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RESUMEN

Objetivos: Conocer la actitud hacia la prevencién de las lesiones por
presién que tienen los estudiantes y las estudiantes del Grado en Enfermerfa.
Objetivos secundarios: 4) realizar la valoracién psicométrica de la version
espafiola del cuestionario Attitudes towards Pressure ulcer Prevention
(APuP) (Actitudes hacia la prevencién de las UPP) en poblacion de
estudiantes y 4) identificar los factores formativos asociados con la actitud.
Métodos: Estudio observacional transversal, llevado a cabo en la Universidad
de Jaén mediante un cuestionario on/ine en estudiantes de los 4 cursos del
Grado en Enfermerfa. Se utilizé el andlisis de Rasch para establecer las
propiedades psicométricas del cuestionario. Se calculd la puntuacién de
actitud y su asociacién con variables formativas. Para estimar el tamafio

del efecto se usé la diferencia estandarizada de medias (4 de Cohen).
Resultados: Se analizaron un total de 188 cuestionarios validos. La
puntuacion media obtenida en el cuestionario APuP fue 22,60 (44,23% del
méximo). El cuestionario presenta una buena consistencia global (a=0,74)
y los indices de ajuste de los ftems fueron buenos. Se encontrd una actitud
menos positiva en estudiantes que habian realizado précticas clinicas
(p<0,0001) y los de los cursos superiores (»<0,0001). Existe una correlacién
inversa entre la puntuacién de actitud y la puntuacién de conocimientos
(r=-0,46). Conclusiones: El cuestionario APuP (versién espafiola) es un
instrumento vdlido y fiable para su uso en estudiantes de enfermerfa. La
actitud hacia la prevencién no es positiva en estos estudiantes y se evidencia
un posible efecto de la realizacion de practicas clinicas y el aumento de
conocimientos en una actitud menos favorable.

PALABRAS CLAVE: Lesion por presién, prevencion, estudiantes de
enfermerfa, encuestas y cuestionarios, actitudes.

N INTRODUCCION

Las lesiones por presién (LPP) se deben a un dafio localizado en la piel y
el tejido blando subyacente, generalmente sobre una prominencia 6sea,
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Objectives: To explore the attitude towards pressure injury prevention of
nursing students. Secondary objectives: 2) To establish the psychometric
properties of the questionnaire of Attitudes towards the prevention

of pressure ulcer (APuP) —Spanish version— in student population,

and ) To identify the educational factors associated with the attitude.
Methods: A cross-sectional observational and validation study was
carried out with students of the four years of the Bachelor in Nursing

in the University of Jaén (Spain) using an online survey. Rasch analysis
was used to establish the psychometric properties of the questionnaire.
Also, the score of attitude and its association with educational variables
were analysed. The standardised median difference (Cohen's d) was used
to estimate the effect size. Results: A total of 188 valid questionnaires
were analysed. The average score obtained in the APuP questionnaire
was 22.60 (44.23% of the maximum). The questionnaire has a good
overall internal consistency (c1=0.74) and the item fit indices were good.
It was found a less positive attitude in students who had done clinical
placements (p<0.0001) and those in higher years (p<0.0001). There is
an inverse correlation between the attitude score and the knowledge
score (r= -0.46). Conclusions: The questionnaire of attitudes towards
prevention of pressure ulcers (APuP) - Spanish version - is a valid and
reliable instrument to use in nursing students. The attitude towards
prevention is not positive in these students and there is some evidence
for a possible effect of clinical placements and increased knowledge over
a less favourable attitude.

KEYWORDS: Pressure injuries, Prevention, Nursing students,
Surveys and questionnaires, Attitude.

como resultado de la presién o presion mds cizalla™. Estas lesiones su-
ponen un evento adverso en la asistencia sanitaria y tienen una elevada
prevalencia en pacientes hospitalizados. En Espana, segtin el 5° Estudio
Nacional de Prevalencia realizado por el Grupo Nacional para el Es-
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tudio y Asesoramiento sobre Ulceras por Presion y Heridas Crénicas
(GNEAUPP) en 2018, la prevalencia fue del 7% en adultos hospitali-
zados’ y del 3,3% en unidades pedi4tricas’. Las LPP pueden causar un
gran dafio a los pacientes, en forma de dolor, angustia, complicaciones y
hospitalizacién prolongada®®, generando asf importantes costos econé-
micos para los proveedores de servicios de salud’.

La prevencién de las LPP es considerada un importante indicador de
calidad de la atencién de enfermerfa. Requiere un enfoque multidisci-
plinar, aunque las enfermeras deben desempefiar un papel de liderazgo
en su prevencion en los entornos sanitarios®. Las medidas de prevencién
no solo pueden ser utilizadas para prevenir la aparicién de LPP, también
pueden disminuir el dolor y las complicaciones que pueden derivarse,
la duracién de los tratamientos y, por consiguiente, el gasto sanitario’.

