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Cuánto  apoyan  los  peruanos  las creencias  de
onspiración sobre  las vacunas  contra  la COVID-19?

ow  much  do  Peruvians  support  conspiracy  beliefs  about  COVID-19
accines?
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 principios  de  febrero  del  2022,  en  Perú,  el  68,29%  de  la
oblación  objetivo  está  completamente  vacunada;  mientras
ue  el  6,7%  solo  están  parcialmente  vacunadas  contra  la
OVID-191.  Esto  permite  concluir  que  el  74,99%  de  la  pobla-
ión  objetivo  en  el  Perú  recibió  como  mínimo  una  vacuna
ontra  la  COVID-19,  pero  que  existe  casi  un  25%  de  la  pobla-
ión  que  duda  o  rechaza  la  vacunación.  Esto  es  una  amenaza
ara  la  salud  pública,  ya  que  se  estima  que  una  tasa  de
echazo  a  la  vacunación  mayor  al  10%  es  suficiente  para
enoscabar  los  beneficios  de  la  vacunación  contra  la  COVID-

92.
Las  creencias  de  conspiración  son  uno  de  los  factores  que

avorece  la  resistencia  de  las  personas  a  vacunarse,  ya  que
ienen  un  impacto  negativo  en  los  comportamientos  preven-
ivos  de  salud,  y  en  las  intenciones  de  vacunarse3. Aquellas
ersonas  que  aceptan  las  creencias  de  conspiración  tienden

 resistir  y  no  cumplir  las  medidas  preventivas  y  de  vacuna-
ión  para  una  mejor  salud  pública.  Para  examinar  el  grado
∗ Autor para correspondencia.
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e  aceptación  a  las  creencias  de  conspiración  sobre  las  vacu-
as  contra  la  COVID-19  en  el  Perú,  se  realizó  una  encuesta
asada  en  un  muestreo  por  conveniencia  que  contó  con  la
articipación  de  322  adultos  mayores  de  18  años  con  una
dad  promedio  de  34,67  años  (DE  =  11,2),  el  69,6%  son  muje-
es  y  el  30,4%  varones.  Se  utilizó  la  Escala  de  Creencias  de
onspiración  de  Vacunas-COVID-194,  que  incluían  la  evalua-
ión  de  creencias  relacionas  con  encubrimiento  del  peligro
e  las  vacunas  por  parte  de  las  farmacéuticas,  o  el  encubri-
iento  de  la  relación  entre  las  vacunas  contra  la  COVID-19  y

a  aparición  de  otras  enfermedades  por  parte  de  los  gobier-
os.

Se  encontró  que  entre  un  24,8  y  un  41,4%  estaban  en
lgún  grado  de  acuerdo  con  las  creencias  de  conspiración
obre  las  vacunas  contra  la  COVID-19  (tabla  1),  mientras
ue  entre  un  25,7  y  un  30,8%  no  estaba  ni  de  acuerdo
i  en  desacuerdo.  El  mayor  grado  de  acuerdo  (41,4%)  era
on  la  creencia  de  que  la  información  sobre  la  seguridad
e  las  vacunas  contra  la  COVID-19  a  menudo  se  inventa.

sto  es  importante,  ya  que  la  seguridad  sobre  la  vacuna  es
unto  con  la  eficacia  y  la  efectividad,  el  factor  en  el  cual
e  sustenta  la  estrategia  de  aceptación  de  cualquier  pro-
rama  de  vacunación5. Por  otro  lado,  el  menor  grado  de
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Tabla  1  Grados  de  acuerdo  con  las  creencias  de  conspiración  sobre  las  vacunas  contra  la  COVID-19

Totalmente  en
desacuerdo
%

Bastante  en
desacuerdo
%

En
desacuerdo
%

Ni  de
acuerdo  ni
en
desacuerdo
%

De  acuerdo
%

Algo  de
acuerdo
%

Totalmente
de  acuerdo
%

La  información  sobre  la
seguridad  de  las
vacunas  contra  la
COVID-19  a  menudo  se
inventan.

