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RESUMEN

Objetivo: Realizar la traducción, validación y adaptación transcultural del Schoolagers’ Coping Strategies Inventory (Inventario de 
Estrategias de Afrontamiento de Escolares) (SCSI) con estudiantes colombianos. Métodos: Estudio metodológico realizado entre 
2015 y 2016 con alumnos entre 8 y 15 años de edad, de instituciones de enseñanza públicas y privadas de Ibagué, Colombia. 
Se utilizó la ficha para caracterización de la muestra y el SCSI. La validación transcultural ha sido organizada en ocho etapas: 
la traducción oficial para el español; la traducción del original para el inglés; la traducción reversa; la versión consensual; la 
validez facial y la adaptación al idioma de parte de los estudiantes; la validez facial y de contenido por especialistas; la versión 
final; la prueba piloto y de confiabilidad. Resultados: La versión original en inglés ha sido adaptada para el idioma español de 
Colombia con la intervención de estudiantes, de extractos socioeconómicos altos y bajos con grupos focales y prueba piloto, 
utilizando sus expresiones verbales y cambiando 4 ítems; y con la colaboración de especialistas en investigación metodológica 
y en coping, también cambiando 4 ítems, con confiabilidad de 0,80. Conclusión: El SCSI ha sido traducido, validado y adaptado 
transculturalmente para la población colombiana. La versión obtenida fue el SCSI-VCONF lo cual se mostró comprensible para la 
población investigada, válida y confiable para investigaciones con escolares para determinar la frecuencia de uso y la efectividad 
de estrategias de afrontamiento. 

Descriptores: Estudios de Validación; Encuestas y Cuestionarios; Investigación Metodológica en Enfermería; Adaptación 
Psicológica.

ABSTRACT

Objective: To carry out the cross-cultural validation and adaptation of the Schoolagers’ Coping Strategies Inventory (SCSI) with 
Colombian students. Methods: Methodology research carried out from 2015 to 2016 with students aged 8 to 15 years from public 
and private schools in Ibagué, Colombia. A characterization form and the SCSI were used. The cross-cultural validation was 
organized in eight stages: official translation into Spanish, translation of the original into English, reverse translation, consensus 
version, facial validity and language adaptation by students, facial and content validity by experts, final version, pilot study and 
reliability. Results: the original English version was adapted to the Spanish and Colombian language with the help from students 
of high and low socioeconomic statuses in focus groups and pilot study using their verbal expressions and modifying 4 items 
and with the collaboration of experts in methodological research and coping who also modified 4 items. Reliability was 0.80. 
Conclusion: SCSI was cross-culturally validated and adapted for the Colombian population. The final version was named SCSI-
VCONF and was understandable to the target population, valid and reliable for research with schoolchildren to determine the 
frequency of use and effectiveness of coping strategies.

Descriptors: Validation Studies; Surveys and Questionnaires; Nursing Methodology Research; Adaptation, Psychological.
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RESUMO

Objetivo: Realizar a tradução, validação e adaptação transcultural do Schoolagers’ Coping Strategies Inventory (Inventário de 
Estratégias de Enfrentamento de Escolares) (SCSI) com estudantes colombianos. Métodos: Estudo metodológico realizado 
com alunos de 8 a 15 anos de idade, de instituições de ensino públicas e privadas, em Ibagué, Colômbia. Utilizou-se a ficha 
de caracterização e o SCSI. A validação transcultural foi organizada em oito etapas: tradução oficial para o espanhol; tradução 
do original para o inglês; tradução reversa; versão consensual; validade facial e adaptação à língua pelos estudantes; validade 
facial e de conteúdo por especialistas; versão final; teste piloto e confiabilidade. Resultados: A versão original em inglês foi 
adaptada para o idioma espanhol colombiano, com a intervenção de estudantes, de estratos socioeconômicos altos e baixos, em 
grupos focais e teste piloto, utilizando suas expressões verbais e modificando 4 itens; e com a colaboração de especialistas em 
pesquisa metodológica e em coping, também modificando 4 itens, com confiabilidade de 0,80. Conclusão: O SCSI foi traduzido, 
validado e adaptado transculturalmente para a população colombiana. A versão obtida foi o SCSI-VCONF, o qual mostrou-se 
compreensível para a população-alvo e válida e confiável para pesquisas com escolares para determinar a frequência de uso e 
efetividade de estratégias de enfrentamento.

