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Objetivo: adaptar culturalmente y validar el instrumento Nursing Student Satisfaction Scale
(NSSS) para utilizacion en el contexto brasilefio por estudiantes de enfermeria. Método: estudio
cuantitativo, de tipo exploratorio y descriptivo, con delineamiento transversal, realizado con 123
estudiantes de pré-grado en enfermeria de una universidad publica en el sur de Brasil. Se realizé
la adaptacion cultural del instrumento segin recomendaciones internacionales y su validacion
para utilizacién en el contexto brasilefio, a través del analisis factorial y del Alpha de Cronbach.
Resultados: mediante evaluacién de un comité de especialistas y realizacién de un pretest, la
validez aparente y de contenido del instrumento fueron considerados satisfactorios. A partir del
analisis factorial, fueron identificados tres constructos: Curriculo y ensefianza; Interacciones
sociales/profesionales y Ambiente de aprendizaje. El instrumento present6 consistencia interna
satisfactoria, con Alpha de Cronbach de 0,93 para el instrumento, y entre 0,88 y 0,89 para
las dimensiones. Conclusion: el Nursing Student Satisfaction Scale- version brasilefia es un
instrumento valido y fidedigno para ser utilizado en la evaluacién de la satisfaccién de los
estudiantes con el curso de pré-grado en enfermeria, contemplando las actividades de ensefianza,

curriculo, interaccién social profesional y del ambiente de aprendizaje.
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Introduccion

La satisfaccion puede ser entendida como la
percepcion subjetiva e individual del sujeto frente al
alcance de sus expectativas en los diversos sectores de
la vida®W. Las constantes y dinamicas transformaciones
sufridas por la sociedad moderna, imponen un aumento
de las demandas a los profesionales calificados,
exigiendo cada vez mas personas con conocimiento
y con competencias especificas para el alcance de los
niveles de desarrollo esperados.

Todos esos cambios se

reflejan en el perfil

profesional deseado por el mercado de trabajo,
exigiendo cada vez mas de la formacion de los futuros
profesionales, a través del reciclaje de antiguos métodos,
por la construccidon de nuevas habilidades, o también
por el desarrollo de nuevas competencias®. En paralelo,
el escenario educacional viene sufriendo numerosas
transformaciones, con el objetivo de adecuarse a esas
nuevas exigencias globales. Esa reestructuracién busca
adecuar la ensefianza a las necesidades de la sociedad,
conduciendo las transformaciones estructurales en los
propios modelos de gestidn, llevando a la necesidad
constante de repensar las estrategias de ensefianza®.

En ese sentido, la satisfaccion académica puede
ser vista como un factor esencial en la motivacion y
participacion de los estudiantes, interfiriendo en el
aprovechamiento del aprendizaje y, consecuentemente,
en la competencia del futuro profesional®. La satisfaccion
académica tiene que ver con la percepcion singular
del estudiante en relacion al valor de su experiencia
educacional, durante el periodo de formacion. Asi, la
satisfaccion puede ser descrita por el nivel de harmonia
existente entre lo que es exigido del individuo y lo que
es esperado por él, o sea, es la percepcion individual del
sujeto sobre el alcance de sus expectativas®®.

El ingreso a la universidad puede ser promotor
de grandes cambios en la vida de los estudiantes; el
aumento de las exigencias y responsabilidades puede
llevar a sentimientos de angustia y miedo, causados por
una falta de adaptacion a ese nuevo ambiente social y
cultural®. Las exigencias académicas y la vivencia en
nuevos ambientes, muchas veces, hostiles, sumadas a
las constantes presiones del mercado para la formacion
de un profesional cada vez mas eficiente, pueden
llevar al estudiante a una sobrecarga y a la percepcién
de insuficiencia y de no poder alcanzar sus objetivos
y expectativas®. Al sentirse desmotivados frente a
sus limitaciones, los estudiantes pasan a sentirse

desinteresados e insatisfechos. El ritmo acelerado
y la ausencia de preocupacion con las necesidades
personales de los individuos poseen intima relacion con

la percepcion de satisfaccidn con sus asuntos de vida,

una vez que esa resulta de la compleja y dinamica
interaccion de las condiciones generales de vida, de
las relaciones de trabajo, del proceso de trabajo y de
la percepcion de control de los individuos sobre sus
condiciones de vida y de trabajo®.

