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RESUMEN

Introduccion: La conducta alimentaria es un constructo multidimensional cuya medicion
requiere instrumentos conceptualmente claros y psicométricamente sélidos. La validez y la
confiabilidad son elementos esenciales, para sustentar la interpretacion de los puntajes y su
utilidad en investigacion, clinica y salud publica. El objetivo de este articulo fue ofrecer una
revision narrativa que integra la delimitacion conceptual operativa de la conducta alimentaria
para facilitar su uso en el ambito de las ciencias de la salud y los principales procedimientos
metodologicos y estadisticos para evaluar la validez y la confiabilidad de_.los.instrumentos
disefiados para su medicion.

Metodologia: Se realizd una revisiéon narrativa con busqueda bibliografica estructurada entre
mayo y junio de 2025 en PubMed, Scopus, Web of Science, PsycINFO, ScienceDirect, SciELO y
Dialnet. Se incluyeron articulos en inglés y espafiol (1985-2025) sobre desarrollo, adaptacion
cultural, validacién o evaluacién de confiabilidad de instrumentos relacionados con conducta
alimentaria. Se priorizaron estudios sobre procesos metodoldgicos y/o validaciones de
instrumentos.

Resultados: La informacion se organizd temdticamente segln tres ejes: patrones de
alimentacién, procesos psicolégicos/emocionales/sociales vinculados a la alimentacion vy
conductas alimentarias disfuncionales. ‘Se ‘propone una clasificaciéon de instrumentos por
dimension de la conducta alimentaria y se desarrolla un marco practico para documentar
evidencia de validez y confiabilidad, acompafado de una guia operativa y anexos
suplementarios. Se sintetizan procedimientos de adaptacion transcultural (traduccion—
retrotraduccion), validez de contenido, validez aparente, evidencia basada en el proceso de
respuesta (incluyendo “think aloud”), validez de constructo (varios métodos), validez de criterio
(concurrente y predictiva),~asi como confiabilidad (consistencia interna y estabilidad
temporal).

Conclusiones: Esta revision narrativa sistematiza lineamientos metodoldgicos y presenta una
guia operativa para seleccionar, adaptar y evaluar instrumentos que midan la conducta
alimentaria con mayor rigor metodoldgico, favoreciendo la comparabilidad entre estudios y
una interpretacion mas robusta de los resultados.

Financiacion: Este trabajo no recibi6 financiacién especifica de agencias del sector publico,
comercial o sin fines de lucro.

Palabras clave: Conducta alimentaria, Psicometria, Estudios de validaciéon, Reproducibilidad
de resultados, Instrumentos
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ABSTRACT

Introduction: Eating behavior is a multidimensional construct whose assessment requires
conceptually clear and psychometrically sound questionnaires. Validity and reliability are
essential to support score interpretation and their usefulness in research, clinical practice,
and public health. The aim of this article was to provide a practical guide derived from a
narrative review, integrating an operational conceptual delimitation of eating behavior and
the main methodological and statistical procedures used to evaluate the validity and
reliability of questionnaires designed to measure it.

Methods: A narrative review was conducted using a structured literature search between May
and June 2025 across PubMed, Scopus, Web of Science, PsycINFO, ScienceDirect, SciELO, and
Dialnet. Articles published in English and Spanish (1986-2025) addressing the development,
cultural adaptation, validation, or reliability assessment of questionnaires related to eating
behavior were included. Studies focusing on methodological processes and/or instrument
validation were prioritized.

Results: The information was organized thematically according to three axes: eating patterns,
psychological/emotional/social processes related to eating, and dysfunctional eating
behaviors. A classification of questionnaires by ‘eating behavior dimension and a practical
framework for documenting validity and.reliability evidence is developed, accompanied by an
operational guide and supplementary materials. Procedures for cross-cultural adaptation
(translation—back translation), content validity, face validity, evidence based on response
processes (including “think aloud”), construct validity (multiple methods), criterion validity
(concurrent and predictive), as well as reliability (internal consistency and temporal stability)
are synthesized.

