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Resumen: Objetivo: Este estudio pretende identificar y analizar los instru-
mentos observacionales para evaluar el constructo de responsividad paren-
tal, con especial atención a los componentes que se evalúan, las caracterís-
ticas de aplicación y los criterios de uso. Método: Se llevó a cabo una revi-
sión sistemática de los instrumentos publicados a través de las bases de da-
tos de PsychINFO y Google Scholar. Dos investigadoras independientes 
evaluaron la elegibilidad de los instrumentos, extrajeron los datos y evalua-
ron sus características. Resultados: Se seleccionaron 33 instrumentos. Los 
componentes evaluados son diversos y más del 50% evalúan también otros 
constructos. El 45% son de foco medio y la mayoría tienen un enfoque po-
sitivo. Más de la mitad se codifican a través de vídeo, algo menos de la mi-
tad solicita realizar tareas concretas, el tiempo destinado a la evaluación es 
muy variable y todos ellos requieren formación específica para su uso. Dis-
cusión: Existe una gran oferta de instrumentos para evaluar la responsividad 
parental. Esta revisión ofrece claves que facilitan la elección del instrumen-
to más adecuado a cada necesidad profesional o de investigación. 
Palabras clave: Responsividad. Comportamiento parental. Evaluación. 
Medidas observacionales. Revisión sistemática. 

  Title: Observational measures to evaluate parenting responsiveness: a sys-
tematic review. 
Abstract: Objective: This study aims to identify and analyze the observa-
tional instruments used to evaluate the parental responsiveness construct, 
with special attention to the components that are evaluated, the application 
characteristics, and the criteria for use. Method: A systematic review of the 
instruments published through the PsychINFO and Google Scholar data-
bases was conducted. Two independent researchers assessed the eligibility 
of the instruments, extracted the data, and assessed their characteristics. 
Results: A total of 33 instruments were selected. The components evaluated 
are diverse and more than 50% also evaluate other constructs. Of these, 
45% are medium focus and most have a positive focus. More than half are 
encoded through video, slightly less than half request to perform specific 
tasks, the time allocated to evaluation is highly variable, and all of them re-
quire specific training for their use. Discussion: There is a wide range of in-
struments to assess parental responsiveness. This review offers clues that 
facilitate the choice of the most appropriate instrument for each profes-
sional or research need. 
Keywords: Responsiveness. Parental behavior. Evaluation. Observational 
measures. Systematic review. 

 
Introducción 
 
La responsividad parental está considerada uno de los com-
ponentes de la parentalidad con mayor influencia en el desa-
rrollo del niño (Bornstein et al., 2008; De Wolff & van 
IJzendoorn, 1997), en áreas tan diversas como el desarrollo 
neurológico (Bernier et al., 2018), socioemocional (Van 
Huisstede et al., 2019), cognitivo (Clackson, et al., 2019; 
Spruijt et al., 2019) o lingüístico (Prime et al., 2019). 
La evaluación de la responsividad parental comenzó con los 
primeros trabajos observacionales de Ainsworth (1967, cita-
do por Ainsworth et al., 1978). En ellos describió el compor-
tamiento materno relacionado con el desarrollo del vínculo 
de apego en el niño y, con ello, sistematizó por primera vez 
la evaluación de la conducta parental en las escalas de Cuida-
do Materno (Ainsworth, 1969). Ainsworth conceptualizó es-
tas escalas como dimensiones polarizadas: sensibilidad vs. in-
sensibilidad, cooperación vs. interferencia, disponibilidad vs. 
ignorancia y descuido, y aceptación vs. rechazo. Cada una de 
las subescalas se puntúa entre 1 (puntuación más baja y peor 
valor en la dimensión) y 9. Ainsworth (1969) ofreció des-
cripciones del tipo de madre que encajaría en los valores im-
pares de cada dimensión, tanto en su comportamiento como 
en los estados mentales internos.  
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A pesar de que las definiciones de Ainsworth fueron 
pioneras y revolucionarias, algunos autores como Pederson 
et al., (1990), han afirmado que son difíciles de evaluar ya 
que “le exigen al observador una comprensión considerable 
del proceso psicológico de la madre” (p.1975) al considerar 
elementos de procesamiento interno que son difíciles de me-
dir mediante la observación sin descripciones operativizadas 
y observables de cada dimensión.  

Desde entonces, son múltiples los autores que han des-
crito nuevos componentes de la calidad de la responsividad 
parental y también son múltiples las medidas que se han 
desarrollado para evaluar sus diferentes aspectos. Algunas 
medidas se han centrado en aspectos concretos del cuidador 
(como el Maternal Behavior Q-Short; Pederson et al., 1990), 
otras se han centrado en evaluar la interacción cuidador-niño 
teniendo en cuenta tanto los comportamientos del cuidador 
como las respuestas del niño (por ejemplo, el CARE-
INDEX; Crittenden, 2005), y otras han tratado de evaluar 
tanto las conductas como los elementos contextuales que 
rodean la relación de cuidado (como por ejemplo, Home 
Obsevation for Measurement of the Environment; Bradley 
& Caldwell, 1984). En este artículo se analizan medidas cuyo 
objeto de evaluación son las capacidades parentales del cui-
dador, concretamente, la calidad de la responsividad paren-
tal. Ésta se define como el conjunto de conductas y compor-
tamientos que emite un cuidador de referencia hacia un niño 
concreto, y que resultan significativas para la formación del 
vínculo de apego en el niño (Halty, 2017).  

La forma de evaluar este constructo es diversa y, a veces, 
difícil de operativizar (Bohr et al., 2018), existiendo tanto 
medidas de autoinforme como medidas observacionales. La 
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metodología observacional es la más empleada para la eva-
luación de las conductas parentales de cuidado (Trenado et 
al., 2014), ya que presenta varias ventajas sobre las medidas 
de autoinforme (Gardner, 2000; Lotzin et al., 2015). En pri-
mer lugar, los mecanismos involucrados en la interacción so-
cial pueden ser en muchas ocasiones automáticos y suceder 
muy rápido, lo que dificulta en gran medida que el cuidador 
pueda ser consciente de ello y que, además, pueda informar 
de cómo ocurre (Gardner, 2000). La medición observacional 
permite atender con detalle, tanto a los momentos de inter-
acción rápidos, como a la cadena de interacciones que se su-
ceden y articulan de forma compleja. Además, permiten evi-
tar los problemas de sesgo que se dan en las medidas de au-
toinforme como la deseabilidad social, las dificultades lin-
güísticas o de introspección que pueda presentar el cuidador 
(Gardner, 2000).  

Por ello, a pesar de presentar desventajas como la gran 
inversión de tiempo que exige (por la formación de los ob-
servadores, el tiempo de codificación y la comprobación de 
fiabilidad interobservadores) parecen ser el método más pre-
ciso para la evaluación de los comportamientos entre padres 
e hijos (Jones et al., 2015). 

