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RESUMEN

Introduccion: la ruta de atencion materno-perinatal en Colombia busca garantizar la atencion integral
de las mujeres durante el embarazo, el parto y el puerperio. Para fortalecer esta atencion, se requieren
herramientas que recopilen los conocimientos, actitudes y practicas (CAP) de las mujeres en el puerperio.
La validacion de estas herramientas permite el desarrollo de intervenciones eficaces que contribuyan a la
reduccion de la morbilidad y la mortalidad materna y perinatal.

Objetivo: validar cuestionario para medir los conocimientos actitudes y practicas (CAP) en mujeres puérperas
basado en la ruta materno - perinatal colombiana.

Método: estudio descriptivo de validacion de aspecto y de contenido de cuestionario para medir los
conocimientos actitudes y practicas (CAP) basado en la ruta materno - perinatal, se distribuye en tres fases
fase 1: revision de literatura y disefio de la encuesta tipo CAP fase 2: validacion contenido por 5 expertos.
Resultados: las pruebas de compresibilidad aplicadas a los 5 expertos reportaron una validez de contenido
aceptable ya que CVC esta por encima de 0,58.

Conclusion: el cuestionario para medir los conocimientos actitudes y practicas (CAP) en mujeres puérperas
basado en la ruta materno - perinatal para es valido para la aplicacion clinica y ambulatoria de las mujeres
que reciben atencion en el marco de la ruta materno perinatal en el contexto colombiano. Este instrumento es
un insumo para futuras investigaciones que propendan fortalecer las acciones para evitar la morbimortalidad
materna-perinatal.

Palabras clave: Estudio de Validacion Embarazo; Periodo Posparto; Modelos de Atencion de Salud; Enfermeria.
ABSTRACT

Introduction: the maternal-perinatal care pathway in Colombia seeks to ensure comprehensive care for
women during pregnancy, childbirth, and the postpartum period. To strengthen this care, tools are needed
to collect data on the knowledge, attitudes, and practices (KAP) of women in the postpartum period.
The validation of these tools allows for the development of effective interventions that contribute to the
reduction of maternal and perinatal morbidity and mortality.
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Objective: to validate a questionnaire to measure the knowledge, attitudes, and practices (KAP) of postpartum
women based on the Colombian maternal-perinatal pathway.

Method: descriptive study to validate the appearance and content of a questionnaire to measure knowledge,
attitudes, and practices (KAP) based on the maternal-perinatal pathway, divided into three phases: phase 1:
literature review and design of the KAP-type survey; phase 2: content validation by five experts.

Results: comprehensibility tests applied to the five experts reported acceptable content validity, as CVC is
above 0,58.

Conclusion: the questionnaire to measure knowledge, attitudes, and practices (KAP) in postpartum women
based on the maternal-perinatal pathway is valid for clinical and outpatient application in women receiving
care within the framework of the maternal-perinatal pathway in the Colombian context. This instrument is
an input for future research aimed at strengthening actions to prevent maternal-perinatal morbidity and
mortality.

Keywords: Validation Study; Pregnancy; Postpartum Period; Health Care Models; Nursing.

INTRODUCCION

Segln la definicién de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la Mortalidad Materna se refiere al
fallecimiento de una mujer durante su embarazo, parto o en un periodo de hasta 42 dias después de dar a luz,
debido a causas que estan relacionadas o agravadas por el embarazo, parto, puerperio o la atencion médica
recibida, excluyendo causas accidentales o incidentales. Dentro de los indicadores de la calidad del sistema
de aseguramiento en salud se encuentran los relacionados con la morbimortalidad materna y perinatal, los
cuales, con una muestra de las inequidades y desigualdades en salud de un pais, al considerarse que sean
evitables. Algunos de los factores asociados con el aumento de los indicadores, corresponden a condiciones
geograficas, nivel socioeconomico y educativo de la madre.®

En Colombia se han identificado factores asociados a las complicaciones obstétricas derivadas del cuidado
prenatal, en donde se ha relacionado un menor nimero de controles prenatales con mayores dificultades para
lograr una gestacion y un parto a término adecuados.® En este sentido, una de las estrategias nacionales
para brindar cuidado prenatal en Colombia es la Ruta Integral de Atencién en Salud (RIAS), estipulada en la
Resolucion 3280 del 2 de agosto del 2018, se definen las acciones concertadas, complementarias y eficientes
de monitoreo constante para mujeres embarazadas, con el objetivo de asegurar una atencion integral para
ellas y sus familias, a través de evaluaciones de salud integrales y seguras.

