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RESUMEN

Introduccién: La vacunacién es una importante medida preventiva contra el
COVID-19. Mas del 75% de los trabajadores de salud tienen intencién de va-
cunarse con el esquema inicial y consideran las vacunas seguras y eficaces.
Objetivo: Indagar sobre la intencién de vacunacién con el refuerzo contra CO-
VID-19 en trabajadores de salud en Colombia. Metodologia: Estudio de corte
transversal descriptivo mediante encuesta virtual. Encuesta de 10 preguntas
con caracterizacién de los participantes, percepcién de seguridad y eficacia
de las vacunas e intencién de vacunacién con el refuerzo contra COVID-19.
Resultados: Participaron 141 sujetos con edad media de 40 afios, 57% muje-
res, 85% personal médico, con una media de experiencia laboral de 14 afios y
con 59% trabajando en la atencién de pacientes. EL 95% perciben las vacunas
contra COVID-19 seguras y efectivas, 93% con intencién de vacunacién con
el refuerzo. Conclusién: La intencién de vacunacién con el refuerzo contra
el COVID-19 en trabajadores de salud en Colombia es alta y esté en relacién
directa con la percepcién de seguridad y eficacia de las vacunas.
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INTENTION TO VACCINATE WITH THE COVID-19 BOOSTER
AMONG HEALTHCARE WORKERS IN COLOMBIA

ABSTRACT

Background: Vaccines are an important preventive measure against COVID-19. More than 75% of health

care workers have a vaccination intention with the initial dose and consider the vaccines safe and effica-

cious. Aim: To explore the booster vaccination intention against COVID-19 amongst health care workers in

Colombia. Methods: Descriptive cross-sectional study using a digital survey. A ten-question survey cha-

racterizing the participants, perceive safety and efficacy of vaccines, and booster vaccination intention

against COVID-19. Results: 141 subjects, median age 40 years, 57% women, 85% physicians, with a mean

working experience of 14 years and 59% attending patients. 95% perceived the vaccines as safe and

efficacious, 93% with booster vaccination intention. Conclusions: Booster vaccination intention against

COVID-19 in health care workers in Colombia is high and is in directly related to the perceived safety and

efficacy of the vaccines.

Keywords: Vaccines, Booster, COVID-19, Health Care Workers.

INTRODUCCION

En marzo del 2020 la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS) declaré la pandemia por el nuevo beta-
coronavirus SARS-CoV-2 (Severe Acute Respiratory
Syndrome Coronavirus 2), agente infeccioso de la
enfermedad conocida como COVID-19(1).

EI SARS COV-2 es un virus altamente contagioso y
de rdpida propagacién, principalmente por via aérea.
(2) Sin embargo, 81% de las personas infectadas son
asintomadticas, 20% requieren hospitalizaciéon, 5%
tienen compromiso critico y el 2% requiere ventila-
ciéon mecdnica, mientras que la letalidad del virus
es del 2.3%(3). En Colombia, para frenar el avance
de la pandemia se implementaron varias medidas de
salud publica, incluyendo la vacunacién contra SARS-
CoV-2(4). El objetivo del Plan Nacional de Vacunacién
contra el COVID-19 fue disminuir la mortalidad especi-
fica, la morbilidad grave, la transmisibilidad del virus,
el contagio de la poblacién y contribuir a la inmunidad
de rebano en Colombia(5).

En el pais, el proceso de inmunizaciéon contra
SARS-CoV-2 se inicié el 17 de febrero del 2021(6).
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Debido a la escasez inicial de los bioldgicos, el proceso
se dividié en dos fases, priorizando en la primera al
talento humano en salud y personal de apoyo, a pobla-
ciones de especial proteccién y a la fuerza ptblica (7).
El esquema inicial de vacunacién contra SARS-CoV-2
consistié en dos dosis via parenteral para Pfizer BioN-
Tech, CoronaVac de Sinovacy Oxford-AstraZeneca y una
sola dosis para Janssen (8).

La intencién de vacunacién en poblacién general
para el esquema inicial seglin encuesta realizada en 15
paises en octubre del 2020 fue de 73% (9). En Colom-
bia, la encuesta Pulso Social del DANE (Departamento
Administrativo Nacional de Estadistica) de diciembre
2020, mostré una intencién de vacunacion en la pobla-
cién general de 55.8% para el esquema inicial (10). En
una encuesta virtual de estudio previo, realizada entre
enero 1° a febrero 15 del 2021 a trabajadores de salud
en Colombia, sobre el conocimiento de las vacunas
contra el SARS-CoV-2 y la intencién de vacunacién
para el primer esquema, se obtuvo una intencién del
82.3%(11). En dicha encuesta, el 98% de los encues-
tados tenia informacién sobre las vacunas contra
SARS-CoV-2; el 43.2% de la informacién fue obtenida
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en revistas médicas; el 75.4% opind que las vacunas
eran seguras y el 71.3% que eran efectivas (11).

