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Background and objective: Primary prevention is the only way to reduce the incidence rate
of skin cancer. With this objective, we designed and evaluated the questionnaire’s feasibility,
validity, and reproducibility on photoprotective behaviors and their associated variables in the
child population and their families.

Material and methods: After reviewing the literature, a group of experts drafted the first ques-
tionnaire, analyzing its logical and content validity in 109 participants. A new questionnaire was
obtained from this analysis, examining its internal validity through factor analysis and inter-
nal consistency (n=98). Finally, reproducibility was determined in 32 participants who had
previously answered the questionnaire.

Results: Our questionnaire was easy or very easy for 75% of the study population (mean
time, 12minutes). The following 4 factors were obtained for parents (total explained
variance =61.7%): ‘‘photoprotection of fathers and mothers’’; ‘‘personal vulnerability to sun
exposure’’; ‘‘information received on photoprotection and healthy lifestyle habits,’’ and ‘‘sun
exposure schedule’’. For children, a total of 4 factors were also obtained (variance =61.3%):
‘‘perceived vulnerability and sun protection behavior’’; ‘‘barriers to sun protection’’; ‘‘other
barriers’’; and ‘‘beliefs of mothers and fathers and sunburns in their children’’. On the other
hand, significant changes were only observed in 5 questions. The results of each fieldwork
produced improved versions of the questionnaire until its final version was obtained.
Conclusion: The questionnaire was a viable, valid, and reproducible instrument to measure sun
protection behavior in children and their families.

© 2025 AEDV. Published by Elsevier Espafna, S.L.U. This is an open access article under the CC

BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

El cancer de piel es el grupo de neoplasias malignas mas
frecuente en las poblaciones de piel blanca de todo el mundo
y, debido a factores ambientales y sociales, su incidencia se
ha visto incrementada durante las ultimas décadas'.

La prevencion primaria del cancer de piel, junto con la
deteccion precoz, es la herramienta mas eficaz de la que
disponemos para controlar el problema?. Esta prevencion
debe comenzar desde la infancia, donde las conductas foto-
protectoras desempefian un papel clave®. Por este motivo
resulta crucial disponer de un instrumento que permita
medir la conducta fotoprotectora en la infancia. Disponemos
de diferentes herramientas para llevarlo a cabo (como son
la observacion directa, las fotografias o los diarios), siendo
los cuestionarios el método mas utilizado y reconocido en la
bibliografia internacional.

Los cuestionarios, que han demostrado ser validos para
medir las conductas fotoprotectoras y la exposicion solar,
tienen varias ventajas sobre el resto de instrumentos de
medida, siendo su principal ventaja su viabilidad (permi-
ten llegar a un gran nimero de pacientes en poco tiempo y
con bajo coste)*. Recientemente se han validado 2 cuestio-
narios en espafol sobre habitos, conocimientos y actitudes
sobre fotoproteccion en nifios y adultos jovenes>®. No obs-
tante, no se dispone de cuestionarios validados para evaluar
la fotoproteccion y sus variables en la poblacion infantil y
en sus familias.

Por ese motivo, el objetivo de este trabajo fue disefar
y evaluar la viabilidad, validez y reproducibilidad de un
cuestionario sobre conducta fotoprotectora en la poblacion
infantil y en sus familias.

Disefio observacional de validacion con 3 mediciones trans-
versales (una para el trabajo de campo preliminary 2 para el
definitivo), con una submuestra longitudinal en la segunda
y tercera mediciones para el analisis de la reproducibilidad.

El estudio fue realizado en 3 centros de educacion infantil de
la capital de Granada aleatoriamente seleccionados. Dentro
de cada centro se oferto el estudio a todos los menores de
<6anos.

