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RESUMEN 

El objetivo de la presente investigación fue analizar los procesos psicométricos del 

cuestionario que evalúa los estereotipos negativos de la vejez en jóvenes de Piura, 

2024. La metodología de este estudio fue aplicada y de diseño instrumental. La 

muestra estuvo constituida por 510 jóvenes de Piura a quienes se les aplico el 

cuestionario, esto fue a través de un muestreo no probabilístico. Los resultados 

fueron obtenidos a través de la evaluación de siete psicólogos especialista en la 

materia, los mismo que fueron analizados mediante la V de Aiken teniendo un 

resultado (<.76) en los 14 ítems planteados; por tanto, en la validez de constructo 

por el AFC, se reportan valores aceptados  X2/gl = 2.94, p = <.001; CFI = .95; TLI = 

.94; RMSEA = .06; SRMR = .05. Respecto al análisis de confiabilidad se adquirieron 

según el coeficiente de McDonald arrojando resultados mayores a .70. Finalmente, 

en los baremos se estableció mediante tres categorías Alta significancia, Neutrales 

y Baja significancia. Esta investigación concluye, que el instrumento empleado en 

la investigación posee adecuados rangos que acredita su validación y la confianza 

para medir los Estereotipos Negativos De La Vejez.  

Palabras Clave: Validez, confiabilidad, estereotipos negativos. 
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ABSTRACT 

The objective of this research was to determine the psychometric properties of the 

questionnaire to evaluate negative stereotypes of old age in young people from 

Piura, 2024. The methodology of this study was applied and quantitative, a non-

experimental instrumental design was used. The sample was made up of 510 young 

people from the city of Piura, this was through a non-probabilistic sampling, to whom 

the Negative Stereotypes of Old Age Questionnaire “CENVE” was applied. The 

results were obtained through the evaluation of seven expert judges, who were 

analyzed using Aiken's V, having a result (<.76) in the 14 items raised; Therefore, 

in the construct validity of the CFA, accepted values are reported X2/df = 2.94, p = 

<.001; CFI = 0.95; ILI = 0.94; RMSEA = 0.06; SRMR = 0.05. Regarding the reliability 

analysis, they were acquired according to the McDonald coefficient, yielding results 

greater than .70. Finally, in the scales we start from three categories High 

significance, Neutral and Low significance. This research concludes that the 

instrument used has adequate validity and reliability to measure Negative 

Stereotypes of Old Age. 

Keywords: Validity, reliability, negative stereotypes.
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I. INTRODUCCIÓN

Los estereotipos negativos relacionados con la vejez representan un desafío 

significativo en múltiples naciones de América Latina. En Ecuador, alrededor del 

31.42% de los adultos mayores son percibidas como poco hábiles con la tecnología, 

por lo que se les considera incapaces de manejar o utilizar correctamente un 

dispositivo móvil, una computadora, un cajero automático, entre otras tecnologías ( 

López et al., 2023). En Colombia, el 55% de la población ve a los adultos mayores 

como personas que no pueden valerse por sí mismas económicamente (Céspedes 

y Laguado, 2023). En México, el 34% de la población los considera cognitivamente 

limitados, lo que conlleva a un trato condescendiente que afecta de forma 

significativa el autoestima y confianza de esta población (Abreu, 2023). Finalmente, 

en Piura, se encontró que un 39.23% de la población considera a los adultos 

mayores como una carga, dificultando que reciban el apoyo y el respeto que 

merecen (Ocsa et al., 2023). 

  A través de un análisis histórico temporal en Perú, el 38.03% de la 

población considera que los adultos mayores no son capaces de adaptarse a los 

cambios e interacciones sociales modernas, lo que puede llevar a su aislamiento 

(Farfán et al., 2022). Como lo indica la Organización Mundial de la Salud (OMS, 

2021), la ancianidad tiene consecuencias graves y generalizadas para el bienestar 

y la salud de los individuos. Para las personas de avanzada edad, la discriminación 

se relaciona con una mala salud física y mental, más incomunicación social, mayor 

inseguridad económica, menor calidad de vida y mayor mortalidad prematura. Se 

aprecia que 6,3 millones de casos de depresión en todo el mundo están 

relacionados con la edad. Este problema está vinculado a otro tipo de prejuicios y 

desventajas, como los relacionados con el género, la raza y la incapacidad, que 

influyen negativamente en la salud y bienestar de los individuos, incrementando así 

las barreas sociales. 

 En la esfera cognitiva, el 87,2% mencionaron suposiciones desfavorables e 

ideas preconcebidas sobre el envejecimiento, que incluían problemas con los 

cuidados personales, familias disfuncionales y envejecer más allá de los 75 años. 

La prevalencia de creencias negativas, estereotipos y prejuicios sobre el 

envejecimiento es alta entre las personas mayores y está relacionada con factores 
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familiares y de la salud (Velasco et al., 2020). En el 2018, los estereotipos hacia la 

población de adultos mayores ya se encontraban fuertemente acentuados debido 

a que los medios televisivos de aquel entonces los representaba como personas 

altamente dependientes, con problemas de memoria e incapacidad para aportar 

económicamente al hogar. Aunque no era de forma intencional, sutilmente se hacía 

un llamado velado a la condescendencia y la compasión hacia este grupo 

poblacional (Pabón et al., 2019). 

En la actualidad, la esperanza de vida aumenta mientras que la tasa de 

natalidad disminuye. Según el estudio más reciente sobre el perfil de las personas 

mayores, el 19,1% de los ciudadanos españoles tiene 65 años o más, y el Instituto 

Nacional de Estadística prevé que en 2068 este porcentaje podría ascender al 

29,4% de la población (Abellán et al., 2019). En concordancia con dicha información 

expuesta previamente, se vislumbra un escenario retador para la población de 

adultos en su etapa avanzada en caso de continuar con estos estereotipos. Con el 

paso del tiempo, la autoestima de esta población se verá afectada de manera 

considerable, contribuyendo al deterioro de su bienestar emocional y social. 

Asimismo, el sentimiento de aislamiento será más pronunciado, generando un 

distanciamiento de la sociedad y una disminución en su participación activa en 

diferentes ámbitos.  

Además, la autoconfianza se verá mermada, limitando sus oportunidades de 

desarrollo personal y contribución a la comunidad. Esto, a su vez, podría 

incrementar la desesperanza, ya que se percibirá un futuro menos prometedor, 

repercutiendo en su calidad de vida y en la percepción de su propio valor dentro de 

la sociedad (Zamorano et al., 2022). 

Bajo los fundamentos antes señalados nace la necesidad de investigar sobre 

la escala de estereotipos negativos de la vejez, ya que en distintas regiones del 

Perú se han llevado a cabo investigaciones que exploran los estereotipos hacia la 

vejez; sin embargo, en Piura, los estudios que abordan esta variable son 

notoriamente escasos. Este déficit se debe en parte a la carencia de una escala 

validada que permita identificar de manera precisa dichos estereotipos en la 

población. Ante esta circunstancia, la investigación surge como una respuesta 

crucial para abordar la carencia de una escala adecuada que ha limitado la 
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investigación de una variable de suma importancia social. Esta escasez de 

herramientas de medición adecuadas se vuelve particularmente relevante si se 

aspira a un cambio significativo en la percepción de la vejez y la transformación de 

la población hacia una visión más inclusiva y justa. 

