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Abstract

The process of construction and validation of measurement instruments in the field of health is a complex issue
that includes various stages, the existing information on this methodological process is scattered and unclear.
The objective of this article is to synthesize and propose recommendations based on the scientific literature
on an adequate methodological process for the construction and validation of measurement instruments in the
field of health. An exhaustive review of the literature was carried out in databases such as Medline, Scielo,
Science direct and Google Schoolar between 1994 and 2020, related to the construction and validation of
measurement instruments. 62 articles were obtained, after reading and exclusion, 34 articles considered
adequate to meet the stated objectives were selected. Based on the information found, the stages for an
adequate construction and validation process are described, the psychometric properties such as validity

and reliability are presented, in addition to the various statistical tests used to guarantee a valid and reliable

instrument.

Keywords: Validity; Reliability; Measurement instrument.

INTRODUCCION

Es muy frecuente que, en estudios de investigacion
en el ambito de la salud, se haga uso de diversas
herramientas e instrumentos de medicion, dentro de
ellos se encuentran los cuestionarios, que forman
una parte importante para el desenvolvimiento
de la practica cinica, la evaluacién del estado de
salud y el aporte a la investigacion, el resultado de
estos instrumentos tiene gran influencia respecto
a las decisiones, tratamientos, programas de
salud publica y politicas institucionales'. Razén
por la cual los instrumentos deben de cumplir dos
propiedades psicométricas importantes como la
validez, el cual representa la veracidad de los
resultados y la confiabilidad que hace referencia a
la estabilidad de los mismos; lo cual nos garantiza
un resultado adecuado y veraz?®. Es importante
tener presente que no todo instrumento es valido

y confiable. La validacion de instrumentos de

investigacion es un proceso importante, complejo
y muchas veces confuso, algunos investigadores
hacen uso instrumentos que no han sido validados
adecuadamente, pues el desconocimiento de un
correcto proceso de validacion los lleva a elegir
erroneamente el instrumento a utilizar?. Es necesario
que el investigador compruebe que el instrumento se
encuentre correctamente validado, solo asi medira
lo que pretende medir de manera constante, a lo
largo del tiempo, dentro de un entorno y poblacién

especifica®.

Si bien es cierto existen muchos instrumentos de
medicion validados adecuadamente, disponibles
para el uso del investigador, pero muchas veces se
necesita construir nuevos instrumentos de medicién
para recoger datos sobre fendmenos no explorados

con aterioridad*. La creacién de un nuevo instrumento
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de medicion es complejo, utiliza varios recursos y
requiere del aporte de capacidades y conocimientos
de diferentes areas, es por ello que el investigador
tiene que estar capacitado para el desarrollo de la
herramienta’.

El presente estudio tiene como objetivo: Sintetizar y
proponer recomendaciones basadas en la literatura
cientifica sobre un adecuado proceso metodolégico
para la construccion y validacion de instrumentos de
medicion en el ambito de la salud

Es muy frecuente que, en estudios de investigacion
en el ambito de la salud, se haga uso de diversas
herramientas e instrumentos de medicion, dentro de
ellos se encuentran los cuestionarios, que forman
una parte importante para el desenvolvimiento
de la practica cinica, la evaluacién del estado de
salud y el aporte a la investigacion, el resultado de
estos instrumentos tiene gran influencia respecto
a las decisiones, tratamientos, programas de
salud publica y politicas institucionales’. Razén
por la cual los instrumentos deben de cumplir dos
propiedades psicométricas importantes como la
validez, el cual representa la veracidad de los
resultados y la confiabilidad que hace referencia a
la estabilidad de los mismos; lo cual nos garantiza
un resultado adecuado y veraz?®. Es importante
tener presente que no todo instrumento es valido
y confiable. La validacion de instrumentos de
investigacion es un proceso importante, complejo
y muchas veces confuso, algunos investigadores
hacen uso instrumentos que no han sido validados
adecuadamente, pues el desconocimiento de un
correcto proceso de validacion los lleva a elegir
erréneamente el instrumento a utilizar?. Es necesario
que el investigador compruebe que el instrumento se
encuentre correctamente validado, solo asi medira
lo que pretende medir de manera constante, a lo
largo del tiempo, dentro de un entorno y poblacién

especifica®.

