
Thank you for your time in responding to this quick survey. Congreso is interested in learning more 

about people's experience getting a COVID19 vaccine and what information people are hearing about 

the COVID19 vaccine. We appreciate your time and honest responses to the questions below. 

If you have any questions or concerns about this survey, please reach out to Argenis Calderon or 

Ninoshka Montas.  

 

 

1.) Why did you decide to get the COVID19 vaccine? 

 

 

 

2.) What challenges, if any, did you experience when trying to get a COVID19 vaccine? (Please put an X 

on all that apply) 

 

❑ Could not find an appointment 

❑ Technology or internet access 

❑ Long lines or long wait 

❑ Health Insurance concerns 

❑ Transportation 

❑ Language 

❑ Other ___________________________________ 

 

3.) How did you hear about the Congreso Health Center giving COVID19 vaccines? 

 

 

 

4.) What negative comments or concerns have you heard about getting the COVID19 vaccine? 

 

 

 

5.) How did you feel answering these questions? (Circle one) 

 

 

 

Commented [SO1]: should we add "Please put an X on all 
that apply"? 

Commented [JW2R1]: Yep... done 



 

 

Gracias por tomar un tiempo para responder a esta breve encuesta. Congreso se encuentra interesado 

en conocer la experiencia de la gente tras haber recibido la vacuna contra el COVID-19 y qué 

informacion se encuentra circulando entre la comunidad acerca de esta vacuna. Agradecemos su tiempo 

y le pedimos responder de forma honesta a las siguientes preguntas. 

Si usted tiene alguna pregunta o dudas sobre esta encuesta, por favor contacte a Argenis Calderon o 

Ninoshka Montas.  

  

1.) ¿Por qué decidió ponerse la vacuna contra el COVID-19? 

  

 

 

2.) ¿Qué dificultades tuvo, en caso de haber tenido alguna, cuando recibió la vacuna contra el COVID-

19? (Por favor coloque una X en todas las opciones que apliquen) 

  

❑ Problemas para hacer una cita 

❑ Dificultades para acceder a internet o con la tecnologia 

❑ Largas filas o tiempos de espera pronlongados 

❑ Problemas con su seguro médico 

❑ Transporte 

❑ Idioma 

❑ Otra ___________________________________ 

  

3.) ¿Cómo supo que el Centro de Salud de Congreso ofrece la vacuna contra el COVID-19? 

  

 

4.) Qué comentarios negativos o dudas ha escuchado sobre recibir la vacuna contra el COVID-19? 

  

 

5.) ¿Cómo se sintió al responder estas preguntas? (Indique una opción) 

 