Conclusions: This narrative review provides a practical guide for selecting, adapting, and
evaluating questionnaires that assess eating behavior with greater methodological rigor,
promoting comparability across studies and a more robust interpretation of findings.
Funding: This research received no specific grant from public, commercial, or not-for-profit
funding-agencies.

Keywords: Eating Behavior, Psychometrics, Validation Studies as Topic, Reproducibility of
Results, Questionnaires
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REGISTRO/PUBLICACION DEL PROTOCOLO:

No aplica. No se registré protocolo al ser una revision narrativa; sin embargo, la bdsqueda 'y

criterios de seleccion se describen en el apartado de Métodos para favorecer la transparencia

y reproducibilidad.

MENSAIJES CLAVES

Se presenta una clasificacion de instrumentos de medicion de la conducta alimentaria
en tres ejes: patrones de alimentacién, procesos psicoldgicos/emocionales/sociales y
conductas disfuncionales, para orientar la seleccién segun objetivo, poblacién y
contexto.

Se sistematiza un marco practico de evidencia de validez'y confiabilidad, adaptacion
transcultural, validez de contenido, validez aparente, proceso de respuesta, estructura
interna, criterio y confiabilidad, con ejemplos por dimensién para estandarizar el
reporte.

Se sintetizan precauciones metodolégicas para interpretar validez y confiabilidad
(estructura factorial, invariancia, consistencia interna y estabilidad temporal),
evitando conclusiones basadas en un solo indicador.

Esta revision narrativa ofrece una guia practica para seleccionar, adaptar y evaluar
instrumentos de conducta alimentaria, favoreciendo mayor rigor metodoldgico,
comparabilidad entre estudios y mejor interpretacion de resultados en investigacion

y practica clinica.
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INTRODUCCION

La medicion rigurosa de fendmenos complejos en nutricién y ciencias de la salud exige
instrumentos capaces de medir, con precision y consistencia, constructos que no siempre son
directamente observables, como la conducta alimentaria y sus determinantes psicoldgicos y
contextuales. En este marco, la validacién se refiere al proceso mediante el cual se retne
evidencia para sustentar que un instrumento mide efectivamente el constructo que pretende
medir en un contexto, poblacion y propésito especificos. La validez no constituye un evento
unico, es el grado en que la evidencia y la teoria apoyan las interpretaciones de las
puntuaciones de las pruebas para sus usos propuestos?, por ello es.un proceso acumulativo
que integra distintas fuentes de evidencia, por ejemplo, validez de contenido, estructura
interna y relaciéon con otras variables?3. La ausencia“de validaciéon puede conducir a
interpretaciones erréneas, asi como a decisiones clinicas, educativas o de salud publica
inadecuadas.

De forma complementaria, la confiabilidad alude aa consistencia, estabilidad y precision de
las mediciones obtenidas a través de diferentes momentos o evaluadores®. Un instrumento
confiable deberia producir resultados similares bajo condiciones comparables, reduciendo el
error aleatorio de medicién*>.-Aunque la confiabilidad no garantiza por si sola la validez,
constituye un prerrequisito esencial: sin consistencia, no es posible sostener interpretaciones
validas. Esta interrelaciones critica, ya que un instrumento puede ser confiable sin ser valido
(consistente, pero midiendo otro constructo), o puede aproximarse al constructo con baja
precision, lo cual.compromete su utilidad practical=3®. Por ello, validez y confiabilidad deben
evaluarse de manera complementaria durante el desarrollo, adaptacion o aplicacion de
instrumentos, escalas y cuestionarios en el ambito de la conducta alimentaria.

La relevancia de evaluaciones precisas se incrementa en dreas donde confluyen multiples
niveles explicativos, fisioldgicos, psicologicos, sociales y ambientales, como ocurre con la
alimentacion. Las decisiones y recomendaciones basadas en evidencia generada con
instrumentos mal construidos o sin elementos suficientes de validez pueden traducirse en
consecuencias no deseadas, incluyendo sesgos en la estimacion de asociaciones, errores en

la identificacion de necesidades clinicas o interpretaciones reduccionistas de fendmenos
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complejos®. En este sentido, el uso de herramientas psicométricas robustas no solo
representa una exigencia metodoldgica, sino también un compromiso con la calidad, la
utilidad y la responsabilidad ética del conocimiento producido.