Si bien es cierto existen muchos instrumentos de
medicién validados adecuadamente, disponibles
para el uso del investigador, pero muchas veces se
necesita construir nuevos instrumentos de medicion
para recoger datos sobre fendmenos no explorados
con aterioridad*. La creacién de un nuevo instrumento
de medicién es complejo, utiliza varios recursos vy
requiere del aporte de capacidades y conocimientos
de diferentes areas, es por ello que el investigador
tiene que estar capacitado para el desarrollo de la

herramienta’.

El presente estudio tiene como objetivo: Sintetizar y
proponer recomendaciones basadas en la literatura
cientifica sobre un adecuado proceso metodolégico
para la construccién y validacion de instrumentos de

medicién en el ambito de la salud.

METODOLOGIA

Se realizé una busqueda bibliografica exhaustiva
en diversas bases de datos como Medline, Scielo,
Science direct y Google Schoolar entre los afios 1994

y el 2020; utilizando los terminos: “construction”,

“validation”,” validity”, “reliability”, “instruments
measurement”, “health questionnaire”, “scale”,
“survey”; uniendolos con el operador booleano

AND. Los criterios de inclusién fueron: articulos en
idioma espanol o inglés, publicados entre los afios
1994 y 2020, que incluyeran temas relacionados
sobre construccion, validacién de instrumentos de
medicion y sus aspectos metodoldgicos. Los criterios

de exclusioén fueron articulos de opinion.

La busqueda bibliografica se llevd a cabo
2020,
62 articulos, del los cuales se seleccionaron 34

en
diciembre del inicialmente se obtuvieron
considerados adecuados para su posterior analisis y

el cumplimiento de los objetivos planteados.
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RESULTADOS

De la busqueda inicial realizada en las diferentes
bases de datos anteriormente mencionadas se
identifico un total de 62 articulos, de los que se
seleccionaron 40 por tener relacion con el tema de
investigacion. Se, procedid a leer los resumenes,
buscando concordancia con el tema de investigacion
y descartando aquellos no relacionados con la
metodologia de Validacién de Instrumentos en el
Ambito de la Salud. Finalmente se escogié un total
de 34 articulos, cuyo objetivo guarda relacién con el

presente estudio.

Caracteristicas psicométricas de un instrumento

de medicion

Las caracteristicas psicométricas de un instrumento
de medicion justifican la fiabilidad de los datos que
se obtienen con el mismo. Todo instrumento antes
de ser utilizado en el ambito de la investigacion
debe estar calibrado para producir resultados con
el menor error posible. El uso de estas estrategias
se ha vuelto mas intensa en las ultimas décadas,
motivando las buenas practicas para la obtencién
del instrumento adecuado. Dentro de las principales
caracteristicas psicométricas de un instrumento
de medicion tenemos a la validez, confiabilidad,

sensibilidad y factibilidad (tabla 1)°

Validez

La validez se refiere al grado en que un instrumento
mide exactamente lo que pretende medir52673,
Implica qué tan bien la informacion que sera
recopilada con el instrumento abarca el area real de
investigacion®. La validez es una pieza fundamental
en el disefio de un instrumento de investigacion y

puede estimarse de diferentes maneras, dentro de

las principales se puede mencionar a la validez de
contenido, validez de criterio y validez de constructo.
Cada una de manera independiente aporta evidencia
a la validacion global del instrumento, siendo esta de

caracter acumulativo™?.

Tipos de validez: Validez de contenido, validez de

criterio y validez de constructo.

Validez de contenido

Es una valoracion cualitativa del instrumento, donde
se evalla si el instrumento disefiado abarca todas las
dimensiones del fendmeno que se pretende medir,
bajo este argumento se considera que un instrumento
es valido en su contenido si abarcara todos los
aspectos relacionados con la variable motivo de
estudio”®. De manera global, la validez de contenido
evalua el nuevo instrumento para asegurar que este
incluya todos los elementos que son relevantes y
elimine aquellos que podrian significar indeseables8.
Una forma recomendable de establecer este tipo de

validez en mediante un “Juicio de expertos”.

