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RESUMEN
Objetivo: analizar los temas surgidos de la experiencia de los investigadores al aplicar el 
instrumento Health Literacy Questionnaire en la atención primaria. Método: informe de 
experiencia basado en el diario de campo de los investigadores, recogiendo datos de 500 
usuarios de Atención Primaria de Salud en el Distrito Federal - Brasil, entre mayo y agosto 
de 2022. Los registros se analizaron a la luz de la teoría de enfermería de Nola Pender. 
Resultados: las demandas de atención surgieron como la categoría principal, asociada a 
una mala calidad de la atención. Se puso de manifiesto la percepción de un sistema sanitario 
precario, lo que implica un bajo nivel de relevancia percibido por los usuarios en relación 
con su cooperación para promover cambios en los servicios sanitarios. Consideraciones 
finales: fue posible comprender el papel del equipo de enfermería a la hora de implicar 
a los usuarios en sus cuidados, y cómo esto se refleja directamente en la promoción de la 
salud y la prevención de enfermedades.
Palabras-clave: Alfabetización en Salud; Atención Primaria de Salud; Encuestas y 
Cuestionarios; Teoría de la Enfermería.
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ASPECTOS DESTACADOS
1. Estrategias para desarrollar las AS en atención primaria. 
2. Promover la concienciación sobre las mejoras sanitarias.
3. Evaluación para aplicar las mejoras de AS en futuras investigaciones.
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INTRODUCCIÓN

La Alfabetización en Salud (AS) se define como las competencias cognitivas para 
obtener conocimientos, comprender, evaluar y tomar decisiones cotidianas relacionadas 
con la propia salud del individuo, que le permitan responsabilizarse del cuidado de su salud, 
con el objetivo de mantener la calidad de vida1. La Alfabetización en Salud capacita a los 
ciudadanos individualmente y les permite implicarse en acciones colectivas de promoción 
de la salud2. La promoción de la salud se ocupa fundamentalmente de las acciones 
destinadas a abordar toda la gama de factores determinantes de la salud potencialmente 
modificables, no sólo los relacionados con las acciones de los individuos, sino también los 
determinantes sociales de la salud (por ejemplo, los ingresos y el acceso a los recursos, la 
educación, el empleo y las condiciones de trabajo), el acceso a unos servicios sanitarios 
adecuados y los determinantes medioambientales de la salud3.

En la Declaración de Shanghái 2020/2030 tenemos tres pilares para la promoción 
de la salud, que son la buena gobernanza, las ciudades saludables y la Alfabetización en 
Salud. La AS fue ampliamente debatida en la Conferencia de Shanghai. La mejora de la AS 
a través de un mejor acceso a la información permite a las personas tomar decisiones más 
informadas sobre su salud y la de sus familias, y las capacita para abogar de forma más 
eficaz ante sus líderes políticos y los responsables políticos2.

El conocimiento de la AS es fundamental, ya que colabora con la promoción de la 
salud y es muy relevante en la Atención Primaria de Salud (APS) para promover la atención 
preventiva, evitar problemas de salud y desarrollar intervenciones accesibles, fomentando 
una buena comunicación en el intercambio de información entre pacientes y profesionales 
sanitarios4.

La mayoría de las investigaciones sobre la AS la han considerado unidimensional, un 
concepto centrado principalmente en la capacidad de lectura o la Alfabetización en Salud 
funcional. Sin embargo, con la evolución del campo de la AS, ha quedado claro que ésta 
abarca múltiples dimensiones y que su construcción es bastante compleja y heterogénea. 
Aunque se reconoce que el abanico de definiciones se solapa en gran medida, cada una de 
ellas destaca también aspectos específicos de la AS que ayudan a ampliar la comprensión5. 

En este contexto multidimensional, un instrumento utilizado para identificar el nivel 
de AS de la población es el Health Literacy Questionnare ( HLQ, por sus siglas en inglés), 
que evalúa la comprensión de estos individuos con respecto a la toma de decisiones y las 
órdenes de autocuidado6.

Este artículo describe la experiencia de los investigadores con el instrumento 
multidimensional HLQ. Por tanto, nos planteamos la siguiente pregunta orientadora: ¿Qué 
experiencias pueden tener los investigadores al aplicar el HLQ en la atención primaria? 
Para responder a la pregunta guía, el objetivo general del estudio fue analizar los temas 
que surgieron de la experiencia de los investigadores durante la aplicación del HLQ en la 
atención primaria de salud.

MÉTODO

Se trata de un informe sobre la experiencia de los investigadores que participaron en 
la fase de recogida de datos de la investigación titulada “Validación de material educativo 
para aumentar la Alfabetización en Salud de la población asistida en atención primaria”. 

