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RESUMEN 

El dolor de espalda es uno de los mayores problemas 
de salud que afecta actualmente a la población 
mundial y cuyo origen es multifactorial. Evaluar el 
conocimiento que tiene la población adulta en 
relación al dolor de espalda resulta indispensable para 
abordar intervenciones educativas y formativas. El 
cuestionario Low Back Pain Knowledge 
Questionnaire (LKQ) fue originalmente elaborado y 
validado en inglés, por lo que el objetivo del presente 
estudio es desarrollar la adaptación a la lengua 
española del cuestionario y analizar su validez y 
fiabilidad.  

La traducción y adaptación transcultural se llevó de 
acuerdo a las guías recomendadas. Para ello se utilizó 
en una primera fase el método de traducción y 
retrotraducción (n=8 expertos), y en una segunda fase 
se analizaron las propiedades psicométricas del 
cuestionario (n=85). 

Los resultados muestran que la versión española del 
LKQ es válida y fiable (alfa de Cronbach 0,72; 
coeficiente de correlación intraclase 0,539). 

En conclusión, la versión española del LKQ se 
presenta como una herramienta útil para la 
evaluación de los conocimientos relacionados con la 
salud de la espalda en adultos. 

 

Palabras clave: Dolor de espalda, conocimientos, 
validación, cuestionario. 

ABSTRACT 

Low back pain is one of the major health problems 
that currently affects the world population and whose 
etiology is multifactorial. Evaluating adult’s 
knowledge related to back pain it is a need to address 
educational and training interventions. The Low Back 
Pain Knowledge Questionnaire (LKQ) was originally 
developed and validated in English, so the objective 
of this study is to the adapt it to Spanish language 
and to analyze its validity and reliability.  

The translation and cross-cultural adaptation was 
carried out according to the recommended guidelines. 
Furthermore, the translation and back-translation 
method was used in a first phase (n=8 experts), and 
in a second phase the psychometric properties of the 
questionnaire were analyzed (n=85).  

The results show that the Spanish version of the LKQ 
is valid and reliable (Cronbach's alpha 0,72; 
intraclass correlation coefficient 0,539). 

In conclusion, the Spanish version of the LKQ is 
presented as a useful tool- to evaluate the knowledge 
related to the back care in adults. 

 

  

Keywords: Low back pain, knowledge, validation, 
questionnaire.
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INTRODUCCIÓN  
El dolor de espalda es uno de los mayores y más 
globalizados problemas de salud que afecta 
actualmente a la población mundial (Nordin et al., 
2014). Su origen es atribuible a múltiples factores y, 
conforme se ha ido demostrando que el dolor de 
espalda no siempre se debe a una causa orgánica 
(Deyo & Weinstein, 2001), se han estudiado los 
factores que se asocian a un mayor riesgo de 
padecerlo, como la edad, sexo, higiene postural, 
estrés, nivel de actividad física o hábito de 
tabaquismo. Cabe ser prudentes en la interpretación 
de los estudios, que demuestran que quienes padecen 
dolor de espalda presentan determinadas 
características con más frecuencia que quienes no lo 
padecen. Así mismo no está claramente demostrado 
en qué grado de cada uno de los factores de riesgo es 
necesario para que éstos sean influyentes (Gómez et 
al., 2002). 

Por otro lado, el dolor de espalda inespecífico es la 
principal causa de gasto público por conceptos 
asistenciales y laborales, y ocasiona en España dos 
millones de consultas por año en atención primaria, 
siendo la causa más frecuente de incapacidad laboral 
en personas menores de 50 años (Miralles, 2005; 
Rodríguez-Martín, 2003). El impacto económico en 
el sector laboral español entre los años 2000 y 2004 
se cifró en más de 162 millones de euros (Mercè-
Salvans & González-Viejo, 2008) 

Uno de los elementos a tener en cuenta en la 
prevención y tratamiento del dolor de espalda es el 
conocimiento individual que tienen las personas en 
relación a dicha patología, especialmente aquellas 
que lo padecen. Es por este motivo que resulta 
necesario disponer de una herramienta válida, fiable 
y en lengua española que evalúe dicho conocimiento. 
En la actualidad, únicamente se dispone del 
cuestionario Low Back Pain Knowledge 
Questionnaire (LKQ) para evaluar de manera 
multidimensional el conocimiento de la población 
adulta en relación al dolor de espalda.  

El cuestionario LKQ consta de 16 preguntas que 
cubren áreas tales como información general sobre la 
anatomía de la columna, conocimientos básicos sobre 
el dolor lumbar, su etiología, clasificación, 
diagnóstico y manejo general del dolor lumbar. La 
puntuación de los ítems del uno al ocho es de un 
punto, mientras que la puntuación de los ítems del 

nueve al dieciséis es de dos, siendo la puntuación 
máxima de 24 puntos. La clasificación general de la 
puntuación se distribuyó en tres niveles de 
conocimiento: bajo (0-14), moderado (15-18), alto 
(19-24). 