La formacién de los profesionales y un nivel adecuado de conoci-
mientos'® son una parte esencial en el proceso de prevencién de las LPD,
ya que la falta de conocimientos puede llevar a conceptos erréneos. No
obstante, algunos estudios apuntan a que los conocimientos son insu-
ficientes por sf solos, ya que estdn influidos por las actitudes y por las
razones que tienen los profesionales de enfermeria para aplicarlos en la
préctica del dia a dia'"'%. Por tanto, la prevencién de las LPP implica no
solo adquirir los conocimientos a través de estrategias educativas, sino
también promover una actitud positiva hacia este aspecto de la atencién
al paciente®.

Los estudios que analizan los niveles de conocimientos en diferen-
tes paises y contextos muestran una gran variabilidad en sus resulta-
dos, aunque globalmente indican deficiencias de conocimientos sobre
la prevencién. No todos los instrumentos publicados presentan datos
de fiabilidad y validez psicométrica'. Los cuestionarios mds utiliza-
dos que ofrecen evaluacién psicométrica son el Pieper Pressure Ulcer
Knowledge (PPKUT)"', el Pressure Ulcer Knowledge Assessment Tool
(PUKAT)'®" y el Pressure Injury Prevention Knowledge (PIPK)'®.

Con respecto a las actitudes de los enfermeros y las enfermeras ha-
cia la prevencién de las LPP hay menos estudios. Una reciente revisién de
la literatura cientifica permite identificar varios instrumentos validos
para medir estas actitudes, como la Escala de actitudes hacia la pre-
vencion de las tlceras por presion de Moore y Price” y el cuestionario
Attitudes towards Pressure ulcer Prevention (APuP)* . Los hallazgos
de estos estudios indican de forma general una actitud positiva hacia la
prevencién®.

A pesar de que los estudios realizados para conocer la actitud de
los estudiantes y las estudiantes de enfermerfa son menos numerosos
que los dirigidos a profesionales de enfermeria en activo, la literatura
internacional indica que los primeros tienen actitudes apropiadas y
positivas para la prevencidn; sin embargo, sus conocimientos y habili-
dades son deficientes e inadecuados®**. Se espera que los estudiantes
lleven a cabo las medidas de prevencién de manera efectiva y precisa,
pero la forma en que estos realizan las actividades de prevencién estd
relacionada con sus conocimientos y actitudes bésicas que reciben en
los planes de estudios®®. Por tanto, es importante incluir en los planes
de estudios el desarrollo de los conocimientos, habilidades y actitudes
necesarios para la prevencién de LPP con el objetivo de asegurar que
enfermeras y enfermeros recién graduados estén preparados para el
entorno clinico®, ya que se ha comprobado que el conocimiento defi-
ciente y las actitudes negativas llevan a menor prevencién de las LPP
en la préctica®®®.

Los estudios sobre prevencién de LPP enfocados a estudiantes de
enfermerfa en Espafia son muy escasos, por lo que esta investigacién
se enfocd en medir tanto los conocimientos como la actitud hacia la
prevencién de las LPP en estudiantes del Grado en Enfermeria en una
universidad espafiola. Los resultados sobre los conocimientos de los es-
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tudiantes han sido descritos en otro articulo” y en este se describen los
resultados sobre la actitud.

N OBJETIVOS

El objetivo principal fue explorar la actitud hacia la prevencién de las
LPP que tienen los estudiantes y las estudiantes del Grado en Enfer-
merfa. Objetivos secundarios fueron: realizar la valoracién psicométrica
del cuestionario APuP (versién espanola) en poblacién de estudiantes e
identificar los factores formativos que se asocian con la actitud.

N METODOS

Se realiz6 un estudio observacional transversal utilizando un formulario
online; el periodo de recogida de datos fue entre febrero y marzo 2019.

Participantes y muestra

La poblacién de estudio fueron estudiantes del Grado en Enfermeria de
la Universidad de Jaén, invitando a participar a estudiantes matriculados
en los cuatro cursos del grado. No se aplicé ningtin criterio de exclusién.
La muestra final qued formada por estudiantes que aceptaron comple-
tar la encuesta.

Procedimiento de obtencién de datos

Para la recogida de datos se disefié un formulario onfine, a través de una
plataforma de encuestas online segura (Surveymonkey), garantizando la
privacidad de la informacién. Este constaba de una seccién demografi-
ca, y el cuestionario APuP? en su versién espafiola. Dicho formulario
online fue enviado a través de la plataforma de Docencia Virtual (DV),
previa explicacién del objetivo del estudio y la forma de acceder a la
encuesta en una sesion presencial durante una clase. Posteriormente, se
enviaron mensajes recordatorios a través de la plataforma para motivar-
los a completar el cuestionario.