El proceso de disefio y validacion del cuestionario se realizé
en las siguientes fases (fig. 1):

1. Revisién bibliografica. Realizada entre 1986-2015 en
Medline e indice Médico Espafiol, utilizando como
palabras clave: cancer de piel, prevencion primaria,
cuestionario, conocimientos, conductas, actitudes, fac-
tores de riesgo, fotoproteccion, quemadura solar y
preescolar. Se identificaron variables asociadas al uso
de fotoproteccion en la infancia, asi como cuestio-
narios existentes al respecto con mayor aceptacion
internacional’~%¢. Los resultados sirvieron como docu-
mentacion de apoyo para la siguiente fase.
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1. REVISION BIBLIOGRAFICA

Identificacién variables y cuestionarios’?¢

V4

2. CONSENSO DE EXPERTOS
PRODUCCION 1°* VERSION CUESTIONARIO

U

3. TRABAJO DE CAMPO PRELIMINAR
Analisis comprensibilit!ad, consistengia y validez constructo (n=109)
PRODUCCION 2° VERSION CUESTIONARIO

4. TRABAJO DE CAMPO l?EFINITIVO
1* OBSERVACION
Mismo anailisis que fase 3 (n=98)
PRODUCCION 3* VERSION CUESTIONARIO

<}

5. TRABAJO DE CAMPO DEFINITIVO

2* OBSERVACION
Mismo analisis que fase 3 (9260) y reproducibilidad (n=32)
PRODUCCION VERSION FINAL CUESTIONARIO

@

CUESTIONARIO FOTOPROTECCION
51 items: 14 sobre datos sociodemogrificos, 8 y 12 sobre fotoproteccion
padres e hijos, respectivamente, 5 sobre marcadores de riesgo, 1
informacién recibida (padres), 5 sobre actividades preventivas y de
promocion de la salud (padres), y 6 sobre conocimientos y actitudes (padres)

Fases de la validacion del cuestionario sobre foto-
proteccion en la poblacion infantil y en sus familias.

2. Reunion de expertos del Grupo de Oncologia Cutanea de
la Facultad de Medicina de Granada para determinar la
validez de contenido y desarrollar la primera version del
cuestionario.

3. Trabajo de campo preliminar, realizado en 2 colegios
(n=109, 51,9% de respuesta). Analizamos el tiempo de
cumplimentacion, la comprensibilidad, la consistencia
interna y la validez de constructo. En funcion de estos
resultados realizamos cambios de contenido, estruc-
tura y formato del cuestionario, produciendo asi la
siguiente version mejorada del cuestionario a utilizar en
la siguiente fase.

4, Trabajo de campo definitivo, primera observacion, rea-
lizada en un tercer colegio (n=98; 46,7% de respuesta).
En esta fase se analizd lo mismo que en la anterior.

5. Trabajo de campo definitivo, segunda observacion. Rea-
lizado 3 meses después en el mismo curso escolar y
poblacion que en la anterior fase (n=60). Repetimos el
analisis de las 2 fases anteriores y, ademas, analizamos
la reproducibilidad del cuestionario sobre la submues-
tra, que respondi6 también en la primera observacion
(n=32). Con estos resultados completamos el estudio de
validacion y obtuvimos la version definitiva del cuestio-
nario (ver material suplementario).

El cuestionario esta compuesto por 51 items con informacion
relativa a madres, padres e hijos. Fue desarrollado a partir

de los resultados obtenidos en cada una de las anteriores
fases, y contiene los siguientes bloques de informacion:

1. Datos demograficos (14 items): miembros de la uni-
dad familiar y ocupacion habitual; sexo y edad del
informante; estado civil; nivel de estudios, profesion y
situacion laboral de la madre y del padre; edad y sexo
de hasta 3 hijos de edad igual o inferior a 6 afos (3 items).

2. Fotoproteccion de los padres (8 items medidos con escala
de Likert): uso de cremas protectoras y otros medios de
proteccidn solar, asi como quemaduras solares sufridas y
su gravedad.

