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Resumen

Antecedentes: Sibien los articulos de

investigacion en la enfermeria espafiola han

aumentado progresivamente, no ha sucedido
lo mismo respecto a su calidad, segiin reflejan los
escasos estudios bibliométricos realizados.

Objetivos: Evaluar la adecuacion estructural
de los articulos originales de enfermeria a los
estandares convencionales, su tendencia y
condicionantes.

Método: Estudio retrospectivo del contenido
de originales publicados entre 1985-1994 en las
revistas Enfermeria Cientifica, Revista ROL de
Enfermeria, ENFERMERIA CLINICA y Emfermeria
Integral. Se estudian 572 originales tras un
muestreo por conglomerados a partir de los 216
ejemplares publicados. Las variables principales
estudiadas han sido los componentes
convencionales de los elementos del cuerpo del
articulo (introduccién, metodologia y resultados-
discusion). Se ha creado una variable sintética (PM)
que evaluia globalmente la adecuacién estructural
del original en una escala de 0 a 10.

Resultados principales: La puntuacion media
global (PM) es 6,71. Los aspectos que con mas
frecuencia se incluyen en los originales son:
Objetivos, preguntas o hipétesis (85%), Fuente
de datos (93%) y Resultados (97%). Las carencias
mads importantes se dan respecto a: Referencias
bibliograficas (42%), Diseno del estudio (64%),
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Medicién de variables (69%) y Comparacién con
otros estudios (69%). La puntuacién global crece
segun avanza la década (la PM pasade 5,4a 7,2) y
las diferencias entre revistas son significativas.
Conclusiones: Mas de la mitad de los originales
cumple la mayoria de los apartados que configuran
convencionalmente el cuerpo del articulo. Existe
una proporciéon notable de trabajos con deficiencias
importantes. La tendencia es hacia una mejor
adecuacion estructural en la década estudiada.

Palabras clave: Investigacion enfermera. Articulo original.
Publicacion cientifica. Revistas de enfermeria. Calidad en la
investigacion. Estructura de articulo cientifico.

Investigation in nursing: adequation
of the structure of original articles
published in the decade from 1985-1994

Background: Although Spanish nursing

research articles have progressively increased
the same has not been observed with respect to
quality according to the scarce bibliometric studies
performed.

Avm: To evaluate the structural adequation of the
original nursing articles to conventional standards,
their trends and conditioners.

Methods: A retrospective study was performed
on the content of original articles published from
1985-1994 in following journals: Enfermeria
Cientifica, Revista ROL de Enfermeria,
ENFERMERIA CLINICA and Emfermeria Integral. Five
hundred seventy-two original articles were studied
following a sampling by conglomerate from 216
published issues. The main variables studied were:
conventional components of the elements of article
body (Introduction, Methods and Results-
Discussion). A synthetic variable was created (PM)
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to globally evaluate the structural adequation of the
original from a scale of 0 to 10.

Maan results: The mean global score (PM) was
6.71. The aspects most frequently included in the
originals are: Aims, questions or hypothesis (856%),
source of data (93%) and results (97%). The most
important deficiencies were observed in:
bibiographic references (42%), study design (64% ),
analysis of variables (69%) and comparison with
other studies (69%). The global score increased in
the later years (from 5.4 to 7.2) and the differences
between journals were statistically significant.

Conclusions: More than half of the articles fulfill
most of the sections conventionally included in the
body of articles. An important proportion of the
studies showed serious deficiencies. The trend
showed better structural adequation during the
decade studied.

Key words: Nursing investigation. Original articles. Scientific
publication. Nursing journals. Quality in investigation. Structure
of scientific article.

Introduccion

En la actualidad se puede afirmar que en los tlti-

mos 25 afnos la necesidad de la investigacién en-
fermera en Europa ha ido creciendo en reconoci-
miento, tanto en el d&mbito de la educaciéon como en
el de la practica clinica. Sin embargo, los pasos que
da cada pais no solamente son diferentes, sino que a
veces contrastan unos de otros'. En Espafa, a partir
de la incorporacion de los estudios de enfermeria a
la Universidad, las transformaciones marcadas por la
evolucion del Sistema de Salud espafiol y la existen-
cia de organizaciones internas y externas a la disci-
plina con politicas auspiciadoras, consultivas y finan-
ciadoras de la investigacion en enfermeria, se ha
constatado el aumento progresivo de articulos de in-
vestigacion en las revistas profesionales®®. Aun asi,
este crecimiento no es suficiente para evaluar positi-
vamente el grado alcanzado en el desarrollo y rele-
vancia de la investigaciéon enfermera espafiola. De
hecho, diversos trabajos ponen en evidencia la situa-
cién aun precaria de las publicaciones cientificas en
enfermeria y de las condiciones de los profesionales
para ejercer esta actividad®®?, si bien se reconoce
que no se dispone de estudios que recojan una vision
global y rigurosa sobre esta situacion’.

Una forma de seguir la pista al desarrollo y rendi-
miento cientifico de una disciplina, en este caso en-
fermeria, es la utilizacion de los estudios bibliométri-
cos. Estos se basan fundamentalmente en el andlisis
de la publicacién cientifica como fuente principal de
informacion que, si bien no es la tinica via de expre-
sién del conocimiento generado®, si constituye la ma-
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nifestacion mas elaborada de este trabajo de escritura
y de critica colectiva’, es facilmente accesible y esta
normalizada, ademas de permitir el analisis (estadisti-
co) de la produccién cientifica, por una parte, y el es-
tudio de la estructura social de los grupos que la pro-
ducen y utilizan, por otra'’. En el caso de la ciencia, al
ser multidimensional, no podra valorarse con un indi-
cador simple!!. Asi, para evaluar la actividad cientifica
se emplean diversos indicadores bibliométricos, cada
uno de los cuales pone de relieve una faceta de esta
evaluacion. Entre estos indicadores encontramos los
que hacen referencia a la calidad cientifica, concepto
que es el mas dificil de determinar por su amplia di-
mensién'!. Al ser estos indicadores de calidad, a dife-
rencia del resto, parametros que solo pueden basarse
en percepciones y estimaciones de expertos que juz-
gan las publicaciones por su contenido cientifico,
constituyen la técnica de valoraciéon mas subjetiva pe-
ro, sin embargo, la mas relevante para medir el verda-
dero avance cientifico.

En Espafia, el uso de la metodologia bibliométrica
es relativamente reciente y poco explotada respecto
a otros paises'®!? y la mayoria de los trabajos se rela-
cionan con el analisis del tamafio, crecimiento y dis-
tribucién de la produccion cientifica y su estructura
social. Estos hechos son atin mds marcados en el ca-
so de enfermeria. En los pocos trabajos publicados
en revistas profesionales predominan los estudios
sobre andlisis de citas y referencias bibliograficas
frente a los descriptivos (entre los que se incluye la
calidad de las publicaciones). En este sentido, los re-
sultados aportados manifiestan un incremento de la
produccion cientifica en enfermeria en los ultimos
afios’. Esta tendencia concuerda con lo que sucede
en la enfermeria internacional»'*1>, aunque las cifras
absolutas sean marcadamente menores en el ambito
espanol.

