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RESUMEN

Introduccion: El envejecimiento de la poblacion cubana trae aparejado un aumento de la
discapacidad. En este sentido la Clasificacién Internacional del Funcionamiento, de la
Discapacidad y la Salud recomienda el disefio de instrumentos de medicidn que identifiquen
los factores ambientales que afectan la funcionalidad.

Obijetivo: Describir las propiedades psicométricas de un instrumento de medicion disefiado
para identificar barreras ambientales percibidas por las personas mayores en el contexto
cubano en cuanto a la validez de apariencia, de contenido y constructo.

Metodos: Se realiz6 un estudio de desarrollo tecnolégico. Se consulté a un grupo de
expertos para la validacion de apariencia y contenido, y se calculo el coeficiente de validez
de contenido insesgado y corregido. Para la validez de constructo se calculd el analisis

factorial de los componentes principales.
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Resultados: El coeficiente de validez de contenido insesgado y el corregido mostraron
cifras superiores a 0,80, considerado como bueno. El andlisis factorial arrojo siete factores
que explican las dimensiones exploradas en la definicion que se pretende medir.
Conclusiones: El instrumento disefiado mostré un alto acuerdo entre los expertos en cuanto
a la validez de apariencia y contenido. Los indicadores evidenciaron que el instrumento
tiene una estructura multidimensional que se corresponde con el constructo que se pretende
medir.

Palabras clave: factores ambientales; clasificacion internacional del funcionamiento de la

discapacidad y la salud; personas mayores.

ABSTRACT

Introduction: The aging of the Cuban population brings about an increase in disability. In
this sense, the International Classification of Functioning, Disability and Health
recommends the design of measurement instruments to identify environmental factors
affecting functionality.

Objective: To describe, in terms of face, content and construct validity, the psychometric
properties of a measurement instrument designed to identify environmental barriers
perceived by elderly people in the Cuban context.

Methods: A technological development study was carried out. A group of experts was
consulted for the face and content validation, while the unbiased and corrected content
validity coefficient was calculated. For construct validity, principal component factor
analysis was calculated.

Results: The unbiased and corrected content validity coefficient showed figures above 0.80,
considered as good. Factor analysis yielded seven factors that explain the dimensions
explored in the definition intended to be measured.

Conclusions: The designed instrument showed high agreement among the experts in terms
of face and content validity. The indicators showed that the instrument has a
multidimensional structure that corresponds to the construct that it is intended to measure.
Keywords: environmental factors; International Classification of Functioning, Disability

and Health; elderly people.
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Introduccion

En los ultimos afios, la poblacion cubana muestra un incremento sistematico e importante
del porcentaje de personas mayores, como consecuencia de una disminucion de la
fecundidad, una alta expectativa de vida y un saldo migratorio negativo en las edades méas
jévenes. En el afio 2019, el nimero de personas mayores represento el 20,8 % del total de
la poblacion.®

Desde una perspectiva individual, en el transcurso de la tercera edad, las personas
experimentan una disminucion de la funcionalidad y un aumento de las enfermedades
cronicas. Este estado de salud condiciona la aparicion de la discapacidad que repercute en
la calidad de vida de las personas mayores. Es por ello que las investigaciones sobre la
discapacidad en las personas mayores son importantes.

El concepto de discapacidad fue reformulado en la 542 Asamblea Mundial de la Salud,
dentro del sistema conceptual de la Clasificacion Internacional del Funcionamiento (CIF),
como un término genérico que incluye déficits, limitaciones en la actividad y restricciones
en la participacion. Indica los aspectos negativos de la interaccion entre un individuo (con
una «condicion de salud») y sus factores contextuales (factores ambientales y personales).®
Es decir, la discapacidad no es percibida como un problema personal, sino como una
condicion influenciada por diferentes aspectos del ambiente o contexto. 45

Al tener en cuenta esta definicion, en la CIF se organiza la informacion en dos partes: La
parte 1, que versa sobre Funcionamiento y Discapacidad, a su vez se compone de las
funciones de los sistemas corporales y estructuras del cuerpo; y de las actividades y la
participacién. La parte 2 versa sobre los Factores Contextuales, que esta integrada por los
factores ambientales y personales.®

La definicion de factores ambientales que declara la CIF emite que estos constituyen el
ambiente fisico, social y actitudinal en el que las personas viven y conducen sus vidas. Estos
deben ser codificados desde la perspectiva de la persona que esta siendo descrita.?”) Los
factores ambientales interactian con todos los componentes del funcionamiento y la
discapacidad, es decir, en dependencia de la condicion ambiental, las personas pueden
desarrollar o no sus funciones y la participacion en sociedad.

