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Resumen

La presente investigacion tuvo como objetivo analizar las propiedades psicométricas
en la escala del cuestionario de PSWQ-11. La muestra estuvo conformada por 335
personas residentes, conformado por adolescentes, adultos clinicos y no clinicos,
con un tipo de estudio de corte psicométrico y disefio instrumental. EI muestreo fue
no probabilistico subtipo de conveniencia, Los resultados en cuanto la validez de
contenido se establecieron valores aceptables como V de Aiken mayores a .80. Asi
mismo, en la validez de estructura interna se identificé valores adecuados De 2.44
en el X2/gl, asi como valores adecuados de SRMR y RMSEA de .03 y .06, se
evidencio valores de CFl y TLI de .90). Concluyendo que los datos psicométricos en
la muestra de adultos de Lima Metropolitana, contienen aceptables valores de
validez de contenido, validez de estructura interna y validez en relacion a otras

variables.

Palabras clave: Ansiedad, propiedades psicométricas, confiablidad, preocupacion
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Abstract

The objective of this research was to analyze the psychometric properties of the
PSWQ-11 questionnaire scale. The sample consisted of 335 residents, made up of
adolescents, clinical and non-clinical adults, with a psychometric type of study and
instrumental design. Sampling was non-probabilistic subtype of convenience. The
results regarding content validity were established as acceptable values such as
Aiken's V greater than .80. Likewise, in the validity of the internal structure, adequate
values of 2.44 were identified in the X2/gl, as well as adequate values of SRMR and
RMSEA of .03 and .06, CFIl and TLI values of .90 were evidenced. Concluding that
the psychometric data in the sample of adults from Metropolitan Lima contain
acceptable values of content validity, internal structure validity and validity in relation

to other variables.

Keywords: Anxiety, psychometric properties, reliability, worry



.  INTRODUCCION

En el mundo, existe muchos factores que pueden tener un efecto prologando
en nuestra salud mental, hasta llegar a poder ver muy distinta la forma en la que
uno esta acostumbrado a vivir y ser tratado. Desde el sentimiento de saber de donde
empieza, hasta poder tener un diagnostico donde estemos involucrados fisica y
mentalmente. Debido a muchos acontecimientos que alteran nuestro sistema
cognitivo, se ha podido enmarcar muchos porcentajes elevados en personas con
trastornos de ansiedad y similares. Teniendo en cuenta que segun Rosa (2022)
menciona que la ansiedad es una respuesta emocional, dada, en situaciones donde
el individuo se siente intimidado, incapaz de tomar una decisidon conscientemente,
interpretandolos como amenazas o peligros, en entorno nocivo en su vida diaria.
Debido a ello, y a sus continuos signos, es considerada como un trastorno mental

dominante en la actualidad.

Desde el afio 2019, en la localidad China central, se habrian reportado los
primeros casos de Covid SARS-Cov-2; es asi como tras la propagacion del mismo,
en distintos paises del mundo, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), declar6
una pandemia mundial, iniciandose procedimientos para conocer sus posibles
consecuencias en el organismo, y el desarrollo de vacunas por parte de diferentes
laboratorios del mundo (Wang et al., 2020). De esta manera, nuestra realidad
problematica, tras la propagacion de noticas relacionadas al aumento de las tasas
de muertes en el mundo, asi como la implementacion de medias sanitarias, como
el distanciamiento social, conllevaron a instaurar repuestas de incertidumbre,
siendo reflejado en el aumento de atenciones psicolégicas, relacionas a sintomas
de preocupaciéon, ansiedad, depresion, miedo a la muerte y otros malestares

psicolégicos (Fu et al., 2020; Huarcaya et al., 2020)

En el mundo se reflejo un engrandecimiento de malestares psicologicos; por
ejemplo, en China, Lai et al., (2020), sus estudios en los trabajadores de salud
mental, mencionaron como el 50,4% de los participantes en el estudio, denotaron

sintomas considerables de depresion, el 44,6% sintomas de ansiedad, el 34%



tienen problemas para conciliar el suefio y el 71, 5% se sienten angustiados.
Igualmente, en el continente europeo, se resaltd el estudio en el pais Vasco,

Espafia de Etxebarria et al., (2020), indicé que en los hombres, un porcentaje de
8.6 y el 12,4% del sexo femenino obtuvieron niveles entre moderados y muy
severos de depresion; igualmente, en relacion a sintomas de ansiedad se identificd
una proporcion de 9,9% de la poblacion masculina y el 18,9% tuvieron niveles
moderados y muy severos; finalmente, en cuanto a los sintomas de estrés, se
identificd una mayor predominancia de la mujeres con el 13,3% a diferencia de los

hombres con 8,7% en cuanto a sintomas de estrés entre moderados y muy severos.

Por otro lado, Latinoamérica no fue distante a esta problemética, puesto que
como indica la Asociacién Chilena de Seguridad (2021) se evidencié un aumento
de 6% en relacion al afio pasado, identificAndose que el 32,8% de poblacién
demostré problemas de salud mental, obteniendo un aumento significativo de
sintomas depresivos con el 46,7%, siendo predominantes en la poblacién separada
(51,7%), y femenina (54,7%). Asimismo, en DANE (2021), en su encuesta del mes
de Julio, indic6 que la poblacion colombiana, en su mayoria tuvo sintomas de
ansiedad y depresién como: preocupacion (16,5%); tristeza (16,4%); taquicardia
(13,2%); y cansancio (6,9%)

Por su parte, el Perd como parte de Latinoamérica, no es ajena a esta
realidad ya que como menciond el estudio de Mejia et al., (2020), realizado en las
principales ciudades, como Arequipa, Cerro de Pasco, Cajamarca, Ayacucho,
Chiclayo, Chimbote, Cusco, Huancayo, Huanuco, Lima, Iquitos, Ica, Piura, Tacha,
Puno, Pucallpa y Trujillo, se ha evidenciado una relacién entre la exageracion a
través medios de comunicacién y el miedo percibido por la poblacién; es asi como
dentro de los principales, se encuentran la television con el 43%, seguido por las
redes sociales con el 41%, los periodicos con el 36% y finalmente la radio con el
31%.



También, en el contexto local, en Lima Metropolitana, el estudio de Prieto et
al., (2020), indic6 los sintomas de ansiedad y depresién durante el aislamiento
social; es asi como en cuanto los indicadores de ansiedad, se resaltd: el miedo a
entrar a lugares concurridos (71%), miedo a salir de sus casas (45%), y sentirse
confundido o preocupado (38%); ademas, en cuanto a los principales indicadores
de depresion, la poblacion estudiada menciond haber percibido a veces o casi
siempre los siguientes sintomas: dificultades para conciliar el suefio (72%);
sentimiento de tristeza (66%); cansancio (64%); y sensacion de pesadez en las
extremidades del cuerpo (39%); mientras que el 57% no se siente satisfaccion por

la cosas que han hecho.

Tras estas cifras, se pudo resaltar los diferentes hechos y vivencias que
afrontan los individuos, generando diferentes dificultades en las personas. De esta
manera, la percepcion y los pensamientos negativos son propensos a generar
diferentes trastornos de ansiedad o estado de &nimo y especialmente relacionado
con el TAG (Rogers et al., 2021).

Es asi como, el miedo es un estado natural del ser humano, ayudando como
mecanismo de adaptacion y alerta ante las posibles amenazas, no obstante,
cuando el miedo se vuelve incontrolable e irracional puede ser desencadenante de
malestares psicoldgicos o trastornos psicopatologicos (Lu et al., 2020). De esta
manera, el trastorno de ansiedad generalizada (TAG), tiene como principal
componente a la preocupacion excesiva, la cual segun Borkovec et., (1983),
definieron dicho constructo como aquellos pensamientos incontrolables y
recurrentes, basados en circunstancias inciertas, asi como con posibles

consecuencias negativas, involucrando respuestas negativas en el individuo.

En el trascurso del tiempo ha existido diferentes escalas que estan
relacionadas con la variable, como la encuesta para la medicion existente de
Ansiedad Generalizada (GAD-7), disefiado por Spitzer et al., (2006), siendo una
escala breve de una sola dimension 7 items; asi también, Ahorsu et al., (2020),
disefiaron en Iran la Escala de Miedo al SARS-CoV-2. (FCV19S), permitiendo medir

las consecuencias en la salud mental del virus Covid- 19, a través de una escala



corta de 7 items. Igualmente, tras la revision de la revision de la literatura, se
identifico el Cuestionario PSWQ de Meyer et al. (1990), el cual segun estos autores
tiene adecuadas propiedades psicométricas para medir la variable y ademas de que
se aplicé en diferentes tipos de poblaciones y contexto. Por lo cual, se fundamento
el desarrollo de este articulo con la finalidad de obtener las evidencias psicométricas

de esta herramienta y sus diferentes versiones.

De esta manera, el cuestionario PSWQ, cuenta con diversos estudios en
diferentes partes del mundo, como las investigaciones en Portugal, de Oliveira et
al., (2021), y Lucas (2021), la investigacion americana de Liu et al., (2021), asi
también en Asia, se resalto el estudio coreano de Lee (2021), y el estudio de origen
irani de Rashtbari et al., (2020). Contando, todos estos estudios con adecuadas
evidencias psicométricas en los diferentes contextos y versiones aplicadas. De esta
manera, también se resaltd la version espafiola del Cuestionario PSWQ,
denominado PSQW-11, acomodado por Sandin et al., (2009), teniendo la estructura

con una dimension y 11 items, obteniendo adecuadas propiedades psicométricas.

Asi pues, en el Peru, se resaltaron los estudios de esta escala por Valencia
y Angeles (2021), al igual, que el estudio de Carbonell y Tume (2022). No obstante,
aun no existe tantas evidencias psicométricas que sustenten de manera
concluyente, que la escala mide el constructo preocupacion, dentro del contexto de
Lima Metropolitana; Asi mismo, el presente estudio, tiene como problemética a
resolver ¢Cuales son las evidencias psicométricas del Cuestionario de

preocupacion (PSWQ-11) en adultos de Lima Metropolitana, 20227

El estudio se justifica tedricamente, brindando mayor conocimiento sobre la
base conceptual de la preocupacion, asi como posible indicio, para el trastorno de
ansiedad generalizada, especialmente durante la pandemia causada por el virus
del SARS-CoV-2 y teorias que sustentan su desarrollo en las personas. Por lo cual,
las investigaciones psicométricas son parte de la indagacion a la variable
“preocupacion”. De igual manera, el estudio a nivel social, ayudara a las
instituciones de salud mental correspondientes a generar medidas de intervencion

para disminuir las repuestas psicolégicas causadas por el COVID- 19, como el



desarrollo, del TAG. Finalmente, en relacion al nivel metodoldgico, servird de
antecedente a futuras investigaciones psicométricas de la misma escala, asi como

posibles construcciones de escalas en variables similares.

