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RESUMEN
Fundamentos: El personal sanitario está incluido en-

tre los grupos de riesgo para los que se recomienda la vacu-
nación antigripal anual. El objetivo del estudio fue conocer 
la actitud de los profesionales sanitarios del centro de refe-
rencia en el Principado de Asturias frente a la vacunación 
antigripal durante la campaña 2017-2018. 

Métodos: Se realizó un estudio descriptivo transversal 
entre septiembre de 2017 y mayo de 2018 mediante cues-
tionario. Se estudiaron variables sociodemográficas y refe-
ridas a las razones de vacunación antigripal. Para el análi-
sis descriptivo se utilizaron la media, la desviación típica, 
el rango, las frecuencias y el porcentaje. La comparación 
entre vacunados y no vacunados se realizó mediante Chi 
Cuadrado, Saphiro-Wilk y U Mann-Whitney. 

Resultados: Participaron 518 profesionales, que pre-
sentaron  una tasa de vacunación del 29,53%. La razón 
principal para vacunarse fue su eficacia (media en la escala 
Likert de 4,11 sobre 5), mientras que para no hacerlo fue 
la falta de interés (media de 3,41 sobre 5). Existió relación 
con el tipo de contrato y la categoría profesional, presen-
tando menores cifras de vacunación el personal temporal 
(p=0,003) y las enfermeras (p<0,001). Se encontró también 
asociación con los profesionales que siempre se vacuna-
ban en la campaña a estudio (p<0,001) y con los profesio-
nales que se vacunaron en su centro de trabajo (p=0,002). 
Además, la profesión (p=0,014) y la familia (p<0,001) re-
sultaron influyentes en su decisión.

Conclusiones: La tasa de vacunación de los profesio-
nales sanitarios es similar a la de otros centros en España, 
pero sigue estando por debajo de la meta planteada por la 
Organización Mundial de la Salud. Un entorno laboral po-
sitivo hacia la vacuna antigripal y el fomento de la infor-
mación sobre la misma desde los servicios de salud labo-
ral podrían resultar factores favorecedores en la decisión de 
vacunarse por parte del personal sanitario.

Palabras clave: Personal de salud, Vacunación, Gripe 
humana, Hospital, Cobertura de vacunación, Salud pública, 
Servicios preventivos de salud. 

ABSTRACT
Health professionals´ attitudes  

against influenza vaccination in a  
spanish terciary hospital

Background: Healthcare professionals is one of the 
risk groups to which influenza vaccination is recommended. 
The main objective was to know the attitudes of healthcare 
professionals about influenza vaccination in the Principality 
of Asturias´ reference centre during the campaign 2017-2018.

Methods: We carried out a cross-sectional study bet-
ween September 2017 and May 2018, using a questionnai-
re. Sociodemographic variables and reasons for accepting 
or refuse the influenza vaccination were studied. For des-
criptive analysis we used the mean, mode, standard devia-
tion, range, frequencies and percentages. The comparison 
between vaccinated and unvaccinated was made by the Chi 
square test, Saphiro-Wilk test and U Mann-Whitney test.

Results: The sample was formed by 518 participants, 
finally resulted a 29.53% vaccination rate. The principal rea-
son for accepting the vaccine was its efficacy (average on the 
Likert scale of 4.11 out of 5), while the main reason for not 
vaccination was the lack of interest (mean=3.41 out of 5). It 
confirmed relationship between the type of contract and the 
professional category, the lower vaccination was in the tem-
porary staff (p=0.003) and the nursing profession (p<0.001). 
We also found association between professionals that used to 
receive the vaccine in all the campaigns (p<0.001) and those 
who received the immunization in their workplace (p=0.002). 
Finally, the profession (p=0.014) and the family (p<0.001) 
also were influential in the decision of the immunized.