En este articulo, el término conducta alimentaria se utilizara como concepto paraguas para
referirse al conjunto de procesos y acciones relacionados con la alimentacién, integrando
tanto componentes observables (lo que las personas hacen) como componentes internos (lo
que piensan, sienten y experimentan) que influyen en dichas acciones, sin" establecer
distinciones terminoldgicas adicionales a lo largo del texto. Esta postura.reconoce la
alimentacion como un fendmeno biocultural y contextual, influido por determinantes
psicolégicos, sociales y culturales’. Si bien desde la psicologia pueden distinguirse
conceptualmente los términos conducta y comportamiento, en este trabajo se adopta el
primero como categoria operativa amplia, coherente con su uso en la literatura de nutricion
y ciencias de la salud, sin desconocer los debates epistemoldgicos que subyacen a dicha
distincion.

Desde una perspectiva teodrica, la conducta alimentaria puede concebirse como un constructo
multidimensional que integra pensamientos, emociones, intenciones y acciones relacionadas
con la seleccién, el consumo-y-la regulacién de los alimentos. Incluye tanto conductas
observables, como la frecuencia, el tipo y la cantidad de alimentos ingeridos, como procesos
internos que las anteceden .o acompanan, tales como el deseo de comer, la percepcion de
hambre y saciedad, y los componentes heddnicos del acto de comerl®12 Esta
conceptualizacion permite, ademas, identificar desviaciones de patrones esperados que
pueden manifestarse como conductas disfuncionales o patoldgicas con implicaciones clinicas
relevantes, como la restriccion excesiva, el atracén o la preocupacion persistente por el peso
y lafigura.corporal=.

En el marco biopsicosocial, la conducta alimentaria resulta de la interaccién entre sistemas
fisiolégicos, incluyendo mecanismos homeostdticos asociados a necesidades energéticas y
sistemas heddnicos vinculados con recompensa y motivacion. Ambos pueden estar
modulados por experiencias previas, sefiales ambientales y estados afectivos'®12 A ello se

suman componentes psicolégicos conscientes, como creencias, emociones e intenciones, que
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orientan decisiones alimentarias y constituyen objetivos potenciales para la intervencién
clinical®. En conjunto, la conducta alimentaria puede entenderse como un fenémeno
complejo influido por una red de factores bioldgicos, psicoldgicos, ideoldgicos, historicos,
politicos, geograficos, econdmicos, sociales, culturales y contextuales, que interactian
dindmicamente a lo largo de las trayectorias alimentarias de las personas y moldean
emociones, pensamientos, actitudes, patrones, habitos y elecciones alimentariast®1415 Esta
vision facilita su analisis desde distintos marcos teoricos y niveles de observacion, y respalda
el desarrollo de instrumentos orientados a dimensiones especificas: desde ingestion
alimentaria y rasgos del apetito hasta actitudes, emociones, motivaciones'y conductas de
riesgo relacionadas con el comer. En este sentido, el término se emplea.como una categoria
integradora que permite articular niveles conductuales observables 'y procesos psicolégicos
complejos dentro de un mismo marco analitico.

Dada esta complejidad conceptual, es indispensable contar con herramientas que permitan
medir la conducta alimentaria de forma rigurosa'y consistente. En este contexto, la validacion
y la confiabilidad se vuelven fundamentales para asequrar la calidad, solidez y aplicabilidad
de los hallazgos cientificos, especialmente cuando se seleccionan, adaptan o desarrollan
instrumentos para poblaciones;culturas y propésitos distintos?®.