Respecto a la calidad, mientras unos autores la
consideran en general satisfactorial®, otros no tan-
to®!". Los criterios de calidad que han considerado la
mayoria de los trabajos publicados son los contenidos
en las Normas del Comité Internacional de Vancou-
ver'®. Estos trabajos se proponen fundamentalmente
determinar si los articulos originales presentan de
manera adecuada la estructura de un articulo de in-
vestigacion o describir algunos de los aspectos inclui-
dos en la estructura basica, no entrando apenas a va-
lorar la coherencia del contenido. Aunque es evidente
que estos criterios no pueden considerarse ni mucho
menos suficientes para evaluar la rigurosidad y tras-
cendencia cientifica de un articulo, si que pueden re-
sultar orientativos sobre la calidad de, por 1o menos,
los articulos peor valorados, dado que el formato con-
vencional de los articulos de investigacion no es arbi-
trario, sino que se basa en principios derivados del
contenido y secuencia del razonamiento critico'.
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En este sentido, los trabajos de Carulla y Monte-
negro®’, Martinez y Moreno'® e Icart et al?! sobre la
adecuacion de la estructura de los articulos origi-
nales sefialan que la gran mayoria de ellos estan
estructurados (incluyen las secciones basicas de In-
troduccién, Material y Método, Resultados, Discu-
sién y Conclusiones). En el andlisis de cada seccion,
mas de un 80% especifican los objetivos!®?° en la In-
troduccion. En el apartado de Metodologia, el aspec-
to mas incumplido es la determinacion del tipo de
estudio'™®, y los mejor valorados son la identifica-
cién de la poblacion o muestra (94,9% de los origina-
les en el estudio de Carulla y Montenegro®) y la
mencién del instrumento de recogida de datos que
llega a ser del 100% segun Gonzdlez, Risco y Frei-
xas!'”. En Resultados, un gran porcentaje de origina-
les (82,9%) se ajusta a la expresion de los mismos
sin interpretaciones!t. Estos mismos autores consi-
deran que un 92,7% de articulos explican sus resul-
tados en el apartado de Discusién. Sin embargo, no
se aportan datos globales respecto al grado de cum-
plimentacién de los aspectos mas relevantes de cada
seccion en cada articulo original, asi como su ten-
dencia en un lapso razonablemente amplio.

Es en este sentido en el que se inscribe el propé-
sito del siguiente trabajo, donde se ha evaluado el
grado de adecuacion de la estructura pormenorizada
de los articulos originales publicados en las revistas
de enfermeria espafnolas de mayor produccion en la
década 1985-1994, asi como su tendencia. Este lap-
so es suficientemente amplio como para poder de-
tectar cambios importantes y mas precisos que en
otros trabajos previos. Asimismo, con el fin de con-
tribuir a la génesis de hipdtesis causales, se ha consi-
derado una serie de factores condicionantes tenien-
do en cuenta los que han evaluado otros trabajos so-
bre productividad*?"?2,

Las determinaciones de calidad cientifica no son
posibles, en cualquier caso, si no se parte de referen-
tes o modelos paradigmaéticos dentro de la disciplina a
evaluar. Asi, se ha realizado una valoracion cualitativa
con la revista Nursing Research como publicacién de
enfermeria mas consolidada y competitiva en el &mbi-
to cientifico-tecnolégico internacional en los tltimos
afios de la década estudiada, como asi demuestran los
datos aportados por Journal Citation Reports® sobre
el factor de impacto de esta revista en 1994.

Método

Descripcién del tipo de estudio y criterios
de inclusién
Se ha realizado un estudio retrospectivo del conte-
nido de todos los articulos de investigacién publica-
dos durante los afios 1985-1994 en las revistas Emnfer-
meria Cientifica, ENFERMERIA CLINICA, Revista ROL
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de Enfermeria y Enfermeria Integral. Se han elegi-
do estas 4 revistas por ser las mayores productoras
de articulos de investigacion en la década estudiada y
tratarse de publicaciones cientificas de enfermeria
de ambito nacional, pluritematicas y con una periodi-
cidad regular. La antigiedad minima requerida es de
4 afios para poder realizar una comparacion entre
ellas, asi como asegurar su consolidaciéon en el campo
de la investigacion enfermera. Aunque pueda discu-
tirse la inclusion de la revista Enfermeria Integral a
tenor del estudio de Galvez*, no es menos cierto que,
como afirman Carulla y Montenegro®, Enfermeria
Integral es una de las mayores productoras de arti-
culos originales en los afios 1987-1991, asi como en la
década estudiada segin se pudo constatar en la
prueba piloto realizada para decidir, entre otras co-
sas, la poblacion de referencia.

Hemos considerado articulos de investigacién
aquellos que cumplen los criterios de Huth!, in-
cluyendo tanto los articulos originales como las re-
visiones bibliograficas®2%. En este articulo sé6lo se
presentan los resultados referidos a la calidad es-
tructural de los originales.

Poblacion de referencia y muestra

El universo queddé constituido por los articulos de
investigacién contenidos en 283 ejemplares extraidos
de las revistas de enfermeria espanolas Revista REOL
de Enfermeria (109), Enfermeria Cientifica (119),
ENFERMERIA CLINICA (24) v Enfermeria Integral (31),
que son todos los editados en la década 1985-1994. Se
seleccionaron 622 articulos (p = q = 0,5; intervalo de
confianza del 99%; e = 0,02) mediante muestreo por
conglomerados de los ejemplares, quedando, de estos
dltimos, un total de 216 que se distribuyeron de la si-
guiente forma: Revista ROL de Enfermeria (84),
Enfermeria Cientifica (91), ENFERMERIA CLINICA
(16) y Emfermeria Integral (25).

Por tanto, los ejemplares constituyeron unidades
de muestreo, y todos los articulos de investigacion
originales, de cada ejemplar seleccionado, unidades
de andlisis (572 originales).

Variables. Definicion y operativizacion

Para identificar el grado de adecuacién de la
estructuracion de los articulos originales de enfer-
meria espanoles a los estdndares metodolégicos con-
vencionales tomamos como referentes meto-
dolégicos-modelo los requisitos propuestos por el
Comité Internacional de Editores de Revistas Médi-
cas'® y otros manuales de investigacién muy difundi-
dos en la comunidad cientifica biomédica!*?’. Se eva-
lu6 la estructura del cuerpo del articulo original (In-
troduccion, Método, Resultados, Discusion y
Conclusiones), considerando la inclusién de los as-
pectos mas esenciales de cada una de estas seccio-
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nes? para confirmar la correcta ubicacién del con-
tenido. En algunos apartados se pretendi6 un acer-
camiento a la coherencia estructuracién/contenido
como en el caso de la seccién Conclusiones.