No obstante, la deteccion de los factores
promotores de
debido a

tales como: curriculo, ensefanza, interaccion social/

insatisfaccion puede ser compleja,
los muiltiples factores que intervienen,
profesional y ambiente de aprendizaje!®. De esa forma,
es fundamental la utilizaciéon de un instrumento capaz
de analizar las diferentes dimensiones de la satisfaccion
académica, posibilitando la reflexiéon acerca de los
procesos formativos, objetivando el aumento de la
calidad educacional a través de la adecuacion de las
necesidades de los estudiantes y consecuentemente
disminuir la evasién.

Para esto, el instrumento WNursing Student
Satisfaction Scale (NSSS) fue desarrollado para ser
aplicado en estudios cuantitativos, objetivando analizar
la satisfaccion de los estudiantes con el curso de pré-
grado en enfermeria®. El instrumento fue validado en
los Estados Unidos con una muestra de 303 estudiantes
de enfermeria y comprende preguntas que engloban
las dimensiones curriculo y ensefianza; interacciones
sociales/profesionales y ambiente de aprendizaje.

En Brasil, se encuentran pocos estudios acerca de
la satisfaccion académica en el contexto especifico de la
enfermeria. De ese modo, es necesario el desarrollo de
instrumentos capaces de contribuir con el reconocimiento
de los factores promotores de la satisfaccion de los
estudiantes con el curso, ademas de contribuir para
el aumento de la calidad educacional a través de la
adecuacion de las necesidades de los estudiantes y
consecuente disminucién de la evasion.

Asi, este estudio se justificd por la necesidad de
analizar los factores que provocan la desmotivacion, a
lo largo del periodo formativo, permitiendo optimizar
los procesos de adecuaciéon a las necesidades, con el
objetivo de potencializar |la satisfaccion de los estudiantes
brasilefios de enfermeria, explorando las dimensiones
de la ensefianza, curriculo, interaccion social profesional
y el ambiente de aprendizaje. Asi, se objetivd adaptar
culturalmente y validar el instrumento Nursing Student
Satisfaction Scale (NSSS) para el contexto especifico de
los estudiantes de enfermeria brasilefos.

Método

Se trata de un estudio cuantitativo, del tipo
exploratorio y descriptivo, con delineamiento transversal.
Se realizd la adaptacion cultural del instrumento NSSS
literatura cientifica

segun recomendaciones de la
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internacional” y su validacidon para utilizaciéon en el
contexto brasilefio, lo que envolvié: la traduccién y
retrotraduccién de los items de la version original del
instrumento en inglés para el portugués de Brasil; la
validez aparente y contenido; y la descripciéon de las
propiedades psicométricas relacionadas a su validez de
constructo y confiabilidad, mediante el analisis factorial
y Alpha de Cronbach.

Fue concedida autorizacién del autor del instrumento
para la adaptacion cultural del NSSS. Los aspectos éticos
fueron respetados conforme las recomendaciones de la
Resolucion 466/12 del Consejo Nacional de Salud, de
esta forma el estudio fue aprobado por el Comité de
Etica en Investigacion local.

Instrumento original

EI NSSS original estda compuesto por 30 preguntas y
objetiva medir el grado de satisfaccion de los estudiantes
de enfermeria con el curso. A partir de la aplicacion del
NSSS en una muestra de 303 estudiantes de enfermeria,
fueron validadas 30 preguntas en tres subescalas,
siendo: 14 items relacionados la dimension curriculo y
ensefianza; nueve items relacionados a la interaccidon
social/profesional; y seis items relacionados al ambiente
de aprendizaje. La escala posee también un item para
evaluar la satisfaccion de los estudiantes. La ANSSS es
usada para medir la satisfacciéon de los estudiantes de
enfermeria con el programa de enfermeria, a través de
una escala Likert de seis pontos, que va de 1 para “nada
satisfecho” hasta 6 para “muy satisfecho”.