En este contexto, el objetivo de este articulo es ofrecer una guia practica derivada de una
revision narrativa que integra una delimitacion conceptual operativa de la conducta
alimentaria para facilitar su'uso en el ambito de las ciencias de la salud y los principales
procedimientos metodolégicos y estadisticos para evaluar la validez y la confiabilidad de los
instrumentos disefados para su medicion. Esta gquia estd dirigida a investigadores y
profesionales de nutricion, psicologia y ciencias de la salud interesados en seleccionar,
adaptar o.desarrollar herramientas rigurosas para el estudio de la conducta alimentaria en

distintos contextos y poblaciones.
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METODOLOGIA

La busqueda bibliografica se realizd entre mayo y junio de 2025 en PubMed, Scopus, Web of
Science, PsycINFO, ScienceDirect, SciELO y Dialnet, con el fin de incluir literatura internacional
y publicaciones en espafiol de Iberoamérica. Se utilizaron descriptores controlados (cuando
estuvieron disponibles) y palabras clave libres en espafiol e inglés relacionadas con conducta
alimentaria y evaluacién psicométrica (por ejemplo: “conducta alimentaria”/“eating
behavior”; “validacion”/“validation” y  “validity”; “confiabilidad”/“reliability”;
“psicometria”/“psychometrics”; “propiedades psicométricas”/“psychometric. properties”;
“validaciéon de instrumentos”/“instrument validation”; “cuestionario”/“questionnaire”,
“escala”/"scale”, “instrumento”/“instrument”). Una estrategia tipo fue: (“eating behavior”
OR “conducta alimentaria”) AND (“validation” OR< “validity” OR “reliability” OR
“psychometric properties”) AND (“questionnaire” OR “scale” OR “instrument” OR
“cuestionario” OR “instrumento”).

Se incluyeron articulos (1986-2025) en inglés-o- espafol que reportaran desarrollo,
adaptacion cultural, validacion o evaluacion de confiabilidad de instrumentos sobre conducta
alimentaria. Dado el cardcter narrativo de |a revision, la seleccion no tuvo como finalidad la
exhaustividad ni sigui6 un protocolo sistematico tipo PRISMA, sino que se orientd a identificar
trabajos conceptualmente relevantes y metodolégicamente ilustrativos. Se descartaron
publicaciones claramentefuera del alcance tematico (por ejemplo, estudios centrados
exclusivamente en biomarcadores, intervenciones farmacoldgicas o medicion de consumo
dietético sin marco tedrico-conceptual explicito), asi como documentos sin acceso al texto
completo.

Se priorizaron estudios sobre procesos metodoldgicos y/o validaciones de instrumentos.
Ademas, se incorporaron referencias metodoldgicas clave y trabajos relevantes del equipo
autorZ®. La revision del material se realizd de manera iterativa, a partir de la lectura de titulos,
resimenes y textos completos cuando fue pertinente, sin realizar conteo formal de registros

en cada etapa, en coherencia con el enfoque narrativo del trabajo.
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Para la organizacién del material, los estudios se sintetizaron de manera tematica segun la
dimension principal de la conducta alimentaria evaluada por los instrumentos, distinguiendo
tres ejes analiticos: (1) patrones de alimentacién, entendidos como mediciones de qué se
come, con qué frecuencia y en qué contextos; (2) procesos psicolégicos, emocionales y
sociales vinculados a la alimentacion, que incluyen sefales internas, motivaciones, control
cognitivo y otros determinantes psicosociales del comer; y (3) conductas alimentarias
disfuncionales, referidas a manifestaciones con implicaciones clinicas..como' restriccion
extrema, atracon u otras alteraciones de la conducta alimentaria asociadas a mayor riesgo
para la salud. Esta clasificacion orientd la estructura de la sintesisiy el desarrollo del marco

practico presentado en los resultados.

RESULTADOS

La sintesis temdtica se apoyo en 38 referencias empiricas vinculadas al desarrollo, adaptacién
transcultural, validacién y evaluacion de confiabilidad de instrumentos de conducta
alimentaria, ademas de literatura metodol6gica especializada en evaluacion psicométrica. De
estas, se ejemplifican 17 instrumentos distintos distribuidos en las tres dimensiones
analiticas propuestas (Tabla 1).