El objetivo de la presente revisión es conocer cuáles son 
las medidas observacionales que se emplean en la actualidad 
para evaluar el constructo de responsividad parental, o com-
ponentes centrales del mismo como la sensibilidad, la coope-
ración, etc. que hayan ofrecido evidencias de fiabilidad y va-
lidez. Esta revisión pretende ofrecer así información que fa-
cilite la elección de instrumentos adecuados para la evalua-
ción; bien sea para intervenir o para investigar en torno a la 
calidad de la responsividad parental. 
 

Método 
 
La revisión sistemática se ha realizado siguiendo el formato 
de presentación y las indicaciones propuestas por PRISMA 
(Statement of Transparent Reporting of Systematic Reviews 
and Meta-Analyses) (Urrútia & Bonfill, 2010). Ambas auto-
ras revisaron y aprobaron la estrategia de búsqueda antes de 
proceder a la extracción de datos, manteniendo claro el obje-
tivo de conocer cuáles son las medidas observacionales que 
se emplean en la actualidad para evaluar el constructo de 
responsividad parental o componentes del mismo. 
 

Fuentes de información  
 
La búsqueda se ha llevado a cabo en dos bases de datos 

de carácter internacional frecuentemente utilizadas para la 
búsqueda de información en el ámbito de la psicología: 
PsychINFO y Google Scholar. Esta búsqueda se limita a pu-
blicaciones realizadas en inglés o en español. 

 
Estrategia de búsqueda 
 
Se recopilaron aquellos artículos que en el título contu-

viesen cualquier combinación de las palabras clave expuestas 
en la columna A y la columna C de la Tabla 1, o que contu-
viesen en su título las palabras review AND (observational 
measures OR tools). Esta búsqueda se realizó en PsychINFO y 
Google Scholar, desde el inicio hasta 31 de enero de 2017. 
Esta misma búsqueda se hizo en español, usando los térmi-
nos de las columnas B y D, pero la búsqueda no produjo re-
sultados que contuvieran instrumentos observacionales. 

Tabla 1  
Palabras clave 

A B C D 

(inglés) (español) (inglés) (español) 

Maternal/Parental sensitivity Sensibilidad materna/parental Assessment evaluación 
Maternal/Parental responsiveness Responsividad materna/parental Instrument instrumento 

Maternal/Parental responsivity Responsividad materna/parental Inventory inventario 
Maternal/Parental Behavior Comportamiento materno/ parental Scale escala 

Maternal/Parental care Cuidado materno/parental Measure medida 

 
En segundo lugar, se añadió la búsqueda de artículos pu-

blicados en la base de PsychINFO, entre el 1 de enero de 
2013 y 31 enero de 2017, y que contuviesen en el apartado 

de Test-Measures alguna de las palabras clave de la columna 
A de la tabla recién expuesta (véase  

Tabla 1). Esta búsqueda se realiza con el objetivo de co-
nocer posibles medidas de evaluación creadas en los últimos 
años y que no hubiesen sido publicadas como artículos. Al 
buscar en el apartado de test-measures se prescinde de la co-
lumna C de los criterios de búsqueda. 

 
Criterios para la selección de estudios 
 
Los criterios de inclusión empleados fueron: (1) medidas 

observacionales de responsividad parental o de alguno de sus 
componentes (2) medida del constructo en cuidadores con 
niños a su cargo. Los criterios de exclusión fueron: (1) Medi-

das de evaluación del constructo no observacionales (2) Me-
didas de evaluación observacionales centradas en caracterís-
ticas del cuidado parental diferentes a la responsividad (3) 
Medidas del constructo de responsividad dirigidas sólo a po-
blación con hijos mayores de 10 años (4) Medidas observa-
cionales que no ofrecían datos de fiabilidad y validez del ins-
trumento. Las búsquedas específicas sobre estos últimos da-
tos se realizaban indicando como palabras clave el nombre 
de la medida. A pesar de que desde 1999 los Standars (Ame-
rican Educational Research Association, American Psycho-
logical Association, y Consejo Nacional de Medición en la 
Educación; citados por Abad, Olea, Ponsada & García, 



518                                                             Amaia Halty y Ana Berástegui 

anales de psicología / annals of psychology, 2021, vol. 37, nº 3 (october) 

2011) recomiendan que los instrumentos de medición deben 
ofrecer datos sobre cinco evidencias de validez, no todos los 
instrumentos seleccionados los ofrecen. En el ámbito de las 
medidas observacionales destinadas a medir la interacción 
padres-hijos en edades tempranas, los índices que más se 
aportan son la validez discriminante y la fiabilidad interjue-
ces, dejando de lado el resto de las evidencias de validez 
(Lotzin et al., 2015). 

 
Instrumentos seleccionados 
 
La selección de los instrumentos se realizó en tres fases. 

En primer lugar, se agruparon todos los instrumentos encon-
trados en los diferentes artículos y se eliminaron los instru-
mentos duplicados. En segundo lugar, se eliminaron aquellos 
instrumentos que, según la descripción, no evaluaban el 
constructo de responsividad parental o partes de este. En 
tercer lugar, se buscaron las evidencias de fiabilidad y validez 
de los instrumentos y se eliminaron aquellos de los cuales no 
se pudieron obtener evidencias. 

 
Análisis de información 
 
Los instrumentos seleccionados fueron analizados en re-

lación con las siguientes características:  
-Los componentes de la medida:  En el campo de la responsi-

vidad parental son muchas las acepciones que se manejan y 
la amplitud del constructo puede variar de unos autores a 
otros (Mesman & Emmen, 2013). En muchas ocasiones, la 
comprensión y grado de operativización de las variables no 
está accesible y el manual que describe con detalle el instru-
mento no está publicado, o sólo se obtiene cuando se realiza 
la formación en el instrumento. En el presente análisis, se ha 
considerado oportuno analizar los componentes o dimen-
siones que contiene el instrumento en lugar dela etiqueta ge-
neral que maneja el autor. En relación con esta variable, se 
analiza si el instrumento también evalúa características del 
niño (Sí/No) y/o de la interacción (Sí/No). 

