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RESUMEN

Objetivos. Explorar los factores que predisponen la aceptabilidad o reticencia a la vacunacién contra
la COVID-19 utilizando métodos cualitativos. Materiales y métodos. Estudio cualitativo descriptivo
realizado entre abril y junio del 2021. Se utiliz6 una guia de entrevista semiestructurada que explord
las percepciones de los participantes de diferentes regiones del Perti con relacion a la aplicacion de la
vacuna para la COVID-19, tomando como marco tedrico el modelo de creencias en salud, cuyas di-
mensiones son: susceptibilidad, severidad, beneficios, barreras y estimulos asociados para ejecutar la
accion. Resultados. Se entrevist6 a treinta personas, en su mayoria mujeres. Para los participantes la
eficacia de las vacunas se relaciona con el pais de procedencia, ademas, consideran que es importante
conocer los efectos a largo plazo en la salud luego de la aplicacién de la vacuna. La informacion recibi-
da por las autoridades gubernamentales y sanitarias puede ser un factor decisivo para la aplicacién de
la vacuna. Las personas con la intencién de no vacunarse sienten que las estrategias de promocion de
la vacunacién vulneran sus derechos humanos. Conclusiones. Existe un grupo de personas indecisas
o inseguras de recibir las vacunas contra la COVID-19 en quienes es necesario fomentar estimulos de
acuerdo con sus preocupaciones y necesidades. Las autoridades gubernamentales y sanitarias deben
trabajar conjuntamente para mejorar la conflanza de la poblacién y brindar mensajes que despejen las
principales dudas sobre la eficacia y las reacciones adversas de las vacunas.

Palabras clave: COVID-19; Vacunas contra la COVID-19; Negativa a la Vacunacién; Modelo de
Creencias sobre Salud (fuente: DeCS BIREME).

PERCEPTIONS OF ACCEPTANCE AND RELUCTANCE TO
COVID-19 VACCINATION IN PERU

ABSTRACT

Objectives. To explore factors that influence the acceptance or reluctance to COVID-19 vaccination
using qualitative methods. Materials and methods. Descriptive qualitative study conducted between
April and June 2021. A semi-structured interview guide was used to explore the perceptions of par-
ticipants from different regions of Peru regarding COVID-19 vaccination. The Health Belief Model
was used as theoretical framework and its dimensions are: susceptibility, severity, benefits, barriers,
and cues to action. Results. We interviewed 30 people, mostly were women. For the participants, the
efficacy of vaccines is related to the country of origin of the vaccines; in addition, they consider that
it is important to know the long-term effects on health after vaccination. The information received by
governmental and health authorities can be a decisive factor for vaccination. People with the intention
of not being vaccinated feel that vaccination promotion strategies violate their human rights. Conclu-
sions. There is a group of people undecided or unsure about receiving COVID-19 vaccines who need
to be encouraged according to their concerns and needs. Governmental and health authorities should
work together to improve the confidence of the population and provide messages to clarify doubts
about the efficacy and adverse reactions of vaccines.

Keywords: COVID-19; COVID-19 vaccines; Vaccination Refusal; Health Belief Model (source: MeSH NLM).
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INTRODUCCION

La vacunacion es la estrategia mas efectiva para proteger a
la poblacién de muchas enfermedades, entre ellas de la CO-
VID-19®. Pero, las personas tienen diversas razones que les
ocasionan dudas frente a la vacunacién y estas varian de-
pendiendo de la region, del pais y, ademas, cambian con el
tiempo ©-%). Segtin Lane ©, las razones por las que las personas
deciden vacunarse o no estin marcadas por la conveniencia, la
confianza y la complacencia frente a las autoridades en salud.