Los resultados se organizan como un marco practico de evidencia segun la dimensién de la
conducta alimentaria definida en este estudio: (1) patrones de alimentacién; (2) procesos
psicolégicos, emocionales 'y sociales vinculados a la alimentacién; y (3) conductas
alimentarias disfuncionales. La Tabla 1 sintetiza los principales tipos de evidencia
identificados'y ofrece ejemplos de instrumentos organizados segun dimension de la conducta

alimentaria. El Anexo suplementario S1 presenta las definiciones técnicas operativas, puntos

de corte comunmente reportados e implicaciones metodolégicas de cada procedimiento. El

Anexo suplementario S2 incluye una guia operativa acompanada de una figura integradora
que articula de manera secuencial los principales procedimientos identificados.
En conjunto, los hallazgos muestran que los procesos de validacién no siguen una secuencia

uniforme, aunque es posible identificar una progresion metodoldgica recurrente.
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En primer lugar, la adaptacién transcultural mediante traduccién—retrotraduccién®®, fue un
procedimiento transversal en las tres dimensiones, especialmente en instrumentos
originalmente desarrollados en inglés y posteriormente adaptados a otros contextos
culturales'=%2, Sin embargo, no todos los estudios describieron con el mismo nivel de detalle
los pasos de equivalencia semantica, conceptual y cultural.

La validez de contenido se documento principalmente mediante revisién por expertos y el uso
de indices cuantitativos como el-CVI y S-CVI?>-%/. Se observé variabilidad.en.el nimero de
jueces y en los criterios utilizados para definir la aceptacion de los items.

La validez aparente y la evidencia basada en el proceso de respuesta (por ejemplo, entrevistas
cognitivas o procedimientos “think aloud”) se emplearon para .identificar ambigiiedades
semanticas antes de la aplicacién a gran escala’.?’-33 Este tipo de evidencia fue mds frecuente
en instrumentos orientados a rasgos psicoldgicos que en aquellos centrados en patrones de
alimentacion.

En relacion con la validez de constructo basada en la-estructura interna, se identificé el uso
de Andlisis de Componentes Principales{(ACP), Analisis Factorial Exploratorio (AFE) y Andlisis

Factorial Confirmatorio (AFC), con indices de ajuste (Anexo suplementario S1), dependiendo

del objetivo del estudio?1262%3034=36 "En instrumentos de patrones de alimentacion
predomind el ACP con fines descriptivos, mientras que en instrumentos de procesos
psicolégicos fue mas comun la combinacion de AFE y AFC para evaluar y confirmar la
dimensionalidad propuesta. Cuando el propdsito incluyd comparaciones entre grupos,
algunos estudios incorporaron andlisis de invariancia de medicién?132. En disefios mads
complejos, se emplearon modelos de ecuaciones estructurales (Structural Equation
Modelling, SEM) para analizar relaciones entre constructos latentes?”.

La validez de constructo basada en la relacion con otras variables incluyd evidencia
convergente, discriminante y de grupos conocidos. Por ejemplo, el Cuestionario de Conductas
Alimentarias en Adultos (Adult Eating Behaviour Questionnaire, AEBQ) mostré asociaciones con
el Cuestionario de Tres Factores de la Conducta Alimentaria (Three-Factor Eating Questionnaire,
TFEQ-R18)%® y con variables externas como el indice de masa corporal®®, mientras que

instrumentos clinicos como el Cuestionario de Evaluacion de Trastornos de la Conducta
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Alimentaria (Eating Disorder Examination Questionnaire, EDE-Q) y el Test de Actitudes
Alimentarias-40 (Eating Attitudes Test-40, EAT-26) evidenciaron convergencial®, al igual que el
EAT-26 con el Cuestionario SCOFF (SCOFF Questionnaire, SCOFF)39.

