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ABSTRACT

The purpose of this study is to review the state of the art in scales validated to measure especifically
social anxiety. Scales developed for adults, adolescents and children were reviewed; focused on those
reporting psychometric properties for Spanish-speaking populations. Finally, first-election scales for
each range of age will be provided.
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RESUMEN

El propósito de este trabajo es realizar una revisión de la literatura existente sobre las escalas
disponibles actualmente para medir específicamente la fobia social. En este sentido, revisaremos
tanto aquellas escalas que han sido diseñadas para población adulta como para población adolescente
e infantil y han probado sus propiedades psicométricas en población de lengua española. Finalmente,
se discutirán qué escalas son las más adecuadas para ser empleadas en cada período de edad.
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INTRODUCCIÓN

La fobia social fue incluida dentro de la nomen-
clatura diagnóstica tras la publicación de la tercera
edición del Diagnostic and Statistical Manual for
Mental Disorders (DSM-III; American Psychiatric
Association, 1980). Desde entonces, se ha
incrementado exponencialmente el número de tra-
bajos publicados sobre instrumentos de evaluación
diseñados específicamente para evaluar este tras-
torno, especialmente en escalas de lápiz y papel
(Clark et al., 1997). Sin embargo, a día de hoy no
existe ningún instrumento de evaluación construi-
do específicamente para medir la fobia social en
población de lengua española, por lo que distintos
investigadores han venido trabajando en la valida-
ción para población de lengua española de las
escalas desarrolladas en países anglosajones. En
este sentido, queremos resaltar la relevancia de la
validación trascultural y la elaboración de escalas y
cuestionarios específicos para la población de len-
gua española. A modo de apunte en este último
sentido, señalar que en la actualidad se realiza un
interesante proyecto del ITA-UNAM-Niños (In-
ventario de Trastornos por Ansiedad), inventario
desarrollado en el Laboratorio de Trastornos por
Ansiedad de la Facultad de Psicología de la Univer-
sidad Nacional Autónoma de México (UNAM).
Este instrumento mide Fobia Social, Fobia Espe-
cífica, Trastorno por Estrés Post-traumático, An-
siedad por Separación, Trastorno Obsesivo
Compulsivo de los cuales ya se cuentan con propie-
dades psicométricas y que pronto estará disponible
para la comunidad científica (Hernández-Guzmán
et al., 2002). Este hecho es importante ya que, como
argumentan Apiquián y Nicolini (2000), no existen
instrumentos disponibles en lengua española desti-
nados a la evaluación de trastornos de ansiedad en
la población mexicana, por lo que estos instrumen-
tos ayudarán a cubrir un vacío importante en esta
área.

El objetivo de este trabajo es mostrar el estado
actual de esta cuestión ofreciendo una revisión
tanto de los instrumentos validados como de los
valores psicométricos hallados para nuestra pobla-
ción. Para ello describiremos cada escala e informa-
remos de sus propiedades psicométricas tanto en su

versión original como en la adaptación para pobla-
ción de lengua española.

ESCALAS

Escala de Miedo a la Evaluación Negativa (FNES)
y Escala de Ansiedad y Evitación Social (SADS)

Watson y Friend (1969) diseñaron el FNES para
medir el miedo a la evaluación negativa, elemento
central en la fobia social. Esta escala contiene 30
ítems con un formato de respuesta verdadero-falso.
Mientras el FNES busca evaluar el componente
cognitivo, Watson y Friend (1969) crearon el SADS
con el fin de registrar las respuestas de ansiedad y
evitación que integran este constructo. Esta última
escala consta de 28 ítems con el mismo formato de
respuesta que el FNES.

