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Resumen

La deteccion epidemioldgica de la artritis reumatoidea constituye
un desafio, dado lo proteiforme de su presentacion, por lo que la
generacion o adaptacion y validacion de instrumentos es de vital
importancia. El objetivo de este estudio es la adaptacion lingiiistica
y validacion al castellano de un cuestionario utilizado previamente
(The prevalence of rheumatoid arthritis in Sweden. Scand J Rheu-
matol 1999; 28:340-3). Se utilizd una muestra de pacientes con
artritis reumatoidea conocida (criterios ACR 87) y controles sanos (N
total = 100) para estimar las propiedades de factibilidad, fiabilidad,
validez, sensibilidad y especificidad. La sensibilidad del instrumento
fue del 100% (96,9-100), especificidad 94,1% (88,4-99,7), con un
coeficiente Kappa 0,83 (IC95%: 0,70-0,97) p <0,01. La concordan-
cia entre las preguntas resultd significativa, con Kappa 0,81 (IC95%:
0,66-0,96) p <0,01 y la consistencia interna mostré un coeficiente
a de Cronbach 0,892. El analisis factorial exploratorio mostré dos
dimensiones coherentes con la version original.

Introducciéon

La artritis reumatoidea es una enfermedad inflamatoria
crénica cuya deteccién oportuna puede originar un curso
evolutivo de mejor pronéstico desde la morbilidad articular,
extraarticular y la mortalidad. En los tltimos afios comienza
a considerarse también la calidad de vida de estos pacientes.
La deteccién temprana determina que los mismos presenten
menor discapacidad y mayor adaptacién a la vida diaria. Por
lo tanto, el diagnéstico precoz es de trascendental importan-
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Summary

Rheumatoid arthritis detection is a methodological challenge be-
cause it is a disease which diagnosis is based in clinical symp-
toms and signs but also in laboratory and radiological examinations.
Many questionnaires have been evaluated to warranty any reliability
as a detection instrument, but only a few of them showed construct
validity, reliability, sensitivity and specificity. The aim of this study is
the adaptation to Spanish and validation of the questionnaire used
in the Swedish rheumatoid arthritis prevalence study (Simonsson
et al.%). A hundred subjects participated of the study to measure
construct validity, reliability, sensitivity and specificity. Sensitivity
was 100% (96.9-100), specificity 94.1% (88.4-99.7), Kappa coef-
ficient 0.83 (C195% 0.70-0.97) p <0.01. Between questions: Kappa
0.81 (C195%: 0.66-0.96) p <0.01 and internal consistency showed
a Cronbach’s alpha 0.892. Factorial analysis showed two dimen-
sions in conformity with original version.

cia, més atin tratindose de una de las entidades discapacitan-
tes que se presentan con mayor frecuencia.

La deteccién epidemiolégica de la artritis reumatoidea
constituye un desafio desde el punto de vista metodolégico
dado el caricter proteiforme de sus manifestaciones y la
importancia del examen fisico y estudios complementarios.
Diversos cuestionarios han sido evaluados para garantizar
cierta confiabilidad como instrumentos. Sélo unos pocos
han logrado demostrar las propiedades de factibilidad, fia-
bilidad, validez, sensibilidad y especificidad adecuadas que
se requieren para esta compleja entidad nosolégica®* 6782

El estudio de prevalencia de la artritis reumatoidea en
Suecia, de Simonsson y colaboradores?, utiliz6 un cuestio-

nario sencillo y de ficil comprensién.
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Disponer de buenos cuestionarios en castellano implica
la necesidad de su validacién. El cuestionario incluido en
el estudio de Simonsson y col. estd disponible en inglés® y
resulta de importancia, adaptarlo y validarlo al castellano.

Fundamento y objetivo

Adaptacién linglistica y validacién al castellano del cues-
tionario de deteccién epidemioldgica de artritis reumatoi-
dea (The prevalence of rheumatoid arthritis in Sweden.
Scand ] Rheumatol 1999; 28:340-3), instrumento de dos
preguntas dirigida, que mide: a) historia previa de inflama-
cién y dolor articular y b) diagndstico previo de artritis
reumatoidea (AR).

