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Resumen

Dentro de la Psicologia, asi como en el resto de las ciencias,
siempre ha existido la necesidad de contar con medidas
precisas de los fendmenos estudiados. Sin embargo, la
dificultad en esta area de estudio, radica en la complejidad de
las variables investigadas. En este sentido, dado que no se
puede contar con medidas exentas de error, es importante
determinar y comunicar la informacion respecto al error de
medicidn; para que la misma sea considerada en las decisiones
y conclusiones resultantes de los procesos de evaluacion. A
continuacion se hara un recorrido que inicia en la Teoria
Cléasica de los Test y que muestra al error de medicion como
una manera alternativa y necesaria, en la determinacién de la
precisién de las medidas de las pruebas.

Palabras clave: Error de medicion, Teoria Clésica de los Test,
Fiabilidad

Measurement Error

Abstract

In Psychology, like in any other science, there has always been
the need to have a precise measure of the phenomenon being
studied. Nevertheless, the difficulty in this area of research lies
in the complexity of the studied variables. In this sense, given
the fact that there is no error free measure, it is important to
determine and communicate the information on regard of the
measurement error; so that it can be used in the decisions and
conclusions resulting from evaluation processes. In this article
there will be a revision starting from Classical Test Theory and
that will show the measurement error as an alternative yet
necessary element, in the determination of the precision of test
measures.

Key words: Measurement error, Classical Test Theory,
Reliability
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“Cuando medimos algo, bien sea en el campo de la fisica,
de la biologia o de las ciencias sociales, esa medicion
contiene una cierta cantidad de error aleatorio. La cantidad
de error puede ser grande o pequefia, pero estd siempre
presente en cierto grado” (Thorndike, 1951, pag. 560).

El interés por computar la precision de las mediciones, al analizar e
interpretar los resultados obtenidos de las pruebas psicoldgicas; radica en la
necesidad de controlar y reducir los errores asociados a la medicion de
constructos psicoldgicos.

Considerando que en la psicologia no puede eliminarse del todo dicho
error; es relevante, cuantificar e informar a los usuarios de pruebas, acerca
del error de medicion; para que éstos lo tomen en cuenta en sus decisiones
sobre los puntajes obtenidos por los evaluados. Ahora bien, ¢cémo estiman
los psicélogos el grado de error que hay en sus mediciones?

Los indices de fiabilidad informan sobre la calidad de las calificaciones
arrojadas por un instrumento. Estos indices permiten conocer cuan exenta de
error se encuentra una medida; por ello, conociendo la fiabilidad, es posible
calcular el error de medicidn y emplearlo para hacer estimaciones de los
puntajes de los sujetos. Sin embargo, en la mayoria de las pruebas, no se hace
un reporte claro del error de medida, e incluso usuarios inexpertos
desconocen que la informacidn sobre el error debe encontrarse junto al indice
de fiabilidad.

De acuerdo a lo que sefialan Anastasi y Urbina (1998) la fiabilidad se
refiere a la consistencia de los puntajes obtenidos por las mismas personas
cuando se les evalla en distintas ocasiones con la misma prueba, con
conjuntos equivalente de reactivos o en otras condiciones de exanimacion.
Este concepto en su acepcién mas amplia, se refiere a la medida en que las
diferencias individuales en los resultados pueden atribuirse a “verdaderas
diferencias” en la variable considerada y el grado en que pueden deberse a
errores azarosos.

Para determinar si un instrumento es confiable es preciso calcular el
indice de fiabilidad, el cual se obtiene de la correlacién entre un conjunto de
puntuaciones; la magnitud de la correlacion muestra qué porcentaje de la
varianza total se debe a la varianza verdadera, y la magnitud restante es
producto de la varianza de error o fuentes de error que se pueden presentar en
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la construccion, administracion y calificacion del instrumento. Lo expuesto
anteriormente estd basado en que el puntaje obtenido por un examinado en
una prueba estd formado por dos elementos: un puntaje verdadero y puntaje
de error (Magnusson, 1975).

Tomando en consideracién el planteamiento de Magnuson, es notable
que la precision de una prueba puede ser vista de dos maneras; a través de los
indices de fiabilidad, y mediante el error de medicién. Ahora bien, es
importante aclarar que la conceptualizacion anterior se fundamenta en el
Modelo Lineal propuesto por Spearman en 1910. Segin Gempp (2006), el
paradigma de la puntacion verdadera, expresado mediante la Teoria Clasica
de los Test (TCT), constituye el fundamento técnico de la gran mayoria de las
pruebas psicologicas; y permite explicar los elementos necesarios para
estimar la fiabilidad de un instrumento y los errores de medida.