El FNES ha mostrado ser útil como instrumento
de medida para evaluar el cambio terapéutico en dos
estudios de lengua inglesa (Butler, Cullington,
Munby, Amies y Gelder, 1984; Heimberg et al.,
1990) y el SADS en otros tantos (Butler et al., 1984;
Gelernter et al., 1991). Sin embargo, actualmente
persiste la polémica sobre la utilidad de estas escalas
para diferenciar correctamente entre sujetos con
fobia social de aquellos que presentaban otros tras-
tornos de ansiedad (Heimberg, Hope, Rapee y Bruch,
1988; Oei, Kenna y Evans, 1991; Stravynski, Basoglu,
Marks, Sengun y Marks, 1995; Turner y Beidel,
1988; Turner, McCanna y Beidel, 1987).

En España, Bobes et al., (1999), García-López,
Olivares, Hidalgo, Beidel y Turner (2001) y Villa,
Botella, Quero, Ruipérez y Gallardo (1998) han
puesto de manifiesto que tanto el FNES como el
SADS poseen buenas propiedades psicométricas en
población adolescente y adulta de lengua española.

En Chile, Pérez y Valenzuela (1991) realizaron
la validación de ambos instrumentos. Los resulta-
dos indicaron valores altos de consistencia interna
para el SAD (0.86) y el FNES (0.89). Además,
ambas escalas correlacionaron significativamente
con la Escala de Ansiedad ante la Interacción (IAS;
Leary, 1983a).



153FOBIA SOCIAL: REVISIÓN DE LOS INSTRUMENTOS DE EVALUACIÓN

Por último, Leary (1983b) dio a conocer los
datos de un estudio relativo a una versión breve del
FNES, en la que se reducían los 30 ítems iniciales
a 12 y se cambiaba el formato de respuesta original
(verdadero-falso) por una escala Likert de 5 puntos.
Los resultados indicaron una buena consistencia
interna, adecuada fiabilidad test-retest y una alta
correlación con la escala original (0.92). No obstan-
te, a día de hoy todavía son escasos los trabajos que
han utilizado esta escala breve, empleándose en
mayor medida el FNES y SADS, a pesar de la
polémica existente.

Posteriormente, siguiendo los criterios del DSM-
III-R, en Australia, Mattick y Clarke (1989) diseña-
ron la Escala de Fobia Social (SPS) y la Escala de
Ansiedad ante las Interacciones Sociales (SIAS)
mientas en EE.UU., Turner, Beidel, Dancu y Stanley
(1989) crearon el Inventario de Ansiedad y Fobia
Social (SPAI) basándose en el DSM-III. Veamos a
continuación una breve descripción de cada uno de
ellos.

Escala de Fobia Social (SPS) y la Escala de
Ansiedad ante las Interacciones Sociales (SIAS)

Mattick y Clarke (1989) desarrollaron estas
escalas de acuerdo con los criterios del DSM-III-R
para la fobia social, con el objeto de evaluar distin-
tos aspectos de este constructo. Así, el SIAS tiene
como fin medir las respuestas de ansiedad en las
interacciones sociales, mientras el SPS fue diseña-
do para medir la ansiedad de actuación (p. ej.,
comer o beber en público). Por tanto, distintos
autores han recomendado que estos cuestionarios
se administren conjuntamente, al medir aspectos
complementarios del constructo ansiedad social
(Brown et al., 1997; Mattick y Clarke, 1998).

Ambas escalas contienen 20 ítems y se respon-
den de acuerdo con una escala Likert de 5 puntos
(rango: 0-4). En población de lengua inglesa, am-
bos instrumentos han demostrado poseer una buena
consistencia interna y fiabilidad test-retest (Mattick

y Clarke, 1998)1 así como validez concurrente
(Cox, Ross, Swinson y Direnfeld, 1998; Heimberg,
Mueller, Holt, Hope y Leibowitz, 1992; Ries et al.,
1998) y discriminante (Brown et al., 1997; Heimberg
et al., 1992; Mattick y Clarke, 1998;  Peters, 2000;
Rapee, Brown, Antony y Barlow, 1992). Además,
Norton, Cox, Hewitt y McLeod (1997) han encon-
trado que el SPS y el SIAS aparecen relacionados
con diferentes variables de personalidad.