Descritores: Estudos de Validação; Inquéritos e Questionários; Pesquisa Metodológica em Enfermagem; Adaptação Psicológica.

INTRODUCCIÓN

Las intervenciones de cuidado de enfermería de niños y adolescentes deben originarse en la experiencia y 
necesidades específicas en los momentos estresantes y sus respuestas humanas, porque son puente para desarrollar 
estrategias que puedan reducir el estrés y mejorar el afrontamiento(1).

El afrontamiento son pensamientos reales, flexibles y actos que resuelven, gestionan problemas y reducen 
estrés(2,3) conceptualizado a partir de dos atributos: esfuerzos (lo que se hace) y función (para qué). Los esfuerzos 
provienen tanto de procesos cognitivos/psicológicos, como conductuales/comportamentales que envuelven emociones 
y acciones(2). Las funciones del afrontamiento son reconocidas para gestionar demandas externas e internas, porque 
desbordan los recursos individuales ante el estrés(4,5); para mitigar los efectos adversos del estrés y como preparador 
para la acción(2); para adaptarse y hacer transición en procesos de enfermedad crónica(5); y para comprender las 
respuestas a las situaciones de cambio en la enfermedad y la salud(6). 

En enfermería se cuenta con el modelo conceptual de adaptación que incluye el concepto de procesos de 
afrontamiento, comprendido como formas innatas o adquiridas de contestar al ambiente cambiante del sistema 
adaptativo humano(7) y desde la teoría de mediano rango de afrontamiento(8) y las escalas de medición(6). Los procesos 
innatos son genéticamente determinados o comunes a las especies, y son vistos generalmente como procesos 
automáticos. Los procesos de afrontamiento adquiridos son desarrollados a través de estrategias por aprendizaje. 
Las experiencias encontradas durante la vida contribuyen a las habituales respuestas a un estímulo particular(7).

Las estrategias de afrontamiento son el uso de pensamientos y comportamientos para enfrentar preocupación 
o estrés. Pueden modificarse con el tiempo y ser inherentes o aprendidas(9). En razón a que las características 
individuales como edad y género, experiencias y el ambiente influencian en los niños la selección de sus estrategias 
de afrontamiento. Es asumido que el afrontamiento en general  tiene características predecibles entre los grupos 
de niños(4,9). 

La medición de estrategias de afrontamiento es necesaria en niños. Los instrumentos de medición del afrontamiento 
ayudan a identificar las estrategias usadas para lidiar con el estrés(10) y su categorización depende de la medida 
usada(2). La mayor investigación se ha enfocado en adultos y adolescentes así como los instrumentos propuestos 
para ello.

El afrontamiento es una ficha clave en la promoción de la salud(8). Comprendiendo el uso de las estrategias del 
afrontamiento y su efectividad en niños pueden conocerse sus comportamientos ante situaciones de preocupación 
para ellos. 

Se encontraron varios instrumentos disponibles en la literatura, aunque ninguno para ser usado en escolares 
desde los ocho años y publicados en otros idiomas distintos al español. Se encontró el Schoolagers´ Coping Strategies 
Inventory (SCSI) con versión en inglés(9), lo que hizo necesario desarrollar etapas de traducción y validación, que 
permitieran medir un fenómeno similar en culturas que no son las mismas y lograr hacer comparaciones(10-12). 
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Este artículo tiene relevancia para el conocimiento porque mediante metodología científica se hizo adaptación 
transcultural de un indicador empírico útil que permitirá medir un concepto de la teoría de enfermería de afrontamiento, 
pertinente para la investigación en diferentes niveles de evidencia de los fenómenos de cuidado en la edad escolar.

El SCSI evalúa el uso y la efectividad de estrategias de afrontamiento en escolares y se presenta válido y 
confiable(9,13-15). El objetivo del estudio fue realizar la traducción, validación y adaptación transcultural del SCSI para 
la población de escolares colombianos.

MÉTODOS

Estudio metodológico realizado entre 2015 y 2016 con escolares de 8 a 15 años de edad, de instituciones 
educativas públicas y privadas de Bogotá e Ibagué, Colombia. Para la recolección de la información se usó la ficha 
de caracterización de escolares y SCSI. Fueron seleccionados de dos ciudades en dos niveles socioeconómicos 
diferentes para comparar si usaban el mismo lenguaje.