Adaptacion cultural: validez aparente y de contenido
del instrumento

La adaptacion cultural de la escala NSSS, fue

realizada mediante directivas internacionales de
adaptacion cultural, siendo realizada mediante seis
etapas que objetivaron la adecuacion completa de la
escala, a través de la adaptacidon semantica, idiomatica,
de experiencia y conceptual, entre el instrumento
original y el adaptado. Esas seis etapas son categorizadas
por: traduccidn inicial; sintesis de las traducciones; back
translation; comité de especialistas; pretest; y revision
del proceso de adaptacion por los investigadores®.

En la primera etapa de la adaptacién del NSSS,
el instrumento fue enviado a dos traductores bilingles
para realizar la traduccién del inglés para el portugués.
Los traductores poseian caracteristicas distintas; uno
de ellos fue informado de los objetivos y tematica del
instrumento de coleta; el otro desconocia cualquier
informacion al respecto de los objetivos o tematica de la
escala. A continuacidn, fue realizada una sintesis de las

dos versiones traducidas inicialmente, construyendo una

version Unica de las dos traducciones (version sintesis).
Después de la sintesis de las traducciones fue realizada
la etapa de back translation, en la cual la version sintesis
fue sometida a una retrotraduccion para la version
original en inglés por otros dos traductores. Ninguno
de los dos traductores fue informado del contenido y
objetivos del instrumento, buscando evitar significados
equivocados.

La version retrotraducida fue enviada a un comité
de especialistas, compuesto por cuatro profesores con
titulo de doctorado, con amplia experiencia en el area
de la investigacion en enfermeria. El comité evalud
las equivalencias semantica, cultural, idiomatica y
conceptual, de la misma manera que la validez aparente
de la escala, aprobandola para ser utilizada en el pretest;
asi se desarrollé la version prefinal del instrumento.
La version validada por el comité de especialistas fue
aplicada en una muestra de 30 enfermeros estudiantes
del curso de maestria y/o doctorado en enfermeria de
una universidad publica del sur del Brasil.

El pretest objetivd confirmar si los items de la escala
representaban el contenido que se deseaba analizar,
siendo aplicada de forma individual para que cada
participante relatase sus dificultades y facilidades en su
llenado y sugiriese modificaciones en la redaccién de las
preguntas, en caso necesario?. Por ultimo, fue realizada
una revision del proceso de adaptacion, en la cual los
investigadores hicieron las adecuaciones necesarias
en la escala, objetivando facilitar su comprension para
aplicacion en la muestra seleccionada.

Después de los procedimientos para adaptacion
cultural del instrumento, la versién brasilefa final de la
NSSS fue considerada aprobada para aplicacion en el
contexto brasilefio.

Local y participantes del estudio

La aplicacion de la version final de la escala fue
realizada en una universidad federal del sur del Brasil.
La universidad seleccionada para el estudio es una
entidad educacional publica federal y gratuita, destinada
a la promocidn de la ensefianza superior, investigacion
y extension. Para seleccion de los participantes fue
utilizada la modalidad de muestreo no probabilistico por
conveniencia, asi, los participantes de la investigacion
fueron seleccionados de acuerdo con su presencia y
disponibilidad en el local y en el momento en que ocurrid
la recoleccidn de los datos®.

Para determinar el tamafio de la muestra, se
adoptd una férmula especifica, que objetivd estimar el
tamafio minimo para que fuese posible la realizacion
estadisticos®.

de determinados  procedimientos

Conociendo previamente la poblacion, compuesta por
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187 estudiantes de enfermeria, y aplicando la formula,
se llegdé a un nimero minimo de 123 informantes.

Recoleccion de datos

Las escalas fueron aplicadas de manera colectiva
durante el horario lectivo cedido por docentes de las
disciplinas pertenecientes a la estructura curricular
del curso de pré-grado en enfermeria. Después de los
procedimientos relacionados a los aspectos éticos, las
escalas fueron entregadas en un sobre de papel marrén
directamente a los participantes y posteriormente

recogidas, sin identificacion.
Validacion del constructo de la escala

Después de la aplicacion de la escala en la muestra
seleccionada, fueron realizadas pruebas estadisticas con
el programa estadistico SPSS (Statistical Package for
Social Sciences) version 22.0. Se busco verificar si la
version brasilefia de la escala consiguié medir el fenémeno
estudiado con clareza y confiabilidad, permitiendo la
comprension de los objetivos propuestos. Para eso,
después de la aplicacion de los cuestionarios, fueron
realizados dos pruebas estadisticas para garantizar la
validacidn de constructo de los instrumentos utilizados en
el estudio: el analisis factorial y el Alpha de Cronbach9,

