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Paulina Luna-Chaireza, Tanya Grisel Marín-Guevaraa, Nora Edith Prieto-Roblesa

Resumen
Introducción: El virus de papiloma humano (VPH) es 
una enfermedad de transmisión sexual (ETS) asociado 
al cáncer de cuello uterino. Actualmente existen 3 tipos 
de vacunas en México que protegen contra el VPH. El 
grupo de edad clave para la aplicación de la vacuna no 
cuenta con la mayoría de edad, y los padres deben de dar 
consentimiento a la hora de toma de decisiones. Por lo 
tanto, es indispensable el conocimiento y la aceptación 
de los padres, para lograr tanto la autorización y por 
ende la aplicación de la vacuna. Objetivo: Describir el 
nivel de conocimiento y aceptación sobre la vacuna del 
VPH por los padres de estudiantes de cuarto, quinto y 
sexto de educación primaria. Metodología: El estudio 
fue de tipo descriptivo transversal, no probabilístico 
por conveniencia. Se estudió una muestra de 83 padres 
de estudiantes de cuarto, quinto y sexto grado en una 
escuela primaria pública en Ciudad Juárez, Chihuahua. 
Los participantes respondieron un cuestionario 
de datos sociodemográficos y el instrumento de 
medición con título: Prevención de infecciones del 
VPH y vacunación en la adolescencia: Conocimiento, 
actitudes y comportamiento de los padres. Resultados: 
El conocimiento sobre el VPH en los padres es escaso 
pero el nivel de conocimiento de la vacuna del VPH se 
considera moderado. La disposición de la vacuna en 
la ciudad es conocida por la mayoría de los padres, 
sin embargo existe muy poca aceptación para su 
aplicación. Dentro de las razones que más destacan 
para no aplicar la vacuna es el miedo a los efectos 
adversos y la eficacia dudosa de la vacuna contra el 

Abstract
Introduction: The human papillomavirus (HPV) is a 
sexually transmitted disease (STD) associated with 
cervical cancer. Currently there are 3 types of vaccines 
in Mexico that protect against HPV. The target age 
group for the application of the HPV vaccine is 
underaged, consequently dependent on consent from 
their parents. Therefore, knowledge and authorization 
of the vaccine by parents is essential. The Objective: 
of this research was to describe the level of knowledge 
and acceptance about the HPV vaccine by parents of 
students in the fourth, fifth and sixth years of primary 
education. Methodology: The study is descriptive, 
cross-sectional, not probabilistic for convenience. A 
sample of 83 parents of fourth, fifth and sixth grade 
students in a public elementary school in Ciudad 
Juárez, Chihuahua was studied. The participants 
answered a questionnaire on sociodemographic data 
and the measurement instrument entitled Prevention 
of human papillomavirus infections and vaccination 
in adolescence: knowledge, attitudes and behavior 
of parents. Results: Knowledge about HPV infection 
in parents is scarce, however the availability of the 
vaccine in the city is known by most parents. Among 
the reasons that stand out most for not applying the 
vaccine is the fear of adverse effects and the doubtful 
efficacy of the HPV vaccine. Health personnel serve as 
the main source of information about the vaccine. The 
level of knowledge of the HPV vaccine is considered 
moderate and very few parents accept its application. 
Discussion: The acceptance of the vaccine in juvenile 
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Introducción
El VPH es una ETS responsable de 

