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RESUMEN

Introduccion: El interés por la informacion y el conocimiento es
cada vez mayor, acrecentando la demanda social de orientacién para
afrontar los nuevos y complejos problemas globales y el interés hacia
su gestion y solucion. La mejor estrategia para lograr la difusion e
impacto de la actividad profesional y cientifica, es publicar trabajos y
contenidos informativos y compartirlos a través de la ciencia abierta.
Se propone una investigacion exploratoria relacionada con la salud
ocupacional, utilizando un cuestionario para la identificacién de la
informacion existente sobre esta temética. Objetivo: Validacion del
cuestionario para la identificacion de informacién sobre salud ocupa-
cional. Material y método: Se elaboré una versién preliminar del
cuestionario, dividida en secciones segin los intereses informativos
demandados por la investigacion. Se sometid al criterio de nueve
expertos empleando las propiedades de Moriyama para validar por
items y el calculo de concordancia y analisis de validez de contenido
para la validacion general. Resultados: Todos los items alcanzaron
valores muy superiores a los aceptados al aplicar las propiedades de
Moriyama y en la validez de su contenido, tanto en cada dimension
como en los valores totales. En la valoracion general de la prueba se
observé el mayoritario acuerdo de los expertos con los criterios a
medir. La concordancia media de los expertos mostr6 poca desviacion
y seis de las siete variables tuvieron buen nivel de aceptacion, pues
solo en la variable oportunidad el nivel de consenso estuvo ligeramen-
te inferior a lo aceptado. Conclusiones: Se obtuvo un instrumento
validado mediante la aplicacion de tres metodologias.

Palabras clave: gestion de la informacion, cuestionario, identifica-
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ABSTRACT

Introduction: The interest for the information and knowledge is
every time bigger increasing the social demand of orientation to
confront the new and complexes global problems and the interest
toward its management and solution. The best strategy to achieve the
diffusion and impact of the professional and scientist activity is to
publish works and informative contents and to share them through the
open science. Intend an exploratory investigation related with the
Occupational Health using a questionnaire for the identification of the
information existent on this thematic. Objective: Validation of the
questionnaire for the identification of occupational health information.

Material and method: A preliminary version of the questionnaire was
elaborated, divided in sections according to the informative interests
demanded by the investigation. It was undergone to the judgment of
nine experts using the properties of Moriyama to validate for items and
the calculation of concordance and analysis of content validity for the
general validation. Results: All the items reached very superior values
those accepted when applying the properties of Moriyama and in the
validity of their contents in each dimension and in the total values. In
the general valuation of the test was observed the majority agreement
of the experts with the approaches to measure. The half agreement of
the experts showed little deviation and in six of the seven variables
they had good level of acceptance, because only in the variable
Opportunity the consent level was lightly inferior to the accepted.
Conclusions: An instrument was obtained and validated by means of
the application of three methodologies.

Keywords: information management, questionnaire, identification,
occupational health, validation

INTRODUCCION

El interés por la informacion, el conocimiento y la
creatividad, desde los afios 60 del pasado siglo, fue
tomando cada vez més fuerza. Es creciente la demanda
social de una orientacién cada vez méas adecuada para
afrontar los complejos y nuevos problemas globales que
deben ser resueltos por la humanidad. Las condiciones
actuales de la Revolucién Cientifico-Técnica producen
un interés creciente en los problemas referidos a la in-
formacion y el conocimiento, asi como la gestion y uso
creativo de ambas.®

Por otra parte, la mejor y mas efectiva estrategia para
lograr una buena difusién e impacto de la actividad
profesional y cientifica es publicar trabajos de calidad,
divulgar contenidos informativos y compartirlos a traves
de la ciencia abierta, lo cual estimula el trabajo cientifi-
co, incrementa su impacto y contribuye al avance de la
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ciencia. La Ciencia Abierta (Open sScience) es el mo-
vimiento que pretende la accesibilidad a todos los nive-
les de la investigacion cientifica y la difusién de datos.
Se integra en la e-ciencia, definida como las actividades
cientificas desarrolladas mediante el uso de recursos
accesibles a través de Internet.®