La primera vacuna contrala COVID-19 fue elaborada por
Pfizer-BioNTech, que ofrecia un 95% de efectividad contra la
enfermedad @ y fue Reino Unido el primer pais en aprobar
su uso a inicios de diciembre del 2020 ®. En Latinoaméri-
ca, la llegada de las vacunas comenzo a finales de diciembre
del 2020. Los primeros paises de la region en recibirla fueron
México, Chile y Costa Rica ©. Al Pert llegaron el 8 de febrero
del 2021 y los primeros beneficiarios fueron los trabajadores
de salud de la primera linea 9. Un mes después, el 8 de mar-
z0, se inicid la vacunacidn en los adultos mayores .

Cuando las vacunas empezaron a ser producidas, los pai-
ses de ingresos medios y bajos enfocaron sus esfuerzos en
procurar que esas vacunas llegaran a sus paises. Es en este
contexto en el que decidimos realizar una investigacion que
nos permitiera comprender las actitudes de la poblacién pe-
ruana hacia la vacunacién y conocer sus dudas o certezas
con relacidn a este tema. Se sabe que un reto particular de
la vacunacion para la COVID-19 es la sobrecarga de desin-
formacion, lo cual causa confusion, ansiedad y miedo sobre
el origen y comportamiento de la enfermedad, asi como in-
certidumbre de los efectos de la vacuna a largo plazo 119,
Es esencial comprender las razones por las que una deter-
minada poblacion tiene dudas frente a la vacuna, pues ello
permitira saber cudles son las estrategias para promover la
aceptabilidad.

Peru no solo ha sido uno de los paises mds afectados por
la mortalidad de la COVID-19 ™, sino que también expe-
rimentd un estado de emergencia sanitaria que se decreto
el 15 de marzo de 2020%%, y que conllev al inicio de una
estricta y larga cuarentena que se prolongé por mas de 100
dias, hasta el 26 de junio de 2020 9. La difusién de una
serie de tratamientos no comprobados, respaldados incluso
por profesionales de la salud, contribuyeron a una sensa-
cion de desconfianza de la poblacién con relacion a la vacu-
na. A ello se le suma la inestabilidad politica de un pais que
tuvo tres presidentes distintos durante un ano de pandemia
y un escandalo que involucr6 la vacunacion secreta de fun-
cionarios publicos por fuera de un ensayo clinico 17

Para agosto del 2021, la mayoria de estudios reporta-
dos sobre la aceptabilidad de la vacunacién contra la CO-
VID-19 se habian realizado en Estados Unidos y paises eu-
ropeos, con algunos datos reportados en Bolivia, Ecuador,
Brasil y México . Si bien existen diferentes estudios para

https://doi.org/10.17843/rpmesp.2022.393.11337

MENSAJE CLAVE

Motivacion para realizar el estudio: un mejor entendimiento
derazones parala aceptabilidad o reticencia alas vacunas contra
la COVID-19 permitira el disefio de estrategias basadas en las
creencias de la comunidad para incrementar la aceptacién y
adherencia a la vacunacion.

Principales hallazgos: la reticencia hacia la vacuna no solo estd
centrada en la desconfianza hacia la vacuna, sino que también
en las acciones del gobierno, las empresas farmacéuticas y, sobre
todo, en los medios de comunicacion.

Implicancias: existen oportunidades de intervencién para
estimular la vacunacion, entre ellas, la promocién de infor-
macién confiable sobre la eficacia y eventos adversos a corto
y largo plazo.

identificar los factores asociados con la aceptacion de la va-
cuna contra la COVID-19, tanto en profesionales de salud,
como en la poblacién en general, son muy pocos los que
han utilizado metodologia cualitativa, especialmente en la
poblacién latinoamericana.

Un mejor entendimiento de la aceptabilidad o reticen-
cia a la vacunacién permitird el disefio de estrategias o in-
tervenciones basadas en las creencias de la comunidad. Por
lo tanto, el objetivo de este estudio fue explorar los factores
que predisponen la aceptabilidad o reticencia a las vacunas
contra la COVID-19 en el Pert.

