.7) 25 (13.9) 152 (84.4) 

	

Cuestionario 
SI NO 

n (%) n (%) 
¿Se ha contagiado de COVID 19? 72 (40.0) 108 (60.0) 
¿Ha tenido familiares con COVID 19? 156 (86.7) 24 (13.3) 
¿Ha tenido familiares o amigos cercanos que han fallecido por 
COVID 19? 118 (65.6) 62 (34.4) 
¿Alguna vez ha rechazado una vacuna porque la considera inútil o 
peligrosa? 14 (7.8) 166 (92.2) 
¿Ha pospuesto alguna vez una vacuna recomendada por un 
médico? 35 (19.4) 145 (80.6) 
¿Alguna vez ha recibido una vacuna a pesar de las dudas sobre su 
eficacia? 99 (55.0) 81 (45.0) 
¿Es preferible adquirir inmunidad contra las enfermedades 
infecciosas de forma natural (al tener la enfermedad) que mediante 
la vacunación? 

53 (29.4) 127 (70.6) 

¿Considera necesaria la vacuna contra la COVID 19? 173 (96.1) 7 (3.9) 
¿Se ha vacunado contra la COVID 19? 175 (97.2) 5 (2.8) 
¿Considera segura la vacuna contra la COVID 19? 149 (82.8) 31 (17.2) 
¿Confía en la ciencia para desarrollar vacunas COVID 19 seguras 
y eficaces? 165 (91.7) 15 (8.3) 
¿Considera que el tiempo de desarrollo de las vacunas contra 
COVID-19 fue corto? 113 (62.8) 67 (37.2) 
¿Confía en el personal del Ministerio de Salud para garantizar que 
las vacunas COVID-19 sean seguras y eficaces? 135 (75.0) 45 (25.0) 

¿Recomendaría la vacuna anti COVID-19 a otras personas? 167 (92.8) 13 (7.2) 
¿Conoce la cobertura de eficacia de las vacunas? 136 (75.6) 44 (24.4) 
¿Se siente protegido o se sentiría protegido en su totalidad con la 
vacuna contra la COVID-19? 79 (43.9) 101 (56.1) 

¿Se ha vacunado contra la influenza? 129 (71.7) 51 (28.3) 
	

Cuestionario 
Pfizer Sinopharm AstraZeneca No me he 

vacunado No se 

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) 
Si se ha vacunado, ¿Qué marca 
de vacuna se ha colocado? 74 (41.1) 80 (44.4) 20 (11.1) 5 (2.8) 1 (0.6) 
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Tabla 2 
Nivel de aceptación de la vacuna COVID 19 en estudiantes de estomatología. 

Trujillo - 2021, según sexo 
 

Cuestionario 

FEMENINO MASCULINO 
Leve  
(0-4) 

Moderado  
(5-6) 

Severo  
(7-10) 

Leve  
(0-4) 

Moderado 
(5-6) 

Severo  
(7-10) 

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) 
En su opinión, ¿qué tan grave es el 
COVID-19 en una escala de 0 a 
10? 

2  
(1.1) 

14  
(7.8) 

114 
(63.3) 

1  
(0.6) 

11  
(6.1) 

38 
(21.1) 

	

Cuestionario 
FEMENINO MASCULINO 

SI NO SI NO 
n (%) n (%) n (%) n (%) 

¿Se ha contagiado de COVID 19? 57 (31.7) 73 (40.6) 15 (8.3) 35 (19.4) 
¿Ha tenido familiares con COVID 19? 113 (62.8) 17 (9.4) 43 (23.9) 7 (3.9) 
¿Ha tenido familiares o amigos cercanos que han 
fallecido por COVID 19? 91 (50.6) 39 (21.7) 27 (15) 23 (12.8) 

¿Alguna vez ha rechazado una vacuna porque la 
considera inútil o peligrosa? 11 (6.1) 119 (66.1) 3 (1.7) 47 (26.1) 

¿Ha pospuesto alguna vez una vacuna 
recomendada por un médico? 27 (15) 103 (57.2) 8 (4.4) 42 (23.3) 

¿Alguna vez ha recibido una vacuna a pesar de las 
dudas sobre su eficacia? 78 (43.3) 52 (28.9) 21 (11.7) 29 (16.1) 

¿Es preferible adquirir inmunidad contra las 
enfermedades infecciosas de forma natural (al 
tener la enfermedad) que mediante la vacunación? 

