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INTRODUCCIÓN
El glaucoma es una neuropatía óptica degenerativa, cró-
nica y multifactorial, que se caracteriza por la apoptosis 
progresiva de los axones de células ganglionares, adel-
gazamiento del anillo neurorretiniano con la consiguiente 
excavación y palidez progresiva de la cabeza del nervio 
óptico. Estos cambios estructurales, se acompañan de 
pérdidas funcionales (defectos en el campo visual),  que 
pueden llegar a producir una disminución significativa de 
la visión central, además de una disminución en la calidad 
de vida (QL). 
La QL se define como  “un estado de completo bienes-
tar físico, mental y social, y no solamente la ausencia de 
afecciones o enfermedades”. Se utilizan cuestionarios es-
pecíficos para medir la QL en glaucoma; algunos de ellos 
están validados en idiomas distintos del castellano, y para 
validarlos en este último se debe realizar la adaptación 
transcultural del mismo, siguiendo los métodos estándar 
adoptados internacionalmente, para posteriormente vali-
darlo mediante el cumplimiento de una fase cualitativa y 
otra cuantitativa.

OBJETIVOS
El objetivo de este estudio era desarrollar y pre-validar la 
versión en castellano del cuestionario de calidad de vida 
en glaucoma GQL-15.

PACIENTES Y MÉTODO
En el estudio participaron 76 sujetos con glaucoma, con 
alteraciones en la desviación media (DM) del campo vi-
sual (CV) y en la máxima agudeza visual corregida (MAVC) 
(afectación central). Se registraron los datos de esfera 
equivalente (EE), MAVC, DM y VFI (del CV), y del análi-
sis de la capa de fibras nerviosas (CFNR; mediante OCT). 
Sobre esta muestra se aplicaron los cuestionarios GSS y 
GQL-15; en una parte de ella se aplicó por segunda vez el 
cuestionario GQL-15, tras 15-30 días de la primera aplica-
ción. Los resultados se analizaron mediante los coeficien-
tes α de Cronbach y correlación intraclase, para conocer 
la fiabilidad y la validez de los mismos.

RESULTADOS
Ambos cuestionarios mostraron valores aceptables de 
fiabilidad y validez (α de Cronbach GQL-15=0,96 y 
GSS=0,87; CCI para GQL-15 0,86) para todas las subes-
calas y dominios. Además, el cuestionario GQL-15 mostró 
capacidad para discriminar el daño glaucomatoso (tabla 
1; QL-leve>QL-moderada>QL-grave). Existía una buena 
correlación entre las subescalas del cuestionario GQL-15 
y: la DM, el VFI, y la MAVC, pero no con la EE (tabla 2). 
La pérdida en la CFNR de los sectores superior, inferior y 
temporal del mejor ojo (tabla 3) eran las que más afecta-
ban de una manera moderada pero significativa a la QL 

�Pre-validación de la versión en castellano del cuestionario  
de calidad de vida y glaucoma GQL-15.

DOMINGO 10 DE ABRIL. Sala N-102 11:10

Autores: 

Jose Luis Gálvez Linares1, María Paz Villegas1, José 
Javier García1, Miriam Sánchez Migallón1, Paloma So-
brado1

1 Universidad de Murcia y Hospital General Universitario Reina Sofía

A
bs

tr
ac

t 
in

cl
ui

do
 e

n 
el

 P
ro

gr
am

a 
C
ie

nt
íf
ic

o 
de

 O
P
TO

M
 2

0
16

 (
24

 C
on

gr
es

o 
in

te
rn

ac
io

na
l 
D
e 

O
pt

om
et

rí
a,

 C
on

ta
ct

ol
og

ía
 y

 Ó
pt

ic
a 

O
ft

ál
m

ic
a)

, 
ce

le
br

ad
o 

en
 M

ad
rid

, 
de

l 
8 

al
 1

0
 d

e 
ab

ri
l 
de

 2
0
16

, 
co

n 
IS

B
N

: 
97

8-
84

-9
4
19

66
-4

-5



2016
comunicaciones orales 

medida con el GQL-15; en el peor ojo (tabla 4), sólo las 
actividades en las que interviene la visión periférica se ven 
afectadas por la pérdida en casi todos los cuadrantes. Esta 
relación entre la QL y la CFNR de la OCT era menor que 
con los parámetros funcionales de la visión, e inexistente 
prácticamente para las dimensiones del cuestionario GSS. 

CONCLUSIONES
Esta primera parte de la validación de la versión en caste-
llano del cuestionario GQL-15 ha permitido conocer que 
es un instrumento fiable y válido para la medida de la QL, 
en glaucoma, estrechamente relacionado con las pérdidas 
funcionales, y en menor medida con las pérdidas estruc-
turales, y capaz de discriminar entre diferentes grados de 
daño glaucomatoso.  
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