Durante la realizacién del andlisis factorial
multivariado fue realizado el sumario de los datos a
través de la identificacién de factores comunes entre las
preguntas, agrupandolas en clases (constructos) a través
del promedio de las respuestas. Mediante el Alpha de
Cronbach, se buscé evaluar el nivel de confiabilidad del
instrumento, a través de la verificacion de caracteristicas
contenidas en cada grupo de preguntas, verificando si
las preguntas incluidas en las escalas consiguieron medir
de manera consistente el fenémeno en cuestiont9.

Se definid como método de extraccidon el analisis
de componentes principales, aplicando la rotacidon
ortogonal Varimax para discriminar mejor la pertinencia
de las variables a los componentes identificados. La
formacion de los factores obedecidé a dos criterios: el
grado de asociacién entre las variables, encontrado a
través de las cargas factoriales (>,400) y su grado de

subjetividad®®.

Resultados

Enlo que se refiere a la validez aparente de la escala,
el comité de especialistas indicoé consenso entre todos los
items, evaluandolos como pertinentes y asegurando su
coherencia semantica, cultural, idiomatica y conceptual.
Existi6 comprensidon de todos los items, de la manera

como estos fueron formulados, de modo que las

preguntas sufrieron pocas modificaciones, limitandose a
su forma de escritura.

En relacion la escala Likert, las opciones de
respuesta fueron resumidas de seis para cinco pontos,
buscando incluir un punto medio de respuesta que
crease oportunidad para identificar la neutralidad entre
la satisfaccion o insatisfaccion. Los seis puntos de la
escala inicial, fueron: 1 para “Nada satisfecho”; 2 para
“"No muy satisfecho”; 3 para “Un poco insatisfecho”; 4
para “Relativamente satisfecho”; 5 para “Satisfecho”; y
6 para “Muy satisfecho”. La escala inicial fue substituida
por una escala de cinco puntos compuesta por: 1 para
“nada satisfecho”, 2 para “poco satisfecho”, 3 para “ni
satisfecho/ni insatisfecho”, 4 para “satisfecho” y 5 para
“totalmente satisfecho”.

Otra orientacion recibida fue la de modificar la
pregunta 16 “Yo creo que el curriculo de enfermeria me
preparo para hacer el examen NCLEX-RN”, adaptandolo
culturalmente para el contexto de los estudiantes
brasilefios, reformulando la pregunta de la siguiente
manera “Creo que el curriculo de enfermeria me preparo
para realizar el examen ENADE".

En relacion a la validez de contenido, el pretest
realizado con 30 enfermeros estudiantes de los cursos
de maestria y doctorado permitié confirmar que los
items de la escala representaban el contenido analizado,
de modo que fueron sugeridas pequeifas adecuaciones
en las preguntas. El tiempo para llenado del instrumento
varié entre 10 y 20 minutos, y las modificaciones
sugeridas fueron referentes a las preguntas 1, 2, 5, 6,
9,17y 28.

En la pregunta 1, “El curriculo de enfermeria esta
perfeccionando mi capacidad de resolver problemas al
cuidar de los pacientes”, fue sugerido cambiar el término
“perfeccionando” por “desarrollando” considerando que
el proceso formativo todavia estd en desarrollo. De ese
modo, la pregunta 1 fue recompuesta de la siguiente
forma: “ El curriculo de enfermeria estéd desarrollando
mi capacidad de resolver problemas al cuidar de los
pacientes”.