39 (21.7) 91 (50.6) 14 (7.8) 36 (20) 

¿Considera necesaria la vacuna contra la COVID 
19? 124 (68.9) 6 (3.3) 49 (27.2) 1 (0.6) 

¿Se ha vacunado contra la COVID 19? 125 (69.4) 5 (2.8) 50 (27.8) 0 (0.0) 
¿Considera segura la vacuna contra la COVID 19? 106 (58.9) 24 (13.3) 43 (23.9) 7 (3.9) 
¿Confía en la ciencia para desarrollar vacunas 
COVID 19 seguras y eficaces? 121 (67.2) 9 (5.0) 44 (24.4) 6 (3.3) 

¿Considera que el tiempo de desarrollo de las 
vacunas contra COVID-19 fue corto? 83 (46.1) 47 (26.1) 30 (16.7) 20 (11.1) 

¿Confía en el personal del Ministerio de Salud para 
garantizar que las vacunas COVID-19 sean 
seguras y eficaces? 

104 (57.8) 26 (14.4) 31 (17.2) 19 (10.6) 

¿Recomendaría la vacuna anti COVID-19 a otras 
personas? 121 (67.2) 9 (5.0) 46 (25.6) 4 (2.2) 

¿Conoce la cobertura de eficacia de las vacunas? 95 (52.8) 35 (19.4) 41 (22.8) 9 (5.0) 
¿Se siente protegido o se sentiría protegido en su 
totalidad con la vacuna contra la COVID-19? 52 (28.9) 78 (43.3) 27 (15) 23 (12.8) 

¿Se ha vacunado contra la influenza? 96 (53.3) 34 (18.9) 33 (18.3) 17 (9.4) 
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Cuestionario 

FEMENINO MASCULINO 
Pfizer Sinopharm AstraZeneca No me he 

vacunado 
No 
se Pfizer Sinopharm AstraZeneca No me he 

vacunado 
No 
se 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n 
(%) 

Si se ha vacunado, 
¿Qué marca de vacuna 
se ha colocado? 

51 
(28.3) 

60 
(33.3) 

13 
(7.2) 

5  
(2.8) 

1 
(0.6) 

23 
(12.8) 

20 
(11.1) 

7  
(3.9) 

0  
(0.0) 

0 
(0.0) 
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Tabla 3. Nivel de aceptación de la vacuna COVID 19 en estudiantes de 
estomatología. Trujillo - 2021, según edad 

 

Cuestionario 

16 - 17 años 18-21 años 22-25 años 26 a más años 
Leve 
(0-4) 

Moderado  
(5-6) 

Severo  
(7-10) 

Leve  
(0-4) 

Moderado  
(5-6) 

Severo  
(7-10) 

Leve 
(0-4) 

Moderado 
(5-6) 

Severo 
(7-10) 

Leve 
(0-4) 

Moderado 
(5-6) 

Severo 
(7-10) 

n 
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n 
(%) 

n 
(%) 

1. En su opinión, 
¿qué tan grave es el 
COVID-19 en una 
escala de 0 a 10? 

0 (0) 3 (1.7) 6 (3.3) 2 (1.1) 16 (8.9) 99 (55) 1 (0.6) 4 (2.2) 29 (16.1) 0 (0) 2 (1.1) 19 (10) 

	

Cuestionario 

16 - 17 años 18 - 21 años 22 - 25 años 26 a más años 
SI NO SI NO SI NO SI NO 

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) 

¿Se ha contagiado de COVID 19? 3 (1.7) 6 (3.3) 47 (26.1) 70 (38.9) 15 (8.3) 19 (10.6) 7 (3.9) 13 (7.2) 
¿Ha tenido familiares con COVID 19? 8 (4.4) 1 (0.6) 100 (55.6) 17 (9.4) 33 (18.3) 1 (0.6) 15 (8.3) 5 (2.8) 
¿Ha tenido familiares o amigos 
cercanos que han fallecido por COVID 
19? 

5 (2.8) 4 (2.2) 75 (41.7) 42 (23.3) 22 (12.2) 12 (6.7) 16 (8.9) 4 (2.2) 

¿Alguna vez ha rechazado una 
vacuna porque la considera inútil o 
peligrosa? 