Por tal motivo, el objetivo general quedo expresado de la siguiente manera:
Determinar las evidencias psicométricas del Cuestionario de preocupacion
(PSWQL11) en adultos de Lima Metropolitana, 2022. Ademas, se plantearon como
objetivos especificos: Efectuar el andlisis de los items, realizar la evidencia de
validez de contenido, estructura interna y en relacion a otras variables. Asi también,
Identificar las evidencias de confiabilidad de consistencia interna; y, por ultimo,
establecer las normas de interpretacion de del Cuestionario de preocupacion
(PSWQ-11) en adultos de Lima Metropolitana, 2022.



. MARCO TEORICO

En el Perq, se registré estudios psicométricos de la escala. Como es el caso
de la investigacién de Carbonell y tume (2022), quienes, en su investigacion de tipo
psicométrico, analizaron las propiedades psicométricas del PSWQ-11, en una
muestra establecida por 535 adultos limefios, en edades que oscilan entre 18 a 55
afos. En cuanto a los resultados, los 11 items, tuvieron valores de comunalidades
entre .47y .83, asi como indices de homogeneidad corregida entre .67 y .85, siendo
adecuados en ambos casos al ser mayor a .30. Seguidamente, se efectuo, el
analisis factorial confirmatorio (AFC), obteniendo indices inadecuados en la version
original, obteniendo mejores valores para el mismo modelo, correlacionando los
items 1y 2. Igualmente, con respecto a la validez en relacion a otras variables con
las dimensiones afectos positivos (r=- .14), y afectos negativos (r=.71), de las
Escalas de Afecto Positivo y Negativo. Asi también, en relacion a la confiabilidad

de consistencia interna, se obtuvo valores de Alfa y Omega de McDonald de .96.

Ademas, Valencia y Angeles (2021), quienes, en su estudio psicométrico,
plantearon, obtener las propiedades psicométricas de las versiones del PSWQ, en
una muestra conformada por 220 universitarios de Lima entre las edades de 15 a
36 afios. En cuanto a los resultados, se identifico evidencias de validez de
estructura interna de las diferentes versiones, en la cual se obtuvo adecuados
indices de ajuste en la version original de PSWQ, el modelo bidimensional; el
modelo abreviado — PSWQ Ay el modelo estructural del PSWQ -5, no obstante, se
ha obtenido pobres indices de ajuste en la versibn PSWQ-11. Por otro lado, en
cuanto a confiabilidad, se obtuvo cocientes de Omega de McDonald entre .65 a .92,

teniendo solo la estructura unidimensional y 16 items valores inaceptables.

Existen diferentes estudios del cuestionario PSWQ, en diferentes regiones
del mundo. En Portugal, el estudio de corte psicométrico efectuado por Oliveira et
al., (2021), ha buscado examinar las propiedades psicométricas y analizo las
estructuras factoriales del cuestionario PSWQ. Contando para ello una muestra
conformada por 256 universitarios portugueses entre los 18 a 69 afios de edad,

obtenidas mediante un muestreo no probabilistico. En los resultados, se identifico



las evidencias de validez de estructura interna de 3 modelos estructurales del
cuestionario PSQW, mediante el analisis factorial confirmatorio. Asi, el primer
modelo que se examind fue el modelo unidimensional original, evidenciandose,
pobres indices de ajuste, posteriormente el segundo modelo, fue un modelo
bidimensional, obteniendo un buen ajuste, asimismo, el tercer modelo, fue un
modelo con 5 items inversos, obteniendo mejores indices de ajuste; RMSEA=.074).
Por otro lado, en cuanto a las evidencias de validez en relacién a otras variables,
evidenciandose correlaciones significativas (p<.05), con el inventario de depresién
de Beck- BDI (r=.43); el inventario de ansiedad de Beck- BAI y el cuestionario de
resultados- OQ. Finalmente, en cuanto a las evidencias de confiabilidad, mediante
el método de consistencia interna, se obtuvo un adecuado valor de Alfa de
Cronbach de .87. Por lo cual se concluyé que el cuestionario PSQW, cuenta con

adecuadas evidencias psicométricas en la muestra portuguesa.

De igual manera, en los Estados Unidos, la investigacion de corte
psicométrico de Liu et al., (2021), se habia propuesto analizar las estructuras
factoriales del PSWQ. Contando con una muestra conformada por 3284
universitario americanos, recolectados a través de un muestreo no probabilistico.
Con respecto a los resultados, se analiz6 la validez de estructura interna, mediante
el AFC, obteniendo valores inadecuados del modelo unidimensional,
evidenciandose mejores indices de ajuste en el modelo bidimensional. Igualmente,
se obtuvo adecuados valores del Cuestionario de sintomas de ansiedad y estado
de animo — MASQ, mediante sus dimensiones: excitacion ansiosa, y depresion
anhedonia. Por dltimo, en cuanto a los valores de confiabilidad de consistencia
interna, mediante un cociente de Alfa de .89. Por cual, se ha concluido, un mejor

ajuste del modelo bidimensional en la muestra estudiada.



En Irdn, Rashtbari et al., (2020), en sus estudios psicométricos, investigaron
la version abreviada del cuestionario PSQW- A, comparandolo con la escala
original. Para lo cual conté con una muestra, estructurada por 339 estudiantes
universitarios entre las edades de entre los 18 y 30 afos. (Me=23,5; DE= 3.2,
M=68,8%; H=22,2%). En base a los resultados, mediante el AFE, se evidenci6 que
la distribucion abreviada unidimensional de 8 items es representada por el 53,1%
de la varianza total explica, mientras que el modelo de dos dimensiones fue
representativo del 49,1%. En cuanto a las evidencias de validez de estructura
interna, se identifico en el analisis factorial confirmatorio, que la version original, se
identificé adecuados indices de ajuste, igualmente, se obtuvo valores de pobres de
indices de ajuste del modelo abreviado del PSWQ-A obteniendo mejores resultados
al correlacionar los items 12 y 13 del mismo modelo. Igualmente, se evidencio
apropiados valores de validez en relacion a otras variables con la puntuacion de la
Escala de trastorno de ansiedad generalizada- GAD7 (r=.52), siendo una validez
convergente. Por ultimo, en cuanto a la confiabilidad de consistencia interna, se

obtuvo valores de Alfa de .87.

Seguidamente, en Corea, Lee (2020), en su estudio de tipo psicométrico, se
planteé estudiar las evidencias de investigacion, con respecto al PSQW, en
poblacién universitario coreana. Es como la muestra fue establecida por 504
universitarios de Corea en el rango de edad entre 18 a 28 afios. Con respecto a los
resultados, habrian evidenciado pobres valores para el modelo original. Obteniendo
mejores valores para el modelo bidimensional. Las evidencias de validez en
concordancia a otras variables, se obtuvo relaciones significativas con el Inventario
Ansiedad Rasgo estado -STAI-T (r=-.58), existiendo evidencias de validez tipo
convergente. Por ultimo, la confiabilidad se obtuvo adecuados valores de alfa de
.89, asi como en el modelo bidimensional, se obtuvo valores de .94 para los items

positivos y .68.

Asi en México, Jiménez et al., (2019), han efectuado un estudio de tipo
psicomeétrico con el objetivo de establecer las propiedades psicométricas del PSWQ,
en una muestra compuesta por 558 portugueses entre los 18 y 68 afios de edad. De

esta manera, con respecto a los resultados, en primer lugar, se demostré a través



del analisis factorial exploratorio, una estructura de dos dimensiones, representativo
del 50,9% de la varianza total explicada, con cargas factoriales entre .54 y .82, asi
como comunalidades entre .34 y .69. Igualmente, se estudié 3 modelos del PSWQ,
evidencidndose adecuados valores de validez de estructura interna en el AFC,
obteniendo valores inadecuados para el modelo principal unidimensional y 16 items
al igual que el modelo unidimensional y 11 items, asi mismo, obtuvieron valores
adecuados en la version de dos dimensiones. Seguidamente, se consiguid
apropiados valores de validez en concordancia a ajenas variables con la escala. El
Cuestionario de Control del Pensamiento —TCQ y -WBSI. Por ultimo, en cuanto a la
confiabilidad, se obtuvo valores adecuados cocientes de Omega de McDonald, tanto

para la version de 16 items (w = .87), y la versién con 11 items (w = .93).

Blazquez (2018), en su estudio psicométrico en México, investigaron las
propiedades psicométricas de las versiones del PSWQ en muestra de 2267
mexicanos con edades que oscilan entre 20 a 70 afios. Con respecto a lo obtenido,
se evidencio que el cuestionario pswg-11, se obtuvieron adecuados valores para la
version unidimensional y 11 items y su version con 8 items. Las evidencias de
validez en relacion a variables diferentes, con la EDTAG, el Inventario BAI y las
dimensiones afecto negativo y afecto positivo de las Escalas de Afecto Positivo y
Afecto Negativo. Por ultimo, en cuanto a la fiabilidad del PSWQ-11, se obtuvo
adecuados valores de fiabilidad de .88 y para el PSWQ - 8, fue de .85, teniendo

valor de IHC mayores a .45.

Seguidamente, en Colombia, el estudio psicométrico de Ruiz (2018), se
busco establecer las propiedades psicométricas de la traslacion de origen espafiol
del PSWQ-11, teniendo una muestra de 710 colombianos oscilando en edades de
18 a 79 afos. En relacién a los hallazgos encontrados, se obtuvo indices de
homogeneidad corregida entre .67 a .88, asi también, en cuanto las evidencias de
validez de estructura interna, obtuvieron valores de validez de estructura interna en
el AFC, del modelo original de 1 dimension y 11 items no se evidencidé un buen
ajuste. Igualmente, en cuanto las evidencias de validez en relacion a otras

variables, se obtuvo correlaciones con la escala (r=.73), y las dimensiones



depresion (r=.58), ansiedad (r=.60), y estrés (r=.67), de las escalas de DASS-21; al
igual que las dimensiones melancolia (r=.65), y reflexion (r=.63). Posteriormente, la
confiabilidad de consistencia interna, se ha obtenido valores de Alfa y Omega de
McDonald de .94.

