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Introducción: La profesionalidad médica se define como el compromiso de los médicos 
con la salud de los pacientes y la sociedad, la profesión y ellos mismos. El Penn State 
College of Medicine Professionalism Questionnaire, con 36 ítems, mide las actitudes hacia 
la  profesionalidad entre  estudiantes,  residentes y  educadores médicos.  Aunque se ha 
adaptado  en  varios  países,  aún  no  existe  una  versión  validada  para  la  población 
española.  Objetivo:  traducir,  adaptar  culturalmente  y  validar  en  castellano  la  versión 
original, sobre médicos residentes españoles. Método: Muestra multicéntrica estatal n= 
325  residentes  de  54  instituciones  sanitarias  españolas.  Tras  la  traducción  directa  e 
inversa,  se  discutieron  las  versionesobtenidas  por  un  comité  experto.  La  viabilidad, 
comprensión  y  adecuación  del  cuestionario  fue  testada  por  una  muestra  piloto  y  la 
validación posterior en la muestra amplia. Se realizaron análisis de fiabilidad (consistencia 
interna, test-retest), de dimensionalidad (análisis paralelo, exploratory graph analysis) y se 
exploraron  otras  fuentes  de  validez  (convergente,  criterio).  Resultados:  Los  modelos 
factoriales propuestos por la literatura fueron replicados, obteniendo valores similares de 
consistencia  interna  para  cada  subdominio.  Un  14.32%  realizó  el  cuestionario  por 
segunda  vez,  confirmándose  una  adecuada  estabilidad  temporal.  Los  métodos  de 
detección de la dimensionalidad apoyaron la extracción de 3 factores. La puntuación total 
se relacionó positivamente con la puntuación en el dominio de empatía “Perspectiva del 
paciente” y con la dimensión de burnout “Desarrollo Personal” y negativamente con la 
puntuación  de  burnout  “Despersonalización”.  Conclusiones:  Se  propone  una  versión 
española del PSCOM con índices de fiabilidad y validez similares a los reportados en la 
literatura, a pesar de las diferencias entre los sistemas nacionales de salud y el contexto 
clínico  de  cada  país.  La  investigación  respalda  su  uso  en  muestras  españolas, 
permitiendo  seguir  explorando  este  constructo  con  importantes  implicaciones  para  la 
profesión médica y la sociedad. 