La excelencia de las ciencias y profesiones de la infor-
macidn y la comunicacién consiste en la cosmovision teé-
rica y metodoldgica sobre el caracter complejo e integral
del desarrollo cientifico, tecnoldgico, econémico y social,
que tiene en su centro la investigacion y la gestion eficiente
de la triada informacion-comunicacion-conocimiento; para
conseguir saltos cualitativos, resulta esencial el abordaje de
esta problematica a partir de equipos multidisciplinarios.
Este enfoque holistico es el Unico que puede dar buenos
resultados.®

El trabajo es un proceso social que implica la ejecu-
cién de tareas con esfuerzo fisico y mental. Su fin es la
produccion de bienes y servicios para atender las nece-
sidades humanas.®” Su relacion con la salud de quienes
lo ejecutan esta establecida desde la antigliedad, a ini-
cios del siglo XVIII por Bernardino Ramazzini, médico
italiano, reconocido como el Padre de la Medicina Ocu-
pacional.®®

En la actualidad, las caracteristicas del empleo, las
condiciones y el medio ambiente de trabajo se reco-
nocen como determinantes sociales del estado de salud
de las poblaciones y la Medicina del Trabajo, Higiene
Industrial y Seguridad Ocupacional devienen en campos
funcionales paralelos y complementarios para conservar,
promocionar la salud en el trabajo y prevenir enfermedades
laborales. Los dos primeros definen el término salud ocu-
pacional (SO) en una concepcién amplia y multidisciplina-
ria, encaminada a asegurar el bienestar fisico, mental y
social del trabajador."®

En Cuba, luego de précticamente inexistentes activi-
dades de proteccion e higiene del trabajo antes de 1959,
se cred el Ministerio de Salud Publica (MINSAP), con
diferentes unidades organizativas en todo el pafs.

En 1977 se acordo la creacion del Instituto de Medi-
cina del Trabajo (IMT), hoy Instituto Nacional de Salud
de los Trabajadores (INSAT), constituido oficialmente el
primero de diciembre de 1978 y cuya misién y actividad
se orientan hacia la investigacion, docencia, asistencia
médica, servicios cientificos técnicos y normalizacion en
la esfera de la 50.)

En su departamento de Investigaciones y Docencia, y
como garante de la gestién de la informacién y el cono-
cimiento en funcién del apoyo al cumplimiento de sus
funciones encaminadas a la promocion y prevencién de
la salud y la satisfaccion creciente del estado de salud de
la poblacion trabajadora, se desarrollan actividades
relacionadas con la divulgacion de sus propdsitos y
resultados y el incremento de la visibilidad de la produc-
cién cientifica individual, institucional y de la salud
ocupacional en general.*%
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Como via para el cumplimiento de estos objetivos, se
gjecuta el proyecto «ldentificacion de la informacion
general sobre salud ocupacional», aprobado como na-
cional y asociado al Programa Nacional de Salud N° 2
de «Organizacién, eficiencia y calidad en los servicios».

Para el cumplimiento de los propésitos de dicha in-
vestigacion, se elabor6é un cuestionario para identificar
la informacion general sobre so, validado a través de un
procedimiento que se describe en el presente articulo.

El cuestionario es un instrumento para la recogida de
informacion, disefiado para cuantificarla y universalizarla.
Por esta razén, el momento de la validacion tiene gran
importancia, pues los resultados que se obtienen de su
aplicacion pueden falsear la investigacion, y con ello, aca-
rrear consecuencias fatales en estudios robustos, en el orden
social, constructivo, vida de un paciente, entre otros.*?