Ante tales argumentos, se formula como pregunta de investigación ¿Cuáles 

son las propiedades psicométricas del cuestionario de evaluación de estereotipos 

negativos de la vejez en jóvenes de Piura, 2024? 

Desde el enfoque teórico, según el fundamento de este estudio yace en la 

imperativa necesidad de sintetizar información con respaldo científico relacionada 

con los prejuicios adversos hacia la tercera edad. Al abordarla bajo un diseño de 

investigación instrumental, se validará una postura teórica que explica de manera 

fundamentada dicha variable. Esta información contribuirá al corpus teórico, 

proporcionando a académicos y profesionales interesados en el tema un recurso 

valioso que les permitirá adentrarse dentro del análisis crítico de esta dinámica 

social (Bernal, 2010) 

En un plano metodológico, según Méndez (2011) la investigación adquiere 

su justificación al enfocarse en la validación de un cuestionario que permitirá 

explorar la variable de estudio de manera precisa y confiable, lo que representa un 

avance sustancial para futuras investigaciones locales ya que podrán emplear esta 

herramienta, evitando así sesgos inherentes al uso de escalas no validadas los 

cuales podrían comprometer la fiabilidad y validez de los resultados, cuestionando 

la robustez de las conclusiones obtenidas.  

A nivel práctico, con la obtención de una herramienta con utilidad práctica, 

los expertos de la salud poseerán la capacidad de diagnosticar los principales 

estereotipos negativos hacia la vejez, lo que les permitirá llevar a cabo 

intervenciones más precisas y estratégicas, orientadas a cambiar estos patrones 

de pensamiento arraigados en la sociedad. (Bernal, 2010) 

Dados estos argumentos, como objetivo general se propone: Determinar las 

propiedades psicométricas del cuestionario de evaluación de estereotipos 

negativos de la vejez en jóvenes de Piura, 2024.  Como objetivos específicos se 

establece, determinar la evidencia basada en el contenido a través del criterio de 
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expertos del cuestionario de evaluación de estereotipos negativos de la vejez en 

jóvenes de Piura, 2024, determinar la evidencia basada en la estructura interna a 

través del análisis factorial confirmatorio del cuestionario de evaluación de 

estereotipos negativos de la vejez en jóvenes de Piura, 2024, determinar la 

consistencia interna a través del coeficiente omega del cuestionario de evaluación 

de estereotipos negativos de la vejez en jóvenes de Piura, 2024, elaborar las 

normas percentilares del cuestionario de evaluación de estereotipos negativos de 

la vejez en jóvenes de Piura, 2024. 
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II. MARCO TEÓRICO 

En plano internacional, es plausible citar a Gonzáles et al. (2022), quienes 

realizaron la adaptación y validación del cuestionario CENVE para la valoración 

de la0073 percepciones negativas y estereotipadas asociadas a la vejez. De 

diseño instrumental, el cuestionario se aplicó a un total de 11 expertos con más 

de tres décadas de trayectoria profesional en el ámbito de la psicología geriátrica 

y con la participación de 34 individuos provenientes de España. En cuanto a los 

resultados, se encontró una V de Aiken superior a 0.75. En cuanto al estudio 

piloto, se logró una confiabilidad interna alta (>0.80). Se pudo observar además 

que más del 70% comprendió las instrucciones y los ítems, asimismo el 85% 

mencionó que los ítems eran relevantes. Por ende, llegaron a la conclusión de 

que la escala es la adecuada. 

También es importante señalar el estudio de Bedaso y Han (2021) 

quienes determinaron la estructura interna de una herramienta para valorar la 

percepción del envejecimiento. De diseño instrumental, dicha escala fue 

aplicada a un total de 438 ancianos de Etiopía con más de 60 años de edad. A 

través del análisis factorial, se analizaron 2 modelos. En el modelo 1 se encontró 

un TLI y un CFI mayor a 0.80 mientras que en el modelo 2, el TLI y el CFI fueron 

de 0.998 y 1.071 respectivamente. En cuanto a la medida del RMSEA y el SRMR, 

estos fueron de 0.000 y 0.0054 lo cual nos indica que el modelo es el más apto 

e idóneo para medir la escala. 

Por otro lado, Velasco et al. (2020) determinó la validez concurrente de la 

escala CENVE en México. De diseño instrumental, los autores aplicaron el 

cuestionario CENVE junto a una escala de prejuicios estereotipados 

relacionados con la vejez a una muestra de más de 500 participantes 

provenientes del estado de Coahuila. Se realizó una prueba piloto donde 

encontraron que la confiabilidad de la escala CENVE fue mayor a 0.60 (<0.70) 

en la dimensión salud, motivación y personalidad en los que se explica el 57% 

de la varianza. Al entrelazar las puntuaciones de ambas escalas, se identificó 

una relación de relevancia estadística, por lo que llegaron a la conclusión de que 

la escala contaba con adecuados índices de validez concurrente.  
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Asimismo, Nunes et al. (2018) exploraron y describieron las propiedades 

psicométricas, con una muestra de 302 participantes de los cuales fueron 213 

del sexo femenino y 89 del sexo masculino, entre las edades de 18 y 59 años, 

obteniendo entre sus resultados que el análisis factorial confirmatorio muestra 

una estructura unifactorial, teniendo confiablidad del alfa de Cronbach (.86) y 

con el alfa ordinal (.89) ,así mismo un IFI/CFI ≥ 0,90 y un RMSEA ≤ 0,10 

indicaron un ajuste adecuado, la correlación resultó por encima de (.45)  

mostrando una buena discriminabilidad de los ítems de la escala media entre 

ítems, mostrando propiedades psicométricas satisfactorias. Se explica entre los 

resultados que el nivel educativo fue un factor principal significativo, reportando 

que participantes con un nivel educativo primario tienen estereotipo medias más 

altas de estereotipos negativos de envejecimiento, que los niveles de secundaria 

y universitario. 

En un plano nacional, es viable señalar a Guevara (2022) cuya 

investigación consistió en caracterizar la validez y la confiabilidad de una 

herramienta para valorar las percepciones establecidas hacia la ancianidad. De 

diseño instrumental, la escala fue aplicada a 202 efectivos policiales de una 

dependencia limeña. Los autores realizaron una prueba de normalidad donde la 

asimetría y la curtosis demostraron que los datos eran normales, por tanto, no 

había tendencia a una respuesta +1.5, -1.5. Al analizar las cargas factoriales, se 

encontró que todas eran superiores a 0.30 e inferiores a 0.75 con una 

significancia p inferior a 0.001. En la validez de estructura interna se encontraron 

dos factores que explicaban el 60% de la varianza. Para este modelo se 

encontraron medidas adecuadas como un CFI y un TLI superiores a 0.90 y un 

SRMR inferior a 0.08, en este estudio tuvo una confiabilidad utilizando el 

coeficiente αordinal, que tiene valores de.84 para la primera dimensión (F1) y 

de.86 para la segunda (F2), basados en la consistencia interna del instrumento 

y considerados apropiados para la muestra. 