3. Fotoproteccion de los hijos (12 items): grado de acuerdo
sobre el uso de crema fotoprotectora (4 items, escala
ordinal), utilizacion de cremas protectoras y otros
medios de proteccion solar (4 items, escala Likert), fre-
cuencia quemaduras solares sufridas (un item, escala
Likert), nimero de quemaduras con ampollas (un item),
habitos de exposicion solar (un item con 5 categorias, y
otro item con tiempos de exposicion solar).

4. Marcadores de riesgo (5 items): facilidad para sufrir que-
maduras solares (un item para padres y otros 3 para hijos,
con 6 categorias) y antecedentes familiares de cancer de
piel (un item dicotomico, si/no).

5. Informacion recibida por los padres acerca de la fotopro-
teccion (un item con 10 categorias).

6. Actividades preventivas y de promocion de la salud rea-
lizadas por padres o madres (5 items): habitos de vida
saludable (2 items ordinales con 4 categorias sobre ejer-
cicio fisico y tabaco y 2 items con escala Likert sobre
consumo de leche no entera y utilizacion de cinturdn de
seguridad) y nimero de veces de autoexamen cutaneo
(un item).

7. Conocimientos y actitudes relativas a la exposicion solar
(6 items): actitud frente al bronceado (un item, 3 catego-
rias), cancer cutaneoy su relacion con la exposicion solar
(un item, 6 categorias), horas con mayor radiacion solar
(un item, 7 categorias), lugar con mayor exposicion solar
(un item, 5 categorias), consecuencia de la exposicion
solar (2 items ordinales, 5 categorias).

En todas las fases del trabajo de campo se realizaron los
siguientes analisis: descriptivos de los bloques de informa-
cion y preguntas recogidas en cada version del cuestionario,
del funcionamiento de los items y escalas (mediante correla-
ciones de Pearson y Spearman, dependiendo de la naturaleza
de las variables), de la validez de constructo (anali-
sis factorial exploratorio sobre componentes principales
con rotacion varimax, midiendo la adecuacion del modelo
mediante Kaiser y esfericidad de Barlett), de la consistencia
interna (mediante o de Cronbach) y, por ultimo, y solo en la
segunda observacion, se realizo el analisis de la reproduci-
bilidad del cuestionario (pruebas test-retest para variables
cualitativas mediante el estadistico de McNemar y la pro-
porcion de acierto y de cambio o acuerdo absoluto, y para
variables cuantitativas mediante el estadistico de Wilco-
xon; las pruebas fueron exactas para muestras pequefas y
bilaterales). Los analisis fueron realizados de manera inde-
pendiente para las preguntas dirigidas a madres/padres y
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Distribucion de las muestras de estudio

Variables sociodemograficas

Sexo persona entrevistada Mujer 77%
Hombre 23%
Tamano medio del hogar 4
Edad media Madre 36,5
Padre 38,8
Estudios universitarios Madre 58,3
Padre 48,1
Muestra 109 98

para las de sus hijos. El nivel de significacion fue estable-
cido a 0,05. Para el analisis estadistico se utilizo el software
SPSS (version 20.0; IBM Corp, Somers, NY).

La tabla 1 describe las variables sociodemograficas mas
significativas y se observan diferencias estadisticamente sig-
nificativas en el porcentaje de mujeres participantes, siendo
superior en la 1.2 observacion (p < 0,045) y en el porcentaje
de padres con estudios universitarios en ambas observacio-
nes (p<0,01).

El cuestionario resulto facil o muy facil para el 75,2% de los
participantes, siendo dificil o muy dificil para un 1,8%. El
63,6% de los participantes cumpliment6 el cuestionario en
10 minutos o menos, (x =12 minutos; IC 95% =[10,8-13,2]).

A partir de los resultados del analisis factorial sobre la mues-
tra de la 1.2 observacion se observaron 4 factores para las
preguntas sobre padres y madres y otros 4 para las preguntas
sobre hijos e hijas.