Respecto a la diferenciación de las escalas
establecidas por los autores en relación con su
función (SIAS para evaluar el subtipo generalizado
o situaciones de interacción social y el SPS para el
subtipo específico o situaciones de actuación so-
cial), Heimberg et al., (1992) hallaron que mientras
que el SIAS sí permitía discriminar entre ambos
subtipos, no lo hacía así el SPS. Este resultado
puede ser debido a que la mayoría de sujetos con
FSG también presentaba ansiedad ante situaciones
que implicaban actuación delante de otros. En cam-
bio, en un sentido reciente, Ries et al. (1998)
comparan tres grupos: uno compuesto por sujetos
con miedo a hablar en público (MHP, en adelante),
un segundo integrado por sujetos con FSG y un
tercero formado por sujetos con FSG y TPE. Los
autores informan que si bien el SIAS permite discri-
minar entre los sujetos con FSG (con o sin TPE) y
quienes informaban MHP, el SPS puede diferenciar
entre los sujetos que han recibido un diagnóstico de
FSG y TPE frente a los sujetos que presentan MHP,
pero no parece discriminar entre sujetos con FSG
con respecto a los otros grupos.

Por otra parte, varios estudios han indicado que
tanto el SIAS  como el SPS son escalas sensibles al
cambio terapéutico (Cox et al., 1998; Mattick y
Peters, 1988; Mattick et al., 1989; Ries et al., 1998).

Finalmente, tres trabajos recientes han exa-
minado la estructura factorial del SIAS y del SPS
con el fin de corroborar el modelo de dos factores
propuesto por los autores de las escalas. Dos de
ellos han encontrado una estructura trifactorial
en la cual el SIAS evalúa la ansiedad ante las

1 Si bien citamos el año en que han sido publicados los resultados, éstos se corresponden al estudio de 1989, los cuales
habían sido referenciados hasta 1998 como “manuscrito no publicado”.
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interacciones sociales y parece mostrarse
unifactorial, mientras que el SPS mide el medo a la
evaluación de los demás y aparece como
multifactorial, representando estos tres factores di-
ferentes aspectos de un factor de orden superior (el
propio constructo ansiedad social) (Habke, Hewitt,
Norton y Asmundson, 1997; Safren, Turk y
Heimberg, 1998). No obstante, en un estudio lleva-
do a cabo con población adulta española, Olivares,
García-López e Hidalgo (2001) se constata que
tanto el SIAS como el SPS son unidimensionales e
integran dos aspectos (ansiedad ante la interacción
social vs. ansiedad de actuación) de una dimensión
de orden superior, el constructo ansiedad social.
Este resultado es consistente con lo hallado por
Mattick y Clarke (1998), los autores originales de
las escalas. Asimismo, los resultados del trabajo de
Olivares et al. (2001) muestran valores de fiabili-
dad excelentes para ambas escalas en población
adulta española.

Inventario de Ansiedad y Fobia Social
(SPAI; Turner, Beidel, Dancu et al., 1989)

El SPAI consta de 45 ítems que miden fobia
social y agorafobia, evaluándose ambos trastornos
a través de dos subescalas. La subescala de fobia
social contiene 32 ítems, 17 de los cuales miden
ansiedad social en cuatro contextos: presencia de
extraños, figuras de autoridad, personas del sexo
opuesto y gente en general. La subescala de agora-
fobia consta de 13 ítems. Cada ítem se puntúa según
una escala Likert de 7 puntos. Asimismo, con el
objeto de controlar las respuestas de ansiedad
atribuibles a la agorafobia, se derivó una puntua-
ción denominada “Diferencia”, la cual se obtiene de
restar los valores de la subescala de fobia social y
agorafobia.

