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ABSTRACT
Objective: Construct and validate by agreement an educational booklet on the use of 
immunosuppressive drugs after kidney transplantation. Method: Methodological study carried 
out in an outpatient follow-up clinic for post-transplant patients, from December 2019 to August 
2020. It was developed in two phases: construction of the booklet and validation by agreement 
of the material by expert judges. A minimum level of agreement of 80% was necessary for the 
validation of the material. Results: Of the 30 items evaluated in the booklet, in the first phase, 15 
were modified. After the modifications in the material performed in the second phase, only one 
item had an agreement value lower than 80%. Conclusion: The booklet was validated in content and 
appearance. Thus, the material could be used to assist health professionals in the health education 
process and support the care provided to kidney transplant patients.
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INTRODUCCIÓN

Construcción y validación de folleto educativo sobre el uso de inmunosupresores en el postrasplante renal
Fonseca CC, Carbogim F da C, Poveda V de B, Santos  KB dos

La tasa de no adherencia (NA) a los inmunosupresores en el trasplante renal (TxR) 
es la más alta en comparación con otros tipos de trasplantes sólidos(1). Los estudios 
destacan que las intervenciones multidimensionales que implican actividades educativas, 
conductuales y psicológicas son eficaces para aumentar la tasa de adherencia tras la TxR. 
Entre ellas, las intervenciones educativas son las más documentadas y se caracterizan por 
ofrecer información, que puede darse de forma individual o en grupo, por correspondencia 
o a través de las tecnologías de la información y la comunicación (2-3).

Para el éxito de la intervención educativa, el profesional de la salud debe tener en 
cuenta las características de los pacientes y la rutina de atención, seleccionando la mejor 
forma de hacer llegar el material, es decir, en forma escrita, verbal o visual. Cabe destacar 
el crecimiento del uso del teléfono (sistema follow up) y de los programas de aplicaciones 
para teléfonos móviles para el seguimiento y la educación de los pacientes(2-3). 

Así, el material educativo impreso tiene su importancia para ayudar al tratamiento, 
ampliando los conocimientos del paciente y, en consecuencia, su autocuidado y adherencia 
al tratamiento. Cabe destacar que los materiales elaborados por los profesionales 
sanitarios complementan el proceso educativo y las orientaciones verbales realizadas en 
las consultas(4-6).

Una revisión sistemática que evaluó intervenciones prometedoras en la adherencia 
al tratamiento para esta población destaca que el uso de material educativo personalizado 
es un factor importante para las intervenciones educativas y conductuales(7). Así, el objetivo 
de este estudio fue construir y validar por concordancia un folleto educativo sobre el uso 
de inmunosupresores en el postrasplante renal.

MÉTODO

Se trata de un estudio metodológico, desarrollado en dos fases: construcción de un 
folleto educativo para pacientes con trasplante de riñón, y validación del material educativo 
por parte de los jueces. El folleto se construyó de acuerdo con las recomendaciones para 
el diseño y la eficacia de los materiales educativos, según las siguientes características: 
contenido, lenguaje, organización, maquetación, ilustración, aprendizaje y motivación (8).

 El estudio se desarrolló en una clínica ambulatoria para pacientes en post-TxR, 
ubicada en una ciudad rural de Minas Gerais, Brasil. El periodo de construcción y validación 
del material educativo fue de diciembre de 2019 a agosto de 2020. 

La construcción del folleto implicó la encuesta del perfil de los pacientes postrasplante 
renal y la investigación bibliográfica de las principales publicaciones sobre el uso de 
inmunosupresores en el postrasplante. Las referencias teóricas en las que se basó el folleto 
fueron las recomendaciones de la Asociación Brasileña de Trasplante de Órganos (ABTO) 
y artículos científicos sobre la adherencia inmunosupresora tras el TxR.

Así, la elaboración del folleto educativo tuvo como objetivo contribuir con la 
información relativa a la nueva rutina post-TxR y promover la educación sanitaria sobre 
el uso correcto de los inmunosupresores después del trasplante. Los trabajos de diseño, 
maquetación e ilustración fueron realizados por profesionales formados en comunicación 
y publicidad y en arte, respectivamente. Para evaluar el cuadernillo se aplicó la validez de 
contenido y de apariencia, es decir, un instrumento basado en juicios que pretende medir 
la adecuación de los ítems de evaluación en relación con el contenido, además del acuerdo 
entre los jueces(8). 
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La recogida de datos se llevó a cabo de mayo a agosto de 2020. Inicialmente, se 
seleccionó a los jueces y se los invitó a participar: recibieron el folleto educativo completo, 
el cuestionario sobre el perfil profesional y el protocolo para juzgar el material educativo. 

