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RESUMEN.

Introduccion: Se ha determinado la percepcion de vacunarse contra
la COVID-19 en muiltiples poblaciones laborales, pero esto no ha
sido medido en poblacion rural, que muchas veces tiene diferencias

importantes de la urbana.

Objetivo: Determinar los factores sociolaborales asociados a la
negativa a la vacunacion contra la COVID-19 en trabajadores rurales
de la sierra central peruana.

Material y Métodos: Estudio transversal analitico, se uso la Escala-VAC-
COVID-19 para medir la percepcion acerca de la vacunacion, esto se
cruzo con variables sociolaborales y se obtuvo estadistica descriptiva
y analitica.

Resultados: En el analisis multivariado, los que no querian vacunarse

pertenecian al sector agricultura (RPa: 1,88; valor p=0,003), quienes
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ABSTRACT

Introduction: The perception of being vaccinated against COVID-19
has been determined in multiple working populations, but this has
not been measured in the rural population, which often has important
differences from the urban one.

Objective: To determine the sociolaboral factors associated with
the refusal of vaccination against COVID-19 in rural workers of the

central Peruvian highlands.
Material and Methods: Analytical cross-sectional study, the VAC-

COVID-19 Scale was used to measure the perception about
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aun no tuvieron la enfermedad (RPa: 1,61; valor p=0,045) o que no
sabian si la habian tenido (RPa: 1,85; valor p=0,017). Los que mas
querian vacunarse eran los del sector salud (RPa: 0,12; valor p=0,031).
Conclusion: El mayor porcentaje de negativa a la vacunacion estuvo en
quienes pertenecian al sector agricultura, quienes atn no tuvieron la
enfermedad o que no sabian si la habian tenido,y el mayor porcentaje

de aceptacion estuvo en el sector salud.

Palabras clave: vacunacion; salud ocupacional; trabajadores rurales;
COVID-19; Perq.
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Introduccion

Las vacunas han demostrado una efectividad y eficacia
importante en cuanto a la prevencion de infectarse y
a la disminucion de la mortalidad por COVID-1942,
En Perua se empezo el proceso de vacunacion a inicios
de febrero, y esto ha sido importante para bajar la
mortalidad en diversas poblaciones, por ejemplo, el
Instituto Nacional de Salud (INS) tiene reportes de
que hay menos mortalidad en los médicos peruanos
desde que se les inmuniz6®- Esto mismo pasa en
multiples poblaciones que ya estan empezando a
acceder a las vacunas, sobre todo entre los adultos
mayores, aquellos que tiene alguna predisposicion,
alguna enfermedad de riesgo u otros que se ha
priorizado en esta primera etapa de vacunacion®.
Por lo que, las vacunas actualmente deben llegar a
la mayor cantidad de poblacion peruana,y para esto
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vaccination, this was crossed with sociolaboral variables and

descriptive and analytical statistics were obtained.

Results: In the multivariate analysis, those who did not want to
be vaccinated belonged to the agricultural sector (PRa: 1.88;
p-value=0.003), those who had not yet had the disease (PRa: 1.61;
p-value=0.045) or who did not know if they had had it (PRa: 1.85;
p-value=0.017).Those who most wanted to be vaccinated were those

in the health sector (RPa: 0.12; p-value=0.031).

Conclusion: The highest percentage of refusal to vaccination was in
those who belonged to the agricultural sector, those who had not yet
had the disease or did not know if they had had it, and the highest
percentage of acceptance was in the health sector.

Keywords: vaccination; occupational health; rural workers; COVID-19;

Peru.

se han generado multiples campafias de vacunacion
y se va avanzando cada vez mas, con la finalidad de
llegar a la “inmunidad de rebano”®.

Esto también se tiene que aplicar a aquellos que
estin en la poblacion econdémicamente activa, ya
que, cada vez son mas los sectores laborales que
empiezan a retomar sus funciones para la paulatina
reincorporacion presencial®. Sin embargo, esto
todavia esta que se prioriza en trabajadores de zonas
urbanas, sobre todo por el hecho de que algunas de
las vacunas que mas se estan utilizando requieren
una cadena de frio y, por ende, la logistica para que
estas se puedan almacenar adecuadamente™. Por
lo que, ain no se tiene conocimiento de coOmo es
la aceptacion que tendrian los trabajadores de las
zonas rurales respecto a las vacunas que les llegaran
en estas semanas o meses, sabiendo que en algunos
casos se han visto problemas para la aceptacion de



las vacunas®®. Por lo que, el estudio tuvo el objetivo
de determinar los factores socio-laborales asociados
al no quererse vacunar contra la COVID-19 en
trabajadores rurales de la sierra centro peruana.