La ficha de caracterización de los escolares, propuesta por la autora principal, contenía opciones de respuesta 
para variables sexo, edad, grado, tipo de institución educativa. Fue aplicada en dos grupos distintos: para validez 
de facial en grupos focales y en los escolares que participaron en la prueba piloto.

SCSI: Instrumento de medición para niños en edad escolar que mide estrategias de afrontamiento (frecuencia 
de uso y efectividad) durante situaciones estresantes(12). Compuesto por 34 ítems, organizado en dos subescalas: 
la subescala de uso y la de efectividad. La subescala de uso, mide cuánto (frecuencia) el escolar usa esa estrategia 
de afrontamiento cuando está preocupado o estresado. Cada ítem es evaluado en escala tipo likert con opciones 
de respuesta: nunca (0), de vez en cuando (1), muchas veces (2), y siempre (3). La subescala de efectividad, mide 
cuanto ayuda al escolar usar esa estrategia de afrontamiento cuando esta estresado o preocupado. Cada ítem es 
evaluado en escala tipo likert con opciones de respuesta: no me ayuda (0), me ayuda poco (1), y me ayuda mucho 
(2). El puntaje total de la subescala de uso de las estrategias de afrontamiento oscila entre 0 a 102 y de la subescala 
de efectividad entre 0 a 68. La puntación global de la escala varía de 0 a 170. Cuanto mayor puntaje mayor frecuencia 
del uso de estrategias de afrontamiento y mayor su efectividad ante situaciones de estrés o preocupación(14). 

El proceso de adaptación transcultural fue organizado en ocho etapas(11,12,16,17), presentadas en la Figura 1. Cada 
una de las etapas será descrita en la sección de los resultados.

Figura 1 - Proceso de validación transcultural SCSI para español de Colombia.

 

                 Fuente: elaboración propia.

Adaptación transcultural deL Schoolagers’ Coping Strategies Inventory 
para escolares colombianos (SCSI)

1. Traduccion oficial al español

2. Comparación por enfermera experta 
traducciones español/versión inglês SCSI

3. Retrotraducción SCSI a Ingles

4. Versión en español consenso inicial

5. Validez facial-adaptación al lenguaje por escolares 
versión en español escolares

6. Validez facial y de contenido por expertos 
versión en español expertos

7. Versión en español consenso final

8. Prueba piloto-confiabilidad

SCSI-VTES1
SCSI-VTES2

SCSI-VCOM

SCSI-VRTI

SCSI-VCON1

SCSI-VESC

SCSI-VEXP

SCSI-VCONF
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De acuerdo con el Ministerio de Salud(18) en la Resolución 8430 de 1993, esta investigación se consideró con 
riesgo mínimo. La investigación fue aprobada por el Comité de Ética de la Facultad de enfermería de la Universidad 
Nacional de Colombia, las Secretarías de Educación y de Salud de Ibagué y una institución educativa en Bogotá.

En la fase de validez facial, y adaptación al lenguaje se solicitaron consentimientos informados a los padres de 
los escolares mediante y asentimiento informados a los escolares, así como se solicitó autorización de participación 
a los expertos:

1.	 Traducción oficial al español: Realizada después de recibir la autorización por parte de la  autora de la 
versión original en inglés(9). El objetivo de esta etapa fue obtener dos traducciones oficiales para el español 
de Colombia. Fueron realizadas de forma independiente por dos traductores oficiales de la Universidad 
Nacional de Colombia, uno con idioma nativo inglés y el otro, con idioma nativo español.

2.	 Comparación de las traducciones: Comparación por enfermera experta de las traducciones oficiales en 
español del SCSI con la versión original en inglés. El objetivo de esta etapa fue comparar las traducciones en 
español del SCSI con la versión original en inglés. Para esto, se presentaron las dos traducciones oficiales 
junto con la versión original en inglés a una enfermera con dominio del inglés y del español, experta en la 
metodología de validación de instrumentos de medición. Fue solicitado que, a partir de las versiones, fuese 
elaborada una versión consensual que presentara el lenguaje cotidiano colombiano y fuera comprensible 
para escolares. Las dos traducciones al español se compararon con la versión original en inglés generando 
una versión para escolares SCSI-VCOM. 

