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Resumen	 La telemedicina es la prestación de servicios por profesionales de la salud, mediante la utilización
	 de tecnologías de la información y la comunicación. Su implementación contribuye a acortar dis-
tancias, facilitar el acceso al sistema de salud, mejorar la efectividad de los cuidados y reducir costos. En 2016, 
Bambang Parmanto y col., desarrollaron y validaron un cuestionario en inglés que mide su usabilidad y permite 
evaluar todos los factores que influyen en la misma. Dado que no existen hasta la fecha herramientas similares 
en el idioma español, se llevó a cabo un trabajo de investigación para la traducción y adaptación transcultural que 
incluyó siete pasos. El cuestionario obtenido luego de este proceso brinda una herramienta valiosa que permite 
objetivar información que resulta vital para contribuir al ciclo de mejora continua del proceso asistencial de estas 
características, en el que están involucrados los pacientes, los profesionales de la salud y los financiadores. 
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Abstract	 Spanish translation and transcultural adaptation of a questionnaire on telemedicine usability.
	 Telemedicine is the provision of services by health professionals, through the use of information 
and communication technologies. Its implementation helps to shorten distances, facilitate access to the health 
system, improve the effectiveness of care and reduce costs. In 2016, Bambang Parmanto et al, developed and 
validated a questionnaire in English that measures its usability and allows to evaluate all the factors that influ-
ence it. Since similar tools do not exist in the Spanish language to date, a research work was carried out for 
transcultural translation and adaptation that included seven steps. The questionnaire obtained after this process 
provides a valuable tool to objectify information that is vital to contribute to the cycle of continuous improvement 
of the care process of these characteristics, in which patients, health professionals and funders are involved.
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La telemedicina puede definirse como “la prestación 
de servicios de salud por profesionales de la salud, 
mediante la utilización de tecnologías de la información 
y la comunicación, para el diagnóstico, tratamiento, 
prevención de enfermedades o lesiones, investigación, 
evaluación y formación continua; con el interés de cuidar 
la salud de los individuos y de las comunidades donde 
la distancia es un factor crítico” (Organización Mundial 
de la Salud)1-5. La implementación de la telemedicina 
contribuye a acortar distancias, a facilitar el acceso al 
sistema de salud, a mejorar la efectividad de los cuidados 
y a reducir costos6, 7. 

La usabilidad es la medida en la que un producto 
puede ser utilizado por determinados usuarios, para 

conseguir objetivos específicos con efectividad, eficien-
cia y satisfacción en un contexto de uso particular8. Esto 
hace referencia a aquellos factores que contribuyen 
a que una tecnología de información o comunicación 
(TIC) resulte apropiada para un uso específico, lo que 
está relacionado con que el diseño de estos sistemas 
esté centrado en el usuario (user-centered design), 
y requiere una metodología que integra la ingeniería 
de software, la interacción persona-computadora y la 
accesibilidad en el contexto de equipos de desarrollo 
multidisciplinares9.

En 2016, Bambang Parmanto y col. desarrollaron y 
validaron un cuestionario en inglés: el cuestionario de 
usabilidad de la telemedicina (TUQ). El mismo permite 
evaluar todos los factores que determinan la usabilidad 
de un sistema –utilidad, facilidad de uso, calidad de la 
interfaz, calidad de la interacción, eficacia, confiabilidad 
y satisfacción–; por lo que hemos resuelto traducirlo y 
adaptarlo transculturalmente al español de la región del 
Río de la Plata10.
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Materiales y métodos

El proceso de traducción y adaptación transcultural incluyó 
siete pasos: 1) Traducción del cuestionario original al idioma 
blanco, llevado a cabo por dos traductores bilingües, cuya 
lengua nativa era el español, uno con experiencia en medicina 
o términos médicos y el otro con conocimiento de términos 
de lenguaje cotidiano. 2) Comparación y reconciliación de 
las dos primeras versiones traducidas al idioma blanco por 
un comité de cuatro expertos bilingües. 3) Retro-traducción 
al idioma original por dos traductores bilingües, cegados al 
cuestionario original. 4) Revisión de la versión re-traducida 
al idioma original por un comité bilingüe, conformado por los 
cuatro traductores y el comité de expertos del paso 2, median-
te la comparación de las dos re-traducciones entre sí con el 
cuestionario original. 5) Evaluación de la primera versión por 
un comité conformado por dos investigadores con experiencia 
en telemedicina, que valoraron las equivalencias conceptua-
les, semánticas, gramaticales y de contenido del instrumento 
traducido. 6) Entrevistas cognitivas a ocho voluntarios de 
diferentes rangos etarios, niveles educativos, socioculturales 
y antecedentes patológicos, usando el formato de “pensar 
en voz alta”, conducidas de acuerdo a la propuesta de Wild 
y col. y grabadas en audio para su posterior análisis (para 
cada ítem del cuestionario se evaluó la interpretación del 
usuario de la pregunta planteada y su comprensión)11. Para 
las mismas se solicitó consentimiento informado. 7) Análisis 
de las entrevistas grabadas, registro de las observaciones 
relevantes y confección de la versión final del cuestionario 
traducido y adaptado al español rioplatense. 