Validez de Criterio

La validez de criterio hace referencia al grado en
que el instrumento elaborado emite una puntuacion
similar a los de otros instrumentos que evallan
las mismas dimensiones, por lo tanto, representa
una comparacién con uno considerado como Gold
Standard'™.

Validez de constructo

La validez de un constructo evalua el grado en que el
instrumento refleja la teoria del fendmeno para el cual
fue disefiado. Busca determinar la relacién tedrica de

los items del nuevo instrumento con los conceptos
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V. Contenido

V. Criterio

V. Constructo

Confiabilidad

Sensibilidad

Factibilidad

Tabla 1. Caracteristicas psicométricas de un instrumento de medicién’

Juicio de expertos

V. Concurrente

V. Predictiva

Grupos extremos

V.Convergente

V. Divergente

Analisis factorial

Consistencia in-
terna

Test-retest

Formas paralelas

Mitades partidas

Confiabilidad
Interobservador

Explora el instrumento segun criterios de cla-
ridad, pertinencia y relevancia de los items a
través de la opinion de un panel de expertos

Mide el grado de correlacion entre un instru-
mento y otra magnitud que mida el mismo
criterio

Mide el grado de correlacion entre la medida
de un concepto y una medida posterior del
mismo concepto. Mide como un instrumento
predice una evaluacion

Compara las puntuaciones de diferentes gru-
pos de individuos

Compara el grado de correlacién con otras
variables relacionadas con el constructo

Compara el grado de correlacién con otras
variables no relacionadas con el constructo

Identifica factores o constructos de un instru-
mento y la relacién de cada item con cada
factor o constructo

Estima el grado en que los items se correla-
cionan entre ellos

Estimar la estabilidad temporal del instrumen-
to

Compara concordancia entre dos o mas
instrumentos construidos para medir el mismo
constructo, en diferentes momentos

Compara las correlaciones entre dos mitades
de un instrumento

Estima el acuerdo entre dos o mas evaluado-
res que evallan a los mismos individuos con
el mismo instrumento

Capacidad de un instrumento para detectar cambios a

través del tiempo

Capacidad de aplicabilidad en el campo que se quiere utilizar

indice de Lawshe

CCl

CClI

t de student
Mann Whitney

CCl

CCl

Coeficientes A 0
cargas factoriales
20,3

Alfa de Cronbach-
KR-20

CCI-C Kappa

CCI-C Kappa

CCI-C Kappa

CCI-C Kappa

Prueba de hipo-
tesis

Nota: Tomado de “Caracterisjticas psicométricas de un instrumento”, por Carvajal A, Centeno C, Watson R,
Martinez M, Sanz Rubiales A. ; Cémo validar un instrumento de medida de la salud? An Sist Sanit Navar.

2011;34(1): Pag 67



Construccion y validacion de instrumentos de medicion en el &mbito de la salud. Revision de literatura

tedricos, de tal manera que proporciona evidencia
para una correcta interpretacion de los resultados,
pueden ser de dos tipos; validez convergente y
discriminante.® El analisis factorial es una de las
técnica estadisticas utilizada para determinar los o

dominios del instrumento en desarrollo'.

Confiabilidad

La confiabilidad es el grado de consistencia con que
los items de un instrumento miden el fendmeno sin
error de medicién. Determinara si el instrumento
produce resultados consistentes en tiempo y espacio,
evaluando aspectos de coherencia, equivalencia,
estabilidad y homogeneidad. ElI cumplimiento de
la confiabilidad le brindara al instrumento el criterio
esencial de calidad?®. Algunas opciones para estimar
la confiabilidad son: andlisis de consistencia interna,

test-retest y confiabilidad interobservador.

Sensibilidad

La sensibilidad mide la capacidad que tiene un
instrumento para detectar cambios importantes en
sujetos evaluados a lo largo del tiempo “posterior
a la intervencién”, es considerado como un tipo
especial de validez de constructo. Se mide con
el estadistico “tamafo del efecto” para evaluar la
sensibilidad al cambio relacionando la media de las
diferencias entre las puntuaciones antes y después
de la intervencion con la desviacién estandar de la
puntuacion antes de la intervencion. Es importante
conocer en los instrumentos relacionados con la
salud la diferencia minima relevante para conocer
la eficacia de los tratamientos. Esta caracteristica
también es importante para estimar el tamano
muestral de un estudio cuanto mayor sea la
sensibilidad del instrumento menor sera el tamafio

de la muestra necesario”'2.

