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PERÚ: A dos años de la pandemia, es urgente recuperar las 

coberturas de vacunación regular  en niñas/os, adolescentes y 

gestantes; y acelerar las coberturas de vacunación contra la 

COVID -19, en la 1era . y 2da . dosis en niñas/os y adolescentes y 

la 3era . dosis en mayores de 18 años  
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PRESENTACIÓN 

Desde el año 2008, la Mesa de Concertación para la Lucha contra la Pobreza-MCLCP, realiza 

un seguimiento concertado entre Estado y sociedad civil a la vacunación, con énfasis en la 

primera infancia1. En este espacio, se reconoce la importancia y el valor de las vacunas para la 

protección y la supervivencia de la niñez, y la importancia de universalizar su acceso; en ese 

sentido se viene trabajando desde el a¶o 2014 a trav®s del ñSub Grupo de Trabajo de 

Inmunizacionesò coordinado por la MCLCP con el apoyo de un equipo de asesores integrado 

por la Iniciativa Regional Voces Ciudadanas, el Organismo Andino de Salud-Convenio Hipólito 

Unanue (ORAS CONHU), el Instituto Nacional de Salud del Niño (INSN) y PRISMA. 

Desde este espacio, reconocemos el enorme trabajo y esfuerzo que viene realizando el 

personal de salud en todo el territorio nacional a fin de continuar con la vacunación en el país y 

proteger a la población, en un contexto tan difícil como la pandemia de COVID-19. Asimismo, 

consideramos clave un trabajo conjunto a favor de la vacunación entre los diversos sectores 

del Estado, gobierno nacional, gobiernos regionales, gobiernos locales, la sociedad civil, la 

cooperación, el sector privado y los actores locales. 

Este documento tiene como antecedente la ñAlerta N° 2-2021-SC/GT SALUD, MCLCPò-Perú: 

Vacunación regular en la infancia y adolescencia continúa con bajas coberturas en el 2021 y 

vacunación territorial contra la covid-19. Hallazgos y recomendaciones2. La cual alertaba hacia 

el mes de agosto del 2021 sobre el retraso en la vacunación regular y recogía recomendaciones 

de las regiones del país sobre las estrategias de vacunación contra la COVID-19. 

La presente ñAlerta N° 1-2022-SC/GT SALUD, MCLCPò; tiene como objetivo llamar la atención 

sobre la urgencia de recuperar las coberturas de vacunación regular en la infancia y 

adolescencia frente al riesgo de ocurrencias de casos y brotes de enfermedades prevenibles 

mediante la vacunación en el actual contexto de la pandemia por la COVID-19. Asimismo, llama 

la atención sobre la desaceleración del ritmo de vacunación contra la COVID-19 el país y las 

bajas coberturas en la infancia y adolescencia y en la tercera dosis de la vacuna contra la 

COVID-19.  

Este documento tiene cuatro partes, en la primera se analiza la situación de la vacunación 

regular en niños/as, adolescentes y gestantes; en la segunda parte, se analiza la información 

sobre la situación del avance de la vacunación contra la COVID-19; en la tercera parte, se 

analiza la asignación y ejecución presupuestal del producto ñNi¶os y Ni¶as con Vacuna 

Completaò a cargo del MINSA y los Gobiernos Regionales; en la cuarta y última parte se 

presentan como hipótesis algunos factores explicativos que podrían estar incidiendo en la 

situación de la vacunación regular y la situación de la vacunación contra la COVID-19.  

Finalmente, planteamos 17 recomendaciones al proceso de vacunación en general, 8 

recomendaciones al proceso de vacunación regular y 12 recomendaciones al proceso de 

vacunación contra la COVID-19  desde los actores del Estado y sociedad civil que participan 

en el MCLCP con el objetivo de contribuir a incrementar y/o recuperar las brechas en las 

