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RESUMEN

La entrevista al paciente es una de las actividades mas frecuentes en la actividad biomédica. Es
necesario ayudarse de herramientas que faciliten la recoleccién de los datos de una forma oportuna.
Esta es una de las razones por la que se utilizan cuestionarios. No obstante, para que un cuestionario,
pueda ser considerado ttil, existen ciertas caracteristicas que debe cumplir, como es su validez y
fiabilidad.

La consistencia interna, el test retest y la fiabilidad inter-observador son pruebas que demuestran
que un cuestionario es fiable. Todas ellas deben ser demostradas con el fin de asegurar que los
valores obtenidos son repetibles. Por esta razon, estas propiedades deberian ser comprobadas en
cada muestra de estudio para asegurar la bondad de los resultados y apoyar la evidencia existente

de que es una buena herramienta de medida o no.

PALABRAS CLAVE: Cuestionarios, Propiedades  Psicométricas, Fiabilidad,

Reproductibilidad de resultados.

ABSTRACT

The interview is one of the most frequently used strategies in health research. Tools which help to
obtain accurate data are essential. This is why questionnaires are used. However, a questionnaire is
considered useful only if it has certain characteristics such as validity and reliability.

Internal consistency, test- retest and inter-observer reliability are evidence that a questionnaire
is reliable. All of the above must be demonstrated in order to ensure reproducible results. These
properties should be tested in each study sample, to ensure the reproducibility of the results and
support the existing evidence that the tool is a good measurement or not.

KEY WORDS: Questionnaires, Psychometric Properties, Reliability, Reproducibility of Results.
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INTRODUCCION

Laentrevista o encuesta al paciente es una de las actividades
mas frecuentes en la actividad biomédica. El farmacéutico,
como profesionalsanitario einvestigador potencial, también
puede verse obligado a realizarla. Estas encuestas tienen
como objetivo medir alguna caracteristica del paciente que
no se puede medir de una forma mas directa. Este puede
ser el caso de la satisfaccion con el servicio prestado, la
calidad de vida, la adherencia al tratamiento, el dolor, la
capacidad funcional, el bienestar emocional, ect...

Por esta razén, es necesario ayudarse de herramientas
que faciliten la recoleccién de los datos de una forma
oportuna. Esta es una de las razones por la que se utilizan
cuestionarios. Otras causas son que son sencillas de
utilizar, tienen un coste bajo', y ademas puede aportar una
informacién obtenida directamente del paciente.

Se puede definir el cuestionario como el «documento que
recoge de forma organizada los indicadores de las variables
implicadas en el objetivo de la encuesta»® es decir, consta
de una serie de preguntas escritas y organizadas, de
modo que los sujetos aportan la informacién relevante del
estudio por escrito. No obstante, para que un cuestionario
pueda ser considerado util, que debe cumplir® con una
serie de criterios que aseguren la validez y la fiabilidad de
los datos.

El concepto de validez fue tratado anteriormente en el
namero anterior de esta revista®. En esta ocasion se nos
centraremos en el concepto de fiabilidad, es decir, en la
reproducibilidad de los datos.

FIABILIDAD DE UN CUESTIONARIO

Se define fiabilidad como “la propiedad que designa la
constancia y precision de los resultados que obtiene un
instrumento al aplicarlo en distintas ocasiones”®. Esta
definicién lleva implicita que hay que realizar varias
mediciones con el instrumento, y que los resultados
obtenidos en dichas mediciones deben ser iguales o muy
parecidos. A esta caracteristica también se le denomina
precision o reproducibilidad®. También se puede definir
fiabilidad como “el grado en que una medida produce el
mismo nimero o puntuacion cada vez que se administra,
cuando el constructo que estd siendo medido no ha
cambiado”’. Esta definicién indica lo mismo que la anterior,
pero hace hincapié en que la condiciones de medicién
deben de ser las mismas.

Si un cuestionario es utilizado en pacientes, en diferentes
ocasiones o por diferentes observadores y los resultados son
iguales o similares, se puede decir que es una herramienta
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que mide de forma reproducible y consistente®. Sin
embargo, el que mida de forma reproducible no quiere

decir que sea un instrumento valido’.