Para que un cuestionario se considere valido, debe
reunir las siguientes caracteristicas: ser fiable y capaz de
medir sin error; capaz de detectar y medir cambios, tanto
entre individuos como en la respuesta de un mismo
individuo a través del tiempo; ser sencillo, viable y
aceptado por pacientes, usuarios e investigadores; ser
adecuado para medir el fenbmeno que se pretende medir
y reflejar la teoria subyacente en el fendmeno o concep-
to que se quiere medir. Todas estas caracteristicas estan
relacionadas con dos propiedades de los cuestionarios: la
fiabilidad y la validez.®?

Sanchez y Gdmez enuncian de otra forma estas caracte-
risticas requeridas: validez, confiabilidad, adecuada ampli-
tud de rango, sensibilidad al cambio y utilidad.®®

Una pregunta que surge cuando se intenta medir el
comportamiento es qué tan vélida y confiable es la me-
dicion. Ahi se observa la importancia de la validez de
contenido y, especificamente, la utilizacion del juicio de
expertos como parte del proceso para su estimacion.
Esta técnica debe realizarse de manera adecuada, ya que
muchas veces constituye el Unico indicador de la validez
de contenido. Actualmente el juicio de expertos es una
practica generalizada que requiere interpretar y aplicar
sus resultados de manera acertada, eficiente y con toda
la rigurosidad metodoldgica y estadistica, para permitir
que la evaluacion basada en la informacion obtenida de
la prueba pueda ser utilizada con los propoésitos para la
cual fue disefiada.*¥

Otro aspecto a considerar es que el investigador debe
propiciar el contexto adecuado para obtener la mayor
cantidad de informacion posible de los jueces expertos y
solicitar opiniones adicionales sobre la prueba que pue-
den dar informacion sobre aspectos que no se evaluaron
en el juicio. Finalmente, se debe recordar que aunque
una prueba obtenga una muy buena evaluacion de los
jueces y un alto indice de concordancia, debe estar en
continua revisién y mejoramiento.®®

La informacion recopilada a partir de la aplicacion
del cuestionario permitird continuar la estrategia comu-
nicativa y promocional para gestionar la visibilidad
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individual, de la institucion y la especialidad, por medio
de un estudio para identificar la informacién sobre so en
una poblacion integrada por investigadores, directivos,
profesionales y técnicos, cuyo ambito de accidn se rela-
ciona en mayor o menor grado con el INSAT y con la
tematica y, en perspectiva, fomentar una interaccién que
posibilite el incremento de los mencionados conoci-
mientos y contribuya a la multidisciplinariedad y uni-
versalidad de las acciones relacionadas con la salud de
los trabajadores.

MATERIAL Y METODO

El proceso de elaboracion del cuestionario tuvo co-
mo premisa el cumplimiento de los propoésitos del pro-
yecto. Se conformé con una estructura dividida en 5
secciones: una inicial contentiva de los datos personales
y 4 con elementos especificos sobre los cuales se necesi-
taba identificar el grado de informacion: gestion de la
informacién y el conocimiento, aspectos basicos y re-
cursos informativos sobre so, respectivamente, asi como
aspectos béasicos sobre el Instituto.

La seccion de datos personales contiene 14 items y
permite explorar al detalle la formacién académica de
los sujetos y su trayectoria de postgrado en el caso de los
profesionales.

La seccion relacionada con la gestién de la informa-
cién y el conocimiento incursiona brevemente en 6
items acerca de la familiarizacion del entrevistado con el
uso y manejo de las tecnologias de la informacién y las
comunicaciones (TIC).

La seccidn de aspectos basicos sobre la so investiga en
13 items el conocimiento de aspectos elementales de la
tematica, ademas de explorar si el interesado conoce insti-
tuciones y personalidades, nacionales e internacionales,
relacionadas con la actividad, incluyendo al INSAT.

