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RESUMEN

Introduccién. Los diagndsticos de enfermerifa constituyen una herramienta esencial para el ejercicio profesional. Por
ello, requieren un amplio conocimiento por parte de los profesionales de enfermerfa, tanto en su concepto, utilidad,
aplicabilidad y prictica en su uso.

Objetivo. Desarrollar un cuestionario validado sobre el grado de conocimiento y aplicabilidad de los diagnésticos de
enfermerfa entre los profesionales enfermeros del Centro de Salud Las Aguilas de Madrid.

Metodologia. Se disefié un cuestionario piloto tipo Likert compuesto por 15 preguntas de respuesta multiple. Se en-
tregd a todos los individuos de la poblacién (N=18), obteniendo un total de 15 cuestionarios rellenados correctamen-
te y 3 pérdidas.

Resultados. Se analizaron 14 cuestionarios validos a través del Indice de Correlacién de Pearson para la eliminacién
de 8 items con valores <0,3. Las preguntas restantes fueron sometidas al andlisis de fiabilidad de a de Cronbach, ob-
teniendo un valor de 0,89 lo que indicé una elevada fiabilidad para conformar el cuestionario definitivo de 7 pre-
guntas.

Conclusiones. Del cuestionario inicial de 15 preguntas y tras los andlisis correlacionales y de consistencia interna, se
configurd un cuestionario final de 7 preguntas capaces de asegurar una medicién vilida y fiable del grado de conoci-
miento y aplicabilidad de los diagnésticos de enfermerfa.

Palabras clave: diagnéstico de enfermerfa; encuestas y cuestionarios; likert; estudios de validacién; toma de decisiones
clinicas.

Process of elaboration and validation of Likert questionary:
“Utility and application of nursing diagnosis in clinical practise”

ABSTRACT

Introduction. The diagnostics of nursing constitute an essential tool for professional practice. For that, it requires an
ample knowledge on the part of nursing professionals, as much in its concept, usefulness, applicability and practice in
the use of diagnostics.

Objective. To develop a valid questionnaire about the extent of knowledge and application of diagnostics of nursing
between professional nurses who work in the Las Aguilas health centre in Madrid.

Methodology. A questionnaire was designed (i.e. Likert) composed of 15 questions of multiple responses. It was
delivered to all the individuals taking part in the questionnaire (N=18), obtaining a total of 15 questionnaires that
were filled in correctly and 3 that were lost.

Results. 14 valid questionnaires were analysed. The index of correlation was produced by Pearson for the
elimination of 8 items with values <0.3. The remaining questionnaires were submitted to an analysis of reliability
through the o of Cronbach, obtaining a value of 0.89 that indicated an higher reliability to conforms to the definitive
questionnaire.
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Conclusions. From the initial questionnaire with 15 questions and after the correlating analyses and internal
consistency, one has developed a final questionnaire of 7 questions capable of assuring us that a correct measurement
about the extent of knowledge and application of the diagnostics of nursing.

Keywords: nursing diagnosis; surveys and questionnaires; likert; validation studies; clinical decision-making.

Este articulo estd disponible en: https://www.conocimientoenfermero.es/index.php/ce/article/view/144

1. Introduccién

Los Diagnésticos de Enfermerfa fueron definidos
en 1994 por la NANDA [1] como “el juicio clini-
co sobre la respuesta humana de un individuo, fa-
milia o comunidad a los problemas de salud reales
o potenciales y a los procesos vitales”. Desde en-
tonces, los diagndsticos de enfermerfa han consti-
tuido una herramienta esencial en la propia evo-
lucién y desarrollo de la profesion enfermera [2],
dotindola de un lenguaje universal capaz de poner
orden y cuantificacién a la actividad de los enfer-
meros.

Esta taxonomia diagndstica propia de la enfer-
merfa forma parte del Plan de Cuidados elabora-
do para cada paciente por parte de los enfermeros
y constituyen una herramienta basada en el méto-
do cientifico, sistemdtica, de evaluacién continua,
para la toma de decisiones en la prictica clinica
diaria. Por ello, requieren un amplio conocimien-
to tanto en su concepto, utilidad, aplicabilidad y
préctica en el uso de estos, por parte de los profe-
sionales de enfermerfa, permitiendo asf la formu-
lacién del juicio clinico y la planificacién mds ade-
cuada de los cuidados que precise el individuo o
comunidad.