Factibilidad

La factibilidad mide si el instrumento es facil de
utilizarlo en el campo para el cual fue disefiado. Se
evaluara el tiempo que se requiere para completarlo,
sencillez, formato atractivo, claridad de los items, entre
otros aspectos para la codificacion y la interpretacion
de los resultados. Es recomendable valorar esta
caracteristica en diferentes poblaciones, esto llevara
a conocer si el instrumento es adecuado para ser

aplicado en sujetos en diferentes situaciones’.

Metodologia Para Validar Un Instrumento De

Investigacién

Segun la revision de la literatura, se logro identificar
tres fases para desarrollar y validar un instrumento

de investigacion (Fig. 1):

Fase 1: Elaboracién y disefio del instrumento

Fase 2: Verificar la validez del instrumento

Fase 3: Verificar la confiabilidad del instrumento

Fase 1: Elaboracién y disefio del instrumento

(1) Conceptualizacion y definicion de los
objetivos del instrumento

En el ambito de la salud se utilizan diversos

instrumentos como escalas o0 cuestionarios

para medir conocimientos, actitudes, practicas,
intenciones o comportamientos'®. Como primer paso
para la elaboracion de estos instrumentos es la
conceptualizacién, pues debemos definir de manera
clara, precisa y razonablemente detallada que se

desea medir: “definir el constructo”.
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Tabla 2. Valores de Alfa de Crombach. (Adaptado de Aithal

0,01 a0,20 Muy Baja
0,21 a0,40 Baja
0,41 a 0,60 Moderada
0,61a0,80 Alta
0,81 a 1,00 Muy Alta

Por otro lado es fundamental establecer los objetivos
de la medicién del constructo, considerando el
porqué de la medicién, en que personas o publico
objetivo; de esa manera se podra definir claramente
la poblacion de interés, las caracteristicas del formato

y la forma de administracion del instrumento®'.

(2) Busqueda bibliografica, identificacion de

elementos clave y dominios del instrumento

Es importante realizar una busqueda bibliografica
exhaustiva, para definir el constructo y de la forma
mas clara y completa posible, de tal manera que
sea factible la identificacion de los dominios del
nuevo instrumento®. Una vez definido los dominios
se proseguira a la identificacion de indicadores que
deriven de dichos dominios, los cuales deben estar
correctamente respaldados por evidencia cientifica
producto de la busqueda bibliografica'®'”'8, también
se debe identificar la funcion que desempefara
el instrumento que se pretende construir, pues se
requiere considerar una metodologia especifica para
cada fin; por ejemplo, en el area de diagndstico su
finalidad es deteccion y por ello es importante su
sensibilidad, para determinar estadios preclinicos
o clinicos tempranos o para clasificacion y/o
categorizacion de los pacientes, tomando relevancia

su capacidad de discriminacién. En el area de

Un problema grave en el disefo del cuestionario.
Debe descartarse o revisar

Baja consistencia interna, escasa interrelacion
entre elementos. Debe descartarse o revisar

Moderada consistencia y fiabilidad internas en un
cuestionario, debe revisarse

Alta consistencia y fiabilidad internas en un
cuestionario, el investigador debe revisar algunos
elementos para mejora