A pesar de que la vacunas contra SARS-CoV-2 se
desarrollaron en un periodo corto de tiempo, mul-
tiples estudios clinicos corroboraron su eficacia y
seguridad (12). Sin embargo, la proteccién contra la
enfermedad no es completa por las siguientes razones:
la inmunidad proporcionada por la vacuna y la enfer-
medad disminuyen con el tiempo; la inmunogenicidad
generada con la exposicién al virus o a la vacuna es
variable y el virus presenta mutaciones con nuevas
variantes (13). Por lo anterior, autoridades sanitarias
mundiales, incluyendo la OMS, recomiendan dosis de
refuerzo entre los 4 y 6 meses posteriores al esquema
inicial de vacunacion(9).

Este segundo estudio tiene como propdsito conocer
la intencién en trabajadores de salud en Colombia de
aplicarse la dosis de refuerzo posterior al esquema
inicial, e indagar sobre la percepciéon que tienen
sobre la eficacia y seguridad de la vacunacién contra
el COVID-19 (11).

METODOLOGIA

Estudio de corte transversal descriptivo mediante
encuesta virtual a trabajadores de salud en Colombia
sobre vacunacién de refuerzo contra el COVID-19.
La encuesta se elaboré y distribuyo en la plataforma
SurveyMonkey® y consta de 10 preguntas, sobre los
siguientes datos: Edad y sexo del encuestado, anos
de experiencia laboral, rol en el sector salud, sitio
de trabajo, fuente de informacién sobre las vacunas
contra COVID-19, percepcion de la eficacia y seguridad
de las vacunas e intencién de aplicarse refuerzo de
vacunacién. (Tabla 1). Las preguntas utilizan el mismo
formato y contenido del primer estudio, excepto en lo
que se refiere a la intencion de vacunacién de refuerzo
contra el COVID-19.

El muestreo se realizé por conveniencia y la
encuesta se distribuy6 a través de medios electréni-
cos entre los contactos de los autores. La plataforma
utilizada para la recoleccién de la informacién solo

permite guardar encuestas completamente diligencia-
das. Se inicio el reclutamiento de los sujetos encues-
tados entre aquellos que hubieran recibido al menos
una dosis del esquema inicial de vacunacién contra
el COVID-19.

La participacién en el estudio fue voluntaria, ané-
nima y sin retribuciéon econémica. Por tratarse de un
estudio en salud clasificado como una investigacién
sin riesgo no se requirié consentimiento informado
(Resolucién Numero 8430 de 1993). El estudio se
desarroll6 siguiendo los lineamientos de la normativa
vigente en Colombia para la investigacién en salud.
(Ley 23 1981 y Resolucién Numero 8430 de 1993) (14).
Los autores certifican la veracidad y fidelidad de la
informacién y afirman no tener ningin conflicto de
interés.

Se realizé un andlisis estadistico descriptivo para
variables cuantitativas con medias, medianas y ran-
gos y para variables cualitativas por distribucién de
frecuencias, usando el programa Stata-(14).

TABLA 1 ENCUESTA SOBRE LA INTENCION DE
VACUNACION CON EL REFUERZO CONTRA COVID-19

PREGUNTAS FORMULADAS A LOS ENCUESTADOS
A TRAVES DE LA PLATAFORMA DIGITAL.

Pregunta 1. ;Cuédl es surol en el sector salud?
- Camillero(a)

- Auxiliar de enfermeria

- Enfermero(a)

- Médico(a) general

- Médico(a) especialista

- Personal administrativo

- Personal de laboratorio

- Personal técnico/auxiliar de érea

- Otro

Pregunta 2. ;Cuéntos afios de experiencia laboral tiene?
Pregunta 3. ;Cuéantos afios cumplidos tiene?
Pregunta 4. ;A qué sexo pertenece?

Pregunta 5. ;En qué tipo de institucién de salud trabaja la mayoria
de su tiempo?

- Consultorio privado

- Clinica/hospital publico

- Centro de investigaciones

- Hogar geriatrico

- Centro administrativo de la salud

- Secretaria/ministerio de salud

- Otro
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Pregunta 6. ;Tiene o ha escuchado informacién de las vacunas
contra COVID-19?

-Si

-No

Pregunta 7. ;De dénde provino la mayorfa de informacién sobre las
vacunas contra COVID-19? - No tengo informacién

- Colegas en el trabajo

- Internet

- Prensa (escritura, radio, televisién)

- Familiares/amigos

- Revistas médicas

- Otra

Pregunta 8. ;Piensa que las vacunas contra COVID-19 son
seguras?

