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RESUMEN

El objetivo de la investigacion fue validar el instrumento “Impacto de evento”. Por su naturaleza fue de enfoque cuantitativo,
no experimental y transversal en el disefio. La muestra fue probabilistica obtenida por célculo muestral fue de 361 profesio-
nales de la salud, que trabajaron de manera presencial durante la pandemia, quienes participaron de manera voluntaria.
Luego del andlisis psicométrico como, la correlacién item total, analisis factorial de componentes con rotacion ortogonal y
Alpha de Cronbach la escala quedd compuesta con 22 reactivos distribuidos en dos dimensiones: intrusion y evitacion. Se
concluy6 que se ha obtenido una escala vélida para evaluar el impacto de evento en la muestra estudiada.
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ABSTRACT

The objective of the research was to validate the “Event Impact” instrument. It was quantitative in nature, non-experimental
and cross-sectional in design. The sample was probabilistic obtained by sample calculation was 361 health professionals,
who worked in person during the pandemic, who participated on a voluntary basis. After the psychometric analysis such as
total item correlation, component factor analysis with orthogonal rotation and Cronbach’s Alpha, the scale was composed of
22 items distributed in two dimensions: intrusion and avoidance. It was concluded that a valid scale was obtained to evaluate
the impact of the event in the sample studied.

Keywords: Psychometrics, validation, event impact, intrusion, avoidance.
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INTRODUCCION

El ano 2020 ha marcado un hito muy importante en la sa-
lud de la poblacién en el mundo, se ha experimentado
pOr primera vez una crisis sanitaria sin precedentes por la
pandemia a causa de la Covid — 19 (Castellanos, 2020),
generando en todos los paises reacciones diversas al im-
pacto del evento, a razén que la pandemia ha afectado la
salud fisica y mental. A la fecha se han reportado a nivel
mundial mas de 186 millones de infectados y cerca de
cuatro millones de fallecidos con una tasa de letalidad de
2.16% (Lakner et al., 2020). Sin embargo, el Peru registra
la mayor tasa de letalidad en el mundo con un 9.36%, se-
gun datos reportados del Ministerio de Salud la cantidad
de infectados sobrepasa los dos millones de habitantes y
mas de 220,196 mil fallecidos. A este panorama se suma
el desconocimiento del comportamiento de la enferme-
dad, por ser un nuevo tipo de virus, el rapido deterioro de
la salud y fallecimiento de los infectados (Pidone, 2020).
Este panorama afectoé a la poblacion en general, mas en
los profesionales de la salud que atendian los pacientes
durante la emergencia sanitaria, quienes padecieron di-
versos problemas de salud mental. Frente a este hecho,
se requiere contar con un instrumento validado en el Peru
que permita medir el impacto que ha producido en los
profesionales expuestos a pacientes con Covid-19 (pri-
mera linea).

Se tomaron medidas a nivel mundial para restringir acti-
vidades econdémicas para mitigar el riesgo al contagio.
Paralelamente al decretarse la pandemia en el pais el
presidente de la republica de turno, tomd la decision de
declarar estado de emergencia sanitaria. Se ordend ce-
rrar las fronteras, se suspendio el traslado internacional y
nacional, se suspendi6 toda actividad presencial ocasio-
nando el cierre temporal de negocios, instituciones edu-
cativas, entre otros. Con la aplicacion de esta medida,
muchas familias perdieron sus empleos o vieron reducido
sus ingresos econémicos. Cerca de 100 millones de per-
sonas cayeron en pobreza extrema a nivel mundial incre-
mentando la pobreza en un 8.1% en 2020 con respecto
al 2019, igualmente la pobreza monetaria afecté al 30,1%
de los peruanos en el mismo periodo.

Las afecciones psicolégicas en situaciones de pande-
mia se generalizaron en toda la poblacion mundial, en
ltalia se indago como el Covid-19 impacto en el bienes-
tar psicolégico de estudiantes universitarios revelandose
que el 35,33% presentaban ansiedad que se incrementa
frente al miedo de no asistir a la universidad, no ver a
su pareja y afectar sus carreras futuras. Mientras el 72,
93% presentaron sintomas leves de depresion que se re-
lacionaban con el distanciamiento entre compafieros de
estudios (Hummel et al., 2021). La salud mental es una

preocupacion constante, una poblacion vulnerable frente
al Covid-19 son los adultos mayores, y los nifios quienes
han pasado de un estado de soledad a un estado de ais-
lamiento social que ha impactado en los eventos de la
vida cotidiana.