Perfecta consistencia interna en un cuestionario
dado

prondstico, la finalidad del instrumento es predecir
futuros eventos, siendo necesaria su capacidad
predictora. En el area de tratamiento, tendra la
finalidad de deteccién de cambios en el estado de
salud a través del tiempo®'®. Ademas, la revision
exhaustiva de la literatura permitira al investigador
confirmar la inexistencia de instrumentos
desarrollados anteriormente con el mismo propdsito,
de ser asi se debe justificar el desarrollo del nuevo
instrumento, sustentar una posible mejora tedrica
y estructural sobre los instrumentos ya existentes
y de esa manera contribuir sustancialmente
proporcionando una validez significativa sobre otros

instrumentos'1:20.10.15_

(3) Grupo focal: Exploraciéon de publico objetivo

Se considera una etapa de exploracion cualitativa,
pues el método utilizado consiste en entrevistas
a profundidad, consideradas observaciones no
estructuradas y grupos focales las cuales permitiran
al investigador conocer la actitud, comportamiento
y percepcion del publico objetivo, se considera un
paso muy importante para conocer la condicién
subjetiva de la poblacion a estudiar, esto contribuira
a delimitar aspectos tedricos, y estructura general

del instrumento?'-22,
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(4) Desarrollo de los items

Una vez definido los dominios del instrumento, se
debe iniciar la redaccion de los items, estos deben
estar a cargo de un grupo de expertos conocedores
del tema a investigar, asi mismo se sugiere utilizar

una técnica de lluvia de ideas'®".

Se debe optar por dos formas para desarrollar los
items adecuados: la primera se genera mediante
un método deductivo esta se da posterior a la
descripcion del dominio relevante e identificacion
de elementos, mediante la revision de la literatura y
evaluacion instrumentos existentes; la segunda es el
método inductivo la cual implica el desarrollo de los
items tomando en cuenta la exploracién cualitativa
de la poblaciéon objetivo. Es importante considerar
como una buena practica la combinacién del método

deductivo e inductivo para el desarrollo de los items.

Pues una adecuada revision de la literatura

proporcionara la base tedrica, por otro lado,

la exploracién cualitativa nos permitira una
interpretacion de las necesidades de la poblacion™.
Los items elaborados deben de incorporarse a
un constructo denominado instrumento inicial, se
recomienda que esta primera version tenga como
minimo el doble de items que la version final, deben
de ser redactados en base al publico objetivo por
ejemplo si son disefiados para pacientes: en lenguaje
sencillo, evitar términos técnicos y desconocidos y si
su finalidad es personal de salud podra redactarse

con terminologia médica.

Finalmente, el investigador debe asegurarse que
los items no emitan mensajes ofensivos o altamente
sesgados en términos de identidad social, como:
género, etnia, religion, raza, situaciéon econémica u

orientacion sexual'2324,

(5) Prueba piloto preliminar: entrevista
semiestructurada
Es recomendable realizar una prueba piloto

preliminar a un grupo pequeno de la muestra 30 a 50
individuos, mediante una entrevista semiestructurada
el investigador tendra la oportunidad de identificar
la falta de comprension, extension adecuada o
dificultades en las opciones de respuesta de los
enunciados, ademas recoger sugerencias de la
poblacién objetivo para mejoras en el instrumento
final?®?%627 La entrevista semiestructurada posee
mayor flexibilidad a diferencia de las estructuradas,
parten de preguntas planeadas, las mismas que
pueden ajustarse a los entrevistados. La ventaja
es que puede adaptarse a los sujetos con grades
posibilidades para motivar al interlocutor, aclarar
identificar reducir

términos, ambigledades vy

formalismos?8.

Fase 2: Verificar la validez del instrumento

Esta fase esta orientada a verificar si el instrumento
elaborado mide lo que pretendemos medir. Tiene un
enfoque cualitativo-cuantitativo y representa el primer
paso para determinar asociacion entre conceptos
abstractos con indicadores observables y posibles de
medir'. Es considerado como un proceso acumulativo
y/o sumativo; dentro de los procedimientos utilizados
para evaluar la validez de un instrumento tenemos
tres técnicas frecuentemente utilizadas: validacion
de contenido, validacion de criterio y validacion de

constructo.

(6) Validez de contenido: Juicio de expertos:

Denominado también “Juicio de Expertos”, viene a ser
una opinion informada de personas con experiencia

y trayectoria, conocedores del tema motivo de
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estudio, se considera que dichas personas pueden
aportar informacion, evidencia, y juicios de valor.
Segun Skjong y Wentworht (2000) para la eleccion
de los jueces expertos es recomendable tener en
cuenta ciertos criterios como: (1) Experiencia en
realizacion de juicios de valor y toma de decisiones
basada la experticia, (2) reconocimiento y prestigio
en la comunidad, (3) disponibilidad para apoyar, y (4)
imparcialidad, confianza en si mismo y adaptabilidad.
Otros expertos también recomiendan considerar el
entrenamiento, experiencia, entre otros aspectos.?
Segun la recomendacion de diversos expertos el
numero de jueces incorporados al panel evaluador
debe ser en numero de seis a diez®.