 
1 https://www.mesadeconcertacion.org.pe/seguimiento; 
https://www.mesadeconcertacion.org.pe/sites/default/files/seguimiento_concertado_a_politicas_publicas_de_
atencion_a_la_infancia_0.pdf 
2  https://www.mesadeconcertacion.org.pe/storage/documentos/2022-03-11/mclcp-alerta-2-2021-vacunacion-julio-

agosto-v8.pdf 

https://www.mesadeconcertacion.org.pe/seguimiento
https://www.mesadeconcertacion.org.pe/sites/default/files/seguimiento_concertado_a_politicas_publicas_de_atencion_a_la_infancia_0.pdf
https://www.mesadeconcertacion.org.pe/sites/default/files/seguimiento_concertado_a_politicas_publicas_de_atencion_a_la_infancia_0.pdf
https://www.mesadeconcertacion.org.pe/storage/documentos/2022-03-11/mclcp-alerta-2-2021-vacunacion-julio-agosto-v8.pdf
https://www.mesadeconcertacion.org.pe/storage/documentos/2022-03-11/mclcp-alerta-2-2021-vacunacion-julio-agosto-v8.pdf
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coberturas de vacunación regular en niñas/o, adolescentes y gestantes y acelerar la vacunación 

contra la COVID-19 en el país. 

 

Capítulo I.  Situación de la vacunación regular en niños, niñas, adolescentes y 

gestantes, años 2014-2021 

En esta sección revisaremos la situación de las coberturas de vacunación regular en niños y 

niñas menores de 5 años de edad, en adolescentes y en gestantes, a partir de las estadísticas 

del Instituto Nacional de Estadística e Informática (INEI-ENDES PPR) y de la información 

administrativa del MINSA en el portal de ñREUNIS-MINSAò. 

a) ¿Cuál es la situación de la cobertura de la vacunación regular en niñas/os menores 
de 3 años de edad, de acuerdo al esquema nacional de vacunación? 

 

 

A nivel nacional 

El Perú es uno de los países de América Latina y el Caribe con uno de los esquemas más 

completos de vacunación (17 vacunas para 26 enfermedades). A 2 años de la pandemia, con 

el cierre del primer nivel de atención en salud y su muy lenta apertura, a partir de la información 

del INEI-ENDES PPR, se observa un retraso de 5 años en la vacunación regular en niñas/os 

menores de 3 años de edad. Entre el 2019 y 2020, disminuyó la vacunación regular en menores 

de 12 meses de edad, en 15.6 puntos porcentuales y en el 2021, recuperó 8 puntos 

porcentuales. En menores de 36 meses de edad, disminuyó 14.4 puntos porcentuales entre los 

años 2019 y 2020 y, en el 2021, recuperó 6.6 puntos porcentuales. Ver Gráficos 1 y 2. 
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Gráfico 1. 

 

Fuente: Fuente: Instituto Nacional de Estadística e Informática ï ENDES PPR. Elaboración: MCLCP. 

Nota: P/ Preliminar. Vacunas de acuerdo a su edad incluye: 1 dosis de BCG, 3 dosis de Pentavalente, 3 dosis de 

Polio, 2 dosis de Rotavirus y 2 dosis de Neumococo; según el Esquema Nacional de Vacunación con Resolución 

Ministerial N°719-2018/MINSA, que aprueba la NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP. 

Gráfico 2. 

 

Fuente: Fuente: Instituto Nacional de Estadística e Informática ï ENDES PPR. Elaboración: MCLCP. 

Nota: P/ Preliminar. Vacunas de acuerdo a su edad incluye 1 dosis de BCG, 3 dosis de Pentavalente, 3 dosis de 

Polio, 2 dosis de Rotavirus, 3 dosis de Neumococo, 2 dosis de SPR, 1 dosis de refuerzo de DPT y 1 dosis de refuerzo 

de Polio; según el Esquema Nacional de Vacunación con Resolución Ministerial N°719-2018/MINSA, que aprueba 

la NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP 
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A nivel de departamentos del país 

A partir de los resultados del INEI-ENDES PPR, observamos que en el año 2020 todos los 

departamentos del país disminuyeron sus coberturas de vacunación regular en los menores de 

12 meses de edad y en los menores de 36 meses de edad, debido al impacto en los servicios 

de salud por la pandemia de COVID-19 y el cierre de los establecimientos de salud del primer 

nivel de atención. 