El impacto del evento es la conmocién emocional, pro-
ducto de un suceso o situacion desconcertante, esta con-
dicion genera diversas manifestaciones en la salud tanto
fisica como mental (Caamafno et al., 2011). A partir de la
teoria de los factores de Horowitz creada en 1979, brin-
do aportes para reconocer los estragos que ocasiona el
duelo en las personas y que luego se utilizé para recono-
cer otros traumas (Sundin & Horowitz, 2002) y la forma en
que las personas responden a estos, ayudan a conocer
las consecuencias de estos eventos. El estrés, como con-
dicién, a la cual se pone real atencion en el campo de
la salud después de los trabajos de Selye (1936) citado
por Sandin (2003), se manifiestan como un conjunto de
cambios no especificados que se dan en diferentes mo-
mentos, respuestas psicobiolégicas nocivas que afecta la
salud de las personas (Navinés et al., 2016).

Se reconocen dos tipos de respuestas agrupadas en la
intrusion y la evitacion. La intrusion se caracteriza por
pensamientos espontaneos e imagenes, suefios turbu-
lentos, fuertes dolores u oleadas de sentimientos y com-
portamientos repetitivos (Horowitz et al., 1979). También
se puede sefialar como la irrupcién en la memoria de mo-
mentos traumaticos, especie de flashback (Bride et al.,
2003). De igual modo la evitacion, Horowitz (1993) preci-
s6 que constituyen la negacion de los significados y las
consecuencias del suceso, sensacion de embotamiento,
inhibicion del comportamiento, evitacion de actividades y
estado de conciencia entumecida, que se pueden mani-
festar en conductas de evasion, aislamiento social, apatia
por cosas que antes interesaban (Bride et al., 2003). Es
huir de las situaciones que se considere desagradable o
cause ansiedad aun sin la presencia del mismo (Sanchez
et al., 2021), suele ser una reaccion propia de las perso-
nas que padecieron alguna situacion en la cual vivencié
dolor y sufrimiento.

Existen diversas escalas para conocer el impacto de un
evento, 0 suceso traumatico; la primera corresponde a
la Escala de evento Revisada de Weiss & Marmar (1997)
que rescato elementos de la Escala de Impacto del
Estresor (EIE) de Horowitz et al. (1979) para determinar el
nivel de dolor producto de evento, conocido como estrés
subjetivo, contaba con 15 items divididos en dos subes-
calas: evitacion e intrusion (Brunet et al.,2003). Weiss in-
corpora 7 elementos de la subescala hiperactivacion, que
dio lugar a la version en Espafiol Escala del Impacto del
Estresor-Revisada (EIE-R) de Baguena et al. (2001). En
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Sudamérica se realizd la adaptacion y validacion de la
EIE-R por Caamafrio et al. (2011) que es la que sirve de
base para la presente validacion en el pais.

Analizar el impacto psicoldgico en la poblacion es una de
las tareas que hoy en dia se presentan con mayor fuerza
considerando la coyuntura actual, diversas investigacio-
nes evidencian las repercusiones de la pandemia. La an-
gustia de enfrentarse a una enfermedad poco conocida es
un factor que contribuye en los profesionales de la salud
presentar pensamientos relacionados al temor de infectar
a sus familiares o contagiarse. El ser humano aborda el
impacto del evento de formas diversas, tomando en cuen-
ta el nivel de resiliencia y la capacidad de adaptacion al
mismo, es decir, que cada persona enfrenta situaciones
de estrés y dolor de manera diferente, estas respuestas
varian segun el modo de enfrentar las situaciones criticas
para sobreponerse a ellas, superando sus miedos para
adaptarse a nuevos contextos. Es por ello, que surgen di-
ferentes interrogantes que dan paso a investigar, ;,Coémo
se mide el impacto del evento? jExisten instrumentos es-
tandarizados en el Perl para medirlo? Para dar respuesta
a estas interrogantes se ha realizado una aproximacion
tematica y se encontr6 instrumentos estandarizados apli-
cados en paises como Espafia y Chile, es por ello que el
presente trabajo de investigacion se propone adaptar y
evidenciar las propiedades psicométricas de la “Escala
revisada de impacto del estresor EIE — R” en el pais. Los
resultados que se espera obtener de esta investigacion
contribuiran metodoldégicamente con un instrumento vali-
dado. Se planted un primer objetivo especifico, someter
a validez de contenido de la version espafiola (EIE-R) de
Baguena et al. (2001); siendo el segundo objetivo deter-
minar la validez de constructo; finalmente determinar la
confiabilidad por consistencia interna y la estabilidad.