En la pregunta 2 “El cuerpo docente de enfermeria
esta bien calificado en su area”, fue sugerido acrecentar
al final el término “de actuacién”, quedando la pregunta
de la siguiente forma “El cuerpo docente de enfermeria
es bien calificado en su area de actuacidon”. La pregunta
5 “Los docentes de enfermeria estan siendo modelos
positivos de enfermeria profesional” fue reformulada
definida
docentes de enfermeria estan siendo modelos positivos

semanticamente, quedando como “Los
de profesionales”. En la pregunta 6 “Yo soy respetado
por el equipo de enfermeria dentro del ambiente clinico”,
fue sugerido que el término “ambiente clinico” fuese

substituido por “ambiente de las practicas clinicas”,
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quedando la pregunta formada de la siguiente manera
“Yo soy respetado por el equipo de enfermeria dentro del
ambiente de las practicas clinicas”. En lo que se refiere
a la pregunta 9 “Los miembros del cuerpo docente de
enfermeria actian de forma colaborativa entre si en el
proceso de ensefianza” fue sugerido retirar los términos
“miembros del cuerpo” y “de enfermeria”, quedando
la pregunta reformulada de la siguiente manera “Los
docente actiuan de forma colaborativa entre si en el
proceso de ensenanza”.

En la pregunta 17 “Los docentes de enfermeria
explican conceptos esenciales con eficacia” se sugirid
cambiar el término “con eficacia” por “para el ejercicio
de la profesion de forma efectiva”, quedando la pregunta
compuesta por “Los docentes de enfermeria explican
conceptos esenciales para el ejercicio de la profesion
de forma efectiva”. En la pregunta 28 “Los docentes
de enfermeria estan teniendo buenas expectativas con
mi desempefio”, fue acrecentado el término “Percibo
que” en el inicio de la pregunta, quedando “Percibo
que los docentes de enfermeria estan teniendo buenas
expectativas con mi desempefio”.

Después de la evaluacion del comité de
especialistas y realizacion del pretest, el instrumento
ya adaptado culturalmente fue aplicado en la muestra
seleccionada para validacion de constructo y obtencién
de sus resultados psicométricos. En relacion a los datos
sociodemograficos de la muestra estudiada, se obtuvo
un total de 123 estudiantes, de los cuales 112 (91,05%)
eran del sexo femenino y 11 (8,9%) del sexo masculino.
Con relacién a la edad, se obtuvo un promedio de 25,36
afios, variando entre 18 y 50 afos, siendo 21 afios la
moda de edad entre los participantes. La mayoria de
los académicos era soltero (79,7%), y refirieron no
tener hijos (81,3%). Se verific6 también que parte
de los académicos participaban de actividades extra
curriculares (59,4%) y de estos 49,6% poseian beca
remunerada. La mayoria de los estudiantes afirmd no
trabajar (77,2%) vy, los restantes, (13,8%) relataron
trabajar en el area de la salud.

El primer semestre del curso representd la serie
de mayor concentracion de estudiantes (16,3%), la
mayoria afirmé haber escogido la enfermeria como su
primera opcion de curso (72,6%). En relaciéon al grado
de informacién, la mayoria de los estudiantes se percibia
informado al realizar la eleccion del curso (70,07%), y
(61,8%) refirieron nunca haber pensado en abandonar
el curso.

En lo que se refiere a la validez de constructo,
las 30 preguntas del instrumento fueron sometidas al
analisis factorial exploratorio (entre bloques), buscando
verificar la validez discriminante del instrumento. El
primero agrupamiento sugirié la formacion de cinco
constructos, dificultando la categorizaciéon de acuerdo
con el referencial propuesto. Asi, se realizé el proceso
de exclusion gradual de las preguntas que presentaban
bajas correlaciones en sus bloques, de modo a posibilitar
el agrupamiento de las preguntas, considerando como
punto de corte cargas factoriales superiores a 0,400
para formacién de cada constructo.

Al final del andlisis, 7 preguntas fueron excluidas
del instrumento por presentar bajas cargas factoriales
0,400). Las tres
instrumento explican 54,20% de la variacion de las

(inferiores a dimensiones del
preguntas originales, lo que representa un adecuado
grado de sintesis de los datos, facilitando su manoseo
e interpretacion.