Asf las variables de interés son las siguientes:

e Estructura de la Introduccion, con tres variables
dicotémicas: delimita el problema de estudio, exis-
tencia de referencias bibliograficas y existencia de
objetivos, preguntas o hipétesis. Estas 3 variables se
puntidan como 0 o 1 segiin su inclusién o no (0 au-
sencia y 1 presencia) y de la suma de estas puntua-
ciones se determina una variable intermedia (P1)
que evalua la adecuacion estructural de la Introduc-
cion del original, variable que se cuantifica con valo-
res que oscilan entre 0y 3.

e [istructura de la Metodologia, con 4 variables di-
cotoémicas: incluye disefio del estudio, identifica po-
blacién y/o muestra, identifica fuentes de informa-
cién y existencia de medicién de variables. Estas va-
riables se puntuan de igual modo que las de la
Introduccién y de la suma de estas puntuaciones se
determina una variable intermedia (P2) que evalia
la adecuacién estructural de la metodologia del ori-
ginal, variable que se cuantifica con valores que osci-
lan entre 0 y 4.

e Estructura de Resultados y Discusion, con 3 va-
riables dicotémicas: incluye resultados, existe com-
paracién con otros estudios, hay conclusiones
adecuadas al menos a la mitad de los objetivos pro-
puestos. Siguiendo el mismo procedimiento antes
sefialado se establece una tercera variable interme-
dia (P3) que evalia la adecuacion estructural de Re-
sultados y Discusion del original, variable que se
cuantifica con valores que oscilan entre 0y 3.

¢ La puntuacién total maxima para cada articulo
original es, por tanto, 10 puntos, resultado de la suma
de las 3 variables intermedias que evaltan el cuerpo
del articulo y que se corresponde con una variable
sintética denominada puntuacion global de la estruc-
tura (PM), con valores que oscilan entre 0y 10.

Para evaluar los principales factores condicionan-
tes de la calidad estructural, asi como su tendencia, se
estudiaron diversas variables independientes, tenien-
do en cuenta estudios anteriores*?'?%, como afno de
publicacion, revista de procedencia del articulo, nui-
mero de autores, institucion laboral y Comunidad Au-
tonoma del primer firmante, nimero de referencias
bibliograficas y tema central de los articulos. Esta tlti-
ma variable, como refieren otros autores®!>?' esla
que mas problemas ha presentado en su catalogacion
porque muchas areas tematicas se solapan en el obje-
tivo de estudio. Por tanto, la clasificacion de temas se
ha basado en las materias curriculares de enfermeria
priorizando, en caso de solaparse, los grupos etareos

204 ENFERMERIA CLINICA, VOL. 11, NUM. 5

sobre los demas temas y, en el caso de estudios en
adultos, se consider6 el tema nuclear del titulo u obje-
tivo. De esta forma se configuraron 12 categorias de
temas que se contemplan en la tabla 9.

Con el fin de identificar, de forma cualitativa, las
semejanzas de las caracteristicas determinadas en
las revistas de enfermeria espafiolas con la revista
Nursing Research se analizaron los aspectos perti-
nentes de las revistas espafiolas en todos los ejem-
plares de la revista Nursing Research de los afios
1993 y 1994.

Procesamiento y andlisis de la informacién

Para computar ciertas medidas estadisticas, asi
como para poder establecer comparaciones de algu-
nas variables con otros estudios que analizan perio-
dos temporales inferiores al nuestro, la década con-
siderada se categorizé en 3 lapsos: 1985-1988, 1989-
1991 y 1992-1994.

Se asegur6 la fiabilidad y la validez de las varia-
bles disefiadas llevando a cabo 2 pruebas piloto so-
bre 30 ejemplares escogidos en distintos anos y en
las diferentes revistas estudiadas. La concordancia
entre observadores evaluada a través del indice de
Kappa oscil6 entre 0,80 y 1.

Anadlisis univariable

Se realizé un andlisis descriptivo basico (estadisti-
cos descriptivos y distribuciones de frecuencia) de
las variables en estudio. Se presentan los resultados
globales y su distribucién seguin revistas estudiadas
y evolucion temporal.

Anadlisis bivariable

Se estudi6 la relacién entre variables mediante
comparacion de medias y proporciones a través de
las pruebas %, ANOVA, pruebas no paramétricas pa-
ra comparacion de medias (test de Mann-Whitney y
H de Kruskal-Wallis), y analisis de correlacion y re-
gresion.

Resultados

Descripcion de la estructura del cuerpo de los

articulos originales
Introduccion

Los 3 aspectos incluidos en este apartado tenian

un porcentaje de cumplimentaciéon que se observa
en la tabla 1. El aspecto que casi siempre esta inclui-
do es la expresion de objetivos, preguntas o hipote-
sis de trabajo. No obstante, en un 15% de los traba-
jos no se recoge esto. La delimitacién del problema
se contempla en el 78,8% de los articulos, aunque el
apoyo bibliografico de este apartado no siempre esta
presente, ya que so6lo el 58% de los trabajos contiene
referencias bibliograficas en la Introduccion.
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TABLA 1. Estructura de originales en Introduccion, Metodologia y Resultados-Discusion

| % Siincluye (1)

Introducciéon
Delimita el problema 78,8%
Contiene referencias 58,0%
;Hay objetivos, preguntas, hipétesis? 84,6%
Puntuacioén parcial (P1) -
Metodologia
;Contiene disefio? 36,0%
;ldentifica poblacion o muestra? 97,2%
;Figura fuente de datos? 93,2%
Medicion de variables 30,9%
Puntuacién parcial (P2) -
Resultados-Discusion
Resultados 97,2%
Comparacion con otros estudios 30,8%
Conclusiones adecuadas

72,4%
Puntuacién parcial (P3) -

Puntuacion global (PM) -

| % No incluye (0) | Puntuacion media (DE)

21,2% 0,79 (0,41)
42.,0% 0,58 (0,49)
15,4% 0,85 (0,36)
- 2,22 (0,84)
64,0% 0,36 (0,48)
2,8% 0,97 (0,17)
6,8% 0,93 (0,25)
69,1% 0,31 (0,46)
- 2,67 (0,73)
2,8% 0,97 (0,17)
69,2% 0,31 (0,46)
27,6% 0,72 (0,45)
- 2 (0,69)

- 6,71

La primera puntuacion parcial (P1) de los origina-
les tiene una media de 2,22 sobre un maximo de 3
puntos, pero hay que decir que casi un 20% de tra-
bajos estd puntuados entre 0 y 1, como se observa
en la tabla 2. Los trabajos puntuados con el maximo
(3 puntos) son casi la mitad (44,9%); la moda de es-
ta puntuacion es también 3 y la mediana es 2.

Metodologia

La inclusién o no de las diferentes variables consi-
deradas se expone en la tabla 1, asi como la puntua-
cién media, desviacion estandar (DE) de cada elemen-
to metodoldgico y la segunda puntuacion parcial (P2).
Observamos que en la metodologia hay gran homoge-
neidad en la estructuracion de originales publicados
en enfermeria y, asi, vemos que hay 2 aspectos que ca-
si todos los articulos recogen y exponen (poblacion es-
tudiada y fuente de datos) y otros dos en los que hay
grandes carencias, pues apenas son recogidos por un
tercio de los trabajos publicados como originales (tipo
de estudio y medicién de variables). La puntuacién
media parcial de este apartado (P2) es 2,57 sobre 4
maximo y la distribuciéon de las puntuaciones obteni-
das puede observarse en la tabla 2.