La propuesta de Spearman plantea como primer supuesto que, la
puntuacién empirica (observada u obtenida) de un sujeto en una prueba (que
denominaremos X), consta de dos componentes, la puntuacion que
verdaderamente le corresponde en esa prueba (que designaremos V), y un
cierto margen de error (e) (Mufiiz, 1998). Este principio puede expresarse a
través de la siguiente ecuacion:

X=V+e 1)

Esta ecuacion indica claramente que cualquier medicion realizada
contendré error. Por lo tanto, el interés de la TCT es determinar en qué
medida la puntacion observada es puntacion verdadera y en qué medida es
error. Es importante destacar que el puntaje de error puede resultar de errores
constantes o de eventos aleatorios; los primeros, al afectar a todas las
observaciones por igual no influyen en las comparaciones, por lo que no
suelen considerarse; sin embargo, este tipo de errores deben ser tomados en
cuenta en el caso de la determinacién de la validez. Los errores producto de
procesos aleatorios afectan a las observaciones de manera distinta, pudiendo
provenir de variadas fuentes y constituye lo que se conoce como error de
medicién; el cual informa acerca de la discrepancia que existe entre el
puntaje obtenido y el puntaje verdadero de una persona, pudiendo afirmarse
que suministra una informacion complementaria al coeficiente de
confiabilidad.

En este sentido, el error de medicién introduce, como sefiala Gempp
(2006), la nocion de replicabilidad; ya que equivaldria a cualquier diferencia
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observada entre los resultados obtenidos en la administracion repetida de un
mismo instrumento. Sin embargo, luego de multiples medidas con una misma
prueba como se sabe ¢cudl de todos los puntajes del sujeto es el verdadero?
Para resolver esta incognita, Spearman afiadié al modelo el supuesto de que
la puntuacion verdadera de una persona en una prueba seria la que obtendria
como promedio si se le aplicase infinitas veces el instrumento (Mufiiz, 1998).

De este modo, se esta considerando que las discrepancias observadas en
cada situacion de medicion fueron producidas por procesos aleatorios, no
controlables que afectaron a los resultados de manera imprevista; en
ocasiones produciendo fluctuaciones superiores al puntaje verdadero y otras
veces inferiores. Al asumir este supuesto, se estan asumiendo
simultdneamente otros de los planteamientos de Spearman, que sefialan que
no existe relacion entre la puntuacién verdadera de las personas y los errores
de medida (r..= 0), y los errores de medida de los tests no estan relacionados
(rejex= 0) (Mufiiz, 1998). Esto quiere decir, que al considerar a las medidas
repetidas como independientes entre si, el resultado de una medicién no
afecta el resultado de la siguiente medicion; lo que confirma que el error de
medida se comporta de forma aleatoria.

Gempp (2006) plantea que si el resultado obtenido en cada momento, no
influye ni es influido por las aplicaciones anteriores o posteriores, se puede
asumir al error como una variable aleatoria continua y esperar que luego de
varias mediciones en un mismo sujeto, tenga un promedio igual a cero.
Igualmente, se puede definir a la puntuacién verdadera como el resultado
promedio de una serie “hipotética” de puntajes observados replicados
infinitamente (Gempp, 2006), por lo cual, no necesariamente representa al
valor real del constructo. Este mismo autor expresa que la ecuacién principal
de la TCT no asume que exista alguna variable subyacente a los resultados de
las pruebas; lo que implica que el puntaje verdadero (V) no esté relacionado
con el concepto de validez. Lo que se plantea desde la TCT es que cualquier
prueba tiene asociada una puntuacion verdadera, independientemente de que
los reactivos que la componen representen adecuadamente el constructo. En
conclusion una prueba puede ser confiable sin ser vélida.

Ahora bien, es imposible lograr en la préctica, que un evaluado pueda
responder a una prueba infinitas veces, en igualdad de condiciones y sin que
las aplicaciones previas afecten las siguientes aplicaciones. Por ello, Gempp
(2006) sefiala que dentro de la TCT se derivan algunos corolarios que
permiten extender el primer supuesto, a una situacién en la que se analizan
las respuestas de un grupo de evaluados, en lugar de un caso individual.
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Uno de las extensiones de la teoria plantea que, si los errores son
aleatorios y no correlacionan con el puntaje verdadero ni entre si, la varianza
de los puntajes observados a traves de los evaluados corresponderia a la suma
de las varianzas verdadera y de error, como se expresa a través de la siguiente
ecuacion:

var (x) = var (v) +var (e) )

Esto indica que no se analiza entonces la variabilidad intrasujeto sino
que se analizan las variaciones de las puntuaciones interindividuales. Y que
la ecuacién antes descrita representa lo plasmado en el primer supuesto; pero
en este caso, descrito en términos de varianza. Asimismo, Gempp (2006)
expone que a esta ecuacion subyace el mismo problema que a la ecuacion
inicial, s6lo hay un valor conocido (la varianza del puntaje observado) y
existen dos incégnitas (la varianza de los puntajes verdadero y de error); por
lo que no hay forma de resolver la ecuacién y determinar el valor de la
varianza de error.

Al respecto, Mufiiz (1998) plantea que a partir del desarrollo del modelo
propuesto por la TCT, es posible llegar a férmulas operativas para la
estimacion de los errores (e), y por lo tanto de los puntajes verdaderos (V) de
los sujetos. Esto conduce a la conceptualizacion de la confiabilidad como la
razén entre la varianza de los puntajes verdaderos y la varianza de los
puntajes observados; es decir, la confiabilidad estima cuanto de verdadero
hay en las puntuaciones observadas.

_var (v)
Moc = Var (X) (3)

De esta ecuacion se deduce que si la puntuacion de cada evaluado en la
distribucion observada, es la misma que su puntuacién verdadera, la varianza
observada serd la misma que la de los puntajes verdaderos, Y la varianza de
error sera cero, por la cual la confiabilidad resultaria igual 1.