La relevancia de la fase diagndstica dentro del
Plan de Cuidados contribuye al éxito de este, in-
cluyendo informacién destacada para el desarro-
llo de todos los cuidados, intervenciones y ob-
jetivos posteriores a realizar en el paciente. Si la
observacién y anamnesis fallan, el resto del plan
de cuidados también, pero sin un diagndstico cla-
ro y conciso a partir de la fase previa, obviamen-
te resultard imposible la implantacién de medidas
conducentes a mejorar, aliviar, paliar o solventar
aquello para lo cual se ha desprendido de la diag-
nosis.

Con un mayor cuerpo de conocimientos, la
toma de decisiones estard mds fundamentada y la
posibilidad de error disminuye, lo que conlleva a
una serie de intervenciones enfermeras basadas
en la evidencia, mds efectivas y seguras [3]. Todo
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ello contribuye pues a una atin mayor visibilidad
de la profesionalizacién de la enfermerfa y la toma
en consideracion por parte de los enfermeros de la
necesidad de seguir trabajando por una enferme-
rfa independiente y con claras responsabilidades y
competencias, capaz de adquirir la relevancia que
dicha profesién merece y para lo cual estd suma-
mente preparada.

La relevancia de la fase diagndstica dentro del
Plan de Cuidados contribuye el éxito del mismo,
incluyendo informacién destacada para el desarro-
llo de todos los cuidados, intervenciones y objeti-
vos posteriores a realizar en el paciente.

2. Justificaciéon

En conjunto, el grado de competencia acerca de los
Diagnésticos de Enfermerfa y su aplicacién, com-
ponen una parte imprescindible para el ejercicio
profesional, lo que hace necesaria la elaboracién
de un cuestionario autocompletado tipo Likert
[4] que pueda valorar las nociones, conocimiento
y aplicabilidad de estos por los profesionales enfer-
meros [5].

Esta primera fase de elaboracién del cuestiona-
rio es esencial para que pueda ponerse en prictica
su uso, teniendo en cuenta la necesidad de valida-
cién del mismo a partir de una metodologfa cienti-
fica que corrobore su correcta aplicacién.

3. Objetivos

Desarrollar un cuestionario tipo Likert validado
sobre el grado de conocimiento y aplicacién de
los diagndsticos de enfermeria entre los profesio-
nales enfermeros del Centro de Salud Las Aguilas
de Madrid.

Como objetivo secundario, se plantea realizar
un andlisis descriptivo de los encuestados y su po-
sible influencia en los resultados obtenidos.
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4. Metodologia

Se estimé como poblacién los profesionales enfer-
meros del Centro de Salud Las Aguilas de Madrid,
N=18. Se entregé el cuestionario a toda la pobla-
cién considerada en formato papel con un plazo
de tiempo para rellenarlos de 3 dias y recogida de
los mismos por parte de uno de los investigado-
res. Se obtuvo un total de 15 cuestionarios relle-
nados de forma completa y 3 pérdidas, durante el
periodo comprendido entre el 1y 8 de diciembre
de 2018.

4 1. Elaboracién del cuestionario

Se disefi6 un cuestionario piloto tipo Likert de res-
puesta multiple titulado “Utilidad y Aplicaciéon de
los Diagnésticos de Enfermerfa en la Prictica Cli-
nica” (Anexo 1).

La estructura del cuestionario fue la siguiente:

¢ Carta de presentacién. Indica los responsa-
bles del trabajo, la finalidad del cuestionario,
garantia de confidencialidad y proteccién de
datos y agradecimiento a los participantes.

* Guia de cumplimentacién. Describe la for-
ma correcta para cumplimentar el cuestio-
nario.

* Datos generales. Incluye campos abiertos
para registrar la fecha de nacimiento, afio
de finalizacién de los estudios de enferme-
rfa y afos trabajados como enfermero, para
la realizacién de andlisis descriptivo.

* Cuerpo del cuestionario. Se compone de
15 preguntas con respuesta multiple con
opcién de consignacién de respuesta tni-
ca. Del total de las preguntas establecidas,
13 se dirigen a contemplar la opinién de los
encuestados sobre la utilidad y aplicacion
de los diagndsticos enfermeros en la prac-
tica clinica, 1 pregunta intenta averiguar la
opinidn del encuestado acerca de la utilidad
del propio cuestionario y la dltima pregun-
ta evalta el tiempo empleado para rellenar el
cuestionario.