La validez de criterio concurrente se evalu6 mediante comparacion con medidas externas
simultaneas, como recordatorios de 24 horas en Cuestionarios de Frecuencia de Consumo de
Alimentos (FCA)3* o entrevistas clinicas estructuradas como las Entrevistas para la Evaluacion
Clinica en Neuropsiquiatria (Schedules for Clinical Assessment in Neuropsychiatry, SCAN) en el
caso del Cuestionario SCOFF?°. La evidencia predictiva fue menos frecuente y se observd
principalmente en estudios longitudinales que analizaron asociaciones con riesgo
cardiometabdlico®® o desenlaces clinicos posteriores“l. El< Cuestionario de Conductas
Alimentarias en Nifos (Children’s Eating Behaviour Questionnaire, CEBQ)*? y la Escala de
Alimentacion Intuitiva-2 (Intuitive Eating Scale-2, IES-2)*3 han mostrado evidencia de validez
predictiva al asociarse con cambios conductuales o variaciones en el peso corporal en
estudios de seguimiento.

En cuanto a la confiabilidad, la consistencia interna fue evaluada predominantemente
mediante alfa de Cronbach1827.31,31,333544=47"gunque algunos estudios reportaron coeficiente
omega®l. La estabilidad temporal se examind mediante test-retest o coeficiente de
correlacion intraclasel827.303148, | 3 justificacion del intervalo temporal entre aplicaciones no
siempre fue explicita, particularmente en instrumentos que evalian sintomas con potencial
variabilidad clinica.

Finalmente, la heterogeneidad observada en los procedimientos y criterios reportados motivo

la elaboracién de una guia operativa (Anexo suplementario S2) acompafiada de una figura

integradora que organiza de manera secuencial los principales pasos en el desarrollo,
adaptacion.y validacion de instrumentos. Esta propuesta busca facilitar la toma de decisiones

metodologicas segun el objetivo del instrumento y la etapa del proceso psicométrico.
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Tabla 1. Tipos de evidencia de validez y confiabilidad con ejemplos de instrumentos segtin

dimension de la conducta alimentaria

“Tipo de Ejemplos de instrumentos segtin dimension de la conducta alimentaria
evidencia |/ Patrones de Procesos psicologicos, Conductas alimentarias
procedimiento alimentacion emocionales y sociales disfuncionales
Cuestionario de
Cuestionario Holandés Evaluacion de Trastornos
de Conducta de la Conducta
. . Alimentaria (Dutch Alimentaria (Eating
Cuestionario de . . . A Y
Frecuencia de Eating Behavior Disorder Examination
. . Questionnaire, DEBQ)3>; Questionnaire, < EDE-Q)*°,
Adaptacion Consumo de Alimentos . . . '
26, M Cuestionario de Tres Cuestionario SCOFF
transcultural (FCA)?®; Mini Encuesta . .
(traduccion— para Evaluar Calidad y Factores de la (SCOFF Questionnaire,
” : Conducta Alimentaria SCOFF)%;  Test  de
retrotraduccion) Contenido de ) ) . .
Alimentos  (Mini-ECCA (Three-Factor Eating Actitudes Alimentarias-
v2)’s Questionnaire, TFEQ) 18, 26 (Eating Attitudes Test-

Validez
contenido

de

Validez aparente
(face validity)
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DISCUSION

Esta revision narrativa integr6 procedimientos psicométricos y metodoldgicos utilizados para
sustentar la medicién de la conducta alimentaria en tres ejes: (1) patrones de alimentacion
(por ejemplo, qué se come, con qué frecuencia y en qué contextos), (2) procesos psicolégicos,
emocionales y sociales vinculados a la alimentacion (por ejemplo, sefiales internas de hambre
y saciedad, motivaciones, control cognitivo, alimentacion emocional u otras influencias
psicosociales), y (3) conductas alimentarias disfuncionales con relevancia clinica (por ejemplo,
restriccién extrema, episodios de atracén u otras manifestaciones con implicaciones clinicas).
En conjunto, la literatura coincide en que la calidad de un instrumento.no depende de un solo
indicador, sino de un conjunto de evidencias complementarias dewvalidez y de estimaciones
de confiabilidad que deben interpretarse a la luz del propésito del instrumento, la poblacion
y el contexto de aplicacién?®. Mas que jerarquizar procedimientos, los hallazgos subrayan la
necesidad de coherencia entre el objetivo del estudio y el tipo de evidencia documentada. La
aportacién de este trabajo es la sistematizaciéon de un marco aplicado que permite: (i) orientar
el desarrollo, adaptacién o seleccion de instrumentos y (ii) estandarizar qué evidencia minima
conviene documentar y reportar para mejorar la comparabilidad entre estudios (Tabla 1;