Material y Métodos

El tipo de estudio que se realizo fue observacional,
transversal, analitico y prospectivo. La poblacion
estuvo conformada por trabajadores de la zona rural
de la ciudad de Chupaca, los cuales incluian diversas
areas de ocupacion, que comparten caracteristicas
sociales, economicas y culturales con otras zonas
rurales del pais.

Se calcul6 que se requerian como minimo 436
trabajadores, esto debido a que se realizé un piloto
previo en donde se vio que la maxima diferencia era
de 6% (se querian vacunar 74% para otros rubros y
68% para un rubro laboral), esto se calculd con el
80% de potencia, 95% de nivel de confianza y para
una muestra inica; se reclut6 a algunos trabajadores
mas por si se tenia que hacer exclusiones por
encuestas mal llenadas. Se incluy6 a los trabajadores
mayores de 18 anos, que actualmente laboren en
la zona rural de la ciudad Chupaca y que brinden
su consentimiento voluntario para participar en el
estudio. Se excluyo a trabajadores que respondan de
manera inadecuada en el cuestionario (se excluyo a
35 personas por este motivo).

El proyecto fue revisado y aprobado por el comité
de ética de la universidad continental, después, se
procedio a la recoleccion de datos, donde se utilizo
una encuesta validada previamente en el Perq, la
Escala-VAC-COVID“?. Todo esto mediante encuestas
fisicas que fueron tomadas de forma domiciliaria,
en establecimientos comerciales y centros de salud
de la zona rural. Previo al encuestado se tomo el
consentimiento verbal del participante, donde se le
explico el objetivo del estudio y que era de forma
anonima y voluntaria, este encuestado fue realizado
desde abril hasta junio del 2021, luego se pas6 todos
estos datos a una plantilla del programa Microsoft
Excel; para su posterior analisis estadistico.

Se incluyo dos grupos de variables en el estudio, la
primera fue las razones porque no se pondrian la
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vacuna y la segunda fueron las razones porque si se
pondrian la vacuna. Cada seccion contenia una serie
de items. Para definir a los que si deseaban vacunarse
se colaps6 dos de las posibles respuestas (de
acuerdo y muy de acuerdo), la que seria comparada
versus las otras tres posibles respuestas (indiferente,
desacuerdo y muy en desacuerdo). Ademas, se
indag6é por algunas variables demograficas: sexo,
edad, estado civil, ocupacion vy si el paciente ya se
habia enfermado de COVID-19 y, de ser ese el caso,
con qué método se le realizo el diagnostico.

Luego de obtener las respuestas, se realizo la
depuracion de la base de datos, esto se realizo en
el programa Microsoft Excel (para Windows 2019).
Posteriormente se paso al analisis estadistico en el
programa Stata (version 14.0), para la estadistica
descriptiva de las variables categoricas se hallo la
frecuenciay porcentajes,ademas, para las variables
cuantitativas se realizd prueba de normalidad,
segun eso se eligio la mejor medida de tendencia
central y de dispersion. Para la estadistica analitica
se trabajé con una significancia estadistica del
95% y se consider6 a los valores p<0,05 como
estadisticamente significativos. Para la obtencion
de los modelos crudos (bivariados) y ajustados
(multivariados) se us6 los modelos lineales
generalizados; con el uso de la familia Poisson, la
funcion de enlace log y modelos para varianzas
robustas. Con todo esto se obtuvo las razones
de prevalencia, intervalos de confianza al 95% y
valores p.

Se respeto la ética en todo momento, la encuesta fue
anonima y voluntaria, previo consentimiento verbal
de los trabajadores rurales, siempre se respetd los
parametros de Helsinki que guian las investigaciones
con seres humanos.