Las preguntas fueron formuladas de forma po-
sitiva, salvo la pregunta 7 formulada en negativo.
Todas ellas presentan una puntuacién de respues-
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ta direccional de 1 a S puntos, excepto la pregun-
ta 7 cuya direccién es de 5 a 1 punto (pregunta con
puntuacién de respuesta inversa para comproba-
cién de resultados). Por tanto, la puntuacién total
de las 15 preguntas oscila entre un minimo de 15
puntos hasta un méximo de 75 puntos para cada
cuestionario.

La escala empleada para las respuestas fue la si-
guiente:

1) Totalmente en desacuerdo
2) En desacuerdo

3) Neutro

4) De acuerdo

5) Totalmente de acuerdo

Las preguntas 1, 2, 3, 4, S y 9 analizan el cono-
cimiento de los diagndsticos de enfermerfa por los
encuestados y la aplicacion de estos en su trabajo.

Las preguntas 6, 7 y 12 plantean a los encues-
tados si recibieron algin tipo de formacién duran-
te el periodo universitario o formacién continua-
da, sobre diagndsticos de enfermerfa. A su vez, la
pregunta 7 se puntta de forma inversa para com-
probar que los encuestados rellenan el cuestiona-
rio con atencién y permite descartar los realizados
al azar o sin interés.

La pregunta 8 versa sobre si el encuestado cree
que el personal médico tiene conocimiento o no
de la existencia de los diagnésticos enfermeros.

A través de las preguntas 10 y 13 se explora
cémo el personal encuestado valora los diagndsti-
cos de enfermerfa para conocer el estado actual de
los pacientes y si el realizarlos repercute de forma
positiva en su proceso.

El conocimiento o no sobre la informatizacién
de los diagndsticos enfermeros se establece en la
pregunta 11 del cuestionario.

Por dltimo, las preguntas 14 y 15 interrogan
acerca de la utilidad del propio cuestionario y el
tiempo empleado en contestar al mismo, respecti-
vamente.

4.2. Ejecucion del cuestionario

Se entregd un cuestionario a todos los individuos
de la poblacién estimada N=18, obteniendo un
total de 15 cuestionarios rellenados correctamen-

te y 3 no recibidos (pérdidas).
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4.3. Tratamiento de los datos

Los datos de los 15 cuestionarios obtenidos se re-
gistraron en hoja de cdlculo Excel en tablas orga-
nizadas por sujetos (designados como «S») y pre-
guntas (designadas como «P»), consignando las
respuestas de forma numérica con valores de 1
a S puntos y teniendo en cuenta la transforma-
cién de los resultados de la pregunta 7 con pun-
tuacién inversa en las respuestas. La puntuacién
media de todos los encuestados fue de 63 puntos
(Xencuestados = 63). Cada cuestionario se identi-
ficé con un nimero en la esquina superior derecha
para su correcto andlisis.

4.4. Sujetos excluidos
Se elimin al sujeto “2” ya que contestd a todas las
preguntas de la misma forma, incluida la pregun-

ta control 7 con puntuacién inversa, lo que llevé a

Tabla 1. Resultados del cuestionario inicial.
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pensar a los investigadores que dicho sujeto habia
respondido al cuestionario sin haberlo leido dete-
nidamente y al azar.

5. Resultados

En la tabla 1 se recogen los resultados iniciales de
los 15 cuestionarios y las puntuaciones obtenidas,
tanto por preguntas como por sujetos y los totales.
La pregunta 7 se remarca para recordar que la pun-
tuacién es inversa. Y tras la ordenacién de los datos
podemos observar que el sujeto “2” contesta a to-
das las preguntas de la misma forma, por lo que se
procedié a su eliminacién.

En la tabla 2 se recogen los resultados del ané-
lisis descriptivo mediante SPSS del campo abierto
fecha de nacimiento en afios.

En la tabla 3 se recogen los resultados del ané-
lisis descriptivo mediante SPSS del campo abierto
afos trabajados como enfermero.