De acuerdo con lo establecido en la CIF, la participacion en la sociedad de las personas con

discapacidad depende de la accesibilidad del entorno. Es asi como la accesibilidad toma
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importancia, como una condicion que posibilita a las personas desplazarse y hacer uso de
los espacios y servicios disponibles para la comunidad en general. La presencia de barreras
en el entorno fisico, psicoldgico y actitudinal se convierten en obstaculos para el desarrollo
y participacion de las personas en situacion de discapacidad que influyen en su calidad de
vida.©®78)

Sobre este aspecto, la CIF sugiere la realizacion de investigaciones para la valoracion de los
factores que deben ser incluidos segun contextos para su medicion. No obstante, propone
cinco capitulos para clasificar los factores ambientales, dentro de los cuales, a su vez, existen
clasificadores de segundo orden, donde se exponen un grupo de variables que deben ser
exploradas, ellas son: productos y tecnologias; entorno natural y cambios derivados de la
actividad humana; apoyo Yy relaciones; actitudes; y servicios, sistemas y politicas.

Segun la bibliografia revisada, en Cuba algunos autores han realizado investigaciones para
identificar barreras percibidas en los servicios comunitarios y de salud percibidas por las
personas mayores,® pero no se evidencia el disefio y validacion de instrumentos de medida
que evaluen los factores ambientales como barreras en relacion con la funcionalidad de las
personas mayores. Por lo antes expuesto, se impone la necesidad de disefiar un instrumento
que, desde la percepcion de las personas mayores, sea capaz de medir este aspecto.

Sobre la base de lo antes expuesto, el objetivo del presente trabajo fue describir las
propiedades psicométricas de un instrumento de medicion disefiado para identificar barreras
ambientales percibidas por las personas mayores en el contexto cubano en cuanto a la

validez de apariencia, de contenido y constructo.

Métodos

Se realizd un estudio de desarrollo tecnoldgico para validar un instrumento de medicion
que, desde una perspectiva subjetiva, permitiera a las personas mayores identificar los
factores ambientales como barreras de la funcionalidad. En esta ocasion se expone la validez
de apariencia, contenido y constructo.

En una etapa previa a la validacién se realizé una revision en la literatura cientifica sobre
las definiciones y metodologias utilizadas para la elaboracién de instrumentos que miden
los factores ambientales como barrera sugeridos por la CIF. Se revisé la propuesta de
variables recomendadas por la CIF en los capitulos 1, 2, 3 y 4. Con la participacion de tres

expertos, un médico con mas de cinco afios de experiencia en el estudio del envejecimiento,
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y dos médicos con mas de 10 afios de experiencia en el estudio de la clasificacion
internacional de enfermedades, 102 edicion y en el estudio del envejecimiento. Se sometid
a su consideracion la seleccion de variables que fueran factibles y susceptibles de ser
medidas en personas mayores en el contexto cubano para estudios epidemiologicos. Se
realiz6 una sesion de trabajo grupal para establecer el consenso entre los expertos. Como
resultado se elaboraron 29 items que se refirieron a los capitulos 1, 2 y 3 con preguntas
cerradas.

Los items construidos fueron sometidos a la valoracion de cuatro especialistas en Medicina
General Integral con més de 10 afios de experiencia, quienes emitieron sus criterios sobre la
construccién de estos y del instrumento de forma global en cuanto a la claridad de las
instrucciones, el disefio de estudio a tener en cuenta para su aplicacion, la claridad de las
preguntas y cuales de ellas podrian presentar dificultades en su comprension. Esta
valoracion se realiz6 mediante una discusion grupal donde se efectuaron las modificaciones
pertinentes a los items. De esta forma quedd conformada una version preliminar del
instrumento.

