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RESUMEN

Introduccion: la atencion de la embarazada su familia y el recién nacido en el contexto de pandemia,
se ubica en un lugar de vulnerabilidad de derechos, por diferentes dimensiones que causa el no poder
predecir, cbmo va a presentar parto y ain mas si produce un parto prematuro, porque no todas las
instituciones hospitalarias actualmente, cumplen el derecho del parto respetado y el derecho del
paciente.

Objetivo: analizar la consistencia interna y fiabilidad de un instrumento sobre practicas seguras
perinatales en el contexto COVID-19.

Métodos: se realizé un estudio descriptivo, de corte transversal en la una institucion publica de la
Ciudad Autonoma de Buenos Aires en el periodo septiembre-octubre de 2021. La muestra estuvo
constituida por 37 enfermeros. Se utilizé un instrumento compuesto por 35 items que estuvo organizado
en cuatro dimensiones. Después de aplicar el instrumento de recoleccion de datos en la muestra
seleccionada, la validacion de constructo se realizo mediante el analisis de los factores y la verificacion
de la consistencia interna mediante el alfa de Cronbach.

Resultados: el analisis de consistencia interna (fiabilidad) se realizo a través del Alpha de Cronbach.
Los resultados descriptivos con los 35 items mostraron una varianza de cada item de 4,980, una varianza
total de 24,088 con un Alpha de Cronbach total de 0,817, mostrando que el instrumento presenta
consistencia interna.

Conclusiones: los resultados demuestran que el instrumento propuesto presenta una buena validez y
confiabilidad y que puede ser utilizado para evaluar las practicas seguras perinatales en el contexto
COVID-19.

Palabras clave: Validacion; Consistencia Interna; Alfa de Cronbach; Enfermeria; Cuidados Perinatales;
COVID-19; Atencion de Enfermeria; Estudios de Validacion.

ABSTRACT

Introduction: Introduction: the care of the pregnant woman, her family and the newborn in the context
of a pandemic, is located in a place of vulnerability of rights, due to different dimensions that causes
not being able to predict how she will present childbirth and even more if it produces a premature
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birth, because not all hospital institutions currently comply with the right of childbirth respected and
the right of the patient.

Objective: to analyze the internal consistency and reliability of an instrument on safe perinatal
practices in the COVID-19 context.

Methods: a descriptive, cross-sectional study was carried out in a public institution of the Autonomous
City of Buenos Aires in the period September-October 2021. The sample consisted of 37 nurses. An
instrument composed of 35 items was used that was organized in four dimensions. After applying the
data collection instrument in the selected sample, the construct validation was carried out by analyzing
the factors and verifying the internal consistency using Cronbach's alpha.

Results: the analysis of internal consistency (reliability) was carried out through Cronbach’s Alpha. The
descriptive results with the 35 items showed a variance of each item of 4,980; a total variance of
24,088, with a total Cronbach's Alpha of 0,817, showing that the instrument presents internal
consistency.

Conclusions: the results show that the proposed instrument has good validity and reliability and that
it can be used to evaluate safe perinatal practices in the COVID-19 context.

Keywords: Validation; Internal Consistency; Cronbach's Alpha; Nursing; Perinatal Care; COVID-19;
Nursing Care; Validation Studies.

INTRODUCCION

La pandemia causada por el nuevo coronavirus constituye una situacion de gran gravedad, altamente
contagiosa y que ha afectado a la poblacion mundial mas alla de los grupos de riesgo. Se hace necesario
sensibilizar y concienciar a los individuos sobre su gravedad para reforzar las medidas de prevencion con
el fin de reducir y controlar esta infeccion.("

La atencion prenatal, entendida como cuidados habituales brindados durante la gestacion, debe estar
basada en pilares basicos tales como el contexto sociocultural en el que se ofrece dicha atencion,
garantizar que el servicio sea apropiado, accesible, y de alta calidad, y ademas permitir una atencion
personalizada.®

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) el nimero minimo de visitas recomendables durante
el embarazo debe ser ocho, con los distintos profesionales implicados en el proceso, ademas de la
preparacion al nacimiento o educacion maternal.®