3.	 Retrotraducción: El objetivo de esta etapa fue traducir la versión producida en la segunda etapa SCSI-VCOM 
para el idioma original del instrumento. Fue contactado un tercer traductor oficial de la Universidad Nacional 
de Colombia con idioma nativo inglés, a quien le fue solicitada la respectiva retrotraducción del español al 
inglés, resultando la versión SCSI-VRTI.

4.	 Versión de consenso inicial en el español colombiano: El objetivo de esta etapa fue definir una versión para 
escolares que incluyera las recomendaciones identificadas en las tres etapas anteriores (SCSI-VTES (1+2) + 
SCSI-VCOM + SCSI-VTRI). Se organizó una reunión para la elaboración de la versión consensual, que tuvo 
como participantes a los investigadores. La etapa concluyó en la elaboración de la versión SCSI-VCON1.

5.	 Validez facial y adaptación al lenguaje de los escolares: El objetivo de esta etapa fue que la versión consensual 
SCSI-VCON1 contemplara las expresiones verbales de los escolares en los ítems del instrumento. Se realizó 
mediante una estrategia cualitativa de grupos focales acorde a la población destino presentando imágenes 
por medio de un proyector de diapositivas mostrando cada ítem del SCSI-VCON1 y preguntando “como 
conversaban y manifestaban esas frases” en el lenguaje cotidiano colombiano los escolares de ocho a diez 
años. Cada discusión fue grabada en audio y después transcrita para el análisis. Se diseñó un documento 
sustentando los grupos focales presentado a los rectores de las Instituciones Educativas con el fin de apoyar 
teórica y metodológicamente el desarrollo de esta estrategia(19,20,21). Fueron aplicadas preguntas de apertura, 
introductorias, de transición, clave, y se finalizó con una merienda para los participantes y retroalimentación.

6.	 Validez facial y de contenido por expertos: El objetivo de esta etapa fue obtener la evaluación del SCSI-VESC 
por seis expertos de diferentes Universidades de Colombia con trayectoria en la adaptación de instrumentos 
de medición, experiencia profesional y de investigación en pediatría y el tema de afrontamiento. Se obtuvo 
autorización de la planilla “juicio de expertos”(22) diligenciada por cada experto para evaluar cinco categorías 
en validez de contenido: equivalencia semántica, claridad, coherencia, relevancia y suficiencia con puntaje 
de 1 (no cumple) a 4 (alto nivel de calificación). En validez de apariencia, evaluaron la redacción de ítems, 
la exactitud y la claridad del lenguaje con puntaje de 0 (no cumple) y 1 (cumple). Para la interpretación 
de los valores del kappa se siguió el referente teórico, el cual refiere la fuerza de concordancia así: pobre 
(0,00); leve (0,01-0,20); aceptable (0,21-0,40); moderada (0,41-0,60); considerable (0,61-0,80); casi perfecta 
(0,81-1,00). Para el análisis de la validez de apariencia se calculó porcentaje de acuerdo entre expertos en 
cumplimiento de criterios de redacción, exactitud y claridad en el lenguaje.

7.	 Versión consenso final: El objetivo de esta etapa fue tomar decisiones para la adecuación semántica de los 
ítems, según las sugerencias recibidas en las etapas quinta y sexta. El consenso se realizó por un comité 
entre la investigadora principal, la directora de la tesis doctoral, dada su experiencia en el trabajo profesional 
con escolares y el estadístico. 
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8.	 Prueba piloto: El objetivo de esta etapa fue verificar la comprensión de los ítems, e instrucciones en el 
diligenciamiento de los instrumentos, necesidad de apoyo y materiales, cálculo del tiempo para su aplicación 
y así realizar modificaciones y/o correcciones pertinentes. Se ubicó en puesto individual y separado a cada 
escolar y le fue entregado el formato del SCSI-VCONF y un bolígrafo negro por la investigadora principal 
y un auxiliar de investigación. Para la confiabilidad se calculó el alfa de Cronbach, siendo considerados 
valores altos los superiores a 0,50 (variación posible de 0 a 1)(23).

Si bien el objetivo fue una evaluación cualitativa en cuanto a la comprensión de los ítems por participantes 
de la misma población en la que el instrumento SCSI-VCONF iba a ser aplicada, se calculó el alfa de Cronbach, 
comprendiendo que era una muestra pequeña. Sin embargo, otras investigaciones futuras ligadas al presente estudio 
metodológico podrán sustentar las propiedades psicométricas del instrumento SCSI-VCONF.