Casi la mitad de los trabajos tienen una puntua-
ciéon de tres en Metodologia (puntuacién modal y
mediana), es decir, tienen cumplimentados tres de
los 4 aspectos evaluados. Los trabajos con una meto-
dologia puntuada baja (puntuados como 0 o 1) son
escasos (6,1%).

Resultados y Discusion

La cumplimentacion de cada apartado y la puntua-
cién media obtenida se recogen en la tabla 1. Casi to-
dos los articulos incluyen el apartado Resultados y, en
la mayoria de ellos, también se establecen conclusio-
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TABLA 2. Originales segiin puntuaciones

Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
Valor P1
0 19 3,3% 3,3%
1 96 16,8% 19,8%
2 201 35,0% 54,4%
3 257 44.9% 100,0%
100%
Valor P2
0 2 0,3% 0,3%
1 33 5,8% 6,1%
2 216 37,8% 43,9%
3 279 48,8% 92,7%
4 42 7,3% 100%
100%
Valor P3
0 9 1,6% 1,6%
1 106 18,5% 20,1%
2 331 57,9% 78,1%
3 126 22,0% 100%
100%
Total 572

nes pertinentes con lo planteado en al menos la mitad
de los objetivos. Sin embargo, la comparacion con
otros estudios y la discusién de los propios resultados
no es una practica generalizada y s6lo una parte de
los trabajos la contemplan (menos de un tercio). La
puntuacion parcial media de este apartado (P3) es 2,
la mas baja de las tres consideradas.

La distribucién de articulos segiin las puntuacio-
nes obtenidas en la variable (P3) se observa en la ta-
bla 2. La proporcion de articulos con carencias con-
siderables (puntuados entre 0 y 1) es del 20%. La
mayoria tiene una puntuacién de 2 (67,9%), que es
el valor de la puntuacién media, el valor modal y la
mediana. Casi el 80% de trabajos originales se pun-
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TABLA 3. Puntuacion global de la estructura
de los originales

Valor de PM | Frecuencia Porcentaje |Acumulado
1 2 0,3% 0,3%
2 2 0,3% 0,7%
3 14 2,4% 3,1%
4 39 6,3% 10,0%
5 64 11,2% 21,2%
6 106 18,5% 39,7%
7 128 22,4% 62,1%
8 139 24,3% 86,4%
9 65 11,4% 97,7%
10 13 2,3% 100,0%
Total 572 100,0%

tua entre 2 y 3. La proporcion de los evaluados con
la puntuacién maxima es del 22%.

FEvaluacion global de la estructuracion de articulos
originales

La puntuacion global de los originales (PM) es el
sumatorio de las variables intermedias P1, P2 y P3,
antes comentadas. La distribucion de frecuencias de
los valores obtenidos en esta puntuaciéon global
(PM) se ofrece en la tabla 3.
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Fig. 1. Evolucion de la estructuracion de los origina-
les.

Como se observa, la mayoria de los trabajos
(78,8%) esta por encima de 5, punto medio en la es-
cala de evaluacion disefiada. Los evaluados entre 0 y
4 son un 10% de los originales estudiados. Los pun-
tuados entre 5 y 7 son un 52% de los articulos. Por
ultimo, los evaluados entre 8 y 10 suponen un 38%
del total. La media es 6,79 y la DE 1,65. La puntua-
ciéon modal es 8 y la mediana esta en 7.

Factores asociados a la estructuracion de originales
FEvolucion de las medias de estructuracion de
originales en la década 1985-1994

Los valores de la puntuacién global media en los
diferentes anos estudiados oscilan entre 5,4 en el
afio 1985 y 7,5 en 1993 (pico maximo). El valor del
ultimo afio estudiado es 7,2, ligeramente mas bajo
que al afio anterior.

Como se observa en las figuras 1 y 2 hay una clara
tendencia a mejorar la puntuacion global de la es-
tructuracién metodoldgica de los originales publica-
dos en las revistas de enfermeria espanolas de la dé-
cada estudiada. No obstante, esta tendencia no es
constante, pues se aprecia un ligero descenso de la
puntuacion media en los afios 1988 y 1989 que se re-
monta hasta alcanzar la maxima puntuacion en
1993.

La relacién entre las variables (PM) y afio se ha
comprobado estadisticamente con el estudio de re-
gresion lineal. Los resultados se exponen a continua-
cién. La puntuacion global de originales aumenta
con el paso de los afnos, como se observa en la figura
1. El modelo estimado es:

PM (estimado) = -10,021 + 0,186 x afo

El coeficiente de determinacién (R?) es del 8%.
La capacidad explicativa de (PM) mediante afo es
pequena.

Otra forma de evaluar la tendencia creciente a una
puntuacion méas alta en la estructuracion de originales
fue comprobar la tendencia comparando 3 lapsos. Las

puntuaciones parciales de los

tres apartados estudiados —Intro-

=@~ Enf. cientifica
9— | == ENF. cLINICA

=O~ Enf. integral
=l Rol de enfermeria

duccion (P1), Metodologia (P2)
v Resultados y Discusion (P3)-
asi como la puntuacion global
(PM) se observan en la tabla 4.
Las variaciones observadas
en las distintas medidas de es-

Fig. 2. Evolucion de la calidad
de los originales. Segun Revistas
(puntuacion global PM).
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TABLA 4. Evolucion de la estructuracion de los
originales segin lapsos

N.° articulos Media DE

Introduccion (P1)

1985-1988 149 1,88 0,9

1989-1991 172 2,14 0,8

1992-1994 251 2,46 0,7
Metodologia (P2)

1985-1988 149 2,45 0,7

1989-1991 172 2,54 0,7

1992-1994 251 2,66 0,7
Resultados-

Discusién (P3)

1985-1988 149 1,85 0,7

1989-1991 172 1,98 0,7

1992-1994 251 2,09 0,6
Puntuacién

Global (PM)

1985-1988 149 6,20 1,7

1989-1991 172 6,66 1,6

1992-1994 251 7,22 15

tructuracion son estadisticamente significativas, co-
mo se pone de manifiesto con el test de comparacion
de medias ANOVA:

TABLA 5. Diferencias en Introduccion segin revistas

e Introduccion: la comparacion de medias del valor
(P1) pone de manifiesto cémo se produce un aumen-
to de la valoracion en este apartado, que pasa de 1,8
en el primer periodo a 2,4 en el dltimo sobre un maxi-
mo de 3 puntos (P1: F = 24,94; p < 0,000). Para la re-
vista Nursing Research en los anos 1993-1994 se ob-
tiene una media de (P1) de 2,93 y la distribucién se-
glin puntuacion se puede observar en la tabla b.

e Metodologia: en estos aspectos se aprecia un
menor cambio; la media del valor de (P2) pasa de
2,4 a 2,6 en los mismos periodos, sobre un maximo
de 4 puntos (P2: F =4,2; p = 0,01). Para Nursing
Research se obtiene una media de (P2) de 3,06 y la
distribucién de articulos seguin puntuacion aparece
en la tabla 6.