I s [ s: ) oss | se [ 55 | se | s7 [ 58 [ s9 sw | su | s12 | S8 | su | s%5
Pl 3 3 ] 3 4 5 2 2 3 3 3 3 3
P2 4 5 3 5 3 5 bl 3 2 2 2 2 1
P3 5 5 s 51 ¢ 1§ 1 |5 1 121213 51 1
P4 |5 5 3 B | | ] i ¥ |
B5 3 5 3 5 4 5 1 11 1 2 1 3 3 1
P6 | R T e s e e T e s
P8 2 5 1 2 /) 2 2 11 |2 2 1 i) 1
P9 S 5 i 5 H H i 3 1 ] 5 1 5 1
P | 2 5 5 5 5 5 1} 5 5 5 5 5 5 1
.2 N N L 103 L4 z 1 z z
213 Vi : 2 5 3 5 : ] 31 s | 3 2 1 1 2
P 3 5 2 L] 3 L 1 4 5 3 3 5 5 3
P15 | 9 5 5 5 | 8 H 5 5 5 4 5 5 ] 5
_JOTALPUNTOSPORSUIETO | 39 RS QB &7 | & | 38 | 60 j 38 | 0 § & | % | # | % j 3 | %
Fuente: Elaboracién propia a partir de Excel.
Tabla 2. Resultados andlisis estadistico descriptivo variable fecha nacimiento en afios.
Media Desviacion estandar Mediana Poblacion (N) Minimo Maximo
46,87 13,23 47 15 28 64
Fuente: Elaboracién propia a partir de SPSS.
Tabla 3. Resultados andlisis estadistico descriptivo variable afios trabajados como enfermero.
Media Desviacion estandar Mediana Poblacidn (N) Minimo Maximo
22,60 14,15 20 15 4 42
Fuente: Elaboracién propia a partir de SPSS.
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Grifico 1. Edad en afios de los encuestados.
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Fuente: Elaboracién propia a partir de SPSS.
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Grifico 2. Afios trabajados como enfermero.
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Fuente: Elaboracién propia a partir de SPSS.

Grifico 3. Distribucién de la frecuencia por los afios trabajados.
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Fuente: Elaboracién propia a partir de SPSS.

5.1. Validacién de los items

Para llevar a cabo la validacién de las preguntas del
cuestionario se procedié a dos tipos de andlisis:

A) Anilisis correlacional: indice de homogenei-
dad.
Se realiz6 mediante la aplicacién del Indice de
Correlacién de Pearson entre las variables alea-

Conocimiento Enfermero 11 (2021): 10-21

Media = 22,6
Desviacion estandar = 14,146
N=15

torias cuantitativas de puntuacién de pregun-
ta y puntuacion total de cuestionario, permitien-
do comprobear el grado de asociacién entre ambas.
Este indice oscila entre valores (1,-1) y en este caso
los autores estimaron la eliminacién de aquellos
items con valores de correlacién <0,3 que pudiera
interpretarse como bajas correlaciones entre am-
bas variables. Los resultados se muestran en la ta-

bla 4:
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Tabla 4. Resultados del cuestionario e indice de Correlacién de Pearson.

_ P P2 [ P3| 4] ps PO T P10 [ P11 [ P12 [ P3| P4 [ PIS | TOTALPUNTOSFORSUETO

51 S| 4|55 |3 AEIEAESEAERE %

] i IETEE AEIE A EAEAEEE ]

] BENELENE: A EIEAERE 5

5 NI ENETN AEIEAEIEAERE 5

5 AN ENENE AEIEIEIE AR 0

3] s LT e SEATIESEAERNE: E

5 NiETNENESE v s [s 33|45 50

) B W B AEAEAESEEAE I3

s NIETIENIENE AEIEAEEAERE %

$11 NiENENENE 5 | S| s |2 2|35 19

3 E TR 2B AFAEIEIEIEaRE %

3t HIENENENE AEIFAEIEARAE i1

S HE ] 2 1 [t |1[2 213 (5 7

35 ST Bl BEIEREAER R "
COEFICIENTE DE CORRELACIGNG 03954 10343(0 755723 a3 o g, DD A Dy 0 |

]

Fuente: Elaboracién propia a partir de Excel.

T 71

Tabla 5. Resultados del cuestionario ordenados por puntuacién total.