Para realizar la validez de apariencia y de contenido, se conté con la participacion de un
grupo de expertos (cinco) seleccionados por criterios de los autores, quienes cumplieran con
los siguientes requisitos: que fueran especialistas en disciplinas cuya labor estuviera
vinculada con la atencidn asistencial a las personas mayores y que tuvieran al menos cinco
afios de experiencia en el estudio del envejecimiento y la discapacidad. EI grupo de expertos
quedd conformado por un especialista en neurofisiologia y en medicina fisica y
rehabilitacion; dos especialistas en medicina general integral y en medicina fisica y
rehabilitacion; un especialista en geriatria; y un especialista en medicina general integral.
A los expertos se les explico el objetivo del instrumento, se argumentd sobre la definicion
que este pretende medir y su estructura (dimensiones, items y escalas). Se les entregd una
planilla con los aspectos a ser evaluados con una escala ordinal de cuatro categorias
expresadas como nulo, muy bajo, moderado y alto. Cada uno de ellos con valores desde 1
hasta 4 con intensidad en orden ascendente. Evaluaron los items relacionados con la
suficiencia del test con respecto al marco conceptual bajo el criterio “los items de una
dimension bastan para obtener la medicion de esta” y, ademas, valoré su claridad con el
criterio “el item se comprende facilmente, su sintactica y semantica son adecuadas”.

La validez de contenido se valor6 por la pertinencia y la relevancia de cada uno de los items
en relacion con lo que se quiere medir, y si estan acorde con las variables empleadas. Se

tuvieron en cuenta los atributos sugeridos por Escobar®® como sigue: coherencia, el item
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tiene relacion légica con la dimension que estd midiendo; y relevancia, el item es esencial o
importante, es decir, debe ser incluido.

También se calculd el coeficiente de validez de contenido insesgado (CVCi) y el coeficiente
de validez de contenido insesgado corregido (CVCi corregido) de Hernandez Nieto,!? el
cual mide la validez de contenido y la concordancia de los jueces por items, y del
instrumento global. Estos se consideraron de la siguiente forma: inaceptables si CVCi y
corregido < 60; deficiente si 60 <CVCiy corregido > 69; aceptable si 70 < CVCi y corregido
>179; buena si 80 < CVCi y corregido > 89; y excelente si CVCi y corregido > 0,90.

Una vez obtenida la validez de apariencia y contenido, se procedié al anélisis de validez de
constructo, para ello se aplicé el instrumento a 102 personas mayores pertenecientes al area
de salud “Héroes del Moncada” del municipio Plaza de la Revolucion, seleccionada por
factibilidad, por ser esta area de salud el escenario de trabajo practico de los residentes de
bioestadistica que lo aplicaron con un entrenamiento previo, en un consultorio del médico
de la familia.

Como técnica estadistica se realizd el anélisis factorial de componentes principales? para
verificar si las variables incluidas respondian al sustento teorico utilizado en el instrumento.
Previo al anélisis, se tuvo en cuenta el resultado de la matriz de correlaciones donde se debe
cumplir que el determinante se acerque a cero. Se valoré la medida Kaiser-Meyer-Olkin
(KMO) de adecuacién de muestreo, la cual se consider6 adecuada si era igual o superior a
0,50, y se realizo prueba de esfericidad de Bartlett, en la cual se valoré si su resultado era
estadisticamente significativo con un 95 % de confianza. También, se realizo el andlisis de
las correlaciones entre las variables (items) que serian introducidos en el analisis factorial,
si el valor del coeficiente de correlacion de Spearmam Brown era aproximadamente igual a
30 %. Todas estas medidas permitieron evaluar si se cumplia con los requisitos para el
empleo del anélisis factorial.

Los factores extraidos debian cumplir que su autovalor fuera superior a uno con un
porcentaje acumulado superior a 70, se us6 el método de rotacion varimax y se tuvo en
cuenta que las cargas factoriales fueran superior a 0,50 para seleccionar los items que
explicaran a los factores obtenidos. Los datos se procesaron con el software estadistico
SPSS version 21.