Conclusions: The vaccination rate of the professionals 
who work in the Asturias  ́reference hospital is similar to that of 
other health centres in Spain, but  it is below the objective set by 
the World Health Organization. The previous contact with the 
influenza immunization, a positive working environment res-
pecting the vaccine and the promotion of information, could be 
favourable factors in the vaccinal decision of the health workers.

Key words: Health personnel, Vaccination, Human 
influenza, Hospital, Vaccination coverage, Public health, 
Preventive health services.
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INTRODUCCIÓN

El personal sanitario está incluido entre los 
grupos de riesgo a los que se recomienda la 
vacunación antigripal(1). A pesar de ello, la co-
bertura de vacunación en el colectivo sanitario 
en España se sitúa entre el 15% y el 28%(2,3), 
una cifra sensiblemente baja en comparación 
con el 75% que recomienda la Organización 
Mundial de la Salud (OMS) para la población 
susceptible de vacunación(4). El Gobierno de 
España, para mejorar la cobertura en dicho 
sector, fija objetivos menores a corto plazo, 
habiendo instaurado como meta la inmuni-
zación del 40% de los sanitarios. Este obje-
tivo se lo propuso también el Principado de 
Asturias(1,4). 

Los profesionales sanitarios juegan un im-
portante papel para prevenir, diagnosticar y tra-
tar la enfermedad gripal(5), además de ser los 
principales promotores de la vacunación en su 
entorno laboral y entre el resto de grupos de 
riesgo(1). Por ello, es especialmente relevante la 
actitud frente a su propia inmunización.

En España, los estudios centrados en vacu-
nación antigripal en dicho sector fueron lleva-
dos a cabo, mayoritariamente, en centros de 
Atención Primaria(5,6,7,9,10,11). En la actualidad, 
no disponemos de registros sobre el personal 
sanitario de la red hospitalaria asturiana.

El objetivo principal del estudio fue co-
nocer la actitud de los profesionales sani-
tarios del Hospital Universitario Central de 
Asturias (HUCA) frente a la vacunación an-
tigripal durante la campaña 2017-2018, al 
igual que determinar los motivos por los que 
se inmunizaron, analizar su percepción sobre 
la cobertura de vacunación en su entorno, e 
identificar si existían diferencias estadística-
mente significativas entre las personas que sí 
se vacunaron o no respecto al resto de varia-
bles sociodemográficas.

SUJETOS Y MÉTODOS

Diseño del estudio. Se elaboró un estudio ob-
servacional, descriptivo transversal, limitado a 
la campaña de vacunación 2017-2018, entre los 
meses de enero y abril de 2018.

Participantes. La población diana fue el perso-
nal sanitario del Hospital Universitario Central 
de Asturias (HUCA), perteneciente a las cate-
gorías de medicina, enfermería y los técnicos 
de cuidados auxiliares de enfermería (TCAE). 
Considerando un total de 2.000 sanitarios, con 
un nivel de confianza para la investigación del 
95% y una probabilidad de error tipo 1 del 5%, 
se calculó un tamaño muestral necesario repre-
sentativo de 322 participantes. 

Los participantes debían cumplir los siguien-
tes criterios de inclusión: pertenecer a las cate-
gorías profesionales anteriormente nombradas, 
realizar labor asistencial y participar volunta-
riamente. Por contra, los criterios de exclusión 
establecidos fueron: negativa a participar y no 
ejercer su profesión en el momento de la reco-
gida de datos. 

Instrumento. Se elaboró una hoja de recogida 
de datos dividida en 3 partes. La primera es-
taba compuesta por variables de carácter so-
ciodemográfico y laboral. Las dos partes res-
tantes recogían variables relacionadas con 
la vacunación antigripal y fueron confeccio-
nadas a partir del cuestionario realizado por 
Pérez-Ciordia et al, con previa autorización 
de los autores(10), siendo modificado con el fin 
de acotar el cuestionario al personal sanita-
rio. Concretamente, la segunda parte se cen-
tró en datos generales sobre la vacunación 
antigripal (vacunación previa, lugar de vacu-
nación, canal de información y percepción de 
inmunización en su entorno). Finalmente, la 
última sección fue dirigida a concretar las ra-
zones de vacunación o, en su defecto, de no 
vacunación, mediante la cumplimentación de  
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12 ítems. En cada caso, se ofreció opción de 
respuesta con escala tipo Likert de 1 (totalmen-
te en desacuerdo) a 5 (totalmente de acuerdo). 

