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测量的可靠性及其估计方法

周艺彪赵根明 忍n A

·基础理论与方法·

【摘要】 目的探讨测量可靠性的估计方法及其局限。方法结台实捌进行可靠性的计算和分

析测量可靠性方法的不足。结果2名病理学者间可靠性Kap阻值为0 793；观察者对具有不同患病

率的人群分类时，其Kappa值分别为0 800和0 137，变化较大；A型行为综合指标的克朗巴哈n系数

为0 552。结论I<appa指数和a系数都具有内在人群特性，在推广到不同人群，都需进行可靠性测定。

【关键词】№ppa指数；组内相关系数；克朗巴哈a系数
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测量是依据优先次序的规则，对测量对象(分析

单位)的变量分类或数值进行赋值的过程，其目的是

去描绘测量对象基本概念(或因素)的分类或数量。

在测量过程中不可避免地会出现测量误差，其误差

来源有多种．不仅有来源于观测者、观测对象和测量

或收集信息的工具等，而且还能来自于疾病的分类

系统⋯。因此有必要对测量的质量进行评价，测量

的质量可用两条标准进行评价：可靠性和有效性，本

文主要讨论测量的可靠性及其估计方法。

测量的可靠性是指用特殊的试验或工具获得的

测量值(赋值或分类)可重复测量的程度。例如：2

名临床医师对某些病例诊断的一致性程度；某些调

查对象在不同时间报告同一行为、事件或信仰的一

致性程度(基于重复调查)。评价测量可靠性的方法

有3种：①时间或观察者内可靠性：某种测量方法在

不同时间对同一调查对象进行测量产生相同结果的

稳定程度；②一致性或观察者问可靠性：不论谁作观

测，某种测量方法对每个调查对象进行测量产生相
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同观察的稳定程度；③内部一致性：构成一个组合测

量(指标)的所有条目或检验反映同一基本概念的程

度。事实上，这三种方法在量化一个给定的、应用于

一特殊人群的测量方法的相对可靠性时，所有这三

种可靠性的概念是相关的；都反映测量的某种相似

性或同一性：①在时间上相似性；②在观察者之间的

相似性；和③在组成一个组合测量的条目之间的相

似性。

一、时间(观察者内)可靠性

为了评价观察者内可靠性的水平，研究者经常

在不同时间(￡，、f：)对同一组研究对象进行观察，然

后计算两组观察结果的相关系数，即观测与重复观

测的相关系数(“)。

实例：在残疾儿童综合功能评定法的研究中”l，

由专科医生对住院的84例患儿进行间隔7～14天

的两次评测以评价测量的时间可靠性，两次评定结

果的sp㈣an的相关为靠=0．997，P<0 01，结论

该量表具有高度的时问可靠性。

评价：‘。=l似乎说明测量是完美可靠的，相反

地，“=0的测量是完全不可靠的。但这样解释存
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在以下三个问题：

(1)如果同一个问题(条目)在太短的时间间隔

内被重复，第一次应答的记忆也许会影响第二次的

应答。这样，在f：次的测量误差将与￡．次的报告

值存在阳性联系，这会增大h的值，导致对可靠性

的歪曲评价。注意对于生物学的测量，这问题不会

发生。为了防止这个问题的出现，我们可延长两次

调查的时间间隔，然而，这一策略将恶化第二个问

题。
、

(2)不仅误差的可变性(不可靠性)可以导致个

体观察测量值的变化，而且被测量的基本概念真实

值的变化(不稳定性)也可引起观测值的变化。这样

“反映的是测量误差和真实值系统变化的一个未

知组合。可以分别做3次相同时间间隔的观察，如

果三次的测量误差是没有相关的，这样能够从稳定

性估计值中分离出时间可靠性的估计值。用不稳定

性对重复检测的可靠性系数进行校正，其公式(r。)