En este sentido, cuando la confiabilidad aumenta, la varianza de error
disminuye, lo que equivale a decir que la puntuacién observada en un
evaluado, se aproxima a su puntuacion verdadera (Gempp, 2006). Asimismo,
si la varianza de error aumenta, los puntajes observados constituyen una mala
estimacion de los puntajes verdaderos. Cuando todo el puntaje observado de
un sujeto es puntaje de error, la varianza de los puntajes verdaderos sera igual
a cero y la varianza de los puntajes de error serd la maxima e igual a la
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varianza observada, con lo cual la confiabilidad resultaria equivalente a cero.
Estos planteamientos conllevan a que la confiabilidad también pueda
expresarse como:

_ var (e)

oo = 1= Var x) ()

Nuevamente, a medida que la varianza de los puntajes de error
disminuya la confiabilidad aumentard y viceversa. Es importante destacar
que, como sefiala Mufiiz (1998), el calculo empirico del valor del coeficiente
de fiabilidad no puede llevarse a cabo mediante las formulas antes descritas,
ya que son meramente conceptuales; la estimacion empirica puede obtenerse
a través de varias estrategias, dentro de las que destacan: a) la correlacion
entre dos formas paralelas de la prueba, b) la correlacion entre dos mitades
aleatorias de la prueba, que luego es corregida mediante la formula de
Spearman-Brown, y ¢) la correlacion entre dos aplicaciones de una misma
prueba a una muestra de personas. Cada uno de estos procedimientos tiene
ventajas y desventajas y se ajustan mejor a unas situaciones que a otras. De
igual modo, en todas las situaciones, el valor obtenido es un valor numérico
entre 0 y 1, indicando a medida que se acerca a 1 que la prueba esta siendo
precisa en la medicién.

De acuerdo con Gempp (2006) algunas de las propiedades del
coeficiente de confiabilidad, expresado en las dos ecuaciones anteriores son
las siguientes:

e Se deriva de la ecuacion planteada en el primer supuesto de la TCT, por
lo cual no es estrictamente calculable a partir de los datos.

e Su méaximo valor es 1, cuando toda la varianza observada es atribuible a
la varianza verdadera.

e Su minimo valor es 0, cando no existe varianza verdadera y toda la
varianza observada es debida a la varianza de error.

Ahora bien, puede demostrarse que la confiabilidad también puede ser
definida como el coeficiente de determinacion de la correlacion entre los
puntajes verdaderos y observados (Gempp, 2006), si lograra controlarse
artificialmente todas las fuentes de varianza de error; en otras palabras como
la proporcion de varianza de los puntajes verdaderos explicada por la
varianza de los puntajes observados. Este valor puede obtenerse a través de la
siguiente ecuacion:
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M = Mx (5)

Se observa que el coeficiente de determinacion, al ser el cociente entre
la desviacién tipica verdadera y la observada, puede escribirse como la raiz
cuadrada de la confiabilidad. Tal indice informa la medida en que los
puntajes observados representan a los puntajes verdaderos. Cuando la
confiabilidad de la prueba resulta baja también lo serd su indice de
confiabilidad y los puntajes verdaderos estardn pobremente representados por
los puntajes observados; pero si la confiabilidad es igual a 1, la puntuacion
verdadera se puede predecir con exactitud desde las puntuaciones observadas.

Mufiz (1998) sefiala que para cualquier valor de confiabilidad, la
correlacion entre los puntajes observados y verdaderos siempre sera mayor
que esta; por ello dentro de la TCT se plantea que la puntacion observada de
cualquier prueba siempre correlacionard méas alto con su puntuacion
verdadera que con el puntaje observado, de otras pruebas.

Como se menciond anteriormente, el problema con las ecuaciones de
confiabilidad presentadas es que no permiten estimar el indice de
confiabilidad, dado que requieren conocer previamente, la varianza de los
puntajes verdaderos o de error, los cuales son las cantidades que se desean
estimar a partir de los puntajes observados. Gempp (2006) plantea al
respecto, que es un error comun creer, que la confiabilidad puede calcularse;
ya que la TCT define a la confiabilidad de forma tautolégica, nunca puede
calcularse directamente sino Unicamente estimarse. Otro malentendido, es la
falsa creencia de que existen varios tipos de confiabilidad; mientras lo que en
realidad sucede es que hay distintas estrategias empiricas para estimarla. De
este modo, dado que la confiabilidad no puede calcularse directamente, los
distintos métodos y coeficientes sélo constituyen aproximaciones al indice.