En Corea, el estudio de Jeon et al.,, (2017) quienes, en su estudio
psicomeétrico, tuvieron como objetivo, determinar las propiedades psicométricas de
la escala PSWQ en poblacién adulta coreana. Teniendo una muestra de 318
adultos coreanos. En los resultados, se efectu6é un AFC, obteniendo una estructura
de dos dimensiones, constituido por el 56,3% de la varianza total explicada, siendo
factor nimero 1 negativo conformado por los items 1,3,8,10 y 11 con cargas
factoriales entre .55 y .71 y el segundo factor compuesto por los items
2,4,5,6,7,9,12,13,14,15y 16 entre .68 y .85. Asimismo, se efectué AFC, del modelo
obtenido de dos dimensiones y la estructura original, no obteniendo adecuados
indices de ajuste. Finalmente, en relacion a confiabilidad de consistencia interna,
se obtuvo valor de Alfa de .89, para la escala total y valores para sus dimensiones
de 94y .86.

Es por ello, imprescindible informar el planteamiento tedrico de la variable
preocupacion, ya que esta ligada con el componente principal del TAG. Por
consiguiente, en primer lugar, se definié la preocupacion en base a un concepto;
estando conceptualizada por la RAE (2021), que indica la procedencia del vocablo
del latin "praeoccupatio”, que es la accién y efecto de preocupar o preocuparse,

esta accion estando vinculada a generar zozobra o nerviosismo.

Por otro lado, la preocupacion para la psicologia es un fenébmeno muy coman.

Para lo cual, es definida como “exceso de atencion” y que esto podria terminar en
miedo, asimismo una preocupacién permanente puede terminar en una
enfermedad (Saleeb, 1907). También encontramos a Auba et al., (1996), quien
refiere, que la preocupacion tiene una vinculacion en cuanto a la presencia de la
ansiedad y la depresion, ya que genera un temor fuerte ante cualquier situacion

dificil que se presenta.
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Es asi como Borkovec et al., (1983), definieron a la preocupacion segun el
cuestionario PSWQ, como un proceso de pensamientos e imagenes, que generan
tensiones negativas, siendo estas incontrolables para el ser humano, el cual tiene
como fin la resolucién de conflictos, generando desasosiego, esto debido a que las
posibilidades de la resolucion sean resultados negativos. Como se mencioné
precedentemente, la escala PSWQ, esta asentada en los discernimientos de
diagnosticos para el trastorno de ansiedad generalizada, estipulados en el DSM-
IV, para lo cual se encontr6 como base tedrica el modelo médico; siendo de esta
manera basado en el método inductivo, seleccionando conocimientos mediante
andlisis cientificos anteriores; siendo corroborados y cualificado conforme a las
caracteristicas de sus sintomas y signos. De igual manera, en cuanto a la ilacion
de los trastornos mentales, dentro del modelo médico, se hace hincapié en los
siguientes 2 enfoques: el enfoque categodrico, este es mas habitual, donde se
constituye las cualidades especificas a propiedades notoriamente delimitado, con
el objetivo de delimitar la existencia o inexistencia de la clase, Por consiguiente, el
siguiente enfoque es dimensional, para lo cual se traza distintos niveles

cuantitativos de un trastorno, clasificandolo conforme a su nivel de magnitud.

En cuanto a la teoria cognitiva conductual, el mas influyente y por su trabajo
pionero fue Borkovec et al., (2004), quienes fueron los primeros en asociar a la
preocupacion desmesurado con el TAG, de esta manera desarrollaron el modelo
de la preocupaciéon como evitacion cognitiva. Es asi, que segun este modelo la
preocupacion que presentan las personas con TAG actuaria como un mecanismo
cognitivo de evitacidn, esto estando en la orientacion de evitar la estimulaciéon
emocional de manera negativa, ya sea intentando distraer al paciente de
situaciones que le generen pena, como de recuerdos y emociones muy cargadas.
De esta manera el objetivo es mitigar su impacto emocional, al realizar su
modificacion en cuanto a las imagenes mentales, estos relacionados en su
conducta verbal. Por consiguiente, dado a este modelo siguieron una serie de
teorizaciones, como también se realiz6 abordajes psicoterapéuticos como por
ejemplo Crists-Chistoph et al., (2002), estos autores realizaron la reinterpretacion

del modelo ya establecido, desde una teoria psicodinamico interpersonal, teniendo
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como concepto la funcion evitativa de la preocupaciéon, siendo esto como un
mecanismo de defensa inconsciente.

Por otro lado, encontramos a la teoria racional emotiva, que estuvo propuesta
por Albert Ellis, refiriendo que la preocupacién o malestar psicolégico, como
consecuencia de un evento fulminante donde se ve alterado el sujeto, pero ante ello
no es el consecuente de la preocupacion o angustia emocional, sino esta
relacionado a la perteneciente conviccibn y/o pensamientos de manera
disfuncionales que el propio individuo lo asigna, y que van a tener como efectos
emociones y conductas que sera des adaptativas. Es asi, que hace referencia al
individuo como auténomo de la construccién de su propia realidad subjetiva, esto
en base a las creencias que tiene el individuo, asimismo se evidencié que siendo
esto el sistema en la que genera la gran parte de las patologias mentales, en las
cuales solo se podran alejarse ante los cuestionamientos de los pensamientos que
presenten y tienen que ser sustituidos por otros que van a ser considerados mas

realistas (Sifuentes, 2020).

Es importante, tener en cuenta la jerarquia figurada, que apoye la rigurosidad
de la investigacion tipo psicométrica, esto referente a la construccion, observacion
y ajuste de la herramienta que se realiz6 el estudio de la medicion de las variables
psicolégicas. De tal forma, se analizé las siguientes definiciones y teorias al

respecto.
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lIl. METODOLOGIA

3.1. Tipo y disefio de investigacion

Tipo de investigacion
En cuanto al tipo de estudio, es aplicada, se evidenci6 que la investigacion
se encuentra dentro de los tipos de estudios de corte psicométricos, indicando
aguellos estudios en los cuales se ha investigado la medicion de los constructos
psicoldgicos, utilizando para ello las evidencias psicométricas como validez y
confiabilidad (Alarcon 2008).

Disefio de investigacion

En relacion al disefio, el estudio se encuentra y se categoriza como un
disefio instrumental, ya que ahi se encontraron los estudios psicométricos,
adaptaciones y construcciones de pruebas psicolégicas (Montero & Leodn,
2002).

3.2. Variable y operacionalizacion

Definicion conceptual

Borkovec et al., (1983), definieron la preocupacion como un proceso de
pensamientos e imagenes, que generan tensiones restantes, siendo estas
incontrolables para el ser humano, el cual tiene como fin la resolucion de problemas,
generando desasosiego, esto debido a que las posibilidades de la resolucion sean

resultados sumamente negativos [ver anexo 2].

Definicion operacional

La variable Preocupacion fue medida con el puntaje total obtenido del
cuestionario PSWQ11, con escala de medicion de tipo ordinal (1, 2, 3, 4y 5),
compuesta por 11 items. Los valores para asignar una categoria son en funcién al

puntaje obtenido, que oscilan entre 11 y 55 puntos, determinandose asi que, a
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mayor puntaje, la persona presenta mayor tendencia a experimentar sentimientos

de preocupaciéon (Sandin et al., 2009) [ver anexo 2].

3.3. Poblacion muestra y muestreo

Poblacion
En relacion al concepto de poblacion, se puede definir como el grupo de
elementos finitos o infinitos que tienen cualidades en coman (Valderrama, 2015).
Es asi como bajo el registro del Jurado Nacional de Elecciones, indica que en Lima

Metropolitana viven 7 millones 558 mil 581 adultos.

Criterios de Inclusion:

. Residir en Lima Metropolitana
. Haber aceptado el consentimiento informado
. Ser mayor de edad

Criterios de Exclusion:

Adultos con problemas de alfabetizacion

. Residir en otra provincia u otro departamento

Muestra

Asimismo, la definicion de muestra, se puede conceptualizar como el
subgrupo, perteneciente a la poblacion general, teniendo la facultad de representar
dicha muestra. Asi basandose en los criterios de muestra para los andlisis
psicométricos, el estudio contdé con una muestra conformada por 300 adultos con
las caracteristicas de la poblacion, teniendo una categoria “muy buena” (Comrey y
Lee, 1992)

Muestreo
En cuanto al muestreo, se puede conceptualizar como los procedimientos
estandarizados utilizados para la seleccion de la muestra. Asi, especificamente, el

estudio contd, con un muestreo no probabilistico por conveniencia, ya que se
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basara en la posibilidad de acceso a la muestra, al igual que los criterios de inclusion

y exclusion antes mencionado (Otzen y Monterola, 2017).

Unidad de analisis de datos

Un adulto que viva en Lima Metropolitana.
3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

En relacion a la técnica utilizada, se la denominada “encuesta”; porque
permite recoger e informar en una determinada poblacion, al cual se le denomina
muestra, puesto que es de tipo cuantitativo que tiene como fin la recoleccion de
datos (Sandhunsen, 2012). Utilizando en el estudio, el instrumento medicion de

preocupacion PSWQ-11.

Instrumento 1: Cuestionario de preocupacion (PSWQ-11)

Los autores que ejecutaron el cuestionario de preocupacion fueron Meyer,
Miller, Metzger, y Borkovec en el aiflo de 1990 siendo procedencia de Estados
Unidos. La adaptacion en espafiol estuvo realizada por los autores Sandin, Chorot,
Valiente y Lostao en el afio 2009 dando una administracion individual o colectiva.
La edad de aplicacién corresponde a adultos de todas las edades. El objetivo del
PSWQ es evaluar la tendencia general a experimentar la experiencia de
preocupacion y tiene una dimension sobre la presencia de preocupacion, el tiempo
de aplicacion es de 10 a 15 minutos asi mismo el tipo del presente instrumento es

un cuestionario en donde esta conformado por 11 items.

La consigna es: a continuacion, encontrara una lista de 11 enunciados
relacionados con formas de sentir que tiene la gente. Lea detenidamente cada uno
de ellos y, aplicandolo a usted, conteste rodeando con un circulo el nimero que
mejor se ajuste a su forma de sentir habitual. Tenga en cuenta que existe un rango
posible de respuesta que oscila entre 1y 5, es decir: 1 no es absoluto tipico en mi,
y 5 es muy tipico en mi. si estima que lo que dice un enunciado no es nada tipico
en Vd., deberia rodear el nUmero 1; pero si cree que es poco tipico en usted,

entonces debe rodear el nUmero 2; si considera que es relativamente tipico en usted
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debera rodear el numero 3; si es bastante tipico, marque el nimero 4, finalmente,
si es muy tipico en usted, rodee el nimero 5. No piense demasiado cada frase.