Procedimiento. En primer lugar, se obtuvo la au-
torización del Comité de Ética de la Investigación 
del Principado de Asturias y de la Gerencia del 
HUCA. El inicio de reparto de cuestionarios se 
realizó una vez concluida la campaña de vacu-
nación antigripal. Para ello, se procedió de dos 
formas diferentes: mediante encuesta física en 
papel y mediante formato online a través de la 
plataforma Google Formularios. La técnica de 
muestreo fue mixta: se estableció un muestreo 
consecutivo por conveniencia para el reparto de 
cuestionarios presenciales y se empleó una téc-
nica dirigida mediante efecto “bola de nieve” 
para la parte online. 

Previamente a la encuesta física, se contactó 
con los supervisores de enfermería de las respec-
tivas unidades para informarles de la finalidad 
del estudio, explicarles el cuestionario, concre-
tar el inicio de la recogida de datos y establecer 
la forma de hacerlo que resultase más propicia 
y menos invasiva en su labor asistencial, ofre-
ciéndoles para ello la colocación de urnas duran-
te una semana en su servicio, para alcanzar así la 
máxima tasa de respuesta posible.

La creación del formato online del cues-
tionario se realizó con el fin de llegar a la po-
blación médica y a los servicios especiales de 
Unidades de Cuidados Intensivos (UCI), qui-
rófano y urgencias. Para ello, se proporcionó a 
ciertos profesionales diana pertenecientes a di-
chos servicios la encuesta online, encargándose 
de divulgarla entre sus compañeros.

Análisis de datos. El análisis estadístico de los 
datos se realizó mediante el uso del paquete 
estadístico SPSS en su versión 22.0 para 
Windows. Para el análisis descriptivo de las 
variables cuantitativas se utilizó la media, la 
moda, la desviación típica y el rango, mientras 

que las cualitativas se analizaron mediante el uso 
de sus frecuencias absolutas y sus porcentajes. 

Por último, se compararon los profesionales 
vacunados y los no vacunados considerando 
las variables sociodemográficas y variables ge-
nerales sobre la vacunación antigripal. Para la 
comparación entre variables cualitativas se uti-
lizó la prueba Chi Cuadrado. Se realizó el test 
de Shapiro-Wilk para comprobar si la distribu-
ción de dos grupos cumplía criterios de norma-
lidad. En caso positivo (p>0,05), se utilizó la 
prueba de t de Student para comparar las me-
dias de dos grupos en los que una variable es 
cuantitativa y la otra es cualitativa dicotómica; 
por el contrario, se usó U Mann Whitney si los 
criterios de normalidad no se cumplían.

RESULTADOS

La muestra estuvo compuesta por 518 parti-
cipantes (tasa de respuesta del 26,25%). Un to-
tal de 185 cuestionarios (35,71%) se obtuvieron 
mediante el formato online y los 333 restantes a 
través de encuestas físicas (64,28%). La media de 
edad de los encuestados fue de 42,37 años, y hubo 
una mayor participación de mujeres (89,57%). En 
lo referente a la profesión, el 64,28% de la mues-
tra correspondió a profesionales de enfermería. 