A nivel local, en la región de Piura, no se han hallado estudios 

psicométricos que validen las escalas o instrumentos diseñados para medir la 

variable de interés. Esta ausencia de estos instrumentos en el contexto local es 



7 
 

un argumento sólido y pertinente para haber enfatizado la necesidad imperante 

de llevar a cabo procesos de validación psicométrica en esta zona. 

A continuación, se mencionan algunos conceptos relacionados con 

estereotipos negativos de la vejez.  

Algunos autores señalan que los estereotipos negativos de la vejez son 

representaciones culturales y sociales que simplifican y generalizan 

características desfavorables asociadas al envejecimiento, como debilidad 

física, dependencia y declive cognitivo. Estas simplificaciones perpetúan 

actitudes discriminatorias hacia las personas mayores, limitando su capacidad 

para participar plenamente en la sociedad y mejorar su nivel de vida (Bonilla, 

2013). Por otro lado, también se considera que estos son ideas negativas que la 

gente adopta y cree sobre el envejecimiento. Estas ideas simplifican y reducen 

la compleja realidad de ser mayor, poniendo etiquetas desfavorables como "viejo 

inútil" o "carga para la sociedad". Esto distorsiona cómo vemos y tratamos a los 

adultos mayores, resultando en su marginación y trato desigual en la sociedad 

(Sarmiento et al., 2020).  

También se ha definido a estos como ideas preconcebidas que el mundo 

tiene sobre la ancianidad. Estas ideas hacen que se menosprecien las 

habilidades y capacidades de los adultos mayores. Estas percepciones afectan 

cómo se ven a sí mismos, también afectan su confianza y cómo funcionan en su 

día a día (Zevallos, 2018). Bajo esta perspectiva, se considera que, si las 

personas mayores están expuestas constantemente a estas creencias 

negativas, pueden verse afectadas su salud y hacer que envejezcan más rápido 

y vivan menos tiempo (Moret & Rodríguez, 2019). También se ha definido a estos 

estereotipos como prejuicios y actitudes profundamente arraigadas que 

devalúan a los adultos mayores, considerándolos una carga económica y social. 

Estas percepciones estigmatizantes conducen a la discriminación en ámbitos 

como el empleo y la atención médica, perjudicando la calidad de vida de las 

personas mayores (Medina et al., 2021). 

En un ámbito político, los estereotipos hacia la adultez mayor son 

concebidos como representaciones sociales perjudiciales que estigmatizan y 
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generalizan negativamente a la población de adultos mayores. Estas 

representaciones reduccionistas y distorsionadas fomentan actitudes y políticas 

discriminatorias basadas en la edad, limitando las oportunidades y el bienestar 

de los adultos mayores (Cortés et al., 2020). 

Al indagar respecto a algunas teorías que sustentan la variable 

“estereotipos negativos de la vejez” se encontró la teoría del conflicto 

intergeneracional, la cual surge de la sociología y psicología social. Según esta 

teoría, los estereotipos mencionados se forman porque diferentes grupos de 

edades a veces tienen conflictos (García et al., 2021). Estos conflictos pueden 

surgir por la competencia por recursos limitados, la percepción de que los 

intereses de un grupo están en desacuerdo con los intereses de otro, o la 

creencia en la suma cero, donde se piensa que los beneficios para un grupo son 

a expensas de otro (Barranquero & Ausín, 2019). Sobre la variable de interés, 

esto se traduce en que los grupos más jóvenes podrían percibir a los adultos 

mayores como una carga económica y social. Esta percepción negativa puede 

estar relacionada con la competencia por empleos, recursos de atención médica 

y beneficios sociales limitados. Los jóvenes pueden ver a los adultos mayores 

como una amenaza para su propia estabilidad económica y bienestar 

(Rodríguez,  2020). 

Además, los estereotipos negativos también pueden ser perpetuados por 

la necesidad de justificar las desigualdades en la distribución de recursos. Las 

personas pueden desarrollar estereotipos negativos sobre los adultos mayores 

como una forma de racionalizar la asignación desigual de recursos en la 

sociedad (Merlot, 2022). 

Otra teoría que aborda los estereotipos en mención es la teoría de la 

autorrealización, la cual explica que estos estereotipos se forman a través de un 

proceso de profecía autocumplida, lo que quiere decir que la sociedad y los 

individuos internalizan ideas y percepciones negativas acerca de los adultos 

mayores (Palacio et al., 2010). Estas ideas preconcebidas se ven reforzadas y 

difundidas por diversos medios de comunicación, la cultura popular y las 

conversaciones informales (Aguirre, 2005; Gago, 2010).  
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Cuando los adultos mayores son etiquetados o estereotipados de manera 

negativa, pueden comenzar a adoptar y conformarse a estas expectativas 

sociales. Es decir, la sociedad espera que envejezcan de ciertas maneras (por 

ejemplo, frágiles, olvidadizos) y, en respuesta, los adultos mayores pueden 

asumir estos roles, incluso si no eran inicialmente aplicables a ellos (Alvarado & 

Salazar Maya, 2014). Esta adopción de los estereotipos negativos puede influir 

en su comportamiento, pensamiento y autoimagen de manera que se ajuste a 

las expectativas de la sociedad. Por ejemplo, si un adulto mayor es percibido 

constantemente como "olvidadizo", es posible que comience a dudar de su 

memoria y, por lo tanto, pueda volverse más inseguro acerca de sus habilidades 

cognitivas. Esta inseguridad puede influir en su comportamiento y reforzar el 

estigma inicialmente impuesto (Alcocer et al., 2021; Jáuregui, 2008). 

En esta investigación, se acogió el concepto dado por Blanca et al. (2005) 

quienes exponen que son ideas simplificadas y negativas que se tiene sobre las 

personas mayores, como debilidad física, dependencia y declive mental. Estas 

ideas limitan a los adultos mayores y su calidad de vida, además de fomentar 

discriminación en empleo y atención médica. También afectan su autoimagen y 

bienestar emocional, y pueden acelerar el envejecimiento y reducir su 

expectativa de vida (Belando, 2015; Beltrán & Rivas, 2013). 

En cuanto a la primera dimensión denominada Salud, se enfoca en 

examinar los estereotipos negativos que rodean el plano físico y mental de 

adultos de edad avanzada, así como las creencias acerca de la pérdida de 

memoria asociados al proceso de envejecimiento. Dentro de esta dimensión, se 

incluyen indicadores como la percepción errónea de que los adultos mayores 

son más propensos a sufrir enfermedades mentales debido a su edad, la idea 

de que inevitablemente experimentan un deterioro en su memoria, y la noción 

de que experimentan un marcado deterioro en su salud física. También se 

aborda la percepción de que las personas mayores tienen limitaciones severas 

que las hacen depender de otros para realizar tareas cotidianas. Además, se 

evalúa la idea equivocada de que el declive cognitivo es algo intrínseco al 

envejecimiento y que todas las personas mayores experimentarán una 

disminución significativa en sus capacidades mentales. Estos estereotipos 
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pueden influir en la forma en que se les trata y percibe a las adultos mayores en 

la sociedad (Blanca et al., 2005). 