La pandemia por COVID-19 sigue siendo grave en todo el mundo y ha sido designado como una
emergencia de Salud Publica y preocupacion internacional de la OMS. De ahi la importancia de crear
conciencia y fortalecer las medidas de control de infecciones, haciendo énfasis en las poblaciones
vulnerables.™

La atencion de la embarazada su familia y el recién nacido en el contexto de pandemia se ubica en un
lugar de vulnerabilidad de derechos desde el momento de la recepcion hospitalaria por diferentes
factores. La incertidumbre que causa el no poder predecir cdmo se va a presentar parto, ain mas si se
produce un parto prematuro, ademas no todas las instituciones hospitalarias actualmente cumplen el
derecho del parto respetado y el derecho del paciente.®

La pandemia exige que el sistema de salud enfrente desafios como romper estructura de especialistas
para que formen partes del equipo multidisciplinario, ajusten el nivel de conciliacién de los nuevos
conocimientos, y de las practicas seguras, para adaptarse a las normativas actuales y garantizar los
derechos de la embarazada, el recién nacido y la seguridad del equipo de salud.®

Los nuevos conocimientos sobre los estudios microbiolégicos (placenta, liquido amnidtico, leche
materna, sangre de cordon umbilical, aspirado nasal) de hijos de madres infectadas durante la gestacion,
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han sido negativos. No existe actualmente evidencia de que el contagio se pueda producir a través de la
leche materna o por otros mecanismos a través de la transmision vertical durante el parto.©®

En este contexto posibilita dos brechas a superar en paralelo las medidas para disminuir la transmision
del virus, minimizar los riesgos de la enfermedad y el detrimento del cumplimento de cuestiones minimas
que atafien a los derechos de la madre, el recién nacido y el resto de la familia.?

La ley del parto respetado junto a las instituciones de salud que implementan el Modelo de Maternidad
Segura y Centralizado en la Familia (MSCF), sustenta los derechos de la mujer embarazada, el recién
nacido y el resto de la familia. La ley del parto respetado y el modelo de MSCF avalan varios puntos que
proteger los derechos de la mujer ser acompahnada, durante el embarazo, el preparto, parto y durante el
puerperio, a recibir informacion e instrucciones educativas, que favorezcan una lactancia eficaz.®

Las dos caracteristicas métricas esenciales para valorar la precision de un instrumento son la validez
y la fiabilidad; la validez de una medida entendida como el grado en que proporciona informacion del
fenémeno que pretende medir y no de otros.® Burns y col.('? refieren que la validez de un instrumento
es la determinacion del alcance con que este es capaz de reflejar las caracteristicas del concepto
abstracto que se examina, mientras que para Polit y col.(") la validez constituye el segundo criterio de
importancia para evaluar la idoneidad de un instrumento cuantitativo; denota el grado en que el
instrumento mide lo que se supone que debe medir.

La validez facial o aparente es el grado en que una situacion de medida parece ser valida desde el
punto de vista del observador y la validez de contenido que se mide para evitar conclusiones invalidas a
partir de una escala o instrumento. En esta esta la informacion que se recoge de los items debe satisfacer
adecuadamente los criterios conceptuales y el alcance de estos para explicar un fenémeno en salud.®

Teniendo en cuenta que las embarazadas representan un grupo de poblacion con particularidades,
principalmente relacionadas con sus alteraciones fisiologicas e inmunologicas, ademas de la necesidad de
proteger al feto representa una mayor responsabilidad en la prestacion de asistencia; se realizo esta
investigacion con el objetivo analizar la consistencia interna y fiabilidad de un instrumento sobre
practicas seguras perinatales en el contexto COVID-19.

METODO

Se realizo un estudio descriptivo, de corte transversal en la una institucion plblica de la Ciudad
Autonoma de Buenos Aires en el periodo septiembre y octubre de 2021. La muestra estuvo constituida
por 37 enfermeros, seleccionados mediante un muestreo no probabilistico por conveniencia.

Criterios de inclusion: Personal de enfermeria con titulo de enfermero/a, licenciado en enfermeria
o posgrado con una antigliedad laboral mayor a 6 meses en la institucion.