RESULTADOS 

Traducción oficial al español: Esta etapa produjo dos versiones: la SCSI-VTES1 y la SCSI-VTES2.
Comparación de las traducciones: Los ajustes se hicieron al identificar que tenían diferencias en la presentación 

de los ítems. Se observó que en una de las traducciones los ítems fueron traducidos de manera más personal 
facilitando que el escolar pudiera verse reflejado en esas estrategias de afrontamiento. Por ejemplo, algunas de 
las comparaciones en los ítems entre las versiones fueron: en el ítem 3, SCSI-VTES1 tradujo “morder mis uñas” 
y SCSI-VTES2 tradujo “me como las uñas”; en el ítem 17, SCSI-VTES1 tradujo “esperar lo mejor” y SCSI-VTES2 
tradujo “espero que salga bien”; en el ítem 24, SCSI-VTES1 tradujo “resolver el problema” y SCSI-VTES2 tradujo 
“resuelvo el problema”, el lenguaje fue comprensible pero requería validez facial por escolares. De esta forma fue 
considerada la versión más entendible para los escolares que fue la de la redacción más personalizada, produciendo 
la versión SCSI-VCOM.

Validez facial y adaptación al lenguaje de los escolares: Participaron 42 escolares con edades entre ocho y 10 
años divididos en cinco grupos focales, de tercer grado de primaria. 

Del total, 11 eran de sexo femenino y 14 de sexo masculino, pertenecientes a una institución estatal de Bogotá 
de nivel socio económico bajo, y 9 de sexo femenino y 8 de sexo masculino, de una institución educativa no estatal 
de Ibagué de nivel socioeconómico alto.  

Los 34 ítems de SCSI-VCON1 fueron presentados a los escolares y ellos los adecuaron al lenguaje cotidiano. 
Las propuestas de los integrantes del grupo focal recibían votación y sumado a discusión ellos mismos decidían 
cual frase era la más clara y apropiada para cada ítem. Se destaca que veinticuatro ítems no sufrieron cambios 
en su enunciado por la facilidad de su comprensión. Cuatro ítems fueron modificados por los escolares para ser 
redactados de manera similar, pero más comprensible al usar palabras de uso cotidiano en lenguaje colombiano, y 
tiempo verbal presente, o ajustes que indicaran que era algo propio (Ver Tabla I). Los cambios fueron organizados 
en la versión SCSI-VESC.

Tabla I - Ajustes sugeridos por los escolares en algunas palabras de cuatro enunciados de los ítems del SCSI. 
Colombia. 

Ítem N° Ítems versión (SCSI- VCON1) Ítems cambiados por los escolares (SCSI-VESC)
2 Busco estar solo Estoy solo

3 Me muerdo las uñas Me como las uñas

25 Dejo de pensar en ello Dejo de pensar en eso

31 Pienso en ello Pienso en eso

Fuente: Briñez K, 2016

Validez facial y de contenido por expertos: Después de realizar la entrega de las versiones SCSI-VCON1 y 
SCSI-VESC a los expertos, fue solicitada evaluación de los cuatro ítems que recibieron ajuste en la redacción por 
parte de los escolares. Las propuestas fueron aprobadas por los expertos y se obtuvieron sugerencias respecto a 
otros cuatro ítems que requirieron ajuste en su claridad y redacción (Ver Tabla II). 
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Tabla II - Ajustes sugeridos por los expertos en cuatro enunciados de los ítems del SCSI. Colombia.

Ítem n° Ítems versión SCSI-VCON1 / SCSI-VESC Propuesta de los expertos (SCSI-VEXP)

1 Hago preguntas acerca de ello/ Hago preguntas sobre el tema Hago preguntas sobre lo que me estresa.
12 Me alejo del problema* Me alejo
16 Doy golpes contra algo/Le pego a algo Golpeo algo
22 Disculparme/ Pido disculpas Me disculpo

* Solo hay una enunciado porque coincide en las dos versiones. Fuente: Briñez K, 2016

Con respecto al índice Kappa por cada indicador estimado se encontró, acuerdo casi perfecto en los indicadores 
de suficiencia: 0,81, coherencia 0,80 y relevancia 0,92; acuerdo sustancial en los indicadores de claridad 0,77 y 
equivalencia semántica 0.76, se obtuvo acuerdo del 90,2%. Lo anterior identificó las cuatro sugerencias de los 
expertos a los ítems 1, 12,16 y 22 que fueron incluidas en la versión SCSI-VEXP.