Variables

La variable principal fue la actitud hacia la prevencién de las LPP medi-
da mediante el cuestionario APuP (versién espafiola)***. Este cuestio-
nario, en su version original, consta de 13 items agrupados y 5 factores
con 4 opciones de respuesta (totalmente en desacuerdo, en desacuerdo,
de acuerdo, totalmente de acuerdo, que se puntiian de 1 a 4) y una
puntuacién méxima de 52 puntos. Antes de calcular la puntuacién total
es necesario invertir la puntuacién de los items 3, 4, 5,7, 8, 10y 13 (de
forma que totalmente en desacuerdo puntiia 4 en vez de 1). Los factores
del cuestionario son: factor 1 (competencia personal para prevenir LPP),
con los {tems 1, 2, 3; factor 2 (prioridad de la prevencién de las LPP),
ftems 4, 5 y 6; factor 3 (impacto de las LPP), ftems 7, 8 y 9; factor 4
(responsabilidad en la prevencién de las LPP), ftems 10 y 11, y factor 5
(confianza en la eficacia de la prevencién), items 12 y 13.

Adems, se recogieron variables sociodemogrdficas: edad, sexo, curso
mds alto matriculado, trabajo previo en el dmbito de la salud, realizacién
de précticas clinicas, lugar donde han realizado las précticas, niimero de
periodos de practicas y asistencia a alguna jornada/congreso sobre LPP
en el dltimo afio. El cuestionario de Conocimientos sobre la prevencién
de lesiones por presién (PIPK) en versién espafiola se administrd de
forma paralela para medir los conocimientos.
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Andlisis de los datos

Para establecer las propiedades psicométricas del cuestionario APuP
(versi6n espafiola) se usé la teorfa de respuesta al {tem® mediante un
andlisis Rasch. El andlisis Rasch permite obtener informacién sobre el
rendimiento de los ftems y de las personas de manera independiente y
calcula la puntuacién de la variable latente medida (#heza), por lo que
resulta muy util en el andlisis de cuestionarios que miden rasgos perso-
nales como conocimientos y actitudes®. Como el cuestionario APuP
usa una escala Likert de 4 puntos, se empled el método de Andrich para
andlisis de variables policotémicas®. Para cada item del cuestionario se
calculé la puntuacién de dificultad y los indices de ajuste al modelo:
media cuadrada no ponderada de los residuos estandarizados (UMS,
Unweighted Mean Squared) y media cuadrada ponderada de los residuos
estandarizados (WMS, Weighted Mean Squared). Para su interpretacién
se considera que valores de UMS y WMS entre 0,8 y 1,2 indican un
ajuste 6ptimo, y entre 0,5 y 1,5 un ajuste aceptable***. Ademds, se reali-
26 un andlisis de umbrales por categorias para cada uno de los 5 factores
del cuestionario. Finalmente, se realizé un mapa de ftems, que muestra
la dispersién de puntuaciones para los ftems y para las personas, y un
gréfico de la curva entre la puntuacién directa y el valor de la variable
latente (theta) medida (actitud hacia la prevencién). Para estos andlisis
se utilizé el programa JMetrik*®.

Para el andlisis descriptivo de las variables se usé la media y desvia-
cién estdndar o bien frecuencia y porcentaje, segin el tipo de variable.
Para el andlisis inferencial de contraste de hipétesis se usaron test no
paramétricos (Mann-Whitney y Kruskal-Wallis), ya que la puntuacién
APuP no se ajustaba a una distribucién normal. El nivel de significa-
cién estadistica se establecié en p<0,05. Para conocer el tamano del
efecto se utilizé la diferencia estandarizada de medias (4 de Cohen),
considerando d<0,5 efecto pequefio; entre 0,5 y 0,8, efecto mode-
rado, y mds de 0,8, efecto fuerte. Para el andlisis de datos utilizd el
programa estadistico SPSS 21.0.

Aspectos éticos

Este estudio es parte de un proyecto de investigacién mayor (proyecto
SECOACBA; v. https://cuidsalud.com/portfolio/proyecto-secoacba/), que
fue aprobado por el Comité de Etica de investigacion biomédica de Jaén.
Los participantes fueron informados del objetivo del estudio solicitando su
aceptacion, indicando que al completar y enviar los cuestionarios aceptaban
participar. No se recogié ningtn dato personal identificativo, por lo que se
garantiz6 el anonimato en las respuestas.

N RESULTADOS

Participaron en el estudio 228 estudiantes (la tasa de respuesta fue del
37,3%), aunque tras codificacién y depuracion de los datos se elimi-
naron 40 cuestionarios incompletos, por lo que la muestra final fue de
188 cuestionarios. La tabla 1 muestra las caracteristicas de la muestra
de estudiantes.