El protocolo de esta investigación fue evaluado y aproba-
do por el comité de investigaciones del Hospital Italiano de 
Buenos Aires (protocolo n 3710).

Resultados

El 100% de los pacientes pudo completar la consigna 
planteada y sólo cuatro  preguntas debieron ser modi-
ficadas sobre la base de lo recabado en las entrevistas 
cognitivas a los usuarios. La Tabla 1 muestra la compa-
ración de las preguntas que fueron modificadas luego del 
análisis de las entrevistas cognitivas. 

Las modificaciones que fueron realizadas tuvieron rela-
ción en todos los casos con discrepancias del vocabulario 
utilizado y su significado. 

En la pregunta 6, el uso de la palabra “ventaja” hace 
referencia al uso del sistema. Sin embargo esto no fue 
comprendido de forma correcta y dos pacientes mencio-
naron que preferirían cambiarla por “beneficio”. En la pre-
gunta 7 se reemplazó el término “agradable”, concebido 
para seres humanos, por la palabra “amigable” que fue 
identificada por los usuarios como el adjetivo calificativo 
más apropiado para denominar la cualidad de un sistema 
de telemedicina. En la pregunta 10, aquella en la cual 
se consultaba si “el sistema podía hacer todo lo que el 
usuario quisiera”; los pacientes entrevistados refirieron 
no comprender dicha estructura gramatical. Por lo tanto, 
se reformuló el encabezado para que tuviera una com-
prensión adecuada, el cual quedó enunciado como “este 
sistema puede hacer todo lo que necesito que haga”.  Por 
último, en la pregunta 17 el concepto “mensaje de error” 
fue reemplazado por el término “alerta”, con el mismo 
propósito.

Solamente a una mínima proporción de los pacientes 
le pareció extenso el cuestionario (1/8) o repetitivo (1/8); 
o bien les resultó confuso el nombre telemedicina (1/8) 
por estar acostumbrados a denominar “consulta on-line” 
a esta forma de comunicación. 

Discusión

En este estudio se llevó a cabo la traducción y adapta-
ción del cuestionario elaborado por Bambang Parmanto 
y col.10. El cuestionario obtenido aporta una herramienta 
nueva y valiosa que permite objetivar la usabilidad de un 
sistema de telemedicina en usuarios de habla hispana 
(Tabla 2). Esto es vital para contribuir al ciclo de mejora 

TABLA 1.– Comparación entre la versión resultante de la traducción literal y la posterior a los cambios implementados 
luego de las entrevistas cognitivas

Pregunta N°	 Versión original	 Traducción literal 	 Versión adaptada

I believe I could become productive 
quickly using this system

The way I interact with this system 
is pleasant

This  system is  ab le  to  do 
everything I would want it to be 
able to do

The system gave error messages 
that clearly told me how to fix 
problems

Considero que yo podría rápida-
mente sacar ventaja utilizando el 
sistema

La forma en que interactúo con el 
sistema es agradable

Este sistema es capaz de hacer todo 
aquello que yo quisiera que haga

El sistema dio mensajes de error 
que me indicaron claramente cómo 
resolver el problema

Considero que yo podría bene-
ficiarme utilizando el  sistema

La forma en que interactúo con el 
sistema es amigable

Este sistema puede hacer todo lo 
que necesito que haga

El sistema dio alerta de error que me 
indicaron claramente cómo resolver  
el problema  

6

7

10

17
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TABLA 2.– Cuestionario de usabilidad de la telemedicina, traducido y adaptado al español del Río de la Plata