El experimento fue llevado a cabo por siete investigadores, estudiantes de sexto 
y séptimo semestre de enfermería, vinculados a una institución de enseñanza superior 
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reconocida por el Ministerio de Educación, entre mayo y agosto de 2022. El escenario fue 
una Unidad Básica de Salud (UBS) formada por 11 equipos de salud familiar.

Se incluyeron usuarios adultos de entre 18 y 60 años, de ambos sexos, registrados 
en el mapa sanitario de la UBS. El criterio de exclusión fueron los usuarios que estaban 
registrados en el mapa sanitario pero no utilizaban el servicio UBS objeto de estudio. La 
muestra se seleccionó por conveniencia (no aleatorias). Se contactó con los usuarios en los 
pasillos de la UBS, mientras esperaban sus citas, y se los invitó a participar en el estudio.

El instrumento multidimensional utilizado para identificar el potencial y las limitaciones 
de la AS en la población fue el HLQ-Br, compuesto por nueve escalas con un total de 44 
ítems en dos partes. La primera parte consta de cinco escalas (1. Comprensión y apoyo de 
los profesionales sanitarios; 2. Información suficiente para cuidar de su salud; 3. Asistencia 
sanitaria activa; 4. Apoyo social a la salud; y 5. Evaluación de la información sanitaria) y la 
segunda parte se compone de cuatro escalas (6. Capacidad para interactuar activamente 
con los profesionales sanitarios; 7. Navegar por el sistema sanitario; 8. Capacidad para 
encontrar buena información sanitaria; y 9. Comprender la información sanitaria y saber 
qué hacer)7.

Las respuestas se distribuyen en una escala de Likert y se puntúan de 1 a 4: totalmente 
en desacuerdo = 1, en desacuerdo = 2, de acuerdo = 3 y totalmente de acuerdo = 4. La 
parte 2 consta de cuatro escalas y pide al participante que indique lo fácil o difícil que es 
llevar a cabo las actividades propuestas. Las respuestas se distribuyen en una escala tipo 
Likert, puntuada del 1 al 5: no puedo hacerlo o siempre es difícil = 1, normalmente difícil 
= 2, a veces difícil = 3, normalmente fácil = 4 y siempre fácil = 58.

Antes de la recogida de datos, obtuvimos de la universidad australiana la autorización 
para utilizar el instrumento HLQ en su versión brasileña (correo electrónico hl-info@swin.edu.
au). A continuación, los investigadores se reunieron con el autor que validó el instrumento 
HLQ en Brasil para una sesión de formación práctica. Se realizaron pruebas para aplicar el 
instrumento antes de iniciar la recogida, seguidas de una prueba piloto.

Al mismo tiempo que se recopilaban los datos, utilizando el HLQ con 500 usuarios 
de las UBS, se utilizó un diario de campo, que es un instrumento para registrar cualquier 
información importante de la que se percatan los investigadores durante el progreso 
de la recopilación de datos9. Al final de cada jornada de recogida, el equipo se reunía y 
recopilaba la información para incluirla en el diario general de campo.

A continuación, se analizó el material y se categorizó a la luz de la teoría de enfermería 
de Nola Pender, que se centra en las acciones preventivas y en el objetivo de minimizar la 
prevalencia y la incidencia de las enfermedades10; basándose en tres puntos: características 
y experiencias individuales, sentimientos y conocimientos sobre el comportamiento que se 
desea conseguir, y comportamiento deseable de promoción de la salud11, tal y como se 
muestra en la Figura 1.
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RESULTADOS

Basándose en la experiencia de los investigadores durante la aplicación del HLQ, 
se recogió información sobre las dificultades de comprensión del AS, la participación 
en la evaluación y el acceso al sistema sanitario expresadas por los usuarios de la APS, 
obteniendo contenidos relacionados con preguntas sobre el lugar de atención, los usuarios, 
las perspectivas, los retos, los enfoques de los entrevistados, los informes positivos y 
negativos sobre la unidad básica de salud y su atención. 

De acuerdo con la teoría de las características y experiencias individuales de Nola 
Pender, los investigadores determinaron que la UBS era de fácil acceso y tenía una gran 
demanda de pacientes, lo que favoreció laadhesión de los participantes a la encuesta en 
un breve espacio de tiempo. También era un lugar organizado, limpio y con un equipo 
multiprofesional que siempre se esfuerza por ofrecer los mejores cuidados.

En cuanto al segundo punto de la teoría enfermera, los sentimientos y el conocimiento 
sobre el comportamiento que se quiere conseguir, se observaron algunos facilitadores al 
inicio de la recogida: la disponibilidad de la participante debido al tiempo de espera para 
ser atendida, y la estrategia utilizada por las investigadoras al acercarse a las personas, 
reforzando que se trataba de una investigación evaluativa, ofreciéndoles una escucha 

Figura 1 - Modelo de promoción de la salud de Nola Pender11. Brasilia, DF, Brasil, 2023

En cuanto a los aspectos éticos, cabe señalar que este informe fue aprobado por el 
Comité de Ética e Investigación de la Universidade de Brasília, dictamen número 5.214.953.
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activa.