Este proceso debe iniciar con la emision de una
carta de invitacién por parte del investigador dirigida
a cada juez experto donde se describira de manera
estructurada todo el procedimiento para indicar la
validez del contenido’.

Los jueces conocedores del tema, son quienes
evaluaran a través de una pauta disefada por
el investigador, si el contenido del instrumento
(items) reune las caracteristicas adecuadas de
claridad, pertinencia y relevancia; sin embargo es el
investigador quien decidira hasta donde extendera
el contenido del instrumento®®. El resultado de las
puntuaciones asignadas por los jueces expertos
para cada item servira para calcular el indice de
validez de contenido (CVR) para cada item empleado
por Lawshe (1975), producto de este calculo se
eliminaran aquellos que muestren una puntuacion

critica®.

(7) Validez de criterio: Comparacién con un Gold
Standard

Si instrumento elaborado por el investigador mide

lo que se pretende medir, sus resultados obtenidos

deben tener similitud con resultados del "estandar de
oro" o del criterio externo?. Este tipo de validez puede

ser de dos tipos: validez concurrente y predictiva.

Validez concurrente: Se considera que el instrumento
posee validez concurrente cuando la medicion
resultante del instrumento elaborado es similar al
estandar de oro y por lo tanto puede reemplazar al
instrumento existente. Una consideracién importante
en que ambos instrumentos se aplican en un mismo

periodo de tiempo?.

Validez predictiva: cuando la medicion resultante
predice algun evento futuro y la recopilacion de
datos o aplicacion de ambos instrumentos ocurre en

distintos momentos?.

(8) Validez de constructo:

Este tipo de la validez busca ratificar la teoria
que fundamenta la utilizacion de un determinado
instrumento: por ello, la validez de constructo tiene
que responder a la interrogante de ¢la medicion
obtenida con elnuevoinstrumentoreflejalanaturaleza
del “constructo” que se pretende medir? Por ejemplo,
si la finalidad es medir el nivel de conocimiento
referente a una determinada patologia “prevencién
diabetes” (como constructo), el investigador debe
tener en cuenta todas las dimensiones tedricas que
involucran el tema de estudio, y las relaciones que se
configuran entre éstas®. Para establecer este tipo de
validez, se realizan algunas predicciones basadas
en la construccidén denominada prueba de hipotesis,
por otro lado el analisis factorial sera otra alternativa

para determinar este tipo de validez?.

1) Prueba de hipotesis: Incluye tres estrategias que
nos ayudaran a confirmar la validez de constructo

mediante: (a) Técnica de grupos conocidos; se aplica
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el instrumento en diferentes grupos de individuos,
para comparar los resultados obtenidos, lo esperado
es que los resultados sean diferentes, debido que el
instrumento valido en constructo debe detectar las
diferencias en cuanto a los grupos de individuos?®.
(b) Validez convergente: Aplicado cuando no
existe el estandar de oro, las puntuaciones del
nuevo instrumento seran comparadas con las de
otro instrumento que evalia un constructo similar,
lo esperado es que ambas medidas presenten
correlaciones significativas, con lo cual se comprueba
que son conceptualmente equivalentes®'. (c) Validez
divergente: La comparacion sera con un instrumento
que evalua un constructo totalmente diferente, el
resultado esperado es correlaciones bajas, lo cual
indica asociacion no significativa entre las variables,
instrumentos miden

confirmando que ambos

constructos diferetentes®.

2) Analisis factorial: El analisis factorial es una de las
pruebas estadisticas mas apropiada para corroborar
este tipo de validez, mediante ella podemos identificar
la cantidad de factores o constructos que existen en
el instrumento, y la medida en que cada item esta
relacionado con cada factor o constructo?’