Resultados

De los 501 trabajadores rurales encuestados, el
50,7% (254) fueron mujeres, la mediana de edades
fue de 35 afios (rango intercuartilico: 28-45 afios),
el 38,3% (192) tenia estado civil soltero(a), el 81,4%
(408) residia en la misma ciudad en donde se hizo
el encuestado, el 20,2% (101) laboraba de forma
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TABLA 1. CARACTERISTICAS SOCIO-LABORALES DE LOS TRABAJADORES RURALES

ENCUESTADOS EN JUNIN-PERU

Masculino 254 50,7%
Femenino 247 49,3%
Media y desviacion estandar 38,0 14,3
Mediana y rangos intercuartilicos 35 28-45
Soltero(a) 192 38,3%
Conviviente 152 30,3%
Casado(a) 131 26,2%
Divorciado(a) 12 2,4%
Viudo(a) 14 2,8%
Chupaca (sede de encuestado) 408 81,4%
Otra ciudad (migra para trabajar) 93 18,6%
Otros 88 17,6%
Agricultura 86 17,1%
Policia o Fuerzas Armadas 22 4,4%
Educacion 43 8,6%
Amas de casa 66 13,1%
Trabajador independiente 101 20,2%
Salud 41 8,2%
Mineria 8 1,6%
Comercio 46 9,2%
Media y desviacion estandar 12,3 10,7
Mediana y rangos intercuartilicos 10 3-20

independiente y tenian una mediana de 10 afos de
antigiiedad laboral (rango intercuartilico: 3-20 afios
(Tabla 1).

EnlaFigura 1.se observa que el sector de trabajadores

independientes (20,2%) y agricultores (17,1%)
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ocupan la mayor cantidad de trabajadores rurales de
la muestra obtenida.

El 24,3% (122) habian tenido el COVID-19, de los
cuales: habian 28 sido diagnosticados por prueba
molecular, 78 por prueba rapida y 16 por clinica/
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FIGURA 1. DISTRIBUCION DE TRABAJADORES EN LA ZONA RURAL PERUANA.

sintomatologia. En cuanto a la percepcion de los
motivos por los que se pondria o no la vacuna
contra el COVID-19, dentro de los motivos por los
que no se vacunaria el principal fue por el pensar
que no confia en mi sistema ni en el personal
de salud (27,9% y 27,3% muy de acuerdo o de
acuerdo, respectivamente) y el pensar que una vida
saludable es suficiente para combatir enfermedades
(26,4% y 28,9% muy de acuerdo o de acuerdo,
respectivamente). Segun los motivos por los que si
se vacunarian estan el que con eso puede contribuir
a la mejora de la salud de mi familia (47,9% y 27,7%
muy de acuerdo o de acuerdo, respectivamente) y
que quiere regresar a su vida de como era antes de
la pandemia (47,3% y 29,3% muy de acuerdo o de
acuerdo, respectivamente) (Tabla 2).

Al realizar el analisis bivariado se encontr6 que hubo
asociacion de la percepcion de vacunarse segun la
ciudad en la que residia (p=0,004), segun trabajar
en el sector agricultura (p<0,001), educacion
(p=0,043), salud (p=0,018), segun la antigiiedad

B Otros
B Agricultura
[l Policia o Fuerzas Armadas
B Educacion
[l Amas de casa
Trabajador independiente
B Salud
B Mineria
Comercio

laboral (p=0,007), si no se enfermo (p=0,001) o si no
sabe si se enfermo (p<0,001) (Tabla 3).

En el analisis multivariado, los que no querian
vacunarse eran los que pertenecian al sector
agricultura (RPa: 1,88; 1C95%: 1,24-2,86; valor
p=0,003), los que aun no tuvieron la enfermedad
(RPa: 1,61;1C95%: 1,01-2,56; valor p=0,045) o lo que
no sabian si la habian tenido (RPa: 1,85;1C95%: 1,12-
3,07; valor p=0,017), por el contrario, los que mas
querian vacunarse eran los del sector salud (RPa:
0,12; IC95%: 0,02-0,82; valor p=0,031), ajustado por
la ciudad en donde residian (Tabla 4).

Discusion

Se encontré una asociacion significativa entre no
confiar en el sistema de salud ni el personal de salud
con la intencion de no vacunarse. Esto se podria
deberse por el hecho que a veces el personal tiene
un limitado contacto con la poblacion, esto sobre
todo en las zonas rurales, en donde las distancias
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TABLA 2. PORCENTAJES DE LA PERCEPCION ACERCA DE LA VACUNACION CONTRA EL COVID-19