MATERIALES Y METODOS

El presente estudio es de enfoque cuantitativo, basico,
de disefio no experimental, segun el periodo de tempo-
ralidad que se asumié para el recojo de los datos fue
transversal. El instrumento arbitrado se compone de 22
ftems distribuido en tres dimensiones: la primera, intru-
sion constituida por 7 items; la segunda, evitacion 8 items
y la tercera, hiperactivacion con 7 items.

Se procedid a la recoleccion de la informacion para la
validacion del instrumento y los procesos psicométricos
correspondientes. La poblacion estuvo constituida por
los profesionales de la salud; conformado por: Médicos,
Enfermeras, Quimicos, Obstetras y Tecnélogos médicos
de diferentes regiones del pais. El célculo del tamafio de
la muestra conformado por el personal sanitario cuya po-
blacion asciende a 6050 profesionales que laboraron en
alguno de los seis hospitales de nivel Il de Lima que se
desempenaron como primera linea de contencién duran-
te la pandemia. A partir del disefio muestral mediante la
férmula de proporcionalidad se obtuvo una muestra de
361 profesionales que fueron seleccionados mediante
muestreo probabilistico aleatorio por estratos. Para la re-
coleccion de datos se utilizoé la técnica de la encuesta
y como instrumento la escala del impacto de evento en
profesionales, quienes de manera voluntaria accedieron
al consentimiento informado previo a la participacion del
recojo de informacion.

Los datos se recolectaron mediante la escala de impacto
de evento de respuesta tipo Likert presentada a los par-
ticipantes de la muestra a través de un formulario de la
aplicacion Google, la informacion recibida sirvié para la
evaluacion del instrumento que permitid detectar el im-
pacto de evento en profesionales de la salud a partir de
la adaptacion y generacion de items a través del analisis
de correlacion item total, analisis factorial de componen-
te con rotacion octogonal y Alpha de Cronbach; a través
de los paquetes estadisticos, Software SPSS_25 y AMOS,
los mismo que permitieron la generacion de las tablas y
figuras presentados.

RESULTADOS Y DISCUSION

Los procedimientos de la validez y confiabilidad del ins-
trumento de la Escala del impacto de evento en profesio-
nales de la salud, se inici6 con las operaciones secuen-
ciales para el fin. Con respecto a la validez de contenido,
fue puesto a evaluacion a jueces para sus opiniones, los
cuales muestran alto nivel de concordancia detectada
por la técnica de V Aiken = 0.87 obteniéndose el valor de
significacion p_valor < 0.05, ademas, se han detectado la
concordancia de los componentes.
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Tabla 1: Fiabilidad interna del cuestionario del impacto de evento en profesionales de la salud