Estas acciones buscan detectar tempranamente factores de riesgo, realizar actividades de proteccion
especifica, y ofrecer diagnostico y tratamiento acorde a su estado de salud, como se evidencia en la figura 1.
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Figura 1. Ruta Materno Perinatal (Resolucion 3280/2018)

Si bien la ruta constituye una estrategia idonea para garantizar la salud de las gestantes, atn existe un amplio
numero de instituciones sin implementarla, monitorearlo y evaluarla para definir acciones que garanticen la
prevencion de muertes materna. Esto se ha evidenciado en algunos trabajos recientes donde se encontroé que la
implementacion y adherencia de la ruta materno-perinatal no ha sido exitosa con relacion a su reconocimiento
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por parte de los profesionales de salud que intervienen en la atencion materno perinatal ni tampoco por las
gestantes y sus familias.®

Se sabe que ademas del adecuado cuidado prenatal, el nivel apropiado de conocimientos, actitudes y
practicas es fundamental para para reducir la morbilidad y la mortalidad materno infantil. En este sentido,
existen limitados estudios relacionados con el desarrollo de instrumentos validados para la medicion de los
conocimientos, actitudes y practicas en gestantes y mucho menos su relacion con las guias de atencion existentes.
Por lo tanto, el objetivo de este estudio fue disenar y validar cuestionario para medir los conocimientos
actitudes y practicas (CAP) basado en la ruta materno - perinatal colombiana.

METODO

Estudio descriptivo de validacion de contenido del cuestionario para medir conocimientos, actitudes
y practicas (CAP) basada en la ruta materno perinatal de una mujer gestante o en puerperio que recibio
atenciones de la misma. Se desarroll6 en tres fases.

Fase I. Revision literatura y construccién del cuestionario. Se realiz6 una revision de la ruta materno
perinatal establecida por el ministerio de proteccion social y literatura cientifica exhaustiva en busqueda de
atencion en la mujer en estado de gestacion Se utilizaron las bases de datos: PUBMED, SCIELO y CINAHL, para
lo cual se aplico un protocolo de busqueda de instrumentos y CAP en espaiiol, inglés y portugués publicados en
los Gltimos 15 afos.

A partir de los hallazgos se disef6 el cuestionario para medir los conocimientos actitudes y practicas (CAP)
basado en la ruta materno - perinatal, el cual incluyé informacién necesaria para determinar la aceptacion de
las recomendaciones de los profesionales de salud y aplicabilidad de esta en las maternas que acceden a ella.

Fase IlI. Validacién de contenido del instrumento. Se realizd mediante un panel de 5 expertos, quienes
accedieron a participar de manera voluntaria, seleccionados segln los siguientes criterios de inclusion: titulo
de maestria en enfermeria; publicacion sobre cuidado a gestantes; especializacion en area clinica de cuidado
de enfermeria en materno perinatal, experiencia clinica minima de tres afos en el area de cuidado materno
perinatal y experiencia con elaboracion de CAP.

Para la recoleccion de la informacion se les envid por correo electronico el formato a diligenciar a cada
uno de los expertos, y posteriormente esta informacion se realizé una doble digitacion en la base de datos
de Excel de manera independiente para su posterior validacion.

Para la validacion de contenido se disefié un formato compuesto por cada uno de los items que integran el
instrumento de valoracion, frente a los cuales se presentaron tres columnas para que el experto calificara las
variables de estudio: claridad, precision y comprension, pertinencia y relevancia en cada item. Para calificar las
variables se utilizo una escala ordinal que partio desde 1 (“no se comprende” “no es preciso” o “no es claro”)
hasta 5 (“muy comprensible” “muy preciso” o “muy claro”) modelo propuesto por Lawshe®, modificado por
Tristan®.

Para el analisis de los datos se realizo estadistica descriptiva para caracterizar la informacion de los
expertos, y se calcularon los indices de validez de aspecto y de contenido correspondientes. Segln el modelo
de Lawshe® modificado. La comprensibilidad de cada item se midid porcentualmente, se adoptdé como
comprensibilidad admisible de cada item el indice de Validez de Contenido a score >0,58 de los items se
consideran aceptables en el calculo global por cada uno de los items.