_ PLI P2 P3| Pa]P5[P6 P8 [ PO [ PO [ PIL| P2 [ P13 ] PM | PI5 [ TOTALPUNTOSPORSUIETO
51 AEATRERENIE] I TET T E R 2T kTS 3
U AN ESENTRE NENEFEYNRAEAERE 7
B AEYEFIENERE] NENEIE R R T
59 AFIEREIENE HIENERREEIAEE I3
) AEIEIESERE] HEIFIEI AN EAE %
S10 AT EREREFEE] BN RERERE &%
9 BAEIEZERAERE T2 2as[3[v2]s i
511 A FSERENE N AR AR ERE T
53 BEAESETENE NENEEE AR E ]
B AEAEIENENE ysTalslel2a]s 5
5 MEIEAERERE NN EAE o
51 AN EIERERE AR AR ERE 5
56 AEIEIERERE HENIFARIREIEAEAE: F]
5 AEAEIERERE 1S S|Ss|3 s [ea]s 7

Fuente: Elaboracién propia a partir de Excel.

Dados los resultados en los indices de Correla-
cién de Pearson, se eliminaron las preguntas 1, 6,
12y 15 (indicadas en la tabla 4 mediante flechas ro-
jas), al presentar indices de correlacién < 0,3.

El valor de correlacién de la pregunta 7 al pre-
sentar puntuacion inversa aparece en negativo.

No se analizé la correlacién del sujeto “27, el
cual fue eliminado en el paso previo. Sin embargo,
los investigadores consideraron no eliminar pre-
guntas de baja correlacién hasta el andlisis poste-
rior de discriminabilidad.

Conocimiento Enfermero 11 (2021): 10-21

B) Andlisis de consistencia interna: discrimina-

bilidad

El anilisis de consistencia interna permite me-
dir si las preguntas del cuestionario producen resul-
tados similares, es decir, si las preguntas del cuestio-
nario son las adecuadas para evaluar el constructo
“opinién sobre los Diagnésticos de Enfermerfa”.

Para llevar a cabo la discriminabilidad, se orde-
naron los resultados de la tabla 1 de datos sin el su-
jeto “2”, de mayor a menor puntuacién total en el
cuestionario. Todo ello se refleja en la tabla 5.
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Tabla 6. Anilisis de los datos por cuartiles y promedios: discriminabilidad.

TR EEEERES P8 | P9 [ P10 | P11 [ P12 [ P3| PL | PIS | TOTALPUNTOSPORSUETD
55 R E AEEAEAEAERERE 5
51 s efs[s]3]s FEIEAEAEIEAERE 5
5 s s [s] st A A AEIEAERE i
5t BENEYNETEEE r [ s ss[3[s[a]s i
movEDOmMERCIRTL| 45 [ 45 [ s [ s [ % 3] 2 [ 5 [ [ s[5 ] 5 [N
s HENEYEYIENE AEIEFAEAESEIERE 3
38 HENEYENERE AEIEAEAEAERERE i
59 HAFEEIETIENE TEEAEAERERERE I3
51 RAEREYNFET RS SEIEIEAENENTERE I3
PROMEDIO CUARTOCUARTIL| 425 | &75 [ 475 [ 475 | 15 [ 355 | 455 | 15 | LS| 3 | 35 [ 15 | 205 | 455 | §
DIFERENCIACUARTILLY4 | 05 [ 25 [ 25 [ o5 [ 215 [-025 [ 45 [ o7 [ 355 [ 125 [ o5 [ o5 [ 15 ] 95 | 0
Fuente: Elaboracién propia a partir de Excel.
Tabla 7. Datos definitivos para el andlisis de & de Cronbach.
R P3 P4 P5 P9 P10 | P13
S1 4 5 5 3 5 4 5
S3 3 5 3 3 2 2 2
sS4 5 5 5 5 5 5 5
S5 3 3 3 4 5 3 3
S6 5 5 5 5 5 5 5
S7 2 1 2 1 2 2 2
S8 4 5 3 2 3 5 3
S9 3 1 3 1 1 5 5
S10 2 2 2 2 2 3 3
S11 2 2 2 2 5 5 2
S12 2 3 7 3 1 2 1
S13 5 5 1 3 5 2 2
s14 1 1 7! 1 2 2 2
S15 1 2 1 1 3 3 3

Fuente: Elaboracién propia a partir de Excel.