EN TRABAJADORES RURALES DE LA SIERRA CENTRO PERUANA

Me van a insertar chips/transistores 8,9% | 10,6% 15,0% 42,5% 23,0%
eléctricos para controlar mi cerebro.
Las vacunas son parte del plan de una gran 12,8% 18,8% 14,8% 32,9% 22.7%
empresa que cred el COVID-19
Puec]en provenir del comunismo, resultgndo 6,8% 13,6% 19,2% 36,7% 23,7%
en influencias del pensamiento comunista
El COVID-19 es un invento de la OMS u 102% | 11,8% 25,1% 31,7% 21,2%
otras instituciones similares
El COVID-19 es un invento, no existe 11,0% 10,0% 16,2% 38,7% 24,1%
Una vida saludable es suficiente para 26,4% 28,9% 16,8% 17,2% 10,8%
combatir enfermedades
No confio en mi sistema de salud (incluido el 27,9% 27,3% 16,4% 18,6% 9,8%
personal de salud)
Quiero regresar a mi wc]a de antes de la 47.3% 29,3% 6,4% 11,4% 5,6%
pandemia
Para contribuir a la mejora de la salud de mi 47.9% 27,7% 8,2% 10,8% 5,4%
familia

Para contribuir a la mejora de la salud de mi o o o o o
comunidad 44,3% 27,9% 9,4% 12,6% 5,8%
No quiero seguir usando equipos de 37,9% | 27,9% 12,0% 15,4% 6,8%

proteccion personal

son mayores y el personal no puede realizar
actividades de promocion y prevencion y de mayor
acercamiento; esto ha sido mostrado en vacunacion
de la rabia en una poblacion rural del departamento
de amazonas"" Ademas, si a lo anterior se suma que
las poblaciones de zona rural buscan una menor
atencion médica y tienen menor participacion en
campanas de salud preventiva, esto a comparacion
que las zonas urbanas®. Lo que también es influido
por alguna informacion errénea o experiencias
negativas, que en su conjunto afectan la confianza y
generan un temor hacia las instituciones y personal
de salud, como se identifico en un estudio de vacunas
contra el dengue en la poblaciéon de Filipinas, que

genero miedo y desconfianza entre la poblacion®?.

Estas son solo algunas de las posibles explicaciones
que encontramos en la literatura, sin embargo, se
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considera que este es un tema muy complejo, que
ademas ha sido poco estudiado en poblacion rural,
por lo que, futuras investigaciones deberan tratar
de seguir indagando acerca de la percepcion de la
atencion y del personal de salud en estas poblaciones
alejadas, ya que, podrian ser un gran problema en
situaciones como esta.

Se encontré una asociacion significativa entre la
intencion de vacunarse para proteger a su familia
y volver a la vida de antes. Esta preocupacion fue
identificada en un grupo laboral de personal de
salud, que manifestaron una gran preocupacion
por el hecho de que podrian llevar el virus a casa y
contagiar a sus seres queridos; lo que incluso podria
tener repercusiones mayores, como el internamiento
en alguna unidad de cuidados intensivos o incluso
que se llegue a la muerte™? Esto de volver a la vida de
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TABLA 3. ANALISIS BIVARIADO DE LOS FACTORES SOCIO-LABORALES ASOCIADOS
A LA NEGATIVA A LA VACUNACION CONTRA LA COVID-19 EN TRABAJADORES RURALES

DE LA SIERRA CENTRO PERUANA.