Correlacion Alfa de Cronbach

Items total de si el elemento se  Sig_p <0.00
elementos ha suprimido
gy:ri(tq;ier recuerdo me hacia volver a sentir lo que sentia durante el 0.628 0.954 Sig_ ***
Tenia problemas para permanecer dormido. 0.667 0.954 Sig_**
Otras cosas me hacfan pensar en el suceso 0.684 0.954 Sig_ **
Me sentia irritable y enojado. 0.648 0.954 Sig_ **
Procuraba no alterarme cuando pensaba o recordaba lo sucedido. 0.714 0.953 Sig_
Pensaba en el evento aun cuando no queria. 0.794 0.952 Sig_
Sentia como si no hubiese sucedido o no fuese real. 0.521 0.956 Sig_ *
Apartaba de mi mente cualquier cosa que me recordara lo sucedido. 0.647 0.954 Sig_ **
Imagenes del suceso asaltaban mi mente 0.700 0.954 Sig_ "
Me sobresaltaba y asustaba facilmente. 0.721 0.953 Sig_
Intentaba no pensar en el suceso. 0.744 0.953 Sig_ **
Me daba cuenta de que quedaban muchos sentimientos sin resolver. 0.749 0.953 Sig_
Mis sentimientos sobre el suceso estaban como adormecidos. 0.694 0.954 Sig_ "
g/lltz\e/rewﬁ%r?traba como si estuviese funcionando o sintiendo como durante 0.694 0.954 Sig_ ***
Tenia problemas para conciliar el suefio. 0.713 0.953 Sig_**
Me invadian oleadas de fuertes sentimientos sobre lo sucedido. 0.708 0.953 Sig_ **
Intentaba apartarlo de mi memoria. 0.760 0.953 Sig_ **
Tenia problemas de concentracion. 0.730 0.953 Sig_ ™"
Sofiaba con lo sucedido. 0.708 0.954 Sig_ "
Me sentia vigilante y en guardia. 0.652 0.954 Sig_ **
Intentaba no hablar de ello. 0.650 0.954 Sig_ ™

Alfa de Cronbach. 0.955. Kaiser-Meyer-Olkin 0.963. Prueba de esferici-
dad de Bartlett 4780.32171 Sig. 0.0000

Fuente: Elaboracion propia

Los resultados en la tabla 1, muestran un alto nivel de confiabilidad de validez interna medida a través del Alfa de
Cronbach de 0.955 para los 22 items. Para evaluar la estructura factorial del cuestionario, se procedi6 al Analisis
Factorial Exploratorio (AFE) de la escala, la extracciéon de autovalores mayores a 1y una rotacion Oblimin. El calculo
del indice de adecuacion muestral Kaiser-Meyer-Oklin (KMO = 0.963) y la prueba de esfericidad de Bartlett con (x2 =
4780.32; p < 0.001) indicaron que es procedente el AFE.

Tabla 2: Componentes desde la varianza total explicada

L Sumas de cargas al cuadrado de la | Sumas de cargas al cuadrado de la
Compo- Autovalores iniciales extraccion rotacion
nente % de % % de % de
Total varianza | acumulado Total varianza % acumulado | Total varianza % acumulado
11.480 |52.182 52.182 11.480 |[52.182 52.182 6.813 |[30.968 30.968
2 1.221 5.550 57.732 1.221 5.550 57.732 5.888 |26.764 57.732
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3 0930 [4228  |61.961 | | |
Método de extraccion: analisis de componentes principales.

Fuente: Elaboracion propia

Los resultados (tabla 2) de la varianza total explicada previo al andlisis factorial, se muestra que con dos factores
(componentes) explican un 57.732% de la varianza, con un componente de 52.182% de la varianza de items estaria
explicando el comportamiento de los items que conforman el cuestionario. Asimismo, se aprecian los puntos del grafi-
co de sedimentacion, que muestra dos puntos superiores a partir del auto valor valor 1y el grafico de componentes en
espacio rotado, donde se aprecian los dos componentes determinados por los items de cada componente a manera
de cluster de vecino préoximo.

En la tabla 3, los resultados de la matriz de componente rotado con 9 iteraciones con valores superiores a 0.3, detec-
taron el reacomodo de los ftems, observandose dos componentes, l0s cuales se aprecian el orden creciente de los
coeficientes para cada uno de ellos. El primer componente se denomind intrusiéon conformado por 12 items (19, 16, 14,
10, 20, 2, 13, 18, 15, 3, 4 y 9) cuyas cargas factoriales oscilan entre 0.451 para el it_9 (“Imagenes del suceso asaltaban
mi mente”) y 0.843 para el it_19 (“Cosas que me recordaban lo sucedido me causaban reacciones fisioldgicas tales
como transpirar nauseas o taquicardia”). En el factor denominado evitacién conformada por 10 items (6, 11, 17, 8, 7,
22,21,5,12y 1), su carga factorial oscila entre 0.404 para el it_1 (“Cualquier recuerdo me hacia volver a sentir lo que
sentia durante el evento”) y 0.783 para el item it_17 (“Intentaba apartarlo de mi memoria”).