Conteste lo que a primera vista crea que es lo que mejor le define.

Reseria histoérica

En cuanto al instrumento para la medicion del constructo preocupacion, se
estudié el cuestionario PSWQ-11, siendo originalmente, denominado PSWQ, el
cual fue disefiado por Meyer et al., (1990), en los Estados Unidos tuvo como objetivo
ser un instrumento de medicion de la preocupacion como factor predeterminante
para el Trastorno de Ansiedad generalizada, teniendo de fundamento tedrico los
criterios diagnostico del TAG propuestos en el manual diagnostico DSM 1V, siendo
representada originalmente, por una estructura unidimensional y 16 items.
Seguidamente, fue adaptada al espafiol por Sandin, identifico en su estudio en
adultos espafioles, una version unidimensional de 11 items, teniendo en promedio
de tiempo de 7 minutos para su realizacion, siendo de administracion grupal o

individual.

Evidencias psicométricas originales

La version del PSWQ-11, cuenta con evidencias de validez de estructura interna,
evidenciandose adecuados indices de ajustes en el AFC, para su estructura, asi
como adecuados de confiabilidad de consistencia interna, mediante un cociente de
Alfa de .92.

Evidencias psicométricas peruanas

La escala PSWQ, acumula evidencias psicométricas en el Perd, como lo
evidenciado en el estudio de Carbonell y tume (2022), quienes en adultos limefios
obtuvo adecuados valores de validez de estructura interna mediante el AFC al igual

gue valor de Alfa ordinal de .96.
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Evidencias psicométricas del piloto

Asimismo, se realizO un estudio piloto, contando con una muestra
conformada por 81 adultos con las mismas caracteristicas del estudio. En cuanto a
los resultados, se obtuvo valores de IHC entre .59 a .74, al igual que valores de
comunalidades entre .51 a .72, siendo en ambos casos adecuados al ser mayores
a 30 y los indices de discriminacion menores a .05. En cuanto a los puntos de
confiabilidad de consistencia interna, se obtuvieron los valores de Alfay Omega de

.92 y .93 respectivamente, estando adecuados al ser mayores a .70 [ver anexo 8].

Segundo instrumento como correlaciéon a la variable Instrumento 2: escala de
ansiedad de Lima (EAL-20)

La escala de ansiedad de Lima (EAL-20) estuvo desarrollada por los autores
Antonio Lozano Vargas y Vega Dienstmaier, la prueba es de procedencia peruana
y de afio antiguo. La adaptacién estuvo realizada por Antonio Lozano Vargas en el
aflo 2018 V.20 con una administracion individual y colectiva con el tiempo de
duracion de 15 minutos. El area de aplicacion es clinica teniendo un niamero de
items de 130 teniendo como finalidad de la prueba evaluar la severidad de la

ansiedad

3.5. Procedimiento

Para el uso de los instrumentos, inicialmente, se solicitd, a través de un correo
electrénico, la autorizacion a los autores para obtener los permisos sobre el uso de
los cuestionarios en el estudio [ver anexo 5]. Tras obtener los permisos, se creé un
formulario de acopio de datos de via virtual por medio de la aplicacion facilitada, el
cual constd de una breve informacion de la investigacion, donde se les indica del
caracter ignoto y discrecional de su participacion, dando uso a la consigna del
consentimiento informado [anexo 7], los instrumentos con sus pertinentes reglas,

para resaltar la libertad en la participacion del estudio.

Luego de terminada su elaboraciéon se procedié a compartir a través de

distintas redes sociales virtuales tales como Whatsapp, Facebook, Instagram, entre
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otros se opté como estrategia de difusion el ingreso del enlace del formulario en
grupos virtuales con intereses afines a la poblacion, siendo borrados aquellos
participantes que no cumplan con los criterios de inclusion y exclusion para

consumar la base de datos.

3.6. Método de analisis de datos

En esta investigacion, se utilizé para el desarrollo de los resultados, los
siguientes softwares estadisticos; IBM SPSS versiéon 26, y JAMOVI. Dado los
objetivos se evidencio primeramente las evidencias de eficacia de contenido, a
través del criterio de 5 jueces expertos, tomando en cuenta el porcentaje de V de
Aiken el cual al ser mayor a .08 (Escurra, 1988); seguidamente, se ha efectuado el
estudio preliminar de los items para la escala unidimensional, teniendo en cuenta
para la normalidad, las puntuaciones en los niveles de frecuencia, media,
desviacion estandar, asi como valores de asimetria y curtosis en el rango entre +/-
de 1.5, al igual para identificar la relacion de los items con sus dimensiones, se
tomo en cuenta los indices de homogeneidad corregida, comunalidades mayores a
.30 y los indices de discriminacién menores a .05. Por otro lado, en cuanto a la
evidencia de validez en relacion con otras variables, se determind mediante la
correlacion con la escala de ansiedad de Lima (EAL-20), utilizando para ello el
estadistico de correlacion de Pearson, tomando en cuenta los valores de
significancia y el tipo de correlacion, pudiéndose proveer una validez tipo
convergente. Seguidamente, se obtuvo evidencias de validez de estructura interna,

mediante los indices de ajuste.

En cuanto a la confiabilidad de consistencia interna, se midi6 mediante los
cocientes de Alfa de Cronbach y Omega de McDonald, tomando en cuenta aquellos
valores que son mayores a .70. Por ultimo, la elaboracion de normas de
interpretacion, previamente, tras evidenciar adecuas propiedades psicométricas
gue garantizan la medicion del constructo preocupacion. Seguidamente, se obtuvo

evidencias de normalidad, teniendo una distribucién con normalidad al dar uso con
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los percentiles, al igual que el uso de baremos sera de forma global ya que no se

evidencio discrepancias explicativas entre los hombres y las mujeres.

3.7. Aspectos éticos

Respetando las normas APA (2019), con la finalidad de testificar y garantizar
la regularidad del discernimiento cientifico en la presente investigacion, los
resultados sin manipulacién, del mismo modo los datos que se recolectaron en la
duracion datos a través de difusion. Con el propésito de que las fiabilidades de los
colaboradores se vean protegidos, en la presente investigacion se les brindé
informacion e inquirid respecto al aprobacion para su colaboracion intencional en el
proyecto, especificando que las derivaciones adquiridas se utilizaron
confidencialmente (anonimato), y de este modo las respuestas seran protegidas.
Posteriormente, con el fin de resguardar los derechos intelectuales, se opto por
tomar en cuenta, la normativa internacional vigente sobre honorarios del autor
respecto a la utilizacion de informacion bibliografica: libros, tesis, apartados
cientificos, folletos, revistas, dipticos u otros y algunas fuentes via web. Del mismo
modo, en cuanto se mostraron las tablas, se delimitaron las fuentes donde lo

obtuvieron citando autores y textos conforme al APA (2019).

Se resalta que el estudio, estara basado en los principios de la bioética,
siendo expresado de la siguiente manera: En cuanto al principio de justicia, en el
estudio no se promueve algun tipo de discriminacion, ya sea clase social, raza,
orientacion sexual entre otros, basando los criterios de inclusion y exclusion, solo
con fines académicos; seguidamente, el principio de maleficencia, el estudio usé
los datos obtenidos, solo con fines académicos, no existiendo un mal uso de los
mismos, siendo libres de manifestar su opinién; finalmente, el estudio ayudara a la
poblaciéon de Lima Metropolitana, contando con un instrumento con evidencias de
medicion del constructo preocupacion en dicha poblacion, sirviendo como un

tamizaje
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IV. RESULTADOS
Tabla 1

Andlisis descriptivo de los items del Cuestionario PSWQ-11 (n=335)

items R M DE g1 g2 IHC h2 ID Aceptable
1 2 3 4 5
1 21.2% 31.6% 38.5% 6.6% 21% 237 957 .23 -.25 58 51 .00 Si
2 209% 275% 37.6% 11.6% 2.4% 247 1.02 .15 -.57 .62 .60 .00 Si
3 22.7% 25.1% 33.4% 16.4% 24% 251 1.08 A1 -.86 52 .33 .00 Si
4 23.9% 221% 31.9% 16.4% 57% 258 1.18 .19 -.85 55 39 .00 Si
5 30.4% 248% 30.1% 13.1% 15% 230 1.08 .27 -.94 51 .30 .00 Si
6 30.4% 22.7% 31.9% 122% 2.7% 234 1.11 .30 -.83 53 .34 .00 Si
7 33.1% 194% 31.3% 15.2% 9% 231 111 .18 -1.19 46 .43 .00 Si
8 28.7% 16.1% 34.9% 16.7% 3.6% 250 1.17 .10 -1.01 52 .32 .00 Si
9 31.6% 21.2% 28.7% 152% 3.3% 237 1.17 .30 -.96 56 .38 .00 Si
10 31.6% 21.2% 31.9% 128% 24% 2.33 1.12 .28 -.92 55 45 .00 Si
11 27.2% 20.3% 30.1% 185% 3.9% 252 1.18 .15 -1.02 50 .31 .00 Si

Nota: FR: Formato de respuesta; M: Media; DE: Desviagién Estandar; g1: coeficiente de asimetria de Fisher; g2: coeficiente de curtosis de Fisher; IHC:
indice de homogeneidad corregida; h2: comunalidad; ID: Indice de discriminacién

La tabla 1, se identifica que todos los items tuvieron un porcentaje de respuestas
por debajo del 80% no existiendo deseabilidad social; evidenciandose igualmente
qgue todos los items tuvieron una distribucion normal ya que se evidencio,
puntuaciones de asimetria y curtosis entre +/-1.5. De igual forma, todos los items
demostraron estar relacionadas a sus respectivas variables; teniendo valores de
IHC y comunalidades >.30; asi como valores de ID, menores a .05. Implicando que
pertenecen a la escala, siendo todos los demas aceptables (Nunnally y Bernstein,
1995; Navas et al., 2012).
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Tabla 2

Validez de contenido del Cuestionario PSWQ-11 a través del coeficiente V de Aiken
Jueces

12345 Vde 1 2 3 4 5 Vde 1 2 3 4 5 Vde V de
items Aiken Aiken Aiken Aiken
Total

=

pl
p2
p3
p4
p5
p6
p7
p8
p9
p10
pl11 1 1111
Nota: V=V de Aiken; J= Jueces

PR RPRRPRRPRRPRERRRR
PR RPRRPRRPRRPRERRRR
PR RPRRRPRRPRRRR
PR RPRRPRRPRRPRERRRR
PR RPRRRPRRPRRRR
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PR RRPRRRPRRRERR

PR RRPRRRPRRRERR

PR RRPRRRPRRRERR
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PR RRPRRPRPRRRERPR

PR RRPRRPRRPRRRERRR

PR RRPRRPRRPRRRLRRERRR

PR RRPRRPRPRRRRERR

PR RRPRRPRRPRRRREPR

La tabla 2, evidencia lo valores de validez de contenido, obtenida de 3 jueces
expertos. De esta manera, se obtuvo un promedio de V de Aiken de 1,

considerandose los 11 items aceptables, al superar el .80 (Escurra, 1988).