Se invitó a participar en la validación a 17 jueces, entre ellos, médicos, enfermeros 
y farmacéuticos con al menos un año de experiencia en trasplante renal. El reclutamiento 
de los jueces fue por conveniencia, utilizando la técnica de snowball (bola de nieve), por 
indicación de profesionales especializados en nefrología/trasplante renal. Este tipo de 
muestreo es una muestra no probabilística que utiliza cadenas de referencia(8). Se incluyeron 
como jueces a enfermeros, médicos y farmacéuticos que trabajan en el área de trasplante 
renal desde hace al menos un año y se excluyeron los profesionales con especialidad en 
nefrología que no trabajan con trasplantes y los profesionales jubilados.

Los jueces evaluaron el folleto mediante una herramienta de juicio desarrollada por 
los propios autores. El instrumento evaluó el contenido y la apariencia a partir de treinta 
subítems, que se dividieron en seis sesiones. 

La primera sesión se basó en preguntas sobre los objetivos generales del folleto; 
la segunda se refirió a la estructura y organización general del material, abarcando la 
formación, las ilustraciones, el tamaño, la fuente y el tamaño de las letras; la tercera, 
la cuarta y la quinta se refirieron a la estructura, la organización y el contenido de los 
tópicos – trasplante renal, inmunosupresores y sugerencias para el uso correcto de los 
inmunosupresores, respectivamente; y la sexta sesión se refirió a la relevancia del material 
educativo. 

Los jueces procedieron al análisis correspondiente para la concordancia y para 
la relevancia de cada ítem, evaluándolos como adecuado, parcialmente inadecuado 
e inadecuado, pudiendo sugerir ajustes que considerasen necesarios. En el final del 
periodo de evaluación por parte de los jueces, las recomendaciones fueron aceptadas 
e incorporadas al material educativo y, posteriormente, la nueva versión del folleto se 
presentó a los mismos 17 jueces para una nueva ronda de evaluaciones, así como un nuevo 
proceso de edición y maquetación.

 Los datos obtenidos se analizaron mediante el programa Statistical Package for the 
Social Sciences versión 21 y programa R versión 3.6.3. La concordancia se realizó mediante 
el ajuste de las proporciones de jueces que estaban de acuerdo con la relevancia del 
folleto educativo. Los ítems que presentaron un nivel de acuerdo inferior al 80% fueron 
modificados. La consistencia interna se evaluó mediante el coeficiente alfa de Cronbach, 
utilizando los siguientes puntos de corte: 0,6 – Mínimo; 0,7 –  Aceptable; 0,8 – Bueno y 0,9 
– Excelente (9). Para este estudio, se consideró deseable un coeficiente de fiabilidad mayor 
o igual a 0,7.  

La investigación fue sometida y aprobada por el Comité de Ética de la Investigación 
de la Universidade Federal de Juiz de Fora, con el número de dictamen 3.605.805.

RESULTADOS

El folleto se construyó con tres tópicos: el trasplante de riñón, los inmunosupresores 
y las directrices para el uso adecuado de los inmunosupresores, y una sección para notas. 
La versión inicial tenía 10 cm de ancho por 15 cm de largo, con 22 páginas a doble cara, 
con portada, contraportada, resumen y tres páginas para notas. A partir de la página seis, 
se abordaba el concepto de trasplante renal, seguido de la definición de inmunosupresores 
y terminando con las orientaciones para el uso correcto de estos fármacos.

En la primera ronda, el formulario se envió a 17 profesionales. De ellos, ocho 
respondieron y participaron en la investigación. De los ocho jueces, el 75% eran mujeres 
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con una edad media de 40,3 años, siendo cinco enfermeros (62,5%) y tres médicos (37,5%). 
Un 50%  tenía más de 20 años de formación y el otro 50% entre 10 y 20 años de experiencia 
en trasplante renal.