Tabla 3: Cargas factoriales para las preguntas de la escala del impacto de evento en profesionales de la salud

Matriz de patréna
items saturados Factor
1 2
it 19 Cosas que me recordaban lo sucedido me causaban reacciones fisiologicas tales | 0.843
como transpirar nauseas o taquicardia.
it 16 Me invadian oleadas de fuertes sentimientos sobre lo sucedido. 0.734
it_14 Me encontraba como si estuviese funcionando o sintiendo como durante el evento. 0.731
it_10 Me sobresaltaba y asustaba facilmente. 0.731
it_20 Sofaba con lo sucedido. 0.700
it 2 Tenia problemas para permanecer dormido. 0.655
it_13 Mis sentimientos sobre el suceso estaban como adormecidos. 0.652
it_18 Tenia problemas de concentracion. 0.641
it_15 Tenia problemas para conciliar el suefio. 0.597
it 3 Otras cosas me hacian pensar en el suceso 0.534
it_4 Me sentia irritable y enojado. 0.454
it 9 Imagenes del suceso asaltaban mi mente 0.451
it_6 Pensaba en el evento aun cuando no queria. 0.412
it_11 Intentaba no pensar en el suceso. 0.993
it_17 Intentaba apartarlo de mi memoria. 0.783
it_8 Apartaba de mi mente cualquier cosa que me recordara lo sucedido. 0.699
it 7 Sentia como si no hubiese sucedido o no fuese real. 0.624
it 22 Intentaba no hablar de ello. 0.566
it_21 Me sentia vigilante y en guardia. 0.562
it 5 Procuraba no alterarme cuando pensaba o recordaba lo sucedido. 0.487
it_12 Me daba cuenta de que quedaban muchos sentimientos sin resolver. 0.419
it_1 Cualquier recuerdo me hacia volver a sentir lo que sentia durante el evento. 0.404
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Método de extraccion:
Método de rotacion: Promax con normalizacion Kaiser.

maxima verosimilitud.

Fuente: Elaboracién propia

El reagrupamiento de los items que conforman el com-
ponente intrusién se dan producto de las respuestas se-
leccionadas por los participantes del estudio, estas res-
puestas se caracterizan por pensamientos, emociones y
conductas que se daban al recordar el evento estresor al
que estuvieron expuestos a pesar del tiempo transcurri-
do. Respecto a el componente evitacion, los items agru-
pados expresan negacion frente a los sucesos vividos,
sensacion de evitacion para no recordar situaciones que
generan ansiedad y evitar sufrir o revivir el evento.

Por otro lado, de los siete items que pertenecian al com-
ponente de hiperactivacion, 6 han sido reagrupados en
el componente intrusion (4, 10, 15, 18 y 19) y solo el item
21 paso a integrar al componente evitacion. Este reagru-
pamiento da pase al modelo estructural desarrollado en
la presente investigacion psicométrica, determinando
dos dimensiones fundamentado en la teoria de Horowitz
(1993).

Al analizar las alternativas de respuestas (indices) presen-
tados en escala ordinal con opciones tipo Likert (Nunca,
Rara vez, A veces y A menudo) por naturaleza los instru-
mentos de escalamiento se asumieron como etiqueta va-
lorativa 1, 2, 3y 4, respectivamente. Las orientaciones de
los items presentan direccionalidad positiva con excep-
cion de los items 11, 7, 22 y 5 que pertenecen al compo-
nente evitacion; para el andlisis posterior se sugiere tener
en consideracion la transposicion de sus valores.

Grafico de sedimentacion

Autovalor

12345678 910112131415 11B17181920202

Niimero de Factor

Figura 1: Sedimentacion de los items

Fuente: Elaboracion propia

En estos resultados de la figura 1, se observa que los dos
primeros componentes principales tienen auto valores
mayores que 1. La gréfica de sedimentacion evidencia
que los auto valores se detectan a partir de la recta para-
lela al eje X'y al auto valor 1 detectandose dos componen-
tes: intrusion y evitacion, que representa al 57.732% de la
variacion explicada de los datos.