Por otra parte, tampoco es adecuado interpretar la confiabilidad como
una propiedad intrinseca de los instrumentos; ya que la TCT plantea que ésta
es una propiedad de los puntajes arrojados por las pruebas. Esta distincion
implica que al ser una propiedad de las calificaciones y no de los
instrumentos, la confiabilidad depende de las caracteristicas de la poblacion
en la que fue aplicada la prueba y solo es generalizable a sujetos que
pertenezcan a esa poblacién. En este sentido, Gempp (2006) explica que dada
la dependencia muestral de los estadisticos de la teoria clasica, la
consecuencia es que los coeficientes de confiabilidad obtenidos en cualquier
estudio representan simplemente la confiabilidad de los puntajes de los
evaluados que participaron en el estudio y no son representativas del
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instrumento sino de los individuos. Aunado a esto, se tiene que las muestras
en Psicologia pocas veces son demasiado grandes y con menor frecuencia son
probabilisticas; por lo cual, resulta atrevido asumir que la confiabilidad para
una muestra, constituya una propiedad del instrumento, que se mantendra
invariable cada vez que éste sea aplicado. Por esta razén, es imprescindible
que los investigadores y usuarios calculen la confiabilidad de las
puntuaciones en sus propias muestras.

Tal y como se plante6 al inicio de este material, una forma alternativa
pero equivalente de expresar la confiabilidad de las pruebas es a travées del
Error Tipico de Medida. No importa el indice de confiabilidad que se empleg,
(en cada caso hay razones practicas para utilizar uno u otro), lo fundamental
es que toda medicidn lleva asociado un grado de precision que es calculable
empiricamente. Esto quiere decir que, aun cuando el coeficiente de
confiabilidad indica la consistencia, estabilidad o equivalencia de los puntajes
observados en una prueba, no informa directamente la cantidad de
discrepancias (error) que pueden esperarse entre unas mediciones y otras; lo
cual se obtiene a partir del error de medicién, el cual sefiala el tamafio del
error que se acepta cometer cuando se asume la puntuacién observada como
la verdadera, resultando un indicador preciso de cuén cierta es la estimacién
del puntaje verdadero.

Segln Magnusson (1975), para conocer el tamafio del error de medicion
se puede partir de una de dos hipétesis:

e Errores diferentes para diferentes puntajes verdaderos: Este supuesto
plantea que los errores se encuentran representados por los desvios tipicos
de la distribucién de los puntajes verdaderos de un solo individuo
alrededor de su puntaje verdadero.

e Errores iguales para diferentes puntajes verdaderos: Los errores se
encuentran expresados por la dispersion de los puntajes obtenidos en
torno a una calificacion verdadera fija (la misma para todos los test
paralelos).

De acuerdo con Magnusson (1975), partiendo del primer supuesto, Lord
derivé una ecuacion para determinar la incertidumbre de un puntaje obtenido;
Y supuso que un test puede considerarse una muestra de items seleccionados
al azar de una poblacion, de la cual pueden derivarse infinitos test paralelos al
azar. Asimismo, un sujeto puede resolver un nimero de items de la poblacion
de donde se escogid la muestra. La proporcién que ellos representan para ese
individuo “j” es la probabilidad de que los reactivos que puede resolver sean
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incluidos en la prueba, lo cual se denota como p;. De este modo, el puntaje
verdadero a estimar es:

T;=n(p) (6)
Donde n es el nimero de reactivos de la muestra. Para estimar el tamafio

del error cometido cuando se acepta que un puntaje obtenido representa al
verdadero, se calcula la desviacién estandar mediante la ecuacion:

(")

Esta ecuacién da una estimacién de la desviacion estandar de la
distribucion de los puntajes que resultan de examinar a un sujeto con un
numero infinito de test paralelos al azar (Magnusson, 1975).

La magnitud del error de medicion obtenido bajo esta hipétesis, es una
funcion del ndmero de items del test y del nUmero de items que el sujeto
puede resolver, lo cual tiene como consecuencia que la desviacion tipica
(error) es independiente del contenido de los items, de la frecuencia de las
soluciones correctas y de las intercorrelaciones de los reactivos. Esto
significa que pruebas con el mismo nimero de items deberan tener un error
estandar promedio, sin importar que sean test de diferente naturaleza.

De igual modo, el tamafio del error estdndar de medida, estimado con el
modelo propuesto por Lord, sera méximo cuando el individuo resuelva bien
la mitad de los items, aumentara al aumentar o disminuir p; (hacia los
extremos) y finalmente sera cero cuando p; sea 1 6 0. Es decir, mientras mas
extremo sea el valor del puntaje verdadero més pequefio sera este error.
Cuando este indice sea empleado para establecer intervalos de confianza, se
debe tener en cuenta que estd basado en las suposiciones de que los test
paralelos son extraidos de una poblacion infinita de items paralelos, que el
numero de reactivos que un sujeto puede contestar varia de un test paralelo a
otro, aln cuando provengan de la misma poblacién y que no se toman en
cuenta las fuentes de varianza de error. No debe calcularse el error de medida
a partir de este modelo para tests con limites de tiempo, ya que se basa en
pruebas paralelas extraidas de una poblacién de reactivos paralelos
(Magnusson, 1975).

Por otro lado, partiendo del segundo supuesto, si se somete a una
persona a infinitas pruebas paralelas se tendrd una distribucién de infinitas
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puntuaciones obtenidas, que asumird una forma normal con una media
aritmética que representard la puntuacién verdadera del sujeto y una
desviacién tipica que representa al error de medicion, el cual indicard la
variabilidad esperada de las calificaciones obtenidas en torno a las
puntuaciones verdaderas.

De acuerdo con Magnusson (1975), el tamafio del error de medicion
sera el mismo para todas las pruebas paralelas y por ende, para todos los
individuos que las presentan; sera independiente de la magnitud del puntaje
verdadero y es mayor mientras mas varien los puntajes obtenidos respecto a
los verdaderos.