La seccion de recursos informativos sobre so realiza
una pesquisa mas especifica, a través de 14 items, acerca
del conocimiento de revistas que contienen aspectos
sobre la temética, tanto nacionales como internacionales,
y particulariza, en el caso afirmativo sobre la Revista
Cubana de Salud y Trabajo (RCST) en acciones especi-
ficas sobre los articulos publicados en ella.

Finalmente, la seccion sobre aspectos basicos acerca
del Instituto, requiere informacion detallada sobre la
interaccion del encuestado con el mismo, comenzando
por precisar la existencia y personalizar la relacion exis-
tente a través de 9 posibilidades no excluyentes entre si,
y un item adicional para alguna que no estuviera inclui-
da; explora si existe informacion y/o interaccién con los
portales Web que administra el Insat y solicita, a través
de los items finales del total de 22 que la componen,
opiniones sobre aspectos adicionales que estime necesa-
rio reflejar y sobre el posible interés, luego de cumpli-

mentado el cuestionario, de iniciar y/o aumentar la rela-
cion con el INSAT y sus conocimientos sobre la tematica
de la so.

El proceso de validacion de contenido del cuestionario
se realiz6 mediante dos métodos de validacion de metodo-
logia:

e Por items: Puntos de Moriyama por criterios de exper-
tos.

e Por validacion general: Célculo de la concordancia e
indice de validez de contenido.

Se constituy6 un panel de evaluacion de contenido,
en el que participaron nueve expertos, divididos por su
experiencia en la tematica de la so y la gestion de la
informacién y el conocimiento, aunque en 2 de ellos se
incluian en ambos grupos y otros 2 poseian igualmente
experticia en validacién de instrumentos.

El grupo quedé conformado por 2 directivos y 7 téc-
nicos; 4 médicos y 5 licenciados; 1 doctor en ciencias y
7 mésters en ciencias; 8 con categorias de investigador y
6 docentes y, en todos los casos, con una experiencia
profesional de 20 afios 0 més.

Para la determinacién de la validez de contenido por
items se aplicé el cuestionario de Moriyama, tomando
en cuenta sus propiedades basicas:

a) Razonable y comprensible: Se refiere a la comprension
de los diferentes items a evaluar en relacién a lo que se
pretende medir.

b) Sensible a variaciones del fendmeno gue se mide: Se
refiere a si el item puede derivar indicadores que dis-
tinguen a los sujetos con diferentes grados de la ca-
tegoria que se esta midiendo.

c) Con suposiciones basicas justificables o intuitivamente
razonables: se refiere a si existe una justificacion para la
presencia de cada uno de los items que se incluyen en el
instrumento.

d) Con componentes claramente definidos: se refiere a
si cada item tiene una definicion clara.

e) Derivables de datos factibles de obtener: Se refiere a
la consideracion del experto de la posibilidad de ob-
tener informacion del sujeto a partir de las res-
puestas al item.

Las escalas de los items de Moriyama se evaltan del
1 al 5 para criterios que van desde: totalmente en des-
acuerdo, en desacuerdo, de acuerdo, muy de acuerdo y
totalmente de acuerdo.