¢ Resultados y Discusién: la variacion en la puntua-
cién media de (P3) es pequefia, pasa de 1,8 a 2,1 so-
bre un maximo de 3 puntos (P3: F =5,9; p = 0,003).
Nursing Research obtiene una media de (P3) de
2,95 y la distribucién segin puntuacién se presenta
en la tabla 7.

e La puntuacion global (PM), suma de las anterio-
res, refleja un cambio importante: un punto mas de

L . Rev. ROL de .,
Valor (P1) Enf. Cientifica ENF. CLiNICA Enf. Integral Enfermeria Nursing Research
0 3,7% - 5,8% 2,4% -
1 14,2% 5,4% 33,7% 15,4% -
2 28,8% 23,1% 38,3% 45,6% 6,2%
3 53,3% 71,5% 22,2% 36,6% 93,8%
Total 100% (n =270) 100% (n = 56) 100% (n = 86) 100% (n = 169) 100% (n=97)
Media (P1) 2,32 2,66 1,76 2,16 2,93
ANOVA (P1) Revistas: F = 16,16; p = 0,000 (No incluida en ANOVA)
TABLA 6. Diferencias en Metodologia segiin revistas
I . Rev. ROL de ,
Valor (P2) Enf. Cientifica ENF. CLINICA Enf. Integral Enfermeria Nursing Research
0 0,4% - - 0,6% -
1 5,9% 3,6% 5,8% 5,9% -
2 40,0% 23,2% 44.2% 34,3% 6,2%
3 49,3% 60,7% 41,8% 49,7% 81,4%
4 4,4% 12,56% 8,2% 9,5% 12,4%
Media (P2) 2,51 2,82 2,52 2,61 3,06
ANOVA (P2) Revistas: F' = 3,14; p = 0,02 (No incluida en ANOVA)
TABLA 7. Diferencias en Resultados-Discusion segin revistas
I . Rev. ROL de ,
Valor (P3) Enf. Cientifica ENF. CLINICA Enf. Integral Enfermeria Nursing Research
0 1,9% - 1,1% 1,8% -
1 17,8% 3,5% 32,6% 16,6% -
2 57,0% 66,1% 53,5% 59,8% 4,1%
3 23,3% 30,4% 12,8% 21,8% 95,9%
Total 100% 100% 100% 100% 100%
Media (P3) 2,01 2,26 1,77 2,01 2,95
ANOVA (P3) Revistas: F = 6,12; p = 0,0000 (No incluida en ANOVA)
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TABLA 8. Diferencias en Puntuacion global segin revistas

Valor (PM) Enf. Cientifica ENF. CLINICA Enf. Integral %‘(Z;efanr;zz Nursing Research
Dela4 10% - 16,3% 9,5% -
Deba? 47,8% 39,3% 61,6% 55,6% 2,1%
De8al0 42.2% 60,7% 22,1% 34,9% 97,9%
TOTAL 100% 100% 100% 100% 100%
% con 7 o mas 63,0% 89,3% 37,2% 60,35% 100%
Media (PM) 6,86 7,75 6,07 6,79 8,96
Prueba Kruskal-Wallis (PM) Revistas: estadistico = 38,07; gl: 3; p = 0,000 (No incluida en K-W)

media del primer al tercer periodo, de 6,20 a 7,22
(PM: F =19,9; p = 0,000). La media de (PM) para la
revista Nursing Research es de 8,96 y la moda es 9.
La distribucién segin puntuacion se puede observar
en la tabla 8.

Diferencias en estructuracion segumn revistas

Entre las revistas espafiolas estudiadas se aprecian
diferencias estadisticamente significativas para cada
uno de los apartados estudiados, como puede obser-
varse en las tablas 5 a 8 (incluyen test ANOVA).

e Introduccién: como se observa, los articulos ori-
ginales publicados en ENFERMERIA CLINICA son los
mejor puntuados (de las revistas espanolas analiza-
das), pues una alta proporcién (71,5%) puntia el
maximo. Le siguen los originales de Enfermeria
Cientifica, pues mas de la mitad también incluyen
todos los aspectos evaluados en la Introduccién. Pa-
ra estas 2 revistas la puntuacién modal en Introduc-
cion (P1) es 3. Revista ROL de Enfermeria obtiene
puntuaciones intermedias, mas bajas que las revistas
antes citadas y algo mejor que Enfermeria Integral.
Para los originales de estas 2 revistas, la puntuacion
modal de este apartado es 2. Enfermeria Integral
tiene mas de un tercio de articulos en los que la es-
tructuracion es deficiente (0 o 1).

Estas diferencias se ponen de manifiesto en la
comparacion de las puntuaciones medias: hay casi
un punto de diferencia entre la obtenida por los ori-
ginales de ENFERMERIA CLINICA respecto a los de En-
Sermeria Integral.

e Ein Metodologia (tabla 6), las carencias son co-
munes en las publicaciones espafolas, si bien las di-
ferencias pueden ser objetivadas en diversos para-
metros. Respecto a la distribucion de frecuencias de
los distintos valores comprobamos que, para todas
las publicaciones excepto ENFERMERIA CLINICA, en un
45 0 50% de los originales faltan dos de los 4 aspec-
tos evaluados. Los originales de ENFERMERIA CLINICA
estan mas estructurados en Metodologia: el 60% de
ellos incluye 3 apartados de los cuatro y el 12,5%, to-
dos. La puntuacién modal en Metodologia (P2) es de
3 en Enfermeria Cientifica, ENFERMERIA CLINICA y
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Revista ROL de Enfermeria, mientras que para
Enfermeria Integral es de 2.

La puntuacion media mas alta es la de los origina-
les publicados en ENFERMERIA CLINICA, a cierta dis-
tancia se sitia Revista ROL de Enfermeria y algo
menor es la media de Enfermeria Integral y Enfer-
meria Cienlifica con valores muy similares.

e En Resultados y Discusién (tabla 7), las dife-
rencias entre revistas espanolas son menos acusadas
que en la Introduccién y esto se refleja en que todas
ellas tienen el mismo valor modal (2), aunque la dis-
tribucion de frecuencias de los valores pone de ma-
nifiesto que en Enfermeria Integral la proporcion
de articulos menos estructurados (puntuados como
10 0) es el doble que en Enfermeria Cientifica y
Revista ROL de Enfermeria,y 10 veces mas que
los de ENFERMERIA CLINICA. Los originales de ENFER-
MERIA CLINICA son los mejor evaluados. Se observa
una gran semejanza en estructuracion de Resultados
y Discusion entre Enfermeria Cientifica'y Revista
ROL de Enfermeria, 1o que se refleja tanto en la
distribucién de frecuencias como en la igualdad de
las medias.

e Respecto ala puntuacion global, se agudizan las
diferencias entre las revistas espafolas. Como puede
verse en la tabla 8, los originales publicados en la re-
vista espafiola ENFERMERIA CLINICA son los mejor es-
tructurados, pues casi dos tercios de ellos estan
puntuados entre 8 y 10 y ninguin articulo aparece
con puntuacioén inferior a 5. Ademas, casi el 90% de
los articulos obtiene una puntuacién mayor o igual a
7. La media de (PM) es la mas alta (7,75) y a distan-
cia de las demas publicaciones espafiolas. Los origi-
nales publicados en Enfermeria Cientifica son los
evaluados en segundo lugar, la media es 6,86, a casi
un punto de distancia de ENFERMERIA CLINICA. Revis-
ta ROL de Emfermeria presenta en este parametro
una distribucién muy parecida a Enfermeria Cien-
tifica, pero siempre con puntuaciones algo mas ba-
jas. Por ultimo, los originales de Enfermeria Inte-
gral ocupan la puntuacion mas baja.