Asi pues, con respecto a los factores encontrados en
madres y padres, las comunalidades observadas fueron
altas, variando entre 0,56 y 0,71. La varianza total explicada
por el modelo fue de un 61,7%, obteniéndose los siguientes
4 factores (tabla 2):

1. Fotoproteccion de padres y madres: incluye preguntas
relativas a la frecuencia con que padres y madres utilizan
crema con factor de proteccion mayor de 15, camiseta,
gafas, gorra y sombra; estas conductas se asocian entre
si. Por tener una comunalidad baja, se extrajo del con-
junto de preguntas la del uso de gafas para protegerse
del sol (contribuye poco a explicar la variabilidad de la

Trabajo de campo preliminar

Trabajo de campo final

1.4 observacion 2.2 observacion

91,9% 85%
8,1% 15%
4,2 4,3
36,6 36,4
38,7 38,9
72,4% 70,3%
80,4% 78,8%
60

muestra), mejorando asi la consistencia interna del fac-
tor. Este factor por si solo explicé el 21,4% de la varianza
del modelo.

2. Vulnerabilidad personal hacia la exposicion solar: com-
puesto por las preguntas «frecuencia de quemaduras
solares con ampollas» y «tiempo que puede estar sin
proteccion al sol sin quemarse».

3. Informacion recibida sobre fotoproteccion y habitos de
vida sana: formado por las preguntas sobre habitos de
salud de madres y padres: «habito de ejercicio al aire
libre», «consumo de leche desnatada» y «grado de infor-
macion sobre salud y exposicion solar».

4. Horario de exposicion solar: formado por la pregunta
«frecuencia en la que toma el sol de 11:00 a 16:00 horas»,
mostrandose independiente del resto de factores.

En relacion con las preguntas sobre hijas e hijos las
comunalidades observadas fueron ligeramente mas bajas
que las analizadas para madres y padres, variando entre
0,493 y 0,694. La varianza total explicada por el modelo fue
muy similar (61,3%), obteniéndose los siguientes 4 factores
(tabla 3):

1. Vulnerabilidad percibida y conducta fotoprotectora:
constituido por las preguntas que hacen referencia al uso
de crema solar, camiseta, gorra 'y sombra por parte de los
hijos, mas la pregunta sobre el fototipo de los hijos.

2. Barreras frente a la fotoproteccion: formado por los
items «Es duro aplicar fotoproteccion mas de una vez
al dia» y «La fotoproteccion es dificil».

3. Otras barreras frente a la fotoproteccion: compuesto por
la pregunta «La fotoproteccion es cara» y «La fotoprotec-
cion escuece en los 0jos».

4. Creencias de madres y padres y quemaduras en sus
hijas/os: incluye la creencia positiva o negativa sobre los
riesgos de la exposicion solar para sus hijos, y la frecuen-
cia con que los hijos han sufrido quemaduras dolorosas.

Aprovechando la muestra de la 2.2 observacion, se repi-
tio el analisis factorial obteniendo 4 factores para madres y
padres, practicamente idénticos a los de la primera observa-
cion, asi como 3 factores para hijos/as, donde los anteriores
factores 2 y 3 se agruparon en un solo factor, mejorando su
consistencia interna (o de Cronbach=0,71).
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Analisis factorial madres y padres (1.2 observacion)

Pregunta

Frecuencia uso de camiseta

Frecuencia gorra o sombrero

Frecuencia crema solar con factor proteccion FPS > 15
Frecuencia de uso de la sombra al aire libre

Frecuencia de quemaduras solares con ampollas
Estimacion del tiempo que puede estar al sol sin quemarse
Frecuencia consumo leche semi o desnatada

Medios por los que recibio informacion de fotoproteccion
Frecuencia de ejercicio fisico al aire libre