Existen dos tipos diferentes; analisis factorial
exploratorio y andlisis factorial confirmatorio, este
tipo de analisis servira para definir los factores
correspondiente a las variables que estén
fuertemente relacionadas entre si, los investigadores
recomiendan usar unicamente el andlisis factorial

exploratorio?33,

En primera instancia debe usarse el analisis factorial
exploratorio, esto ayudara a determinar la estructura
interna de items y factores (dominios), seguidamente
mediante el analisis factorial confirmatorio se dara
validez a tal estructura factorial soportada en un

marco teorico de referencia®'.

Fase 3: Verificar la confiabilidad del instrumento

El proceso de validacion de un instrumento tiene
como finalidad reducir el error en el proceso de
medicién. Es importante tener presente que el
desarrollador del instrumento tiene la responsabilidad
de identificar las fuentes de error, los cuales serian
perjudiciales para una correcta interpretacion de
la puntuacién y resultados. Un instrumento sera
confiable sila medida obtenida es estable a través del
tiempo, ademas si dos 0 mas evaluadores obtienen
puntuaciones similares en un mismo periodo de
aplicacion; lo cual se interpreta como una precision

en la medida obtenida®.

La confiabilidad de un instrumento se puede estimar
y evaluar utilizando su consistencia interna, prueba
-retest, confiabilidad entre evaluadores, confiabilidad
de forma paralela y confiabilidad de mitad dividida.
Un instrumento es altamente confiable si produce el
mismo resultado cuando se repite nuevamente en
las mismas condiciones. En base a lo sefialado es

necesario considerar lo siguiente?:

(9) Consistencia interna

La consistencia interna permite estimar el grado en
que los items de un instrumento se correlacionan
entre ellos, si todos miden el mismo constructo
y de ser asi se considera que muestran una alta
correlacién, es decir, la escala posee un alto grado

de homogeneidad?5.

Coeficiente Alfa de Cronbach: Es el método
mas utilizado por los investigadores para medir la
consistencia interna, a través de el, se evalua el nivel
de covarianza entre los items de un determinado
instrumento. El valor del Alfa de Crombach (Tabla

2) oscila entre 0 y 1, siendo considerado los
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valores mas cercanos a 1 como aceptables, segun
algunos expertos, un valor minimo aceptable es de
0,70 para indicar la coherencia interna adecuada
de un instrumento, por el contrario valores por
debajo de 0,7 representan una consistencia interna
deficiente indicando una mala interrelacion entre
los elementos?®. Los valores del coeficiente alfa de
Cronbach estan altamente influenciados por cantidad
de items del instrumento; una pequefia cantidad de
items por dominio en un instrumento puede reducir
los valores de alfa, lo cual afecta la consistencia
interna. Este método es aplicado en intrumentos con

opcion multiple de respuestaZ.

Coeficiente Kuder y Richardson (KR-20):

Es otra alternativa para estimar la consistencia de
un instrumento, donde cada item es analizado
individualmente, esta técnica se basa en la existencia
de una correlacion lineal entre las respuestas a los
items. Esta prueba es comunmente utilizada en
instrumentos con opciones de respuesta dicotomicas,
en cuanto a la interpretacion de resultados, los
valores obtenidos cercanos a 1.00 se consideran

ideales®.

(10) Test-retest

El test-retest nos permite estimar la estabilidad
temporal del instrumento, mide la similitud de los
resultados en dos momentos diferentes, la principal
limitacién de este método, es causada por los efectos
de la memoria. En este método, en la posterior
administracion del cuestionario, los encuestados
pueden responder recordando la respuesta anterior
lo cual se considera una confiabilidad artificial. Una
forma de reducir este tipo de efecto de memoria
es aumentar el tiempo entre la prueba y la nueva
prueba, el lapso de tiempo de 10 a 14 dias se

considera adecuado para repetir la prueba?. La

confiabilidad puede evaluarse usando el coeficiente
de correlacion intraclase (CCl), el cual es una de las
pruebas mas adecuadas para estimar la estabilidad
de las variables, pues toma en cuenta los errores de
medicion. Otros coeficientes, como el de Pearson
0 Spearman, no son adecuados para este tipo de
prueba de confiabilidad, porque no consideran tales
errores. En cuanto a la muestra, debe considerarse
al menos 50 sujetos y para la interpretacion de los
resultados satisfactorios los valores minimos de
0,70.1,202.