Masculino 179 (70,5) 75 (29,5) Categoria de comparacion
Femenino 167 (67,6) 80 (32,4) 1,10 (0,84-1,43) 0,489
37 (29-47) 34 (27-45) 1,01 (0,99-1,02) 0,064
Soltero(a) 143 (74,5) 49 (25,5) Categoria de comparacion
Conviviente 92 (60,5) 60 (39,5) 1,55 (1,13-2,11) 0,006
Casado(a) 91 (69,5) 40 (30,5) 1,20 (0,84-1,70) 0,321
Divorciado(a) 8 (66,7) 4(33,3) 1,31 (0,57-3,02) 0,532
Viudo(a) 12 (85,7) 2(14,3) 0,56 (0,15-2,07) 0,384
Chupaca (sede de encuestado) 269 (65,9) 139 (34,1) Categoria de comparacion
Otra ciudad (migra para trabajar) 77 (82,8) 16 (17,2) 0,50 (0,32-0,81) 0,004
Otros 65 (73,9) 23 (26,1) Categoria de comparacién
Agricultura 36 (41,9) 50 (58,1) 2,22 (1,50-3,30) <0,001
Policia o Fuerzas Armadas 20 (90,9) 2(9,1) 0,35 (0,09-1,37) 0,130
Educacién 39 (90,7) 4(9,3) 0,36 (0,13-0,97) 0,043
Amas de casa u hogar 45 (68,2) 21 (31,8) 1,22 (0,74-2,00) 0,439
Trabajador independiente 66 (65,4) 35 (34,6) 1,33 (0,85-2,01) 0,211
Salud 40 (97,6) 1(2,4) 0,09 (0,01-0,67) 0,018
Mineria 6 (75,0) 2 (25,0) 0,96 (0,27-3,34) 0,945
Comercio 29 (63,0) 17 (37,0) 1,41 (0,84-2,37) 0,188
12 (5-20) 8 (3-18) 1,01 (1,004-1,02) 0,007
Si se enfermo 103 (84,4) 19 (15,6) Categoria de comparacion
No tuvo 189 (66,3) 96 (33,7) 2,16 (1,39-3,37) 0,001
No sabe si tuvo 54 (57,5) 40 (42,5) 2,73 (1,70-4,40) <0,001
Los que no se vacunarian son los que estuvieron en el tercil los que tenian mas excusas para no vacunarse (de la suma de todas las
respuestas). Las variables edad y antigiiedad laboral fueron tomadas como cuantitativas (en los valores descriptivos se muestran las
medianas y rangos intercuartilicos. Las razones de prevalencias crudas (izquierda), los intervalos de confianza al 95% (dentro del
paréntesis) y los valores p (derecha) fueron obtenidos con los modelos lineales generalizados (familia Poisson, funcion de enlace log
y ajuste para varianzas robustas).

Rev Asoc Esp Med Trab © Junio 2022 * Vol 31 * Nam. 2 * 127-246



Percepcion y factores asociados a la posibilidad de vacunarse contra Covid-19 en trabajadores de la zona rural de Chupaca-Pert, 2021

TABLA 4. ANALISIS MULTIVARIADO DE LOS FACTORES SOCIO-LABORALES ASOCIADOS

A LA NEGATIVA A LA VACUNACION CONTRA LA COVID-19 EN TRABAJADORES RURALES
DE LA SIERRA CENTRO PERUANA.

Chupaca (sede de encuestado) Categoria de comparacién
Otra ciudad (migra para trabajar) 0,69 0,44-1,09 0,115
Agricultura 1,88 1,24-2,86 0,003
Policia o Fuerzas Armadas 0,47 0,12-1,91 0,294
Educacion 0,37 0,14-1,01 0,052
Amas de casa u hogar 1,13 0,67-1,89 0,646
Trabajador independiente 1,26 0,81-1,97 0,303
Salud 0,12 0,02-0,82 0,031
Mineria 1,12 0,35-3,55 0,850
Comercio 1,52 0,90-2,55 0,118
1,01 0,99-1,02 0,279
No tuvo 1,61 1,01-2,56 0,045
No sabe si tuvo 1,85 1,12-3,07 0,017
La variable dependiente fue el que no se vacunarian: Tercil los que tenian mas excusas para no vacunarse (de la suma de todas
las respuestas). La variable antigliedad laboral fue tomada como cuantitativa. Las razones de prevalencias ajustadas (izquierda),
los intervalos de confianza al 95% (dentro del paréntesis) y los valores p (derecha) fueron obtenidos con los modelos lineales
generalizados (familia Poisson, funcién de enlace log y ajuste para varianzas robustas).

antes se puede explicar por qué multiples resultados
nos dan a conocer que en estas épocas se han
aumentado los sentimientos negativos, tales como
la carga negativa de estrés, la angustia, la ansiedad
y sintomas depresivos en las personas; esto en
poblaciones peruanas durante el aislamiento social
obligatorio®>'®. Por lo que, la poblacion ya quiere
salir de esto y los otros problemas (de movilizacion,
la posibilidad de reunirse, la asistencia a eventos
masivos, entre otros muchos), todos en su conjunto
han limitado la interaccion social que tenian antes de
la pandemia, es asi que en ultima encuesta realizada
por la institucion Global Advisor se muestra que el
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43% de los encuestados manifestaron impaciencia
por volver a la vida de normal®”. Estos sentimientos
deberian ser analizados y usados por las instituciones
de la salud, para que las campanas a favor de las
vacunas se basen en estos items principalmente.