desarrollar enfermedades urogenitales y 
orofaríngeas tanto en mujeres como en 
hombres1. Se conocen más de 100 tipos de 
VPH que infectan células genitales en piel y 
mucosas2. Dentro de las variantes del VPH 
que más destacan son los tipos 6 y 11 aso-
ciados con la aparición de verrugas genitales 
o condilomas clasificados de bajo riesgo2. 
Los tipos 16 y 18 clasificados de alto riesgo, 
representan el 70% de probabilidad de evo-
lucionar a cáncer de cuello uterino (CACU)3–6. 
De acuerdo a la Organización Mundial de la 
Salud (OMS) en el 2018, el CACU ocupó el 
segundo lugar en cánceres que afectan a las 
mujeres y responsable de aproximadamente 
25% de casos de cáncer en países de nivel 
socioeconómico bajo y medio. En ese mismo 
año se estimaron 569,847 nuevos casos de 
CACU y 311,365 muertes a nivel mundial7. 
Se estima que para el año 2030 tomará la 
vida de 443,000 mujeres por año, 95% de 
estas muertes ocurrirán en países en vías de 
desarrollo8. Actualmente existen 3 vacunas 
que se manejan a nivel mundial actuando 
contra los tipos de VPH más frecuentes: 
bivalente (16 y 18)9, tetravalente (6, 11, 16 y 
18)10 y nonavalente (6, 11, 16, 18, 31, 33, 45, 
52 y 58)2,5. A lo largo del tiempo la vacuna-
ción ha sido una estrategia que ha permitido 
erradicar enfermedades y disminuir la mor-
talidad11. Se conoce que las vacunas son un 

método de inmunidad activa el cual tiene 
efectos que benefician el sistema inmune de 
la persona12,13. La vacuna del VPH en México 
es aplicada durante las campañas bianuales 
de vacunación en niñas de quinto grado de 
primaria en edades entre los 9 a 12 años14. 
Lamentablemente desde su aparición ha 
sido controversial. El inicio de vida sexual 
a temprana edad genera mayor vulnerabili-
dad de presentar infecciones de transmisión 
sexual3,15,16, es por eso que la aplicación de 
la vacuna es recomendada antes del ini-
cio de vida sexual17–22. El conocimiento y la 
aceptación tanto de los padres como de los 
hijos es fundamental para llevarse a cabo 
una vacunación exitosa13,22–27. Sin embargo, 
el grupo de edad clave para la vacunación 
no cuenta con la mayoría de edad, por lo 
tanto los padres deben de autorizar su apli-
cación19,28. Por lo tanto, es indispensable el 
conocimiento y aceptación de la vacuna por 
parte de los padres. 

Metodología
Se realizó un estudio de tipo descriptivo 

transversal. La población de estudio fueron 
padres o tutores de estudiantes de cuarto, 
quinto y sexto grado. Los criterios de inclu-
sión para el presente estudio fueron padres 
o tutores legales de los estudiantes, por lo 
cual los criterios de exclusión fueron per-
sonas que no se identifiquen como tales. 

VPH. Discusión: La aceptación de la vacuna en los 
padres juarences es baja, similar en China, Turquía, 
Rumania. Por lo contrario, en la población de Tlaxcala, 
Morelos, Ciudad de México, Zacatecas y Tijuana, la 
aceptación de la vacuna es muy aceptada. Existe un 
conocimiento moderado sobre el VPH y la vacuna en 
los padres juarenses, brasileños, queretanos y rumanos. 
Conclusiones: El conocimiento de la vacuna contra el 
VPH es moderado y su aceptación es baja. Contar con 
un nivel educativo superior no parece influir respecto al 
conocimiento y aceptación de la vacuna. 

Palabras clave: aceptación, conocimiento, vacuna, 
virus de papiloma humano.

parents is low, similar in China, Turkey and Romania. 
Opposite results on the population of Tlaxcala, Morelos, 
Mexico City, Zacatecas and Tijuana where there is high 
acceptance. There is moderate knowledge about HPV 
and its vaccine in parents from Juarez, Brazil, Queretans 
and Romanians. Conclusions: Knowledge of the HPV 
vaccine is moderate, and its acceptance is low. Having 
a higher educational level does not seem to influence 
the knowledge and acceptance of the vaccine.

Keywords: acceptance, knowledge, human 
papillomavirus, vaccine.