Ahora bien, como es imposible administrar infinitas pruebas paralelas
para determinar la varianza y con ello el error de medicion, lo que sucede en
la préactica es la administracion de la prueba o una paralela, dos veces a un
grupo de sujetos y la asuncion de que las diferencias de las calificaciones
individuales entre las dos aplicaciones, son el resultado de puntajes de error y
que la varianza generada por tal distribucion es el error estandar de medida.

Magnusson (1975) indica que de la ecuacion de la confiabilidad se
puede derivar una ecuacion para computar el tamafio del error. De este modo,
en la TCT el error de medicion se define como la desviacion estdndar de la
distribucion de los puntajes de error (Gempp, 2006), y se expresa de la

siguiente manera:
Em =Sx\/1-ry ®)

En la ecuacién, Sx representa el valor de la desviacién tipica de los
puntajes observados para la misma muestra de sujetos en los cuales se estimé
la confiabilidad. De este modo, cuando la confiabilidad es igual a cero, el
error asumird su maximo valor; lo que implica que toda la variabilidad
observada sera explicada por el error. Pero si la confiabilidad es uno,
significa que el error de medicion asume su minimo valor y la varianza
observada serd explicada en su totalidad por la varianza verdadera.

De acuerdo con Gempp (2006) una propiedad importante del error de
medicién, es que se expresa en las mismas unidades de escala que las
puntuaciones de la prueba, lo que facilita su interpretacion directa. Sin
embargo, resulta incorrecto hacer comparaciones entre los errores de pruebas
Cuyos puntajes se expresan en unidades diferentes. Si se requiriese comparar
la precision de diferentes instrumentos, se debera recurrir al coeficiente de
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confiabilidad, ya que independientemente del instrumento este coeficiente
siempre se expresa en las mismas unidades.

Por otra parte, el error de medicidn se relaciona de forma particular con
la longitud de la prueba y la homogeneidad de la muestra. En este sentido, el
error se ve afectado por variaciones en la longitud de la prueba; cuando se
aumenta la cantidad de reactivos que conforman un instrumento, se
incrementa la probabilidad de que los errores aleatorios se cancelen entre si,
reduciéndose con ello el error de medicion. Respecto a la homogeneidad, el
error resulta independiente de la variabilidad de la muestra para el cual se
calculd, pues como es una caracteristica del instrumento es el mismo
independientemente de si el grupo es heterogéneo u homogéneo.

Ahora bien, cabe preguntarse cuéles son las fuentes del error mas
habituales en la medicion psicoldgica. Este es un asunto que ha sido
exhaustivamente estudiado por especialistas (Cronbach, 1947; Thorndike,
1951; Stanley, 1971; Schmidt y Hunter, 1996), que han llegado a clasificar
con todo detalle las posibles fuentes de error; su trabajo puede reducirse a tres
grandes categorias: a) la propia persona evaluada; b) el instrumento de
medida utilizado y c) la aplicacién, correccion e interpretacién hecha por los
profesionales. A continuacién se describe cada una.

Las fuentes de varianza de error debida a las personas evaluadas vienen
determinadas por multiples elementos que Brown (1980) sistematiza de la
siguiente forma: Memoria, Ansiedad, Variables Fisiolégicas, Motivacion;
también pueden incluirse el Aprendizaje y el Desarrollo-Maduracién;
cualquier evento de este tipo que ocurra previo a la evaluacion o durante la
misma, puede influir en la cuantia de los errores.

Los errores provenientes del instrumento de medida, aluden a cualquier
aspecto que produzca que los evaluados respondan a los reactivos sobre bases
diferentes a la posesién de un rasgo o el conocimiento de la informacion
preguntada; dentro de estos destaca el muestreo de contenido, el cual segln
Cohen y Swerdlik (2001) hace referencia a la variacion entre los reactivos de
una prueba, asi como la variacién entre reactivos de diferentes pruebas. En
este sentido, de acuerdo con Spearman, las pruebas paralelas son aquellas
conformadas por reactivos extraidos azarosamente de un banco infinito de
items paralelos, lo que avala la ausencia de error por muestreo de contenido;
sin embargo, en la practica sélo pueden elaborarse pruebas equivalentes. Las
cuales pretenden garantizar que el puntaje verdadero de la persona que serd
medido por una de las pruebas, también sea medido por la otra prueba; a
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pesar de los esfuerzos esto no siempre se logra, produciendo lo que se ha
denominado error por muestreo de contenido.

En cuanto a los errores provenientes de los procesos de administracién,
calificacion e interpretacion de las pruebas, se tiene que la ambigtiedad en las
instrucciones, los limites de tiempo, el marcaje erréneo en la hoja de
respuestas, un ambiente inadecuado, el uso inapropiado de las plantillas de
correccion, la falta de acuerdo entre calificadores, entre otros; pueden
conducir a resultados alejados de los puntajes verdaderos.