LKQ fue desarrollado y validado en inglés y en 
portugués (Maciel et al., 2009) y posteriormente ha 
sido validado en húngaro (Kovács-Babócsay et al., 
2019) y en árabe (Kanaan et al., 2021). En 
consecuencia, el objetivo del presente estudio es 
desarrollar la adaptación a la lengua española del 
cuestionario LKQ y analizar su validez y fiabilidad. 

 

MATERIAL Y MÉTODOS 
Diseño 

Se llevó a cabo un estudio de adaptación cultural y 
validez. En una primera fase se realizó de la 
traducción y adaptación del cuestionario, y en una 
segunda fase se procedió al estudio de validez y 
fiabilidad del mismo (figura 1). 

 

 

Figura 1. Diseño del del estudio. 
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Participantes 

-Fase 1: 

En esta primera fase de traducción y adaptación 
cultural del cuestionario participaron ocho expertos: 
cuatro traductores, un coordinador del proceso de 
traducción, y tres expertos en la materia relativa al 
contenido propio del cuestionario. 

-Fase 2: 

En la fase de estudio de validez y fiabilidad del 
cuestionario la muestra consistió en 85 participantes, 
todos ellos maestros de educación primaria (tanto 
generalistas como especialistas) de diez colegios 
diferentes de Mallorca (Islas Baleares, España). Los 
participantes se distribuyeron en 21 hombres (24,7%) 
y 64 mujeres (75,3%). 

Los colegios se seleccionaron por muestreo 
intencional por bloques. Los colegios recibieron una 
carta invitándoles a participar en el estudio e 
informándolos sobre las características y objetivos 
del mismo. Para la realización del presente estudio, 
se obtuvo el consentimiento informado de todos los 
participantes en la investigación y de los equipos 
directivos de los centros de Educación Primaria 
participantes. El estudio fue aprobado por el Comité 
de Ética de Investigación de la Universitat de les Illes 
Balears (referencia 130CER19). 

Material 

El instrumento utilizado para su adaptación cultural y 
validación fue el “Back Pain Knowledge 
Questionnarire – LKQ”, el cual fue administrado 
mediante formulario de Google.  

Se trata de un cuestionario diseñado para evaluar el 
conocimiento relacionado con dolor de espalda 
lumbar inespecífico. Sus 16 preguntas se agrupan 
bajo tres temas: aspectos generales, conceptos, y 
tratamiento. 

Procedimiento 

-Fase 1: 

Para la adaptación transcultural del LKQ, se realizó 
una traducción de los elementos que lo conforman 

siguiendo los pasos de (Beaton et al., 2000) para la 
adaptación cultural de cuestionarios autoreportados 
(Tabla 1) y las recomendaciones de (Ramada-Rodilla 
et al., 2013).  

Tabla 1. Pasos seguidos para la adaptación cultural de la versión 
española del Low Back Pain Knowledge Questionnaire. 

Pasos Acciones Resultado 

Paso 1: 
Traducción 

- Dos traducciones: T1 y 
T2. 

- En la lengua objeto de 
estudio. 

- Traductor informado + no 
informado. 

Informe escrito 
para cada 
versión (T1 y 
T2) 

Paso 2: Síntesis - Sintetizar T1 y T2 en T12. 

- Resolver cualquier 
discrepancia con los 
informes de los traductores 

Informe escrito 

 

Paso 3: 
Traducción 
inversa 

- Dos traductores. 

- Desconocen el resultado 
de la traducción. 

- Trabajan con la versión 
T12. 

- Crean 2 traducciones en 
inglés: T21 y T22. 

Informe escrito 
por cada 
versión (T21 y 
T22) 

Paso 4: 
Revisión del 
comité experto 

- Revisión de todos los 
informes. 

- Un experto en 
metodología, un elaborador, 
un profesional de la lengua 
y los traductores. 

- Alcanzar un consenso. 

- Elaborar la versión 
prefinal. 

Informe escrito 

Paso 5: Pretest - n= 85. 

- Completar el cuestionario. 

- Probar que entiendan los 
ítems. 

Elaboración 
del 
cuestionario 

 

T = Traducción 
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En una primera etapa se realizó una traducción 
directa, llevada a cabo por dos traductores inglés-
español. Posteriormente, en la etapa de síntesis, las 
dos traducciones fueron comparadas y analizadas por 
un traductor profesional hasta alcanzar un consenso y 
realizar una única versión. Esa versión fue traducida 
de nuevo al inglés, en lo que sería la tercera etapa de 
traducción inversa, por otros dos traductores que no 
habían participado anteriormente en las traducciones 
y se obtuvieron dos traducciones al inglés.  