是％饧／r13(r。为在时间i和时间J观察值的相关

系数)，这样如果对每一个对象同时作两次观测，则

r。是k的期望值。

(3)此外，“和r。的解释都受到Pearson相关系

数的内在特性的干扰。假设对某一组人群在时间

￡，和￡：测量变量x，分别记为x，和x：。如图1

实线所示，重复检测之问的相关显示x：对x，的线

性回归模型具有理想的拟合优度，但这种拟合模型

并不是测量之间完美的一致性的必要条件，这种完

美一致可用虚线表示(x。=x：)。这样，既是h接

近l，也可显示观测结果之间存在明显的差别，这也

许反映的是测量误差。

∥
因此乘积矩阵相关系数也许不适合去描述时间

可靠性。对于连续变量，一个适宜的描述方法是计

算每一个对象两次测量(x：、x。)的差值，然后检验

这个差值的分布和描述它与测量值的平均数

([x．+x：]／2)或其他因素的关系。另一种测量时

间可靠性的方法是用定量测量观察者间可靠性的方

法，即Kappa指数法(将在下部分进行讨论)。

二、观察者间可靠性

观察者间的可靠性(一致性)可以用Kappa指

数和组内相关系数(Icc)两个指标进行描述：

1．K印pa指数：对于分类资料可用Kappa指数

测量观察者间可靠性。定量测量观察者问一致性水

平最简单的方法是计算观察者之间的符合率R，然

而，这种测量方法并不能提供完全的信息，这是因为

可能由于机遇而使一些对象在观察者之间判断一

致，即P0的无效值不是o，故P0的解释是不明确

的。为了弥补这个问题，需对R和P进行比较，

P为观测者由于机遇而测量一致的对象所占的比

例(机遇一致率)。Kappa(K)指数为校正机遇后的

一致性的统计量”1，即：K=(^一P。)／(1一P)，这

样，K可以解释为观测者实际获得的一致性(Pn一

只)占排除机遇后一致性(1一只)的比例。其中

P。、只和统计检验公式可参考方积乾主编的《医学

统计学与电脑实验》”’进行。

不同数值范围的K表明不同程度的一致性，表

l为Kappa量判断表。K值的下限在0到1之间。

表1 Kapp且量判断表

K值 一致性强度

1 完全一致性

>0 80 几乎完全一致性

0 60～0舯程强一致性

0 40～0 60中等一致性

0 00～0 40弱一致性

0 机遇一致性(完全由机遇所致的一致率只=Po)

<0 一致性程度极差(实际观察的一致率小于机遇一致率)

2．Icc：对于计量资料，观察者间的一致性可以

用IOc进行测量，IcC能被认为是加权Kappa的一

种特殊类型”o。其计算公式为

。一 n(^幅一一M曼!一一月Ms，+(^一1)MS。+("一1)(^一1)Ms。
式中A猖，：观察对象间均方；M&：观察者间均方；

M&：误差均方；n：观察对象数；^：观察者个数。观

察者间变异越少，均方MsR也越少，R越大，说明

观察者间的一致性越强，反之亦然，具体实例计算见

方积乾主编的《医学统计学与电脑实验》”1。

实例：200例活检病例由2名病理学者同时独

立读片，并将他们姐1分为恶性(+)肿瘤或良性(一)

 



肿瘤，结果见表2。
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表2 2名病理学者独立将活检病例划分为