Formas paralelas

Este método evalua la concordancia entre dos o
mas instrumentos construidos para medir el mismo
constructo, los cuales deben ser aplicados en
diferentes momentos, en un intervalo de tiempo
corto y en los mismos individuos. Se desarrolla en
forma paralela un instrumento que es equivalente
al original, pero con items de formato diferente.
Las correlaciones de las respuestas obtenidas en
ambas formas permiten estiman la confiabilidad
del instrumento, permitiendo asumiendo que las
dos formas son intercambiables. Por lo tanto,
cuanto mayor es el grado de correlacion entre
las dos formas paralelas, mas equivalentes son
las medidas obtenidas. La principal limitacion es
construir dos instrumentos para medir las mismas

caracteristicas®%.

Mitades partidas (Split-Halves)

Este método consiste en dividir el instrumento
en dos mitades para determinar el coeficiente de
confiabilidad entre las puntuaciones de ambas
partes. Se sustenta en la I6gica de que, como todos
los items estan disefiados en la misma escala y miden
el mismo constructo, las puntuaciones deben estar

correlacionadas. La correlaciona de los resultados
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obtenidos de ambos instrumentos se calcula través

de la férmula de Spearman Brown3.

Confiabilidad interobservador:

Este método permite estimar el acuerdo que hay
entre dos o mas evaluadores evaluan a los mismos
individuos con el mismo instrumento. Para variables
cualitativas se usa la indice kappa, que es la es la
proporcion o el porcentaje observado de mediciones
concordantes. Sin embargo, dado que una parte
de esta concordancia puede ser debida al azar,
es necesario utilizar otros métodos que tengan
en cuenta este hecho. El indice Kappa resume la
concordancia entre dos medidas de una variable

(p. €j., las obtenidas por dos observadores), cuando

de la concordancia debida al azar, es decir, la que
se obtendria si las dos medidas no estuvieran

relacionadas™.

El coeficiente de correlacion intraclase (R) es un
indice que sintetiza el grado de concordancia
entre dos variables cuantitativas. Su definicion
matematica deriva del modelo del analisis de la
varianza. La variabilidad total de las mediciones (o
2x) se puede descomponer, por un lado, en la debida
a los verdaderos valores (o 2v), es decir, la de las
diferencias entre sujetos, y por otro, a la variabilidad
residual de los errores de medida (o 2e), es decir,
la de las diferencias entre las medidas para cada
sujeto. Cuanto menor sea esta variabilidad residual

en relacion con la total, mayor sera la concordancia

esta en una escala cualitativa, eliminando la fraccién entre las mediciones'2.

CONCLUSION

Este estudio representa un resumen y organizacion de la informacion que se encuentra ampliamente dispersa
en la literatura respecto a la metodologia sobre construccion y validacion de instrumentos de medicion en
el ambito de la salud, al mismo tiempo que hace una aproximacion a los recursos estadisticos que mas se
utilizan para lograr este propdsito. Es por ello, que este estudio resulta de gran utilidad para investigadores
de las areas de salud, que busquen construir, y validar los instrumentos de su interés, de modo que los
resultados de sus investigaciones sean reproducibles, validos, sensibles y utiles para la poblacién estudiada

y la comunidad cientifica.

Se recomienda seguir una metodologia adecuada cumpliendo de manera ordenada las diferentes fases de
validacion de instrumentos en el ambito de la salud, si bien es cierto el proceso de validacion es un proceso
sumativo; consideramos que es necesario realizar la mayor cantidad de pruebas posibles en cuanto a validez

y confiabilidad respectivamente, para concluir con un instrumento optimo y adecuado para ser aplicado.

En este articulo se detalla un proceso adecuado para la construccion y validacién de instrumentos en el &mbito
de la salud, el cual contribuira para que el odontopediatra, odontélogos generales y demas profesionales de la
salud puedan realizar un adecuado proceso en la elaboracién de sus instrumentos de medicidn (cuestionarios,

encuestas, etc.)
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