La comparacion de puntuaciones modales tam-
bién ilustra las diferencias entre revistas: para EN-
FERMERIA CLINICA v Enfermeria Cientifica es 8, para
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TABLA 9. Puntuacién global (PM) de los originales
segun temas

| Media (DE) | Observados
Temas

Salud publica, enfermerfa

comunitaria, salud laboral 6,99 (1,7) 169
Enfermerfa medicoquirirgica 6,48 (1,5) 139
Maternoinfantil 6,66 (1,5) 71
Salud mental, psicologia,

psiquiatria 75 (1,3) 41
Docencia, investigacion,

bibliometria 7,05 (1,4) 36
Dietética, nutricion,

bromatologia 6,2 (1,9) 20
Administracién 72 (1,5) 25
Etica, legislacion,

deontologia 6,3 (1,7 22
Geriatria 6,2 (1,6) 16
Farmacologia 6,4 (2,0) 18
Metodologia de enfermeria 7(1,6) 9
Marcos teoéricos, modelos 8,1 (0,7 6

Total 6,79 572

Revista ROL de Enfermeria 7'y para Enfermeria
Integral es 6. Como se aprecia en el test de Kruskal-
Wallis las diferencias entre las revistas espafiolas
quedan demostradas estadisticamente.

La distinta evolucién en la puntuacion global
(PM) que han tenido las revistas espanolas se resu-
me en la figura 2. En ella se observa una tendencia
creciente en la puntuacién de Enfermeria Cientifi-
ca que parte de menos de 5 en 1985, y que en 1993
tiene un pico maximo de 7,81 (PM: F = 5,182; p =
0,000). ENFERMERIA CLINICA tiene una puntuacion
mas estable en torno a 7,5 con un afno de mas pun-
tuacion (8,35) que es 1992 (PM: F =3,01; p =
0,038). Enfermeria Integral presenta una tenden-
cia ligera e irregular a crecer pues en el afio 1993
vuelve a descender a la puntuacion de 5,5, aunque
remonta en el ano 1994 con un maximo de 7,33 (PM:
F =2,935; p = 0,006). Los originales de Revista ROL
de Enfermeria también presentan una tendencia a
aumentar (PM: F' = 2,161; p = 0,027), mas marcada
desde 1992 (6,3) hasta 1994 donde alcanza un méaxi-
mo (8,6) superior al resto de revistas y muy cercano
al que presenta Nursing Research para los anos
1993-1994 (8,96).

Relacion entre puntuacion global y tema

Se observan diferencias significativas entre la pun-
tuacién obtenida segun los diferentes temas de los
originales (F = 2,83; p = 0,001). Como se refleja en la
tabla 9, la puntuacién mas alta corresponde a marcos
tedricos de enfermeria (8,1) y la mas baja a los origi-
nales de geriatria y dietética (6,2). Entre los temas
mas frecuentes, salud publica obtiene una puntuacion
proxima a 7 (6,99) netamente mas alta que la de los
originales de enfermeria medicoquirtrgica (6,48),
que es el segundo tema en frecuencia. Salud mental
es el segundo bloque de temas mejor puntuado (7,5)
y otros temas por encima de 7 puntos son administra-
cion, docencia-investigacion y metodologia de enfer-
meria. Maternoinfantil, tercer tema en frecuencia, tie-
ne una puntuacion intermedia (6,56).

Comunidades auténomas

La procedencia de los autores de originales segin
comunidades auténomas no presenta una relacion sig-
nificativa con la puntuacion global de los articulos. Al-
gunas puntuaciones medias por comunidades auténo-
mas son: Baleares con la puntuacién mas alta (7,8), y
las comunidades con mas baja puntuacién son Rioja
(6) y Extremadura (6,1). Los articulos de procedencia
extranjera tienen una puntuacion media de 7,2.

Numero de autores

No se comprueba relacion entre el indice de colabo-
racién (ndmero de autores por articulo) y la puntuacion
global en estructuracion de los originales de enfermeria.

Institucion de procedencia del primer firmante
La Universidad como institucién de procedencia del
primer firmante obtiene la puntuacién media mas alta
en este apartado 7,1 y la moda es de 8 puntos (tabla
10). La media mas baja corresponde a otras institucio-
nes que, sin embargo, tiene un valor minimo de 3y la
moda es de las mas altas (8). Se observa relacién esta-
disticamente significativa, mediante ANOVA, entre
institucion y puntuacion global (F' = 3,24y p = 0,01).

Numero de referencias bibliogrdficas

Se comprueba que existe una relacion estadistica
entre el nimero de referencias de los originales y la
puntuacion global obtenida. Aunque es dificil sefia-

TABLA 10. Puntuacion global de originales segiin Instituciéon de procedencia

| Observados Media DE Minimo Maximo | Moda | Mediana
Institucion:
Atencion especializada 205 6,58 1,6 1 10 7 7
Atencion Primaria 94 6,79 1,8 1 10 6 7
Universidad 208 7,1 1,6 2 10 8 7
Otros 42 6,47 1,6 3 10 8 7
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Fig. 8. Valoracion de la estructura de originales se-
gum numero de referencias.

lar el sentido de la relacién que puede derivarse de
una influencia mutua, nos parece de interés consta-
tar esta relacion mediante las pruebas de correlaciéon
y regresion lineal. El coeficiente de correlacion entre
estas variables esr = 0,34 y r? = 0,11. Se puede ajus-
tar una recta de regresion tipo: PM = a + B x Total
de referencias; donde a = 6,14 y B = 0,069 (IC del
95% = 0,053-0,085) (fig. 3).

Discusion

La validez de la escala utilizada para medir la

adecuacion estructural queda demostrada ya
que, en los procedimientos de su disefio, operacio-
nalizacién y aplicacién en la prueba piloto efectuada,
se han tenido en cuenta diversas dimensiones de la
validez, como:

e Validez de aspecto®. Justificada esta validez por
la utilizacién de los referentes metodolégicos con-
vencionales en la definicién de las variables que mi-
den la estructuracion de los articulos de investiga-
cion, asi como por el contraste realizado con el juicio
de expertos.

e Validez de contenido®. Creemos que se han inclui-
do todas las dimensiones de estructuracion posibles.

e Validez de criterio®. La variable sintética “Grado
de adecuacion a los estandares metodolégicos con-
vencionales de la estructuracion de los articulos ori-
ginales” y sus componentes demostraron valores
mas altos para la revista de enfermeria de mayor
prestigio internacional (Nursing Research) y para
los articulos de investigacion espafioles mas recien-
tes, en consonancia con lo esperado. Por tanto, esta
escala muestra capacidad predictiva. Aunque no se
ha contrastado especificamente puesto que no dis-
ponemos de un patrén de referencia (gold stan-
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Fig. 4. Distribucion de puntuaciones globales (PM) de
ortginales en estructuracion.

dard), si se ha sometido a un juicio de expertos (en
la prueba piloto y revisiones posteriores) y ha fun-
cionado como se esperaba.