Criterios de exclusion: Personal que no aceptar participar en el estudio y no tener contacto con
pacientes en sus actividades profesionales dentro de la institucion.

Se utilizd un instrumento compuesto por 35 items (material suplementario) que estuvo organizado
en cuatro dimensiones o dominios:

e Cuidados Perinatales: Preguntas 1 a 6.

e Cuidados Intraparto: Preguntas 7 a 23.
e Cuidados Posnatales: Preguntas 24 a 25.

Después de aplicar el instrumento de recoleccion de datos en la muestra seleccionada, la validacion
de constructo se realizd mediante el analisis de los factores y la verificacion de la consistencia interna
mediante el alfa de Cronbach. Para realizar las pruebas estadisticas, se utilizo el software estadistico
Medcalc.

Alfa de Cronbach se utilizd para evaluar la fiabilidad del instrumento al verificar la consistencia de
diferentes caracteristicas de cada uno de los factores a través de las preguntas del instrumento. (?)

El coeficiente alfa fue descrito en 1951 por Lee J. Cronbach. Es un indice usado para medir la
confiabilidad del tipo consistencia interna de una escala, es decir, para evaluar la magnitud en que los
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items de un instrumento estan correlacionados. En otras palabras, el alfa de Cronbach es el promedio de
las correlaciones entre los items que hacen parte de un instrumento. También se puede concebir este
coeficiente como la medida en la cual algiin constructo, concepto o factor medido esta presente en cada
item.“““’ﬁ’

La encuesta tuvo caracter anénimo, se aplicaron tras la aprobacion del consentimiento informado,
donde quedo claro el compromiso por parte del investigador que los datos no serian comunicados a
terceros, que se comprometio a no revelar datos que permitan la identificacion de los encuestados.

RESULTADOS
La figura 1 muestra la distribucion de puntajes obtenidos por los encuestados por cuartiles.

o8pros 88§88
1 1 1 1 1
15 20 25 30 35

Fuente: encuesta
Figura 1. Distribucion de puntajes globales del instrumento
Los resultados de la distribucion de la varianza de los items por factor (dominios) se muestran en la

tabla 1.
Tabla 1. Analisis de la varianza por item

item Dimension 1 | Dimensiéon 2 | Dimension 3
Pregunta 1 0,219
Pregunta 2 0,219
Pregunta 3 0,153
Pregunta 4 0,184
Pregunta 5 0,241
Pregunta 6 0,184
Pregunta 7 0,096
Pregunta 8 0,075
Pregunta 9 0,136
Pregunta 10 0,209
Pregunta 11 0,117
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Pregunta 12 0,117
Pregunta 13 0,197
Pregunta 14 0,026
Pregunta 15 0,026
Pregunta 16 0,117
Pregunta 17 0,075
Pregunta 18 0,117
Pregunta 19 0,051
Pregunta 20 0,051
Pregunta 21 0,075
Pregunta 22 0,117
Pregunta 23 0,075
Pregunta 24 0,219
Pregunta 25 0,725
Pregunta 26 0,051
Pregunta 27 0,026
Pregunta 28 0,136
Pregunta 29 0,075
Pregunta 30 0,051
Pregunta 31 0,169
Pregunta 32 0,197
Pregunta 33 0,117
Pregunta 34 0,241
Pregunta 35 0,096

Fuente: encuesta.

El analisis de consistencia interna (fiabilidad) se realizo a través del Alpha de Cronbach. Los
resultados descriptivos con los 35 items mostraron una varianza de cada item de 4,980, una varianza
total de 24,088, con un Alpha de Cronbach total de 0,817, mostrando que el instrumento presenta
consistencia interna.