-Si

-No

- No sabe

Pregunta 9. ;Piensa que las vacunas contra COVID-19 son
eficaces?

-Si

-No

- No sabe

Pregunta 10. ; Piensa recibir vacunacién de refuerzo contra el
COVID-19?

-Si

-No

- No sabe

RESULTADOS

En el periodo comprendido entre marzo 1° y mayo 15
del 2021 se recolectaron 141 encuestas totalmente dili-
genciadas. E1 100% de los encuestados habia recibido
al menos una dosis del esquema inicial de vacunacion
contra el COVID-19.

La edad media de los participantes fue de 40 afios
(DE13, rango 25 a 69 afios) y el 57,4% (81/141) de la
muestra fueron mujeres. El 85,1 % de los encuestados
(120/141) pertenecia al personal médico (41,8% médi-
cos especialistas y 43.2% médicos generales), con una
media en afios de experiencia laboral de 14 (DE11). La
mayoria desempenan su labor en hospital o clinica,
publico o privado (59.5%). Todos los encuestados ase-
guraron tener informacién sobre las vacunas contra
COVID-19. Las fuentes mas comunes de informacién
sobre las vacunas provenian de internet (29%), revis-
tas médicas (26.2%) y prensa (25.5%). (Tabla 2). La
mayoria de los encuestados opindé que las vacunas
son seguras y efectivas (95.7%). El 93% de los 141
participantes manifestd la intencién de aplicarse el
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refuerzo de la vacuna contra el COVID 19 cuando esta
estuviera disponible (Figural).

TABLA 2 CARACTERiST:ICAS DE LOS ENCUESTADOS
SOBRE LA INTENCION DE VACUNACION CON
EL REFUERZO CONTRA COVID-19

INFORMACION DE LOS ENCUESTADOS

INSTITUCIONES
DONDE LABORAN LOS TOTAL PORCENTAJE
TRABAJADORES DE SALUD

Centro administrativo de la 5 3.55%
salud
Centro de Investigaciones 2 1.42%
Clinica/hospital publico 84 59.57%
Consultorio privado 16 11.35%
Otro 33 23.4%
Saeﬁjrgtaria/ministerio de 1 0.71%
ROL EN EL SECTOR SALUD TOTAL PORCENTAJE
Auxiliar de enfermeria 1 0.71%
Enfermero (a) 7 4.97%
Médico (a) especialista 59 41.84%
Médico (a) general 61 43.26%
Otro 4 2.84%
Personal administrativo 9 6.38%
FUENTES DE INFORMACION TOTAL PORCENTAJE
Colegas en el trabajo 20 14.18%
Familiares/amigos 2 1.42%
Internet 41 29.08%
Otra 5 3.55%
f;«laenvsigiéens;cnta, radio, 36 25.53%
Revistas médicas 37 26.24%
DISCUSION

La encuesta arrojo una intencién alta (93%) de apli-
carse el refuerzo y una alta percepcion de seguridad
(95%) y eficacia (95%) de las vacunas. La mayoria
de los encuestados (85%) eran médicos que habian
recibido al menos una dosis del esquema inicial de
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FIGURA 1. Porcentajes de intencién de vacunacion con el refuerzo contra covid-19
y percepcion de seguridad y eficacia de las vacunas de los encuestados.

vacunacién contra el COVID-19. Todos los participan-
tes tenian informacion sobre los biolégicos y la mayo-
ria se desempefnaba en atencién de pacientes (59.5%).

La intencién de vacunacién con el refuerzo contra
el COVID-19 en la encuesta mostré un resultado por
encima del promedio de la poblacién mundial (79%)
(9) y similar al encontrado en China (94%) (9). En la
encuesta Pulso Social del DANE (decimoquinta ron-
da septiembre 2021), la intencién de vacunacién del
refuerzo contra el COVID-19 (10) en la poblacién gene-
ral en Colombia fue del 79%, mientras que en los tra-
bajadores de la salud fue de 84.7%. En los individuos
sin intencién de vacunacion de refuerzo, los motivos
principales fueron los potenciales efectos adversos
(51.4%) y la no suficiencia de efectividad de la vacuna
(21.2%)(10). Adicionalmente, se observd una relacién
directa entre el nivel socioeconémico y educativo y la
intencién de vacunacién en la poblacién general (15).
Nuestra encuesta refleja la misma tendencia entre los
trabajadores de salud en Colombia.

