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A
Introduccion

La prueba piloto forma parte del marco metodoldégico de un proyecto de
investigacion (Balestrini, 2006, p.166,167).

El Sindrome de Visién por Computadora (CVS) se ha convertido en una preocupacion
creciente de salud ocupacional debido al uso prolongado de la computadora. En
respuesta a esta problematica, Gonzdlez-Pérez et al. (2014) desarrollaron el
Computer-Vision Symptom Scale (CVSS17), que consta de 17 items y es uno de los
primeros instrumentos validados para evaluar esta condicion.

Ramada-Rodilla et al. (2013) enfatizan que la adaptacién cultural y la validacién
(ACV) es necesaria incluso cuando se desea aplicar un cuestionario en paises
distintos que hablan un mismo idioma, como es el caso de la escala CVSS17, realizada
en Espafia y se requiere aplicar en poblacién mexicana. Por lo tanto, esta prueba
piloto tiene como objetivo realizar la ACV de la escala CVSSI7 que se administrard en
personal administrativo de oficina de la Red Universitaria de la UDG.

A
Método

Estudio cuantitativo realizado en dos fases, a) adaptacién cultural y b) validacion.
La adaptacién cultural tiene en cuenta los derechos de propiedad intelectual, lo cual
se refiere a respetar: la estructura, el sistema de puntuacién y la organizacidén del
material (ITC, 2017).

El tipo de muestro fue no aleatorio por conveniencia, con el propdsito de lograr el
tamano de la muestra de 30 participantes para mostrar resultados preliminares
(Johanson y Brooks, 2010). Se incluyd personal administrativo que use computadora,
con un minimo de seis meses en el puesto de trabajo, se excluyé a participantes que
no hayan completado el cuestionario. A continuacion, la Figura 1 muestra el
procedimiento para desarrollar la ACV de un cuestionario de salud.
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Fuente: Elaboracion propia adaptado de Ramada-Rodilla et al. 2013

Anadlisis estadistico: Fase Uno

Se aplicé V de Aiken a los resultados del juicio de expertos para obtener la validez
de contenido. Ademads, se consideraron las observaciones cualitativas de apariencia
de los jueces para realizar las modificaciones en el instrumento y contar con una
version adaptada culturalmente para poblacidon mexicana.
Analisis estadistico: Fase Dos

Los datos recolectados se analizaron mediante estadistica descriptiva. Los datos
de los puntajes reportados por los participantes en la escala CVSS17 se analizaron con
alfa de Cronbach para obtener la fiabilidad.

Resultados

Resultados Fase Uno
Se contd con la participacién de diez jueces expertos en las areas que se indican
enla Tabla 1.

Tabla
Areas de experiencia de los profesionales que conformaron el comité de expertos

Area de experiencia Cantidad de jueces

Salud Ocupacional/ Validacién 3
Ergonomia Ocupacional/ Validacién 1
Optometria

Oftalmologia

LingUistica Aplicada/ Validacién

Total

Fuente: Elaboracion propia
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Resultados

Resultados Fase Dos

En esta aplicacidon participaron 42 personas del Centro Universitario de
Arquitectura, Arte y Diseno; cinco fueron eliminadas por contestar de forma
incompleta, quedando 37 personas entre 25 y 60 arfos, con una media de 40.24
(+£9.42), de las cuales 26 (70.3%) eran mujeres y 11 (29.7%) hombres.

Fiabilidad: Consistencia interna

Para obtener la fiabilidad de la escala CVSSI7 se aplico el Alfa de Cronbach a
los puntajes obtenidos en cada item. De acuerdo con Mallery y George (2005),
se tiene un alfa 0.878 interpretada como Buena.

Validez de aparente

La validez aparente es la medida en que una prueba o cuestionario parece
medir lo que se supone que debe medir, segun la opinidn subjetiva de quienes la
revisan. Se realizaron las modificaciones recomendadas por los jueces.

Validez de contenido

La validez de contenido se refiere a si una prueba o instrumento de
investigacion, incluye y representa adecuadamente todos los aspectos
relevantes del concepto o constructo que se pretende medir. Se obtuvo
aplicando el coeficiente de V de Aiken a la evaluacidn del juicio de expertos,
obteniendo en cada dimensidn e item un valor V >0.8 interpretado como bueno.

Tabla 2
Valores de V de Aiken para cada dimension de la escala CVSS17

Media de las calificaciones de juicio de expertos, valores de V de Aiken e intervalo de confianza
del 95 % para las dimensiones de la escala CVSS17

3.7 0.64 0.9 0.74 0.97

Suficiencia

Dimensiones

Dimension 1

Dimensién 2 Suficiencia 3.9 0.3 0.97 0.83 0.99

Fuente: Elaboracion propia

Validez de criterio

La validez de criterio se refiere a la medida en que una prueba o instrumento
refleja un resultado o criterio externo. Esta se obtendrd al realizar en el trabajo de
campo del estudio principal en la poblacién objetivo, se aplicard el Cuestionario
de Sindrome de Visén por Computadora (CVS-Q©) que servirG como Gold
Standard, para compararlo con los resultados de la escala CVSSI7.

Validez de constructo

La validez de constructo evalla si los items de una prueba o instrumento
realmente miden el constructo que se quiere medir. Al contar con un Gold
Standard esta se omite.

A
Conclusiones

La ACV de la escala CVSS17 arrojd resultados positivos en términos de validez
de contenido y consistencia interna, lo cual respalda su utilidod como
herramienta diagnoéstica en el contexto mexicano. Lo que permite afirmar que la
versidon adaptada conserva la estructura conceptual y psicométrica del
instrumento original.

Estos resultados cobran especial relevancia en el dmbito de la salud
ocupacional, ya que la implementacion de esta escala permitird una mejor
deteccidn de sintomas asociados al CVS, contribuyendo al disefio de
estrategias de intervencion y prevencion en los entornos laborales.
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