DISCUSION

Los interrogantes que se presentan con esta nueva enfermedad son muchos. Uno de los mas relevantes
hace referencia a cuales son las recomendaciones para evitar la infeccion por COVID-19 en las mujeres
gestantes, asi como cual debe ser el manejo de las mujeres que desarrollen finalmente la enfermedad
por infeccion del virus SARS-CoV-2.(10)

Los principios del manejo de la enfermedad por COVID-19 en el embarazo incluyen: aislamiento
temprano, procedimientos agresivos de control de infecciones, oxigenoterapia, evitar la sobrecarga de
liquidos, consideracion de antibioticos empiricos, pruebas de laboratorio para el virus y coinfeccion,
valoracion de contraccion fetal y uterina.('”)

Debido al momento pandémico actual y ante la amenaza de nuevas olas provocadas por el SARS-CoV-
2, se necesita disponer de herramientas que faciliten la toma de decisiones clinicas. Este escenario y la
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rapida modificacion y adaptacion de la rutina de trabajo en la atencion al parto en los circuitos
asistenciales ha hecho que aumente la preocupacidon por una atencidon segura de las embarazadas,
tomando en ocasiones la decision de realizar intervenciones no debidamente justificadas. Dichos factores
han podido afectar al cumplimiento de los indicadores de calidad de la asistencia, provocando situaciones
que quizas podrian haber sido clasificadas en el marco de la violencia obstétrica, ocultandose bajo el
auspicio estructural y asistencial del SARS-CoV-2. (18.19.20)

Vila-Candel y col."™® en una investigacion llevada a cabo en el Hospital General IESS Machala encontrd
que las gestantes con diagnostico de COVID-19 sea parto o parto por cesarea tenian restricciones
acompafnamiento, apego materno, lactancia, por considerar un riesgo de contagio de la madre al recién
nacido. En su articulo sefala que no es conveniente restringir estas medidas ya que no hay evidencias
suficientes que lo sustenten y ademas porque se sobrecarga el trabajo en el personal de salud.

Oliveira y col.®" en una revision sistematica expone la necesidad de atencion a los riesgos, beneficios
y contextos individuales que son importantes para la toma de decisiones. Por lo tanto, plantean la
necesidad de un analisis individual de las condiciones clinicas maternas y neonatales con la finalidad de
tener seguridad en la atencion.

En cuanto a los cuidados maternales y los derechos de las mujeres positivas a COVID-19, existen varios
puntos importantes de preocupacion: el acompafiamiento durante el parto, el contacto piel con piel, la
no separacion del recién nacido tras el nacimiento y la lactancia materna.('® Estos se tuvieron en cuenta
y fueron incluidos en el instrumento de evaluacion propuesto.

La investigacion en enfermeria se fundamenta en la necesidad de desarrollar una base de
conocimientos cientificos para la practica, en proponer, desarrollar y probar teorias de enfermeria y en
garantizar la autonomia de la practica. Reconociendo que los diagndsticos de enfermeria tratan de
delimitar fenomenos y por tanto areas de conocimiento de competencia exclusiva de enfermeria, es
imprescindible que estos sean sometidos a investigacion y validacion cientifica para ser Gtil y valida. %2

El presente estudio valido el instrumento, pero también busco que este fuera comprensible por las
personas a las que se administra, probar la factibilidad de los procedimientos, condiciones de aplicacion
y claridad de los items al ser leidos por cada enfermera, con el fin de identificar y eliminar de la prueba
final posibles variables confusoras.

Carrillo Gonzalez y col.?? afirman que el uso de metodologias de validacion en diferentes escenarios
de cuidado, situaciones de salud y poblaciones, tienen aportes significativos tanto para el fortalecimiento
de la disciplina como para la practica dado que apuntan a la resolucion de problemas cotidianos de
enfermeria con conceptos propios y en contextos especificos. Permiten la comprension y/o utilizacion de
los diagnodsticos. Asimismo, se constituyen en una motivacion para la apropiacion de métodos de
investigacion sobre validacion ain no explorados en nuestro medio, que trascienden los cuestionamientos
sobre la utilizacion o no del proceso de enfermeria, superando la practica ambigua y de rutina.

CONCLUSIONES

El instrumento propuesto presenta una buena validez y confiabilidad; puede ser utilizado para evaluar
las practicas seguras perinatales en el contexto COVID-19 en Argentina en el idioma espaiol. Los
resultados de las investigaciones sobre validacién como la que se presenta contribuyen a homogenizar el
lenguaje de la disciplina del cuidado reduciendo la variabilidad en la practica asistencial, determinando
el nivel adecuado de los resultados esperados y estableciendo lineas de accion para la continuidad de
estos.
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