Analisis psicométrico del cuestionario APuP
(versién espaiiola)

El andlisis del cuestionario APuP (versién espanola) con el modelo de
Rasch para variables policotdmicas resulté en una fiabilidad de 0,98
para los items y de 0,73 para las personas. Los {ndices de ajuste de los
items fueron buenos, con todos los valores de WMS y UMS entre 0,5 y
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Tabla 1. Caracteristicas de estudiantes del Grado en Enfermeria que parti-
ciparon en el estudio (N = 188)

Frecuencia (t)

Edad [media, (DE)] 22 (6)
Primero 49(26,1%)
Curso Segundo 63 (33,5%)
Tercero 43(22,9%)
Cuarto 33(17,6%)
Género Masculino 33(17,6%)
Femenino 155 (82,4%)
Trabajo previo en el ambito ~ No 170(90.4%)
de la salud Si 18(9,6%)
Realizaci6n de practicas No 91(48,4%)
clinicas Si 97 (51,6%)
Hospital 40 (41,2%)
Centro de salud 2(2,1%)
Lugar donde han realizado ﬂospﬁa: ¥ Een.téo de_ S?Ud (LI
scticas clini ospital + Residencia de
las practicas clinicas may%res 25(25,8%)
o Camio sl gy
Ndmero de periodos Uno 41(42,7%)
de précticas realizados Mas de uno 55(57,3%)
Asistencia a jomadas/ No 140 (74,5%)
congresos sobre LPP (ltimo afio S 48(25,5%)

DE: desviacion estandar; LPP: lesiones por presion.

1,5 (tabla 2). Mediante el anlisis Rasch también se midié el indice de
dificultad de cada item (los valores mds altos indican mayor dificultad
de acuerdo en ese item y los valores negativos menor dificultad). Los dos
{tems con menor grado de acuerdo son el 7 (“Una dlcera por presién
casi nunca causa malestar a un paciente”) y el 5 (“La prevencién de las
Glceras por presidn no es tan importante”); ambos son ftems redactados
en forma negativa por lo que hay que invertir su puntuacién. A pesar
del buen ajuste general del modelo a la poblacién de estudiantes, en 3
de los 5 factores las categorias no funcionan de manera adecuada, ya
que los valores de los umbrales no van ordenados de més negativo a més
positivo en los factores 2, 4 y 5 (tabla 3).

La consistencia interna global del cuestionario APuP (versién espano-
la) obtuvo un valor (alfa de Cronbach) de 0,74 [intervalo de confianza
(IC) al 95%: 0,68-0,79], aunque algunos de los factores tienen valores
de alfa mds bajos (tabla 3). No obstante, en este estudio se ha utilizado
la puntuacién global del cuestionario.

En el mapa de los {tems del cuestionario APuP (fig. 1) se muestra, en
el lado izquierdo, la distribucién de las puntuaciones obtenidas por las
personas, indicando los valores superiores a 0 una actitud hacia la pre-
vencién mds positiva y los inferiores a 0 una actitud menos positiva; y en
el lado derecho, se muestra la distribucién de los ftems segtin su actitud
positiva, ordenados en el eje horizontal del 1 al 13. En el eje vertical se
muestra el grado de acuerdo, indicando los valores més altos mayor gra-
do de acuerdo. Los ftems 5, 7 y 11 estdn por encima de la habilidad de
las personas, lo que indica que los estudiantes y las estudiantes muestran
poco acuerdo con estos {tems.
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Tabla 2. Andlisis Rasch del cuestionario APuP (versidn en espafiol) en estudiantes de enfermeria

1. Tengo confianza en mi habilidad para prevenir las Glceras por presién
2. Tengo buena formacion practica para prevenir las dlceras por presion

3. La prevencion de las dlceras por presion es demasiado dificil. Otros lo hacen mejor que yo

4. Se presta demasiada atencitn a la prevencion de las Glceras por presion
5. La prevencion de las dlceras por presion no es tan importante

6. La prevencion de las (lceras por presion deberfa ser una prioridad

7. Una (lcera por presién casi nunca causa malestar a un paciente

8. El impacto econdmico de las Glceras por presion en los pacientes no se deberia exagerar

9. Elimpacto econdmico de las Glceras por presion en la sociedad es alto
10. No soy responsable si se desarrolla una Glcera por presién en mis pacientes
11. Tengo un papel importante en la prevencién de las Glceras por presion
12. Las (lceras por presion se pueden prevenir en pacientes con alto riesgo
13. Las Glceras por presidn casi nunca son prevenibles

?Vialores mayores indican mayor dificultad de acuerdo.
UMS: Unweighted Mean Squared; WMS: Weighted Mean Squared.