De acuerdo a los gráficos 1 y 2, antes de la pandemia las coberturas de vacunación regular 

eran más bajas de lo deseable, aunque se había logrado llegar a 76.7% y 60.7% 

respectivamente en el año 2019; de allí bajaron entre 15 y 14 puntos porcentuales 

respectivamente. En el año 2020, casi todos los departamentos, excepto Tumbes, tuvieron 

coberturas de vacunación regular por debajo del 70%, en los menores de 12 meses de edad. 

A su vez, en los menores de 36 meses de edad todos tuvieron coberturas por debajo del 60%. 

Esto es preocupante, en la medida que se considera como niveles óptimos de vacunación a 

valores por encima del 85% de cobertura de vacunación. 

En el año 2021, se observa una leve recuperación de 8 puntos porcentuales en las coberturas 

de vacunación regular en los menores de 12 meses de edad. En 9 departamentos subieron 

significativamente sus coberturas de vacunación entre 10 y 16 puntos porcentuales (Lima 

Región, Lima Metropolitana, Madre de Dios, Lambayeque, Ica, Cusco, Huánuco, Ancash, y 

Tacna). Por otro lado, 3 departamentos del país, han mantenido una tendencia hacia la 

disminución en las coberturas de vacunación regular en los menores de 12 meses de edad, 

tales como Loreto (-1), Puno (-4.4) y Huancavelica (-7.4). Esos mismos departamentos son 

los que tienen las más bajas coberturas de vacunación en el país. 

Asimismo, en el año 2021, si bien se tuvo una leve recuperación de 6 puntos porcentuales en 

los menores de 36 meses de edad, 19 departamentos del país tuvieron coberturas de 

vacunación regular por debajo del 60%. Asimismo, 2 departamentos han mantenido una 

tendencia hacia la disminución en las coberturas de vacunación regular, tales como La Libertad 

(-1.4 p.p.) y Arequipa (-2.1 p.p.). Por otro lado, 5 departamentos subieron significativamente 

sus coberturas de vacunación regular entre 12 y 16 puntos porcentuales (Cajamarca, Huánuco, 

Junín, Ica y Pasco). Ver Tabla 1. 
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Tabla 1. 

  

Fuente: INEI-ENDES PPR 2021 P/Resultados Preliminares. Elaboración MCLCP. 
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b) ¿Qué vacunas en niñas/os, adolescentes y gestantes mantienen bajas coberturas 

en el Perú, tras el impacto de la pandemia de COVID-19? Según información de 

REUNIS-MINSA3. 

En niños y niñas menores de 5 años de edad: 

Según la data administrativa del MINSA sobre inmunizaciones recogida a través de los 

establecimientos de salud del MINSA, en el año 2020 casi todas las coberturas de vacunación 

regular en niños y niñas menores de 4 años de edad, disminuyeron tales como las vacunas 

contra la tuberculosis (-7 p.p.) y Hepatitis B (-7.3 p.p.) en recién nacidos, rotavirus (-14.7 

p.p.), polio (-15.9 p.p.), influenza (-18 p.p.), sarampión y la rubéola, y otras enfermedades 

infantiles.  

 

En el año 2021, se logró subir en 8.6 puntos porcentuales la cobertura de la vacuna 

pentavalente, en 7.9 puntos porcentuales la cobertura de la vacuna antineumocócica, y en 18.7 

puntos porcentuales la cobertura de la vacuna contra la influenza (en menores de 12 meses). 

No obstante, persiste el retroceso y bajas coberturas en las vacunas contra tuberculosis 

(-1.3 p.p.) y hepatitis B (-6 p.p.) en recién nacidos, rotavirus (-1.5 p.p.), polio (-14.3 p.p.) y 

difteria (15 p.p.) en menores de 4 años de edad. 

 

Llama la atención a partir de la data administrativa de REUNIS-MINSA, que desde el año 2019, 

ya se observaban una tendencia a la baja en casi todas las coberturas de vacunación en 

menores de 5 años de edad, salvo la vacunación contra la varicela. En el año 2018, se observa 

que las coberturas en vacunación eran más altas en menores de 5 años de edad, que en el 

2019. Es importante saber si esa diferencia se debe a un subregistro en el sistema de 

información del MINSA o a problemas presentados en el proceso de vacunación a partir del 

año 2019 en adelante.  