En cuanto a la segunda dimensión denominada motivacional/social aborda 

percepciones relacionadas con aspectos motivacionales y sociales de las personas 

mayores. Se argumenta que los adultos de edad avanzada tienen un menor interés 

en el ámbito sexual, reflejando una supuesta disminución de deseos en este 

aspecto. Además, se percibe que las personas mayores tienden a tener un círculo 

social más reducido, lo que sugiere una percepción de menor cantidad de amigos. 

Se atribuye una pérdida de interés en diversas actividades y la supuesta 

incapacidad de resolver problemas de manera efectiva a la edad avanzada. 

Asimismo, se plantea que los adultos mayores no desempeñan sus labores 

laborales con la misma eficiencia que los individuos más jóvenes (Blanca et al., 

2005). 

Por último, en cuanto al tercer factor denominado Carácter-personalidad, se 

refiere a la percepción de que las personas mayores se irritan fácilmente y muestran 

un carácter irritable o "cascarrabias". También se perciben como más rígidas, 

menos adaptables al cambio y más inflexibles en su comportamiento. Se les asocia 

a menudo con comportamientos infantiles o se los compara con niños. Además, se 

tiende a creer que los defectos de carácter de las personas se acentúan a medida 

que envejecen y que pueden experimentar una pérdida de lucidez mental o 

"chochear". Estos estereotipos negativos en relación con la personalidad y el 

carácter de las personas mayores contribuyen a una imagen desfavorecida y 

limitada de su capacidad de interactuar y adaptarse a la sociedad (Blanca et al., 

2005).  
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III. METODOLOGÍA 

3.1. Tipo y diseño de investigación 

3.1.1. Tipo de investigación 

La investigación fue aplicada. Para  Fernández (2015) y CONCYTEC (2020) 

las investigaciones aplicadas son aquellas en las cuales el investigador hace uso 

del conocimiento para solucionar un problema. En el caso de este estudio, nos 

sustentamos en la teoría de los estereotipos negativos de la vejez y en el uso de 

diversas técnicas psicométricas para validar una escala y resolver un problema 

práctico, el cual es la ausencia de instrumentos idóneos que midan de manera 

precisa la variable en cuestión. La presente investigación fue de enfoque 

cuantitativo, puesto que estuvo basado en el análisis estadístico de datos 

numéricos para responder a las preguntas de investigación y confirmar o negar 

hipótesis (Málaga et al., 2022). 

3.1.2. Diseño de investigación  

Diseño no experimental. Son los diseños donde no se manipula ninguna de 

las variables del problema, no es necesario un grupo de control. La investigación 

no experimental implica la observación de sucesos en sus entornos naturales y su 

posterior análisis. En los diseños de estudios transversales o transversales, los 

datos se recogen de una sola vez. Su objetivo es caracterizar variables y examinar 

cómo surgen e interactúan en un momento determinado (Hernández et al., 2010). 

Diseño instrumental. Los diseños instrumentales adoptan una metodología 

enfocada en la creación, validación, adaptación y estandarización de instrumentos 

de evaluación (Argumedo et al., 2019; Ato et al., 2013).  

3.2. Variables y operacionalización 

Definición conceptual: Ideas simplificadas y negativas que la sociedad tiene 

sobre las personas mayores, como debilidad física, dependencia y declive 

mental. Estas ideas limitan la contribución activa de las personas mayores y su 

calidad de vida, además de fomentar discriminación en empleo y atención 

médica. También afectan su autoimagen y bienestar emocional, y pueden 

acelerar el envejecimiento y reducir su expectativa de vida (Blanca et al., 2005). 
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Definición operacional: Para medir esta variable se hizo uso del cuestionario 

CENVE Cuestionario de Estereotipos Negativos de la Vejez, el cual consta de 14 

ítems y tres dimensiones centrales: Factor Salud, factor motivacional social y factor 

carácter-personalidad 

Indicadores: El indicador deterioro general y discapacidad, deterioro cognitivo y 

memoria pertenecen a la primera dimensión salud; Carencias afectivas, 

Incapacidad para desempeñar de forma efectiva una actividad pertenecen a la 

segunda dimensión la misma que es motivación social; Rigidez mental y labilidad, 

volver a la infancia pertenecen a la tercera que es carácter-personalidad. 

Escala de medición:  La escala que se utilizó es ordinal de tipo Likert, la misma 

que fue definida con los siguientes valores: Muy en desacuerdo (1), Algo en 

descuerdo (2), Algo de acuerdo (3). Muy de acuerdo (4) 

3.3. Población, muestra y muestreo 

3.3.1. Población  

La población en esta investigación se refiere al conjunto de individuos que 

comparten características específicas sobre los cuales se busca obtener 

información (Fernández, 2015). En este caso la investigación presente, estuvo 

constituida por  218,515 varones y 225,635 mujeres, siendo esta un total de  

444,150 jóvenes de la provincia de Piura (Instituto Nacional de Estadística e 

Informática [INEI], 2018). 

Criterios de inclusión 

Jóvenes residentes de la ciudad de Piura. 

Jóvenes de edades de 15 a 29 años. 

Criterios de exclusión 

Jóvenes con alguna limitación o discapacidad. 

Jóvenes que no firmen el consentimiento informado. 

Jóvenes que no terminen de rellenar el cuestionario.  
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3.3.2. Muestra 

La muestra, como subconjunto específico de la población, ofrece un medio 

para comprender la realidad de esta a través de un grupo más reducido de 

individuos (Duffau, 1999).  Para considerar el tamaño de la muestra se tomó en 

cuenta 510 jóvenes, según Comrey y Lee (1992), se considera que este tamaño de 

muestra es ideal para la mayoría de los análisis descriptivos y psicométricos. 

3.3.3. Muestreo 

En esta investigación, tuvo previsto utilizar un muestreo no probabilístico por 

conveniencia, el que se definió como una muestra representativa que satisface las 

características deseadas por él investigador. Se elige específicamente en función 

de su disponibilidad, accesibilidad y voluntad de participación accesibilidad, 

disposición y voluntad de participación (Hernández y Carpio, 2019). 

3.3.4. Unidad de análisis 

Dado que se examina y mide en relación con un grupo de otros elementos 

similares, es un objeto de estudio tal y como lo define el investigador (Rodríguez et 

al. 2021). En esta investigación la unidad de análisis fueron los jóvenes residentes 

de la ciudad de Piura de 15 a 29 años de edad.  

3.4. Técnicas e instrumentos de investigación 

La elección de la técnica de encuesta se fundamenta en su utilidad 

destacada en investigaciones con un enfoque cuantitativo, facilitando la recolección 

eficiente de datos numéricos. Esta herramienta resulta altamente valiosa al permitir 

adquirir información precisa y estructurada de los participantes, la cual puede ser 

sometida a análisis estadísticos rigurosos (Qualtrics, 2021).  