MATERIALES Y METODOS

Marco teodrico

El marco tedrico de esta investigacion corresponde al modelo
de creencias en salud (MCS), este se basa en la teoria de que las
creencias individuales y la percepcion de las condiciones del
entorno determinan las conductas relacionadas con la salud ®.
Comprende cinco constructos: susceptibilidad percibida; seve-
ridad percibida; beneficios percibidos; barreras percibidas y es-
timulos para ejecutar la accién (Figura 1). E1 MCS ha sido usado
para explorar los factores asociados con la aceptacion de vacu-
nas para la gripe HIN1 *y, mds recientemente, para la vacuna
contrala COVID-19 2020,

Disefio y contexto del estudio

Investigacion cualitativa utilizando entrevistas a profundi-
dad. La investigacion cualitativa permite explorar y entender
los significados que los individuos atribuyen a un problema
en particular ??. En este estudio se busca entender el proble-
ma de la aceptabilidad y la reticencia a la vacunacién contra
la COVID-19 desde las percepciones particulares de la po-
blacién peruana. La entrevista a profundidad permite que
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Susceptibilidad
Creencia que la salud se encuentra en riesgo con la
vacunacion

Severidad

Gravedad con que se percibe las consecuencias de recibir
o no la vacuna

Beneficios
Retribucion que se cree que se va a obtener con la
vacunacion. También hace referencia a la efectividad
percibida

Barreras

Aquellas que dificultan o impiden la vacunacion. Pueden
ser psicosociales, fisicas 0 econémicas.

\

Estimulos para ejecutar la accion
Senales personales o del entorno que influyen en el
individuo para que opte por la vacunacion.

Intencion de vacunarse o
no contra la COVID-19

Figura 1. Modelo de creencias en salud en el marco de la aceptabilidad a las vacunas contra la COVID-19.

los sujetos expresen con sus propias palabras sus experien-
cias y opiniones .

Durante la obtencion de los datos para este estudio, Pert
atravesaba la segunda ola, con una alta tasa de casos posi-
tivos. Se habian aplicado 1,5 millones de dosis de vacunas,
pero con un avance desigual por grupos etarios y por regio-
nes, siendo Loreto, Puno, Ucayali, Madre de Dios y Amazo-
nas, las mds regiones mas relegadas @*.

Seleccion de participantes

Los participantes fueron seleccionados por muestreo intencional.
Las personas elegibles debian ser mayores de 18 aflos y no haber
recibido ninguna vacuna contra la COVID-19. El reclutamiento
se realizd de dos formas, primero se eligi¢ aleatoriamente entre
aquellos que proporcionaron sus datos en una encuesta en linea
realizada entre el 9 de marzo y el 15 de abril del 2021. Esta en-
cuesta tuvo como objetivo realizar una exploracién cuantitativa
inicial sobre la inclinacién para aceptar o rechazar las vacunas,
y las acciones que podrian motivar la vacunacién. La pesquisa
fue completada por 617 participantes, la mayoria de sexo mas-
culino (60,3%), con residencia en Lima (65,3%) y con educacion
superior (89,3%). El 94,7% indicé tener inclinacion a vacunarse.
Al final de la encuesta se dejé una invitacién para participar de
las entrevistas a profundidad y los interesados dejaron sus datos.
Luego se filtraron dos listas, una con la intencién de vacunarse y
la otra con la intencion de no vacunarse. Un reclutador del equi-
po de investigacion volvid a realizar la invitacion y quienes dieron
su consentimiento, participaron de las entrevistas.
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Luego, debido a las dificultades para alcanzar el nimero
de participantes del grupo con intencién de no vacunarse, se
utilizé un muestreo por bola de nieve, una participante exten-
di6 la invitacion a un grupo privado de WhatsApp, de entre
30 a 50 miembros entre hombres y mujeres, que compartian
las mismas percepciones. En el grupo se dejé los datos de con-
tacto de un reclutador del estudio, quienes tuvieron interés
de participar se comunicaron con el reclutador quien brindé
informacién més detallada del estudio. Finalmente, quienes
dieron su consentimiento, participaron de las entrevistas.