Tabla 3. Cuestionario APuP: analisis de puntuaciones umbral por factores
y consistencia interna

Consistencia
Categoria interna alfa
(1C95%)

0
Factor 1. Competencia 1 215
personal para prevenir las - 0,72(0,65:0,79)
(lceras por presion 2 044

3 1.1

0
Factor 2. Prioridad de la 1 1924
prevencion de las Glceras - 0,36(0,19-0,51)
por presion 2 032

3 032

0

1 -163
Factor 3. Impacto de las 0.20(0-0.38)
(lceras por presion 2 034

3 1,30

0
Factor 4. Responsabilidad en 1 096
la prevencion de las Glceras ; 0,62 (0,49-0,61)
por presion 2 114

3 -0,18

0
Factor 5. Confianza en la 1 =217
eficacia de la prevencion 2 128 0.33(0.11-0.50)

3 089

#Valores mayores indican mayor dificultad de acuerdo.
UMS: Unweighted Mean Squared; WMS: Weighted Mean Squared.
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indices de ajuste

Dificultad T m
-156 1,02 1,00
-2,15 090 091
-1,03 1,07 1,07
025 1,03 1,21

1,45 1,20 0,9
053 0,84 0,88
220 0,96 0,75
0,65 147 1,54
-0.71 1,07 1.1
029 092 1,07
0,95 0,75 0,57
013 0,95 097
082 097 0,88

[&2]
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Logits
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-5 i
6
n
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Figura 1. Mapa de ftems del cuestionario APuP (versién espafiola).
Fuente: elaboracién propia.

Mediante el anlisis de Rasch, es posible calcular el error de medicién
para cada item y calcular un valor real de la variable latente medida (de-
nominado por la letra griega theta) (actitud hacia la prevencién de LPD
en este caso). La figura 2 muestra la curva de ajuste entre las puntuacio-
nes directas en el cuestionario y su correspondencia de valor verdadero
(theta). Se puede observar en la parte inferior del gréfico que la relacion
no es lineal sino sigmoide, de forma que la disminucién de 1 punto en
la puntuacién global supone una disminucién mayor de 1 punto de la
variable latente, es decir actitud menos positiva.
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Figura 2. Gréafico de ajuste entre la puntuacién directa y la variable latente
(theta) medida mediante el cuestionario APuP (versién espafiola).
Fuente: elaboracién propia.

Actitud hac_:ia la prevencién en estudiantes
en el cuestionario APuP

Tras la aplicacion del cuestionario APuP (versién espanola) en la mues-
tra de estudiantes de la Universidad de Jaén se obtuvo una puntuacién
media de 22,60 [desviacién estandar (DE) 5,60; IC95% 21,82-23,43]
sobre una puntuacién mdxima de 52 puntos; lo que es un 44,23%
del mdximo. En el cuestionario original, Beeckman establecié que una
puntuacién superior al 75% indicaba una actitud favorable™. La ta-
bla 4 muestra las puntuaciones en cada uno de los items, ordenadas
de mayor a menor. Los 3 items con mayor puntuacién pertenecen al

HELCOS

Cristina Pérez-Lopez, M.? Dolores Lépez-Franco, Inés Marfa Comino-Sanz y Pedro L. Pancorbo-Hidalgo

factor 1 (Competencias personales) y son “Tengo buena formacién
préctica para prevenir las tlceras por presién” (i2), “Tengo confianza
en mi habilidad para prevenir las tlceras por presién” (i1) y “La pre-
vencién de las tlceras por presién es demasiado dificil. Otros lo hacen
mejor que yo~ (i3), con puntuacién invertida. Por otro lado, los items
con menor puntuacién pertenecen al factor Prioridad: “La prevencién
de las dlceras por presidn no es tan importante” (i5) y al factor Impacto
“Una tlcera por presidn casi nunca causa malestar a un paciente” (i7).

Factores asociados a la actitud hacia
la prevencién de LPP

La tabla 5 muestra los datos del anilisis bivariante para comprobar qué
variables estdn asociadas con la puntuacién en el cuestionario APul. Se
hallé que la puntuacién de actitud no estd asociada al sexo de los estu-
diantes (p=0,235). Tampoco se hallg asociacién estadisticamente sig-
nificativa con la asistencia a jornadas/congresos sobre LPP en el dltimo
ano (p=0,072).

Se encontrd una asociacién moderada con la realizacién de précticas
clinicas (p<0,0001; 4=0,51); sin embargo, no tiene asociacion con el
nimero de periodos de précticas realizados (p=0,052). La puntuacién
de actitud en los estudiantes de ambos sexos que ya han realizado prac-
ticas clinicas es mds baja (actitud menos positiva) que los que no han
realizado todavia précticas. También se encontré una asociacion estadis-
ticamente significativa con el curso (»<0,0001), de forma que los estu-
diantes y las estudiantes de los dos cursos superiores (3.2 y 4.°) tenfan
menores puntuaciones (es decir actitud menos positiva) que los de los
dos primeros cursos (1.2 y 2.°), segin se comprobd mediante el tamafio
de efecto de las diferencias: & de Cohen entre 1.0y 2.0 4=0,19 (efecto
pequefo); entre 1.° y 3. 4=0,73 (efecto moderado); entre 1.0 y 4.0
d=0,75 (efecto moderado); entre 2° y 3° 4=0,70 (efecto moderado);
entre 2° y 4° d=0,76 (efecto moderado).