Material y método

La adaptacién se llevé a cabo mediante equivalencia con-
ceptual: fue supervisado por 9 expertos y se realizé la tra-
duccién y retrotraduccién de los items por dos traductores
independientes. Se utilizé una muestra de pacientes con ar-
tritis reumatoidea conocida (criterios ACR 87) y controles
sanos para estimar las propiedades de factibilidad, fiabili-
dad, validez, sensibilidad y especificidad.

Las preguntas realizadas fueron: “; Usted ha tenido una
articulacién inflamada por més de 4 semanas en forma con-
tinua? (Have you ever had a swollen joint for more than
four weeks continuously?)” y “; Algin médico le dijo que
Ud. estd padeciendo artritis, reuma en articulaciones o do-
lor reumadtico? (Has any physician told you that you were
suffering from rheumatoid arthritis, joint rheumatism or
rheumatic joint pain?)”.

Metodos estadisticos

La sensibilidad y la especificidad se expresan de manera
porcentual, con sus correspondientes intervalos de con-
fianza de 95% (IC95%) calculados segin el método bi-
nomial exacto. La concordancia entre datos cualitativos se
evalud a través del coeficiente Kappa (con su correspon-
diente IC95%). La consistencia interna se evalud a través
de la obtencién del coeficiente alfa de Cronbach. Se efectué
un andlisis de factores (por varimax rotation). Se consider6

significativo todo nivel de p <0,05 a dos colas®>**.

Resultados

Se incluy6 a 113 sujetos sanos y con artritis reumatoidea a
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los cuales se les realiz6 un llamado telefénico para lograr
100 cuestionarios efectivos. Los mismos respondieron al
cuestionario en sus dos preguntas. Por otro lado se re-
gistré sexo y edad de los mismos, siendo la distribucién
por sexo, de 29% hombres (29) y 71% mujeres (71). La
media de edad fue de 38 afios (min 19-méx 81). Los {tems
se entendieron en el 100% de los casos y las tasas de au-
sencia de respuesta fueron de 0%. La sensibilidad del ins-
trumento fue del 100% (96,9-100), especificidad 94,1%
(88,4-99,7), con un coeficiente Kappa 0,83 (1C95%: 0,70-
0,97) p <0,01.

Valor decimal IC 95%
Sensibilidad 100,0 96,9-100,0
Especificidad 94,1 88,4-99.7

La concordancia entre ambas preguntas resulté significati-
va, con Kappa 0,81 (IC95%: 0,66-0,96) p <0,01 y la consis-
tencia interna mostré un coeficiente a. de Cronbach 0,892.
El andlisis factorial exploratorio mostré dos dimensiones
coherentes con la versién original. La validez concurrente
se evalud con los registros de enfermedad y ausencia de la

misma, ciegos para los encuestadores.

Conclusidn

La versién adaptada del cuestionario de deteccién epide-
mioldgica de artritis reumatoidea, utilizado en el estudio
sueco de prevalencia de artritis, es vilido y conceptualmen-
te equivalente para detectar casos potenciales de artritis en
una poblacién, en lengua espafiola.

Discusion
La adaptacién al castellano constituyé un desafio. Uno de
los puntos fue que en Argentina la palabra reumatismo se
entiende popularmente como “reuma” y se discuti6 cuél de
ambas palabras serfa la mds adecuada para la comprensién
general. Finalmente “reuma” fue ampliamente comprendi-
da entre todos los participantes.

El resto de la traduccién fue sencilla, asi como su retro-
traduccidn, y la concordancia fue buena.

Se opt6 por mantener el orden de las preguntas para no



condicionar las respuestas de los sujetos. Por otro lado, el
instrumento original fue concebido de esa manera.

Dado los resultados obtenidos, se puede concluir que
el cuestionario adaptado y validado para la deteccién epi-
demiolégica de la artritis reumatoidea es altamente sensible
y aceptablemente especifico. De acuerdo con estas caracte-
risticas, podria resultar de utilidad para la deteccién de esta
enfermedad.

Dadas las caracteristicas del cuestionario, en referencia
a su alta sensibilidad, su utilidad podria verse complemen-
tada con la citacién de los pacientes entrevistados para rea-
lizarles la confirmacién diagnéstica mediante la consulta
con el médico. Esta metodologia fue la utilizada en el estu-
dio citado’, obteniendo un rédito significativo.
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