En la cuarta etapa, un grupo de tres expertos en el 
área y, a su vez, bilingües formaron parte del comité 
evaluador de las traducciones. Se valoró la traducción 
del LKQ en dos ámbitos: en primer lugar, la 
equivalencia semántica e idiomática para observar si 
los ítems traducidos al español conservaban el 
significado de la versión original; y, en segundo 
lugar, la equivalencia cultural para comprobar si la 
descripción de los ítems se correspondía con la 
realidad cultural española. 

La quinta y última etapa del proceso consistió en la 
administración del cuestionario (pretest) para la 
evaluación de la calidad de la traducción, la 
adaptación cultural y la viabilidad del cuestionario. 

-Fase 2: 

En esta segunda fase se analizaron las propiedades 
psicométricas del cuestionario. Para ello, se utilizó la 
técnica test-retest, en la cual los participantes 
completaron el cuestionario y de nuevo al cabo de 
siete días. 

Análisis de datos 

La fiabilidad se estimó mediante la evaluación de la 
consistencia interna a través de la estabilidad de la 
medida (alfa de Cronbach), y la fiabilidad test-retest a 
través la concordancia entre medidas repetidas 
empleando el coeficiente de correlación intraclase 
(CCI). Para la realización del estudio, se empleó el 
paquete estadístico SPSS (v. 28.0 de SPSS Inc., 
Chicago, IL, EE.UU.). 

 

 
 
 

RESULTADOS 
 
Fase 1: 

No se encontraron dificultades durante el proceso de 
traducción. En el proceso de traducción inversa, 
encontramos que solo algunos conceptos fueron 
divergentes en la versión inglesa del instrumento, 
pero debido a la adaptación transcultural, no alteraron 
el significado de las frases en las que se encontraban. 
Por lo tanto, se mantuvieron todos los elementos de 
la versión final igualmente traducidos al español. 

Fase 2: 

Para la consistencia interna se tomó como referencia 
a George & Mallery (2010), quienes sugieren los 
siguientes valores para evaluar los coeficientes de 
alfa de Cronbach: >.9 es excelente; >.8 es bueno; >.7 
es aceptable; >.6 es cuestionable; >.5 es pobre; <.5 es 
inaceptable. En el presente estudio el alfa de 
Cronbach fue de 0,72, que se correspondería con un 
valor aceptable. 

Para el análisis de fiabilidad, se tomó como 
referencia la guía de Fleiss (1981) que establece que, 
cuando el coeficiente de confiabilidad está por debajo 
de 0,40, el nivel de significancia es pobre; cuando 
está entre 0,40 y 0,59, el nivel de significancia es 
regular; cuando está entre 0,60 y 0,74, el nivel de 
significación es bueno; y cuando está entre 0,75 y 
1,00, el nivel de significación es excelente. En el 
presente estudio el valor del CCI fue 0,539 y para 
cada uno de los 16 ítems que conforman el 
cuestionario fueron de 0,495 (ítem 14) a 0,970 (ítem 
10) (Tabla 2). 

Tabla 2. Valores del coeficiente de correlación intraclase (CCI) 
de análisis de fiabilidad del cuestionario de conocimiento de 
dolor de espalda. 

Ítem M 
test 

DT 
test 

M 
retest 

DT 
retest 

CCI CCI 
(Intervalo) 

Ítem 
1 

3,53 1,150 3,31 1,091 0,883 0,825 – 
0,922 

Ítem 
2 

2,99 0,393 2,98 0,436 0,759 0,651 – 
0,836 

Ítem 
3 

1,82 1,432 2,04 1,410 0,923 0,884 – 
0,949 
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Ítem 
4 

3,41 1,072 3,38 1,023 0,963 0,943 – 
0,976 

Ítem 
5 

2,13 0,552 2,13 0,632 0,899 0,848 – 
0,933 

Ítem 
6 

2,93 1,163 2,89 1,165 0,935 0,901 – 
0,957 

Ítem 
7 

4,81 0,748 4,80 0,687 0,896 0,845 – 
0,931 

Ítem 
8 

5,34 1,881 5,38 1,704 0,939 0,908 – 
0,960 

Ítem 
9 

2,74 1,311 2,81 1,296 0,917 0,876 – 
0,945 

Ítem 
10 

4,68 2,232 4,62 2,193 0,970 0,954 – 
0,980 

Ítem 
11 

5,22 1,815 5,15 1,524 0,823 0,740 – 
0,881 

Ítem 
12 

2,11 0,409 2,15 0,546 0,698 0,570 – 
0,792 

Ítem 
13 

4,92 1,953 4,84 1,785 0,911 0,866 – 
0,941 

Ítem 
14 

3,81 0,607 3,82 0,640 0,495 0,316 – 
0,640 

Ítem 
15 

1,74 1,684 1,60 1,474 0,804 0,714 – 
0,868 

Ítem 
16 

1,74 1,481 1,64 1,271 0,831 0,751 – 
0,887 

M = Media; DT = Desviación Típica; CCI = Coeficiente de 
Correlación Intraclase. 