Frecuencia de exposicion solar entre 11:00am-16:00 pm
a Cronbach

Factor y puntuacion

1 2 3 4
0,732 -0,27 -0,005 0,208
0,699 0,02 -0,149 -0,331
0,691 0,184 0,227 0,020
0,544 -0,41 -0,071 0,351
-0,02 0,760 0,003 0,040
0,00 0,752 -0,115 0,048
0,120 -0,15 0,763 -0,307
0,101 0,177 0,652 0,466
-0,461 -0,17 0,568 -0,06
0,019 0,04 -0,102 0,777
0,63 0,44 0,3 >

Método de extraccion: andlisis de componentes principales. Método de rotacion: normalizacion Varimax con Kaiser. Varianza total

explicada: 61,7%.
Analisis factorial hijos e hijas (1.2 observacion)

Pregunta

Frecuencia uso de la sombra como fotoproteccion
Estimacion del fototipo del nifio/a «imaginese que su
hijo/a toma el sol sin proteccion ninguna, en ese

caso. ..»

Frecuencia de uso de camiseta como fotoproteccion

Frecuencia de gorra o sombrero como fotoproteccion

Frecuencia uso de crema fotoprotectora FPS > 15

Creencia de que es duro aplicar crema al nifio mas de
una vez al dia

Creencia de que es dificil proteger a los hijos del sol

Grado de acuerdo con que la crema fotoprotectora
escuece en los ojos del nino/a

Grado de acuerdo con que la crema fotoprotectora
es demasiado cara

Frecuencia de quemaduras solares dolorosas en los
hijos/as

Creencias acerca del riesgo de la exposicion solar en
hijos/as

a Cronbach

Factor
1 2 3 4
0,782 0,024 0,011 0,001
0,651 -0,147 0,206 -0,081
0,648 0,073 -0,231 0,120
0,645 0,454 -0,146 -0,002
0,475 0,454 -0,362 -0,021
0,127 0,800 0,085 0,107
-0,015 0,790 0,172 -0,106
0,029 0,011 0,808 -0,055
-0,178 0,207 0,714 0,004
-0,188 -0,177 -0,05 0,769
0,285 0,208 -0,02 0,754
0,71 0,62 0,48 0,31

Método de extraccion: analisis de componentes principales. Método de rotacion: normalizacion Varimax con Kaiser. Varianza total

explicada: 61,3%.%.

Solo 5 preguntas del cuestionario obtuvieron cambios de
respuesta estadisticamente significativos entre la 1.2y 2.4
observaciones, especialmente la relacionada con la exami-
nacion de la piel (p<0,001) y el tiempo al sol sin quemarse
(p=0,002) (tablas 4 y 5).

Actualmente no existe ningin método de medida de la
conducta fotoprotectora que pueda ser considerado como
«patron oro»*. Ademas, existen pocos estudios sobre validez

y reproducibilidad de cuestionarios que midan la fotoprotec-
cion y sus variables asociadas’, y los estudios disponibles en
la literatura especifica son dificilmente comparables entre
si debido a diferencias de contexto o metodoldgicas®.

El cuestionario que presentamos obtuvo buenos resulta-
dos de viabilidad, siendo de facil cumplimentacion y corta
duracion, muy inferior al maximo recomendado por algunos
autores (30-40 minutos)?. Tiene mas preguntas que otros
trabajos similares, ya que recoge mas informacion’'';
no obstante, el nimero de items es similar al de otros
trabajos?’.

En relacion con la validez interna del cuestionario, obser-
vamos un constructo claro y ldgico. Asi, es destacable
el hecho de que las medidas fotoprotectoras realizadas
por madres y padres tiendan a agruparse en un factor
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Reproducibilidad del cuestionario (variables cualitativas)

Pregunta

Para usted la principal causa del cancer de piel es...

El factor de proteccion que llevan las cremas solares es «La capacidad
para aumentar el tiempo que tarda uno en quemarse»

;Cual es el sol que mas quema?