Gréfico de factor en espacio de factores rotados

i1
10 o

Factor2
i

EN) 95 00 [ 10

Factor 1

Figura 2: Componentes en espacio rotado
Fuente: Elaboracion propia

De acuerdo al grafico de componentes en espacio ro-
tado por el método Varimax (Figura 2) se observan que
los items presentan buena distribucion formandose dos
cluster determinados con un conjunto de items de veci-
nos cercanos. Ademas, el item it_11 (Intentaba no pen-
sar en el suceso) que representa un vecino muy lejano
en comparacion al resto de los items, en especial con
el item it_19 (Cosas que me recordaban lo sucedido me
causaban reacciones fisiolégicas tales como transpirar,
nauseas o taquicardia)

Se observa que los items se concentran en el primer cua-
drante, que indica que presenta una orientacion positiva
a la redaccion de los items.
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Figura 3: Sensibilidad y especificidad de los items a partir
de la cueva ROC

Fuente: Elaboracion propia

De acuerdo a la figura reportado por los datos de los
22 items del cuestionario, se ha detectado un 85.63%
con respecto al 100% de probabilidad, implicando que
los ftems del cuestionario presentan buen nivel de sen-
sibilidad y corresponde a la proporciéon de verdaderos
positivos; quienes detectaran las reacciones de los en-
cuestados, asimismo presenta buen coeficiente de es-
pecificidad, quienes detectan a la proporcion de los
verdaderos negativos, clasificados como tales segun el
estandar de referencia.

i_19

i_16

i_14

i_10

i20 |
it_2
i_13
i18 Fec1
i_15
i3
i_4
ig
i6
i 11
i17 Fc2

i_8

i_7
i22

i_21

i_5

i_12

it_1

Figura 4: Modelo estructural de las correlaciones de los
factores de Impacto de evento

Fuente: Elaboracion propia

En la figura 4 observamos el modelo estructural por com-
ponentes principales de los ftems de la escala obtenido
del analisis realizado, que permitié detectar las correla-
ciones con cada uno de los items, siendo asi que para

Fc1 (variable latente: intrusion) esta compuesto por los items 19,16,14,10,20,2,13,18,15,3,9 y 6, por otro lado, para el
Fc2 (variable latente: evitacion) compuesto por los items 11,17,6,7,22, 21, 5,12 y 1. Se observa que el componente
intrusion integra el 54% de los items, 8% mas respecto al componente evitacion.

Tabla 4: indice de ajuste de los modelos del Cuestionario del impacto de evento en profesionales de la salud

. . Medida de ajuste Medidas de ajuste de la
Medidas de ajuste absoluto incremental parsimoniosa
Modelo Chi cuadrado RMSEA GFI TLI NFI Ratio AIC PCFI PNFI
Estadistico 622.357 0.073 0.901 0.884 (0.914 0.892 760.357 0.8 0.762

Fuente: Elaboracion propia

Se detecto la validez confirmatoria del instrumento del impacto de evento compuesto por dos dimensiones; de acuer-
do al valor del estadistico de Chi cuadrado de 622.357 indica que los items que conforman a cada componente mues-
tran homogeneidad de relacion dentro de cada uno de ellos: intrusiéon y evitacion. Se muestran las cargas factoriales
y los coeficientes entre los componentes con sus respectivos errores detectados por el Software SPSS_25 y AMOS.

Los coeficientes de ajuste del modelo permiten mostrar la concordancia y dependencia desde diferentes frentes. El
coeficiente Comparative Fit Index (indice de ajuste comparativo) CFl = 0.901, representa un coeficiente adecuado de
ajuste parsimonioso superior a 0.90, asf mismo en cuanto al coeficiente de Non Normed Fit Index, (Indice de ajuste
no normado) TLI = 0.884 quien representa el ajuste por grado de libertad del modelo propuesto y nulo. Finalmente se
tiene al coeficiente de Root Mean Square Error of Aproximation (error cuadratico medio de aproximacion) RMSEA =
0.073, estos coeficientes permiten manifestar que los datos se ajustan al modelo y los items que los conforman a cada
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factor (Dimension) de la variable son los mas adecuados.
De acuerdo a los argumentos tedricos al detectarse por lo
menos dos coeficientes mayores al 0.900 implica que los
componentes detectados con sus respectivos items son
adecuados para el fin propuesto.