 

En los años 2020 y 2021 la razón principal de los retrocesos observados es el impacto de la 

pandemia de COVID-19 y algunas medidas implementadas durante la emergencia, tales como: 

el cierre de los servicios de salud del primer nivel de atención, menor disponibilidad de personal 

de salud para la vacunación regular y otros servicios de salud ñNO COVIDò, priorización de la 

atención de la emergencia del COVID-19, y la suspensión de campañas y/o jornadas de 

vacunación nacional, entre otras medidas.  

 

Finalmente, es importante mencionar que la recuperación observada en el año 2021, en 

algunas coberturas de vacunación regular se debió principalmente a la implementación del 

ñPlan de Recuperaci·n de Brechas en Inmunizaciones y Anemia en Tiempo de COVID-19ò4, 

durante del segundo semestre del 2021. Ver Tabla 2. 

 

 

 

 

 

 
3 Fuente: REUNIS-MINSA:  https://www.minsa.gob.pe/reunis/data/Inmunizaciones.asp 
 
4 https://cdn.www.gob.pe/uploads/document/file/1058855/DOCUMENTO_TECNICO.pdf 
 

https://www.minsa.gob.pe/reunis/data/Inmunizaciones.asp
https://cdn.www.gob.pe/uploads/document/file/1058855/DOCUMENTO_TECNICO.pdf
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Tabla 2.  

 

 

En la vacuna contra difteria y tétanos en gestantes 

En relación a la vacuna contra difteria y tétanos en gestantes, a partir de la información de 

REUNIS-MINSA, se observa entre los años 2019 y 2020 una reducción de 16.9 puntos 

porcentuales en las coberturas de vacunación en gestantes, al pasar de 29.3 puntos 

porcentuales a 12.4 puntos porcentuales respectivamente. No obstante, en el año 2018 la 

cobertura de vacunación contra difteria y tétanos en gestantes, fue mucho más alta, de 51,2 

puntos porcentuales. En el 2021, se ha logrado recuperar 29.8 puntos porcentuales y se 

alcanzó una cobertura de vacunación contra difteria y tétanos en gestantes de 42.2%. Ningún 

departamento del país alcanzó un nivel óptimo de cobertura de vacunación, por encima del 

80%. Las más bajas coberturas están en Puno, Madre de Dios, Lima Norte, Lima Sur, Arequipa, 

Moquegua, y Pasco, con coberturas de vacunación por debajo del 30% en gestantes. Ver 

Gráfico 3. 

 

 

 

 

 

Vacuna Edad

Población 

Meta 

2018

Dosis 

Aplicadas 

2018

% 

Cobertura, 

Año 2018

Población 

Meta 

2019

Dosis 

Aplicadas 

2019

% 

Cobertura, 

Año 2019

Población 

Meta 

2020

Dosis 

Aplicadas 

2020

% 

Cobertura, 

Año 2020

Población 

Meta 

2021

Dosis 

Aplicadas 

2021

% 

Cobertura, 

Año 2021   

(i) (ii)

Variación 

Cobertura 

2020/2019 

pp

Variación 

Cobertura 

2021/2020 

pp

% Brecha 

Cobertura 

2021

Antituberculosa 

(BCG)
recién nacido 535,762 501,254 93.6 506,009 476,149 94.1 506,008 437,148 86.4 506,008 430,802 85.1 -7.7 -1.3 14.9

Hepatitis B (HvB) recién nacido 535,762 444,128 82.9 506,009 413,949 81.8 506,008 376,781 74.5 506,017 346,793 68.5 -7.3 -6.0 31.5

Rotavirus 4 meses 535,762 529,811 98.9 506,009 456,938 90.3 506,008 382,368 75.6 506,017 375,041 74.1 -14.7 -1.5 25.9

Pentavalente 6 meses 535,762 517,500 96.6 506,009 445,867 88.1 506,008 364,735 72.1 506,008 408,365 80.7 -16.0 8.6 19.3

Anti poliomielitis 6 meses 535,762 512,285 95.6 506,009 441,631 87.3 506,008 361,456 71.4 506,017 359,598 71.1 -15.9 -0.3 28.9

Antineumocócica 12 meses 553,278 518,265 93.7 553,994 444,787 80.3 553,993 407,977 73.6 506,008 412,604 81.5 -6.7 7.9 18.5