El reclutamiento fue realizado por dos profesionales de salud
que también eran parte del equipo de investigacion. Mediante lla-
madas telefénicas o mensajes de texto, se invitd a 62 personas, de
las cuales 30 aceptaron y dieron su consentimiento. Los principa-
les motivos para no participar fueron la falta de tiempo, rechazo
a brindar datos personales y rechazo al formato virtual. De modo
equitativo, se reclutaron 15 participantes que se inclinaban por la
aceptacion de las vacunas contra la COVID-19 y 15 que no.

Procedimientos

Elaboracion de la guia de entrevista

La elaboracién de la guia de entrevista siguié un enfoque
hibrido; primero, deductivamente se elaboraron preguntas
dentro de los constructos del MCS, y luego, inductivamente,
se afiadieron topicos que emergieron de la encuesta en linea.
La elaboracion inicial de la guia fue realizada una investiga-
dora cualitativa junior, luego se discutio la cantidad y calidad
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de las preguntas con el equipo de investigacion y, finalmente,
una investigadora cualitativa senior revisé la pertinencia de
la guia. Las preguntas exploraron conocimientos y experien-
cias sobre la COVID-19, confiabilidad y disposicién para
vacunarse, razones para aceptar o rechazar las vacunas y las
acciones que pueden fomentar la vacunacion.

Aplicacion de las entrevistas

Todos los participantes recibieron una copia del consentimiento
informado del estudio en versién PDF por correo electrénico o
WhatsApp, y brindaron su consentimiento verbal (que fue gra-
bado) previo a la entrevista. Las entrevistas fueron realizadas via
telefonica o videollamada, segn preferencia del participante. Se
opt6 por recolectar informacion de esta manera, en respeto a
las normas de distanciamiento social y para disminuir el riesgo
de contagio de la COVID-19 en las entrevistadoras y los parti-
cipantes. Esta misma estrategia fue utilizada en estudios con un
objetivo similar al nuestro realizado en otros paises "y que re-
sultaron ser costo-efectivas, contribuyen a ampliar el alcance dela
poblacion objetivo y propician un ambiente de comodidad entre
ambas parte (entrevistador y entrevistado) ®2). Las entrevistas
fueron realizadas por dos investigadoras con experiencia previa
en el uso de técnicas cualitativas, la asignacion de entrevistas se
realiz6 por disponibilidad de horario. Las entrevistas fueron uno-
a-uno, entrevistador y entrevistado, y duraron 40 min en prome-
dio. Con el consentimiento del participante se grabd el audio de
la entrevista en grabadoras de voz. Ningun participante opto por
retirarse una vez iniciada la entrevista, pero tenfan conocimiento
que podian hacerlo si lo consideraban pertinente.

Anélisis de datos

Los audios de las entrevistas fueron transcritos textualmente
por personal que no particip6 de la elaboracién de la guia ni
de la recoleccién de datos, y fueron revisadas por el equipo de
investigacion. Para el andlisis se utiliz6 un enfoque tematico, el
cual permite comparar y contrastar las narraciones entre los en-
trevistados de un mismo grupo o entre ambos. La lectura de las
transcripciones permitio la identificacion de los codigos prees-
tablecidos segtin los constructos del MCS. Ademas, se agrega-
ron co6digos emergentes que aparecieron en las transcripciones.
El 4rbol de cddigos se adjunta como material suplementario.
La codificacion estuvo a cargo de una sola persona, la cual ela-
bord la guia inicial de entrevista. Los hallazgos se discutieron
con todo el equipo de investigacién y fueron revisados por una
investigadora senior, pero no se compartieron con los parti-
cipantes. Para el analisis se utilizo el software Atlas Ti 7.5. Los
hallazgos se reportan de manera narrativa y se acompafiaron de
citas, organizadas segtin los constructos del MCS.