La puntuacién de actitud (APuP) mostré una correlacién moderada e
inversa con la puntuacién de conocimientos sobre prevencién (cuestio-
nario PIPK) Spearman r=-0,46 (p<0,0001), lo que indica que mayor
conocimiento sobre prevencion se asocia con una actitud menos positiva.

Tabla 4. Puntuaciones en los items del cuestionario APuP (version espafiola) en estudiantes de enfermeria (N = 188)

T |

2. Tengo buena formacion practica para prevenir las Glceras por presion
1. Tengo confianza en mi habilidad para prevenir las Glceras por presion

3. La prevencion de las dlceras por presion es demasiado dificil. Otros lo hacen mejor que yo

9. Elimpacto econémico de las Glceras por presién en la sociedad es alto

8. El impacto econémico de las Glceras por presion en los pacientes no se deberia exagerar

4. Se presta demasiada atencién a la prevencién de las Glceras por presion
12. Las Glceras por presin se pueden prevenir en pacientes con alto riesgo
13. Las Glceras por presién casi nunca son prevenibles
10. No soy responsable si se desarrolla una dlcera por presién en mis pacientes
6. La prevencion de las (lceras por presion deberfa ser una prioridad
11. Tengo un papel importante en la prevencién de las Glceras por presion
5. La prevencion de las dlceras por presion no es tan importante
7. Una (lcera por presion casi nunca causa malestar a un paciente

DE: desviacion esténdar.

2,80(0,85)
251(0,84)
2.26(0,77)
2,08(0,80)
2,05(0,88)
1,74(0,78)
1,73(058)
1,53(0,61)
1,45(0,68)
1,44(0,61)
1,27(0,50)
1,22(0,51)
1,16(0,41)
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Tabla 5. Asociacion entre variables de formacién y la puntuacién
en el cuestionario APuP en estudiantes de enfermeria

Puntuacion | o. .
Variable Apyp [ Significacion
Media (DE)
Homb 23,33 (6,04
Género on.1 ° 604 p=0,235
Muijer 22,47 (5,51)
Realizacion de practicas No 24,07 (6,32)

e 0,0001
clinicas Si 21,27 (4,44) o
Nﬂmgro de pgriodos de Uno 22,37(4.28) p=0052
précticas clinicas Més deuno  20,31(4,31) '
Asistencia a jomadas 0 No 2282(6.13) -0.072
congresos sobre LPP (ltimo afio S 22,04 (3,63) =

1° 24,76 (7,21)
o 2° 2353 (4,77)
Curso en que estd matriculado p<0,0001
3° 20,49(4.91)
4° 20,31(2.,62)

2Test Mann-Whitney, excepto para curso matriculado (test Kruskal-Wallis).

N DISCUSION

Esta investigacion ha mostrado que la versién espafiola del cuestionario
APuP tiene adecuadas propiedades psicométricas de ajuste y fiabilidad,
para su uso en estudiantes de enfermerfa. Permite medir la actitud més
o menos positiva hacia la prevencién de las LPP e identificar en qué
factores o dreas esta actitud es més favorable. Por otro lado, se hallé que
en la muestra de estudiantes del Grado en Enfermerfa de la Universidad
de Jaén la puntuacién de actitud no llega al nivel para ser considerada
como positiva.

La version espafiola del cuestionario APuP fue desarrollada y valida-
da en profesionales de enfermeria y técnicos de cuidados auxiliares de
enfermerfa (TCAE) en 4 hospitales de Jaén, a partir del instrumento
original en inglés***. En esta poblacién de profesionales mostré ade-
cuada fiabilidad y validez y un buen ajuste al modelo de 5 factores.
La utilizacién de la Teorfa de Respuesta al frem mediante el andlisis de
Rasch que se ha empleado en este estudio aporta un valor afadido a la
investigacion, ya que permite una validacién mds robusta del cuestio-
nario, el andlisis separado de los efectos de los {tems y de las personas,
y la estimacién de valor de la variable latente medida. Este método de
andlisis de cuestionarios es recomendado para instrumentos sobre rasgos
personales y dominios cognitivos que no son directamente observables,
como son los conocimientos o las actitudes™, aunque atin es escasamen-
te utilizado en estudios en el drea de enfermerfa en espafiol”.