Se calcularon en cada caso los coeficientes resultan-
tes de la sumatoria de todas las evaluaciones dividida
entre el valor maximo posible (5 x 9 expertos = 45)
(tabla 1).
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Tabla 1
Coeficientes obtenidos segun los criterios de Moriyama
Sensible a Con suposiciones Con compo- .
o P Ny Derivables de
Seccion | ftem Razonabl_ey variaciones del bas_lcas _jt_JstlflcabIes nentes clarg— datos factibles | Total
comprensible | fenémeno que 0 intuitivamente mente defini- d
. e obtener
se mide razonables dos
1 0,93 0,87 0,84 0,93 0,93 0,90
2 0,93 0,78 0,82 0,93 0,93 0,88
3 1,00 0,82 0,91 0,82 0,93 0,89
4 0,82 0,89 0,84 0,82 0,93 0,86
5 0,91 0,87 0,84 0,93 0,93 0,89
6 0,91 0,89 0,91 0,93 0,93 0,91
| 7 0,91 0,89 0,89 0,91 0,91 0,90
8 0,91 0,89 0,89 0,91 0,93 0,90
9 0,93 0,87 0,89 0,91 0,93 0,90
10 0,93 0,89 0,89 0,93 0,93 0,91
11 0,89 0,89 0,89 0,93 0,93 0,90
12 0,89 0,87 0,89 0,87 0,93 0,88
13 0,91 0,89 0,89 0,93 0,93 0,91
14 0,91 0,80 0,89 0,93 0,93 0,89
Subtotal | 0,91 0,86 0,88 0,91 0,93 0,89
15 0,89 0,78 0,89 0,87 0,93 0,87
16 0,93 0,78 0,89 0,87 0,93 0,88
I 17 0,93 0,78 0,89 0,87 0,93 0,88
18 0,93 0,78 0,89 0,91 0,93 0,88
19 0,93 0,78 0,89 0,91 0,93 0,88
Subtotal Il 0,92 0,78 0,89 0,88 0,93 0,88
20 0,96 0,80 0,93 0,91 0,93 0,90
21 0,96 0,80 0,93 0,91 0,93 0,90
22 0,96 0,80 0,93 0,91 0,93 0,90
23 0,87 0,80 0,93 0,91 0,93 0,88
24 0,87 0,80 0,93 0,91 0,93 0,88
25 0,96 0,80 0,93 0,93 0,93 0,91
Il 26 0,96 0,80 0,93 0,93 0,93 0,91
27 0,96 0,80 0,93 0,93 0,91 0,90
28 0,87 0,80 0,93 0,91 0,91 0,88
29 0,87 0,80 0,93 0,91 0,91 0,88
30 0,84 0,80 0,93 0,91 0,91 0,88
31 0,84 0,82 0,87 0,78 0,91 0,84
32 0,91 0,89 0,98 0,87 0,98 0,92
Subtotal 111 0,91 0,81 0.93 0,90 0,93 0.89
33 0,89 0,87 0,98 0,80 0,87 0,88
34 0,89 0,87 0,98 0,87 0,96 0,91
35 0,91 0,87 0,98 0,87 0,96 0,91
36 0,84 0,84 0,91 0,87 0,87 0,86
v 37 0,89 0,89 0,98 0,93 0,96 0,92
38 0,91 0,89 0,98 0,93 0,96 0,93
39 0,87 0,91 0,98 0,93 0,96 0,92
40 0,87 0,91 0,98 0,93 0,96 0,92
41 0,91 0,89 0,98 0,93 0,96 0,93
42 0,91 0,89 0,98 0,93 0,96 0,93
Subtotal IV 0,89 0,88 0.97 0,90 0,94 0.91

Revista Cubana de Salud y Trabajo 2019;20(3):40-8




Cuestionario para la identificacion de la informacion sobre salud ocupacional

Sensible a Con suposiciones Con compo- .
o P g Derivables de
Seccion | ftem Razonabl.e y | variaciones del bas_lcas _jL_JStlflcabIes nentes cla_ra_- datos factibles | Total
comprensible | fendmeno que 0 intuitivamente mente defini- de obtener
se mide razonables dos