17
Artículos Originales - Luna, et al. Conocimiento y Aceptación de la ...

Se utilizó como criterios de eliminación, 
aquellas encuestas que se encontraron 
incompletas. La población total de padres 
fue de 90. Al emplear la fórmula de cálculo 
para la muestra de poblaciones finitas, con 
un porcentaje de confianza de 95% y un mar-
gen de error de 5%. El estudio contó con 83 
participantes. El tipo de muestreo fue no pro-
babilístico, por conveniencia. El instrumento 
de medición que se utilizó para la recolec-
ción de datos fue: Prevención de infecciones 
del VPH y vacunación en la adolescencia: 
Conocimiento, actitudes y comportamiento 
de los padres por Bianco et al. en el 201429. 
Consta de 27 reactivos, los cuales se dividen 
en 5 apartados: datos sociodemográficos, 
conocimiento de la infección del VPH, cono-
cimiento de la vacuna del VPH, aceptación 
y barreras para la aplicación de la vacuna 
en sus hijos. Incluye aspectos como eficacia 
de la vacuna, propagación de infección del 
VPH, fuentes de información sobre la vacuna 
y beneficios de su aplicación. El instrumento 
se basa en preguntas con opción de res-
puestas dicotómicas de tipo falso, verdadero 
y opción múltiple. El instrumento de medi-
ción utilizado fue autorizado por la autora 
para su uso y modificación el día 14 de mayo 
del 2018. Se llevó a cabo una traducción de 
italiano a español. Anteriormente había sido 
aplicado solamente en padres de varones y 
el presente estudio está orientado a padres 
de niños de ambos sexos. La investigación 
realizada fue autorizada por la directora de la 
escuela. El estudio se apegó a lo dispuesto 
en el Reglamento de la Ley General de Salud 
en Materia de Investigación para la Salud30. 
El consentimiento informado fue proporcio-
nado a los padres o representantes legales 
que participaron durante la investigación, 
seguido del llenado de las encuestas en la 
escuela. Se elaboró una base de datos en 
el sistema estadístico: Paquete de Estadís-
tica para las Ciencias Sociales (SPSS) por 
sus siglas en inglés (Statistical Package for 
the Social Sciences) en su versión 25. Se 
analizaron las variables estadísticamente de 
acuerdo a los sistemas de medición, a través 
de estadística descriptiva.

Resultados
Se estudió una muestra de 83 padres 

la mayoría se encontraba entre los 30 a 
33 años. Las encuestas fueron elaboradas 
mayormente por las madres, la gran mayoría 
son casados y obtuvieron un nivel educativo 
superior (Tabla 1).

Los padres no cuentan con un conoci-
miento muy amplio (48.2%) referente al VPH. 
Sin embargo, el 84.3% conoce que es una 
ETS y que los métodos de prevención son el 
uso del preservativo (42.6%) y la aplicación de 
la vacuna (41.9%). La mayoría de los padres 
(85.5%) conoce la existencia de la vacuna 
en la ciudad. El personal de salud continua 
siendo el principal recurso de información 
de la vacuna (55.4%). Cabe mencionar que 
la vacunación en ambos sexos aún no es tan 
conocida por los padres (55.4%) (Tabla 2.).

Tabla 1. Datos sociodemográficos de los padres. 

Variable N %
Participantes 83 100

Encuestado
Padre 14 16.9

Madre 64 77.1

Tutor 5 6.0

Estado civil
Soltero 10 12.0

Casado 50 60.2

Divorciado 5 21.7

Unión libre 18

Escolaridad realizada
Primaria 3 3.6

Secundaria 14 16.9

Preparatoria 23 27.7

Universidad 36 43.4

Otro 7 8.4

Fuente: Elaboración propia.
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Variable N %
Conocimiento sobre VPH
Ningún Conocimiento 1 1.2

Conocimiento Escaso 40 48.2

Conocimiento Moderado 35 42.2

Conocimiento Extenso 7 8.7

Conocimiento sobre vacuna VPH
Ningún Conocimiento 4 4.8

Conocimiento Escaso 36 43.4

Conocimiento Moderado 41 49.4

Conocimiento Extenso 2 2.4

Infección de VPH en ambos sexos
Verdadero 37 44.6

Falso 46 55.4

Disponibilidad de la vacuna en Cd Juárez
Verdadero 69 83.1

Falso 14 16.9

Tabla 2. Conocimiento de la vacuna y el VPH.

Fuente: Bianco et al. 201429.