Aspectos éticos y de calidad
El protocolo del estudio, consentimiento informado e ins-
trumentos fueron aprobados por el Comité Institucional de
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Etica en Investigacién (CIEI) de la Universidad Peruana Ca-
yetano Heredia con cddigo institucional 204671. Lo reporta-
do en este articulo se ajusta a las directrices del Consolidated
Criteria for Reporting Qualitative Research (COREQ) ©°.

RESULTADOS

De los 30 participantes, 21 eran mujeres; la edad promedio
fue de 33 afios (edad minima 24 y maxima 57). La mayoria
de los participantes indicaron su residencia en Lima (n=21),
mientras que los demads indicaron su residencia en Cusco,
Ayacucho, Arequipa e Ica.

Susceptibilidad percibida

Los participantes asociaron la eficacia de las vacunas con el
pais de procedencia, independiente de su intencién sobre la
vacunacion. Existe mayor percepcion de confianza de las va-
cunas procedentes de Estados Unidos y el Reino Unido, y se
consideran como menos confiables a las vacunas procedentes
de China e India.

Los participantes mencionaron que, por lo mostrado en
los medios de comunicacion, se conocia sobre los efectos
inmediatos a la aplicacion, como dolor de cabeza y fiebre,
pero no se mostraba informacién sobre los efectos a largo
plazo. Esto generaba preocupacién, pues en su percepcion,
podrian contribuir al desarrollo de enfermedades. Otra pre-
ocupacion reportada fue sobre los efectos de la vacuna en
mujeres gestantes, como las reacciones que la vacuna pueda
producir en el desarrollo del feto o en la salud de la gestante.

No nos han dicho qué puede suceder dentro de unos afios
en las personas vacunadas. No se sabe si te puede dar algiin
problema de salud, no ahora, sino en cinco afios o mds.
Tampoco se sabe si, por ejemplo, qué darios puede generar en
mujeres embarazadas, en esos nifios. Mujer, intencién de no
aplicarse la vacuna.

Severidad percibida

Entre aquellos con inclinacién a vacunarse mencionaron
que, de no estar vacunados, la infeccién por la COVID-19
podria generar problemas de salud muy serios e incluso la
muerte. Entre estas complicaciones resaltan la presencia de
secuelas, el impacto en condiciones de salud preexistentes
como asma o diabetes.

La mayoria de los participantes con inclinacién a no recibir
la vacuna creen que el virus de la COVID-19 es igual al de otras
enfermedades respiratorias y que las cifras de fallecidos por este
virus eran exageradas. Este mismo grupo consider6 que las me-
didas tomadas por el gobierno peruano para la contencion y
prevencion eran exageradas y vulneraban su derecho a la liber-
tad. Asimismo, mencionaron que el uso de mascarilla no era
considerado como una solucidn, sino mas bien un problema,
porque a la larga podria generar otras enfermedades.
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(La COVID-19) no es mds diferente que cualquier gripe
fuerte que exista. El anteafio pasado murieron 6 millones de
personas en el mundo por pulmonia y nadie dijo nada. Ahora
todos esos muertos han desaparecido y se los echan a cargo
al COVID-19. Hombre, intencion de no aplicarse la vacuna.

Beneficios percibidos

La mayoria de los participantes con intencion a recibir la va-
cuna estaban motivados, principalmente, por la proteccion
individual y colectiva. Entre otros beneficios, se menciond la
poca probabilidad de fallecer a causa de la infeccién o de su-
frir secuelas graves. También reconocieron que la vacunacion
permitiria retomar actividades presenciales laborales y acadé-
micas, ademas de reactivar actividades que se interrumpieron
por el estado de emergencia, como recibir atencién en salud.