Ademas, se considera que un buen cuestionario
es mas sensible cuanto mas items normativos ofre-
ce®l. La normalidad de los resultados de diversos
componentes de estructuracion se ha puesto de ma-
nifiesto y puede observarse en la figura 4, en la que
se expone la distribucién de valores de la variable
sintética “estructuracion global” (PM).

Por otra parte, la inclusién en el estudio de la
revista Enfermeria Integral no ha supuesto una
desviacién notable de los parametros medios e indi-
cadores determinados en este trabajo, como de-
muestran los resultados obtenidos.

Estructuracion del cuerpo del articulo

e Introduccién. La mayoria de los originales
(65,1%) no cumple todos los requisitos de estructu-
racion de la Introduccion, sobre todo a expensas de
la citacién bibliografica (el 42% de los articulos no
contiene referencias en la Introduccion) seguida de
la delimitacion del problema de estudio (21,2% no lo
incluyen). Por tanto, la mayor parte de ellos tienen
una fundamentacién endeble o inexistente (sin en-
trar en el andalisis de coherencia de contenido, que
seguramente nos harfa incrementar estas deficien-
cias), hecho que impide establecer hip6tesis origina-
les o de interés para el avance cientifico-profesio-
nal'?3233 En cualquier caso, si comparamos por lap-
so, es clara la mejora que se produce en este
apartado (se pasa de 1,88 en el primer lapso a una
media de 2,46 en el periodo 1992-1994) acercandose
ala que presenta, para los afios 1993-1994, la revista
Nursing Research (2,93).

El apartado mejor valorado es la inclusion de ob-
jetivos, preguntas o hipétesis (84,6% ), resultados no
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muy diferentes (teniendo en cuenta que las pobla-
ciones y periodos de estudio son algo distintos) a los
aportados por Carulla y Montenegro®® donde un
82,6% de articulos originales, publicados entre 1993-
1995 especifican los objetivos. Asimismo se encuen-
tran semejanzas con los resultados obtenidos por
Martinez y Moreno', que exponen que un 88,1%,
para los afios 1995-1996 y para las revistas Enferme-
ria Cientifica, ENFERMERIA CLINICA ¥ Revista ROL
de Emfermeria, tiene “definido claramente el objeti-
vo de estudio”, aunque suponemos que el criterio
sostenido por estos autores puede tener un matiz
distinto a la hora de puntuar este apartado que el es-
tablecido en este trabajo, ya que no se limita a la
simple mencién del objetivo sino que éste debe estar
definido con claridad.

e Metodologia. Sélo un 7,3% de originales cumple
todos los criterios en el método, frente a un 12,4%
para Nursing Research. Estas cifras presentan ma-
yores diferencias si comparamos los articulos que al-
canzan una puntuacién de 3 puntos (48,8 frente a
81,4% para Nursing Research) con una media para
lapsos similares de 2,66 frente a 3,06 para Nursing
Research. La evolucion respecto a la puntuacion
global es ligeramente ascendente (se pasa de 2,4 a
2,6). Los apartados donde existe mas déficit de cum-
plimentacién son los de medicion de variables y tipo
de estudio. Respecto a este tltimo, el 64% de los ori-
ginales no lo contiene, cifras algo distintas a las que
presentan Gonzalez, Risco y Freixas!” para los origi-
nales relacionados con salud publica y enfermeria
comunitaria y escritos por enfermeras (54,58%), y
més parecidos a los de Carulla y Montenegro?®
(65,2% para los afnos 1993-1995).

Hay que tener en cuenta que quizas uno de los
condicionantes de mas peso pueda ser que ninguna
de las revistas estudiadas incluya explicitamente el
tipo de estudio en las normas de publicacion y, por
tanto, no lo exija. Igualmente ocurre con la revista
Nursing Research, donde el apartado con mas defi-
ciencias es tipo de estudio a pesar de que, segtn sus
normas de publicacion, se exige en el Resumen. Qui-
zas, el Consejo de Redaccién no lo estime del todo
imprescindible si el disefio de la investigacion esta
suficientemente detallada; de hecho, el Comité In-
ternacional de Editores de Revistas Médicas'® no
menciona especificamente este apartado. En cual-
quier caso, esto no significa restar importancia a la
necesidad de sefalar el tipo de estudio, ya que éste
es el que orienta los procedimientos a seguir en la
consecucion de los objetivos y guia al lector sobre el
tipo de modelo causal empleado?’.

Respecto a la Medicion de variables, el no proceder
a operativizar las variables impide obtener una infor-
macion objetiva y mas precisa y valiosa de los fenéme-
nos a estudiar y, por tanto, pone en cuestion la validez
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interna y fiabilidad del estudio?”. En cuanto a la iden-
tificacion de la poblacién o muestra es el apartado
mejor valorado, un 97,2%, semejante al encontrado
por Carulla y Montenegro® para el periodo 1993-1995
(94,9%). Seguidamente, la identificacion de la fuente
de datos es cumplimentada por un 93,2%.

e Resultados. La mayoria de los articulos cumple
este apartado, si bien es dificil que no sea asi, dado
que es uno de los aspectos mas propios de los traba-
jos empiricos y de investigacion'.

¢ Discusion. Es destacable que la mayoria de los
articulos no establece comparaciones de sus resulta-
dos (69,2%). Si tenemos en cuenta que el apartado
de citacién bibliogréfica en la Introduccién es escaso
e inexistente en un elevado porcentaje, es légico
pensar que tampoco se ha utilizado la bibliografia
para la discusion. Esta situacion pone en tela de jui-
cio la importancia que se le da a la evaluacion de los
hallazgos en los articulos de enfermeria, como tam-
bién han sefialado otros autores™”.

e Conclusiones. La mayoria de los articulos inclu-
ye conclusiones relacionadas con el planteamiento
de los objetivos (72,4%). Respecto al 27,6% de arti-
culos que no las presentan podria cuestionarse su
inclusién como articulos de investigaciéon, dado que
esta situacion compromete en gran medida los prin-
cipios del razonamiento critico en el que se debe ba-
sar este tipo de articulos®.

Si tenemos en cuenta los tres ultimos apartados
(Resultados, Discusién y Conclusiones), la puntua-
cién parcial media varia poco para toda la década
(de 1,8 se pasa a 2,1), siendo la variable “Compara-
cién con otros estudios” la que apenas mejora. Para
el periodo 1992-1994, esta puntuacion parcial es
sensiblemente menor (2,09) que la que se registra
para Nursing Research (2,95).