La presente investigacion conté con la aprobacion de los comités de bioética la institucion participante. Se
obtuvo el consentimiento informado de los expertos participantes

RESULTADOS Y DISCUSION

El cuestionario para medir los conocimientos actitudes y practicas (CAP) en la ruta materno - perinatal
colombiana. Cuenta con una seccion de datos sociodemograficos y clinicos de la mujer puérpera donde se
incluye: edad, zona de residencia, estrato socioeconomico, nivel de escolaridad, seguridad social y pertenencia
a poblaciones vulnerables, antecedentes ginecologicos, patologicos y toxicoldgicos; posteriormente se plantean
51 items de los cuales 22 miden conocimientos, 16 actitudes y 13 practicas como se plantea en la tabla 1 para
medir conocimientos, actitudes y practicas (CAP) en mujeres puérperas basado en la ruta materno - perinatal
colombiana.

Los expertos que validaron este cuestionario en el 100 % eran mujeres y enfermeras en el asistencial y en
docencia universitaria las cuales dieron el concepto para la validacion el cuestionario en Colombia como se
evidencia en la siguiente tabla 2 de actividades realizadas en el area materno perinatal.

Las pruebas de compresibilidad aplicadas a los 5 expertos reportaron una validez de contenido aceptable ya
que CVC esta por encima de 0,58. Como se muestra en la siguiente tabla 3.

https://doi.org/10.56294/dm2025834 ISSN: 2953-4917



Data and Metadata. 2025; 4:834 4

Tabla 1. Preguntas del cuestionario

Nimero de Constructo Pregunta

Pregunta

1 Conocimiento  ;Existe un programa gratuito para asesoria y seguimiento del embarazo, parto y
posparto?

2 ;Los controles prenatales se deben iniciar durante los primeros 3 meses del embarazo?

3 ;Durante la gestacion se debe asistir como minimo a 4 controles prenatales?

4,56,7,8 En el siguiente listado, indiqueme cuales son los cuidados que usted debe tener para

prevenir alteraciones durante el embarazo:

-Consumir drogas ilicitas

-Usar condon para prevenir de infecciones de transmision sexual

-Cumplir con el esquema de vacunacion

-Auto medicarse con hierbas o remedios naturistas

-Tomar micronutrientes formulados por el médico/enfermeria en el control prenatal

9,10,11,12,13 Son sefnales de alerta para acudir al servicio durante postparto los siguientes:
-Sangrado escaso, moderado, en poca cantidad, sin olor.
-Fiebre o temperatura mayor a 38 Grados.
-Dolor de cabeza, vision borrosa y zumbidos en los oidos
-Dolor en los senos, senos calientes, senos con zonas enrojecidas y duras.
- Cambio en el estado de animo predominando sentimientos de tristeza continuos o

ansiedad.

14 :El periodo de la gestacion normal finaliza entre 38 y 40 semanas?

15 ;En Colombia existe el derecho a la interrupcion voluntaria del embarazo?

16 ;En Colombia el acceso a la interrupcion voluntaria del embarazo de manera libre y
sin condiciones es antes de la semana 24?

17,18,19,20 En relacion a los cuidados al recién nacido se encuentran:

17. Lactancia materna exclusiva y a libre demanda

18. Colocar faja en el abdomen del recién nacido, con el fin de no dejar brotar el
ombligo

19. No sacarle los gases después de comer

20. Cita de control del recién nacido, en 3 a 5 dias con pediatria

21 ;La técnica correcta para dar leche a su bebe (lactancia materna) incluye: ;buen
agarre incluyendo pezon y areola, succion efectiva del recién nacido y postura
comoda?

22 (Es recomendado alternar la lactancia materna con tetero cada dos horas, durante
los primeros seis meses de vida?

1 Actitudes ;Considera importante los controles prenatales y asistir a ellos?

2 ;Durante su embarazo usted eligio consultar y pagar médicos particulares o
especialistas, antes que acudir a su servicio de salud?

3 ;Durante su embarazo usted prefirié acudir a la farmacia que al médico de su EPS?

4 iCree que si sigue las recomendaciones del personal de salud aumentan las
posibilidades de tener un embarazo y un recién nacido sano?

5 ¢;Para usted fue importante alimentarse saludablemente durante su embarazo?

6 :Siente que es necesario hacer ejercicio para mantener la salud fisica durante el
embarazo?

7 {Usted tomaria multivitaminicos durante sus posteriores embarazos?

8 :Si siente que esta en peligro su salud o la de su recién nacido, acude a un servicio
de urgencias?

9 ;Considera necesaria la planificacion familiar una vez termine el embarazo?