Creo que el principal beneficio es que no desarrollas la
enfermedad a un nivel grave. No te va llevar a UCI. Todas
han demostrado que, al menos, previene que uno no llegue a
desarrollar la manera grave, creo que ya es un buen indicador
para tomar la vacuna que esté a disposicion. Mujer, intencion
de aplicarse la vacuna.

Por otro lado, si bien la mayoria de los participantes con
intencién de no recibir la vacuna no percibian beneficios
para la persona, si mencionaron beneficios a nivel macro,
como la posibilidad de repotenciar las actividades econo-
micas u otras actividades que fueron afectadas por el largo
confinamiento experimentado en el pais. Segtin este grupo
de participantes, los gobernantes emitian mensajes sobre los
beneficios de la vacunacién con la intencién de impulsar ac-
tividades econdmicas de gran escala.

Barreras percibidas

Por un lado, la mayoria de los participantes con intencién
de vacunarse mencionaron que una barrera importante a
tomar en cuenta, y que podria afectar el proceso de inmu-
nizacion, es el poco acceso a la informacion cientifica sobre
las vacunas, y que esto incrementaria las dudas y temores
en la poblacién nacional. Asimismo, mencionaron que la
informacion compartida deberia ser verificada ya que eso
guarda relacién sobre las creencias en torno al virus de la
COVID-19 y al desarrollo de vacunas.

No es temor, es una duda real que todos deberiamos co-
nocer. No hay informacion clara de como se inicié este virus,
algunos dicen que por animales, personas o gobiernos. No te-
nemos informacion clara sobre esto, es improbable que preten-
damos confiar en las vacunas entonces. Hombre, intencion de
no aplicarse la vacuna.

Por otro lado, dentro del grupo con intencién de no re-
cibir las vacunas, mencionaron que su decisién podria verse
vulnerada si el gobierno impone la obligatoriedad a la vacuna-
cién ya que esto iba relacionado con su autonomia. Ademas,
consideraban que el Estado Peruano hizo creer a la poblaciéon
que la tinica «cura» para el virus de la COVID-19 era la vacu-
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nacion, por lo tanto, las personas que no tuvieran la intencién
de vacunarse serfan consideradas como no interesadas en la
salud de los otros. Aunque una parte de este grupo reconocié
que ellos serian los que tendrian mayor riesgo ante el contagio
y que respetaban la decisién de quienes se vacunan, pero se
reafirmaban en su posicion de no vacunarse.

Estimulos para ejecutar la accion

Un punto comun entre ambos grupos de participantes fue el
uso de medios de comunicacién para informarse sobre las
vacunas. Algunos crefan que los medios de comunicacion
de sefal abierta (televisién y radio) buscaban generar alarma
en la poblacion al mostrar la cifra de fallecidos e historias
de pérdida econémica. Para los participantes que no tenian
la intencion de recibir la vacuna, consideraban que estos
mismos medios de comunicacién tradicionales brindaban
informacion parcializada a favor de la vacuna.

La prensa peruana estd sujeta a lo que el dinero hace. Yo
he visto en los noticieros que existe demasiado informacién
triste. Alardean demasiado una cosa que es pequefia. Verda-
deramente dan la noticia como para alarmarte, pero no te dan
una noticia para que tu procedas y te cuides. Hombre, inten-
cién de aplicarse la vacuna.

Por ultimo, el entorno social fue visto como un estimulo
que considerar para los participantes. Por un lado, los par-
ticipantes que tenian la intencién de recibir la vacuna men-
cionaron que la decisidn era totalmente personal, pero que
presenciar la vacunaciéon de personas cercanas y, ademas,
observar los reportes sobre la eficacia, generaba en ellos ma-
yor aceptabilidad a la aplicacién. Por otro lado, dentro del
grupo de personas que no tenian la intencién de vacunarse
mencionaron que no se sentian aislados al tener esa percep-
cion. Si bien consideraban que los medios de comunicacién
buscaban «estigmatizarlos» por esa decision, indicaron que
sus redes de apoyo les demostraba que el esperar o no tener
la intencién de vacunarse eran las decisiones adecuadas.