Influenza (*) 12 meses 268,355 303,256 113 253,451 253,452 100 253,450 206,169 81.3 253,450 266,241 100.0 -18.7 18.7 0.0

Antiamarilica 15 meses 553,278 414,658 74.9 553,994 317,629 57.3 553,993 252,597 45.6 554,004 309,287 55.8 -11.7 10.2 44.2

Varicela 15 meses 553,278 274,515 49.6 553,994 360,455 65.1 553,993 343,528 62 553,993 366,706 66.2 -3.1 4.2 33.8

Antisarampión 

(segunda dosis)
18 meses 553,278 416,246 75.2 553,994 364,916 65.9 553,993 289,131 52.2 554,004 302,052 54.5 -13.7 2.3 45.5

Anti poliomielitis 

(segundo refuerzo)
4 años 595,948 406,509 68.2 586,608 321,189 54.8 586,606 357,123 60.9 586,606 273,223 46.6 6.1 -14.3 53.4

Contra difteria, tos 

convulsiva y tétanos 

(segundo refuerzo)

4 años 595,948 418,643 70.2 586,608 351,186 59.9 586,606 379,007 64.6 586,606 290,982 49.6 4.7 -15.0 50.4

Contra difteria y 

tétanos (**)
Gestantes 271,956 139,163 51.2 270,783 79,215 29.3 271,154 33,605 12.4 271,153 114,303 42.2 -16.9 29.8 57.8

Fuente: REUNIS MINSA-Sistema de Información HIS, 2018-2021 y Población Según Padrón Nominal (Fecha de actualización: 22/12/2021)

Elaboración: Mesa de Concertación para la Lucha contra la Pobreza-MCLCP

(ii) En negro: para el año 2021, porcentaje de cobertura corresponde a enero-noviembre 2021. Fuente: REUNIS MINSA

Cobertura de la vacunación en niñas/os menores de 5 años de edad de acuerdo a la meta nacional MINSA. Años 2018 al 2021 (En porcentajes %)

(**) En el portal de REUNIS-MINSA (enero-noviembre 2021), se reporta para la vacuna contra difteria y tétanos en gestantes, una población meta de 283,220; dosis aplicadas de 33,421; y una cobertura de 11.8%

(*) En el caso de la vacuna contra la influenza se programa la meta de 50% de niñas y niños menores de 1 año de edad

(i) En rojo: para el año 2021, el porcentaje de cobertura corresponde a enero-diciembre 2021. Fuente: Dirección de Inmunizaciones-MINSA Perú.
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Gráfico 3.  

Fuente: MINSA-Dirección de Inmunizaciones.  

 

En la vacuna contra el virus del papiloma humano (VPH) adolescentes:  

El cáncer de cuello uterino representa la segunda causa de muerte en nuestro país y primera 

causa de muerte en las mujeres. Por eso, desde el año 2011, el país introdujo la vacuna contra 

el virus del Papiloma Humano (VPH) en el Esquema Nacional de Vacunación, que previene la 

infección por los virus del papiloma humano responsable del cáncer de cuello uterino.  

 

En la actualidad, esta vacuna es gratuita para niñas entre 9 y 13 años de edad en centros de 

salud públicos e instituciones educativas. En la pandemia con el cierre de las escuelas y el 

primer nivel de atención en salud, disminuyeron las coberturas de vacunación contra el VPH. 

El resultado ha sido, que en el 2021 se aplicaron 42% menos dosis contra el VPH que en el 

2019. Según la información de la Dirección de Inmunizaciones del Ministerio de Salud, al cierre 

del año 2021 se tiene sólo una cobertura de 57% en relación a la meta de población a vacunar. 

Las regiones más atrasadas son San Martín, Loreto y Puno, con coberturas de vacunación por 

debajo del 30%. Son 5 los departamentos del país que han alcanzado cobertura por encima del 

90% en relación a la meta: Ucayali, Piura, Lima Este, Ancash y Cajamarca. Ver Gráfico 4 y 

Tabla 3. 
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Gráfico 4.  

 
 

 

 Tabla 3.  

 

                                 Fuente: REUNIS-MINSA.  Elaboración: Salud con Lupa 