De los 30 subítems evaluados en el material educativo, seis fueron clasificados como 
100% adecuados (20%), nueve fueron clasificados como más del 80% de adecuación (30%) 
y 15 fueron clasificados con valor inferior a 80% de adecuación (50%). Se revisaron las 
calificadas con menos del 80% de adecuación (Tabla 1) y se ponderaron las sugerencias de 
los jueces para introducir cambios.

Tabla 1 - Descripción de los ítems modificados del folleto debido al porcentaje de adecuación evaluada por 
jueces. Juiz de Fora, MG, Brasil, 2020 

Sección Ítem Inadecuado
n (%)

Parcialmente 
Inadecuado 

n (%)

Adecuado
n (%)

1.2 Objetivos Mudança de comportamento 0(0) 5(62,50) 3(37,50)
1.3 Objetivos Objetivos 0(0) 3(37,50) 5(62,50)
2.1 Estructura General Adequação sociocultural 0(0) 3(37,50) 5(62,50)
2. 4 Estructura General Número de páginas 1(12,50) 2(25) 5(62,50)
2.5 Estructura General Adequação do título 0(0) 3 (37,50) 5(62,50)
3.2 Estructura - TxR Estruturação das Informações 0(0) 3(37,50) 5(62,50)
3.4 Estructura TxR Redação e ortografia 0(0) 2(25) 6(75)
4.1 Estructura 
Inmunosup.

Mensagens claras e objetivas 0(0) 2(25) 6 (75)

4.2 Estructura 
Inmunosup.

Estruturação das informações 0(0) 3(37,50) 5(62,50)

4.4 Estructura 
Inmunosup.

Redação e ortografia 0(0) 2(25) 6(75)

5.1 Sugerencias de uso Mensagens claras e objetivas 0(0) 3(37,50) 5(62,50)
5.2 Sugerencias de uso Informações cientificamente corretas 0(0) 3(37,50) 5(62,50)
5.4 Sugerencias de uso Estruturação das Informações 0(0) 3(37,50) 4(50)
5.5 Sugerencias de uso Redação 0(0) 3(37,50) 5(62,50)
6.3 Relevancia Prevenção de complicações 0(0) 2(25) 5(62,50)

TxR: Transplante Renal 
Fuente: Autores (2020).

De acuerdo con las sugerencias de los jueces, se hicieron cambios como: revisión 
gramatical, adaptación del lenguaje para una mejor comprensión del público objetivo, 
estandarización del uso del término adherencia para todo el material, cambio de fuente, 
tamaño de letras e imágenes y construcción de tablas. El Cuadro 1 presenta la síntesis 
cualitativa de las recomendaciones hechas por los jueces y aceptadas por los autores hasta 
la versión final del folleto.
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Cuadro 1 - Síntesis del análisis cualitativo de las sugerencias realizadas por los jueces. Juiz de Fora, MG, 
Brasil, 2020

Sugerencias Jueces
Portada Reemplazar término “pacientes” por “receptores”.
Sección 
Inmunosupresores

Colocar fotos de los comprimidos y crear una tabla de organización del uso de los 
inmunosupresores. Adicionar más nombres comerciales de los fármacos.

Sección 
Uso correcto de los 
inmunosupresores

Enfatizar la importancia de no faltar a las consultas.
Hablar de la importancia de que los pacientes programen la retirada de sus 
medicamentos en la farmacia. Abordar las orientaciones en caso de que el 
paciente se olvide de tomar los medicamentos. Estandarizar para el cumplimiento 
de los plazos.

Estructura General Reducir número de páginas. Cambiar la fuente para una mejor visualización y 
lectura. 

Fuente: Autores (2020).

En la primera fase el alfa de Cronbach fue de 0,76, demostrando una consistencia 
interna adecuada para los ítems analizados. Después de todas las modificaciones, 
la nueva versión del folleto permaneció con los temas sobre el trasplante renal, los 
agentes inmunosupresores y las orientaciones para el uso adecuado de los agentes 
inmunosupresores, terminando con una sección para notas, totalizando 19 páginas, de 10 
cm de ancho y 15 cm de largo. La nueva versión se envió de nuevo a los jueces.