La herramienta principal a que se empleó en esta investigación ha sido 

denominada "Escala para Evaluar los Estereotipos Negativos de la Vejez". La 

versión de la escala que se utilizó ha sido previamente validada por expertos en el 

campo, como Isabel Gonzáles, Luis Juárez y Carlos Gámez, la misma que fue 

validada en el año 2022 en México. Esta escala se compone de un total de 14 ítems 

que están distribuidos en tres dimensiones clave: salud, motivación social y 

ocupacional, y carácter y personalidad. Las opciones de respuesta son tipo Likert 
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politómicas, abarcando desde "muy en desacuerdo" hasta "muy de acuerdo". La 

aplicación de esta escala puede realizar tanto de forma individual como en grupo. 

Además, se incluye un manual que facilita la interpretación de los resultados y 

proporcionará pautas para su correcta aplicación. El tiempo estimado para 

completar la escala es de hasta 15 minutos por participante.  

Durante el proceso de adaptación se realizó un análisis exhaustivo de la 

validez de este instrumento, tanto en términos de validez de forma como de 

contenido. En relación con la validez facial. Para evaluar la validez de contenido se 

utilizó el índice V de Aiken, y un valor superior a 0,80 indica un consenso 

significativo entre los especialistas respecto a la adecuación de los ítems. Para 

evaluar la validez de contenido se utilizó el índice V de Aiken, que arrojó un valor 

superior a 0,80, lo que indica un fuerte consenso entre los expertos sobre la 

idoneidad de los ítems. 

Además, se calcularon los coeficientes de confiabilidad al 95%, observando 

valores entre 0.50 y 0.70, indicando una consistencia adecuada en las respuestas. 

Se llevó a cabo un estudio piloto donde los participantes fueron cuestionados sobre 

la comprensión de los ítems, y más del 53% consideró significativa la 

reestructuración de los términos en los reactivos, respaldando así las 

modificaciones realizadas. Cabe mencionar que esta adaptación y validación no 

incluyó una estimación de la confiabilidad, aunque en la versión original se reportó 

un coeficiente alfa de 0.74 en el nivel global y superiores a 0.65 por dimensiones. 

Por otro lado, los autores resaltan la importancia de analizar la estructura interna 

de la escala mediante un análisis factorial para garantizar su validez y fiabilidad. 

3.5. Procedimientos 

Se eligió el tema de acuerdo a la realidad problemática, para obtener 

información de la variable estudiada se buscó información de las siguientes 

páginas:  Scielo, Scopus, Renati, Dialnet, Google académico. La escala fue 

elaborada utilizando la plataforma de Google Forms, y se adjuntó un consentimiento 

informado para garantizar la transparencia y el respeto a la participación de los 

involucrados, asimismo se explicó el método de respuestas, después se obtuvo los 

resultados, para después realizar el proceso estadístico referente a los objetivos, 
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luego de ello se realizó la discusión de resultados para posteriormente realizar las 

conclusiones y recomendaciones.   

3.6. Métodos de análisis de datos 

Para garantizar un riguroso análisis de los datos recopilados, se aplicaron 

estadígrafos descriptivos e inferenciales, que permitieron establecer los parámetros 

estadísticos necesarios. Para obtener las evidencias basadas en el contenido, se 

implementó el método del juicio de expertos, el cual está dividido con por los 

siguientes criterios: claridad, coherencia y relevancia, proporcionando a los 

evaluadores un documento formal con información precisa sobre la teoría, las 

dimensiones y los ítems de la escala. Esto permitió determinar si la herramienta 

cumple con los criterios requeridos para su aplicación. El estadístico a utilizar fue 

la V de Aiken, así como los índices de confianza (IC) al 95% ya que se trata de una 

escala que fue sometida a un proceso de validación. Escurra (1988) los valores del 

coeficiente resultante oscilan entre 0 y 1. La validez de contenido aumenta con la 

proximidad del valor a 1. En consecuencia, el valor 1 representa el mejor acuerdo 

posible entre jueces y expertos sobre la puntuación máxima de validez a la que 

pueden optar los ítems. También es el valor más alto posible. 

La estructura del instrumento fue analizada a través de un análisis factorial 

confirmatorio para evaluar la congruencia entre el diseño de la escala y las 

características de la población objetivo, aquí se trabajó con las cargas factoriales, 

las covarianzas, los índices de ajuste que  explicarán que tanto se ajustan los datos 

al modelo, para poder conocer el modelo adecuado en la muestra escogida se 

procedió a analizar los valores mínimos aceptados siendo este su rango de 

aceptabilidad, para  Lai (2020), si el CFI da un valor mayor o igual a .95, el modelo 

se considera apto para la muestra. Como señalaron Xia y Yang (2019), el límite 

recomendado para TLI es superior a .90. Según Lai (2020), se considera que un 

modelo se ajusta adecuadamente a la muestra si el RMSEA da un valor igual o 

menor a 0,05. Para Cho et al. (2020), SRMR recomendó un límite inferior o igual a 

.09. Según Walker & Smith, (2017) al evaluar si su muestra se ajusta al modelo 

propuesto es la chi-cuadrado (χ2). Si su valor es estadísticamente significativo (Por 

ejemplo, p < 0,05), el ajuste del modelo es deficiente en comparación con la 
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muestra. En caso contrario (p ≥ 0,05), se cree que el modelo se ajusta 

adecuadamente a la muestra.  

Respecto a las medidas estadísticas de confiabilidad, se utilizó el coeficiente 

de omega, el más pertinente para ítems politómicos, siendo valores adecuados 

(>.70). Para considerar un valor aceptable de confiabilidad mediante el coeficiente 

omega, éstos deben encontrarse entre .70 y .90 (Campo & Oviedo, 2008). 

Finalmente, se establecieron normas percentilares para lo cual empleamos 

los percentiles basándonos en 2 puntos de corte y tres rangos iguales, así como 

tres categorías diagnósticas. Para la ejecución de estos análisis, se emplearon 

programas como Excel, JAMOVI, JASP, y se presentaron los resultados en tablas 

siguiendo las normas de estilo de la APA. 

3.7. Aspectos éticos 

En este estudio, se otorgó una importancia primordial a los aspectos éticos 

siguiendo rigurosamente el marco establecido en el Código de ética y deontología 

del Colegio de Psicólogos del Perú (2017), así como el Código de ética en la 

investigación de la Universidad César Vallejo (2022) y el Manual de ética de la APA 

(2003). Se garantizó la autonomía de los participantes, asegurando que su 

participación sea voluntaria, informada y libre de cualquier coerción. Asimismo, se 

promovió la beneficencia al buscar que los resultados obtenidos de la investigación 

contribuyan al bienestar de la sociedad en general y aporten al campo de estudio 

correspondiente. La confidencialidad de los resultados fue estrictamente respetada, 

protegiendo la privacidad y sensibilidad de la información de los participantes. Se 

honró el respeto por la propiedad intelectual, empleando citas y referencias 

adecuadas para reconocer el trabajo previo que ha contribuido a esta investigación.  