Usted cree que exponer a sus hijos al sol es

Usted cree que la posibilidad de que su hijo/a padezca algo malo de
piel algln dia es

;Ha recibido alguno de los padres algun tipo de informacion con
respecto a la necesidad de protegerse contra el sol en el Gltimo ano?

Significacion exacta bilateral (prueba de McNemar)

1
0,021

0,625
0,625
0,227

0,065

¢Esa informacion la recibi6 por medio de folletos?
;Esa informacion se la ha comentado alguien?

¢;Esa informacion la recibio por medio de su médico de cabecera?

¢Esa informacion la recibié por medio de su pediatra?
¢;Esa informacion la recibioé por medio de su dermatélogo?
¢(Esa informacion la recibio por medio de su enfermero?

¢Esa informacion la recibié por medio de la TV, prensa o radio?

;Esa informacion la recibio por medio de farmacéuticos?
¢Esa informacion la recibio por cualquier otro medio?

0,508
&

1
0,625
0,5

@
0,344
1

1

¢Hay en su familia o en la de su pareja (padres, hermanos, abuelos, tios 1

y primos) algun caso de cancer de piel diagnosticado?

€ EL 100% de los individuos contestd «no» antes y después.

independiente con buena consistencia interna, salvo el uso
de las gafas y la evitacion de la exposicion solar en horas
de maxima radiacion. Parece que la poblacion de estudio
no considera el uso de gafas una medida fotoprotectora,
sino estética o de comodidad. En relacion con la evitacion
de la exposicion solar en las horas de maxima radiacion
fue la medida fotoprotectora menos utilizada, existiendo
un amplio potencial de mejora para esta conducta. Con res-
pecto al factor nivel de informacion recibida sobre fotopro-
teccion y habitos de vida sana, existe una asociacion logica
entre la fotoproteccion y otros habitos de vida saludables.

Respecto a las preguntas sobre nifios y ninas, el cons-
tructo también resulto ser solido. Es destacable que haya
una asociacion entre el fototipo bajo y la conducta foto-
protectora, siendo este hecho ampliamente descrito® .
Ademas, al igual que con padres y madres, las medidas foto-
protectoras se asociaron entre si. Asi mismo, la agrupacion
en un factor de las quemaduras solares en nifas y nifos, y
la creencia de que el sol es peligroso, pone de manifiesto
que madres y padres parecen deducir la peligrosidad del sol
del hecho de que sus hijos se hayan quemado. Esta puede
ser una variable psicosocial importante para desarrollar una
campana o programa de prevencion. Es necesario, por tanto,
incidir en que el sol es peligroso, aunque no haya experien-
cia de quemaduras solares en la familia. Por Gltimo, sefalar
que las barreras frente a la fotoproteccion se agruparon en
2 factores independientes, por un lado la creencia de que la
fotoproteccion es dura y dificil y, por el otro, que la crema
fotoprotectora escuece en los ojos y es cara. Esos factores
se agruparon tras el analisis de la validez interna del cues-
tionario repetido con la muestra de la segunda observacion,
siendo esta la Unica diferencia destacable entre los anali-
sis factoriales de ambas muestras. Este hecho da ain mayor
validez al cuestionario construido.

En cuanto a la reproducibilidad del cuestionario pode-
mos considerarla como adecuada. Asi pues, a partir de

los resultados obtenidos se produjo la version definitiva
del cuestionario, que ha podido ser aplicado en diferentes
estudios epidemiologicos, como la Encuesta Andaluza de
Salud desde su edicion de 2007%8, principal fuente de
informacion de base poblacional para el analisis del estado
de salud de la poblacion andaluza y del Sistema Sanitario
Andaluz, asi como en otros proyectos de investigacion?®-3°,
Ademas, los buenos resultados de reproducibilidad de este
cuestionario nos han permitido utilizarlo como instrumento
de evaluacion de campanas educativas desarrolladas por
nuestro equipo de investigacion®'-2.

