WLENA p

ANDES
PEDIATRICA

s RevisTA CHILENA DE PEDIATRIA

7
$

Andes pediatr. 2021;92(5):814-815
DOI: 10.32641/andespediatr.v92i5.4038

1'-.. 1
¢ IIU 10 Chile
www.scielo.cl

CARTA AL EDITOR

Respuesta carta al editor titulada: Instrumentos breves: Un método
para validar el contenido de los items

Response to the letter of editor entitled: Brief Instruments: A method to validate item
content

Andry Yasmid Mera-Mamian?, José Andrés Calvache®, Mario Delgado-Noguera®

2Universidad CES. Medellin, Colombia
®Universidad del Cauca. Popoyan, Colombia

Sr. Editor

Consideramos muy valiosa la propuesta de valida-
cién de contenido de la versién final para instrumentos
breves, definidos como aquellos instrumentos con diez
0 menos items'.

Si bien el instrumento para medir conocimientos
de madres y cuidadores sobre alimentacién comple-
mentaria de infantes? fue sometido a un juicio de ex-
pertos, mediante evaluacion por 12 médicos especialis-
tas en pediatria quienes evaluaron para cada uno de los
items: vocabulario, claridad, relevancia y actualidad,
no se evalud la suficiencia de la version final. Por tanto,
consideramos 1til la realizacién de un andlisis comple-
mentario, utilizando la estrategia de analisis temédtico’,
propuesta por los autores de la carta. Los procesos de
validacién de instrumentos estin sujetos a mejora-
miento, ante todo considerando la complejidad de los
constructos subyacentes a cada tematica. La estrategia
comentada permite -en nuestro juicio- mejorar el pro-
ceso metodoldgico general ya que adiciona la posibili-
dad de reproducir, codificar y sistematizar el conoci-
miento previo que se tiene al respecto de un tépico en
particular. De cierta forma, adiciona elementos de sin-
tesis de la evidencia disponible (métodos transparentes
y reproducibles) para la construccién de instrumentos
breves mds s6lidos y metodolégicamente robustos*.
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La Tabla 1 presenta el analisis realizado, siguiendo
las recomendaciones.

El andlisis realizado permite identificar que los
items que resultaron en la construccién del instrumen-
to para medir conocimientos de madres y cuidadores
sobre alimentacién complementaria de infantes?, in-
cluye la totalidad de {tems que resultan a partir de los
procesos de segmentacién y categorizacion.

Al incluir todas las preguntas del instrumento, para
revisar correspondencia con las categorias resultantes,
se identifican otros {tems como consistencia, siste-
ma de suministro, lugar, forma y cantidad; dominios
que, aunque no se encuentran explicitamente en las
definiciones, si son considerados relevantes al hablar
de Alimentacién complementaria (AC)>”. Adicional-
mente, durante la bisqueda de literatura en la etapa
de familiarizacion se identificé que dominios como la
seguridad durante la AC, deberan ser tenidos en cuenta
en versiones posteriores®.

Finalmente, frente al comentario de la carta: “Esta
tendencia estd motivada por la necesidad de contar con
instrumentos que permitan una rdpida exploracién del
nifio evitando la fatiga de responder muchas pregun-
tas”, es importante aclarar que el instrumento fue di-
seflado para ser respondido por madres o cuidadores y
no por los infantes.
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Tabla 1. Cuadro comparativo de tres definiciones de alimentacion complementaria
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FAMILIARIZACION Y SEGMENTACION

Organizacion Mundial de la salud (OMS)/Or-
ganizacion Panamericana de la salud (OPS)®

Proceso que comienza cuando la leche
maternal sola ya no es suficiente para cubrir

Asociacion Espanola de Pediatria®

las necesidades nutricionales de los lactantes
y, por ende, Qtres alimentos
y.liquidas son. necesarios ademas de la
leche materna. El rango de edad 6ptimo
para dar alimentacién complementaria esta

CATEGORIZACION

cion de esta.

Consenso para las practicas de alimentacion
complementaria en lactantes sanos (México)’

Proceso que inicia cuando la lactancia ma-
terna no es suficiente para cubrir los requeri-
mientos nutrimentales de los lactantes

y por tanto, se necesita la introduccién de
otros alimentos, ademas de continuar la
lactancia materna.

a) Funcion general (cubrir los requerimientos nutricionales que deja de cumplir la leche materna)
b) Tiempos de inicio y. finalizacion (6 meses a 2 afos)

o) Tipo.de alimentos (solidos y liquidos)

d) Funcion respecto a la leche materna (los complementa, no la reemplaza)

CORRESPONDENCIA

Se debe suministrar suplementos nutricionales o multivitaminicos (tip
Consistencia de la comida del nifio(a) seguin sus meses de edad (consistencia

Sistema adecuado para suministrar alimentos diferentes a la leche materna (sistema de suministro*)

Alimentos para evitar que el/la niflo(a) tenga anemia (funcién general)

. Forma adecuada de dar alimentos complementarios (forma*)
0. Cantidad de alimentos complementarios que se deben suministrar a los 12 meses (cantidad*)

1

2

3

4

5.

6. Lugar donde se deben dar los alimentos a el/la nino(a) (lugar*)
7

8

9

1

Nota: El subrayado denota los aspectos relevantes en cada definicién, mientras el tipo de subrayado permite identificar coincidencias entre
las definiciones. Los ftems marcados con asterisco (*), corresponden a aspectos adicionales incluidos en las preguntas.
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