Además, se garantizó la integridad y honestidad en la presentación de los 

datos y resultados. También se promovió la transparencia y la honestidad en la 

comunicación de los hallazgos, evitando falsificaciones, manipulaciones y mal uso 

de la información en todos los aspectos del estudio. Considerando que esta 

investigación implica la recolección de datos en un entorno digital, se mantuvo un 

firme compromiso con el principio de seguridad. Se implementaron medidas de 

seguridad estrictas para asegurar que los datos recopilados estén protegidos y 
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accesibles únicamente para las investigadoras y los asesores involucrados en el 

proyecto. Esto implica el uso de contraseñas exclusivas y restringidas que solo 

fueron conocidas por los miembros autorizados del equipo, evitando cualquier 

acceso externo no autorizado que pueda comprometer la privacidad de los 

participantes y la integridad de los datos recolectados. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



18 
 

IV. RESULTADOS 

Tabla 1 

 Reporte V de Aiken Índices con IC 95%. 

 

Ítems Criterios V de Aiken Interpretación IC 95% 

1 CL .76 Consistente  [.55 - .89] 

CO .81 Consistente [.60 - .92] 

RE .86 Consistente [.65 - .95] 

2 CL .81 Consistente [.60 - .92] 

CO .86 Consistente [.65 - .95] 

RE .90 Consistente [.71 - .97] 

3 CL .90 Consistente [.71 - .97] 

CO .95 Consistente [.77 - .99] 

RE .95 Consistente [.77 - .99] 

4 CL .90 Consistente [.71 - .97] 

CO .95 Consistente [.77 - .99] 

RE 
.95 

Consistente [.77 - .99] 

5 CL .90 Consistente [.71 - .97] 

CO .95 Consistente [.77 - .99] 

RE 
.95 

Consistente [.77 - .99] 

6 CL .90 Consistente [.71 - .97] 

CO .95 Consistente [.77 - .99] 

RE .95 Consistente [.77 - .99] 

7 CL .90 Consistente [.71 - .97] 

CO .95 Consistente [.77 - .99] 

RE .95 Consistente [.77 - .99] 

8 CL .90 Consistente [.71 - .97] 

CO .95 Consistente [.77 - .99] 

RE .95 Consistente [.77 - .99] 

9 CL .90 Consistente [.71 - .97] 
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CO .95 Consistente [.77 - .99] 

RE .95 Consistente [.77 - .99] 

10 CL .90 Consistente [.71 - .97] 

CO .95 

.95 

Consistente [.77 - .99] 

 [.77 - .99] 

11 CL .95 Consistente [.71 - .97] 

CO .90 Consistente [.77 - .99] 

RE 
.95 

Consistente [.77 - .99] 

12 CL .95 Consistente [.71 - .97] 

CO .90 Consistente [.77 - .99] 

RE .95 Consistente [.77 - .99] 

13 CL .95 Consistente [.65 - .95] 

CO .86 Consistente [.71 - .97] 

RE .90 Consistente [.77 - .99] 

14 CL .95 Consistente [.65 - .95] 

CO .86 Consistente [.71 - .97] 

RE 
.90 

Consistente [.71 - .97] 

Nota. CL; Claridad, CO; Coherencia y RE; Relevancia, IC; Intervalos de confianza. 

En la tabla1, se muestra el total de puntos de cada ítem a partir de las 

evaluaciones de siete jueces especialistas, teniendo en cuenta la claridad, la 

pertinencia y la relevancia. Se utilizó la V de Aiken para evaluarlos y analizarlos, y 

los resultados mostraron valores estadísticamente superiores al estricto criterio de 

elegibilidad (V de Aiken> 0,70. Escurra (1988) el resultado puede oscilar entre 0 y 

1. La validez de contenido es más crucial cuanto más se aproxime el valor a 1. 

Como resultado, se observa que cada ítem satisface el criterio predeterminado, es 

decir, que es claramente comprensible y contribuye a la medición de la cualidad 

psicológica pertinente. 
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Tabla 2  

Cargas factoriales de los ítems distribuidos según dimensiones, con el estimador 

DWLS 

Ítems F1 F2 F3 

P 1 .568   

P 2 .573   

P 3 .661   

P 4 .674   

P 5 .677   

P 6  .559  

P 7  .626  

P 8  .646  

P 9  .670  

P 10  .678  

P 11   .769 

P 12   .717 

P 13   .777 

P 14   .763 

Nota. F1: Salud; F2: Motivacional Social; F3: Carácter Personalidad  

En la tabla 2, tras haber sometido la escala al escrutinio del análisis factorial 

confirmatorio (AFC) configurado con el estimador mínimos cuadrados ponderados 

diagonalmente (DWLS), el cual resulta ser el estimador más idóneo cuando se trata 

de analizar variables ordinales Brown (2015), se encontró que las cargas factoriales 

de 14 ítems distribuidos en 3 factores son adecuadas dado  que superar el umbral 

de .30, puntaje mínimo recomendado (Ferrando & Anguiano, 2010). 
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Figura 1   

Análisis factorial confirmatorio con el método DWLS 

Nota. Path diagram del cuestionario de estereotipos negativos de la vejez  

 

En la Figura 1 se muestra el diagrama de trayectorias del análisis factorial 

confirmatorio CENVE. Las métricas de bondad de ajuste se consideraron siguiendo 

las sugerencias de los valores más bajos aprobados por Lai (2020), si el CFI da un 

valor mayor o igual a .95, el modelo se considera apto para la muestra. Como 

señalaron Xia y Yang (2019), el límite recomendado para TLI es superior a .90. 

Según Lai (2020), se considera que un modelo se ajusta adecuadamente a la 

muestra si el RMSEA da un valor igual o menor a 0,05. Para Cho et al. (2020), 

SRMR recomendó un límite inferior o igual a .09.  

Según Walker & Smith (2017) al evaluar si su muestra se ajusta al modelo 

propuesto es la chi-cuadrado (χ2). Si su valor es estadísticamente significativo (Por 

ejemplo, p < 0,05), el ajuste del modelo es deficiente en comparación con la 

muestra. En caso contrario (p ≥ 0,05), se cree que el modelo se ajusta 

adecuadamente a la muestra.”En este caso, en el estudio se obtuvieron los 

siguientes índices: X2/gl = 2.94, p = <.001; CFI = .95; TLI = .94; RMSEA = .06; SRMR 

= .05. Por tanto, se demuestra que el modelo de 3 factores del cuestionario de 
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estereotipos negativos de la vejez ajusta de forma pertinente conteniendo 14 ítems 

en total, siendo un resultado satisfactorio. 

Tabla 3  

 Confiabilidad, Mediante el Coeficiente Omega (ω) 

 

Dimensiones Ω IC 95% 

Salud .70 [.66 - .74] 

Motivacional Social .72 [.68-.76] 

Carácter Personalidad .79 [.76-.82] 

 

En la tabla 3, se aprecian los índices de confiabilidad mediante el coeficiente 

Omega, obteniendo valores adecuados y óptimos (>.70). Campo & Oviedo (2008) 

Nos dice que, deben estar entre 0,70 y 0,90 para poder utilizar el coeficiente omega 

para determinar un valor de fiabilidad adecuado. 

 

Tabla 4  

Baremos para Cuestionario de Estereotipos Negativos de la Vejez. 