12,4  6,5  10,7  29  17,5  11,5  12,4

Vacunar a  los  niños
contra  la  COVID-19  es
perjudicial  y  este
hecho  está  ocultado.

21,6  6,5  18  29  11,2  7,1  6,5

Las empresas
farmacéuticas  ocultan
los  peligros  de  las
vacunas  contra  la
COVID-19.

12,7  7,1  14,5  28,4  16  13  8,3

Se engaña  a  las  personas
sobre  la  eficacia  de  las
vacunas  contra  la
COVID-19.

15,1  5,9  16  25,7  17,2  10,4  9,8

La información  sobre  la
eficacia  de  las  vacunas
contra  la  COVID-19  a
menudo  se  inventan.

13  5,6  16,9  26,9  18,9  13  5,6

Se engaña  a  las  personas
sobre  la  seguridad  de
las vacunas  contra  la
COVID-19.

13  5,9  15,4  26,3  18,9  13  7,4

El gobierno  está  tratando
de ocultar  el  vínculo
entre  las  vacunas
contra  la  COVID-19  y
la aparición  de  otras

14,8  7,7  11,5  30,8  17,2  9,8  8,3
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El  estudio  fue  aprobado  por  el  Comité  de  Ética  de  la  Uni-
enfermedades.

ceptación  es  con  la  creencia  de  que  vacunar  a  los  niños
ontra  la  COVID-19  es  perjudicial,  y  este  hecho  está  ocul-
ado.  Sin  embargo,  tener  algún  grado  de  acuerdo  con  este
ipo  de  creencia  podría  afectar  la  salud  de  los  niños.  Las
iferencias  en  los  grados  de  acuerdo  o  desacuerdo  sobre  las
reencias  de  la  vacunación  en  los  niños  pueden  estar  rela-
ionadas  con  la  falta  de  confianza  y  la  falta  de  conocimiento
obre  la  importancia  de  la  vacunación6.

Los  resultados  permiten  tener  conocimiento  preliminar
ara  identificar  la  cantidad  de  personas  que  corren  el  riesgo
e  creer  en  conspiraciones  sobre  las  vacunas,  prevenir  el
esarrollo  de  nuevas  creencias  de  conspiración  y  disipar  las
reencias  existentes  para  promover  estrategias  de  inter-
ención  frente  a  la  COVID-19.  Los  encargados  de  formular
olíticas  de  salud  pública  deben  neutralizar  las  creencias
rróneas  basadas  en  información  engañosa  a  través  de  la

ducación  basada  en  evidencia  sobre  la  seguridad  y  la  efi-
acia  de  las  vacunas.  Se  debe  enfatizar  la  transparencia  del
obierno  y  proporcionar  corrección  fáctica  para  las  noticias

v
L
p

2

alsas  difundidas  a  través  de  las  redes  sociales.  Además,  los
allazgos  de  la  ciencia  sobre  la  COVID-19  deben  transmi-
irse  de  manera  más  receptiva  e  inductora  de  emociones,
on  un  lenguaje  sencillo,  fácil  de  entender  y  comprensible.
uando  se  trata  de  problemas  de  salud  pública  y  seguri-
ad  de  la  población,  la  ciencia  puede  adoptar  técnicas  de
arketing  y  de  investigación  del  comportamiento  del  con-

umidor  para  captar  la  atención  del  público.  Así,  todas  las
iencias  (médica,  biológica,  social,  educativa,  política  y  psi-
ológica),  en  coordinación  con  las  organizaciones  de  salud
ocales  e  internacionales,  deben  trabajar  de  modo  proactivo
ara  combatir  las  creencias  de  la  teoría  de  la  conspiración.

esponsabilidades éticas
ersidad  Privada  del  Norte  (número  de  registro:  20213002).
os  autores  cuentan  con  el  consentimiento  informado  de  los
acientes.
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