- El foco de la medida: Otro elemento importante dentro de 
las medidas observacionales es el nivel de detalle con el que 
se codifica o atiende la interacción. Gardner (2000) describe 
la observación micro analítica como aquella que codifica la 
conducta parental dividiendo las secuencias de evaluación en 
segmentos muy pequeños que pueden ser de un segundo y 
que ofrecen una descripción muy detallada y minuciosa de la 
interacción, describiendo conductas de los sujetos que nor-
malmente ocurren a nivel inconsciente. La evaluación macro 
analítica evalúa secciones de interacción más largas que ofre-
cen una visión más amplia, donde el contenido y el contexto 
de la conducta son preponderantes y donde, normalmente, 
las conductas son más conscientes o planeadas (Mesman, 
2010). Esta clasificación no se ofrece habitualmente en la 
descripción de las medidas por lo que se ha optado por clasi-
ficarlas en términos de foco estrecho, foco medio y foco 
amplio. Se han considerado de foco estrecho aquellas medi-
das cuya evaluación atiende a elementos conductuales (no 

agrupables en dimensiones mayores), o aquellas medidas 
que, pudiendo atender a dimensiones de la responsividad pa-
rental, lo hacen de forma claramente parcial, focalizando su 
evaluación en uno o dos aspectos concretos de la responsi-
vidad parental. Se han considerado medidas de foco medio 
aquellas que ofrecen una evaluación dimensional de la res-
ponsividad parental, aunque en la descripción de tales di-
mensiones se recoja información a través de ítems muy con-
cretos en términos de conducta. Por último, se han conside-
rado medidas de foco amplio aquellas que, además de reco-
ger elementos de la responsividad parental, recogen informa-
ción de otros aspectos de la parentalidad. 

- El enfoque de la medida: No todos los instrumentos evalúan 
los mismos componentes de la responsividad. Algunos 
de ellos centran su evaluación en los comportamientos 
inadecuados, negligentes y/o de riesgo que emite el cui-
dador y, por ello, se ha considerado oportuno analizar los 
instrumentos en términos de enfoque negativo, para 
aquellos que evalúen las características recién descritas; o 
enfoque positivo para aquellos que evalúen fundamen-
talmente características adecuadas del cuidado parental. 

- El espacio de observación: El lugar donde se realiza la obser-
vación o la grabación de la díada es variable. En el análi-
sis se describe si el contexto de evaluación es en el hogar, 
en un laboratorio, en una clínica o un centro de interven-
ción, o en espacios comunitarios.  

- El momento de codificación: Esta variable informa si la codi-
ficación de la observación se realiza en el mismo mo-
mento de la interacción, es decir, en directo; a través de 
vídeo o puede emplearse en ambas modalidades. 

- La presencia de tarea en la consigna: Algunos instrumentos se 
aplican pidiéndole a la díada que realice alguna tarea de-
terminada. Por ello, en el análisis se especifica si el ins-
trumento requiere que la díada realice tareas como juego 
libre, juego dirigido, alimentar al niño, cambiarle los pa-
ñales, enseñarle algo al niño, separarse y reunirse con él, 
mantenerse cara a cara, o por el contrario no se les solici-
ta ninguna tarea determinada y se les indica que se rela-
cionen con un funcionamiento natural.  

- El tiempo de observación: Se describe el tiempo de interac-
ción que se observa. Los autores ofrecen un único valor 
o un rango. 

- Los requerimientso de formación: Se analiza si en los instru-
mentos se informa sobre la necesidad de recibir forma-
ción específica para su aplicación o no. 

 

Resultados 
 

Identificación y selección de instrumentos 
 
El proceso de identificación y selección de instrumentos 

queda recogido en el diagrama de flujo PRISMA (véase Figu-
ra 1). Una vez realizada la búsqueda de artículos y eliminados 
aquellos duplicados, se analizaron los restantes 66. De éstos, 
10 fueron excluidos por diferenciarse la población objeto de 
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análisis de la descrita en los criterios de inclusión. A conti-
nuación, se extrajeron de dichos artículos 93 instrumentos 
que parecían evaluar el constructo de responsividad parental 
o partes de este. Se eliminaron aquellos que aparecían dupli-

cados y se analizaron 49 potenciales instrumentos. De estos 
instrumentos, fueron descartados 16 en base a los criterios 
de inclusión/exclusión resultando finalmente 33 instrumen-
tos para el análisis. 

 
Figura 1.  
Diagrama de flujo basado en PRISMA (Urrútia & Bonfill, 2010). 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Artículos excluidos  
(n = 10) 

Archivos identificados a través de 
las bases de datos de búsqueda 

(n = 74) 

Archivos adicionales encontrados 
en otras fuentes 

(n = 0) 

Archivos después de eliminar los duplica-
dos 

(n = 66) 

Artículos analizados 
(n = 66) 

Instrumentos que evalúan responsivi-
dad extraídos de los 66 artículos 

(n = 93) 

Instrumentos después de 
eliminar los duplicados 

(n = 49) 

Instrumentos que aportan evi-
dencias de fiabilidad y validez 

(n = 33) 

Instrumentos descartados 
(n = 16) 

8 descartados por contenido 
inadecuado 
8 descartados por no encon-
trar evidencias de fiabilidad 
y validez 

Instrumentos analizados 
(n = 49) 

Instrumentos incluidos 
en el análisis cualitativo  

(n = 33) 
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Análisis de los instrumentos 
 
El análisis de los instrumentos se realizó en función de 

las características previamente descritas. 
 
Los componentes de la medida 
 
En la Tabla 2, puede observarse que los instrumentos 

ofrecidos se componen de dimensiones y niveles de concre-
ción diferentes, a pesar de querer medir constructos simila-
res. Los constructos más prevalentes, en el cómputo global 
de las medidas expuestas, son la sensibilidad (33,3%), la in-
trusividad (27,3%) y la expresión verbal (18,2%).  

Algunos de los instrumentos ofrecidos presentan, a su 
vez, algunas dimensiones destinadas a medir características 
del niño (66,7%), o de la interacción (33,3%). En aquellos 
instrumentos que dicen medir la interacción como una carac-
terística diferente a la conducta del niño y del cuidador se 

presentan principalmente ítems como la sincronía, la reci-
procidad o la mutualidad (Lotzin et al., 2015). No obstante, 
estas características también se encuentran, en ocasiones, 
inmersas en las dimensiones del cuidador de otros instru-
mentos. Es decir, en algunos instrumentos como el Massie-
Campbell Scale of Mother– Infant Attachment Indicators 
During Stress (ADS; Massie & Campbell, 1992, citado por 
Lotzin et al., 2015) o el Parent–Infant Interaction Scale 
(PIIS; Clark & Seifer, 1985, citado por Lotzin et al., 2015), se 
considera que la sincronía es una capacidad del cuidador de 
adaptarse al ritmo, al tono y a la necesidad del niño, de tal 
forma que, a pesar de que se atiende a ambas partes de la 
díada, la atribución de esta capacidad recae sobre el cuidador. 
Esto, vuelve a ser un ejemplo de la dificultad que existe para 
establecer límites claros entre dimensiones o constructos. 

Además de la información analizada, se ofrece en la Ta-
bla 2 información descriptiva sobre el rango de edad del niño 
permitido para el uso de la medida. 

 
Tabla 2.  
Características de los componentes evaluados del cuidador, edad del niño, foco y enfoque de los instrumentos observacionales seleccionados.  