A las personas mayores encuestadas se les comunicd las caracteristicas del estudio y sus
objetivos. En los casos que presentaron alguna limitacion para contestar las preguntas, se

procedié de igual manera pidiendo el consentimiento de participacion a los familiares. Se
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elabor6 una planilla de consentimiento informado con los aspectos antes sefialados y se
mantuvo la confidencialidad de la informacion obtenida de las encuestas.

Resultados

La aplicacion del instrumento reveld que todos los items fueron contestados, con una
duracién entre 10 y 15 minutos como promedio. Los encuestados mostraron comprension

de los items en toda su extension.

Validez de apariencia y contenido

En el andlisis global del instrumento se evidencié una buena concordancia y validez de
apariencia entre los expertos. Al analizar los atributos, igualmente mostraron una validez

buena, se observo una validez excelente en la relevancia (tabla 1).

Tabla 1- Resultados de la validez de apariencia y contenido

Validez Atributos | CVCi corregido | CVC corregido global
Apariencia | Suficiencia 0,89
Claridad 0,87
Contenido | Coherencia 0,89 0,90
Relevancia 0,95

Hacia el interior del instrumento, en relacion con los items, se observo que seis (del 10 al
15) mostraron un CVCi corregido con valores entre 0,74 y 0,76, esto indica una validez
aceptable. En estos items la menor puntuacion alcanzada fue en cuanto a la claridad y la
coherencia, donde, entre tres y cinco expertos, propusieron cambiar la redaccion de los items

para conservar el sentido positivo de la respuesta al igual que el resto de los items (tabla 2).

Tabla 2- Resultados de la validez de contenido segln atributos por items

No. de items | Suficiencia | Claridad | Coherencia | Relevancia | CVCi | CVCi corregido

1 4 3,8 4 4 0,99 0,98718

2 3,8 4 4 4 0,99 0,98718

3 4 4 4 4 1,00 0,99968

4 4 4 4 4 1,00 0,99968
@
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5 4 4 4 4 1,00 0,99968
6 4 3,8 4 4 0,97 0,97468
7 4 4 4 4 1,00 0,99968
8 4 4 4 4 1,00 0,99968
9 4 4 4 4 1,00 0,99968
10 3,2 2,6 2,2 3,8 0,74 0,73718
11 32 2,6 2,2 3,8 0,74 0,73718
12 32 2,6 2,2 3,8 0,74 0,73718
13 3,6 2,4 2,4 3,8 0,76 0,76218
14 3,6 2,4 2,4 3,8 0,76 0,76218
15 3,6 2,4 2,4 3,8 0,76 0,76218
16 4 34 4 4 0,96 0,96218
17 4 34 4 4 0,96 0,96218
18 4 3,4 4 4 0,96 0,96218
19 3,6 2,8 3,6 4 0,87 0,87468
20 3,6 3,6 3,6 4 0,93 0,92468
21 3,6 3,6 3,6 4 0,93 0,92468
22 3,6 3,6 3,6 4 0,93 0,92468
23 3,6 3,6 3,6 4 0,93 0,92468
24 24 3.8 4 2,8 0,81 0,81218
25 24 3.8 4 2,8 0,81 0,81218
26 2,4 3,8 4 2,8 0,81 0,81218
27 2,8 4 4 3,6 0,90 0,89968
28 2,8 4 4 3,6 0,90 0,89968
29 2,8 4 4 3,6 0,90 0,89968

Validez de constructo

Como resultado del andlisis de correlaciones, cinco items presentaban correlaciones bajas y
altas, con respecto al valor de referencia (30 %). Estos fueron suprimidos del analisis:

item 11: afectaciones del barrio en indicadores de direccion.
item 16: dispone de luz adecuada en casa.

item 20: ha sentido molestias por olores desagradables.
ftem 21: ha sentido molestias por humo.

ftem 22: ha sentido molestias por olores intensos.
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Tres de ellos (items 11, 20 y 22) habian sido sefialados por los expertos por baja claridad y
coherencia, una razon mas para su eliminacion.