En cuanto a las variables generales sobre va-
cunación antigripal (tabla 1), el 29,53% de los 
participantes recibieron la vacuna antigripal en 
la campaña 2017-2018, el 48,26% señalaron 
haberse inmunizado previamente y el centro de 
trabajo fue la alternativa elegida por el 66,53%. 
Respecto a los medios de información, el pa-
pel de otros profesionales sanitarios influyó 
en la decisión de vacunación del 32,52% de la 
muestra, situándola como la opción más seña-
lada después de la referida a “otros medios” (un 
50%) (tabla 1). 

Las razones principales para su aceptación 
fueron la asimilación de su eficacia y la 
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percepción de obligación profesional de 
inmunizarse, con unas medias de 4,11 y 3,88 en 
la escala Likert, respectivamente. En contra, la 
razón menos puntuada fue el convencimiento a 
través de los medios de comunicación (media 
de 2,17) (tabla 2). El motivo principal por el que 
los participantes no inmunizados rechazaron 
la vacuna antigripal fue el desinterés después 
de haberlo meditado (media de 3,41), seguido 
por el hecho de no considerarse un transmisor 
superior al resto de la población (media de 
2,57), así como por las dudas sobre la seguridad 
de la vacunación (media de 2,46) (tabla 3).

El presente estudio determinó significación es-
tadística para las variables sociodemográficas de 
profesión (p<0,001) y tipo de contrato (p=0,003), 
presentando la categoría de enfermería y el perso-
nal temporal cifras inferiores de vacunación (tabla 
4). Los trabajadores pertenecientes al sector de 
medicina y el personal con contrato fijo se inmu-
nizaron en mayor medida dentro de sus categorías 
(18,30% y 41,72%, respectivamente). 

También existió relación en los profesio-
nales que siempre se vacunaban y además lo 
hicieron en la campaña a estudio (p<0,001), 

Tabla 1
Representación de variables generales de la vacunación antigripal estudiadas.

Variables generales respecto a la vacunación antigripal Frecuencia %

Vacunación antigripal 
en la campaña 2017-2018

Sí vacunado 153 29,53

No vacunado 365 70,46

Vacunación previa

Nunca 268 51,73

Unos años sí y otros no 158 30,50

Siempre 92 17,76

Lugar de vacunación de  
los vacunados previamente  
o en la campaña 2017-2018

Centro de trabajo 171 66,53

Centro de salud 76 29,57

Otros 10 3,89

Medio informativo que  
ha influido en la decisión  
de sí o no vacunación

Internet 3 0,60

Periódicos 2 0,40

Televisión 4 0,81

Radio 1 0,20

Carteles en el entorno de trabajo 51 10,36

Otros profesionales sanitarios 160 32,52

Otras 246 50,00

Varios de los anteriores 25 5,08
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Tabla 2
Razones de vacunación del personal sanitario del HUCA durante la campaña  

de vacunación antigripal 2017-2018.

Razones de sí vacunación  
en la campaña 2017-2018 Media
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te
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En
 d

es
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de
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n(%)

Me ha aconsejado mi médico  
o enfermera de cabecera 2,37 60 

(40,54)
36

(24,32)
14

(9,45)
13

(8,78)
25

(16,89)

Mi experiencia de vacunación  
en años anteriores ha sido muy 
positiva

3,61 24
(15,68)

13
(8,49)

13
(8,49)

51
(32,89)

52
(33,98)

Mi salud empeorará si no  
me vacuno 2,99 28

(18,66)
31

(20,66)
34

(22,66)
28

(18,66)
29

(19,33)

Me preocupa contagiar a otros 
miembros de mi familia 3,81 20

(13,15)
12

(7,89)
14

(9,21)
37

(24,34)
69

(45,39)

Lo he pasado tan mal en años  
anteriores con la gripe que he  
decidido vacunarme

2,49 53
(35,81)

40
(27,02)

15
(10,13)

10
(6,75)

30
(20,27)

No me puedo permitir coger  
la baja por una gripe 2,62 48

(32,00)
28

(18,66)
29

(19,33)
23

(15,33)
22

(14,66)