Tabla 3

Medidas de bondad de ajuste del analisis factorial confirmatorio (AFC) del modelo
tedrico del Cuestionario PSWQ-11 (n=335)

Modelos X? Gl  X?gl CFI TLI RMSEA SRMR AIC
M1 : PSWQ-11 (Sandinet 126 44 286 .92 .90 .07 .04 1031
al., 2009) 1
M2: PSWQ-8 (Hopko etal., 489 20 244 95 .93 .06 .03 7486
2003)

M3: PSWQ-5 (Topper et 8.51 5 1.70 .98 .97 .04 .02 4853
al., 2014).

Nota: M1: modelo original (1 dimensién, 11 items); M2: (1 dimension,8 items); M3: (1 dimension, 5 items) x2/gl =chi
cuadrado/grados de libertad; CFl= indice de bondad de ajuste comparativo, TLI= indice de Tucker Lewis; RMSEA=
error cuadratico de la aproximacion; SRMR= raiz media estandarizada residual cuadratica

En cuanto a la tabla 3, se identifica las evidencias de validez de constructo mediante
el uso del AFC. Obteniendo indices de ajuste adecuados en la estructura original.

Del mismo modo, se obtuvo adecuados indices en el modelo de 1 dimensién y 8
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items. Al igual que el modelo 3 (x?gl= 1.70; CFI=.98, TLI=.97; SRMR= .02;

RMSEA=.04). Considerandose, el mejor modelo, el modelo 2 de 1 dimension y 8

items.

Tabla 4

Validez en relacion a otras variables

Fobia Ansiedad Sintomas Agorafobia Ansiedad
social psiquica fisicos
.30 28 20 27 25p .00 .00 .00 .00 .00
PSWQ 11 _—
n 306 335 335 335 335
rp .29 .28 .19 27 24
PSWQ8  p .00 .00 .00 .00 .00
335 335 335 335 335
rp 24 .25 .16 22 .20
PSWQ5  p .00 .00 .00 .00 .00
335 335 335 335 335

Nota: r= coeficiente de correlacién; p= nivel de significancia; n= muestra

En relacién a la tabla 4, se obtuvo relaciones significativas (P<.05) entre las

versiones del cuestionario de preocupacion PSWQ-11, PSWQ 8 y PSWQ 5 con la

escala total y las dimensiones de la escala de Ansiedad de Lima (EAL). Asimismo,

se identifica correlaciones directas con la dimension fobia social (r=.30 a r=.24);

ansiedad psiquica (r=.28 a r=.25); sintomas fisicos (r=.20 a r=.16); agorafobia (r=.27
ar=.22), al igual que la escala total (r=.25 a r=.20), teniendo en su mayoria niveles

moderados al ser en su mayoria mayores a .20 (Ellis, 2010). Por lo cual se

determind que los participantes que presentan mayor puntaje en las diferentes

versiones del PSWQ, tendran mayores puntuaciones en la escala total y las

dimensiones de la Escala EAL, siendo una validez tipo convergente.
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Tabla b

Confiabilidad de consistencia interna

Cociente de Omega de N° de items
Alfa (a) McDonald
PSWQ-11 .85 .85 11
PSWQ-8 .80 .81 8
PSWQ-5 71 72 5

En la tabla 5, se evidencia adecuados valores de confiabilidad de

consistencia interna para los 3 modelos estudiados, teniendo valores de Alfa entre

.71 a .85, al igual que valores de Omega de McDonald entre .72 a .85.

Considerandose, aceptables al ser mayores a .70 (Ruiz Bolivar, 2013).

Tabla 6.
Prueba de normalidad de Shapiro Wilk del Cuestionario PSWQ-5

Sexo Variable S-W Gl p
Hombres Preocupacion .96 197 .00
Mujeres Preocupacion .97 138 .03

Nota: S-W= shapiro wilk, gl= grados de libertad, p =significancia

En la tabla 6, se utiliz6 la prueba de normalidad de Shapiro wilk,

identificAndose que la escala total del mejor modelo (PSWQ-5), no tiene una

distribucion normal, dado que sus valores de significancia (p) son menores a .05.

De esta manera, para evidenciar si es necesario el uso de baremos diferencias por

sexo se utilizar4 el estadistico de la U Mann Whitney. Igualmente, por esta

distribucion de normalidad se efectuara los datos normativos mediante el uso de

percentiles.
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Tabla 7

Evaluacion de la presencia de diferencia significativa segin sexo mediante la prueba
U de Mann whitney del Cuestionario PSWQ-5

Preocupacion

N(Hombres) 138
N(Mujeres) 197
N(Totales) 335
Sig. .826

En relacion a la tabla 7, no se identifica diferencias significativas segun sexo en la
escala total y las dimensiones del modelo planteado, puesto que no tienen niveles
de significancia menores a .05. Por lo tanto, no es necesario efectuar baremos

diferenciados para hombres y mujeres.

Tabla 8

Percentiles generales del modelo planteado

Percentil Preocupacion
5 6.00
10 8.00
15 9.00
20 9.00
25 9.00
30 10.00
35 10.60
40 11.00
45 12.00
50 12.00
55 12.00
60 13.00
65 14.00
70 14.00
75 15.00
80 16.00
85 16.00
90 17.40
95 19.00
99 22.64

En la tabla 8, se evidencia los percentiles para la interpretacion para la estructura del
PSWQ-5.
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Tabla 9

Normas interpretacion para el modelo planteado

Preocupacion

Nivel Percentil (PSWQ-5)

Bajo 0-25 5-9
Moderado 26 — 74 10-15

Alto 75 + 16-25

En la tabla 9, se evidencia la propuesta de normas de interpretacién del modelo
planteado, teniendo 3 niveles de interpretacion (bajo, moderado y alto), utilizando

para su desarrollo, los percentiles 25y 75.
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V. DISCUSION

Desde el afio 2019, en la ciudad China de Wuhan, se habrian reportado los
primeros casos de la enfermedad denominada COVID-19 o SARS-Cov-2. De esta
manera, nuestra realidad problematica, tras la propagacion de noticas relacionadas
al aumento de las tasas de muertes en el mundo, asi como la implementacion de
medias sanitarias, como el distanciamiento social, conllevaron a instaurar repuestas
de incertidumbre, siendo reflejado en el aumento de atenciones psicoldgicas,
relacionas a sintomas de preocupacion, ansiedad, depresion, miedo a la muerte y

otros malestares psicoldgicos (Fu et al., 2020; Huarcaya et al., 2020).

También, en el contexto local, en Lima Metropolitana, el estudio de Prieto et
al., (2020), indic6 los sintomas de ansiedad y depresién durante el aislamiento
social; es asi como en cuanto los indicadores de ansiedad, se resaltd: el miedo a
entrar a lugares concurridos (71%), miedo a salir de sus casas (45%), y sentirse
confundido o preocupado (38%). Por tal motivo, el Cuestionario PSWQ, es un
instrumento con evidencias en la medicién de la variable preocupacion en distintos
idiomas, poblaciones y versiones; de esta manera, dentro de estas versiones se
encuentra el PSWQ-11, PSWQ-8 y el PSWQ-5, teniendo adecuadas propiedades
psicométricas. No obstante, no hay estudios que evalten la medicion de estos tres
modelos en poblacién peruana. Utilizando para este estudio una muestra de 335
adultos de Lima Metropolitana entre las edades de 18 a 70 afios. De esta forma, el
objetivo principal de la investigacion fue determinar las evidencias psicométricas del
Cuestionario (PSWQ-11) en adultos de Lima Metropolitana, 2022. Teniendo en los
resultados adecuadas evidencias psicométricas, en los modelos PSWQ-11; PSWQ-
8 y PSWQ- 5; siendo expresado en evidencias de validez de contenido, estructura
interna y en relaciona otras variables y evidencias de confiabilidad de consistencia
interna. Asi estos resultados, en la estructura unidimensional, son corroborados en
estudios alrededor del mundo; como el estudio iranie de Rashtbari et al., (2020); el
estudio mexicano de Blazquez et al., (2018) y los estudios peruanos efectuados por
Carbonell y Tume (2022) y el estudio de Valencia y Angeles (2021). Caso contrario,
existe una discrepancia con el estudio portugués de Oliveira et al., (2021), el estudio

estadounidense de Liu et al., (2021), los estudios coreanos de Lee et al., (2020) y
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el estudio de Jeon et al., (2017), asi como el estudio mexicano de Jiménez et al.,
(2019) y el estudio colombiano de Ruiz et al., (2018). Esto indica que el uso del
PSWQ-5, al ser una herramienta con menos items, tendra una mejor distribucion
de resultado, lo cual da una validez mas efectiva que al de mayores items (PSWQ-
11). Por otro lado, como obijetivo especifico 1, se Efectud el analisis de los items,
teniendo valores de IHC entre .46 a .62 y comunalidades entre .30 a .60,
considerando todos items, pertinentes a la Escala dado sus valores mayores a .30.
Estos resultados pueden ser evidenciados en otros estudios como el efectuado por
Carbonell y Tume (2022) obtuvo valores de IHC entre .67 a .85, asi como
comunalidades entre .47 a .83; al igual que el estudio de Ruiz et al., (2018) que
obtuvo valores de IHC entre .67 a .88, con valores de comunalidades entre .34 a
.69. Lo cual favorece al analisis de item, ya que, al ser un puntaje, adecuado a lo

establecido, es aceptable para el objetivo.