En la segunda ronda, respondieron seis jueces. De ellos, cuatro (66,6%) eran mujeres, 
cuatro eran enfermeros (66,6%), cuatro con 10 a 15 años de graduación (66,6%), todos con 
especialización, tres con tiempo de desempeño de menos de 10 años (50%) y tres entre 
10 y 20 años (50%).

El formulario de evaluación era el mismo que en la primera ronda. De ellos, 23 
subítems fueron clasificados como 100% adecuados (76,6%), seis subtemas con más del 
80% de adecuación (20,0%) y uno (3,3%) con un valor de adecuación inferior al 80%. La 
Tabla 2 muestra los siete puntos que no fueron evaluados como 100% adecuados.

Tabla 2 – Descripción de los ítems del folleto no evaluados con 100% de adecuación. Juiz de Fora, MG, 
Brasil, 2020

Sección Ítem Inadecuado
n (%)

Parcialmente 
Inadecuado

n (%)

Adecuado
n (%)

Estructura – TxR Mensajes claros y objetivos 0 (0) 1 (16,67) 5 (83,33)
Estructura – TxR Estructuración de las Informaciones 0 (0) 1 (16,67) 5 (83,33)
Estructura - TxR Redacción y ortografía 0 (0) 1 (16,67) 5 (83,33)
Estructura Imunossup. Estructuración de las Informaciones 0 (0) 1 (16,67) 5 (83,33)
Estructura Imunossup. Redacción y ortografía 0 (0) 1 (16,67) 5 (83,33)
Sugerencias de uso Estructuración de las Informaciones 0 (0) 2 (33,33) 4 (66,67)
Sugerencias de uso Redacción y ortografía 0 (0) 1 (16,67) 5 (83,33)

TxR: Transplante Renal; Imunossup: Imunossupressores
Fuente: Autores (2020).
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Teniendo en cuenta la realización de posibles cambios a partir de un valor de 
adecuación inferior al 80%, tras la segunda ronda, sólo un ítem presentó este valor, 
considerándose la opinión de un solo juez. En la segunda ronda, el valor Alfa de Cronbach 
fue de 0,86, lo que demuestra una consistencia interna adecuada para los ítems analizados. 

La Figura 1 muestra la representación gráfica de la versión final del folleto

Figura 1 - Representación ilustrativa de la versión final del folleto educativo. Juiz de Fora, Minas Gerais, 
Brasil, 2020. Fuente: Autores (2020).

DISCUSIÓN

La creación del folleto se basó en la necesidad de implementar intervenciones para 
mejorar el cumplimiento de los pacientes con respecto al uso de inmunosupresores en 
el escenario estudiado. Obtuvo un nivel de acuerdo superior al 80% de sus ítems tras la 
segunda ronda de evaluación por parte de los jueces y un valor alfa de Cronbach de 0,86, 
presentando una validez en consonancia con otros estudios de construcción y validación 
de cartillas(8,10).

El proceso de validación y adaptación del material educativo por parte de expertos 
es importante, ya que garantiza la verificación de la coherencia de las informaciones, 
contribuyendo al desarrollo de la tecnología de la información con mayor rigor científico. 
Los profesionales de la salud y los investigadores necesitan conocer los procedimientos de 
validación de los materiales, ya que favorecen el uso adecuado de instrumentos fiables y 
apropiados en su práctica profesional(8,10). Además, la construcción de un folleto validado y 
dirigido al público específico al que se atiende puede conducir a una mayor adhesión para 
el uso de la tecnología.

La inclusión de expertos de diferentes áreas es relevante para la construcción de un 
material educativo, al valorar las diferentes opiniones y puntos de vista de cada profesional 
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sobre un mismo tema. Cabe destacar que la construcción de tecnologías educativas es 
también una forma de estandarizar la conducta de la atención prestada a los pacientes(11).

 En el contexto del TxR, la realización de la terapia inmunosupresora en el postrasplante 
es imprescindible para prevenir el rechazo del injerto y proporcionar la mejora de la 
sobrevida. La medición de la adherencia a los inmunosupresores y la identificación de los 
factores que contribuyen a ella es relevante, debido a la posibilidad de contribuir a una 
planificación de las intervenciones más adecuada a la realidad encontrada(12-13).