Al presentar un total de 14 sujetos se hizo el
cdlculo de cuartiles (14/4 = 3,5) asignando 4 su-
jetos al primer y cuarto cuartil. Posteriormente se
analizaron los promedios del primer y cuarto cuar-
til, comparando asf la diferencia de las puntuacio-
nes extremas, tal y como se refleja en la tabla 6.

Los investigadores consideraron un valor de
corte en la discriminabilidad <1 para la elimina-
cién de items. Con todo ello, se eliminaron las
preguntas 1, 6, 7, 8, 11, 12, 14 y 15 del cuestio-
nario al presentar diferencia de los promedios in-
feriora 1.

Conocimiento Enfermero 11 (2021): 10-21

5.2. Validacién del test

Para llevar a cabo la validacién de la prueba se uti-
lizé la medicién de la precisién de las medidas de
este o fiabilidad, a través del andlisis estadistico de
a de Cronbach.

Para calcular este indice y tras el resultado de
la correlacién (indice de homogeneidad) y de con-
sistencia interna (discriminabilidad), se excluyeron
las preguntas 1, 6,7, 8, 11, 12, 14 y 15, analizando
las 7 preguntas definitivas del cuestionario (tabla
7) mediante a de Cronbach (tabla 8).
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Tabla 8. Resultado a de Cronbach.

Nimero de preguntas Valor a de Cronbach

46,87 13,23

Fuente: Elaboracién propia a partir de SPSS.

Este resultado en la o de Cronbach indicé que
las 7 preguntas finales analizadas eran vélidas para
el cuestionario que serfa el definitivo (Anexo 2).

6. Discusion

El desarrollo de un cuestionario es una tarea com-
pleja al intentar medir opiniones que dependen de
la variabilidad individual de los sujetos encuesta-
dos. Su disefio es un proceso laborioso en cuanto
a la consignacién de ftems que puedan ser poste-
riormente tratados bajo un anilisis estadistico que
pueda dar fiabilidad a los datos obtenidos. Es por
ello por lo que es crucial el hecho de elaborar las
preguntas con la mayor precisién posible respecto
a las técnicas ya estudiadas para la elaboracién co-
rrecta de cuestionarios [6].

Por otro lado, los cuestionarios tipo Likert pre-
sentan numerosos estudios que apoyan su uso res-
pecto a la facilidad de autoadministracién de los
mismos a los sujetos encuestados [7], siendo ade-
mis sencillos y econédmicos, asi como la capacidad
de aportar datos fiables y vdlidos en el marco de la
investigacién, fundamentalmente dentro del 4rea
de la sociologfa y ciencias sociales en general, asi
como la investigacién cualitativa [8].

Las lineas de investigacién actuales parecen re-
comendar el uso de este tipo de cuestionarios en
formato de aplicaciones méviles y “en linea”. La ra-
pidez para completar la encuesta y su consistencia
se sumarian a la comodidad y a la sencillez de la uti-
lizacién en plataformas online [6].

En el presente trabajo, del cuestionario inicial
de 15 preguntas (Anexo 1) y tras los andlisis corre-
lacionales y de consistencia interna, se ha consti-
tuido un cuestionario final de 7 preguntas (Anexo
II) capaces de asegurarnos una medicién correc-
ta del constructo planteado, asi como un indice
de fiabilidad elevado bajo el valor de 0,89 de a de
Cronbach. Las preguntas eliminadas contenfan
errores de discriminabilidad y por tanto no podian
ser incluidas en el cuestionario.

De esta forma, la pregunta 1 planteada en el
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cuestionario inicial podria ser sustituida por un
enunciado definitorio de los diagndsticos de enfer-
merfa y preguntar a los encuestados su grado de
acuerdo o desacuerdo. Otro ejemplo serfa la pre-
gunta 6 del cuestionario inicial, la cual podria ser
sustituida por otra que interrogue sobre si los diag-
nésticos de enfermerfa mejoran la coordinacién
con los profesionales sanitarios médicos. Y en ese
sentido, se podria afiadir una pregunta sobre si los
diagndsticos de enfermeria facilitan la identifica-
cién de factores de riesgo en los pacientes.