La confiabilidad de
instrumento fue comprobada a través del
del Alpha de Cronbach. El Alpha de Cronbach del
instrumento presentd valor 0,93, considerando que

los tres constructos del
calculo

los coeficientes de los tres constructos se situaron
entre 0,88 y 0,89, valores considerados elevados para
estudios exploratorios, evidenciando asi la confiabilidad
de la escala en la muestra seleccionada. La Tabla 1
presenta las cargas factoriales de cada constructo, de
acuerdo con su formacidn en los factores, la variancia
explicada, de la misma manera que los valores del Alpha
de Cronbach.

Tabla 1 - Analisis Factorial Exploratoria (rotacién Varimax). Rio Grande, RS, Brasil, 2015

Indicadores Bloque F1 F2 F3
Interaccién social/profesional
S05 Los docentes de enfermeria estan siendo modelos positivos de profesionales 0,670 776
S10 Yo me siento tranquilo al hacer cuestionamientos al cuerpo docente de enfermeria 0,646 ,766
S03 Yo soy respetado por el cuerpo docente 0,596 ,738
S25 Los docentes de enfermeria son justos/imparciales al evaluar mi aprendizaje 0,600 ,716
S18 Yo tengo interacciones profesionales positivas con los docentes de enfermeria 0,594 ,713
S21 Los profesores de enfermeria hacen esfuerzos para hacer las materias interesantes 0,476 ,666

(continda...)
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Tabla 1 - continuacion

Indicadores Bloque F1 F2 F3
S17 Los docentes de enfermeria explican conceptos esenciales para el ejercicio de la
- - 0,607 ,630
profesiéon de forma efectiva
S02 El cuerpo docente de enfermeria esta bien calificado en su area de actuacion 0,469 ,593
S09 Los docentes actian de forma colaborativa entre si en el proceso de ensefianza 0,449 ,570
Curriculo y Ensefianza
S01 El curriculo de enfermeria esta desarrollando mi capacidad para resolver problemas al
) ) 0,645 767
cuidar de los pacientes
S20 El curriculo de enfermeria me esta preparando para volverme un enfermero competente 0,702 ,726
S08 El curriculo de enfermeria me esta capacitando para utilizar el proceso de enfermeria 0618 700
en la practica clinica ’ ’
S04 El curriculo de enfermeria me estd ayudando a perfeccionar mis habilidades de 0510 679
comunicacion ’ ’
S24 El curriculo de enfermeria es relevante para la actual practica de enfermeria 0,581 ,653
S29 El curriculo de enfermeria progresa de forma légica de conceptos simples a complejos 0,533 ,642
S12 Yo siento que confio en mi habilidad para actuar en ambientes clinicos, debido al
. . 0,506 ,631
curriculo de enfermeria
Ambiente de aprendizaje
S15 Los equipamientos en el laboratorio de enfermeria estan en buen estado de conservacion 0,720 ,823
S11 Los equipamientos del laboratorio de enfermeria estan actualizados 0,711 ,800
S19 Existen equipamientos suficientes en el laboratorio de enfermeria para mi aprendizaje 0,693 ,785
S23 El laboratorio de enfermeria tiene espacio suficiente para mi aprendizaje 0,632 ,748
S26 Los recursos de la biblioteca son adecuados para el aprendizaje 0,544 ,665
S13 Los docentes usan tecnologia de forma eficaz para mejorar mi aprendizaje 0,596 ,619

% variancia explicada - rotacion (59,546%) Alpha de Cronbach (instrumento 0,934); KMO medida de adecuacion de la muestra (KMO = 0,880); Test de

Bartlet: chi-cuadrado = 1441,960.

Asi, en su version final, el instrumento presenté tres

constructos, siendo constituido por 22 items: curriculo y

ensefianza; interaccion social/profesional; y ambiente

de aprendizaje, conforme representado en la Figura 1.

Constructo

Definicion del constructo

Curriculo y Ensefianza

Preguntas referentes a factores relativos a la calificacién docente, uso de metodologias adecuadas y
forma didactica utilizada, asi como sobre la distribucién de los contenidos curriculares, consistencia
de las disciplinas ofertadas y similitud de los contenidos ministrados con la realidad practica®.

Interaccién social/profesional

Preguntas relativas al relacionamiento interpersonal en los ambientes educacionales, la interaccion
entre los individuos, el respeto mutuo y la confianza, asi como la libertad para cuestionar y participar
de forma activa en el proceso ensefianza — aprendizaje®.