43 0,91 0,89 0,98 0,93 0,96 0,93

44 0,91 0,89 0,96 0,93 0,96 0,92

45 0,91 0,89 0,96 0,93 0,96 0,92

46 0,82 0,89 0,93 0,93 0,96 0,90

47 0,91 0,89 0,96 0,93 0,96 0,92

48 0,91 0,89 0,96 0,93 0,96 0,92

49 0,91 0,89 0,98 0,93 0,96 0,93

50 0,91 0,89 0,98 0,91 0,91 0,92

51 0,84 0,84 0,96 0,87 0,89 0,88

v 52 0,84 0,84 0,91 0,87 0,89 0,87
53 0,84 0,84 0,96 0,87 0,89 0,88

54 0,93 0,84 0,96 0,93 0,96 0,92

55 0,93 0,84 0,96 0,93 0,96 0,92

56 0,93 0,84 0,96 0,93 0,96 0,92

57 0,93 0,84 0,96 0,93 0,96 0,92

58 0,93 0,84 0,96 0,93 0,96 0,92

59 0,93 0,84 0,96 0,91 0,96 0,92

60 0,93 0,84 0,96 0,91 0,96 0,92

61 0,89 0,87 0,96 0,84 0,89 0,88

62 0,91 0,87 0,96 0,78 0,87 0,87

Subtotal V 0,90 0,86 0,96 0,91 0,94 0,91
Total cuestionario 0,91 0,85 0,93 0,90 0,93 0,90

Para el analisis cuantitativo de la validez de conteni- ¢) Coherencia: El item tiene relacién con la seccion o
do se empleo el indice de validez de contenido (1vc), de indicador que estad midiendo.
acuerdo con los siguientes indicadores: d) Relevancia: El item es esencial o importante, es

decir, debe ser incluido.

a) Suficiencia: Los items que pertenecen a una misma

seccion bastan para obtener la medicidn de esta. Las escalas van desde: 1) no cumple con el criterio,
b) Claridad: El item se comprende facilmente, es decir,  2) bajo nivel, 3) moderado y 4) alto nivel (tabla 2).

su sintactica y seméantica son adecuadas.

Tabla 2
indice de validez de contenido por items
Seccion | item | Suficiencia | Claridad | Coherencia | Relevancia | Total
1 0,97 1,00 0,94 0,86 0,94
2 0,97 1,00 0,97 0,86 0,95
3 0,97 1,00 0,94 0,89 0,95
4 0,97 0,97 0,94 0,89 0,94
5 0,94 1,00 0,92 0,86 0,93
6 1,00 1,00 0,97 0,89 0,96
| 7 0,94 0,97 0,94 0,86 0,93
8 0,97 1,00 0,97 0,89 0,95
9 0,94 0,97 0,94 0,89 0,93
10 1,00 1,00 0,97 0,89 0,96
11 1,00 1,00 0,97 0,89 0,96
12 0,97 1,00 0,97 0,89 0,95
13 1,00 1,00 0,97 0,89 0,96
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Seccion Item Suficiencia Claridad Coherencia Relevancia Total
14 1,00 1,00 0,97 0,89 0,96

Subtotal | 0,97 0,99 0,96 0,88 0,95
15 0,97 0,97 0,97 0,94 0,96

16 0,97 0,97 0,97 0,94 0,96

1 17 0,97 0,97 0,97 0,94 0,96
18 0,97 0,97 0,97 0,94 0,96

19 0,97 0,97 0,97 0,94 0,96

Subtotal |1 0,97 0,97 0,97 0,94 0,96
20 0,97 0,97 0,97 0,86 0,94

21 0,97 0,97 0,97 0,86 0,94

22 0,97 0,97 0,97 0,86 0,94

23 0,97 0,97 0,97 0,86 0,94

24 0,97 0,97 0,94 0,86 0,93

25 0,94 0,97 0,94 0,83 0,92

Il 26 0,94 0,97 0,94 0,83 0,92
27 0,97 0,97 0,94 0,86 0,93

28 0,97 0,97 0,94 0,83 0,93

29 0,97 0,97 0,94 0,83 0,93

30 0,97 0,97 0,94 0,83 0,93

31 0,97 0,97 0,94 0,86 0,93

32 0,97 0,97 0,94 0,86 0,93

Subtotal I11 0,96 0,97 0,95 0,85 0,93
33 0,97 0,97 0,97 0,97 0,97

34 0,97 0,97 0,97 0,97 0,97

35 0,97 0,97 0,97 0,94 0,96

36 0,97 0,97 0,97 0,97 0,97

v 37 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00
38 0,97 0,97 0,97 0,97 0,97