En relacion al segundo objetivo especifico, se realiz6 la evidencia de validez
de contenido, poniéndose a criterio de pertenencia, relevancia y claridad de 5
jueces expertos; contando con un porcentaje de V de Aiken de 1 para todos los
items de la Escala PSWQ, fue mayor a .80. Estos resultados explicarian que, segun
los jurados, los 11 items permiten estan vinculados a la estructura y la definicién
conceptual del PSWQ, que menciona que la preocupacion se puede definir como
un proceso de pensamientos e imagenes, que generan tensiones negativas, siendo
estas incontrolables para el ser humano, el cual tiene como fin la resolucion de
conflictos, generando desasosiego, esto debido a que las posibilidades de la
resolucién sean resultados negativos (Borkovec et al., 1983). Con respecto a la
teoria, se evidencia que, una buena estructura y definicion del contenido que mide
la variable, esta dentro del rango con un puntaje mayor a lo anteriormente

mencionado.

El tercer objetivo especifico, se realiz0 las evidencias de validez de
estructura interna, teniendo adecuados indices de ajuste en los modelos
unidimensionales del PSWQ-11 (X?/gl= 2.86; RMSEA= .07; SRMR=.04; CFI=.92;
TLI= .90); PSWQ-8 PSWQ-5 contando mejor modelo en la estructura de una

dimension y 5 items. De igual forma, estos valores son similares al obtenido por
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Carbonell y Tume (2022) quienes obtuvieron adecuados indices en el PSWQ-11, al
correlacionar los errores de los items 1y 2; al igual que estudio de Rashtbari et al.,
(2020) en la estructura de 1 dimension y 8 items; de mismo modo como el estudio
de Blazquez et al., (2018) en las versiones de 11 y 8 items; y en el estudio de
Valencia y Angeles (2021) quienes se obtuvieron adecuados indices en las
versiones de 8 y 5 items, pero no en la version de 11 items. Por otro lado, se
identifican inadecuados Omega de McDonald entre .65 a .92) indices de ajuste en
las estructuras unidimensionales, como el estudio de Oliveira et al., (2021), el
estudio de Liu et al., (2021), los estudios de Lee et al., (2020) y Jeon et al., (2017),
y lainvestigacién de Jiménez et al., (2019), teniendo en estos casos mejores indices
de ajuste en un modelo bidimensional, mientras que, en el estudio de Ruiz et al.,

(2018), no se obtuvo adecuados indices de ajuste.

De esta manera, nuestros resultados explicarian que la estructura
unidimensional, se ajusta a la muestra y corrobora la teoria del PSWQ, la cual esta
basada en los criterios diagnésticos para el trastorno de ansiedad generalizada,
estipulados en el DSM- IV, teniendo de base tedrica el modelo médico; siendo de
esta manera basado en el método inductivo, seleccionando conocimientos
mediante analisis cientificos anteriores; siendo corroborados y cualificado conforme
a las caracteristicas de sus sintomas y signos (Pacheco, 2018; Echeburua et al.,
2014).

En cuanto al cuarta objetivo, se realizo las evidencias de validez en relacion
a otras variables, mediante los modelos del PSWQ-11, PSWQ 8 y PSWQ 5 con la
escala total y las dimensiones de la escala de Ansiedad de Lima (EAL). Asimismo,
se identifica correlaciones directas con la dimension fobia social (r=.30 a r=.24);
ansiedad psiquica (r=.28 a r=.25); sintomas fisicos (r=.20 a r=.16); agorafobia (r=.27
a r=.22), al igual que la escala total (r=.25 a r=.20). Siendo corroborados con el
estudio de Carbonell y Tume (2022) quienes obtuvieron evidencias de validez en
relacion a otras variables con las dimensiones afectos positivos (r=-.14), y afectos
negativos (r=.71), de las Escalas de Afecto Positivo y Negativo (PANAS); al igual

que el estudio de Oliveira et al., (2021) quienes tuvieron correlaciones significativas
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(p<.05), con el inventario de depresion de Beck- BDI (r=.43); el inventario de
ansiedad de Beck- BAI (r=.42), y el cuestionario de resultados- OQ (r=.54); el
estudio de Liu et al., (2021) obteniendo adecuados valores del Cuestionario de
sintomas de ansiedad y estado de animo — MASQ, mediante sus dimensiones:
excitacion ansiosa (r=.38), y depresiéon anhedonia (r=.39); mientras que en el
estudio de Rashtbari et al., (2020) se evidencio adecuados valores de validez en
relacion a otras variables con la puntuacion de la Escala de trastorno de
ansiedad generalizada- GAD7 (r=.52). De esta manera, estos valores implicarian
que el Cuestionario PSWQ, puede estar relacionado con otras teorias, como la
teoria cognitiva conductual, de Borkovec et al., (2004), quienes fueron los primeros
en asociar a la preocupacion desmesurado con el trastorno de ansiedad
generalizada, de esta manera desarrollaron el modelo de la preocupacion como
evitacion cognitiva. Es asi, que segun este modelo la preocupacién que presentan
las personas con TAG actuaria como un mecanismo cognitivo de evitacion, esto
estando en la orientacion de evitar la estimulacion emocional de manera negativa,
ya sea intentando distraer al paciente de situaciones que le generen pena, como de
recuerdos y emociones muy cargadas. De esta manera el objetivo es mitigar su
impacto emocional, al realizar su modificacion en cuanto a las imagenes mentales,

estos relacionados en su conducta verbal.

En cuanto al quinto objetivo especifico, se obtuvo evidencias de confiabilidad
de consistencia interna, de los 3 modelos estudiados, teniendo valores de Alfa entre
.71 a .85, al igual que valores de Omega de McDonald entre .72 a .85. Asimismo,
se obtuvo, adecuados indices en los estudios de Carbonell y Tume (2022) [w=.93;
a= .93]; Valencia y Angeles (2021) [w= entre .85 a .92]; Oliveira et al., (2021) [a=
.87]; Liuetal., (2021) [a= .89]; Rashtbari et al., (2020) [a= .87]; Jiménez et al., (2019)
[w=.93]; Blazquez et al., (2018) (a= .88); PSWQ-8 (0= .85)]; Ruiz [w=.94; a= .94] y
el estudio de Jeon et al., (2017) [a= .89]. siendo adecuados en ambos casos al ser
mayor a .30. Se puede evidenciar que, en los estudios, las confiabilidades obtenidas
tienen un puntaje aceptable, con valores predeterminados confirmandose a los

antecedentes.
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Por ultimo, como sexto objetivo, establecer las normas de interpretacion del
mejor modelo (PSWQ-5), teniendo el nivel bajo, puntuaciones entre 5 a 9; asi como
el nivel moderado, tiene puntuaciones entre 10 a 15 y el nivel alto tiene
puntuaciones entre 16 a 25. De igual manera, considerdndose como la principal
limitacién el muestreo utilizado, el cual, al ser no probabilistico, se basa en el acceso
a la muestra, pudiéndose considerar los resultados en muestras con los mismos
criterios de seleccidon que el estudio. Otra limitacion a considerar es la recoleccion
de a muestra puesto que, al ser efectuado de forma virtual, no ha existido un
contacto directo con los participantes, pudiéndose haber un control mayor con el

trato a las variables de estudio.
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VI. CONCLUSIONES

PRIMERA: Se identific6 datos psicométricos en la muestra de adultos de Lima
Metropolitana, contando con aceptables valores de validez de contenido, validez
de estructura interna y validez en relacion a otras variables; al igual que
confiabilidad de consistencia interna, pudiéndose plantear normas de

interpretacion para dicha muestra.

SEGUNDA: Todos los 11 items demostraron una distribucion normal, no
evidenciandose algun tipo de sesgo en la respuesta de los participantes. Del
mismo modo, los items demostraron pertenecer a la escala, puesto que tuvieron

indices de IHC entre .46 a .62, al igual que indices de comunalidad entre .30 a .60.

TERCERO: Basado en el criterio de 5 jueces expertos, los 11 items de la escala
denotaron ser claros, pertinentes y relevantes para ser administrados a la

poblacion. Acumulando evidencias de validez de contenido.

CUARTO: Se identificé mejores ajustes en el modelo unidimensional y de 5 items
(PSWQ - 5). No obstante, también se obtuvieron adecuados ajustes en los otros
modelos estudiados [PSWQ-11; PSWQ 8]. Acumulando en todos los modelos

evidencias de validez de estructura interna.

QUINTO: Se evidencio correlaciones significativas y directas entre las
puntuaciones de los diferentes modelos estructurales del PSWQ con la escala
total y las dimensiones de la escala EAIL implicando una relacién convergente.
Por tal motivo, la escala acumula evidencias de validez en relaciébn a otras

variables.
SEXTO: Los 3 modelos estudiados de la escala PSWQ tuvieron valores

aceptables en los coeficientes de Alfa y Omega de McDonald entre .71 a .85.

Acumulando evidencias de confiabilidad de consistencia interna.
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SEPTIMO: Tras identificar la normalidad de la variable preocupacion, al igual que
evidenciar la falta de las diferencias significativas segun el sexo. Se procedio a
utilizar los percentiles 25y 75, para efectuar 3 cortes. De este modo, el nivel bajo,
estard conformada entre las puntuaciones entre 5 y 9; mientras que el nivel
moderado estara conformado por las puntuaciones entre 10 a 15; finalmente el

nivel alto estara conformado por las puntuaciones entre 16 a 25.
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VIl. RECOMENDACIONES

PRIMERO: Seguir analizando las evidencias psicométricas de la escala PSWQ en
el contexto peruano, especificamente el modelo de 5 items, dado que, en los

resultados, evidencia un mejor ajuste.

SEGUNDO: Analizar los diferentes modelos estructurales en mayor cantidad

muestral para evidenciar el mejor modelo de ajuste en la poblacion.

TERCERO: Dentro de las evidencias en relacion a otras variables, se sugiere
efectuar evidencias de validez de tipo divergente mediante la correlacién con
escalas de medicibn de variables como satisfaccion con la vida, bienestar
psicoldgico o aquellas variables que hayan demostrado relacién en la revision de

la literatura.
CUARTO: Acumular otros tipos de evidencias psicométricas, como las evidencias
de equidad, ya sean por pacientes clinicos, edad, sexo u otro tipo de variable

sociodemogréfica.

QUINTO: Acumular otros tipos de evidencias de confiabilidad como el método de

estabilidad expresado mediante el estadistico de test — retest.

SEXTO: Obtener normas de interpretacion de la escala PSWQ en otras provincias

del Peru.