Entiendo que estoy obligado  
por mi trabajo o profesión 3,88 12

(7,94)
13

(8,60)
18

(11,92)
46

(30,46)
62

(41,05)

Lo hago por rutina 2,58 43
(28,85)

38
(25,50)

27
(18,12)

20
(13,42)

21
(14,09)

Las campañas informativas en me-
dios de comunicación (internet, TV, 
periódicos) me han convencido

2,17 62
(41,61)

32
(21,47)

31
(20,80)

15
(10,06)

9
(6,04)

La promoción de la vacuna an-
tigripal en mi trabajo durante el 
periodo de campaña ha influido en 
mi decisión

2,65 42
(28,18)

36
(24,16)

24
(16,10)

26
(17,44)

21
(14,09)

En mi familia o trabajo hay un am-
biente muy favorable a esta vacuna 3,14 18

(12,00)
27

(18,00)
47

(31,33)
32

(21,33)
26

(17,33)

La vacuna es eficaz para prevenir la 
gripe y sus complicaciones 4,11 9

(6,00)
5

(3,33)
12

(8,00)
59

(39,33)
65

(43,33)
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Tabla 3
Razones de no vacunación del personal sanitario del HUCA durante la campaña  

de vacunación antigripal 2017-2018.

Razones de no vacunación  
en la campaña 2017-2018 Media
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Estoy en contra de todo  
tipo de vacunas 1,75 211

(59,26)
65

(18,25)
50

(14,04)
18

(5,05)
12

(3,37)

Me produce una reacción alérgica 
muy intensa 1,58 243

(69,23)
61

(17,37)
17

(4,84)
12

(3,41)
18

(5,12)

Pienso que nos engañan con  
los peligros de la gripe y es mi  
manera de protestar

1,90 179
(50,56)

80
(22,59)

61
(17,23)

20
(5,64)

14
(3,95)

Creo que aconsejan la vacunación 
para evitar el absentismo laboral 1,96 180

(50,42)
83

(23,24)
49

(13,72)
19

(5,32)
26

(7,28)

No me enterado de que había  
que vacunarse 1,44 278

(78,08)
40

(11,23)
14

(3,93)
7

(1,96)
17

(4,77)

No formo parte de los grupos  
de riesgo o de los grupos de  
interés especial

2,38 147
(41,17)

67
(18,76)

52
(14,56)

42
(11,76)

49
(13,72)

No me considero especial  
transmisor, superior a la  
población general

2,57 97
(27,32)

89
(25,07)

77
(21,69)

54
(15,21)

38
(10,70)

Si me vacuno aumento mi riesgo 
de tener otros problemas de salud, 
aunque me proteja de la gripe.  
Faltan estudios sobre su seguridad

2,46 116
(32,40)

78
(21,78)

82
(22,90)

47
(13,12)

35
(9,77)

Los directores, supervisores…  
no se vacunan, pues yo tampoco 1,78 212

(60,05)
60

(16,99)
47

(13,31)
14

(3,96)
20

(5,66)

La gripe me parece una enfermedad 
leve, muy poco importante,  
no me da miedo

2,37 112
(31,46)

96
(26,96)

80
(22,47)

41
(11,51)

27
(7,58)

Mi médico o enfermera no se  
vacunan, por algo será 1,88 188

(54,33)
69

(19,94)
51

(14,73)
20

(5,78)
18

(52,20)

Lo he pensado y he decidido  
que no me interesa 3,41 76 

(21,28)
35

(9,80)
38

(10,64)
81

(22,68)
127

(35,57)
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en los profesionales que se vacunaron en su 
centro de trabajo (p=0,002), y en la fuente in-
formativa sobre la vacunación, categorizada 
como “otras”, en las personas que no se vacu-
naron (p<0,001) (tabla 5).

Por último, el análisis de la percepción de la 
vacunación en el entorno señaló que la profe-
sión (p=0,014) y la familia (p<0,001) resulta-
ron influyentes en la decisión de inmunización 
antigripal (tabla 5).