Actualmente continúa el debate acerca de cuál
de las medidas del SPAI es la mejor para valorar la
fobia social. Mientras que los autores de la escala
apoyan el uso de la puntuación de Diferencia para
evaluar las respuestas de ansiedad social (Beidel,
Turner, Stanley y Dancu, 1989; Beidel y Turner,
1992), otros diversos investigadores apuntan el uso
de la puntuación obtenida en la subescala de Fobia

Social como una medida más parsimoniosa para
evaluar las respuestas de ansiedad social (v.gr.,
Clark et al., 1997; Cox, et al., 1998; Herbert,
Bellack y Hope, 1991; Herbert, Bellack, Hope y
Mueser, 1992; Fydrich y Renneberg, 1997; Osman
et al., 1996; Taylor, Woody, McLean y Koch, 1997;
Ries et al., 1998).

Independientemente de esta controversia, di-
versos estudios han evaluado la validez y fiabilidad
del SPAI. Así, se ha hallado una elevada fiabilidad
test-retest y consistencia interna para las subescalas
de Fobia social y Agorafobia (Turner, Beidel et al.,
1989). Estudios posteriores en población de lengua
inglesa también han encontrado niveles similares
de consistencia interna para estas subescalas tanto
en muestras comunitarias como universitarias
(Osman et al., 1996; Osman, Barrios, Aukes y
Osman, 1995). Además, Bögels y Reith (1999) y
Smári, Clausen, Hardarson y Arnarson (1995) han
demostrado la fiabilidad y validez discriminante de
esta escala en población adulta de lengua alemana
e islandesa, respectivamente.

Respecto a la validez de constructo de esta
escala, distintos estudios señalan que el SPAI fue
capaz de discriminar entre sujetos con fobia social
y otros trastornos de ansiedad (Peters, 2000; Turner,
Beidel et al., 1989; Turner, Stanley, Beidel y Bond,
1989) y entre los subtipos de fobia social (Habke et
al., 1997; Ries et al., 1998). De igual modo, Beidel,
Turner, Stanley y Dancu (1989) constataron la
validez del SPAI y Osman et al. (1996) han encon-
trado que posee una adecuada validez concurrente
y discriminante. Por otra parte, distintos trabajos
han indicado que el SPAI es una medida adecuada
para valorar el cambio terapéutico (v.gr. Beidel,
Turner y Cooley, 1993; Cox et al., 1998; Ries et
al.,1998).

Llegados a este punto, cabe indicar que el SPAI
es uno de los pocos instrumentos de evaluación que
si bien no había sido diseñado específicamente para
población adolescente, sí ha demostrado su validez y
fiabilidad en este período de edad, tanto en trabajos
con población de lengua inglesa (Clark et al., 1994)
como española (Olivares, García-López, Hidalgo,
Turner y Beidel, 1999; García-López et al., 2001).
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Escala de Ansiedad Social para Niños (SASC-R)
y Adolescentes (SAS-A)

A diferencia del SPAI, el SIAS o el SPS, el
SASC-R (La Greca y Stone, 1993) y el SAS-A (La
Greca y López, 1998) se basaron en el modelo
conceptual propuesto por Watson y Friend (1969) y
no en los criterios del DSM referentes a la fobia
social. El SAS-A se desarrolló a partir de la Escala
Revisada de Ansiedad Social para Niños (SASC-
R), modificando únicamente el lenguaje empleado.
Así, el término “niño” en el SASC-R ha sido modi-
ficado por “compañeros”, “otras personas” o “gen-
te” en el SAS-A.

Ambas escalas constan de 22 ítems de los
cuales 4 son nulos (es decir, no se tienen en cuenta
de cara a la puntuación). Por tanto, son 18 los ítems
que se agrupan en tres subescalas: subescala de
Miedo a la Evaluación Negativa (FNE; 8 ítems),
subescala de Ansiedad y Evitación Social ante
Extraños (SAD-N; 6 ítems) y la subescala de Ansie-
dad y Evitación Social ante gente en General (SAD-G;
4 ítems). Los ítems se responden de acuerdo con
una escala Likert de 3 puntos.