Como pudo observarse, existen multiples factores que afectan la
confiabilidad de un instrumento causando error de medida; por esta razén, el
constructor de pruebas, esta en el deber de generar las estrategias necesarias
para controlar esas diversas fuentes de varianza de error. Seguidamente se
exponen algunos procedimientos para garantizar dicho control propuestos por
McGuigan (1996):

e Eliminacién: Consiste en evitar el posible efecto de variables extrafias
eliminandolas de la situacion de evaluacion; por ejemplo, procurando un
ambiente exento de ruidos e interrupciones, permite descartar el posible
efecto de esas variables.

e Constancia: Se refiere a que cuando la variable extrafia no puede
eliminarse, debe mantenerse constante para cada una de las condiciones
de evaluacion, de modo que afecte por igual a todos los participantes.
Esto es lo que se pretende con la estandarizacion, garantizar la
uniformidad de procedimientos de aplicacion y calificacion del
instrumento; de manera que todos los sujetos sean evaluados en igualdad
de condiciones (Mismos materiales, instrucciones, entre otros).

e Balanceo: Consiste en equiparar el efecto de las variables extrafias en las
distintas condiciones de evaluacidn, se lleva a cabo cuando no se pueden
mantener constantes las condiciones. Esto podria emplearse si se quiere
conocer el posible efecto de la practica sobre los resultados de las
pruebas.

e Contrabalanceo: Se refiere a que en situaciones de evaluacion en las que
se requieren repeticiones, cada condicion debe presentarse a cada
participante la misma cantidad de veces y cada condicion tiene que
ocurrir igual cantidad de veces en cada sesién de practica. De igual modo,
cada condicidn debe preceder y seguir a todas las condiciones, la misma
cantidad de veces.

e Aleatorizacion: Hace referencia a la posibilidad de que cada uno de los
participante tenga la misma probabilidad de ser elegido, se utiliza la
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mayoria de las veces cuando no es factible aplicar alguna de las anteriores
técnicas de control. Por ello se hace especial énfasis en que la eleccién de
las muestras se lleve a cabo de forma probabilistica.

Por otra parte, segun Hernandez, Fernandez y Baptista (2006), el
control se logra mediante dos formas:

1. Varios grupos de comparacion: Es necesario que en las situaciones de
evaluacién que asi lo requieran se tengan por lo menos dos grupos a
comparar.

2. Equivalencia de los grupos: Ademas de tener mas de un grupo es
necesario que los grupos sean similares en todos los aspectos. Los grupos
deben ser inicialmente equivalentes y equivalentes durante la situacion de
evaluacién. De igual modo los instrumentos de medicion deben ser
iguales y aplicados de la misma manera. Para lograr la equivalencia de los
grupos podria utilizarse la técnica del emparejamiento, este proceso
consiste en igualar los grupos en torno a una variable especifica, que
puede generar influencia en la medicidn.

Es importante destacar que estas formas de control se utilizan para el
analisis de los items y la validacion de algunos tipos de pruebas.
Especificamente, los disefios experimentales empleados, son los grupos
contrastados y disefios pre-postest. En el primer caso, se seleccionan
intencionalmente los miembros de los grupos de modo que los integrantes de
uno de ellos posean la variable estimada por la prueba y los participantes del
otro no la posean. Bajo igualdad de condiciones de evaluacion se aplica la
prueba a los dos grupos y se somete los datos a un andlisis estadistico,
esperando que la mayoria de las personas que poseen la variable se
comporten de una manera y quienes no poseen tal variable lo hagan distinto.
En el segundo caso, se selecciona un solo grupo de participantes al cual le
administra la prueba, luego lo somete a alguna manipulacién efectiva de la
variable medida por el instrumento (tratamiento o condicién) vy
posteriormente se aplica la misma prueba o una forma paralela. Se espera que
si la prueba evalla la variable estimada, los evaluados obtengan una
ejecucion distinta en el pretest que contrasta con su ejecucién en el postest.

Tomando en consideracion las estrategias descritas anteriormente, si
todo se hace con rigor se minimizaran los errores en todo el proceso, y es
precisamente de eso lo que informa la confiabilidad de la prueba, de los
errores cometidos (Mufiiz, 1998).
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Ahora bien, més all& de su control, una de las cosas mas importantes del
error de medicion es que previene el énfasis inadecuado en una sola
puntuacién; permitiendo considerar los resultados de una prueba psicoldgica
como bandas de calificaciones y no como puntos exactos; de manera que,
cuanto mas bajo resulte el error de medicion méas precisa resultara la
estimacion del puntaje verdadero, ya que el rango donde se encontrara el
mismo serd corto. De acuerdo con Gempp (2006) existen varias estrategias
para estimar el puntaje verdadero a partir del observado; sin embargo, sélo
dos se consideran legitimas: la aproximacién tradicional y la aproximacion
basada en regresion.

En este sentido, y desde el punto de vista tradicional, Anastasi y Urbina
(1998) plantean que el error de medicién se analiza como cualquier otra
desviacién estandar, de manera que puede emplearse para interpretar las
calificaciones individuales. De este modo, conociendo el error de medicion
con un grado conocido de confianza, se pueden determinar los limites dentro
de los cuales se encontrara el puntaje verdadero de un sujeto que obtuvo un
puntaje obtenido determinado, lo cual ha sido denominado intervalo de
confianza.