SEPTIMO: En futuros estudios considerar el muestreo no probabilistico con la

finalidad de generalizar los resultados a una poblaciéon mas amplia.
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Anexo 1: Matriz de Consistencia

Problema

Objetivos

Método

¢.Cuales son las

evidencias
psicométricas del
Cuestionario de

preocupacion
(PSWQ11) en adultos
de Lima Metropolitana,
20227?.

Disefo

Determinar las evidencias psicométricas del Cuestionario de preocupacioninstrumental

(PSWQ-11) en adultos de Lima Metropolitana, 2022

Especificas

- Efectuar el analisis preliminar de los items del PSWQ-11

-Realizar las evidencias de validez de contenido del Cuestionario PSWQ-11

- Realizar las evidencias de validez de estructura interna del Cuestionario

PSWQ-11

- Realizar las evidencias de validez en relacion a otras variables del

Cuestionario PSWQ-11

- ldentificar las evidencias de confiabilidad de consistencia interna

- Establecer las normas de interpretacion de del Cuestionario de preocupacion
(PSWQ-11) en adultos de Lima Metropolitana, 2022.

Tipo
psicomeétrico

Poblacion y muestra

N: 7 millones 558 mil 581
adultos

n: 335 adultos de Lima
Metropolitana

Instrumentos:
- Cuestionario de
Preocupacion (PSWQ-
11)

- Escala de Ansiedad de
Lima (EAL-20




Anexo 2: Operacionalizacion de variables

Variable de Definicion Definicion Dimensién Indicadores items Escala de
estudio conceptual operacional Medicién
Borkovec et La variable Ordinal Tipo
al., (1983), Preocupacion La escala -Los 11 itemsse P1, P2, P3, Likert
-Preocupacion define la fue medida PSWQ-11, comportan como P4, P5, P6, 1= Nada
preocupacion como un con el es indicadores P7, P8, P9, 2= Poca
proceso puntaje total unidimensi P10, pl11 3=Regular
de obtenido del onal 4= bastante
pensamientos €  cuestionario 5=Mucho
imagenes,  que PSWQ11, con
generan escala de medicién de
tensiones tipo ordinal (1, 2, 3,4y
negativas, siendo 5), compuesta por 11

estas incontrolables
para el ser humano, el
cual tiene como fin la
resolucion
de
conflictos,
generando desasosi
ego, esto debido a que
las posibilidades de la
resolucion sean
resultados
negativos.

items. Los valores para
asignar una categoria
son en funcién al
puntaje obtenido,

gue oscilan
entre 11 y 55 puntos,
determinandose asi

que, a mayor
puntaje, la persona
presenta mayor

tendencia a
experimentar
sentimientos de
preocupacion.




Anexo 3: Instrumentos

PSWQ-11
(Elaborado por Meyer et al., (1999); Adaptado al espariol por Sandin et al., (2009)

A continuacion, encontrara una lista de 11 enunciados relacionados con formas de
sentir que tiene la gente. Lea detenidamente cada uno de ellos y, aplicandolo a usted,
conteste rodeando con un circulo el nUmero que mejor se ajuste a su forma de sentir
habitual. Tenga en cuenta que existe un rango posible de respuesta que oscila entre 1
y 5, es decir:

1 2 3 4 5
No es en Es muy
absoluto tipico en mi
tipico en mi

Asi, por ejemplo, si estima que lo que dice un enunciado no es nada tipico en Vd.,
deberia rodear el nUmero 1; pero si cree que es poco tipico en usted, entonces debe
rodear el nimero 2; si considera que es relativamente tipico en usted debera rodear el
namero 3; si es bastante tipico, marque el nimero 4; finalmente, si es muy tipico en
usted, rodee el numero 5. No piense demasiado cada frase. Conteste lo que a primera
vista crea que es lo que mejor le define.

Me agobian mis preocupaciones ..........cccccceeeeeeiii 1 2 3 4 5
Son muchas las circunstancias que hacen que me sienta preocupado/al 2 3

Sé que no deberia estar tan preocupado/a por las cosas, .............. 1 2 3 4
pero no puedo hacer nada por evitarlo

Cuando estoy bajo estados de tension tiendo a preocuparme muchisimol 2 4
Siempre estoy preocupado/a por algo ..........coeeeveiiiieiiiei e 1 2
Tan pronto como termino una tarea, enseguida empiezo a preocuparmel 2 4
sobre alguna otra cosa que debo hacer
7. Toda mi vida he sido una persona muy preocupada .............cccccuu..e. 1 2 3 4 5
8. Soy consciente de que me he preocupado excesivamente porlascosasl 2 3 4
9. Una vez que comienzan mis preocupaciones no puedo detenerlas.1 2 3 4 5
10. Estoy preocupado/a constantemente ..............ceeeeveeeeeeeeieeieeeeeeneeen. 1 2 3 4 5

11. Cuando tengo algun proyecto no dejo de preocuparme hasta haberlo efectuadol 2
4 5

Clave de correccion:
Se obtiene una puntuacion total de preocupacion sumando las puntuaciones obtenidas en
todos los items.



Escala de Ansiedad de Lima (EAL)
(Lozano v Vega (2018)

Por favor a continuacion, en relacion a como se ha sentido en la uUltima

semana. Marque Si o No”

items Si| No

1 Me da miedo alejarme de mi casa

2 Me he sentido aturdido o confundido

3 Tengo miedo de conocer gente nueva

4 He sentido que me falta el aire 0 me ahogo

5 Tengo miedo ser hacer el ridiculo y sentirme humillado o
avergonzado

6 He sentido miedo sin motivo

7 Me da miedo estar en lugares altos

8 He sentido dolor o presion en el pecho

9 Me incomodaria entrar o salir de un lugar lleno de gente

10 Tiendo a sentirme nervioso

11 Tengo miedo de dar examenes o tener una entrevista de trabajo

12 Me he sentido agitado o alterado

13 Con facilidad me siento asustado, con temor o miedo

14 Me he sentido angustiado, con los nervios de punta

15 Me es dificil hablar con otras personas, tengo temor, me cuesta
iniciar una conversacion o no se me ocurre qué decir

16 Me siento inseguro, como si me fuera a caer

17 Tengo escalofrios frecuentemente

18 Generalmente me siento comodo, sosegado y apacible

19 Me incomoda que me observen cuando trabajo, escribo, camino
o tengo algun objeto que se me puede caer

20 Tengo sensaciones de adormecimiento u hormigueo en el

cuerpo




Anexo 4:

Ficha Sociodemogréfica

1) Sexo
b) femenino

b) masculino

2) Edad

Anexo 5:

Autorizacion de uso del instrumento PSWQ - 11

AUTORIZACION DE USO DEL INSTRUMENTO (&) resibides t 8B

JHEAN PIERO ESTEFANO ZEVALLOS VALLE un, 2 may, 21:47 Yy

Muy Buenas noches, Doctor Bonifacio Sandin, le saluda Zevallos Valle Jhean Piero Estefano. estudiante del X Ciclo de la carrera de Psicologia de Iz Universidad

Bonifacio Sandin <bsandin@psi.uned es» @ mar3may 417 W &
parami v

Att. Zevsllos valle Jhean Piero Estefano

Tiene nuestra autorizacién para utilizar Ia versidn espafiola del PSWQ-11.

Le deseo suerte en su investigacién

Saludos cordiales,

Bonifacio Sandin

Catedratico de Psicopatologia

D de Psicologia de la
Evaluacion y Tratamiento Psicologicos

C/ Jusn del Rosal, 10, 22 Planta, Despacho 2.52.
28040 Madrid, Espafia
T 43401308 6254

bsandin@psiuned.es

[t]v]o]-]o]
#SOMO0S2030 #UNED30

to de Politica Juridica de Seguridad de I3 Inf

estra Politica de Privacidad
2 archivos adjuntos LY

@ ssndinetal (2005 g [ PSWQ-11.doc 4




Autorizacién de uso de la Escala EAL-20
(Libre acceso)

Construccion y propiedades psicomeétricas
de la Escala de Ansiedad de Lima de 20
items (EAL-20).

L | PDF generado a partic de XML-JATS4R por Redalye |

https://www.redalyc.org/journal/3720/372058098003/372058098003.pdf Anexo 6:



https://www.redalyc.org/journal/3720/372058098003/372058098003.pdf
https://www.redalyc.org/journal/3720/372058098003/372058098003.pdf

Formulario virtual para larecoleccion de datos

Evidencias psicometricas del
Cuestionario de preocupacion (PSWQ-
11) en adultos de Lima Metropolitana -
2022,

Estimad(a) participante, queremos brindarle nuestro cordial saludo y agradecimiento por su
iniciativa en poder colaborar con nuestra investigacion. El cual tiene como titulo Evidencias
psicométricas del cuestionario de preocupacion (PSWQ-11) en adultos de Lima
Metropolitana - 2022. El presente estudio esta conformado por los integrantes; Rivera
Cabanillas, Danitza Micklay y Zevallos Valle, Jhean Piero Estéfano. Somos estudiantes del
décimo ciclo de la carrera de psicologia, y nos encontramos realizando este trabajo de
investigacion para obtener el titulo profesional de psicologia.

Por este motivo, solicitamos su participacion que consiste en llenar este formulario. Por lo
cual, Ia infermacicn que nos brindes sera utilizada exclusivamente con fines académicos.
Asi mismo, es preciso especificar que no recibira informacion, retribucion o respuesta por
su participacion. Muchas gracias.

Requisitos:
- Ser mayor de edad
- Nacionalidad Peruana

Enlace del formulario:
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSfZORI5p0 m8d4oLHweBFENrRIo
EsoE7vkWnBPx3RkoHfUbOlw/viewform?usp=sf link



https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSfZORI5p0_m8d4oLHweBFNrRloEsoE7vkWnBPx3RkoHfUbO1w/viewform?usp=sf_link
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSfZORI5p0_m8d4oLHweBFNrRloEsoE7vkWnBPx3RkoHfUbO1w/viewform?usp=sf_link
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSfZORI5p0_m8d4oLHweBFNrRloEsoE7vkWnBPx3RkoHfUbO1w/viewform?usp=sf_link
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSfZORI5p0_m8d4oLHweBFNrRloEsoE7vkWnBPx3RkoHfUbO1w/viewform?usp=sf_link

Anexo 5:
Consentimiento informado

Estimada participante:

Con el debido respeto nos presentamos a usted, somos estudiante de
psicologia de la Universidad César Vallejo — Lima Norte. En la actualidad nos
encuentro realizando una investigacion sobre “Evidencias psicométricas del
Cuestionario de preocupacion (PSWQ-11) en adultos de Lima
Metropolitana, 2022”; y para ello quisiéramos contar con su valiosa
colaboracioén. El proceso consiste en la aplicacion de dos pruebas psicoldgicas:
Cuestionario de preocupacion (PSWQ-11) y la Escala de Ansiedad de Lima
(EAL). La informacion que se recoja sera confidencial y no se usara para ningun
otro propésito fuera de los de esta investigacion.