AUTOR 
(AÑO) 

NOMBRE COMPONENTES (ITEMS) MED. 
INF. 

MED. 
INT. 

EDAD FOCO ENFO. 

Forehand & 
McMahon 

(1981)* 

The Behavior 
Coding Scheme 

(BCS) 

Mando, Advertencia, Pregunta, Atiende, Refuerza Si No --- Estr. Pos. 

Tronick et 
al. (1982)** 

Monadic Phases Evitación (6) Atención social (compromiso neutro) (3) 
Elicitación social (4) atención al objeto (7) juego 
(compromiso positivo) (5) juego con objetos (7) con-
versación (2) 

Si No 0-6 
meses 

Med. Pos. 

Walker y 
Thompson 
(1982)** 

Mother–Infant 
Play Interaction 
Scale (MIPIS) 

Escala materna (10) (Soporte, expresión de afecto, ex-
presión de afecto-calidad de contingencia al niño, esti-
lo de cuidado, interacción visual, estilo de juego, estilo 
de vocalización-general, estilo de vocalización-cantidad 
de contingencia, Calidad cinestésica de la interacción) 

Si Si 12-
18meses 

Med. Pos. 

Price 
(1983)** 

Assessment of 
Mother–Infant 

Sensitivity 
(AMIS) 

Distancia espacial (1) soporte (1) Humor / afecto ma-
ternal predominante (1) Verbalización (tono) (1) Ver-
balización (contenido) (1) interacción visual (1) Modu-
lación de episodios de estrés (1) Estilo de cuidado (1) 
Estimulación (1) Respuesta a los cambios en los nive-
les de actividad del bebé (1) gestión de los gases del 
niño (1) Estimulación de la alimentación (1) Modo de 
estimular la alimentación (1) Frecuencia de estimula-
ción de la alimentación (1) Respuesta a la saciedad del 
niño (1) 

Si Si 0-3 
meses 

Estr. Pos. 

Belsky et al. 
(1984)** 

Belsky No participación (2) Atención de cuidados básicos (2) No Si 0-
9meses 

Amp. Pos. 

Bradley & 
Caldwell 
(1984) 

Home Obse-
vation for Meas-
urement of the 
Environment 

(HOME) 

Responsividad emocional y verbal de la madre (11 
ítems); Evitar la restricción y sancionar (8 ítems); Or-
ganización del medio físico y temporal (6 ítems); Su-
ministro de materiales apropiados (9 ítems); Participa-
ción materna con el niño (6 ítems); Oportunidades de 
variedad en la estimulación diaria (5 ítems). 

No No 0-15 
años 

Amp Pos. 

Erickson et 
al. (1985)*** 

Erickson scales Presencia de apoyo, Hostilidad, Intrusividad, Intereses 
o comportamientos del niño, Sensibilidad, Confianza. 

No No 1-3años Med. Pos. 
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AUTOR 
(AÑO) 

NOMBRE COMPONENTES (ITEMS) MED. 
INF. 

MED. 
INT. 

EDAD FOCO ENFO. 

Clark 
(1985)*** 

Parent–Child Ear-
ly Relational As-

sessment 
(PCERA) 

Afecto positivo y verbalización (11) Afecto y compor-
tamiento negativo (5) Intrusividad, Insensibilidad, In-
consistencia (8) 

Si Si 0-60 
meses 

Med. Pos. 

Clark & Sei-
fer (1985)** 

Parent–Infant In-
teraction Scale 

(PIIS) 

Reconocimiento (1) Imitación (1) Expansión / Elabo-
ración (1) Dirección de la mirada del cuidador (1) 
Afecto del cuidador (1) sobreexige (1) 

Si Si 0-
18meses 

Estr. Pos. 

Greenspan 
& Lieber-

man 
(1989)** 

Greenspan – 
Lieberman Ob-

servational Scale-
Revised (GLOS-

R) 

Patrones somáticos / homeostasis (7) Consolador, 
calma el apego (7) 
Diferenciación somato-psicológica (18: Respuesta con-
tingente; 6 subitems, comportamiento no contingente; 
6 subitems, comportamiento contra-contingente; 6 
subitems) Iniciativa y organización (15: Cadenas de in-
tercambios contingentes; 6 sub-ítems; cadenas de in-
tercambios contra-contingentes; 6 sub-ítems; y con-
ducta facilitadora del desarrollo; 1 ítem, facilitación de 
la participación; 1 ítem, interferencia o minusvalora-
ción; 1 ítem) 

Si No 0-48 
meses 

Med. Pos. 

Raack 
(1989)** 

Mother–Infant 
Communication 

Screening (MICS) 

Distrés (3) Alimentación (5) Estado neutral/juego (4) 
Descanso (4) 

No Si 0-
12meses 

Amp. Pos. 

Baird et al. 
(1992)** 

Infant–Parent So-
cial Interaction 
Code (IPSIC) 

Respuesta contingente (1) Directividad (1) Intrusividad 
(1) Facilitación (1) 

Si Si 0-36 
meses 

Med. Pos. 

Massie & 
Campbell 
(1992)** 

Massie-Campbell 
Scale of Mother– 

Infant Attach-
ment Indicators 
During Stress 

(ADS) 

Mirar (1) Vocalizar (1) Tocar (1) Respuesta al tacto (1) 
Sostener (1) 
Afecto (1) Proximidad (1) 

Sí No 0-18 
meses 

Estr. Pos. 

Bernstein et 
al. (1992)** 

Parent–Infant 
Observation 

Guide (PIOG) 

Acciones para satisfacer las necesidades y deseos del 
niño (5) Responder a la actividad e intereses del niño 
(5) Sentimientos positivos mostrados al niño (5) Ayu-
dar al niño a aprender nuevas habilidades y lenguaje (5, 
sólo para 4-12 meses) 

Si No 0-8 años Med. Pos. 

Sumner & 
Spietz 

(1994)** 

Nursing Child 
Assessment Feed-

ing Scales 
(NCAFS) 

Sensibilidad a las señales (16) Respuesta a la angustia 
del niño (11) Desarrollo del crecimiento socio-
emocional (14) Crecimiento cognoscitivo (9) 

Si No 0-12 
meses 

Amp. Pos. 

Eyberg et al. 
(1994)* 

The Dyadic Par-
ent-Child Interac-

tion Scale II 
(DPICS-II) 

Reconocimiento, Descripción de la información, Des-
cripción del comportamiento, Declaración reflexiva, 
Pregunta descriptiva / reflexiva, Pregunta de informa-
ción, Elogio sin etiqueta, Elogio etiquetado, Elogio 
contingente, orden indirecta, orden directa, Crítica, 
Charla sofisticada, Conversación, Risa, Gimoteo, Gri-
to, físicamente positivo, Destructivo, físicamente nega-
tivo, Cumplimiento, incumplimiento, No hay oportu-
nidad de cumplimiento, Respuesta, Sin respuesta, No 
hay oportunidad de respuesta. 