DISCUSION

Este estudio encontrd que, si bien hubo difusién sobre los eventos
adversos inmediatos de la vacunacién, hay desconocimiento de
los efectos a largo plazo. Este temor es compartido por la pobla-
cién en general y también ha sido reportado para otras vacunas
que se han desarrollado en los tltimos afios 2. Pero es atin ma-
yor para la vacuna contra la COVID-19 debido al rapido proceso
de manufactura de la vacuna y el poco tiempo de autorizacion
sanitaria conferido. Una revision sobre el origen y composicion
de las vacunas contra la COVID-19 y su correlacién con otras
vacunas existentes, revela que los eventos inmunes y autoinmu-

3 La informacién

nes esperados son muy raros y no son letales
sobre los efectos a largo plazo de las vacunas se ird generando
como producto de los reportes de eventos supuestamente atribui-

dos a la vacunacion que todos los paises, incluido el Peru, estan
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generando. La difusién de la evidencia médica, con un lenguaje
sencillo, sobre los eventos esperados a largo plazo y sobre la posi-
bilidad de reportar eventos adversos podria ayudar a incremen-
tar la confianza en las vacunas contra la COVID-19. Es necesario,
también, poner énfasis en investigaciones que generen informa-
cion sobre efectos a largo plazo en poblaciones vulnerables como
gestantes, fetos, nifios y adultos mayores.

Las razones reportadas por las personas con la inclinaciéon
de no vacunarse contra la COVID-19, no solo estan centradas
en la desconfianza a la vacuna, sino también en la desconfianza
a las acciones del gobierno, las empresas farmacéuticas y, sobre
todo, a los medios de comunicacion tradicionales, como los no-
ticieros. Estos resultados son similares a lo descrito en estudios
cualitativos y cuantitativos realizados en otros paises @**¥ donde
la informacion recibida por los organismos sanitarios en torno a
los riesgos a futuro es un predictor principal para la aceptacion o
resistencia a la vacuna. Es por eso que, las autoridades sanitarias
deben tomar un rol activo y desarrollar respuestas rapidas para
desmentir informacion falsa y mitos, con mensajes adaptados a
diferentes grupos de la poblacion, ademds, de abordar las preocu-
paciones de la poblacién como, por ejemplo, efectos a largo plazo
o durante el embarazo. La informacion que se brinde deber ser
consistente para que no se vea opacada por conflictos de intereses
que podrian perjudicar la estrategia de vacunacion ©%.

Un hallazgo interesante de este estudio es la desconfianza re-
portada hacia los medios de comunicacion tradicionales como la
radio y la television. Las personas con intencion de no vacunarse
percibfan que los medios manejaban informacion sobre la CO-
VID-19 que era engafiosa y que estaba parcializada hacia la vacu-
nacién. Para abordar este problema es recomendable un trabajo
sinérgico entre los medios de comunicacidn, la comunidad cien-
tifica y las instituciones religiosas, para construir y difundir men-
sajes comunicacionales pertinentes. Para ello, podemos aprender
de experiencias previas en vacunacion, como por ejemplo, el uso
de videos culturalmente apropiados en los que se cuentan histo-
rias que abordan creencias y comportamientos especificos sobre
la susceptibilidad y severidad de la enfermad, asi como la eficacia
dela prevencion, los cuales identifican a los participantes y mejo-
rar la cobertura de vacunacion ©¢*7.

Identificar los factores relacionados con la aceptabilidad
o reticencia es clave, especialmente para trabajar en aquellos
factores que son modificables (p. ej. conocimiento sobre la
posibilidad de reinfectarse) y con ello lograr que la vacuna
sea mdas aceptada. Pero también es relevante el identificar
aquellos factores no modificables (p. ej. creencias), para asi
conocer qué grupos son aquellos con mayor reticencia y po-
der trabajar estrategias especificas con ellos y para ellos.
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