En el andlisis factorial, el determinante de la matriz de correlaciones fue casi cero (tabla 3).
El resultado de la medida KMO de adecuacion del tamafio de la muestra fue de 0,711, valor

superior a 0,50 (minimo necesario), esto evidencia que el nimero de muestra es adecuado.

Tabla 3- Resultados del determinante de la matriz de correlaciones y Prueba KMO y Bartlett

Matriz de correlaciones: Determinante = 7,624E-9

Prueba de KMO y Bartlett
Medida Kaiser-Meyer-Olkin de adecuacion de muestreo 0,711
Prueba de esfericidad de Bartlett | Aprox. Chi-cuadrado | 1729,004
gl 253
Sig. 0,000

Para la comprobacidn de la existencia de intercorrelaciones en la matriz, se realizo la prueba
de esfericidad de Bartlett, que obtuvo una probabilidad inferior a 0,05. Con los datos
anteriores se cumplen las condiciones para realizar el andlisis factorial.

Al extraer los factores, siete lograron explicar 76, 68 % de la variabilidad inicial (tabla 4).
En la matriz de componente rotado (tabla 5), se obtuvieron siete factores, ellos fueron los

siguientes:

Factor I: estd formado por las variables: productos de apoyo para la movilidad, pertenencias
financieras y apoyo extra familiar.

Factor 1l: estd formado por las variables: tecnologias terapéuticas y afectaciones en el
entorno publico.

Factor I11: relaciones afectivas extra familiares.

Factor 1V: iluminacion en instituciones.

Factor V: dispositivos de comunicacion.

Factor VI: relaciones afectivas familiares.

Factor VII: contaminacion ambiental.

Tabla 4- Resultados del analisis factorial

Varianza total explicada
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Componente Autovalores iniciales Sumas de extraccion de Sumas de rotacién de
cargas al cuadrado cargas al cuadrado
Total | % de % Total | %de % Total | %de %
varianza | acumulado varianza | acumulado varianza  jacumulado

1 6,878 | 29,906 29,906 6,878 | 29,906 29,906 5,169 | 22,473 22,473
2 2,861 | 12,439 42,345 2,861 | 12,439 42,345 |2,752 | 11,966 34,439
3 2,233 | 9,709 52,055 2,233 | 9,709 52,055 |2,542 | 11,054 45,492
4 1,782 | 7,748 59,803 1,782 | 7,748 59,803 1,953 8,490 53,983
5 1,476 | 6,416 66,219 1,476 | 6,416 66,219 1,922 8,354 62,337
6 1,339 | 5,822 72,041 1,339 | 5,822 72,041 1,825 7,934 70,271
7 1,066 | 4,636 76,677 1,066 | 4,636 76,677 | 1,473 6,406 76,677

Tabla 5- Matriz de componente rotado

Componente Factores
1 2 3 4 5 6 7
1. Dispone de dispositivos para 0,544 0,489 0,272 0,043 -0,208 0,026 0,009

desplazarse

2. Dispone de estructuras 0,849 0,096 0,001 0,135 0,339 -0,092 -0,133
facilitadoras en el domicilio

3. Dispone de estructuras 0,797 0,133 -0,114 0,096 0,326 -0,114 0,128
facilitadoras en edificios e

instituciones

4. Dispone de estructuras 0,810 0,207 -0,035 0,100 0,293 -0,051 0,009
facilitadoras en la via publica

5. Recibe ayuda financiera de 0,724 0,039 0,290 0,086 -0,111 0,135 0,105

pension o salario

6. Recibe ayuda financiera de -0,851 0,009 -0,176 -0,186 0,149 -0,044 -0,107
seguridad social

7. Recibe  apoyo con 0,631 0,367 0,528 -0,037 -0,080 0,229 -0,074
alimentacién, proteccion de

vecinos

8. Recibe  apoyo  con 0,686 0,307 0,453 -0,010 -0,058 0,174 -0,100
alimentacion, proteccion de

amigos

9. Acceso a los alimentos 0,249 0,684 0,191 0,130 0,172 -0,201 0,138

recomendados por el médico
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10. Dispone de medicamentos 0,232 0,704 0,105 0,208 0,136 -0,241 -0,068
indicados por el médico