La telemedicina mejora mi 
acceso a los servicios de aten-
ción de salud
La telemedicina me ahorra el 
tiempo de viajar a hospitales/ 
clínicas y/ o ver a un profe-
sional de la salud
Cuando cometí un error con 
el sistema de telemedicina, 
pude solucionarlo rápido y 
fácilmente
Fue sencillo utilizar el sistema
Usando el sistema teleme-
dicina, puedo ver al médico 
como si lo estuviera viendo en 
persona
Considero que yo podría bene-
ficiarme utilizando el sistema
La forma en que interactúo con 
el sistema es amigable
Me gusta usar este sistema
El sistema es simple y fácil de 
comprender
Este sistema puede hacer todo 
lo que necesito que haga
Puedo comunicarme fácilmente 
con el médico utilizando el 
sistema de telemedicina
Puedo escuchar claramente al 
médico usando el sistema de 
telemedicina
Siento que fui capaz de expre-
sarme adecuadamente
Fue fácil aprender a usar el 
sistema
Siento que las consultas 
provistas por el sistema de 
telemedicina son equivalentes 
a las consultas personales
La Telemedicina resuelve mis 
necesidades de atención de 
salud
El sistema dio alerta de error 
que me indicaron claramente 
cómo resolver el problema 
Me sentí cómodo comunicán-
dome con el médico mediante 
el uso del sistema de teleme-
dicina
La telemedicina es una forma 
aceptable de recibir cuidados 
de salud 
Volvería a utilizar el sistema de 
telemedicina
Estoy satisfecho con el uso del 
sistema de telemedicina

	 N/A		  1	 2	 3	 4	 5	 6	 7	
	
	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	

	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	

	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	

	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	

	

	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	

	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	

	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	

	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	

	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	

	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	

	

	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	

	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	

	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	

	

	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	

	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	

	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	

	

	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	

	

	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
	

	 	 EN DESACUERDO	 	 	 	 	 	 	 	 DE ACUERDO
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continua del proceso asistencial en el que están involu-
crados los pacientes, los profesionales de la salud y los 
financiadores. 

El proceso de traducción y posterior análisis a través 
de las entrevistas cognitivas permitió poner de manifiesto 
diferencias culturales en el uso del vocabulario. La identi-
ficación de estas diferencias es un paso importante dado 
que permite el reemplazo de los términos que dan lugar a 
confusión o interpretación errónea de las preguntas, por 
otros acordes al objetivo exploratorio de cada una de ellas 
y, de esta forma, posibilitar que cada ítem pueda medir lo 
que se propone. Esto es lo que se denomina adaptación 
transcultural.

A su vez, las entrevistas cognitivas facilitaron a los 
pacientes explicitar inquietudes que constituyen el fun-
damento para nuevas mejoras y modificaciones de la 
herramienta. 

En relación con las apreciaciones de los usuarios so-
bre su extensión, nos proponemos realizar una selección 
crítica de aquellas preguntas que permitan medir todos 
los atributos de la usabilidad de la telemedicina para 
construir un cuestionario abreviado que sea más factible 
de ser contestado. 

El hecho de que en nuestro sistema el proceso se 
designa consulta online y en el cuestionario era denomi-
nado telemedicina, generó confusión entre los pacientes. 
Por esto, sugerimos que aquellos que decidan utilizar 
esta versión traducida y adaptada del cuestionario, rea-
licen las aclaraciones pertinentes en el formulario, que 
permitan al usuario comprender a qué hace referencia 
este término en cada caso y las respuestas obtenidas 
sean confiables. 

Entre las experiencias previas vinculadas con la tra-
ducción y adaptación transcultural de cuestionarios que 
evalúan la experiencia con la telemedicina, vale destacar 
la de Legaré y col. Estos autores realizaron este mismo 
proceso de siete pasos para la traducción desde el inglés 
al francés y la adaptación transcultural de dos cuestionarios 
más extensos: uno que evalúa la percepción de los médicos 
que la practican y el otro, aspectos institucionales de dicho 
ejercicio12. Sin embargo, luego de una búsqueda en Medline 
sin restricción idiomática que incluyó como palabras clave 
“Telehealth Usability Questionnaire (TUQ)”; “translation”, 
“transcultural adaptation”, no hemos identificado experien-
cias previas de traducción y/o adaptación transcultural del 
cuestionario TUQ dirigido a pacientes usuarios de sistemas 
de telemedicina, por lo que consideramos que nuestro 
desarrollo es novedoso en ese sentido. 

Consideramos que la versión traducida al español y 
adaptada del TUQ ofrece a la comunidad científica una 
herramienta confiable para medir la usabilidad de los sis-

temas de telemedicina en los usuarios de habla hispana. 
Futuros trabajos de investigación para su validación, per-
mitirán continuar con el proceso de mejora y modificación 
de esta herramienta.
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