10 :Se siente en capacidad de brindar los cuidados a su recién nacido?

11 ;Para usted es mejor ofrecer al recién nacido, un tetero/leche de tarro en lugar de
lactancia materna a libre demanda?

12 Jen proximos embarazos asistira a la consejeria en lactancia materna que recibio de
los profesionales de salud?

13 ;Considera importante que las mujeres que decidan interrumpir su embarazo puedan
acceder a un aborto de forma legal, segura y gratuita?

14 ;Usted en proximos embarazos asistiria con agrado a el curso de preparacion para
una maternidad y paternidad responsable/ psicoprofilactico?

15 :le gustaria que los profesionales de la salud que la acompanaron durante el proceso
de gestacion y/o parto la volvieran a atender en una proxima oportunidad?

16 ¢Usted acude a curanderos o sobanderos para tratar a su hijo?
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A través de la investigacion realizada, se ha obtenido un instrumento que posee una validez de contenido
aceptable, segln los criterios propuestos por Tristan-Lopez. Esto implica que existe concordancia entre las
caracteristicas esperadas del constructo especifico (conocimientos, actitudes y practicas) y el desempeiio de
la prueba para medirlo. Ademas, se ha logrado un acuerdo mayoritario entre los evaluadores en relacion a la
categoria esencial de todas las preguntas del cuestionario.

Es importante destacar que no se encontraron otras investigaciones que hubiesen utilizado cuestionarios
adaptados sobre conocimientos, actitudes y practicas en mujeres puérperas en todo el proceso de atencion de
la gestacion parto y postparto, incluso desde la atencion preconcepciones para un modelo de atencion materno-
perinatal. Por lo tanto, contar con un instrumento validado en contenido para una poblacion especifica resulta
muy util en los procesos de investigacion, planificacion y evaluacion en este campo.

Por lo anterior, se contemplé el conocimiento refiero a la comprension de un tema que se adquiere a través
de la experiencia o el aprendizaje, y se emplea para solucionar problemas o expresar ideas. La actitud esta
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relacionada con el aspecto emocional, ya que se basa en los sentimientos, predisposiciones y creencias de una
persona respecto a un tema en particular. Por otro lado, la practica implica la ejecucion de una accion basada
en los conocimientos y acciones de un individuo.®

Diversas investigaciones® han revelado que existe una estrecha asociacion entre el nivel de conocimiento y
actitud de las mujeres. Se ha observado que aquellas con niveles mas altos de educacion y situacion econémica
tienden a utilizar mas frecuentemente los servicios de salud.

Un estudio realizado en Per( generd la validacion de un instrumento de conocimiento y practicas en puérperas
sobre cuidados en el recién nacido, realizada con cinco expertos, profesionales de la salud entre docentes del
area de salud, especialistas en el area de neonatologia y de investigacion, alfa de Cronbach 0,693, con un 83 %
en la validez de contenido que lo muestra como confiable para su uso.®

De forma similar, otro estudio del afio 2022, acerca de conocimiento y practicas de madres primigestas en
el cuidado del recién nacido en el hospital San Juan de Lurigancho; usando un instrumento con una validez de
contenido de 0,78 presentando una confiabilidad alta.

Otro reporte de un trabajo realizado en Colombia, para la validacion de cuestionario sobre conocimientos,
actitudes y practicas del consumo de frutas y verduras, Se establecio un coeficiente de validez que confirmé
que todos los items alcanzaron el puntaje minimo de 0,48 necesario para su validacion. Esto se determind
mediante la evaluacion realizada por un panel de 6 expertos, lo cual es analogo a lo obtenido en la esta
validacion de CAP.(?

Se destaca como una limitacion del estudio que, aunque la metodologia utilizada permitio obtener puntajes
y calificaciones cuantitativas para las preguntas del cuestionario, y estas fueron evaluadas por expertos en la
materia, la interpretacion de las preguntas puede depender del criterio subjetivo de los evaluadores. Por lo
tanto, se sugiere mejorar esta situacion obteniendo validaciones estadisticas del cuestionario, como la validez
de estabilidad y equivalencia.

CONCLUSIONES

El instrumento conocimientos actitudes y practicas (CAP) en mujeres puérperas basado en la ruta materno -
perinatal colombiana, muestra una adecuada validez de contenido. Este instrumento podra ser utilizado en un
entorno clinico o académico. Se sugiere, en futuras investigaciones realizar analisis de confiabilidad y validez
estadisticas a partir de la aplicacion en mujeres puérperas.
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