Las vacunas contra el COVID-19 aprobadas por
las agencias de vigilancia y control de medicamentos
han mostrado eficacia y seguridad (16). Los mayoria
de efectos adversos asociados a las vacunas han sido
leves y transitorios (17), con mayor riesgo de que los
padezcan individuos con expectativas negativas y
catastrofizacién (18). Los efectos adversos severos han
sido raros y en ocasiones de dudosa asociacion (16). Sin
embargo, a pesar de su eficacia, la inmunogenicidad
inducida por las vacunas contra el COVID-19 disminu-
ye con el tiempo y en ocasiones puede ser baja (19). Lo
anterior unido a las nuevas variantes de SARS-COV-2
han llevado a varios paises a adoptar esquemas de
refuerzo en la vacunacion contra el COVID-19(20,21)
La dosis de refuerzo ha demostrado que reduce las
tasas de infeccidn, el desarrollo de infeccién grave, las
complicaciones asociadas a la hospitalizacién y la tasa
de mortalidad(9,22,23). La proteccién contra COVID-19
grave, con el primer refuerzo esta alrededor del 85%,
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mientras que un segundo refuerzo puede aumentar la
proteccién hasta un 99% (9).

En la primera fase de la pandemia el nimero de
casos fue extraordinariamente alto, pero la fatalidad
por caso no fue tan elevada en comparacién con otras
infecciones; en Colombia, sin embargo, fue la primera
causa de mortalidad en el afio 2020(24). Los servicios
hospitalarios fueron abrumados por el nimero de
pacientes y el personal de salud fue la primera linea
de batalla contra la pandemia (25). Los médicos
experimentaron de primera mano las consecuencias
del COVID-19, adoptaron rdpidamente las medidas de
proteccién recomendadas y se mantuvieron informa-
dos sobre el desarrollo de la pandemia, la enfermedad
y las vacunas (26). Lo anterior podria explicar la alta
intencion de la aplicacién del refuerzo en la poblacién
encuestada.

Nuestro primer estudio sobre la intencién de
vacunacion contra el COVID-19 en los trabajadores de
salud en Colombia se realiz6 antes del primer esquema
de vacunacion: enero 1° a febrero 15 del 2021(11). En
comparacion con esa primera encuesta las principa-
les diferencias son: el nimero de participantes en la
segunda fue menor (141 vs 338); la informacién pro-
veniente de revistas médicas fue menor en la segunda
(26 vs 43%); la intencién de vacunacién fue mayor en
la segunda (93 vs 82%) y, por ultimo, aument6 en la
segunda encuesta la percepcién de seguridad (95 vs
75%) vy eficacia (95 vs 71%) de las vacunas contra el
COVID-19. Las similitudes mds relevantes entre las dos
encuestas son: el porcentaje de médicos participantes
(85% vs 79%); la distribucién por sexo de los encuesta-
dos; la proporcién de médicos generales/especialistas
(alrededor del 50%); la edad media de los encuestados
(40 anos); el tiempo de experiencia laboral (14 afos); el
porcentaje de participantes que labora en hospitales o
clinicas (59 vs 58%) y la informacién sobre las vacunas
contra el COVID-19 (100% vs 98%)(11)

Del presente estudio se pueden destacar las
siguientes caracteristicas: Es una encuesta a traba-
jadores de salud en Colombia y la mayoria de los
participantes son médicos en ejercicio. Su enfoque era

6 Volumen 26 « No. 1 « Enero-Marzo de 2023

sobre la intencién de los participantes de vacunarse
con el refuerzo contra el COVID-19. Todos los encues-
tados habian recibido al menos una dosis del esquema
inicial de vacunacién y la necesidad de refuerzo ya
habia sido recomendada por la OMS y se habia ini-
ciado en algunos paises (21) Sin embargo, la muestra
es pequefa ya que el pais cuenta con alrededor de
122.000 médicos (27). La encuesta no proporciona
informacién sobre la distribucién geogrédfica de los
participantes, ni sobre los motivos o causas de la no
intencién de vacunaciéon con el refuerzo, o de la per-
cepcién de inseguridad e ineficacia de las vacunas.
Tampoco se indagé sobre el impacto que tuvieron las
jornadas iniciales de vacunacién y el desarrollo de la
pandemia en el pais.

En esta segunda encuesta se observa una alta
intencién de vacunacién con el refuerzo contra el
COVID-19 y se advierte una alta percepcién de segu-
ridad y eficacia de las vacunas. De acuerdo con estos
resultados, el personal médico en Colombia considera
que la prevencion es la mejor medida para combatir
la pandemia y la vacunacién, una de las estrategias
mds eficaces y seguras.

CONCLUSION

La intenciéon de vacunacién con el refuerzo contra
el COVID-19 esta relacionada con la percepcion de
seguridad y eficacia de los bioldégicos y esta intencién
es alta en los trabajadores de la salud en Colombia.
La vacunacién se percibe como una de las mejores
estrategias para combatir la pandemia.
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