Tabla 4
Relación entre variables sociodemográficas y personal sanitario vacunado/no vacunado.

Variables sociodemográficas
Sí vacunados No vacunados

P
n (%) Media n (%) Media

Sexo
Hombre 16 (10,45) - 38 (10,41) -

0,987(*)

Mujer 137 (89,54) - 327 (95,06) -

Edad - 40,72 - 42,10 0,821(**)

Número de miembros de  
la unidad familiar - 2,87 - 2,93 0,528(**)

Número de menores de 15 años  
en la unidad familiar - 0,51 - 0,56 0,991(**)

Profesión

Enfermería 85 (55,55) - 248 (67,94) -

<0,001(*)Auxiliar de 
enfermería 40 (26,14) - 105 (28,76) -

Medicina 28 (18,30) - 12 (3,28) -

Tipo de contrato

Plaza fija 63 (41,72) - 101 (28,05) -

0,003(*)Interino 38 (25,16) - 140 (38,88) -

Eventual 50 (33,11) - 119 (33,05) -

(*) Chi cuadrado; (**) U Mann Whitney.
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Tabla 5
Relación entre las variables generales sobre vacunación antigripal y el personal sanitario  

si vacunado/no vacunado.

Variables generales respecto  
a la vacunación antigripal

Sí vacunados No vacunados
P

n (%) Media n (%) Media

Vacunación  
previa 

Nunca 13 (8,49) - 255 (69,86) -

<0,001(*)Unos años  
sí otros no 57 (37,25) - 101 (27,67) -

Siempre 83 (54,24) - 9 (24,65) -

Lugar de  
vacunación

Centro de trabajo 112 (75,16) - 59 (54,62) -

0,002(*)Centro de salud 32 (21,47) - 44 (40,74) -

Otros 5 (3,35) - 5 (4,62) -

Medio  
informativo

Internet 1 (0,65) - 2 (0,58) -

<0,001(*)

Periódicos 0 (0,00) - 2 (0,58) -

Televisión 2 (1,31) - 2 (0,58) -

Radio 0 (0,00) - 1 (0,29) -
Carteles en el 

entorno de trabajo 28 (18,42) - 23 (6,76) -
Otros profesionales 

sanitarios 71 (46,71) - 89 (26,17) -

Otras 47 (29,93) - 199 (58,52) -
Varios de 

los anteriores 22 (14,47) - 3 (0,88) -

Percepción de  
la vacunación  
en su entorno

La mayoría de las 
personas en mi  

profesión se vacuna
- 2,26 - 2,44 0,014(**)

La mayoría de las 
personas de mi 
edad se vacuna

- 2,07 - 2,02 0,626(**)

La mayoría de  
mis compañeros de 
trabajo se vacuna

- 2,33 - 2,29 0,931(**)

La mayoría  
de mis familiares  

se vacuna
- 2,89 - 2,27 <0,001(**)

(*) Chi cuadrado; (**) U Mann Whitney.
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DISCUSIÓN

La importancia de la vacunación antigripal 
en los profesionales sanitarios está ampliamen-
te demostrada por la evidencia científica, sien-
do recomendada por la Organización Mundial 
de la Salud y asumida por diferentes países 
como una medida preventiva básica de los sis-
temas sanitarios. 

Los datos obtenidos en la presente investiga-
ción indican una tasa de vacunación cercana al 
30-35%, coincidiendo con las cifras aportadas 
por el Servicio de Salud Laboral del HUCA y 
siendo similares a las de estudios recientes rea-
lizados a nivel nacional(3) e internacional(12).