Ambiente de aprendizaje

Preguntas relativas a la infraestructura del ambiente de ensefianza, readecuacion de instalaciones
de apoyo, asi como a la adquisicion y manutencion de equipamientos®.

Figura 1 - Definicidn de los constructos de la satisfaccion académica formados a partir del analisis factorial - Rio

Grande 2015.

Discusion

La inclusion de la satisfaccion de los estudiantes

como una medida de evaluacién del curso puede

suministrar  informaciones importantes sobre la

percepcion del estudiante en relacién a su experiencia

educacional y wuna comprensién acerca de sus

expectativas, favoreciendo el desarrollo y valorizacién

de la ensefianza, asi como del curso en cuestiontb, De
ese modo, la validacién de la version en portugués del
instrumento se presenta como un importante recurso en
la busqueda de factores promotores de la satisfaccion
del estudiante en el contexto brasilefio.

Conforme fue evidenciado en los resultados
presentados, la aplicacion de la NSSS presentd tres

constructos que, en relacién a la estructura y definicién
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conceptual, presentan pequefias diferencias de los
resultados obtenidos en el estudio de validacion del
instrumento original®. Los tres constructos formados,
asi como el instrumento de una forma general, poseen
adherencia tedrica a la literatura de la satisfaccién
académica, evidenciando la asociacidn de sus dimensiones
con la satisfacciéon académica con el curso. Se destaca
ademas que la versién brasilefia es la primera a ser
disponible, de modo que no son encontradas en la literatura
otras versiones del instrumento para el contexto especifico
de los estudiantes brasilefios de enfermeria.

Con relacion a la estructura del instrumento, el comité
de especialistas sugirié la adecuacion de la escala Likert,
disminuyéndola de seis para cinco puntos, lo que posibilitd
un punto de neutralidad en las posibilidades de respuesta,
hecho que no se encuentra en las escalas con presentacién
de seis puntos. Se destaca la importancia de la seleccién
previa del comité de especialistas, buscando profesionales
que tuviesen conocimientos que les permita analizar no
solamente el contexto semantico de las preguntas, pero
también la estructura, el layout y los aspectos de la
diagramacién del instrumento, entre otros (2,

En la NSSS original, fueron validadas 30 preguntas
en tres constructos: Curriculo y Ensefianza, Interaccidon
social/profesional y Ambiente de aprendizaje®. En el
instrumento validado para el contexto brasilefo, fueron
validadas 22 preguntas en tres constructos: Curriculo
y Ensefianza, Interaccion social/profesional y Ambiente
de aprendizaje. Las diferencias entre los estudios coloca
en evidencia singularidades en la aplicacion de la NSSS
en diferentes ambientes y culturas, demostrando que
el modo como los estudiantes perciben los factores que
promueven la satisfaccidon o insatisfaccion con el curso
pueden variar en diferentes contextos®.

El proceso de validacién de un instrumento posee
caracteristicas diferentes, dependiendodesuintencionalidad,
pudiendo asi, ser clasificados de dos formas: la primera
refiriéndose a la validacion del instrumento para el nuevo
contexto,y la segunda refiriéndose a la validacion del
instrumento para estudios culturales (diferentes versiones
del mismo instrumento)®?.

En relacidn a los constructos, el primer constructo
de la NSSS version brasilefia la Interaccion social/
profesional, fue constituido por items que forman la
primera y segunda subescala de la NSSS original®,
“Curriculo y ensefanza” e “Interacciones sociales/
profesionales”. Las preguntas relacionales evidenciadas
por los estudiantes en el ambiente formativo influencian
en la percepcion de la satisfaccion con el curso, y se
reflejan en dificultades de adaptacion a las metodologias
y practicas educacionales propuestas(!?, Los items de
ese constructo agruparon preguntas relativas a las
dificultades de

inter-relacionamiento en relacion a

las diferentes preguntas, como su reflejo tanto en la
convivencia y relacionamiento, como en las actividades
de enseflanza. El constructo se mostré pertinente,
considerando que las dificultades relacionales percibidas
por los estudiantes promueven la insatisfaccion y
conducen a pensamientos de abandonar el curso®.