El objetivo secundario del estudio planteaba
realizar un andlisis descriptivo de los encuestados
y su posible influencia en los resultados obteni-
dos, fundamentado en la edad de los sujetos en-
cuestado y los afios de trabajo como enfermero.
Sin embargo, las limitaciones de este estudio im-
piden realizar este objetivo, ya que para ello es ne-
cesario contar con una versién validada del cues-
tionario. No obstante, es una hipétesis a tener en
cuenta de cara a futuros proyectos, como serfa la
validacién del cuestionario definitivo de 7 pre-
guntas.

El andlisis de los resultados del proceso de ela-
boracién y valoracién de los items es favorable
para continuar con la validacién de este cuestio-
nario [7,8]. Con un adecuado desarrollo del mis-
mo podria ser un medidor fiable, vilido y econé-
mico para conocer la opinién de los profesionales
enfermeros acerca de la aplicacién y utilidad de los
Diagnésticos de Enfermerfa.

7. Conclusiones

De los 14 cuestionarios analizado, toda vez elimi-
nado el sujeto “2”, se llevé a cabo el anilisis corre-
lacional para la eliminacién de items con valores
<0,3 en Pearson. El equipo investigador, no obs-
tante, decidié no eliminar preguntas con baja co-
rrelacidn hasta obtener los resultados del andlisis
posterior de consistencia interna mediante la dis-
criminabilidad y cdlculos de promedios en cuar-
tiles, lo que arrojé unos resultados para proce-
der finalmente a la eliminacién de las preguntas
1,6,7,8,11,12, 14y 15. Las preguntas restantes
fueron sometidas al andlisis de fiabilidad median-
te el pardmetro estadistico de a de Cronbach, ob-
teniendo un valor acrombach=0,89 lo que indi-
cé una elevada fiabilidad en las preguntas 2, 3, 4,
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5,9, 10 y 13 para conformar el cuestionario defi- ~ a un nimero de sujetos suficientes y de acuerdo
nitivo (Anexo 2) que pueda ser utilizado parala  a valores de cdlculo estadistico de muestra repre-
validacién del mismo mediante la administracién  sentativa.
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ANEXO 1. Cuestionario inicial “Utilidad y Aplicacion de los Diagnésticos de
Enfermeria en la Practica Clinica”

ENCUESTA DE OPINION

Esta encuesta esta dingida a profesionales de enfermeria. Tiene como objetivo
conocer la opinion de los mismos sobre los diagnasticos de enfermeria y su utilidad en
la practica clinica.

Es un trabajo englobado dentro del Master de Investigacion en Cuidados de Salud de
la Universidad Complutense de Madrid. Su finalidad es exclusivamente docente. Los
datos seran tratados sin conocer la identidad de los profesionales que rellenen la
encuesta y siguiendo las nommas de confidencialidad de la Ley Organica de
Proteccion de Datos 15/1999 y el Reglamento 2016/679 del Parlamento Europeo de
27 de abril de 2016 sobre Proteccion de las Personas Fisicas en Tratamiento de
Datos.

Agradecemos su colaboracion al rellenar esta encuesta. Cualquier duda que le surja
no dude en preguntar a la persona que se |la ha proporcionado.

Para poder cumplimentar correctamente la encuesta, marque una X en el recuadro de
su respuesta. Por favor, conteste a todas las preguntas. Muchas gracias.

Fecha de nacimiento: ........_./. /

Afio en el que termind la carrera de enfermeria: ...
Tiempo en afios que lleva trabajando de enfermerofa: ...........

Servicio actual de trabajo {hospital, centro de salud, colegio, otros):

1) éConoce el concepto de diagnostico de enfermeria?:
1) TOTALMENTE EN DESACUERDO
2) EN DESACUERDO
3) NEUTRO
4) DE ACUERDO
5! TOTALMENTE DE ACUERDO

0oooo

2) iCree que los diagnosticos de enfermeria son aplicables en la practica clinica?:
1) TOTALMENTE EN DESACUERDO
2) EN DESACUERDO
3) NEUTRO
4) DE ACUERDO
5) TOTALMENTE DE ACUERDO

goooo

3) éEn su lugar de trabajo realiza diagnédsticos de enfermeria?:
1) TOTALMENTE EN DESACUERDO
2) EN DESACUERDO
3) NEUTRO
4) DE ACUERDO
5) TOTALMENTE DE ACUERDO

goood
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4) iCree gue los diagnosticos de enfermeria son tiles?:
1:l TOTALMENTE EN DESACUERDO
2) EN DESACUERDO
3) NEUTRO
4) DE ACUERDO
5) TOTALMENTE DE ACUERDO