Sí No --- Estr. Pos. 

Pederson & 
Moran 

(1995)*** 

Maternal Behav-
ior Q-sort (MBQ-

S) 

90 ítems graduados en términos de sensibilidad (1-9). 
10 ítems por cada valor. 

No No 6meses-
5años 

Med. Pos 
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AUTOR 
(AÑO) 

NOMBRE COMPONENTES (ITEMS) MED. 
INF. 

MED. 
INT. 

EDAD FOCO ENFO. 

Kumar & 
Hipwell 
(1996)** 

Bethlem Mother– 
Infant Interaction 

Scale (BMIS) 

Contacto ocular (1) Contacto físico (1) Contacto vocal 
(1) Humor de la madre (1) Rutina general (1) Riesgo 
para el bebé (1) 

Si No 0-12 
meses 

Estr. Pos. 

Fiori-
Cowley et al. 

(2000)** 

Global Rating 
Scales of Mother–
Infant Interaction 

(GRS) 

Bueno-pobre (5) Intrusivo-remoto (4) Signos de de-
presión (4) 
Artículos adicionales para niños de 4-5 meses (3) 

Si Si 2-5 
meses 

Med. Pos. 

Feldman 
(1998)** 

Coding Interacti-
ve Behavior (CIB) 

Sensibilidad, intrusividad, límites (22 ítems en total) Si Si 0-13 
años 

Med.. Pos. 

Mahoney et 
al. (1998) 

Maternal Behav-
ior Rating Scale 

(MBRS) 

Responsividad, (3); afecto-animación (5); orientación 
al logro (2); dirección (2) 

No No --- Med. Pos. 

Bronfman, 
et al. (1999)£ 

Atypical Maternal 
Behavior Instru-
ment for Assess-
ment and Classi-
fication (AMBI-

ANCE) 

Comportamiento negativo-intrusivo; Confusión de rol; 
Retirada; Errores comunicativos afectivos; Desorien-
tación 

No No 12 
meses- 6 

años 

Estr. Neg. 

NICHD-
SECCYD 
(1999)*** 

NICHD-
SECCYD sensiti-

vity scales 

Sensibilidad en situación de distrés y de no distrés No No 0-24 
meses 

Med. Pos. 

Greenspan 
et al. 

(2001)** 

Functional Emo-
tional Assessment 

Scale (FEAS) 

Autorregulación (6; 5 versión clínica) Apego (5; ver-
sión clínica 3-4) Comunicación bidireccional (6; 5 ver-
sión clínica) Organización conductual (7; 3 versión clí-
nica; sólo 10-12 meses) 

Si No 7-48 
meses 

Amp. Pos. 

Dishion et 
al. (2002)* 

Relationship Pro-
cess Code (RPC) 

Verbalmente positivo, Verbalmente negativo, conver-
sación, Dirección, Dirección positiva, Dirección nega-
tiva, Estructura, Vocal, físicamente positivo, Física-
mente negativo, Cumplimiento, Incumplimiento, 

Si No --- Estr. Pos. 

Crittenden 
(2006)** 

Child–Adult Rela-
tionship Experi-

mental Index 
(CARE-Index) 

Sensibilidad; Control; Falta de respuesta (7 items que 
se reparten entre las escalas) 

Sí Sí 0-30 
meses 

Med. Pos. 

Hesse & 
Main 

(2006)££ 

Frightened/ 
Frightening (FR) 

Estado disociativo; Comportamiento amenazante 
inexplicable en origen y/o anómalo en forma; Patro-
nes de comportamiento asustados, inexplicables en el 
origen, y/o anómalo en la forma; Conducta tímida o 
sumisa; Comportamiento sexualizado hacia el niño; 
Comportamientos desorientados. 

No No 8-18 
meses 

Estr. Neg. 

Biringen 
(2008)£££ 

Emotional Avai-
lability Scales 

(EAS) 

Sensibilidad (7) Estructura (7) Intrusividad (7) No-
hostilidad (7) 

Si No 0–14 
años 

Med. Pos. 

Out et al. 
(2009) 

Disconnected and 
extremely Insensi-

tive Parenting 
(DIP) 

Comportamiento desconectado (15) Insensibilidad ex-
trema [Abstinencia y negligencia de los padres (6) 
Conductas parentales intrusivas, negativas, agresivas o 
de otro modo duras (4)] 

No No 8-16 
meses 

Estr. Neg. 

Pederson et 
al. (2009)¥ 

Maternal Behav-
ior Q-sort MINI 
(MBQS-MINI) 

25 ítems (20 de los extremos; valores 1,2,8, y 9; más 
otros 5 ítems) 

No No 10 meses Med. Pos. 

Jaekel et al., 
(2012)¥¥ 

Assessment of 
Mother- Child In-
teraction with the 

Etch-a-Sketch 

Control verbal, no-control verbal, crítico Sí No --- Estr. Neg. 
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AUTOR 
(AÑO) 

NOMBRE COMPONENTES (ITEMS) MED. 
INF. 

MED. 
INT. 

EDAD FOCO ENFO. 

(AMCIES) 

Oxford & 
Findlay 
(2012)** 

Nursing Child 
Assessment 

Teaching Scales 
(NCATS) 

Sensibilidad a las señales (11) Respuesta a la angustia 
del niño (11) Desarrollo del crecimiento socio-
emocional (11) Crecimiento cognitivo (17) 

Si No 0-36 
meses 

Amp. Pos. 

MED INF= medidas del niño; MED INT= medidas de la interacción; ENFO= enfoque; Estr=estrecho; Med.=Medio; Amp=amplio; Pos=positivo; 
Neg=negativo  
*Obtenido de Aspland y Gardner (2003). **Obtenido de Lotzin et al. (2015).*** Obtenido de Mesman y Emmen (2013). £Obtenido de Tryphonopoulos, 
Letourneau y Ditommaso (2014). ££Obtenido de Hazen, Allen, Christopher, Umemura y Jacobvitz (2014). £££Obtenido de Biringen et al. (2014).¥ Obte-
nido de Ramsauer et al. (2014). ¥¥Obtenido de Jaekel et al. (2015).  
 

El foco de la medida  
 
El 36.4% de las medidas poseen un foco estrecho. Un 

ejemplo de estas medidas es el Assessment of Mother-Child 
Interaction with the Etch-a-Sketch (AMCIES, Jaekel et al., 
2012; citado por Jaekel et al., 2015) que, de todos los aspec-
tos que componen la responsividad parental, se centra en el 
aspecto verbal de la interacción. Es decir, se centra única-
mente en medir si el cuidador acompaña o no verbalmente, y 
en qué medida la verbalización es crítica o no hacia el niño.  