La investigacion tuvo como finalidad la validez de la
Escala de Impacto de evento, en ese sentido los resulta-
dos de la validacion se han obtenido usando las técnicas
de analisis de propiedades psicométricas, como las apli-
cadas para la consistencia interna las mismas que coin-
ciden con los usados por Caamafio et al. (2011), quien
alcanzo un a de 0.98, similar al obtenido en el presente
estudio. El analisis de fiabilidad hallado ha sido alto con
un Alpha de 0.955 muy cercano a 1, que coincide con lo
expresado por Diaz et al. (2015), quienes indicaron que
los indices no deben ser menores a 0.800. Es necesario
mencionar que el Alpha de Cronbach permite observar
la consistencia interna de los items, lo cual indica la ho-
mogeneidad de los mismos (Argimon & Jiménez 2004;
Campo & Oviedo 2008). Por otro lado, en relacion al AFE
el KMO fue de 0.963 implica la posibilidad de continuar
con el andlisis factorial confirmatorio y la obtencion de
los indices y coeficientes para cada componente detec-
tado; este resultado es similar al estudio de Hummel et al.
(2021). Respecto a la prueba de esfericidad de Bartlett
con sig, menor a 0.001 lo cual indicaron la estimacion de
los errores y la bondad de ajuste del modelo, permiten
identificar ecuaciones estructurales en funcion a las va-
riables latentes (intrusion y evitacion) con sus respectivos
ftems que reciben sus cargas factoriales en cada uno de
ellos.

Es importante resaltar el nimero de dimensiones halla-
dos, considerando que el instrumento base presenta tres
dimensiones. Luego de realizado el andlisis factorial con-
firmatorio, los items del instrumento se reagruparon en
dos dimensiones: intrusion y evitacion; no considerando
el componente de hiperactivacion propuesto en el mode-
lo inicial. Solo se consideraron los items con cargas facto-
riales mayores a 0.50 decision coincidente con Caycho-
Rodriguez et al. (2021), precisando que mas del 50% de
la varianza del constructo esta dado por los indicadores
correspondientes.

La metodologia utilizada en el proceso de validacion es
coherente con el realizado con otros trabajos, en el caso
de Hernandez & Pascual (2018), los objetivos fueron si-
milares, demostrando la posibilidad de autoevaluar el im-
pacto de algun suceso.

Un hallazgo importante constituye la eliminacion de di-
mension hiperactivacion que fue considera en la es-
cala original de Weiss & Marmar (1997), los items del

componente fueron absorbidos por las dimensiones in-
trusion y evitacion, 6 itemsy 1 item, respectivamente; ob-
tenido de la matriz del componente rotado. Se considera
que el uso de los estadisticos propuestos desarrolla un
analisis interesante respecto a las cargas factoriales de
cada item que permite su agrupamiento en concordancia
con lo sefialado en la teoria de Horowitz (1993). Dando
lugar a una escala de 22 items con dos dimensiones, 12
para intrusion y 10 para evitacion.

CONCLUSIONES

Los analisis realizados mediante el enfoque factorial apli-
cado a los datos obtenidos de la muestra de estudio per-
miten confirmar la estructura factorial de la escala de im-
pacto de evento, para dar paso a un instrumento valido y
confiable que permita conocer el impacto de algun even-
to traumético en los trabajadores sanitarios. El resultado
del AFE y AFC permitieron reagrupar los 22 ftems en dos
dimensiones: intrusion y evitacion, conformado por 12 y
10 items, respectivamente.

La revision de la literatura y su desarrollo empirico ha
demostrado la validez de constructo; los andlisis de fia-
bilidad permitieron establecer un buen indice de con-
sistencia interna del instrumento, demostrando que el
instrumento validado puede ser usado para diagnosticar
probables consecuencias de una situacion estresora de
impacto.

Este instrumento puede ser utilizado en futuras investi-
gaciones por poblaciones diferentes a la considerada en
este estudio, teniendo en cuenta que la escala evalla las
reacciones y sentimientos que presentan los sujetos que
se enfrentan a suceso que afectan emocionalmente. Por
ello, se considera su aplicabilidad en toda persona que
haya sido objeto de situaciones que alteren su estado
biopsico-emocional.

Se sugiere a los futuros investigadores establecer los ba-
remos de la escala de acuerdo a los datos que se obten-
gan mediante un proceso estadistico, considerando las
puntuaciones establecidas en la presente validacion.
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