A diferencia de lo expuesto en otros traba-
jos(8.9,11), no encontramos diferencias significa-
tivas en función de la edad o el sexo frente a la 
inmunización antigripal. Por el contrario, halla-
mos asociación entre la categoría profesional y 
la vacunación, siendo más elevada la tasa de fa-
cultativos inmunizados en las categorías de en-
fermería y TCAE, lo que indica que el personal 
con contacto más próximo al paciente es el que 
menos se vacuna, al igual que señalan investi-
gaciones previas(5,7,8,13,14).

 Los resultados de nuestro estudio constatan 
la relación entre el tipo de contrato y la vacuna-
ción antigripal, demostrando mayor adherencia 
a la misma el personal con plaza fija. Se trata 
de un hallazgo no recogido por otros autores en 
el entorno nacional, por lo que puede ser per-
tinente la inclusión de esta variable en futuras 
investigaciones.

Por otro lado, el análisis realizado ha podi-
do demostrar el incentivo que supone haberse 
vacunado con anterioridad a la hora de aceptar 
vacunaciones posteriores(5,10,11,15,16). Este hecho 
sugiere un posible eje de actuación para fo-
mentar la adherencia a la vacunación de los sa-
nitarios, mediante la consecución de un primer 

contacto y su incentivación en las campañas 
consecutivas(5). 

En la presente investigación la información 
aportada por otros sanitarios despunta sobre el 
resto de opciones para documentarse, lo que 
pone de manifiesto la influencia del propio per-
sonal sanitario del HUCA en la vacunación en 
su entorno profesional. Este resultado difie-
re del estudio llevado a cabo por Domínguez 
et al(7), en el que la información aportada por 
el Servicio de Salud Laboral o los médicos de 
Atención Primaria a otros sanitarios no afectan 
al rechazo de la vacuna. Tal disparidad sugiere 
la necesidad de seguir analizando esta variable 
con el fin de establecer una relación con eviden-
cia científica suficiente que ayude a establecer 
métodos de captación adecuados para las cam-
pañas de vacunación.

Al igual que en otros estudios(7,13,17,18), las du-
das sobre la seguridad de la vacuna se posicio-
na entre las principales razones de rechazo. Sin 
embargo, el personal que sí se ha inmunizado 
presenta como principal motivación su creencia 
en la eficacia de la misma y, en segundo lugar, 
su percepción de la obligación a la profilaxis 
gripal como profesionales. Este resultado di-
fiere de otros estudios en los que la protección 
propia y familiar se sitúan como motivaciones 
principales(5,8,9,13,18,19). 

Como medida fomentadora de la vacunación 
antigripal, puede ser interesante promocionar 
un primer contacto con la vacuna en la etapa 
formativa de los profesionales sanitarios, tanto 
en los estudios de grado como en los de forma-
ción profesional(20).

Durante el desarrollo de la investigación se 
han encontrado una serie de limitaciones. En 
primer lugar, el personal administrativo, los 
técnicos superiores, los celadores y los pro-
fesionales sanitarios de consultas externas no 
fueron incluidos en los criterios de selección 
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debido a la dificultad de acceso a ellos y el 
limitado tiempo de investigación, por lo que 
no es descartable que haya diferencias entre el 
personal conformante del estudio y el que no 
ha participado. En segundo lugar, el número 
de personal médico que compone la muestra 
ha sido limitado (n=33), no siendo represen-
tativo del total de facultativos que trabajan en 
el HUCA. 

Para finalizar, la tasa de vacunación de los 
profesionales de la salud del hospital de refe-
rencia de Asturias es similar a la de otros cen-
tros sanitarios en España. Sin embargo, sigue 
estando por debajo de la meta planteada por la 
Organización Mundial de la Salud. En base a 
los resultados del presente estudio y a la volun-
tariedad que atañe a la vacunación de los pro-
fesionales sanitarios de nuestro país, sería una 
herramienta clave para que el profesional de-
cida la conveniencia de su inmunización anual 
contra el virus de la gripe el fomentar un entor-
no laboral positivo en el que los trabajadores se 
encuentren correctamente informados. 
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