DISCUSIÓN  
En los últimos años se ha observado como en el 
tratamiento de patologías musculoesqueléticas se ha 
incorporado un enfoque educativo a los programas de 
reestructuración funcional, con una formación 
supervisada de ejercicios que pueden ser 
perjudiciales si se realizan de forma incorrecta 
(Maciel et al., 2009). Para ello se requiere de 
instrumentos válidos y fiables para evaluar los 
conocimientos en relación a la salud y el cuidado de 
la espalda. Existen cuestionarios validados en 
población infantil y adolescente (Monfort-Pañego et 
al., 2016; Monfort-Pañego M, 2015), pero solo uno 
en población adulta (Maciel et al., 2009), el cual no 

está disponible en lengua española. Es por este 
motivo que el objetivo del presente estudio fue 
desarrollar la adaptación a la cultura y a la lengua 
española del cuestionario LKQ así como analizar su 
validez y fiabilidad. 

En el estudio original de validación (Maciel et al., 
2009) la muestra la formaron 50 hombres y mujeres 
entre 18 y 65 años con diagnóstico de dolor de 
espalda inespecífico crónico, reclutados de las 
consultas externas de reumatología de la Universidad 
Federal de São Paulo. Por otro lado, en el estudio de 
validación en lengua árabe (Kanaan et al., 2021), 
participaron 121 personas (edad media de 55 años) de 
las cuales 25 rellenaron el cuestionario dos veces 
para la prueba de fiabilidad test-retest. Finalmente, en 
el estudio de validación al húngaro (Kovács-
Babócsay et al., 2019), participaron 218 personas, de 
las cuales 101 eran pacientes con dolor lumbar 
crónico y 73 pacientes con dolor lumbar agudo. 

En la evaluación de la consistencia interna del 
cuestionario LKQ se realizó mediante la obtención 
del valor de alfa de Cronbach, que fue de 0,72, valor 
muy similar al obtenido en la versión en inglés que 
fue de 0,71 (Maciel et al., 2009), superior al de la 
versión en árabe que fue de 0,66 (Kanaan et al., 
2021), y todos ellos inferiores al obtenido en la 
versión húngara que fue de 0,89 (Kovács-Babócsay 
et al., 2019). 

En cuanto al análisis de fiabilidad, el coeficiente de 
correlación intraclase (CCI) fue de 0,539, inferior al 
obtenido en la versión inglesa que fue de 0,70 y 0,80 
(Maciel et al., 2009) y que en la versión árabe que fue 
de 0,76 (Kanaan et al., 2021). 

Estas diferencias pueden deberse a las diferencias 
culturales existentes entre las diferentes poblaciones 
estudiadas, su preocupación hacia el dolor de espalda 
y por el nivel de estudios previos. 

En la mayoría de los estudios que han utilizado el 
LKQ, los participantes han sido trabajadores del 
ámbito sanitario (Morimoto et al., 2018), o bien 
estudiantes universitarios de la rama sanitaria 
(Alburaidi et al., 2020), o bien pacientes 
diagnosticados con dolos de espalda (Tarimo & 
Diener, 2017). En todos ellos los participantes eran 
mayores de 16 años. 
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En el presente estudio los participantes han sido 
maestros. Y es que creemos que la escuela es un 
lugar perfecto para promover la salud entre los más 
jóvenes. Sin embargo, para que sea eficaz y útil, se 
requiere que los docentes estén debidamente 
capacitados en educación postural. Disponer de una 
herramienta como el LKQ es un primer paso para 
poder evaluar los conocimientos que tienen los 
maestros sobre las dolencias de espalda para, a partir 
de ahí, poder establecer líneas de actuación en los 
centros educativos dirigidas a la promoción de la 
salud y, concretamente, de la educación postural. 

CONCLUSIONES  
El estudio muestra que el cuestionario LKQ en su 
versión española es válido y fiable como herramienta 
para evaluar el conocimiento en relación al dolor de 
espalda.  

La principal limitación del estudio es que fue llevado 
a cabo en maestros de educación primaria, hecho que 
puede limitar la generalización a otros colectivos. Por 
este motivo se requieren más estudios que confirmen 
los resultados del presente estudio. Como fortaleza 
destacar que el conocimiento relacionado con el dolor 
de espalda y la educación postural son contenidos 
curriculares de la enseñanza, por lo que resulta 
importante disponer de una herramienta validada en 
lengua española que permita identificar si los 
docentes están suficientemente formados como para 
desarrollar dichos contenidos. 
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