39 0,97 0,97 0,97 0,97 0,97

40 0,97 0,97 0,97 0,97 0,97

41 0,97 0,97 0,97 0,97 0,97

42 0,97 0,97 0,97 0,94 0,96

Subtotal IV 0,97 0,97 0,97 0,96 0,97
43 1,00 1,00 1,00 0,97 0,99

44 1,00 1,00 1,00 0,94 0,98

45 0,97 0,97 0,94 0,94 0,95

46 0,97 0,97 0,94 0,94 0,95

47 0,97 0,97 0,97 0,94 0,96

48 0,97 0,97 0,97 0,94 0,96

49 1,00 0,97 1,00 0,97 0,98

50 1,00 1,00 1,00 0,97 0,99

51 0,97 0,97 0,94 0,94 0,95

v 52 0,97 0,97 0,94 0,94 0,95
53 0,97 0,97 0,94 0,94 0,95

54 0,97 0,97 0,94 0,94 0,95

55 0,97 0,97 0,94 0,94 0,95

56 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00

57 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00

58 1,00 0,97 1,00 1,00 0,99

59 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00

60 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00

61 1,00 0,97 1,00 1,00 0,99

62 0,97 0,97 0,97 1,00 0,97
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Seccion | item Suficiencia Claridad Coherencia Relevancia Total
Subtotal V 0,986 0,982 0,97 0,97 0,97
Total cuestionario 0,97 0,98 0,96 0,92 0,96

La validacion integral del cuestionario se realizé por me-
dio de un andlisis cuantitativo de la validez de contenido
empleando el Ivc, y consisti6 en la valoracién individual de
la escala por parte de los expertos a partir de los criterios de:

1) Especificidad: Capacidad de abarcar todos los
ASPEC-tos que se requieren investigar.

2) Simplicidad: Cualidad que la haga de facil aplica-
cioén, preservandola de items ambiguos, que no se
comprende claramente o puede atribuirsele mas de
una interpretacién o mas de una respuesta,

3) Aceptabilidad: Se define como el reflejo de la volun-
tad de los individuos a emplear la metodologia.

4) Flexibilidad: Capacidad de ser aplicada la metodologia.

Tabla 3

5) Obijetividad: Capacidad de determinar las causas que
se investigan.

6) Integralidad: Caracteristica que permite una vez
aplicada obtener los resultados que se esperan.

7) Oportunidad: Los resultados de su aplicacién deben
facilitar la obtencidn del constructo que se busca.

Con el fin de homogenizar la actuacion de los exper-
tos frente a los criterios cualitativos que se les solicitan,
se establecieron pautas o rangos que permitieron aplicar
la escala de cada variable:

Cada item tiene tres escalas 1, 2, 3: 1) en desacuerdo,
2) de acuerdo y 3) muy de acuerdo (tabla 3).

Frecuencia de respuesta al Indice de validez de contenido del cuestionario

N° [ Variable

| En desacuerdo (1) | De acuerdo (2) | Muy de acuerdo (3) | Total

Especificidad

w

Simplicidad

Aceptabilidad

Flexibilidad

Objetividad

Integralidad

~NoO|obRWIN(-

Oportunidad

RO, OIO|I0|O|O

Total

WOINWIN|N(F-
OO |(N|IN|(0O(O
WOV |o|wo|w

[N
w
(o]

Posteriormente, se calculé la concordancia entre los
diferentes expertos, utilizando la formula siguiente:

C =1-(Vn/Vj); donde:

C concordancia expresada en porcentaje
Vn cantidad de expertos en contra del criterio predo-
minante

Tabla 4

Vj cantidad total de expertos

En cuanto a la interpretacion de este indice, se clasi-
ficaron los items en forma categérica, de tal modo que
los que tenian una concordancia superior a 0,58, el mi-
nimo permitido, se clasifican como «aceptables» y, de
manera contraria, «no aceptables» (tabla 4).