Nuestros resultados mostraron que los trabajadores
del sector agricultura tuvieron una menor
aceptacion a la vacunacion para la COVID-19. Esto
puede deberse tanto a un bajo nivel educativo
y alfabetizacion, que se ha encontrado como
mas frecuente dentro del sector™®; no se puede
generalizar a todos los trabajadores, pero se tienen

reportes de que en este sector hay muchas mas



deficiencias educativas que en otros, lo que podria
llevar a percibir a la enfermedad como una de bajo
riesgo, o que tengan muchas dudas en cuanto al
proceso de vacunacion, entre otras muchisimas
explicaciones posibles derivadas de un bajo nivel
de educacion y acceso a la informacion. Este
mismo resultado se reporta en un estudio realizado
en trabajadores de Italia, donde los agricultores
tenian menor intencion de vacunarse (28%),
cuando menos en comparacion a profesionales,
gerentes y maestros (36%)”. Sin embargo, esto
no necesariamente es algo global u absoluto, ya
que, en un estudio realizado en trabajadores de
china se mostr6 que los agricultores tuvieron la
mayor intencion de vacunarse contra la COVID-19
(89%) frente a otros profesionales (79%)@”. Es por
estos resultados diferentes que se deben conducir
estudios especificos, que intenten dilucidar si es
que es en realidad este sector laboral el que tiene
menos intencion de vacunarse, asi como, las causas
que lo originan; esto mediante estudios mucho mas
grandes y representativos en diversas poblaciones
laborales.

En este estudio los trabajadores sanitarios tuvieron la
mayor aceptacion para vacunarse contra COVID-19,
esto en parte se puede explicar por mayor nivel
educativo y de conocimiento respecto a la seguridad,
efectividad y proceso de la vacunacion. Esto fue
reportado en trabajadores de salud del Cabo
Oriental (Sudafrica), donde un factor esencial para
la aceptacion de las vacunas era el nivel educativo/
conocimiento que tenian los profesionales®". Al
igual que otro estudio realizado en Francia, donde
la predisposicion para recibir vacunas aumento
con los antecedentes académicos®?. En cambio,
en un estudio realizado en trabajadores sanitarios
de China se encontré que a mayor nivel educativo
habia menor disposicion de vacunarse®; lo que es
raro, pero si ha sido reportado. Ademas, este sector
tiene mayor percepcion de gravedad respecto a
la enfermedad, como también mayor percepcion
de riesgo de contagio, asi como, en dos estudios
-realizados en Francia e Irak- los trabajadores de salud
tuvieron mayor intencion de vacunarse por percibir
un mayor riesgo a infectarse y gravedad mayor de
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la infeccion por COVID-19, en comparacion con la
poblacion general@42>,

En este estudio se muestra que los trabajadores que
no enfermaron por COVID-19 o no sabian que tenian
la enfermedad tenian menor intencion de vacunarse,
esto se puede explicarse por una falta de experiencia
ante la enfermedad, que los llevaria a percibir una
menor amenaza de infectarse y, por tanto, una
menor necesidad de protegerse. Esto se contrasta
en un estudio realizado Francia, donde la tasa de
rechazo a la vacunacion disminuy6 en trabajadores
con experiencia previa de exposicion al COVID-19
(segun el haber tenido sintomas o conocer a alguien
que padecio de la enfermedad)@®. Este resultado
es importante, ya que, esto puede orientar a las
autoridades por si se requiera un refuerzo (3ra dosis
0 una nueva vacuna), sobre todo debido a que se ha
hipotetizado que la COVID-19 es una enfermedad
que aun se quedara con nosotros por muchos afnos,
asi que, no es tan alejado el hecho de que se tenga
que poner nuevas vacunas, incluso entre los que ya
tuvieron la enfermedad.

El estudio tiene la limitacion de que no se pueden
extrapolar los resultados mas alla de esta comunidad
rural en la sierra centro del Pert, porlo que,los futuros
estudios deberan tratar de encuestar a mayores
comunidades, con mas cantidad de variables y
disefios que permitan explicar a detalle el porque los
trabajadores no querrian vacunarse. Por el momento,
estos resultados que presentamos podrian servir
para que otros investigadores planteen hipotesis y
evaluen a cada poblacion en particular.

Por todo lo encontrado se concluye que, el mayor
porcentaje de negativa a la vacunacion estuvo en
quienes pertenecian al sector agricultura, quienes
aun no tuvieron la enfermedad o los que no sabian si
la habian tenido, y el mayor porcentaje de aceptacion
a la vacunacion estuvo en los trabajadores del sector
salud.
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