2 (1.1) 7 (3.9) 6 (3.3) 111 (61.7) 3 (1.7) 31 (17.2) 3 (1.7) 17 (8.4) 

¿Ha pospuesto alguna vez una 
vacuna recomendada por un médico? 1 (0.6) 8 (4.4) 23 (12.8) 94 (52.2) 7 (3.9) 27 (15.0) 4 (2.2) 16 (8.9) 

¿Alguna vez ha recibido una vacuna a 
pesar de las dudas sobre su eficacia? 5 (2.8) 4 (2.2) 65 (36.1) 52 (28.9) 18 (10.0) 16 (8.9) 11 (6.1) 9 (5.0) 
¿Es preferible adquirir inmunidad 
contra las enfermedades infecciosas 
de forma natural (al tener la 
enfermedad) que mediante la 
vacunación? 

3 (1.7) 6 (3.3) 29 (16.1) 88 (48.9) 14 (7.8) 20 (11.1) 7 (3.9) 13 (7.2) 

¿Considera necesaria la vacuna 
contra la COVID 19? 8 (4.4) 1 (0.6) 113 (62.8) 4 (2.2) 32 (17.8) 2 (1.1) 20 (11.1) 0 (0.0) 

¿Se ha vacunado contra la COVID 
19? 7 (3.9) 2 (1.1) 116 (64.4) 1 (0.6) 32 (17.8) 2 (1.1) 20 (11.1) 0 (0.0) 

¿Considera segura la vacuna contra la 
COVID 19? 8 (4.4) 1 (0.6) 101 (56.1) 16 (8.9) 25 (13.9) 9 (5.0) 15 (8.3) 5 (2.8) 

¿Confía en la ciencia para desarrollar 
vacunas COVID 19 seguras y 
eficaces? 

8 (4.4) 1 (0.6) 109 (60.6) 8 (4.4) 30 (16.7) 4 (2.2) 18 (10.0) 2 (1.1) 

¿Considera que el tiempo de 
desarrollo de las vacunas contra 
COVID-19 fue corto? 

4 (2.2) 5 (2.8) 72 (40.0) 45 (25.0) 24 (13.3) 10 (5.6) 13 (7.2) 7 (3.9) 

¿Confía en el personal del Ministerio 
de Salud para garantizar que las 
vacunas COVID-19 sean seguras y 
eficaces? 

4 (2.2) 5 (2.8) 92 (51.1) 25 (13.9) 22 (12.2) 12 (6.7) 17 (9.4) 3 (1.7) 

¿Recomendaría la vacuna anti 
COVID-19 a otras personas? 8 (4.4) 1 (0.6) 111 (61.7) 6 (3.3) 29 (16.1) 5 (2.8) 19(10.6) 1 (0.6) 

¿Conoce la cobertura de eficacia de 
las vacunas? 5 (2.8) 4 (2.2) 91 (50.6) 26 (14.4) 25 (13.9) 9 (5.0) 15 (8.3) 5 (2.8) 
¿Se siente protegido o se sentiría 
protegido en su totalidad con la 
vacuna contra la COVID-19? 

2 (1.1) 7 (3.9) 55 (60.6) 62 (34.4) 15 (8.3) 19 (10.6) 7 (3.9) 13 (7.2) 

¿Se ha vacunado contra la influenza? 7 (3.9) 2 (1.1) 85 (47.2) 32 (17.8) 26 (14.4) 8 (4.4) 11 (6.1) 9 (5.0) 
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Cuestionario 

16 - 17 años 18-21 años 

Pfizer Sinopharm AstraZeneca No me he 
vacunado No se Pfizer Sinopharm AstraZeneca No me he 

vacunado No se 

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) 

Si se ha 
vacunado, 

¿Qué 
marca de 
vacuna se 

ha 
colocado? 