Anexos suplementarios S1y S2):

En los estudios cuyo objetivo es la adaptacion transcultural, suele describirse con mayor
claridad el componente  lingiistico (traduccién—-retrotraducciéon, comité y pilotaje),
particularmente en instrumentos de procesos psicolégicos, emocionales y sociales (p. ej.,
DEBQ3°; TFEQ®8,.IES-2*5)'y en instrumentos de conductas alimentarias disfuncionales (p. €j,,
EDE-Q1°;, SCOFF203958, EAT-2621; YFAS?), aunque, se observan divergencias entre los
articulos..en cuanto a la descripcion de los procesos metodoldgicos para realizar las
adaptaciones linguisticas. En contraste, cuando el objetivo es la validacion en una nueva
muestra (sin adaptacién lingiistica), los estudios analizados tienden a concentrarse en la
evaluacion de la estructura interna y asociaciones con variables externas, con menor énfasis
en procedimientos previos de comprension y aceptabilidad. Finalmente, en estudios de
aplicacion (uso de instrumentos previamente validados), se observé que es frecuente reportar

consistencia interna en la muestra; no obstante, la literatura metodoldgica advierte que Ia
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evidencia de validez debe reconsiderarse en cada nuevo contexto, especialmente cuando se
realizan comparaciones entre grupos'2.

En patrones de alimentacion, una fortaleza es la disponibilidad de aproximaciones de criterio
concurrente (comparacion de FCA con recordatorios de 24 horas o registros)3, lo que facilita
documentar validez relativa. Sin embargo, persiste el reto de asegurar pertinencia cultural
de alimentos, porciones y periodos de referencia?63*, especialmente cuando se adapta un
instrumento. En procesos psicologicos, emocionales y sociales, con frecuencia no existe un
“patrén oro”; por ello, la evidencia suele apoyarse mds en estructura interna(p. ej., AEBQ?30;
CEBQ3!; DEBQ3°) y en relacién con otras variables (p. ej.,, AEBQ con‘TFEQ-R1838; asociaciones
con IMC/categorias de peso3). En esta dimensidn se identifico como. vacio recurrente la
documentacién explicita del proceso de respuesta (entrevistas cognitivas?® o técnicas de
“think aloud”?®), aun cuando este procedimiento resulta clave para asegurar equivalencia
conceptual entre contextos?829°2 En conductas alimentarias disfuncionales, una fortaleza es
la posibilidad de documentar validez concurrente.mediante entrevista clinica o diagnostico
estructurado (p. ej., SCOFF con SCAN?%; EDE-Q>’), lo que permite contrastar las puntuaciones
del instrumento con criterios diagnodsticos externos. No obstante, la evaluacion de la
estabilidad temporal en esta dimension requiere especial cautela, dado que la variabilidad
sintomdtica puede influir en la interpretacién de los coeficientes de confiabilidad test-
retest>’,>8,

Respecto a validez de contenido, los paneles de expertos y procedimientos tipo Delphi
aparecen con mayor frecuencia en desarrollos especificos o adaptaciones?4>%%0; en contraste,
varios instrumentos ampliamente utilizados que no describen en sus articulos originales un
Delphi formal ni el cdlculo explicito de I-CVI/S-CVI3L444749,50,61 Esto no invalida su uso, pero
subraya la- necesidad de reportar con mayor transparencia la légica de construccion del
contenido cuando se desarrollan o adaptan instrumentos. En validez de constructo, aunque
el andlisis de componentes principales puede ser Gtil para derivar patrones dietéticos?® o
como apoyo exploratorio, la confirmacion de modelos tedricos requiere de la realizacién de
analisis confirmatorios y, cuando se comparan grupos, el cdlculo de la invariancia de

medicién. La invariancia continta siendo un drea con margen de mejora, especialmente