 

F1 F2 F3 
Categoría 

PD PC PD PC PD PC 

20 99 20 99 16 99 
Alta 

significancia 
 

19 97 19 97 15 92 

18 89 18 90 14 79 

17 78 17 76 13 61 
Neutrales 

 16 59 16 58 12 47 

15 44 15 45 11 27 
Baja 

significancia 
 

14 30 14 30 10 19 

13 20 13 19 9 14 
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12 11 12 13 8 8 

11 7 11 8 7 4 

10 5 10 5 6 3 

9 3 9 3 5 2 

8 1 8 2 4 1 

Nota. F1: Salud; F2: Motivacional Social; F3: Carácter Personalidad; PD: Puntaje directo; PC: 

Percentil 

En la tabla 6, se puede observar a  los baremos construidos a partir de la 

aplicación del instrumento a una muestra de 510 colaboradores o participantes, los 

resultados obtenidos muestran que para los factores 1 (salud) y 2 (motivacional-

social), las personas que arrojen PC a partir de 1 a 30, se ubicarán dentro del nivel 

de estereotipos negativos de baja significancia; mientras que si obtienen PC a partir 

del 44 al 78, serán considerados como personas con estereotipos negativos 

neutrales; y, si alcanzan PC a partir de 89 a 99, se ubicarán dentro de la categoría 

de alta significancia, respecto a los estereotipos negativos de la vejez. 

Es necesario observar que en el factor 3 (carácter-personalidad), reveló que, 

si las personas obtienen un PC de 1 a 27, estarán ubicadas dentro de la categoría 

de baja significancia; mientras que, si obtienen un PC entre 47 a 61, serán 

considerados con personas con estereotipos neutrales; pero si obtienen PC de 79 

a 99, significaría que son personas con niveles de estereotipos de la vejez, con alta 

significancia. 

La categoría baja significancia revelan que lo jóvenes piuranos tienen un 

nivel bajo de estereotipos negativos hacia los adultos mayores, lo cual indica que 

tienen un buen concepto hacia las personas de la tercera edad, teniendo una 

perspectiva más positiva hacia la vejez, la categoría neutral indica que los jóvenes 

tienen percepciones frecuentes que no necesariamente implican una apreciación 

positiva o negativa, sino más bien simplifican y categorizan a este grupo en función 

de características que contribuir a la discriminación y la exclusión de los adultos 

mayores en la sociedad, y por otra parte la categoría alta significancia indican que 

en los jóvenes piuranos existen la prevalecía de estereotipos negativos, queriendo 

decir que los jóvenes piuranos tienen conductas discriminatorias hacia los adultos 

mayores. 
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V. DISCUSIÓN 

A continuación, se presenta el contraste de resultados obtenidos en el 

presente estudio de investigación, cuyo objetivo general fue: Determinar las 

propiedades psicométricas del cuestionario de evaluación de estereotipos 

negativos de la vejez en jóvenes de Piura, 2024. 

Respecto al primer objetivo, se obtuvo la evidencia basada en el contenido 

mediante la evaluación del cuestionario de estereotipos negativos de la vejez en 

jóvenes de Piura, 2024, cuyos resultados se obtuvieron por la evaluación de siete 

jueces especialista quienes calificaron la claridad, coherencia y relevancia de los 

ítems, con una V de Aiken de 0.76, tambien se reportaron los IC 95% por medio del 

procedimiento y el programa propuesto por Aiken (1985), esto quiere decir que los 

ítems obtuvieron un rango óptimo lo cual evidencia su validez, resultado que se  

corrobora con lo estipulado por Escurra (1988), quien menciona que los rangos 

óptimos son entre 0 y 1, resaltando que mientras el valor más se acerque a 1, mejor 

validez de contenido tendrá. Dichos resultados son semejantes al de Gonzáles et 

al. (2022) quien obtuvo una V de Aiken superior a 0.75,  demostrando una validez 

de contenido adecuada. 

Respecto al segundo objetivo, se logró la evidencia basada en la estructura 

interna a través del análisis factorial confirmatorio del cuestionario de evaluación de 

estereotipos negativos de la vejez en jóvenes de Piura, 2024, se analizaron 3 

factores, las cuales fueron salud, motivacional- social y carácter- personalidad, en 

donde se adquirieron los siguientes resultados; las cargas factoriales de 14 ítems 

distribuidos en 3 factores son adecuadas dado que supera el umbral de .30, todo 

ello en respaldo con lo estipulado Ferrando & Anguiano (2010) quienes indican que 

las cargas factoriales deben ser mayores a .30; estos resultados son respaldados 

por Guevara (2022) quien obtuvo un resultado con una carga factorial superior 

.30, lo cual indica que posee cargas adecuadas; también se obtuvieron los 

siguientes índices de ajuste; en  CFI de  .95, siendo un valor aceptable según lo 

estipulado por Lai (2020) que considera que el modelo se ajusta a la muestra si el 

CFI arroja un valor igual o superior a 0,95; asimismo se obtuvo un TLI de .94, 

ajustándose a lo indicado por Xia & Yang (2019) quienes refieren que el punto de 

corte recomendado para el TLI es superior a .90, un SRMR = .05, cumpliendo los 
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valores aceptables  según Cho et al. (2020) el SRMR  sugiere utilizar un punto de 

corte igual o inferior a .08; un RMSEA de .06, el cual presenta un ligero desajuste 

pues  Lai (2020) quien manifiesta que el valor  debe ser igual o inferior a .05, Según 

Shi et al. (2019) en general, el SRMR es más eficaz que el RMSEA en rechazar 

modelos que no se ajustan estrechamente; resultados que concuerdan con la 

investigación de  Bedaso y Han (2021) quienes obtuvieron un TLI y CFI de 0.998 

y 1.071 respectivamente, respecto al RMSEA y el SRMR, estos fueron de 0.000 

y 0.0054 lo cual indica que el modelo es el más apto e idóneo para medir la 

escala; por su parte Guevara (2022) tambien encontró medidas adecuadas como 

un CFI y un TLI superiores a 0.90 y un SRMR inferior a 0.08, analizando los 

resultados alcanzados se puede ver  que los ajustes en su carga factorial son 

válidos.  

Respecto al tercer objetivo, se adquirió la consistencia interna a través del 

coeficiente omega del cuestionario de evaluación de estereotipos negativos de la 

vejez en jóvenes de Piura, 2024, obteniendo como resultados en el factor 1, un 

puntaje de .70, para el factor 2 un puntaje de .72 y para el factor 3 un puntaje de 

.79 siendo valores adecuados, como lo menciona Campo & Oviedo (2008), para 

considerar un valor aceptable de confiabilidad mediante el coeficiente omega, 

deben encontrarse entre (.70 y .90.). Estos resultados se encuentran sustentados 

por Gonzáles et al. (2022) y (Nunes et al., 2018)  quienes obtuvieron una 

confiabilidad interna alta (>0.80) y una confiablidad del alfa de Cronbach (.86) y 

con el alfa ordinal (.89) respectivamente, llegando a la conclusión que es una 

escala confiable para ser aplicada en el contexto español.  