 Por lo tanto, las intervenciones que pueden aumentar la adherencia a los 
medicamentos inmunosupresores son necesarias para el mantenimiento del injerto del 
órgano, especialmente después del alta hospitalaria. Ya está establecido en la literatura que 
es en el primer mes tras el TxR cuando se producen los principales cambios en los hábitos 
de vida, por lo que el énfasis en enseñar el uso adecuado de los fármacos inmunosupresores 
en este momento puede contribuir a un mayor éxito del tratamiento(12).

Entre las posibles intervenciones para la orientación de los pacientes, la entrega de 
material educativo impreso ha sido una estrategia utilizada en el área de la salud con el 
fin de mejorar la satisfacción del paciente, el conocimiento y la adherencia al tratamiento. 
Se recomienda el uso de materiales escritos elaborados por profesionales de la salud, con 
el propósito de ser un apoyo a las orientaciones verbales(5). Además, las directrices deben 
adaptarse al público en términos de lenguaje, contenido e ilustraciones.

Los pacientes postrasplantados que no reciben una educación sanitaria adecuada 
pueden presentar conductas de baja adherencia al tratamiento, lo que dificulta la 
recuperación y puede retrasar la reintegración social y la vuelta a las actividades de la 
vida(7,10). Desde esta perspectiva, el folleto educativo juega un papel importante, ya que 
esta población carece de materiales educativos de esta naturaleza que puedan ayudar a la 
orientación verbal dada durante el seguimiento ambulatorio, tanto para el paciente como 
para el cuidador/familiar(7,10).

 Se observó en la literatura nacional cartillas sobre la enfermedad renal crónica y 
estudios utilizando materiales educativos con orientaciones sobre los cuidados generales 
en el pos-operatorio de TxR, que abarcan temas como la alimentación, el uso de 
medicamentos, los riesgos de infección, la higiene y la calidad de vida(4,14). Por lo tanto, 
se decidió preparar material educativo específico para el uso de inmunosupresores en el 
post-TxR. 

 El proceso de educación en salud tiene como característica principal el estímulo 
a la promoción y la mejora del conocimiento en la dirección de la calidad de vida de los 
individuos. Se basa en prácticas que estimulan la autonomía sobre la propia salud mediante 
el intercambio de información. En este proceso, los profesionales de la salud se encargan 
de la mediación del conocimiento para lograr los estándares de salud deseables(15). 

En este escenario, destacamos el papel de la enfermería, directamente asociado a las 
orientaciones que reciben los pacientes, tanto en el momento del alta hospitalaria, como 
en las consultas ambulatorias. El enfermero, de acuerdo con la Ley del Ejercicio Profesional 
de la Enfermería, puede realizar consultas de enfermería y está capacitado para actuar en 
la práctica educativa, con el objetivo de mejorar la salud(16).

 Un factor limitante del estudio fue el reducido número de respondientes, lo que 
implica no ser una muestra suficientemente grande y heterogénea. Otro factor limitante 
para el proceso de validación del folleto fue la no realización de la evaluación del material 
por parte de los pacientes de trasplante renal, debido a las circunstancias de la pandemia 
de COVID-19, siendo las consultas realizadas en este periodo a distancia, imposibilitando 
su realización en este momento. Sin embargo, está previsto realizar esta fase de evaluación 
entre los pacientes en un futuro próximo.
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CONCLUSIÓN

El estudio promovió la elaboración del folleto educativo “Orientaciones sobre 
el uso de inmunosupresores”, siendo validado en cuanto a su contenido y apariencia 
por especialistas (médicos y enfermeras) que trabajan en el área del trasplante renal, y 
considerado informativo, apropiado y factible para las actividades de educación sanitaria 
con pacientes trasplantados renales en cuanto al uso adecuado de inmunosupresores en 
el postrasplante. 

El folleto puede ayudar a los profesionales de la salud en el proceso de educación 
en salud, siendo una base en su asistencia diaria, además de permitir orientaciones que 
estimulen el autocuidado de los pacientes con trasplante renal.

 El estudio colaboró con el proceso de atención de enfermería realizado con los 
pacientes de trasplante renal, permitiendo la mejora de la orientación y el seguimiento 
de los pacientes, favoreciendo una mejor adaptación al tratamiento, en consecuencia, una 
mejora en su calidad de vida.
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