11. Dispone de dispositivos -0,226 0,580 0,240 -0,150 0,284 -0,080 0,018
protésicos y ortopédicos para

realizar actividades de la vida

diaria
12. Afectaciones del barrio en 0,255 0,719 0,093 -0,082 -0,070 0,309 0,214
aceras
13. Afectaciones del barrio en 0,090 0,524 -0,131 -0,178 0,034 0,219 0,458

el alumbrado puablico

14. Recibe afecto, buen trato, 0,133 0,189 0,907 -0,086 0,062 0,052 0,042

carifio de vecinos

15. Recibe afecto, buen trato, 0,133 0,100 0,912 -0,023 0,110 0,084 0,057

carifio de amigos

16. Dispone de luz adecuada en 0,186 0,067 -0,065 0,915 0,068 -0,013 0,076
escaleras

17. Dispone de luz adecuada en 0,136 -0,037 -0,043 0,929 0,036 -0,026 -0,084
pasillos

18. Dispone productos para -0,053 0,173 0,081 0,007 0,830 0,120 0,040

transmitir y recibir informacion

19. Dispone productos 0,308 0,033 0,049 0,110 0,782 0,078 0,109
educativos para mejorar su

funcionalidad

20. Recibe apoyo con 0,150 -0,005 0,004 -0,107 0,034 0,863 -0,085
alimentacién y proteccion de

familiares

21. Recibe afecto, buen trato, -0,113 -0,077 0,194 0,086 0,158 0,818 0,077

carifio de familiares
22. Molestias por sonidos altos 0,188 0,180 0,043 0,068 0,032 -0,038 0,838
23. Ha sentido molestias por -0,498 -0,034 0,125 -0,071 0,207 -0,050 0,612

polvo intenso

Discusion
La discusion se realizé sobre la base de las publicaciones que tuvieran como objetivo el
disefio y validacidon de instrumentos sobre factores ambientales teniendo en cuenta los
capitulos de factores ambientales de la CIF.
En otros contextos, los instrumentos que exploran los factores ambientales como barreras

muestran una gran variedad en el nimero de items, donde el instrumento Craig Hospital
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Inventory of Enviromental Factors (CHIEF)®® en su version corta tiene una extension de
12 items y 25 en su version larga. Otros como Home and Community Environment
Instrument (HACE), Facilitators and Barriers Survey (FABS), Neighborhood Environment
Walkability Scale (NEWS), Measure of the Quality of the Environment (MQE),
Environmental Analysis of Mobility Questionnaire (EAMQ),®* muestran una extension de
36, 65, 83 y 109 items respectivamente.®® Este nimero varia de acuerdo a la cantidad de
dominios incluidos en el instrumento y objetivos que los autores se plantean explorar.
Algunos de ellos incluyen el quinto capitulo de los factores ambientales de la CIF, referidos
a la exploracion de los servicios, sistemas y politicas, los cuales no fueron contemplados en
el presente trabajo.

La validez de contenido mostr6 buenos indicadores en cuanto a la coherencia, con respecto
a este atributo, pocos instrumentos publicados exponen resultados en este aspecto. En el
caso de la primera versién del MQE hacen referencia a valores moderados (0,60) de esta
validez. En contraste con los resultados del presente trabajo, se muestran valores de bueno
a excelente.

Al analizar los atributos por items, los indicadores evidencian un resultado bueno. Los
expertos sugirieron la modificacion de los reactivos desde el 10 hasta el 15 para mantener
el sentido y la direccion en relacion con el resto de los items del instrumento, de los cuales
tres de ellos fueron suprimidos en el proceso de validacion. La sugerencia realizada revela
que en los tres items que quedaron, se complejiza la comprensién de los items por los
encuestados, es por ello que se decidié mantener la redaccion original y realizar un control
de la direccion de los items en el momento del procesamiento mediante la codificacion.