De aceptar participar en la investigacion, afirmo haber sido informado de todos
los procedimientos de la investigacién. En caso tenga alguna duda con respecto
a algunas preguntas se me explicara cada una de ellas. El propésito de este
documento es darle a una clara explicacibn de la naturaleza de esta
investigacién, asi como de su rol en ella como participante. Desde ya le
agradecemos su participacion. Atte.

Atte.

ESTUDIANTES DE LA EP DE PSICOLOGIA
UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

con namero de DNI , reconozco que la informacion que yo brinde en el curso
de esta investigacion es estrictamente confidencial y no serd usada para ningun
otro proposito fuera de los de este estudio sin mi consentimiento. He sido
informada que puedo solicitar informacion sobre la investigacion en cualquier
momento. De manera que, acepto participar en la investigacion Evidencias
psicométricas del Cuestionario de preocupacion (PSWQ-11) en adultos de
Lima Metropolitana, 2022”



Anexo 06:
resultados del piloto Tabla 10

Andlisis de items del Cuestionario de Preocupacion (PSWQ-11) en adultos de Lima
Metropolitana (n=81).

Andlisis descriptivo de los items del Cuestionario PSWQ-11 (n=335).

items R M DE o091 g2 IHC h2ID Aceptable
1 2 3 4 5
1 21.2 316 385 6.6 21 237 957 .23 -25 .58 .51 .00 Si
2 20.9 275 376 116 24 247 102 .15 -57 .62 .60 .00 Si
3 22.7 251 334 164 24 251 108 .11 -86 .52 .33 .00 Si
4 23.9 221 319 164 57 258 118 .19 -8 .55 .39 .00 Si
5 30.4 248 301 131 15 230 108 .27 -94 51 .30 .00 Si
6 30.4 227 319 122 27 234 111 .30 -83 .53 .34 .00 Si
7 33.1 194 313 152 9 231 111 .18 -1.19 .46 .43 .00 Si
8 28.7 161 349 167 36 250 117 .10 -1.01 .52 .32 .00 Si
9 31.6 212 287 152 33 237 117 .30 -96 .56 .38 .00 Si
10 31.6 212 319 128 24 233 112 28 -92 .55 .45 .00 Si
11 27.2 203 301 185 39 252 118 .15 -1.02 .50 .31 .00 Si

Nota: FR: Formato de respuesta; M: Media; DE: Desviacién Estdndar; g1: coeficiente de asimetria de Fisher;
g2: coeficiente de curtosis de Fisher; IHC: indice de homogeneidad corregida; h2: comunalidad; ID: Indice de
discriminacion

En cuanto a la tabla 10, se identifica que ningun item, tiene un nivel de
frecuencia mayor a 80 %, lo cual implica que no hubo algun tipo de sesgo en
las respuestas de los participantes; ademas, se evidencia una distribucion
normal univariada, puesto que todos los valores de asimetria y curtosis, fluctuan
entre 1.5y -1.5 (Forero et al., 2009). En la relacién de los items con la escala,
todos los items, evidenciaron valores mayores a .30 en el IHC y comunalidades,
asi como indices de discriminacion menor a .05 (Nunnally y Bernstein, 1995;

Navas et al., 2012) identificAndose su pertenencia a la escala. Tras esto valores,

se concluye, que todos los items son aceptables.



Tabla 11:

Anédlisis factorial confirmatorio

Medidas de bondad de ajuste del andlisis factorial confirmatorio del modelo

tedrico del Cuestionario de Preocupacion (PSQW-11) en adultos de Lima

Metropolitana.

indice de ajuste Modelo indices Autor

tedrico Optimos
Ajuste absoluto
X2/gl 4.02 <5.00 (Escobedo et al., 2016)
RMSEA 143 <.08 (Ruiz et al., 2010)
SRMR .06 <.08 (Abad et al., 2011)
Ajuste
comparativo
CFI 871 > .90 (Cupani, 2012)
TLI .839 > .90 (Escobedo et al., 2016)

En relacion a la tabla 11, se identificé los valores de indice de ajuste,

obtenidos del andlisis factorial confirmatorio. En cuanto a los indices de ajuste

absoluto, se obtuvo valores adecuados de 4.02 en el X2/gl, al ser menor a 5

(Escobedo et al., 2016), al igual que se evidencia valores SRMR y RMSEA de

.06 y .143, teniendo solo valores aceptables el indice de SRMR al ser menor a

.08 (Ruiz et al., 2010, Abad et al., 2011). Finalmente, en cuanto los valores de

indice de ajuste comparativo, también no se obtuvo valores adecuados de CFlI
y TLI de .871y .839, siendo menores a .90 (Escobedo et al., 2016). Por lo tanto,

no se identific6 una mejora del modelo, pero sin llegar a tener adecuado ajuste.



Tabla 12

Confiabilidad de consistencia interna del Cuestionario de Preocupacion
(PSWQ-11) en adultos de Lima Metropolitana (n=81).

Cociente de Alfa Omega de N° de items
(a) McDonald
Escala total 927 .930 11

En la tabla 12, se identifica valores adecuados de confiabilidad de
consistencia interna, obteniendo valores de cociente de Alfa de .92 y Omega

de McDonald de .93, siendo adecuados al ser mayor a .70 (Ruiz Bolivar, 2013).



Anexo 7:

Escaneos de los criterios de los jueces

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL CUESTIONARIO DE PREOCUPACION (PS-11)
Observaciones:

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [x ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador Dra. CHOQUEHUANCA FLORES LEONOR
DNI: 08074761
Formacién académica del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de investigacion)
Institucion Especialidad Periodo formativo
01 Universidad San Martin de Porres Psicologia 1975-1980

02

Experiencia profesional del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de investigacion)

Institucion Cargo Lugar Periodo laboral Funciones
01 Universidad Cesar N .
p Docente Los Olivos-Lima 2017-2022 Asesor y Jurado
Vallejo
Pertinencla: £l item corresponde & concepto tedaco formulado “ b
*Relevancia: £l ltem 85 apropiado para representar & componanie o @:-vm- Ficorme
dmensidn especifica del constructo CFa i 33000

*Claridad: Se entends sin dificultad slguna &l enuncado del llem. es 15/06/2022
CONCISD, xBCiD y directo

ﬁi UMVERSIDAD CESAR VALLEID
CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL CUESTIONARIO DE PREOCUPACION (PS-11)

Observaciones:

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [X] Aplicable después de corregir | | No aplicable | |

Apellidos y nombres del juez validador Dra.:  Karina Paola Sinchez Llanos

DNI: 40639063
Formacion démica del validador: iado a su calidad de experto en la variable y problemitica de i igacién)
Institucion Especialidad Periodo formativo
o1 Universidad Femenina del Sagrado Corazon Doctorado 20172021
02 Universidad César Vallejo Maestria 20132015
03 Inca Garcilaso de la Vega Licenciada 20032010
Experiencia profesional del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problemitica de investigacién)
Institucion Cargo Lugar Periodo laboral Funciones
01 | Universidad César Vallejo Docente Lima 2022 Docente
02

1Pertinencia: El item corresponde al concepto tebrico formulado.
Elitemes i a ifica del

3Claridad: Se entende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y direclo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items p: son sufi para medir | o

PHCOLOOA 22 de junio de 2022
CPSP. 23610

FIRMA DEL EXPERTO INFORMANTE



ﬁﬂ UNIVERSIDAD CEsar VALLEIO

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL CUESTIONARIO DE PREOCUPACION (PS-11)

Observaciones:
NINGUNA

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Mgt. RUIZ VALENCIA FLOR DE MARIA
DNI: 07383222

Formacion académica del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de investigacion)

Institucion Especialidad Pericdo formativo
01 UNIVERSIDAD PARTICULAR SAN MARTIN DE LIC. PSICOLOGIA 1982 - 1888
PORRAS
02 UNNVERSIDAD PARTICULAR CESAR VALLEJO Mtra. EN DOCENCIA 2015-2017
UNIVERSITARIA

Experiencia profesional del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de investigacion)

Institucion Cargo Lugar Periodo laboral Funciones
01 UNIVERSIDAD CESAR DOCENTE LIMA-NORTE 2015-ALA DOCENTE A TIEMPO COMPLETO
VALLEJO SAC ACTUALIDAD

'Pertinencia: £ item comesponde al concepto t2drico famusado

ia: £ fi2m es apeopiado para rep al ]
dmension especifica o2l constructo
3Claridad: Se entiende sin dificultad Siguna el enunciado del item, es Fima y Sello

conciso, exacto y directo

) Del Experto Informante
Nota: Suficiencis, se dice suficienda cuando los items plameados son
suficientas para medT 13 dimension

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL CUESTIONARIO DE PREOCUPACION (PS-11)

Observaciones:

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ x 1 Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador Dr. / Ma: Jestis Damaso Flores
DNI: 43302973

Formacion académica del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de investigacion)

Institucion Especialidad Periodo formativo

01

Universidad Nacional de San Marcos Psicologia Clinica Dos afos

02

Experiencia profesional del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de investigacion)

Institucion Cargo Lugar Periodo laboral Funciones
01 Universidad César Docente Lima 14 afos Docente tiempo parcial
Vallejo

Pertinancia: Bl item comesponde al concaplo {20, Susumlade.

2041,

dimension especifica del corstructo

Claridad: Se enfiende sin dificultad alguna & enunciado del item, es
conciso, exacto y direclo

ia: Bl item es iado para rep al componente o [\ (
i N

Jesis DAMASO FLORES

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando kos ems planteados son
suficientes para medir |2 dimension DNI 43302973




Anexo 8:

Aprobacién de conducta responsable en investigacion

PERFIL

JHEAN PIERO ESTEFANO ZEVALLOS VALLE

Calificacion, Clasificacion y Registro de Investigadores

0 Conducta Responsable
en Investigacion

Fecha: 09/05/2022

RIVERA CABANILLAS DANITZA MICKLAY

| . ®| Fecha de ditima actualizacidn: 06052022

Conducta

ORC : Feeponzatie an

Irvostigaciten

Fecha: 09/08/2022