6 (3.3) 1 (0.6) 0 (0.0) 2 (1.1) 0 (0.0) 38 (21.1) 59 (32.8) 17 (9.4) 2 (1.1) 1 (0.6) 

22-25 años 26 a más años 

Pfizer Sinopharm AstraZeneca No me he 
vacunado No se Pfizer Sinopharm AstraZeneca No me he 

vacunado No se 

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) 
15 (8.3) 17 (9.4) 1 (0.6) 1 (0.6) 0 (0.0) 25(8.3) 3 (1.7) 2 (1.1) 0 (0.0) 0 (0.0) 
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IV. DISCUSIÓN 
 

Con respecto a la aplicación de la vacuna contra la COVID 19, se dio prioridad a los 

cirujanos dentistas para la vacunación porque representan uno de los grupos del área de 

la salud más susceptibles a esta enfermedad. La proximidad del paciente durante una 

visita al cirujano dentista y la duración de la atención, así como la evidencia establecida 

de transmisión del virus a través de aerosoles y gotitas, hacen que los cirujanos dentistas 

y los estudiantes de estomatología, que requieren hacer prácticas clínicas en pacientes  

entren en la categoría de alto riesgo de posible exposición al Sars-CoV-2. 23. 

El objetivo de la presente investigación fue determinar el nivel de aceptación de la vacuna 

COVID 19 en estudiantes de estomatología de la Universidad Privada Antenor Orrego. 

Trujillo - 2021; en una muestra de 180 estudiantes.  

Nuestros resultados encontraron que los estudiantes de Estomatología de la universidad 

Privada Antenor Orrego presentaron un alto nivel de aceptación de la vacuna COVID 19. 

Nuestros resultados coinciden con Papagiannis16 y  Mascarenhas22, quienes encontraron 

un alto nivel de aceptación de la vacuna COVID-19; sin embargo, es importante 

implementar estrategias para aumentar la aceptación de la vacuna entre el personal de 

la salud y podría estar especialmente dirigido a los más jóvenes, incluyendo los 

estudiantes de estomatología, y que dudan de las vacunas por temor a sus efectos 

secundarios. 

Kaur21, encontró que la aceptación de los sujetos con respecto a la vacuna COVID 19 

fue no fue óptima. Sus resultados discrepan con nuestro estudio. Se esperaba que la 

aceptación de la vacuna por parte del personal de salud mejore la aceptación de la 

vacuna por parte de la población, ya que las investigaciones han demostrado que es más 
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probable que las personas acepten la vacunación cuando reciben una recomendación 

firme de un médico de confianza24.  

Mascarenhas22, encontró que todos los participantes tenían actitudes positivas hacia la 

aceptación de las vacunas en general; estaban de acuerdo en que probablemente 

estarían expuestos al COVID-19 y conocían personalmente a alguien que tenía COVID-

19; sin embargo, solo el 56% está dispuesto a recibir una vacuna COVID-19 tan pronto 

como esté disponible una vacuna aprobada por la FDA. De los que no estaban 

dispuestos a vacunarse, el 63% informó que la tomarían si así lo ordenaran los sistemas 

de salud o la escuela de odontología; sin embargo, el 16,3% de los encuestados en 

general no tomaría la vacuna COVID-19 incluso si fuera obligatorio. Varios factores están 

asociados con la aceptación de la vacuna y la probabilidad de recomendar la vacuna, 

como la confianza en los expertos en salud pública, las preocupaciones sobre los efectos 

secundarios y el acuerdo con los mandatos de la vacuna. 

Era más probable que el personal de salud se preocupara de que una vacuna COVID-

19 pudiera no ser eficaz. A pesar de todo, aceptaron más las vacunas, sintieron más 

firmemente la importancia de las vacunas COVID-19 para el personal de salud y la 

necesidad de que sean obligatorias, y fueron los mejores defensores de la vacunación 

del público en general.23 

Kelekar23, reportó que los estudiantes de estomatología presentaban al menos una 

experiencia personal con la infección por COVID-19, ya sea por haber tenido la 

enfermedad ellos mismos o por conocer personalmente a alguien que tenía COVID-19. 

Sin embargo, sus comentarios sobre su experiencia personal con la infección por COVID-

19 indicaron que pensaban que COVID-19 era una enfermedad trivial con una rápida 
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recuperación y ausencia de secuelas a largo plazo. Además, varios estudiantes sintieron 

que las personas más jóvenes son saludables como ellos y tienen un riesgo menor de 

contraer una infección grave por COVID-19 y esto podría haber afectado sus opiniones 

sobre la vacunación contra COVID-19. Betsch y Wicker26 encontraron que la percepción 

del riesgo en los estudiantes era un predictor central de la intención de vacunar y los 

comportamientos de salud preventivos. 

