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GENERALIDADES DEL CÁLCULO DEL TAMAÑO MUESTRAL 

Antes de desarrollar los métodos para calcular el tamaño muestral, hay tres conceptos 

fundamentales que deben tenerse en cuenta: individuo, muestra y población. Tanto las muestras como 

las poblaciones están formadas de individuos (sujetos individuales), con la diferencia de que una 

población hace referencia a un grupo de individuos que comparten unas características comunes, 

mientras que una muestra es un subgrupo representativo de la población que quiera estudiarse. 

En estudios que requieren la participación de sujetos (tanto sanos como con alguna patología 

que quiera analizarse), una de las primeras preguntas que deben responderse es el número de 

participantes mínimos requeridos para que las conclusiones derivadas del estudio puedan ser 

consideradas. El cálculo del tamaño muestral permite determinar el número mínimo de sujetos que 

garanticen la representatividad de una población.  
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 En caso de no realizar este cálculo, podrían darse dos escenarios posibles: 1) que el estudio 

no alcance el número mínimo de sujetos necesarios para garantizar que la muestra es 

representativa de la población y, por tanto, generemos conclusiones erróneas y poco precisas o 

2) que se estudie un número innecesario de sujetos, implicando una pérdida de tiempo y recursos 

innecesarios.  

Los estudios requieren que la muestra que analizan sean lo suficientemente representativa 

como para evitar errores. Podemos ejemplificarlo con una roca de granito. Esta roca está formada 

por 3 minerales esenciales (cuarzo de color gris, feldespato de color blanco y mica de color 

negro). Si un geólogo tomara una muestra y esta fuera de un tamaño insuficiente, es probable 

que no contuviese los 3 minerales que conforman la roca. Por esta razón, los resultados de sus 

experimentos no serán equiparables a los obtenidos en una pieza que sí contenga los tres 

componentes.  

En el otro extremo, analizar toneladas de esta roca supondría un coste en recursos 

materiales y humanos muy alto para obtener resultados similares a los obtenidos de una pieza lo 

suficientemente grande que tenga los 3 componentes.  

 
 Fuente: https://commons.wikimedia.org/wiki/File:Granito.jpg 

 

El tamaño muestral dependerá principalmente de 3 factores: 

- Variabilidad del parámetro que se quiera medir: Es decir, cuánto de frecuente sea lo que se 

quiera medir. Si el fenómeno es muy frecuente, necesitaremos muestras más grandes que si 

el fenómeno es muy infrecuente. Como ejemplo, estudios que focalizan en patologías 

altamente prevalentes como el dolor cervical [1-3] o lumbar [4-6] analizan cientos de 
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personas para un único estudio mientras que enfermedades consideradas raras diseñan 

estudios de un caso o series de pocos casos [7-9].  

- La precisión con la que se quiera reportar los datos: A mayor precisión, más estrecho será el 

intervalo de confianza y mayor tendrá que ser el número de sujetos 

- Nivel de confianza: El mínimo universal es una confianza mínima del 95 %. Esto quiere decir 

que si se quiere garantizar una relación. Causal con mayor exigencia (por ejemplo 99 %) 

necesitamos incluir un mayor número de sujetos.  

- Poder estadístico: Está relacionado con la precisión del estudio. El poder estadístico se 

relaciona con la capacidad del estudio para encontrar diferencias que realmente existen. 

Generalmente, se trabaja con un poder estadístico mínimo del 80 % de capacidad de detección 

de diferencias.  

 

Aunque un método válido para estimar el tamaño muestral es utilizar otros estudios que analicen 

poblaciones y variables similares, debemos tener en cuenta que solo se podrán utilizar como apoyo 

aquellos estudios que justifiquen debidamente el tamaño muestral.   

 

 

 

En el caso de calcular nosotros mismos el tamaño muestral, podemos hacerlo de diferentes 

maneras en función del tipo de estudio que se quiera realizar. 
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CÁLCULO DEL TAMAÑO MUESTRAL EN ESTUDIOS DESCRIPTIVOS 

Uno de los métodos más utilizados y sencillos es la estimación mediante fórmulas. Se 

pueden realizar dos tipos de cálculos para determinar la muestra: 

- Por proporciones: Si se han medido variables cualitativas y los datos que tenemos son 

proporciones de individuos que presentan la variable se utilizará la siguiente fórmula:  

 

𝑛 =
𝑍!" 	× 𝑝 ×	(1 − 𝑝)

𝑖"
 

   n= Tamaño muestral 

𝑍!"= Coeficiente para el nivel de confianza prefijado (1.96 para un nivel de confianza del 95 %, 

y 2.57 para un nivel de confianza del 99 %) 

  p=  Valor del porcentaje estimado (por ejemplo, porcentaje de personas con diabetes). Si no 

se conoce se estima p=0.5 

  i=  Precisión (normalmente lo fijan los investigadores alrededor del 3 %; i=0.03) 

 

 

 

- Por medias: Si las variables son cuantitativas y los datos son puntaciones medias se utilizará 

la siguiente fórmula: 

 

𝑛 =
𝑍!" 	× 𝑆"

𝑖"
 

   n= Tamaño muestral 

𝑍!"= Coeficiente para el nivel de confianza prefijado (1.96 para un nivel de confianza del 95 %, 

y 2.57 para un nivel de confianza del 99 %) 

S2= Varianza de la distribución de la variable cuantitativa que se supone que existe en la 

población. Se obtiene de estudios previos 

   i= Precisión del estudio 
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CÁLCULO DEL TAMAÑO MUESTRAL EN ESTUDIOS OBSERVACIONALES 

En estudios que analizan la correlación entre diferentes variables, lo aceptado universalmente es 

la inclusión de 10-15 sujetos por cada variable que se pretenda analizar, especialmente si el objetivo del 

análisis de correlación es identificar variables para el cálculo de modelos de regresión lineal [10]. 

Como alternativa, se pueden utilizar softwares estadísticos (p.e. G*Power) para obtener una 

estimación más específica del tamaño muestral adaptada a las condiciones de nuestro estudio. 
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CÁLCULO DEL TAMAÑO MUESTRAL EN ESTUDIOS EXPERIMENTALES 

Una de las formas más sencillas de estimación del tamaño muestral en estudios 

experimentales es el uso de softwares como se detallaba en el apartado anterior (debido a las 

características específicas de las variables que se miden, del número de grupos, del número de 

mediciones que se quieren hacer, etc.). 

En el caso de incluir únicamente dos grupos en el estudio experimental, se podrá hacer una 

estimación del tamaño muestral a priori introduciendo el nivel de significancia, la potencia 

estadística y el tamaño de los efectos en la familia de pruebas t (t-test). En caso de no conocer el 

tamaño del efecto, el mismo software permite su cálculo introduciendo las medias y desviaciones 

standard de la variable principal para cada uno de los grupos. Estos valores pueden ser 

encontrados o bien en otros estudios publicados o bien realizando un estudio piloto con una 

muestra pequeña (normalmente n=30). 
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En el caso de tener 3 o más grupos, se pasarán a la familia de pruebas F. De forma similar, se podrá 

estimar a priori el tamaño muestral introduciendo el tamaño del efecto, el nivel de significancia, la 

potencia estadística, el número de grupos, número de mediciones y la correlación entre las medidas 

repetidas. 
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