Estudios con población estadounidense y espa-
ñola apoyan la fiabilidad de estas escalas y la
estructura tridimensional propuesta por los autores
originales de ambas (García-López et al., 2001;
Ginsburg, La Greca y Silverman, 1998; Olivares,
Ruiz, Hidalgo y García-López, 1999; Sandín, Va-
liente, Chorot, Santed, & Sánchez-Arribas, 1999).
Además, datos recientes avalan el empleo conjunto
del SAS-A y del SPAI para detectar adolescentes
con fobia social (Olivares, García-López, Hidalgo,
La Greca, Turner y Beidel, 2002), así como para
medir el cambio terapéutico (Olivares, García-
López, Beidel, Turner, Albano e Hidalgo, 2002;
Olivares, García-López, Turner, Beidel, Albano y
Sánchez-Meca, 2002).

Escala de Ansiedad ante la Interacción (IAS)
y Escala de Ansiedad ante Hablar en Público
(AAS)

Ambas escalas fueron desarrolladas por M. R.
Leary en 1983 (Leary, 1983a). El IAS mide ansie-

dad ante situaciones “contingentes”, es decir, en las
que se precisa la retroalimentación de los demás
(v.gr.,iniciar y mantener conversaciones) y la AAS
evalúa la ansiedad en situaciones “no contingen-
tes”, en las que no se precisa de ella (p.ej. preparar
una conferencia). Estas escalas incluyen ítems que
evalúan las respuestas cognitivas y psicofisiológicas,
pero no motoras. Leary y Kowalski (1993) han
puesto de manifiesto la validez de constructo y la
fiabilidad test-retest de estas escalas. Dos estudios
han demostrado la validez y fiabilidad de estas
escalas en población de lengua española: uno en
España (Sanz, 1994) y otro en Chile (Pérez y
Sepúlveda, 1991).

Cuestionario de Confianza para Hablar en
Público (PRCS)

Esta escala fue diseñada originalmente por
Gilkinson (1942) y posteriormente modificada por
Paul (1966) con el objeto de evaluar tanto el miedo
como la seguridad a hablar en público (antes, duran-
te y después), reduciéndose de los 101 ítems origi-
nales a 30 ítems con un formato verdadero-falso.
Varios estudios han encontrado una consistencia
interna alta y han constatado que es un instrumento
de evaluación válido en población clínica (Klorman,
Weets, Hastings, Melamed y Lang, 1974; Lombardo,
1988). En España, Bados (1986) modificó el forma-
to de respuesta, incorporando una escala tipo Likert
de 6 puntos e informó de la validez y fiabilidad de
esta escala en población adulta. Asimismo, Méndez,
Inglés e Hidalgo (1999) han constatado la utilidad
de esta versión del PRCS en población adolescente.

Cuestionario de Dificultad para Hablar
en Público (CDP)

Montorio, Guerrero e Izal (1991) crearon el
CDP para evaluar el grado de dificultad que el
sujeto presenta durante la situación de hablar en
público. Este cuestionario consta de 33 ítems
que miden respuestas cognitivas, motoras y
psicofisiológicas. Los ítems se responden de acuer-
do con una escala Likert de 4 puntos (rango: 1-4).
Los resultados muestran que la consistencia interna
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de la escala es alta (0.87) y además este instrumento
posee una buena validez concurrente. En un estudio
posterior, Montorio, Izal, Lázaro y López (1996)
han hallado que este cuestionario se ha mostrado
sensible para medir la eficacia de tratamientos
psicológicos para el miedo a hablar en público.