Esta obra esta bajo una licencia de Creative Commons Reconocimiento-NoComercial-Compartirigual 4.0 Internacional



http://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/

cuando se pretende comparar sexo, edad o contextos culturales (configural, métrica, escalar
y residual)2®2. En cuanto a validez predictiva, la evidencia es mds limitada y depende de
disefos longitudinales: se identifican ejemplos en indices dietéticos“? y en instrumentos de
procesos psicolégicos, emocionales y sociales (p. ej., CEBQ*?; IES-243), asi como evidencia
clinica con EDE-Q*!; sin embargo, no siempre se dispone de seguimiento suficiente o de
desenlaces estandarizados para sostener prediccién con consistencial,

Con relacion a la confiabilidad, es comun el reporte del alfa de Cronbach, ‘incluso en
instrumentos multidimensionales, aunque su interpretaciéon supone condiciones.como la tau-
equivalencia esencial (cargas factoriales similares entre items)%%52:En.modelos congenéricos
(cargas desiguales) y estructuras mds complejas respaldadas‘por AFE o AFC®, el coeficiente
omega de McDonald resulta metodolégicamente mds adecuado®3, Asimismo, la estabilidad
temporal deberia justificarse segun la naturaleza del constructo evaluado y el intervalo

seleccionado.

Los hallazgos permitieron elaborar una guia operativa (Anexo suplementario S2) que integra
de manera secuencial los principales procedimientos identificados, junto con un anexo

metodolégico (Anexo suplementario S1) que detalla definiciones técnicas, puntos de corte

comunmente reportados e implicaciones practicas de cada tipo de evidencia. Esta articulacion
busca cerrar la brecha entre la literatura psicométrica especializada y su aplicacion en
investigacion, docencia ypractica en nutricion, donde con frecuencia los estandares
metodoldgicos se dispersan” entre fuentes disciplinares. En la practica, esto implica: (i)
explicitar la dimensién o constructo; (ii) documentar los procesos de adaptacion transcultural
cuando aplique; (iii) priorizar evaluacién de contenido y comprensién antes de examinar
estructura interna; (iv) formular hipdtesis a priori para la relacién con otras variables; (v)
utilizar criterio concurrente o predictivo cuando exista un referente externo pertinente; y (vi)
reportar confiabilidad de forma completa, seleccionando alfa u omega segun la estructura

factorial y justificando el intervalo de estabilidad temporal.
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CONCLUSIONES

La medicién de la conducta alimentaria requiere instrumentos conceptualmente claros y
psicométricamente sélidos, dado que los constructos evaluados abarcan tres dimensiones
analiticas: patrones de alimentacion; procesos psicoldgicos, emocionales y sociales
vinculados a la alimentacién; y conductas alimentarias disfuncionales. Esta revision narrativa
sintetiza procedimientos clave para sustentar la calidad de dichos instrumentos, destacando
la necesidad de integrar evidencia complementaria de validez (contenido, proceso de
respuesta, estructura interna, relacion con otras variables y criterio) junto.con estimaciones
de confiabilidad (consistencia interna y estabilidad temporal), considerando siempre el
proposito, la poblacion y el contexto de aplicacion.

Ademas de sistematizar la evidencia disponible, el estudio propone herramientas operativas
que buscan facilitar la toma de decisiones metodoldgicas en el desarrollo, adaptacion y
validacion de instrumentos. En conjunto, las recomendaciones presentadas ofrecen una guia
practica para seleccionar, adaptar o evaluar instrumentos de conducta alimentaria con
mayor rigor metodoldgico y comparabilidad entre estudios, contribuyendo a fortalecer la

calidad de la investigacion y su aplicacion en el ambito de las ciencias de la salud.
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