Versión consenso final: En esta etapa, no se eliminó ningún ítem. Se analizaron las ocho modificaciones 
semánticas de los ítems propuestos entre los escolares y los expertos, los cuales se ajustaron al instrumento del 
SCSI y de este modo se obtuvo la versión SCSI-VCONF.

Prueba piloto: Participaron 19 escolares entre 11 y 13 años. De una institución educativa privada de Ibagué de 
nivel socio económico medio, participaron seis de sexo femenino y 13 de sexo masculino pertenecientes a sexto 
grado de secundaria. Se confirmó la comprensión de los ítems y la facilidad para el diligenciamiento por escolares 
de la versión SCSI-VCONF. El tiempo para responder el instrumento fue entre 10 y 15 minutos. 

Se analizó la confiabilidad mediante cálculo de alfa de Cronbach a la muestra piloto, con un resultado de 
0,65 para la subescala de frecuencia y de 0.70 para la subescala de molestia. Para la escala total fue de 0,80, los 
anteriores valores se consideraron como altos(23).

DISCUSIÓN 

El afrontamiento se considera importante en la calidad de vida de un individuo dada la integración entre él y su 
ambiente  porque permite identificar la forma de responder a los cambios(6). Por ejemplo, en escolares de 11 años, en 
quienes se usó el SCSI en versión portuguesa, se demostró que cuando usaban más estrategias de afrontamiento 
de regulación emocional negativas desarrollaban más problemas comportamentales y emocionales(10).

Por lo anterior, es importante, que enfermería como disciplina de cuidado de la salud, genere conocimiento 
propio y cuente con instrumentos de medición como el SCSI, que faciliten la investigación del afrontamiento en 
diferentes lugares del mundo, de modo que los resultados sean comparables entre diferentes culturas para entender 
implicaciones en salud. 

La necesidad de aplicar un instrumento de medición que mida estrategias de afrontamiento en edad escolar de 
habla hispana fue evidente, teniendo en cuenta que ninguno de los encontrados cumplía el requisito de ser creado 
para esta estas edades y menos ser de autoreporte.

El desarrollo de las versiones comprendió una serie de etapas que se fueron nutriendo a medida que el 
proceso avanzaba. Las traducciones oficiales VTES1 y VTES2 fueron realizadas a cargo de profesionales con sello 
institucional calificados originarios de Estados Unidos y Colombia que conocían los dos idiomas español e inglés; 
la sencillez del instrumento facilitó que no se usaran palabras técnicas por ser desarrollado para escolares, y se 
pudo identificar que la independencia en la realización de la traducciones facilitó dos versiones en español que se 
compararon posteriormente; lo anterior, sumado a la experticia profesional facilitó SCSI-VCOM con la elección de 
los ítems más comprensibles. Otros autores han recomendado que el retrotraductor debe conocer bien el idioma 
de origen, el instrumento debe ser claro en significado, y debe ser hábil en este proceso(12), condiciones que se 
cumplieron en este estudio.

La validez se comprende como el grado en el que un instrumento refleja con precisión el concepto que se 
examina(20). 

La validez de contenido es una etapa para la validación transcultural de instrumentos de medición. En este 
estudio fue realizada por los escolares y por los expertos. Esta etapa valora la pertinencia del contenido del ítem y 
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la relevancia del ítem en el atributo a medir(26). Las enfermeras investigadoras se han caracterizado por ser líderes 
en los métodos de este tipo de validez(24).

Algunos estudios solo consideran que la participación de profesionales expertos es suficiente, pero en este 
estudio se analizó la relevancia de la construcción y adaptación que podía enriquecerse desde un juicio con personas 
de experiencia académica y de investigación(26) concertado con un juicio desde la experiencia personal del concepto 
de los escolares. El proceso de validación transcultural debe ser metódico y sistemático(27). 

Una fortaleza de este estudio fue contar con escolares de niveles socioeconómicos alto y bajo en los grupos 
focales porque facilitó llegar a dos escenarios sociales sin que sea una limitación posterior para su desarrollo. Otros 
estudios han usado entrevistas semiestructuradas también en procesos de validación de instrumentos en niños(28). 