Junto a las escalas anteriormente citadas, in-
cluimos la Escala de Ansiedad Social de Liebowitz
(LSAS; Liebowitz, 1987), una entrevista con forma-
to de escala. Ésta consta de 24 ítems, trece relativos
a situaciones de actuación social (v.gr.,comer o
beber en público) y once referidas a situaciones de
interacción social (v.gr. ir a una fiesta). Cada ítem
se puntúa según una escala Likert de 4 puntos
(rango: 0-3), evaluándose tanto las respuestas
cognitivas como motoras. Este instrumento ha de-
mostrado su utilidad clínica (Holt, Heimberg y
Hope, 1992) y validez de criterio (Brown, Heimberg
y Juster, 1995; Holt, Heimberg, Hope y Liebowitz,
1992), mostrándose asimismo sensible al cambio
terapéutico tanto en estudios psicofarmacológicos
(Davidson et al., 1993; Liebowitz et al., 1992;
Munjack et al., 1991; Reich y Yates, 1988) como
psicológicos (Brown et al., 1995; Cox et al., 1998),
si bien en este último trabajo sólo la subescala de
miedo ante las situaciones de interacción social se
mostró sensible al cambio terapéutico. En España,
Bobes et al. (1999) han encontrado que el LSAS
posee una adecuada consistencia interna, validez
convergente y discriminante.

Por último, hay que señalar que la principal
ventaja de este instrumento es su fácil administra-
ción, si bien no puede aplicarse como cuestionario
ya que se requiere del juicio clínico para determinar
el diagnóstico de la fobia social.

CONCLUSIONES

En general, el SPAI se ha mostrado como el
instrumento de evaluación más empleado en los
estudios publicados, dada las excelentes propieda-
des psicométricas que posee tanto en población
adolescente como adulta en distintas lenguas (espa-
ñola, inglesa, islandesa o alemana), si bien durante
los últimos años se ha incrementado notablemente

el número de estudios que evalúan las propiedades
psicométricas del SIAS y SPS. El interés por estas
últimas escalas puede tener su origen en el hecho
que el SPAI no fue creado para diferenciar entre
sujetos con fobia social generalizada vs. específica
mientras que el SIAS y SPS sí fueron desarrollados
con este fin. Ahora bien, estas escalas pueden ser
empleadas como instrumentos de evaluación com-
plementarios que nos proporcionen mayor infor-
mación acerca del sujeto, orientándonos acerca de
qué técnicas podrían ser más eficaces en función del
subtipo que presentara el sujeto. Así, por ejemplo,
dado que frecuentemente los sujetos con fobia
social generalizada presentan carencias en habili-
dades sociales, un entrenamiento en éstas parece ser
un elemento necesario, mientras no parece serlo en
la fobia social específica (ansiedad de actuación
–así, Beidel y Turner, 1998–). De igual modo,
resulta conveniente seguir evaluando la relevancia
del FNES y SADS así como continuar recogiendo
datos sobre los instrumentos de evaluación publica-
dos durante los últimos años.

Por otra parte, también hay que señalar que
actualmente no existe consenso a la hora de deter-
minar qué cuestionarios son los más adecuados
para evaluar los resultados de los tratamientos, lo
cual dificulta la comparación entre los estudios
publicados (Antony, 1997). Así, con el fin de faci-
litar la discusión entre los resultados obtenidos por
distintos trabajos, Turner, Beidel, Long, Turner y
Townsley (1993) y Turner, Beidel y Wolff (1994)
desarrollaron el Índice de Mejoría después del
Tratamiento para la Fobia Social (SPEFI) y el
Índice de Mejoría de Fobia Social (SIPI), con el
objetivo de disponer de instrumentos que midieran
la mejoría del tratamiento en el postest y durante el
tratamiento, respectivamente. Aunque la propuesta
resulta muy interesante, en la práctica su uso no se
ha generalizado dentro de la comunidad científica.

A pesar de la discrepancia acerca del empleo de
unos u otros cuestionarios, Olivares, Hidalgo y
García-López (2002) han evaluado las relaciones
existentes entre las medidas FNE, SAD, SPAI y
SAS-A y han encontrado que pese a que evalúan
distintos tipos de respuestas, todas ellas miden un
único constructo: ansiedad social.
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A la vista de los resultados, cabe afirmar que el
SPAI, el SPS, el SIAS y el LSAS son las escalas de
elección para evaluar la fobia social en adultos. El
SPAI y el SAS-A serían las escalas más adecuadas

para medir las respuestas de ansiedad social en
adolescentes y el SASC-R sería el único instrumen-
to de evaluación validado para población infantil
con fobia social.
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