En el polo opuesto, se encuentran los instrumentos de 
foco amplio (18.2%), es decir, aquellos destinados a medir 
aspectos propios de la responsividad parental y, además, 
otros elementos presentes en las tareas de cuidado como, 
por ejemplo, la disposición ambiental del hogar, o el tipo de 
materiales de los que se dispone para estimular al niño. Un 
ejemplo de medida que posee este foco amplio es el instru-
mento Home Obsevation for Measurement of the Environ-
ment (Bradley & Caldwell, 1984).  

Además de estos extremos, aparecen en la Tabla 2 otros 
instrumentos (45%) cuyo foco es considerado medio, es de-
cir, que abordan varios aspectos relevantes de la responsivi-
dad parental en términos dimensionales. No obstante, el tipo 

de elementos que se abordan en unos y otros es variable en 
cuanto a contenido y articulación.  

 
El enfoque de la medida 
 
El 12.1 % de los instrumentos se han clasificado como 

enfoque negativo porque centran la mirada sobre aquellos 
elementos que dañan o perjudican la relación del niño con el 
cuidador (por ejemplo: “comportamiento desconectado”). 
Por otro lado, el 87.9% restante se consideran de enfoque 
positivo porque se centran en la detección de interacciones 
que favorecen el vínculo (por ejemplo, contacto ocular). Es-
tas medidas pueden incluir algún comportamiento negativo 
pero no están centradas en ellos.  

 
El espacio de observación 
 
El 15.1% de las medidas están diseñadas para aplicarse 

en el hogar familiar, otro 15.1% están diseñadas para aplicar-
se en contexto de laboratorio, y el resto de medidas que 
ofrecen información sobre su contexto de aplicación (63.6%) 
están diseñadas para contextos comunitarios, como hospita-
les o centros, o bien para emplearse indistintamente en va-
rios contextos (Tabla 3). 

 
Tabla 3.  
Características de espacio, tipo de observación, tarea, tiempo de observación y formación de los instrumentos observacionales seleccionados. 

NOMBRE ESP.  OBS. MOMENTO TAREA TIEMPO OBS. FORM. 

BCS casa/ clínica --- Juego libre (30seg)10-40min Sí 

Monadic Phases Lab. vídeo cara a cara 3-10 min Sí 

MIPIS casa directo juego libre 5 min Sí 

AMIS casa/ lab. vídeo alimentación /juego 15-30 min --- 

Belsky casa/lab. directo contexto natural 45min --- 

HOME casa directo funcionamiento natural necesario para recoger la 
información 

Sí 

Erickson scales Lab. vídeo De enseñanza (ej.puzzle) 5-10 min --- 

PCERA casa/ centro vídeo alimentación, juego libre o dirigido, 
separación reunión 

20 min Sí 

PIIS centro vídeo juego libre 6-8min --- 

GLOS-R Lab. vídeo juego libre 8-12 min Sí 

MICS casa/ centro/ hospital directo/ vídeo entrevista/ alimentación/ descanso/ 
juego libre 

--- Sí 

IPSIC casa/ lab. vídeo juego libre 10min Sí 

ADS casa/ lab. vídeo alimentación/juego libre/diapering 15-30 min --- 

PIOG casa/ lab. directo alimentación, juego libre o dirigido, 
momentos de cuidado 

10min --- 
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NOMBRE ESP.  OBS. MOMENTO TAREA TIEMPO OBS. FORM. 

NCAFS casa/ lab. directo/vídeo alimentación el tiempo de la comida Sí 

DPICS-II casa/ clínica --- juego libre/ recogida 5 min --- 

MBQ-S casa directo funcionamiento natural 1-2horas Sí 

BMIS hospital directo/vídeo rutina hospital/alimentación --- --- 

GRS Casa /lab. vídeo cara a cara 5min (x3) Sí 

CIB casa/ lab. vídeo juego libre, alimentación, resolviendo 
problemas, tareas, leyendo un libro 

--- Sí 

MBRS  vídeo juego libre 10 min --- 

AMBIANCE casa/ lab../espacios 
comunitarios 

vídeo juego libre 5min-horas sí  

NICHD-SECCYD 
sensitivity scales 

--- --- juego libre --- Sí 

FEAS casa/ hospital vídeo/directo juego con juguetes 15 min Sí 

RPC casa/ clínica vídeo --- (15seg) --- --- 

DMC lab. directo/vídeo interacción cara a cara 5min-horas Sí 

CARE-Index casa/ lab./ centro/ 
hospital 

vídeo juego libre 3-5min (x2 mínimo) Sí 

FR casa/ lab./espacios 
comunitarios 

vídeo juego libre 15min-horas --- 

EAS casa/ lab. vídeo Cualquier tarea, se recomienda estrés 
para observaciones cortas 

20-30 min Sí 

DIP lab. vídeo Juego libre, tiempo no estructurado y 
tarea de competencia 

45min aprox. Sí 

MBQS-MINI casa vídeo Juego libre 10 min --- 

AMCIES casa directo dibujo con sketch 12min --- 

NCATS Casa /lab. directo / vídeo tarea de enseñanza 1-5 min Sí 
ESP. OBS= Espacio observacional; TIEMPO OBS= Tiempo de observación; FORM.= Formación. Lab.= laboratorio. 

 
El momento de codificación 
 
Hay instrumentos que están diseñados para evaluar en el 

mismo momento de la interacción, es decir, en directo 
(18.2%) hay instrumentos diseñados para ser empleados en 
la observación de la interacción a través de vídeo (54.5%), y 
hay instrumentos que pueden emplearse en ambas modali-
dades (18.2%) (véase ¡Error! No se encuentra el origen de 
la referencia.). Si se atiende a las dimensiones que se eva-
lúan, la tarea y el tiempo de observación, puede verse que, en 
términos generales, las medidas que hacen evaluación en di-
recto son aquellas que evalúan de forma más global, que se 
centran en momentos concretos como la alimentación y/o 
que invierten tiempos de observación más largos. 

 
La presencia de tarea en la consigna  
 
La tarea o el tipo de interacción que se solicita a la díada 

también es variable en función del instrumento de medida. 
En los instrumentos expuestos en la Tabla 3 se observan ta-
reas de colaboración, de enseñanza, de alimentación, de jue-
go libre, interacción cara a cara, tareas en situación de estrés, 
descanso, separación/reunión, recogida, etc. El 54.5% de las 
medidas evalúa la calidad de la responsividad parental a tra-
vés del juego libre o la interacción cara a cara, mientras que 
el 42.4% solicita diversas tareas, como las nombradas ante-
riormente, o la combinación de juego libre y tareas. El 3% 
restante, no informa sobre las características específicas de la 
tarea. 

