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JUSTIFICACION: Conocemos la calidad del programa de educacion para la
maternidad/paternidad del Sistema Nacional de Salud en el momento de impartirse, pero no
conocemos su impacto después del parto (1). Ello hace necesario disefiar herramientas de
evaluacién con cualidades psicométricas que permitan conocer su repercusion en el parto (2).
OBJETIVOS: Elaborar un cuestionario para evaluar el programa de Educaciéon para la
Maternidad del Sistema Nacional de Salud después del parto con validez de contenido y de
constructo de acuerdo al modelo "CIRA" para la validacion de indicadores por el método de
jueces-expertos.

METODO: Ambito: Atencién Primaria de la Comunidad de Madrid (C.M.). Disefio: Estudio
descriptivo transversal. Sujetos participantes: Muestra no probabilistica representativa de 25
expertos que cumplen los criterios de inclusion (matronas que imparten el programa en centros
de salud de la C. M., invierno 2016-17). Por anélisis del cuestionario previo pasado a 20
puérperas la variabilidad mayor en las preguntas fue de 4. Asumiendo los datos, un intervalo de
confianza del 95% para un promedio tendria una amplitud de +/- 0,99 puntos con un tamafio de
22. Para garantizar la representatividad de los 7 distritos sanitarios de la C.M. se determino tres
expertos por distrito. Se recibieron 25 solicitudes. Cumplian el criterio de representatividad y se
aceptaron. Variables: Segun el estudio previo se seleccionan 60 variables que se agrupan en 8
dimensiones: datos de grupo, asistente, gestacion, parto, recién nacido, asistencia sesiones,
aprendizaje, satisfaccion. Instrumento: cuestionario de 60 items cerrados y 3 abiertos, codificado
de acuerdo a las 4 dimensiones del modelo CIRA para la validacién de indicadores por el
método de jueces-expertos (claridad en la redaccién, idoneidad del item, relevancia y
accesibilidad a los datos). Se pidid opinion previa sobre la comprension a 5 expertas en
educacién maternal que no participaron en el estudio y al Departamento de Evaluacién de
Metodologia de Evaluacion de la Universidad Pontificia Comillas. Se pasé a 15 mujeres en el
postparto para obtener un feedback acerca de la pertinencia del lenguaje utilizado que conllevé
las modificaciones oportunas. Andlisis de datos: Analisis estadistico descriptivo con programa

SPSS v.17. Se operativizaron las dimensiones del modelo CIRA aplicadas a las variables como



numéricas y se calcularon medidas de tendencia central, dispersion y frecuencias.
Consideraciones éticas: proyecto aprobado por la comisién de investigacién y de ética del
Hospital Universitario La Paz, PI-2100. Se garantiza la confidencialidad en el manejo de los
datos, de acuerdo con la Ley Organica 15/ 1999 de Proteccion de datos de caracter Personal.
RESULTADOS: Se obtienen resultados en relacion con las 8 dimensiones contempladas. En
todas ellas se obtienen, en todos los componentes del modelo CIRA, medias superiores a 3
sobre 4, y porcentajes superiores al 28% en todas las frecuencias del valor superior y adecuada
accesibilidad. La agrupacién de variables resultante corresponde a: 1 Grupo (3 variables); 2
Asistente: recoge las caracteristicas del asistente y los factores de riesgo socio-laboral de la
embarazada (10 variables); 3 Valoracion de la gestacion (6 variables); 4 Valoracion del parto (10
variables); 5 Valoracion del recién nacido (4 variables); 6 Sesiones a las que asiste (1 variable); 7
Impacto de conocimientos, sensacion de seguridad , relacion afectiva con el bebé (16 variables);
8 Satisfaccion (5 variables). En las preguntas abiertas se recogen las propuestas de cambio en
la redaccion de los items, 5 propuestas de retirada de items y trece comentarios. El analisis
permite el redisefio del cuestionario que mantiene las 8 dimensiones y queda en 55 items. Se
pasa a una prueba piloto de 15 puérperas y resulta adecuada la comprension.

DISCUSION: Los cuestionarios encontrados tras el parto estan en relacion con la evaluacion de
la satisfaccion con la experiencia de parto y con la atencion al parto (3,9). No se han encontrado
herramientas de evaluacion del impacto del programa en el parto. Ello hace que la mayor
aportacion del estudio sea la elaboracién de un cuestionario que por su disefio presenta validez
de contenido y de constructo, y cuyos items han resultados adecuados segun la definicion
operacional de las cuatro dimensiones del modelo CIRA para la validacion de indicadores por el
método de jueces-expertos. La mayor limitacidn esta relacionada con la seleccion de la muestra,
al ser las expertas las que deciden participar. Esta limitacion puede desestimarse si se
contempla el estudio de motivacién de las matronas de atencién primaria de la C.M. en el que se
muestran cifras muy altas y homogéneas de motivacion (10). La herramienta debe estudiarse en
una muestra representativa de poblacion que permita analizar el funcionamiento de sus items e
iniciar el andlisis de la informacién que aporta.

IMPLICACIONES PARA LA PRACTICA: Su aplicacion permitira conocer el impacto del
programa en el parto. Ello permitirda mejorar la calidad del programa de Educacién para la
Maternidad/Paternidad del Sistema Nacional de Salud.
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