Matriz de ponderacion y célculo de concordancia entre los expertos

N°| Variable [E1[E2|E3|E4|E5][E6|E7|[E8]E9|R; ]| Media|] Concordancia
1 [Especificidad [ 2 [ 3 [ 3 [ 2 [3[]3 ]2 ]3] 3 [24] 267 [1-(3/9=0,33)=0,67
2 | Simplicidad | 3 [ 3 [ 3| 2 |33 [3]3] 3 [26] 289 |1-(1/9=0,11)=0,89
3 | Aceptabilidad | 3 [ 2 [ 2 | 2 |22 2] 2] 2 [19] 211 |1-(1/9=0,11)=0,89
4 | Flexibilidad | 3 [ 3 [ 3] 2 [ 3|32 ]3] 3 [25] 278 [1-(2/9=0,22)=0,78
5 | Objetividad 2 |33 2 [3[3[3[3] 2 [24] 267 |1-(3/9=0,33) =067
6 |Integralidad [ 2 | 3 [ 3| 1 [ 3 [ 3 [ 3] 2] 3 [23] 256 |1-(3/9=0,33)=0,67
7 | Oportunidad 2 | 2| 3 2 3| 3] 2|3 2 | 22| 244 | 1-(4/9=0,44)=0,56
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RESULTADOS Y DISCUSION
A. Por aspectos

En la prueba de Moriyama todos tienen altos indi-
cadores en los cinco criterios evaluados. Né6tese que el
valor mas bajo con respecto a los criterios es 0,78, bas-
tante alejado del valor minimo aceptado de 0,60.

B. Por items

Todos tienen una puntuacién de alta aceptacion se-
gun los criterios evaluados.

Por tanto, todos los items de este cuestionario son com-
prensibles respecto a lo que se quiere medir, distinguen a
los sujetos con diferentes grados de la categoria que se esta
midiendo, cada uno tiene justificada su presencia en el
instrumento, tienen una definicién clara y posibilitan obte-
ner informacidn del sujeto a partir de las respuestas al item.

Todos los items mostraron altos indices en cada di-
mension y en el valor total al tomar en cuenta que el
indice méas bajo entre las dimensiones fue 0,83 y por
items 0,93.

Por tanto, los items de la presente encuesta son sufi-
cientes, su sintactica y semantica son adecuadas, tienen
relacion con el indicador que esta midiendo y son esen-
ciales en los contenidos que se miden.

El 61,9 % de los expertos estuvo muy de acuerdo en
cuanto a los criterios que mide la prueba, mientras que el
36,5 % estuvo de acuerdo con los mismos, por lo que se
obtuvieron puntaciones altas en cuanto a la capacidad
de: abarcar todos los aspectos que se requieren investi-
gar, determinar las causas que se investigan, permitir,
una vez aplicada, la obtencion de los resultados que se
esperan y facilitar la obtencion de la informacion que se
busca luego de los resultados de su aplicacion.

La tabla 4 indica que la mayoria de los criterios estuvie-
ron por encima del valor aceptado. La media de los exper-
tos muestra poca desviacién. Sin embargo, en la variable
oportunidad el nivel de consenso no es bueno, si bien es
minima la diferencia que lo separa del nivel aceptado (0,56
x 0,58), y observandose que las diferencias entre ambos
grupos de criterios se refieren a encontrarse de acuerdo y
muy de acuerdo con la variable; los restantes 6 valores de
las variables estan muy por encima del valor requerido.

Teniendo en cuenta todo lo anterior, y a manera de sin-
tesis, el cuestionario para la identificacion de la informa-
cion general sobre salud ocupacional ha sido validado por
criterio de expertos aplicando tres metodologias para reali-
zar este procedimiento.

Recomendamos, finalmente, realizar un anélisis cua-
litativo de las sugerencias de los expertos expresadas en
las planillas de llenado.
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