Todos los ftems del cuestionario ofrecen un buen ajuste en el mo-
delo y unos indices de dificultad adecuados, aunque en esta poblacién
de estudiantes se identificaron 3 ftems con bajo nivel de acuerdo. Es
posible que estos ftems se refieran a aspectos de la prevencién de las
LPP que los estudiantes de ambos sexos todavia no tienen claros, o bien
que no hayan sido bien entendidos en su redaccién. En la literatura
cientifica no hemos identificado ningtin estudio sobre cuestionarios en
estudiantes que ofrezca un conjunto amplio de valores de propiedades
psicométricas, algunos solo indican la consistencia interna, como la in-
vestigacién en estudiantes de enfermerfa italianos (alfa=0,88)%, pero lo
més frecuente es que no se mencionen datos psicométricos del cuestio-
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nario utilizado?*. Actualmente, la inclusién de datos sobre las propie-
dades psicométricas de los instrumentos tipo cuestionario usados en las
investigaciones se considera un punto de especial importancia, ya que
contribuye a dar seguridad en la fiabilidad y consistencia de los datos
presentados. Los estudios basados en instrumentos, cuyas propiedades
de fiabilidad y validez no se conocen, deben interpretarse con mucha
cautela debido al posible error en la medicién.

Esta investigacién ha puesto de manifiesto que entre los estudiantes y
las estudiantes de enfermerfa de la Universidad de Jaén la actitud hacia
la prevencién de las LPP no es positiva, puesto que no alcanzé el 50%
de la puntuacién méxima con el cuestionario APuP (el autor del cuestio-
nario APuP propuso un 75% del méximo como actitud positiva®). La
puntuacién de actitud en la muestra de estudiantes de Jaén es inferior al
descrito en otras investigaciones en estudiantes de enfermerfa italianos
(76,7%)%, irlandeses (83,3%)%, australianos (78%) o turcos (77%)%,
aunque los cuestionarios usados en la medicién no fueron los mismos en
todos los casos. Este hallazgo de actitud poco favorable a la prevencién
de las LPP en estudiantes espanoles no habia sido descrito anteriormen-
te, por lo que deberfa ser analizado de forma mds profunda, estudian-
do un nimero mds grande de facultades de enfermerfa para tener una
muestra representativa. En cualquier caso, indica que el desarrollo de
actitudes positivas hacia las LPP y su prevencidn precisa ser considerado
de forma expresa en los planes formativos y no solo el enfoque en los
contenidos para desarrollar conocimientos.

El andlisis detallado de las respuestas de los estudiantes de ambos
sexos permiti6 identificar que los {tems con mayor puntuacién fueron
los relacionados con la competencia personal para prevenir las LPP y los
que menos fueron los relacionados con el impacto y la prioridad de la
prevencién de las LPP. Esto indica que las estudiantes y los estudiantes
de enfermeria de la Universidad de Jaén perciben que tienen habilidad
para proveer un adecuado cuidado preventivo para evitar las LPD sin
embargo, consideran bajo el impacto que estas lesiones relacionadas
con la dependencia tienen sobre la sociedad y los pacientes. Esta situa-
cién se podria resumir como “yo sé cémo prevenir estas lesiones, pero
no hace falta porque no son un problema importante” y evidencia
una actitud que puede limitar mucho que las medidas preventivas se
pongan en prictica en los entornos asistenciales. En este sentido, estos
resultados discrepan de los mencionados en otros estudios, en los que
el factor impacto tiene una actitud més positiva y el factor competen-
cia personal tiene menos**. También el estudio de Florin et al.” en
Suecia identificé el factor competencia personal para prevenir las LPP
como el menos puntuado.

Respecto a los factores relacionados con la actitud hacia la preven-
cién de las LPD en este estudio no encontramos asociacién con el sexo,
al contrario que Usher et al.** y Kisacik et al.}, quienes encontraron
que las estudiantes tenfan actitudes mds positivas hacia la prevencién de
LPP que los estudiantes. Tampoco encontramos una asociacién signifi-
cativa entre la actitud y la asistencia a jornadas o congresos sobre LPD,
coincidiendo con los resultados encontrados por Cullen Gill et al.* en
estudiantes de enfermerfa irlandeses. En cambio, otro estudio realizado
en Turquia sf describe esta asociacién, de forma que aquellos estudiantes
que habifan realizado cursos relacionados con las UPP mostraban una
actitud més positiva que los que no lo habifan realizado, encontrando
diferencias significativas (77,3% versus 74,4%; p=0,033)%.