00000

5) éUtiliza a diario los diagnosticos de enfermeria en su trabajo?:
1) TOTALMENTE EN DESACUERDO
2) EN DESACUERDO
3) NEUTRO
4) DE ACUERDO
5) TOTALMENTE DE ACUERDO

00000

6) éDurante la carrera de enfermeria recibié formacién sobre la realizacion de los diagnésticos
de enfermeria?:
1) TOTALMENTE EN DESACUERDO
2) EN DESACUERDO
3) NEUTRO
4) DE ACUERDO
5) TOTALMENTE DE ACUERDO

00000

7) éNo ha recibido formacién continuada sobre los diagnésticos de enfermeria?:
1) TOTALMENTE EN DESACUERDO
2) EN DESACUERDO
3) NEUTRO
4) DE ACUERDO
5) TOTALMENTE DE ACUERDO

00000

B) éCree que sus companeros meédicos conocen los diagnosticos de enfermeria?:
1) TOTALMENTE EN DESACUERDO
2) EN DESACUERDO
3) NEUTRO
4) DE ACUERDO
5) TOTALMENTE DE ACUERDO

00000

9) é{Podria enunciar un diagndsticos de enfermeria aplicable en su actividad asistencial actual?:
1) TOTALMENTE EN DESACUERDO
2) EN DESACUERDO
3) NEUTRO
4) DE ACUERDO
5) TOTALMENTE DE ACUERDO

00000

10) Los diagnosticos de enfermeria me sirven para conocer el problema actual del paciente:
1) TOTALMENTE EN DESACUERDO
2) EN DESACUERDO
3) NEUTRO
4) DE ACUERDO
5) TOTALMENTE DE ACUERDO

00000
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11) éEn su trabajo estan informatizados los diagnosticos de enfermeria?:
1) TOTALMENTE EN DESACUERDO
2) EN DESACUERDO
3) NEUTRO
4) DE ACUERDO
5) TOTALMENTE DE ACUERDO

gaood

12) ¢ Cree que hay oferta formativa anual en su trabajo sobre diagnasticos de enfermeria?:
1) TOTALMENTE EN DESACUERDO
2) EN DESACUERDO
3) NEUTRO
4) DE ACUERDO
5) TOTALMENTE DE ACUERDO

0oooo

13) ¢ Cree que el uso de diagnodsticos de enfermeria repercute positivamente en el paciente?:
1) TOTALMENTE EN DESACUERDO
2) EN DESACUERDO
3) NEUTRO
4) DE ACUERDO
5) TOTALMENTE DE ACUERDO

0oooad

14) iCree que esta encuesta es adecuada para medir el uso de los diagnosticos de enfermeria
en su practica asistencial diaria?:
1) TOTALMENTE EN DESACUERDO
2) EN DESACUERDO
3) NEUTRO
4) DE ACUERDO
5) TOTALMENTE DE ACUERDO

0oooo

15) i Considera que el tiempo que le ha llevado realizar este cuestionario es adecuado?:
1) TOTALMENTE EN DESACUERDO
2) EN DESACUERDO
3) NEUTRO
4) DE ACUERDO
5) TOTALMENTE DE ACUERDO

0oooo

GRACIAS POR SU PARTICIPACION

ANEXO 2. Cuestionario definitivo “Utilidad y Aplicaciéon de los Diagnésticos de
Enfermeria en la Practica Clinica”

1 ¢Cree que los diagnésticos de enfermeria son aplicables en la practica clinica?

¢En su lugar de trabajo realiza diagndsticos de enfermeria?

¢ Cree que los diagnosticos de enfermeria son (tiles?

¢Utiliza a diario los diagndsticos de enfermeria en su trabajo?

¢Podria enunciar un diagnéstico de enfermeria aplicable en su actividad asistencial actual?

¢Los diagndsticos de enfermeria me sirven para conocer el problema actual del paciente?

N (oo |~ DN

¢Cree que el uso de diagndsticos de enfermeria repercute positivamente en el paciente?
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