El tiempo de observación 
 
El tiempo de observación también es variable en el 

cómputo de instrumentos que se presentan en la Tabla 
3¡Error! No se encuentra el origen de la referencia.. 
Pueden encontrarse instrumentos que invierten más de una 
hora en la observación, como por ejemplo el MBQ-S (Peder-
son et al., 1990) o el HOME (Bradley & Caldwell 1984), y 
otros que emplean entre 1 y 5 minutos como el Monadic 
Phases (Tronick et al., 1982; citado por Lotzin et al., 2015). 
Estos tiempos de observación parecen ajustarse al diseño del 
instrumento (es diferente evaluar el momento de la alimenta-
ción que la resolución de una tarea), y a la cantidad y cuali-
dad de elementos que se evalúan. El 24,2% de los instrumen-
tos presentados emplean menos de 10 minutos en la obser-
vación, el 51.5% emplea más de 10 minutos en la observa-
ción, y el 9.1% ofrece un rango de tiempo cuyo mínimo se 
encuentra por debajo de los 10 minutos, y su máximo por 
encima. El 15.1% restante, no ofrece información sobre el 
tiempo de observación. 

 
Los requerimientos de formación 
 
Resulta interesante resaltar que, todos los instrumentos 

que informan sobre su uso y aplicación, afirman que se re-
quiere formación específica. El tipo de formación es variable 
entre unos y otros, en cuanto a número de horas y accesibili-
dad a la misma. Por ejemplo, algunos instrumentos requieren 
que se tengan conocimientos previos sobre la materia y exi-
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gen una formación presencial, mientras que la formación en 
otros instrumentos puede adquirirse a distancia. 
 

Discusión y conclusión 
 
A pesar de las dificultades en la unificación del constructo de 
responsividad parental, las medidas existentes que suelen in-
cluir las dimensiones de sensibilidad, intrusividad y expresión 
verbal. La diversidad de componentes encontrados podría 
deberse a que los instrumentos se han creado en base a in-
vestigaciones o intervenciones determinadas, con objetivos 
diferenciados como discriminar problemas, evaluar la ade-
cuación a tratamientos o investigar la relación entre variables 
(Lotzin et al., 2015). Por ello, aunque los instrumentos estén 
destinados a medir interacción padres-hijos, o “sensibilidad” 
parental, el contenido de los mismos es diferente. Resulta 
llamativo que ninguno de los instrumentos evaluados discri-
mine la respuesta en términos de necesidad de apego del ni-
ño o necesidad de exploración a pesar de que la teoría del 
apego desde el origen (Bowlby, 1988) y autores más recientes 
dedicados a la intervención con padres desde esta perspecti-
va (Hoffman et al., 2006), diferencian estos dos tipos de ne-
cesidades en el niño y, por ende, la capacidad del cuidador de 
responder a ellas. 

El foco de medida que emplean los instrumentos anali-
zados es mayoritariamente medio y el enfoque de las medi-
das tiende a ser, en su mayoría, positivo. La existencia de di-
ferentes niveles de detalle o de enfoque, lejos de generar 
conflicto, proporciona al campo de la evaluación y de la 
comprensión de las relaciones padres hijos, una perspectiva 
muy completa del contenido. Mesman (2010), incluso, sugie-
re que la presencia de una medida que pudiese contener un 
doble foco sería de gran utilidad para la comprensión de la 
relación diádica y de la capacidad predictiva de la interacción 
sobre el estilo de apego del niño. 

También puede considerarse que lo más habitual es eva-
luar en contextos comunitarios o que las medidas puedan 
emplearse indistintamente en varios escenarios. La elección 
de un entorno u otro depende en gran medida de lo que se 
quiere observar, y del contexto de investigación o interven-
ción en el que se enmarca. Por ejemplo, Jones et al. (2015) 
afirman que las grabaciones en el entorno familiar recogen 
con mayor facilidad las experiencias diarias de la díada, así 
como ofrecen un ahorro a las familias en términos de tiempo 
y dinero. No obstante, hay ocasiones en que uno de los obje-
tivos de la grabación es conocer cómo funciona la díada 
frente a situaciones de estrés, por lo que escenarios poco fa-
miliares como los laboratorios, centros de intervención u 
hospitales, están más indicados por ser propensos a generar 
situaciones de alerta o distrés. Por tanto, la elección del espa-
cio no depende tanto de si es mejor o peor en términos de 
validez, ya que hay autores que han mostrado que no en-
cuentran diferencias entre ambos contextos a la hora de me-
dir la sensibilidad materna (Keren & Seifer, 1996), sino en la 
adecuación al objetivo que se busca. 

Por lo general, los instrumentos analizados emplean gra-

baciones de vídeo para el análisis de las capacidades parenta-
les. La ventaja que ofrece la filmación de la interacción es la 
posibilidad de ser reproducida tantas veces como sea necesa-
rio para poder atender a aquellos elementos que resulten sig-
nificativos de la interacción y evaluar con minuciosidad 
(Kemppinen et al., 2005). Además, poseer una grabación 
puede aportar al evaluador una mayor tranquilidad puesto 
que, si desatiende algún aspecto o algo resulta confuso en el 
primer momento de la observación, se puede volver sobre él. 
Así mismo, la grabación de la interacción permite que varios 
evaluadores codifiquen la misma interacción y pueda hallarse 
con facilidad el grado de fiabilidad interjueces (Biringen et 
al., 2014). En el caso de las medidas que se codifican en di-
recto, la fiabilidad interjueces es más difícil de obtener, pues-
to que exige que en el momento de la interacción haya varios 
observadores a la vez, y esto, además de suponer en ocasio-
nes una dificultad organizativa, puede suponer mayor inco-
modidad para la persona que está siendo evaluada. 

No obstante, disponer de una evaluación que se pueda 
hacer en directo también supone una ventaja en aquellas fa-
milias en que existe un rechazo o un temor a ser grabados 
(Biringen et al., 2014). Por ejemplo, las familias que están 
envueltas en procesos judiciales, o familias en las que resulta 
complicado conseguir la autorización de uno de los padres 
tutores para llevar a cabo la grabación. Biringen et al. (2014) 
afirman que, siempre que se haya logrado una adecuada for-
mación y fiabilidad del instrumento, no hay motivos para 
dudar de la idoneidad de medidas que evalúan en directo. 