 

Nuestro estudio tiene algunas limitaciones. Primero, al igual que con cualquier estudio 

basado en encuestas, los participantes que no respondieron podrían haber dudado en 

vacunarse, lo que puede subestimar la verdadera prevalencia del rechazo a la vacuna 

entre este grupo de estudiantes. La recopilación de datos se realizó en una sola escuela 

de estomatología, por lo que las diferencias observadas podrían no ser generalizables. 

Los encuestados también podrían haber sido influenciados predominantemente por la 

exposición a temas relacionados con la vacuna COVID-19 en los medios y la política.  
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V. CONCLUSIONES 
 

• Se encontró que el 97.2% de estudiantes se ha vacunado contra la COVID 19. El 41.1% 

fue vacunado con Pfizer, el 44.4% fue vacunado con Sinopharm, el 11.1% con 
AstraZeneca, el 0.6% no sabe que vacuna le han inoculado y el 2.8% no se ha 

vacunado. Los estudiantes de Estomatología de la universidad Privada Antenor 

Orrego presentaron un alto nivel de aceptación de la vacuna COVID 19.  
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ANEXO Nº 1 

CUESTIONARIO 

NIVEL DE ACEPTACIÓN DE LA VACUNA COVID 19 DE LOS ESTUDIANTES DE 

ESTOMATOLOGÍA. TRUJILLO - 2021 

Datos Personales: 

Sexo: 

Edad: 

1. En su opinión,¿qué tan grave es el COVID-19 en una escala de 0 a 10? 

1) Leve (0-4)      2) Moderado (5-6)     3) Severo (7-10) 

2. ¿Se ha contagiado de COVID 19? 
1) Sí                       2) No 

3. ¿Ha tenido familiares con COVID 19? 

1) Sí                       2) No 
4. ¿Ha tenido familiares y amigos cercanos que han fallecido por COVID 19? 

1) Sí                       2) No 

5. ¿Alguna vez ha rechazado una vacuna porque la considera inútil o peligrosa? 

1) Sí                       2) No 
6. ¿Ha pospuesto alguna vez una vacuna recomendada por un médico? 

1) Sí                       2) No 

7. ¿Alguna vez ha recibido una vacuna a pesar de las dudas sobre su eficacia? 
1) Sí                       2) No 

8. Es preferible adquirir inmunidad contra las enfermedades infecciosas de forma 

natural (al tener la enfermedad) que mediante la vacunación. 
1) Sí                       2) No 

9. ¿Considera  necesaria la vacuna contra la COVID 19? 

1) Sí                       2) No 

10. ¿Se ha vacunado contra la COVID 19? 
1) Sí                       2) No 
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11. ¿Considera  segura la vacuna contra la COVID 19? 
1) Sí                       2) No 

12. ¿Confía en la ciencia para desarrollar vacunas COVID 19 seguras y eficaces?. 

1) Sí                       2) No 
13. ¿Considera que el tiempo de desarrollo de las vacunas contra COVID-19 fue corto? 

1) Sí                       2) No 

14. ¿Confía en el personal del Ministerio de Salud para garantizar que las vacunas     

       COVID-19 sean seguras y eficaces? 

1) Sí                       2) No 

14. ¿Recomendaría la vacuna anti COVID-19 a otras personas? 

1) Sí                       2) No 

15. ¿Conoce la cobertura de eficacia de las vacunas? 

1) Sí                       2) No 

16. Si se ha vacunado, ¿Qué marca de vacuna se ha colocado? 

1) Pfizer           2) Sinopharm     3) AstraZeneca   4) No se  5)No me he vacunado 

 

17. Si se ha vacunado, ¿Se siente protegido en su totalidad con la vacuna anti COVID-  

      19? 

1) Sí                       2) No 
 

18. ¿Se siente protegido o se sentiría protegido en su totalidad con la vacuna contra la  

      COVID-19 

1) Sí                       2) No 
 

19  ¿Se ha vacunado contra la influenza? 

1) Sí                       2) No 
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ANEXO Nº 2 

VALIDEZ DE CONTENIDO 
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ANEXO Nº 3 

CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO 

 

Análisis de fiabilidad N° Item n 
Kuder 

Richardson 
20 

IC al 95% 
p* 

L.I L.S 

Nivel de Aceptación 20 20 0.806 0.675 0.887 < 0.001 

* Kuder Richardson 20   
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ANEXO 4 
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ANEXO 5 
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ANEXO 6 

 