En relacion con la validez de constructo, se expone que instrumentos como el Craig Hospital
Inventory of Enviromental Factors (CHIEF), realizado para la evaluacion de barreras en un
servicio de rehabilitacion y en la comunidad para personas con y sin discapacidad, mostrd
cinco factores en el andlisis factorial, las cuales fueron: actitud y apoyo, servicios y
asistencia, politica, y barreras en escuela y trabajo. En otro trabajo con el instrumento MQE
— Version 2.0 se obtuvieron seis dimensiones, las cuales fueron apoyo y actitudes de la
familia, ingresos, trabajo y seguridad, servicios gubernamentales y publicos, ambiente fisico
y accesibilidad, tecnologia, y oportunidad equitativa y politicas de orientacion.6)

Por otra parte, el instrumento CHEC utiliza cinco dimensiones para evaluar la accesibilidad
en las edificaciones, uso de edificaciones, habitaciones de descanso, instalaciones publicas
y areas de esparcimiento. Otro de los instrumentos, el FABS, expone seis dominios:

dispositivos de movilidad personal, caracteristicas en el ambiente del hogar, caracteristicas
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del ambiente en la comunidad, acceso en la comunidad y actitudes y servicios en la
comunidad. También el instrumento HACE estad compuesto de seis dominios: movilidad en
el hogar, movilidad en la comunidad, dispositivos basicos de movilidad, dispositivos de
comunicacion, factores de transportacion y actitudes. Otros instrumentos contienen hasta
nueve dominios que incluyen el entorno en el barrio, servicios e infraestructura fisica entre
otros.®" En el presente trabajo existe relativa coincidencia con estos instrumentos en cuanto
a las dimensiones obtenidas, esto esta influenciado por los objetivos que exploran, los cuales
implican las variables que se estudian segun los capitulos de la CIF incluidos, como se
explicé anteriormente.

Al analizar si los items propuestos constituyen factores subyacentes de la definicion que se
pretende medir, se debe considerar la definicién de factores ambientales propuesta por la
CIF donde expone que estos constituyen el ambiente fisico, social y actitudinal en el que las
personas viven y conducen sus vidas. Sobre la base de esto, la CIF incluye una serie de
elementos que miden esta definicidn, estos fueron considerados en el disefio del instrumento

y se analizan como sigue:

- Productos y tecnologias: productos o sistemas de productos naturales o fabricados
por el hombre, el equipamiento y la tecnologia existentes en el entorno inmediato de
un individuo que se recogen, crean, producen o manufacturan. Estos variables
quedaron distribuidas en varios factores, como fueron el I, el 11 y el V, los cuales
estan presentes en el apoyo para la movilidad, las tecnologias terapéuticas y la
comunicacion.

- Entorno natural y cambios en el entorno derivados de la actividad humana:
elementos animados e inanimados del entorno natural o fisico y los componentes
que han sido modificados por el hombre. Estas variables quedaron distribuidas en
los factores Il, IV y VII, las cuales se diferenciaron en la afectacion al entorno
publico, la iluminacién y la contaminacion ambiental.

- Apoyo y relaciones: se refiere a las personas y los animales que proporcionan apoyo
a otras personas tanto fisico como emocional, asi como aspectos relacionados con la
nutricion, proteccion, asistencia y relaciones en sus casas, en sus lugares de trabajo,
en la escuela o en el juego o en cualquier otro aspecto de sus actividades diarias.
Estas variables estuvieron presentes en los factores Il y VI, delimitados por las

relaciones afectivas extra familiares y familiares respectivamente.
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Muchos investigadores han definido el ambiente desde distintas disciplinas con distintos
modelos. Este ha sido un tema controversial y bien debatido en la comunidad cientifica. En
varias publicaciones se analiza la definicion de ambiente desde distintas perspectivas y su
relacién con el envejecimiento, en la mayoria, los autores coinciden en que el ambiente es
una categoria multifactorial, dindmica y de dimensiones indisolubles con la percepcion
personal, siendo el producto de un sistema que contiene subsistemas interrelacionados entre
si.4718) En el presente trabajo se evidencia la interrelacion de los elementos de los factores
ambientales

En conclusidn, el instrumento disefiado mostrd un alto acuerdo entre los expertos en cuanto
a la validez de apariencia y contenido. Los indicadores obtenidos mostraron que el
instrumento tiene una estructura multidimensional que se corresponde con el constructo que

se pretende medir.
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