Variable N %
Aceptación de la vacuna del VPH
Muy en desacuerdo 17 20.5

Algo en desacuerdo 7 8.4

Ni deacuerdo ni en desacuerdo 7 8.4

Algo de acuerdo 20 24.1

Muy de acuerdo 32 38.6

Ya fue aplicada la vacuna
Si 19 22.9

No 64 77.1

Razones por las que aun no ha sido aplicada
No ha sido ofertada 23 24.3

La vacuna es peligrosa 24 25.3

Poco tiempo en el mercado 17 17.9

Mi hijo es de sexo masculino 13 13.7

La vacuna ya fue aplicada 18 18.9

Disposición para aplicación de vacuna
Si 31 37.3

No 31 37.3

Probablemente 21 25.3

Tabla 3. Aplicación y aceptación de la vacuna del 
VPH.

Fuente: Bianco et al. 201429.

Por otra parte solo el 38.6% de los encues-
tados refirió estar muy de acuerdo ante la 
aplicación de la vacuna. De manera que den-
tro de las razones que aceptan su aplicación, 
el 34.8% es por protección contra el CACU, el 
17.1% refiere que reduce la infección de VPH en 
ambos sexos y el 12.8% aprueba la aplicación 
de todas las vacunas efectivas como protección 
para la salud de sus hijos. Dentro de las razones 
por las que los padres no autorizan su aplicación, 
resalta el miedo a los efectos adversos y una efi-
cacia dudosa. De igual manera se menciona que 
el 25.3% de los padres piensa que la vacuna es 
peligrosa o inefectiva, el 24.2% no ha sido ofer-
tada y el 17.9% piensa que la vacuna tiene poco 
tiempo de estar en el mercado. Sin embargo 
en cuanto al porque aún no ha sido aplicada la 
vacuna refieren que es peligrosa y aún no ha sido 
ofertada. En cuanto a la aplicación de la vacuna 
a futuro no se logró determinar si la autorizarían 

conocer más sobre la vacuna, la seguridad, efec-
tos adversos y su eficacia.

Discusión
En el presente estudio se analizó el nivel de 
conocimiento y aceptación de la vacuna del 
VPH en padres. Se cuestionó a los padres 
juarenses sobre conceptos referente al VPH, 

o no, ya que se reflejaron datos idénticos. Por 
último, los padres recalcaron la importancia de 
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trado en relación con el nivel educativo de 
los padres y el conocimiento de la vacuna del 
VPH. La población italiana29 rumania34, bra-
sileña7 y china35 reflejan que cuán más nivel 
educativo, más conocimiento y aceptación 
sobre la vacuna del VPH. Se asociaron varia-
bles respecto a la aceptación de la vacuna 
como la edad, educación, ocupación, ingre-
sos y la fuente de información sobre el VPH. 
Por el contrario, se obtienen datos opuestos 
en la presente investigación. La mayoría de 
los padres juarences encuestados contaba 
con educación superior y aun así, tenían un 
conocimiento moderado de la vacuna. Ade-
más, la disponibilidad de los padres para 
la vacunar a sus hijos a futuro fue baja. Así 
mismo, se relacionan datos de padres zaca-
tecanos en cuanto al conocimiento y el grado 
educativo el cual tampoco refleja tener rela-
ción para su aplicación, pero existe mayor 
éxito en la vacunación36.

En esta investigación y en la mayoría de las 
fuentes consultadas, los padres encuestados 
refirieron no aceptar la vacunación contra el 
VPH en sus hijos por ser una vacuna nueva y 
no contar con suficiente información, miedo 
a los efectos adversos, eficacia dudosa, la 
propagación de información no confiable, 
falsa o incorrecta, generando desconfianza 
y causando conflictos a la hora de la toma 
de decisiones7,24,33–35,37–39. Además los padres 
desean conocer más sobre la seguridad de 
la vacuna contra el VPH, efectos adversos 
y su eficacia. El desconocimiento, falta de 
énfasis y concientización en la comunidad 
sobre ETS sigue siendo un obstáculo impor-
tante de salud pública para la prevención de 
enfermedades. El personal de salud funge 
como principal fuente de información sobre 
el biológico12,18,24,29,31,33,35,37,40,41, generalmente 
hubiera mayor éxito de vacunación si los 
padres obtuvieran información previa sobre 
el VPH y CACU de una fuente fidedigna y 
confiable. 