恶忭或良性的结果

(1)一致性检验：病理学者1把活检病例判为恶

性的比例为100／200=50％；病理学者2把同一批活

检病例判为恶性的比例为95／200=47．5％，提示着

他们之间的诊断差异不大。这种差别的

McNenlar”o双侧检验是：

‰=毙器钆oo，嗍zs
这样，2名病理学者的一致性的概率>25％，因此这

2名病理学者对样本的分类具有一致性。一致性检

验也可用一般的卡方进行检验”1

(2)一致性程度：2名病理学者对观察对象诊断

一致的比例为(85+90)／200=0．875；相应的由机遇

所致的期望一致性为[100(95)+60(105)]／2002=

0．395。因此，相应的K是：

K=呼至云紫一o，。s“2—『二瓦丽；一2”7’。

这样，可下一个结论：2名病理学者在排除机遇之

后，两者的诊断具有很强的一致性，与一致检验相

符。

评价：K印pa指数的值不仅依赖于观测者间的

一致性水平，也依赖于样本中变量的实际分布。例

如，有两个人群A和B，每个人群分别有1 000人，其

实际患病率分别为50％和1％。假设在两个人群，

观测者1能正确分类所有对象，观测者2在每个人

群中错误分类的比例都为10％，如表3和表4。

襄3 A人群的分类结果

观镬I者 塑型耋!!! 厶。。
(1) + 一

+ 450 50 5(10

—
50 450 500

合计 500 500 l 000

表4 B人群的分类结果

观望者一』堕坚生!!L合计
(1) + 一

+ 9 1 10

— 99 89I 990

台计 108 892 1 000

虽然表3和表4仅在患病率上不同，但这两个

K值(A人群K=0．800，B人群j(=O．137)有很大

差别，它易误导提示在两个人群中观测者间的一致

性是不同的。Kappa对实际频数的依赖性在非常少

(<5％)和非常大(>80％)的患病率人群中是一个

很大的问题。这个问题不只是限制了Kappa本身

对一致性的测量，而且它是所有可靠性估计的一个

内在的特性。可靠性的程度是固定具有人群特殊性

的，不能越过具有不同实际患病率或不同测最因素

的人群而推广。

三、内部一致性和克朗巴哈a系数

可靠性的另一种测量方法是评估组成一个综合

指标的一组条目或检验之间的内在一致性。也就是

说，测量组成这个综合指标的所有条目反映同一基

本概念的程度。

假设分开对K个条目(s，，滓1，⋯，K)进行评
分，然后对它们求和得到每个对象的综合指标的评

分(s)。理论上，综合指标评分的总方差(s；)可分

成两部分：一部分归因于基本概念的真实可变性

(s})；另一部分归因于误差可变性(s；)，即：

s§=踌+兜

内部一致性是真实方差在总方差中所占的比例：

s；／s；=(s； s；)s§=l—s；／s§

为了估计一个给定数据集的可靠性，可以通过

计算总指标评分的样本方差来估计s；和求K个条

目评分的方差之和来估计s；。则综合指标的可靠

性系数是
K

r聃=(1一∑s：／s：)l^／(^一1)]
一

^／(A—1)是一个校正因子，用来说明指标中的条目

数。注意当≈取值非常大时，校正因子接近l。可

靠性系数的这种形式就是克朗巴哈a可靠性系

数”1。一般来说，条目方差(s；)相对于综合指标评

分的方差来说越少，指标越可靠。r。接近于1，意味

着在一个条目得分高的对象在别的条目得分也高，

提示所有条目都能对同一基本概念进行测量，即该

综合指标具有内在一致性。

克朗巴哈n系数也可以解释为两个K一条目综

合指标之间的期望相关性，这两个指标都是在同一

内容领域(与被测量概念有关的所有可能条目的集

合)中所抽取不同的条目上所建立起的。这样，如果

创造两个独立K一条目综合指标去测量同一个概念

和对同一人群应用双方的尺度，则这两个指标之间

的期望相关性能被解释为两个尺度内部一致性的一

个平均测量。

可以使用与前面建议的与I(appa相同的量判

表去解释克朗巴哈a系数的数值范围的意义
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(表5)。

表5 克朗巴哈a系数量判表

m值 内部一致性强度

>0 80

0 60～0 80

0 40～O 60

<O 40

儿乎完全内部一致件

很强内部一致性

中等内部致性

弱内部一致性

如果指标中每个条目是二分的(如，是／否)，则

克朗巴哈a系数为

以^二[1一∑只(1一只)／s；][^／(^一1)]

式中P：为第i条目“阳性”(如，是)反应者在所有”

个对象中的比例；r。与哪个反应设为“阳性”没有关

系，这是因为每个只都与(1一只)相乘。这种a系

数形式在心理测量的文献中是Kuder_Rlchardson公

式。

实例：衡量A型行为的指标是由下面3个条目

综合而成，每个问题都有是或否两种反应。对80个

调查对象进行调查，结果问题A回答“是”有42个．

问题B回答“是”有25个，问题C回答“是”有45

个，样本综合指标评分总方差为1．124。

A当人们正在谈话时，你经常打断他们吗?(时

间依赖性)

B当你和小孩玩游戏时，你很少让他们赢吗?

(竞争性)

c当紧张时，你一般会立即对它做一些事吗?

(好斗性)

则该综合指标的可靠性n系数

酽(1型型幽必地鬻产M地地测)
(刍)一o ssz

这样由三个条目组成的综合指标在此样本中仅有中

等的内在一致性，这种A型行为的测量不是非常可

靠的。

评价：一般可以采用下列一个或多个的对策去

改善内在一致性：①删除与其他条目没有高度相关

的条目；②识别条目的聚集性(如使用因子分析)，每

一个类衡量较宽概念的～个不同的方面，然后对每

一个方面产生一个分开的亚尺度；③增加合成综合

指标的条目，该条目选自于原始条目的同一内容

领域。

为了理解这三个对策的合理性，可参考计算可

靠性系数的另一种形式spe蜘an-Brown公式”o：
‰=^i。／[1+(^一1)i¨式中巧为所有可能条目

1149

对相关系数(“)的平均数。注意存在可能的对子

数为^(^一1)／2。例如，如果＆=10，就可能有10

(9)／2=45个条目对。在得到每个对象指标总评分

之前，将所有条目评分经标化(即减去均数再除以标

准差后转化为z评分)，这时得到的Speannan

Bmwn表达式就是a系数。

SpearrllaI}Brown公式的一个主要优点是能表

明可靠性怎样依赖于指标中条目的数目。对于一个

给定的i。，值，可靠性系数‰随着条目数目(^)的增

加而增大。这样，可以通过增加来自同一内容领域

的条目，来提高由多个条目组成的指标的可靠性，然

而条目超过一定数目，可靠性的增加会加大资料收

集的时间和花费，这是得不偿失的。例如，如果

i。=0．25，构建一个超过10～15个条目组成的指标

是值得的。而且，一般在调查中都要使调查手段尽

可能短少，以减少调查对象的负担，特别是在有多个

调查变量或概念的研究中尤其如此。

a系数是测量理论中最重要的，它不仅是由多

个条目组成的指标的内在一致性的测量方法，而且

也与其他可靠性测量方法相关。但系数也有Kappa

指数所注意的那样，内在一致性的评估也是具有人

群特性的，仅因为一个给定的综合指标在某个人群

中是具有内在一致性的，但并不意味它在另一个人

群中也具有内在一致性。这样无论什么时候使用综

合指标，都应该对其内在一致性进行评估，即使在别

的研究中显示它们是可靠的，亦如此。
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