Como limitaciones del estudio destacamos que, al ser la
participacion voluntaria, es posible que los padres mostraran
un mayor grado de preocupacion por la salud y fotoprotec-
cion que la poblacional general. En cuanto a las diferencias
encontradas entre las muestras respecto a los estudios uni-
versitarios, son debidas a las diferencias socioeconomicas
de los centros escolares utilizados en las diferentes fases del
estudio. Por otra parte, el tamafno de muestra del estudio de
reproducibilidad es reducido, teniendo baja potencia esta-
distica en los resultados. Otra limitacion, inherente a todo
estudio que utilice cuestionarios, es la tendencia de los indi-
viduos a dar las respuestas socialmente mas aceptadas'+?’.

Hemos obtenido un instrumento viable, valido y reproduci-
ble para evaluar la conducta fotoprotectora y sus variables
en la infancia y sus familias.

Los participantes dieron su consentimiento para participar
en el estudio, que fue totalmente voluntario y cumplié los
criterios establecidos por la Declaracion de Helsinki.
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Reproducibilidad del cuestionario (variables cuantitativas)

Pregunta

;Con qué frecuencia usa usted crema solar con factor de proteccion
igual o mayor de 15?

;Con qué frecuencia suele utilizar camiseta para protegerse del sol?

;Con qué frecuencia usa gorra o sombrero para protegerse del sol?

;Con qué frecuencia utiliza gafas de sol para protegerse del sol?

Cuando usted esta al aire libre, jcon qué frecuencia se pone a la
sombra para evitar el sol?

Cuando usted toma el sol, jcon qué frecuencia esta de 11 de la
manana a las 4 de la tarde?

;Cuanto tiempo puede estar al sol sin quemarse y sin utilizar ninguna
medida contra el sol?

;Con qué frecuencia realiza algin tipo de ejercicio fisico al aire libre?

;Con qué frecuencia se protege del sol cuando realiza algin tipo de
ejercicio fisico al aire libre?

N.° de cigarrillos/dia

;Con qué frecuencia consume leche desnatada o semidesnatada?

;Con qué frecuencia al afo ustedes veranean en la playa?

¢Con qué frecuencia al afo ustedes veranean en la montaia o campo?

Proteger a mi hijo del sol es dificil

La crema protectora escuece en los 0jos a mi hijo

La crema protectora es demasiado cara

Es duro ponerle a mi hijo mas de una vez al dia crema protectora

;Cuantas personas viven en su casa de manera habitual incluyendo a
usted?

;Cuantas veces ha examinado su piel en el Gltimo afio buscando
lesiones peligrosas?

¢Con qué frecuencia han sufrido sus hijos quemaduras solares
dolorosas?

;Con qué frecuencia aplica a sus hijos crema solar con factor de
proteccion?

;Con qué frecuencia pone a sus hijos a la sombra para protegerlos
del sol?

¢Con qué frecuencia utilizan sus hijos gorra o sombrero para
protegerse del sol?

;Con qué frecuencia utilizan sus hijos camiseta para protegerse del
sol?

Imaginese que sus hijos toman el sol sin proteccion ninguna. En ese
caso (hijo...)

Las horas en las que sus hijos toman el sol mas frecuentemente son...

La presente investigacion no ha recibido ayudas especificas Se
provenientes de agencias del sector publico, sector comer- en

Significacion exacta bilateral (prueba de Wilcoxon)
0,769

0,02

0,142

0,79

0,113

0,273

0,002

0,403
0,5

0,5
0,417
0,725
0,032
0,072
0,407
0,162
0,701
1
<0,001
1
0,354
0,456
0,164
0,193
0,125

0,228

puede consultar material adicional a este articulo
su version electronica disponible en doi:10.1016/

cial o entidades sin animo de lucro. j.ad.2024.10.080.
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