Las estrategias cualitativas en la validación de los ítems se logra para hacer el ítem sensible a la población 
destino(29). En esta etapa los escolares sugirieron modificaciones en 4 ítems en algunas palabras facilitando su 
redacción. Este número pequeño de cambios confirma la sencillez y comprensibilidad del instrumento de medición.

Lo realizado en este estudio, es coherente con  literatura  Brasileña, que incluyó adolescentes y confirmó la 
importancia del análisis cualitativo mediante grupos focales como del cuantitativo con Kappa y alfa de Cronbach en 
los procesos de adaptación de instrumentos de medición(30).

La validez por los expertos, su cualificación y el número son importantes(11,16,17,26,27,32.). La literatura manifiesta 
que hasta 10 expertos brindarían estimación confiable de la validez de contenido de un instrumento(22). Este estudio 
contó con la participación de 6 expertos. Las sugerencias de ellos fueron en la redacción de cuatro ítems al hacer 
los ítems más personales y simples sin cambiar el sentido. 

Otra fortaleza de esta etapa en el presente estudio es el alto porcentaje de acuerdo (90,2%) entre los expertos 
en criterios de redacción, exactitud y claridad en el lenguaje de los ítems, lo que indicó que puede aplicarse el 
instrumento en escolares y en la investigación de estrategias de afrontamiento. 

En la prueba piloto, el tiempo usado para el diligenciamiento del instrumento fue de 10 a 15 minutos y hubo 
facilidad en su aplicación. Se hizo análisis del alfa de Cronbach y los resultados evidenciaron consistencia, los valores 
se consideraron como altos(23). Otro índice calculado, fue el Kappa, en el que criterios de equivalencia semántica 
0,76, claridad 0,77 obtuvieron evaluación de acuerdo sustancial; criterios de coherencia 0,80, suficiencia 0,81 y 
relevancia 0,92 obtuvieron evaluación de acuerdo casi perfecto. Esto mostró que la proporción de veces que los 
evaluadores estaban de acuerdo fue alta(26).

Una limitación del estudio, fue el número de participantes en prueba piloto, sin embargo, en otros reportes la 
literatura indica que esta condición no invalida los resultados(12,16,27). Lo anterior se justifica porque en este estudio 
los 19 escolares verificaron aspectos como practicidad, claridad y factibilidad del SCSI en el escenario escolar. 

Este estudio aporta a la práctica de enfermería, en el cuidado de los escolares porque al ser autoreporte, permite 
conocer desde los escolares las estrategias de afrontamiento que usan y son más efectivas como respuestas 
cognitivas y comportamentales a diferentes estímulos. En el escenario clínico, las estrategias pueden correlacionarse 
con procesos agudos, crónicos, de recuperación de la salud, de enfermedad, de situación de discapacidad. En el 
escenario ambulatorio, pueden correlacionarse con actividades de cuidado propio y de prevención de enfermedades, 
con factores familiares de riesgo y protectores como violencia, pautas de crianza. En el escenario escolar pueden 
ser correlacionadas con fenómenos riesgosos para su salud (consumo de drogas, sexualidad, intimidación escolar) 
como con fenómenos de promoción de la salud. Los resultados pueden orientar intervenciones de cuidado de 
enfermería en proyectos de gestión hospitalarios, estrategias de salud pública, programas de educación a la familia,  
proyectos de salud escolar con el fin de que promuevan el bienestar y la adaptación de esta población, dado a que 
en la práctica, la enfermera es la profesional de salud que más tiene experiencia en las situaciones de cambio del 
ser humano(8). En el escenario docente, este estudio puede orientar a estudiantes y académicos en la importancia 
y necesidad de la investigación metodológica rigurosa para disponer de instrumentos de medición congruentes a 
las características propias de la edad escolar que aporten al conocimiento y la práctica.

CONCLUSIÓN

El SCSI se validó transculturalmente para población colombiana. La versión obtenida fue el SCSI-VCONF y 
demostró ser comprensible para la población objeto, válido y confiable para la investigación en escolares para 
determinar la frecuencia del uso de las estrategias de afrontamiento y la efectividad de las mismas lo que constituye 
un aporte para futuras investigaciones en enfermería y otras disciplinas de la salud.
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