También se contactó con las personas que decidieron no participar en la encuesta. 
Este comportamiento reveló la creencia por parte de los usuarios de que el sistema sanitario 
es precario y, por tanto, no hay solución para mejorar el proceso de trabajo. Pender aborda 
el aspecto del comportamiento sanitario específico, que se ve influido por experiencias 
pasadas y genera barreras, una asociación vinculada a la no participación de las personas 
en la encuesta para la recogida de datos.

En el tercer aspecto que refleja la teoría de Nola Pender, el “comportamiento deseable 
de promoción de la salud”, los usuarios tuvieron dificultades para rellenar el cuestionario 
debido a su nivel educativo. La dificultad solía estar en la interpretación del cuestionario. 
En varias ocasiones fue necesario que el investigador interpretara las preguntas para que 
el entrevistado pudiera responder a las preguntas sobre información sanitaria, ya que el 
término utilizado dificultaba la comprensión de los participantes.

Otro factor que dificultó la recogida de datos fue la longitud del cuestionario. A 
medida que iban respondiendo a las preguntas, el proceso se volvía agotador y resultaba 
desalentador finalizar la entrevista. Sin embargo, la comunicación y la empatía hacen que 
el entorno asistencial sea más acogedor, mejorando así la atención y la relación entre el 
profesional y el paciente.  

El uso del modelo y la teoría de Nola Pender ayuda a desarrollar la atención en el 
contexto de la promoción del conocimiento, contribuyendo a la comprensión del proceso 
de empoderamiento de la comunidad, con vistas a su calidad de vida, identificando los 
factores que influyen en los comportamientos saludables desde un contexto biopsicosocial, 
y permitiendo así la intervención y el análisis de sus necesidades10.

DISCUSIÓN

Durante la aplicación del instrumento HLQ, los investigadores informaron de 
aspectos relacionados con el lugar de la investigación, como el fácil acceso, la gran 
demanda de pacientes y el equipo multiprofesional muy servicial. La teoría enfermera de 
Nola Pender puede ayudar a identificar los facilitadores y los obstáculos para la acción, 
como la cognición y el afecto específicos del comportamiento. Al igual que con la AS, que 
requiere la implicación del paciente en el autocuidado, Pender refuerza estos aspectos en 
el contexto de la promoción de la salud12.

La gran demanda de pacientes facilitó que el equipo de colecta administrara el 
cuestionario mientras esperaban a ser atendidos, sin interferir en el funcionamiento habitual 
de la unidad, lo que favoreció el acercamiento y el intercambio de experiencias entre el 
investigador y los destinatarios.

Sin embargo, puede suponer un problema en la atención de la APS, ya que la 
reducción del número de profesionales provoca un déficit en la acogida de clientes, lo que 
ha sido percibido por el equipo como sobrecarga de trabajo, estrés y cansancio, generando 
conflictos en el equipo, repercutiendo negativamente en la escucha cualificada y en la 
atención prestada a las personas13, lo que refleja las influencias de las situaciones que Nola 
Pender describe para lograr la promoción de la salud.

La percepción general que los investigadores pudieron obtener al aplicar el 
cuestionario es que la AS es la capacidad del individuo para tomar decisiones sanitarias a 
través de la información que recibe. Por ello, es esencial que los profesionales sanitarios 
transmitan la información a los pacientes de forma sencilla y fácil de entender. De este 
modo se conseguirá el resultado conductual enumerado en la teoría de Pender, que implica 
el compromiso con el plan de acción y un comportamiento promotor de la salud.
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En este contexto, Pender revela dimensiones del comportamiento promotor de la 
salud como el crecimiento espiritual, la responsabilidad por la salud, la actividad física, la 
nutrición, las relaciones interpersonales y la gestión del estrés, que son herramientas junto 
con la AS para desarrollar aspectos de la promoción de la salud14.

En el transcurso de este estudio, los miembros del equipo de colecta, que son 
estudiantes de enfermería, pudieron entrar en contacto con los usuarios de la APS y 
establecer el inicio de una relación interpersonal que favorece la escucha activa. Además, 
mediante la aplicación del instrumento que evalúa la Alfabetización en Salud, fue posible 
comprender el papel del equipo de enfermería a la hora de implicar a los usuarios en sus 
cuidados, y cómo esto se refleja directamente en la promoción de la salud y la prevención 
de enfermedades.

Para futuras investigaciones, se sugiere idear estrategias que ayuden a concienciar 
y cambiar la percepción de los usuarios sobre su contribución a la investigación científica, 
aumentando la colaboración con los investigadores.

CONSIDERACIONES FINALES 
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