La fiabilidad puede verse afectada por tres tipos de
error consecuencia de la variabilidad del observador,
la variabilidad del

Por esta razén, es importante estudiar

la variabilidad del observado y
cuestionario’.
tres aspectos: la homogeneidad o consistencia interna, la
estabilidad temporal o test-retest y la fiabilidad del inter-
observador.

1. La consistencia interna define el grado de concordancia
entre dos variables que miden la misma caracteristica®.
En un cuestionario, estas variables son los distintos items
que lo componen. Asi pues, puesto que los items intentan
medir distintos aspectos de la misma caracteristica, es
l6gico que deban estar muy relacionados. No obstante,
cuando estin demasiado relacionados es posible que
estén midiendo lo mismo, es suficiente con tener uno de
ellos solamente. Por otro lado, si esos items estan muy
poco relacionados, podria significar que estan midiendo
caracteristicas diferentes y serfa necesario replantear la
presencia de esos items en el cuestionario.

Hay varios métodos para medir la consistencia interna
pero el mas utilizado es el Alfa de Cronbach (a)'. Este
estimador muestra la relacién que hay entre la varianza

de los distintos items y la varianza total de la escala. La

ok ()

Donde k es el nimero de items, s es la varianza de cada

formula es:

itemy s ? es la varianza de la puntuacion total de la escala
que se obtiene al sumar la puntuacién de todos los items.
Para que la consistencia interna se considere aceptable a
debe estar entre 0,7 y 0,9.

La consistencia interna no es suficiente para valorar
la fiabilidad de un test porque estd basada en una
tnica medida sin tener en cuenta las variaciones entre
observadores ni las variaciones del dia a dia®.

2. Otra forma de medir la fiabilidad es asegurar la
estabilidad en el tiempo. Es decir, el cuestionario deberia
de dar resultados iguales o similares cuando se pasa
en las mismas condiciones a los mismos pacientes en
momentos de tiempo diferentes. Esta prueba es conocida
como el test-retest. Es decir, es una manera de evaluar la
precision de la medida en dos momentos diferentes en
un mismo paciente. El tiempo transcurrido entre ambas
medidas debe de establecerse detenidamente y ser el
adecuado para cada tipo de medicion. Si es muy largo la
variable que se esté midiendo puede sufrir cambios que
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no sean debidos al azar mientras que si es demasiado
corto, los pacientes o el observador pueden recordar las
respuestas anteriores y que ademds, no exista tiempo
suficiente para que dichos cambios sean debidos al

azar®®8,

El estadistico de contraste utilizado para estimar
la estabilidad temporal suelen ser el coeficiente de
correlaciéon de Pearson y el coeficiente de correlacion
intraclase (CCI). Este dltimo es el mas utilizado porque
mide el grado de acuerdo entre las dos mediciones y no
la correlacion que hay entre ellas. Los valores del CCI se
consideran aceptables en el rango 0,7-0,8°.

3. Fiabilidad intra-interobservador. La fiabilidad
interobservador es la correlacion entre los valores del
cuestionario obtenidos por los diferentes observadores
en una misma muestra de pacientes, mientras que la
fiabilidad intraobservador es la correlaciéon entre los
valores obtenidos del mismo observador en diferentes

ocasiones’.

Cuando la correlacion inter-observador es adecuada,
la correlacién intraobservador probablemente también
lo sea por lo que no seria necesario medirla. Por el
contrario, cuando la correlacion inter-observador es
baja se debe de medir la correlacién intra-observador
porque no sabemos si las variaciones son debidas a los
observadores o entre ellos®.

Para su medicién se pueden emplear los coeficiente
de correlacion de Pearson o Spearman aunque el
coeficiente de correlacion Kappa, el andlisis de varianza
o el CCI podrian dar resultados més fiables. Lo valores
de estos coeficientes deben estar por encima de 0,5 y se

recomienda llegar a 0,7 para que sean consistentes’.

CONCLUSION

Para el uso de cuestionarios en ciencias de la salud, la
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fiabilidad o capacidad del cuestionario de proporcionar
resultados reproducibles debe ser demostrada en todas
sus formas. Esto implica que debiera ser comprobada
siempre en cada muestra de estudio, no sélo para asegurar
la bondad de los resultados, sino para apoyar la evidencia
existente de si es una buena herramienta de medida o no.
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