Partiendo de las suposiciones clésicas acerca de los errores, es posible
derivar una ecuacién que permita computar el intervalo de la escala dentro
del cual se puede hallar la puntuacién verdadera del sujeto con algin grado
conocido de exactitud, cuando se tiene la puntuacion obtenida del sujeto.
Dado que se ha supuesto que los errores de medida son independientes de las
calificaciones verdaderas que representan, independientes entre si, y
distribuidos normalmente, la desviacion estandar puede usarse para
determinar los intervalos de confianza y puede interpretarse de la misma
forma que cualquier otro error estandar.

Gempp (2006) plantea que se trata de un procedimiento que consiste en
utilizar el error de medicion para construir un intervalo de confianza en torno
al puntaje observado; tedricamente, el procedimiento se basa en asumir que
los errores de medida se distribuyen normalmente. Las ecuaciones para
obtener los limites inferior y superior del intervalo de confianza son:

Li=x—-Z(Em) (9q) Ly =x+Z(Em) (9p)
En ambas ecuaciones, x representa al puntaje observado de un sujeto,

Em al error de medicién y Z al valor de la distribucién normal asociado a la
magnitud del intervalo de confianza que se desea construir. En Psicologia es
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practica comin emplear un intervalo no direccional de un 95% de confianza,
al que corresponde un valor Z= 1,96.

Como ilustracién, se va a considerar a una persona que obtuvo 60
puntos en una escala de ansiedad, cuya media es 40 puntos, desviacion 10
puntos y confiabilidad 0,84. ;Cudl sera su puntuacion verdadera en la escala?
Para determinar lo limites considerar un 95% de confianza.

Em=10,/1-084=4

L; = 60 — 1,96(4) = 52,16 L, = 60 + 1,96(4) = 67,84

Como se expuso previamente la puntuacion obtenida representa la
media de las puntuaciones verdaderas en infinitas aplicaciones del
instrumento y dado que el error de medicion es el tamafio del error que se
asume cometer cuando se acepta tal supuesto, podria esperarse que el puntaje
del sujeto estuviera, con un 95% de confianza, 7,84 puntos por encima y por
debajo de su puntaje obtenido (60 puntos) especificamente en el intervalo de
confianza 52 — 68 y fuera de ese rango solamente en el 5% de los casos. Es
notable que, aun cuando los puntajes arrojados por la escala parecen
confiables, el intervalo de confianza que contiene a la puntuacion verdadera,
con un 95% de confianza, es bastante amplio (15,68 puntos de magnitud).

Ahora bien, desde la aproximacién basada en la regresién lineal es
posible, igualmente, hacer una estimacién puntual de la calificacion
verdadera y ademas construir un intervalo de confianza. De acuerdo con
Gempp (2006) para emplear este método es necesario conocer, ademas de la
confiabilidad y la desviacién tipica de los puntajes observados, el promedio
obtenido por el grupo de referencia en el cual se calculé la confiabilidad de
las calificaciones.

Segln este mismo autor, esta aproximacion esta basada en un principio
simple: el puntaje observado guarda una relacién lineal con el puntaje
verdadero. De este modo, si la confiabilidad fuera igual a 1 (lo que
equivaldria a la ausencia de error) los puntajes observados se corresponderian
perfectamente con los verdaderos. En dicha situacion habria una relacion de
identidad entre ambos puntajes (X=V) para cualquier valor de la distribucion
y la recta de regresion tendria una pendiente igual a 1. A medida que la
confiabilidad disminuye, la pendiente de la recta de regresion también
disminuye; tiende a ser mas horizontal.
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De este modo, partiendo de tal relacién es posible estimar la puntuacion
verdadera a partir de la observada empleando la ecuacién de regresion:

VTl X— X))+ X (10)

En la ecuacion, v representa el puntaje verdadero, x el puntaje
observado, ¥ la media de los puntajes observados y r,, la confiabilidad. La
discrepancia entre los puntajes observados y verdaderos sera mayor mientras
disminuya la confiabilidad de la medicion. Asimismo, en la TCT, las
puntuaciones extremas en una prueba son, por definicion, estimaciones
menos confiables del puntaje verdadero que las calificaciones cercanas a la
media grupal (Gempp, 2006).

El autor igualmente sefiala que como en todo modelo de regresion
lineal, la prediccion del puntaje verdadero a partir del observado no es
perfecta y tiene asociada un error de prediccion, conocido como Error
Estandar de Estimacidn, y se obtiene a través de la siguiente ecuacion:

Ee = SX r)()(’ (1 - rxx’) (11)

Una férmula alternativa para el error estdndar de estimacion es a partir
del error estandar de medida:

Ee=Em ./ rw (12)

Esta ecuacion permite estimar el error de estimacion cuando se
desconoce la desviacidn tipica de las puntuaciones y se cuenta con una buena
estimacion del error de medida (Gempp, 2006).