Si consideramos la puntuacion global en estructu-
racion de los originales, la mayoria de ellos se en-
cuentra con una puntuacién menor o igual a 7 (62%)
y s6lo un 38% llega a puntuar 8-10, aunque la ten-
dencia es de mejora, especialmente a expensas del
apartado de Introduccién (se pasa de 6,2 en PM, en
el primer lapso, a 7,22 en el tercero). Comparando
con Nursing Research, encontramos una media su-
perior para esta revista (8,96 frente a 7,22 en las re-
vistas espafiolas para el tltimo periodo). Esta situa-
cién no deberfa extrafiarnos demasiado teniendo en
cuenta que la investigacion enfermera en nuestro
pais es muy reciente y limitada’, mientras que la de-
sarrollada en los paises mas avanzados como los
EE.UU. y Reino Unido, atin siendo reciente, se inicia
en la década de los cincuenta. Si los progresos apre-
ciados en la década estudiada se mantienen constan-
tes o crecientes, y los recursos para la investigacion
enfermera espafola aumentan, como asi parece en
la actualidad’, es posible que en las proximas déca-
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das estas diferencias disminuyan ostensiblemente.
En cualquier caso, no se debe pasar por alto la im-
portancia que tiene la implicacién de los Consejos
Editoriales de las diversas revistas a la hora de po-
tenciar una mejor calidad en la investigacion.

La escala que se ha disefiado para determinar la
adecuacion de la estructura de los articulos a los es-
tandares de investigacion sélo es discriminatoria para
este aspecto, si bien en el caso de articulos con una
puntuacion baja (seis o menos) es muy posible que se
corresponda con una calidad global mala o muy mala,
dado que significaria prescindir de por lo menos 4 as-
pectos que son esenciales en la configuracion de una
investigacion. La obtencién de una puntuacion alta (7
0 mas) no puede interpretarse como una buena cali-
dad del articulo, ya que puede ser que los apartados
no cumplimentados por dicho articulo sean los mas
esenciales como, por ejemplo, la inclusiéon de objetivos
o conclusiones adecuadas a los mismos'. Por ello, es
preferible detenerse mas en el significado de los as-
pectos no incluidos en cada articulo que en su puntua-
cién global. Asi, es necesario destacar que todavia
existen déficit importantes en los articulos originales
respecto a la estructuracion metodolégica y en capitu-
los tan relevantes como el apoyo bibliografico, la medi-
cion de variables, la comparacion con otros estudios y
las conclusiones, que cuestionaria la inclusion de estos
trabajos como articulos de investigacion. Las razones
que pueden justificar estas deficiencias estan amplia-
mente analizadas en diversos documentos”, desta-
cando las limitaciones curriculares e institucionales y
la accesibilidad a recursos financieros y bibliograficos.

En cualquier caso, se debe tener en cuenta que
esta situacion no es un fenémeno propio en exclusi-
va de la enfermeria espafiola como exponen Moody
et al'* y mas recientemente Cabrero y Richart® refi-
riéndose a la enfermeria internacional, y Cabrero®
respecto a la enfermeria en general y a otras discipli-
nas (incluidas las biomédicas).

Factores asociados

Si tenemos en cuenta la estructuracion de los arti-
culos segun las diferentes revistas estudiadas, queda
claro cémo la revista ENFERMERIA CLINICA incluye los
articulos mejor valorados en cada una de las seccio-
nes asi como en la puntuacién global (PM), y los ar-
ticulos de Enfermeria Integral son los peor valora-
dos practicamente en todas las secciones y de forma
concluyente en la valoracion global (PM). Enferme-
ria Cientifica y Revista ROL de Enfermeria pre-
sentan resultados mas parejos, especialmente en la
puntuacién global, aunque la tendencia de las 2 re-
vistas es de mejora.

Respecto a la relacion de temas de los articulos
con la adecuacion estructural de los mismos, los me-
jor valorados (7-8 puntos) son los referidos a marcos
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tedricos y modelos, seguidos de salud mental-psico-
logia-psiquiatria, administracion, docencia-investi-
gacion-bibliometria y metodologia de enfermeria.
Los peor valorados (alrededor de 6 puntos) son ge-
riatria y dietética-nutricién-bromatologia. Para po-
der explicar estas circunstancias seria necesario rea-
lizar un analisis multifactorial donde pudiera diluci-
darse si existen a su vez relaciones entre “temas” y
otras variables relevantes (“institucion de proceden-
cia del primer firmante”, “titulaciéon”, “revista de
procedencia”, entre otros). En cualquier caso, se
constata la deficiencia importante de la investiga-
cion enfermera en geriatria que, ademdas de ser po-
cos los articulos que se dedican a este tema priorita-
rio en las estrategias sanitarias espafiolas, la calidad
estructural de los mismos es precaria.

En cuanto a la relacion entre la estructuracion de
los articulos y la institucién de procedencia del pri-
mer autor, la Universidad resulta ser la institucién que
produce articulos mejor valorados (puntuacién me-
dia, 7,1), algo que no debe sorprender, ya que las per-
sonas vinculadas a ésta tienen mas recursos y contac-
to con el proceso de investigacion. Por otra parte, a
pesar de que las instituciones de atencién especializa-
da producen mas articulos de investigacion en enfer-
meria que las de atencién primaria, la calidad estruc-
tural de dichos articulos es valorada ligeramente por
debajo, 6,58 frente a 6,79, respectivamente.

La relacion entre el nimero de referencias biblio-
graficas y la adecuacion estructural de los originales
es estadisticamente significativa, lo que podria de-
berse al hecho de haber considerado las referencias
bibliograficas como criterios de calidad estructural
en el apartado de Introduccién y en el apartado de
Discusion. Es decir, cuantas mas referencias haya in-
cluido un articulo méas probabilidades de puntuar ha-
bra tenido en la Introduccion y la Discusion, ya que
son las secciones donde mas propiamente aparecen
y se justifican estas referencias. También, seria 16gi-
co pensar que quien mas se involucra en la bisqueda
bibliografica estd a su vez mayormente familiarizado
con el proceso de diseiio metodolégico, siempre y
cuando no ocurra que se estén citando documentos
que no hayan sido consultados® o “referencias esté-
ticas™ con el fin de dar un mayor prestigio y serie-
dad al articulo.

Conclusiones

e Mas de la mitad de los originales publicados en

las revistas de enfermeria espafiolas de mayor
produccién en la década 1985-1994 cumplimentan la
mayoria de los aspectos que configuran la
estructuraciéon convencional para este tipo de arti-
culos. Sin embargo, todavia existe un porcentaje no-
torio que presenta deficiencias en aspectos tan im-
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portantes como la comparacién con otros estudios,
la medicion de variables, el apoyo bibliografico en la
Introduccién, y Conclusiones adecuadas (enumera-
das en frecuencia descendente).

¢ Se ha constatado una tendencia a la mejora en la
década estudiada, sobre todo en el capitulo de Intro-
duccioén. La valoraciéon de los articulos de Nursing
Research arroja mejores resultados en todos los
apartados generales de la estructuracion que los es-
pafioles en el periodo 1992-1994. Entre las revistas
espanolas estudiadas, los originales de ENFERMERIA
CLINICA son los mejor evaluados y los de Enfermeria
Integral los que presentan mayores déficit.

e Las relaciones probadas entre adecuacion es-
tructural de los originales y temas de los articulos,
instituciéon laboral del primer firmante y referencias
bibliograficas ponen de manifiesto como los articulos
sobre marcos tedricos y modelos, salud mental-psi-
cologia-psiquiatria y administracién son los mejor
valorados, asi como los procedentes de la instituciéon
universitaria y los que mas referencias bibliograficas
contienen. No se confirman las relaciones con ambi-
to geografico de procedencia del primer firmante ni
con numero de autores.
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