En la muestra de estudiantes de Jaén encontramos una asociacién mo-
derada entre la actitud y la realizacién de pricticas clinicas, pero en sentido
contrario al inicialmente esperado, ya que la actitud es menos positiva en
estudiantes que han realizado pricticas clinicas frente a los que atin no las
han realizado. Este resultado es opuesto al obtenido en otras investigacio-
nes que describen una correlacién positiva (aunque débil) entre el niimero



ORIGINALES

de dias de prictica clinica por semana, la duracién y el niimero de pacien-
tes que tenfan LPP?. En nuestro estudio tampoco se encontrd asociacién
significativa entre la puntuacién de actitud y el nimero de unidades en las
que habfan realizado précticas, al contrario que en el estudio realizado con
los estudiantes de enfermerfa italianos y australianos®?. Esta asociacién
inversa entre la actitud hacia la prevencién de las LPP y las practicas cli-
nicas constituye un hallazgo novedoso que no habia sido descrito previa-
mente. Puesto que este estudio se hizo en una tinica universidad espafola,
serfa necesario comprobarlo en un niimero mayor de centros para valorar
si se trata de una asociacion real o un efecto del azar. Si se trata de una
verdadera asociacion, serfa necesario establecer sus posibles causas. Como
hipétesis proponemos que el contacto de las estudiantes y los estudiantes
con los entornos clinicos reales los expone a una subestimacién de la im-
portancia del problema de las LPP, que con frecuencia es considerado un
problema menor o una situacién “inevitable”.

En nuestro estudio también encontramos una asociacién entre la ac-
titud hacia la prevencién y el curso del Grado en Enfermerfa en que
estdn matriculados, de forma que estudiantes de cursos superiores (3.0
y 4.°) tienen una actitud menos positiva que estudiantes de los prime-
ros cursos. Nuevamente este resultado discrepa de resultados publicados
previamente por otros autores que muestran una asociacion positiva,
es decir mejor actitud en los cursos superiores**>%. Puesto que ambos
factores (précticas clinicas y cursos superiores) van vinculados, ya que
todos los estudiantes realizan mds periodos de précticas en los cursos
superiores, es posible que el efecto sobre la actitud sea conjunto o bien
predomine uno de los dos factores, siendo otra cuestién que queda pen-
diente de resolver. Es posible que tal como indican Kielo et al.%, los
estudiantes pueden ser conscientes de la importancia de la prevencién
de las LPD, pero cuando realizan las pricticas clinicas les resulta com-
plejo y disminuye su motivacién y, por consiguiente, su actitud hacia la
prevencién de las LPP

Finalmente, es destacable la existencia de una correlacién inversa en-
tre la puntuacién de conocimientos sobre prevencién y la puntuacién de
actitud hacia la prevencidn, lo que coincide con la conclusién de Cullen
Gill et al.* sobre que un mayor nivel de conocimiento no equivale a una
actitud més positiva hacia la prevencién de LPP Este hallazgo resulta de
enorme importancia, ya que con frecuencia los planes de estudios del
Grado en Enfermeria se centran solo en la adquisicién de conocimientos
sobre la prevencién, pero no se aborda de forma expresa y planificada el
desarrollo de una actitud positiva en los estudiantes.
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Segtin los resultados de este estudio y los publicados por otros autores,
parece que serfa necesario realizar mds investigaciones que midan tanto
los conocimientos como la actitud hacia la prevencién de LPP de los
estudiantes de enfermeria en los diferentes cursos del grado, con el fin
de tener una perspectiva mds amplia y real de la situacién. En este sen-
tido, tanto el cuestionario de conocimientos PIPK'® como el de actitud
APub, ambos en versidn espaola, son instrumentos utiles para su uso
en estudiantes. Resulta especialmente importante comprobar algunos de
los hallazgos de este estudio, como la correlacién inversa entre conoci-
mientos y actitud, y el efecto de las pricticas clinicas y el curso sobre la
actitud de las estudiantes y los estudiantes.

Este estudio presenta algunas limitaciones que deben tenerse en
cuenta. Puesto que el muestreo fue por conveniencia y en un tnico
centro, la extrapolacién y generalizacidn de los resultados al resto de
universidades espafiolas debe hacerse con mucha prudencia, y harfa
falta replicar el estudio en un nimero mayor de centros. Ademds,
la tasa de respuesta relativamente baja (37,3%) podria llevar a una
sobreestimacién de los resultados, ya que las estudiantes y los estu-
diantes mds motivados o interesados pueden ser los que mds hayan
respondido el formulario.

1 CONCLUSIONES

El cuestionario APuP (versién espafiola) presenta buenos indicadores
psicométricos en estudiantes de enfermerfa, por lo que resulta un ins-
trumento Gtil. En la muestra de estudiantes del Grado en Enfermerfa de
Jaén, la actitud hacia la prevencién no es positiva, sobre todo debido a
la poca valoracién de la prioridad y el impacto de las LPP. Se ha puesto
en evidencia que los estudiantes de cursos superiores y quienes han rea-
lizado précticas clinicas en centros sanitarios tienen una actitud menos
positiva hacia la prevencion respecto a estudiantes de primer curso m
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