Del mismo modo que el error de medicidn permite obtener un intervalo
de confianza para el puntaje verdadero en torno al puntaje observado, el error
de estimacion facilita la construccidn de un intervalo de confianza para el
puntaje verdadero estimado. Las ecuaciones para obtener los limites inferior
y superior del intervalo de confianza son:

Li=v-Z(Ee) (13a) Li=v+Z(Ee) (13p)
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Notese que son las mismas ecuaciones presentadas para la construccion
de intervalos con el error de medicién; a diferencia que en este caso, es el
error de estimacion el que se emplea, y que se trabaja con los puntajes
verdaderos (estimados) y no con los observados. Empleando el mismo
ejemplo se obtendria lo siguiente:

v = 0,84(60 — 40) + 40 = 56,8

Ee=10,/084(1-0,84)=3,67 6 FEe=4,/0,84=367

L = 56,8 — 1,96(3,67) = 49,6 L, = 56,8 + 1,96(3,67) = 63,9

Se puede concluir que con un 95% de confianza el puntaje verdadero
del sujeto se encuentra en un intervalo comprendido entre 50 y 64 puntos. Es
notable que este intervalo (14,3 puntos de magnitud) es méas pequefio que el
obtenido por el método tradicional, aunque esta diferencia se debe como
sefiala Gempp (2006) a que ambos métodos apuntan a objetivos distintos; el
método tradicional construye un intervalo centrado en la puntuacién
observada (entre qué valores de la puntuacién observada se encuentra el
puntaje verdadero, con una probabilidad conocida) y el método de regresion
construye un intervalo centrado en la estimacion de la calificacién verdadera
(entre qué valores de la puntuacion verdadera se encuentra el puntaje
verdadero, con una probabilidad conocida).

Ahora bien, cuando se desea conocer si es significativa la diferencia
existente entre los puntajes de un individuo en dos pruebas, o de distintos
sujetos en un mismo test, resulta necesario disponer de un indicador de tal
diferencia. (Magnusson, 1975). En cualquiera de los casos (diferencias
intraindividuales o interindividuales) conociendo el tamafio de la diferencia
entre los puntajes en cierta direccidn, es posible garantizar que su
probabilidad de aparicion como resultado del error de medida, sea tan
pequefia que pueda emplearse para hacer predicciones.

En este sentido, cuando se desea comparar a dos personas en una misma
prueba, se parte del supuesto de que existe una distribucion de diferencias de
puntajes para infinitos sujetos en una misma prueba. Tales diferencias, son
consideradas producto de la incapacidad de la prueba para medir los puntajes
verdaderos de los dos individuos, por lo cual se afirma que es una
distribucion de errores cuya media es cero y su desviacion viene dada por el
error estandar de las diferencias.
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El error estandar de las diferencias intraprueba resulta del error de
medicién que conllevan los dos puntajes involucrados. La ecuacion para
estimar el error estandar de las diferencias intraprueba se obtiene de la
siguiente ecuacion:

Sed =Sx/2(1 - ry) (14)

Por su parte, cuando se requieren tomar decisiones que implican
diferencias entre pruebas, es decir, intraindividuales, se asume que se
administraron infinitos test paralelos g y h, a una misma persona y que no hay
diferencias entre los puntajes g y h (hip6tesis nula); seguidamente, se calcula
la diferencia para cada par de puntajes en los test paralelos. Las diferencias
de puntajes se distribuiran al azar generando diferencias que en unas
circunstancias seran negativas (bajo la media), en otras positivas (sobre la
media) y presentardn una media de cero. La varianza de esas diferencias
constituye la varianza de error, de donde se desprende la ecuacion que
permitird estimar el error estdndar de las diferencias intertest:

Sed =SX /2 =Ty — Iy) (15)

Ahora es posible calcular qué tan grande debe ser la diferencia en una
direccion para que se le considere significativa con un nivel de confianza
dado. Como sefiala Gempp (2006), el error estandar de medida de la
diferencia entre dos calificaciones individuales indica la contribucion del
error estdndar de medida de la puntuacién de cada persona a la diferencia
entre sus puntuaciones. En este sentido, una derivacion de la aplicacion
anterior es la interpretacion de la diferencia entre los puntajes obtenidos por
dos evaluados en una misma prueba.

Por ejemplo, si una persona calificd en una escala de estrés con un
puntaje menor que otra persona en esa misma escala, qué magnitud debe
tener la diferencia entre ambos puntajes para asumir que refleja una
diferencia “verdadera” y no que se debe a error de medida. Para contrastar los
puntajes de ambas personas la misma prueba se debe construir un intervalo
de confianza para ambos resultados, con cualquiera de los métodos descritos
anteriormente, y como indica Gempp (2006), exigir que la diferencia entre
dos puntuaciones sea igual o mayor que dos errores estdndar de las
diferencias para ser considerada significativa; esto estd determinado en
funcion de un intervalo de confianza del 95% cuyo puntaje tipico z asociado
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es de 1,96 es decir, aproximadamente las dos veces que plantea Gempp. En
este sentido, si el primero sujeto calificd con 66 puntos y el segundo con 74
puntos y el error es de 3 puntos, se puede considerar que los resultados
reflejan una diferencia sustantiva, ya que la diferencia empirica (74-66) entre
los puntajes es de 8 puntos; mientras que la diferencia teérica (3x2) es igual a
6 puntos. También es posible realizar este analisis, calculando el error
estdndar de medida de la diferencia entre las puntuaciones obtenidas por una
sola persona en dos test.

En resumen, estos son, a grandes rasgos, algunos de los aspectos mas
importantes acerca del error de medicion. Su consideracion conducird a un
uso mas apropiado de los instrumentos de medida.
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