En cuanto al tiempo de observación, aunque existen me-
didas breves, parece que la mayoría emplea un tiempo supe-
rior a 10 minutos. Algunos autores han tratado de comparar 
si las evaluaciones realizadas con tiempos de observación 
cortos ofrecen resultados similares a las realizadas en perio-
dos de observación más largos. Wolff & Van Ijzendoorn 
(1997) realizaron un metaanálisis y encontraron que la mag-
nitud de la relación existente entre la sensibilidad y el estilo 
de apego del niño era estadísticamente igual tanto en las ob-
servaciones de corta duración como en las de larga duración. 
Kemppinen et al., (2005) compararon la fiabilidad del ins-
trumento PCERA (Clark, 1985; citado por Lotzin et al, 
2015) en observaciones de 5 minutos de interacción en sala y 
observaciones de una hora de interacción en sus hogares. 
Encontraron que en la mayoría de los ítems existía un acuer-
do entre los observadores de los diferentes métodos, siendo 
los ítems de carácter negativo aquellos sobre los que encon-
traron mayor dificultad de acuerdo. Consideraron que esta 
diferencia se debía a que en el contexto natural y más pro-
longado de observación se producían más conductas negati-
vas que en el contexto de grabación de la sala. Los autores 
concluyeron que las evaluaciones rápidas a través de vídeos 
de interacción pueden resultar muy útiles para la investiga-
ción y la intervención, pero que, en parte, la realidad de lo 
que ocurre (sobre todo con los elementos negativos de la in-
teracción) no se muestra de igual manera en los vídeos de 
grabación cortos. Esto, lejos de devaluar las medidas obser-
vacionales rápidas, puede interpretarse como un aviso sobre 
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las conductas o aspectos negativos que aparezcan sobre la in-
teracción. Dicho de otra forma, si se asume que en el inter-
valo de la grabación la presencia de conductas negativas 
tiende a ser menor que en contexto natural, la aparición de 
estas conductas durante la grabación ha de tenerse muy en 
cuenta. No sólo por lo que significan en sí mismas durante la 
interacción que se observa, sino por el valor que pueden te-
ner para representar la realidad diaria de esa díada. 

En relación con la tarea, se observa un reparto más equi-
tativo entre solicitar una tarea concreta u optar por el juego 
libre en la interacción. Gardner, (2000) afirma que la intro-
ducción de una tarea restringida tiende a aumentar la confia-
bilidad de los hallazgos, porque se disminuye el rango de po-
sibles influencias situacionales en el comportamiento. No 
obstante, el planteamiento de una tarea específica en la eva-
luación trae consigo la posibilidad de disminuir la naturalidad 
de la misma. Es decir, aunque la tarea resulte cotidiana, reali-
zarla en un contexto diferente puede resultarle antinatural al 
participante. Por tanto, la falta de naturalidad percibida pue-
de que dependa de la tarea que se solicita, de cómo se solici-
ta, y del contexto en el que se pide (Gardner, 2000). 

Aunque la población diana no ha sido objeto de las cate-
gorías de análisis en este estudio, es importante tener en 
cuenta que las poblaciones para las que son diseñados los 
instrumentos también son diferentes y se adecúan al objetivo 
de intervención o investigación. Algunos instrumentos se di-
señaron para ser aplicados en poblaciones de alto riesgo; 
como por ejemplo el AMBIANCE (Bronfman et al., 1999, 
citado por Tryphonopoulos et al., 2014), otros en poblacio-
nes de riesgo medio o bajo riesgo; como por ejemplo el CA-
RE-INDEX (Crittenden, 2006, citado por Lotzin et al., 
2015), y otros, se crearon para ser aplicados en niños con ca-
racterísticas específicas como el Maternal Behavior Rating 
Scale (MBRS; Mahoney et al., 1998), que se diseñó para eva-
luar el comportamiento materno en niños con discapacidad 
intelectual. Esta característica de la medida resulta complica-
da de obtener puesto que suele ofrecerse en los manuales de 
la misma y muchos de estos manuales, o no están publica-
dos, o sólo puede accederse a ellos a través de la formación 
en los mismos (Lotzin et al., 2015). 

Por último, en relación con las variables analizadas, pare-
ce evidente que la aplicación de los instrumentos observa-
cionales de medida de la interacción requiere formación es-
pecífica en el uso y aplicación de los mismos. 

Este estudio presenta algunas limitaciones metodológi-
cas. Aunque el número de instrumentos evaluados es amplio, 
la recogida de información se realizó en las dos bases de da-
tos más utilizadas, pero es posible que existan otros instru-

mentos validados que evalúen el constructo de responsividad 
parental y que no hayan sido analizados en el estudio. Para 
futuras revisiones sería interesante profundizar en la búsque-
da reduciendo los criterios de inclusión y aumentando las 
fuentes de información en bases de datos como, por ejem-
plo, Dialnet Plus, WOS o ERIC. 

Además, en relación con los instrumentos obtenidos, es 
importante indicar que el constructo de responsividad paren-
tal se aborda desde un enfoque psicológico. Este constructo 
también se estudia desde otras disciplinas como la educativa, 
pedagógica o psicopedagógica (Bulotsky-Shearer et al., 2020; 
Frohn et al., 2019; Mortensen & Barnett, 2019), y existen di-
versos instrumentos para evaluar la sensibilidad de los profe-
sores en el aula como  Classroom Assessment Scoring Sys-
tem Pre-K (Pianta et al., 2008 citado en Bulotsky-Shearer et 

al., 2020), TC‐SPT (Whittaker et al., 2018) o Caregiver Inter-
action Scale (CIS; Arnett, 1989, citado en Hindman et al., 
2016), por lo que también sería enriquecedor, en futuras in-
vestigaciones, ampliar el abordaje de esta recopilación y aná-
lisis de medidas de evaluación. 

En este estudio también se ha prescindido de analizar 
con detalle los tipos de validez que presenta cada instrumen-
to y sólo se ha considerado la presencia de evidencias como 
criterio de inclusión. Sería muy valioso, para futuras investi-
gaciones, poder evaluar los niveles de fiabilidad y validez que 
presentan los instrumentos comúnmente utilizados de forma 
que el análisis permita ordenarlos en función de su robustez 
metodológica. 

La elección es casi siempre difícil porque no todas las 
medidas son equiparables (Bohr et al., 2018), lo que requiere 
que el equipo de investigación tenga que conocer al detalle 
las características, no siempre fáciles de encontrar. La inten-
ción de este artículo ha sido facilitar a los equipos de trabajo 
dicha búsqueda y análisis sobre los instrumentos existentes 
para la evaluación de la responsividad parental, con el fin úl-
timo de mejorar (en términos de adecuación y validez) los 
procesos de estudio y trabajo con las familias. Cada vez son 
más frecuentes los programas de intervención familiar que 
trabajan sobre la mejora de la responsividad parental (Mihe-
lic et al., 2017; Pitillas et al., 2016; Tryphonopoulos & Le-
tourneau, 2020) y conocer las medidas adecuadas para la eva-
luación de su eficacia se hace más necesario. No obstante, 
los profesionales de la intervención no deben olvidar que 
ningún instrumento proporciona aisladamente una medida 
definitiva sobre las capacidades parentales y debe siempre 
elaborar conclusiones amplias a partir de ellos (Bohr et al., 
2018). 
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