El constructo Curriculo y Ensefianza se demostrd
directamente relacionado a la subescala "Curriculo y
Ensefianza " de la NSSS original®, representado por
preguntas relativas a la calificacion docente, uso de
metodologias adecuadas y forma didactica utilizada, asi
como a la distribucién de los contenidos curriculares,
consistencia de las disciplinas ofertadas y similitud de
los contenidos ministrados con la realidad practica. No
obstante, en la NSSS original, esa subescala también
presentaba items que demostraban el reflejo de las
dificultades relacionales en las formas de ensefianza y en
la didactica utilizada por los profesores, considerando que
en la NSSS-VB los items que forman ese constructo fueron
restrictos apenas a preguntas curriculares y de ensefianza.

Los demas factores fueron reagrupados en el primer
constructo o fueron excluidos del instrumento. Asi, esa
dimensidn se mostré de acuerdo con la literatura, una
vez que las preguntas curriculares son percibidas por los
estudiantes como un importante factor en la promocién
de la satisfaccién general con el curso®-14),

En relacién al altimo constructo, Ambiente de
aprendizaje, fue posible identificar que los items
validados son los mismos de la escala original, con
excepcion de dos factores, habiendo sido un item
excluido por baja carga factorial y otro agregado al
constructo por adherencia conceptual.

De esa forma, los items de este constructo
comprendieron las preguntas relativas a la infraestructura
del ambiente de ensefianza y a la modernizacién de los
métodos tecnoldgicos de aprendizaje que proporcionan
un aumento en la intercambio de informaciones*¥. Ese
constructo se mostrd consistente con lo expuesto por la
literatura, considerando que una estructura fisica de calidad
promueve el apoyo e incentiva al estudiante, sirviendo de
soporte para el perfeccionamiento tedrico practico de los
conocimientos adquiridos durante el proceso formativo®.

Con relaciéon a la confiabilidad del instrumento,
los resultados obtenidos representan indices bastante
satisfactorios, especialmente cuando comparados a
la validacion del instrumento original®, garantizando
de esa forma la confiabilidad del instrumento validado
para estudios posteriores. El Alpha de Cronbach de la
NSSS, version brasilefia, presentd valor 0,93, en cuanto
que los coeficientes de los tres constructos se situaron
entre 0,88 y 0,89. Ese resultado se asemeja a los del
NSSS original, en donde la consistencia interna de las 30

preguntas del instrumento original, medida por el Alpha
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de Cronbach, fue de 0,93 para el instrumento y varié de
0,85 la 0,88 para los tres constructos(®.

Conclusioén

Los resultados encontrados evidenciaron que
la Nursing Students Satisfaction Scale, version
brasilefia, constituye un instrumento capaz de evaluar
la satisfaccion de los estudiantes de enfermeria con el
curso, contribuyendo para la comprension puntual de los
factores que, posiblemente, provocan la desmotivacién a
lo largo del periodo de formacién. Fue posible identificar
tres factores que explican la satisfaccion académica
con el curso de pré-grado en el contexto especifico de
los estudiantes de enfermeria brasilefios, siendo ellos:
Interaccion social/profesional; Curriculo y ensefianza y
Ambiente de aprendizaje.

La validacion de la version en portugués del
instrumento se presenta como una importante tecnologia,
que obtiene importantes indicadores de los potenciales
factores que promueven la satisfaccién o insatisfaccion de
los estudiantes con el curso y suministra informaciones
relevante sobre cuan atractiva, es la universidad, para los
académicos en el contexto brasilefio.

Este estudio tuvo como limitaciones la ausencia
de la NSSS adaptada y validada en otros paises, lo que
imposibilité el establecimiento de mas comparaciones,
de la misma manera que el hecho de haber sido
realizado en una poblacion especifica de estudiantes de
una universidad publica del sur de Brasil. Por ultimo, se
sugiere la aplicacion del instrumento, adaptado en esta
investigacion, en otras localidades de Brasil, verificando
se existen, o no, diferencias significativas que afecten
la percepcion de satisfaccion o insatisfaccion de los
estudiantes con el curso de pré-grado en enfermeria.
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