El estudio tuvo algunas limitaciones, es 
una muestra pequeña y solo se encuestaron 

su modo de transmisión y complicaciones 
que desencadena la enfermedad donde 
refleja un conocimiento escaso. Sin embargo, 
la mayoría de los padres conoce que es una 
ETS y sus métodos preventivos. En Brasil, se 
observó conocimiento limitado sobre el VPH, 
sobre su existencia, frecuencia y la correla-
ción entre el VPH y el CACU7. 

Se cuestionó también, sobre el conoci-
miento que se poseía sobre la vacuna del 
VPH y se observó que el 49.4% de los padres 
tiene un conocimiento moderado sobre la 
aplicación de la vacuna. Cabe mencionar 
que en México es ofertada gratuitamente 
por instituciones de salud de gobierno y en 
campañas de vacunación en las escuelas. A 
pesar de que el 83.1% conoce la existencia 
de la vacuna en la ciudad, solo el 38.6% de 
los padres juarenses aceptan la aplicación de 
la vacuna en sus hijos y únicamente el 22.9% 
ya había vacunado a sus hijos. Similar a los 
resultados obtenidos al estudio realizado en 
Querétaro  donde el nivel de conocimiento de 
la vacuna fue deficiente, debido a que influ-
yen fuertemente las creencias socioculturales 
de la región31. De la misma manera, pocos 
padres turcos conocian sobre la existencia 
de la vacuna e incluso no estarian dispues-
tos a autorizar la vacunación32. Los padres 
rumanos demostraron tener un conocimiento 
moderado sobre el VPH y de la vacuna. A 
su vez, solo una minoría aceptaría la aplica-
ción y hacen mención que si se obtubviera 
información por parte del personal médico 
tendría mejor aceptación33. Por lo contrario, 
en la población de Tlaxcala, Morelos y Ciu-
dad de México la aceptación de la vacuna es 
plausible. Cabe destacar que se incluyeron 
participantes portadores de VIH los cuales, 
tienen un conocimiento más extenso sobre 
enfermedades de transmisión sexual y la 
aceptación para la vacunación contra el VPH, 
es más favorable. Datos similares en Tijuana 
en donde la aceptación por las madres para 
su aplicación es alta, sin embargo una canti-
dad mínima ha sido vacunada34. Un aspecto 
importante en la investigación fue lo encon-
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a padres con hijos de cuarto, quinto y sexto 
grado de primaria en una sola escuela. Por lo 
tanto, los resultados no pueden generalizarse 
a la mayoría de la población juarense. 

Conclusión
Se pudo observar que la mayor cantidad 

de padres reconoce la alta posibilidad de 
infección de VPH en ambos sexos y presen-
taron un conocimiento moderado sobre el 
tema. Se distingue como medida preventiva 
la aplicación de la vacuna contra el VPH por 
su capacidad de disminución de la infección 
y la protección contra el CACU. Sin embargo, 
los datos obtenidos respecto a la aceptación 
son deficientes, ya que los padres tienden 
a rechazar la vacuna en sus hijos. Menos de 
la mitad de la población encuestada mani-
festó una aceptación “muy favorable” sobre 
la vacuna del VPH.  La falta de información 
de calidad es el factor principal que predis-
pone a los padres y provoca dudas sobre la 
vacunación. Es por eso que, una adecuada 
educación sobre la sexualidad y métodos 
preventivos de ETS contribuiría a una mejor 
toma de decisiones relacionadas a la salud. El 
personal de salud debe estar capacitado para 
proporcionar información adecuada y ser un 
apoyo a la hora de la toma de decisiones. 
Así como también realizar mayor difusión de 
programas de vacunación para ambos sexos 
y concientizar a la población sobre los bene-
ficios a futuro.
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