Respecto al cuarto objetivo, se obtuvo las normas percentilares del 

cuestionario de evaluación de estereotipos negativos de la vejez en jóvenes de 

Piura, 2024, los resultados obtenidos se muestran en tres categorías; alta 

significancia, neutrales y baja significancia, para los factores 1 (salud) y 2 

(motivacional-social), las personas que arrojen PC a partir de 1 a 30, se ubicarán 

dentro de la categoría de estereotipos negativos de baja significancia; mientras que 

si obtienen PC a partir del 44 al 78,  serán considerados como personas con 

estereotipos negativos neutrales; y, si alcanzan PC a partir de 89 a 99, se ubicarán 

dentro de la categoría de alta significancia. Respecto al factor 3 (carácter-
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personalidad), reveló que, si las personas obtienen un PC de 1 a 27, estarán 

ubicadas dentro de la categoría de baja significancia; mientras que, si obtienen un 

PC entre 47 a 61, serán considerados con personas con estereotipos neutrales; 

pero si obtienen PC de 79 a 99, significaría que son personas con una categoría de 

estereotipos de la vejez, con alta significancia. Dichos resultados no han podido ser 

contrastados con ninguna investigación previa, puesto que no hubo objetivo 

planteado. Los que presenten estereotipos negativos de alta significancia, serán 

aquellas personas caracterizadas por tener una percepción peyorativa alta sobre 

sobren los adultos mayores; es decir, asocian a dichas personas, la pérdida de 

capacidades, deterioro y enfermedad. 
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VI. CONCLUSIONES 

1. Se logro determinar las propiedades psicométricas del cuestionario de 

evaluación de estereotipos negativos de la vejez en jóvenes de Piura, 2024. 

Siendo resultados válidos.   

 

2. Se estableció la evidencia basada en el contenido a través del criterio de 

expertos, los cuales validaron los ítems respecto con las siguientes 3 áreas 

(claridad, coherencia y relevancia). obteniendo una V de Aiken= .76 a .95. 

concluyendo que los resultandos son válidos y confiables.  

 

3.  Se determinó la evidencia basada en la estructura interna, mediante, el 

FAC, cuyos cargar factoriales fueron .568 a .677 para la dimensión salud, de 

.559 a .678 para la dimensión Motivacional social y de .763 a.777 y para la 

dimensión carácter personalidad, por tanto, los índices de ajuste fueron 

aceptables: X2/gl = 2.94, p = <.001; CFI = .95; TLI = .94; RMSEA = .06; SRMR 

= .05. queriendo decir que el cuestionario es consistente en el tiempo y se 

encuentra dentro de los valores aceptados. 

 

4. Se evidencio la consistencia interna del cuestionario mediante el coeficiente 

de omega obteniendo el resultado de (>.70), esto quiere decir que el 

instrumento es confiable.  

 

 

5. Se logro elaborar las normas percentilares del CENVE, mediante los 

puntajes directos de las 3 dimensiones, proyectando los percentiles 

distribuidos en 3 categorías: Baja significancia, neutrales, y alta significancia. 
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VII. RECOMENDACIONES  

1. Se recomienda seguir realizando más investigaciones sobre la escala de 

CENVE ya que no existen muchos antecedentes o investigaciones 

nacionales y locales.  

 

2. Para estudios posteriores se recomienda hacer nuevos procesos para la 

validez de contenido, tomando en consideración las correcciones de los 

ítems, para ver si los ítems concuerdan con las realidades de otros contextos 

geográficos.   

 

 

3. Para estudios posteriores se sugiere seguir analizando las cargas factoriales 

con una muestra más grande y la aplicación sea presencial para reafirmar 

los resultados obtenidos. 

 

4. Para futuras investigaciones se recomienda verificar la consistencia y 

confiabilidad del instrumento como una forma de respaldar las dimensiones 

en relación a la variable de estudio. 

 

5. Se recomienda a los profesionales de la salud, la utilización del cuestionario 

en la población piurana, puesto que es un instrumento válido y confiable, que 

ayudará a la detección temprana de presencia de estereotipos negativos de 

la vejez; con lo cual, en caso de encontrarse resultados de alta significancia, 

puedan apoyar a través de la implementación de programas. 
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ANEXOS 

Anexo 1 Matriz de consistencia  



 
 

ANEXO 02: TABLA DE OPERACIONALIZACIÓN DE LA VARIABLE 

Variable de 

estudio 

Definición 

conceptual 

Definición 

operacional 

Dimensión Indicadores ítems Escala de 

medición 

Estereotipos 

negativos de 

la vejez 

Ideas 

simplificadas y 

negativas que la 

sociedad tiene 

sobre las 

personas 

mayores, como 

debilidad física, 

dependencia y 

declive mental. 

Estas ideas 

limitan la 

participación 

activa de los 

adultos mayores 

y su calidad de 

vida, además de 

fomentar 

discriminación en 

empleo y 

atención médica. 

También afectan 

su autoimagen y 

bienestar 

emocional, y 

pueden acelerar 

el envejecimiento 

y reducir su 

expectativa de 

vida (Blanca 

et al., 2005) 

El constructo 

será medido a 

través del 

cuestionario 

CENVE 

Cuestionario 

de 

Estereotipos 

Negativos de 

la Vejez, 

validado Isabel 

Gonzáles 

Salas, Luis 

Juárez 

Hernández y 

Carlos Gámez 

Mier el cual 

está 

conformado 

por 14 ítems y 

3 dimensiones 

de tipo Likert. 

Salud 

Deterioro 

general y 

discapacidad 

1-5 

 

 

 

Ordinal Deterioro 

cognitivo y 

memoria 

Motivación 

social 

Carencias 

afectivas  

6-10 

Incapacidad 

para 

desempeñar de 

forma efectiva 

una actividad 

Carácter 

personalidad 

Rigidez mental y 

labilidad 

11-14 

Volver a la 

infancia 

 

 

 



 
 

 

ANEXO 03: INSTRUMENTO DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

CUESTIONARIO DE ESTEREOTIPOS NEGATIVOS HACIA LA VEJEZ (CENVE; Blanca et al., 
2005) 

A continuación, encontrarás una serie de afirmaciones sobre la vejez y el envejecimiento. Indica, 
señalando con un círculo, tu grado de acuerdo con cada afirmación en una escala del 1 al 4. Por 
favor, responde con sinceridad a cada una de ellas. 

1. Muy en desacuerdo 
2. Algo en descuerdo 
3. Algo de acuerdo 
4. Muy de acuerdo  

 
Muy en 

desacuerdo 
Algo en 

desacuerdo 
Algo de 
acuerdo 

Muy de 
acuerdo 

1. La mayoría de las personas mayores, de 60 años 
y más, presenta dificultades en la retención de 
eventos sucedidos a corto y mediano plazo y en la 
información. 

1 2 3 4 

2. La mayoría de las personas mayores tiene alguna 
enfermedad mental que limita su vida cotidiana y 
participación social. 

1 2 3 4 

3. Las personas mayores son frágiles y se enferman 
con regularidad. 

1 2 3 4 

4. Las personas mayores tienen limitaciones (en su 
movilidad, memoria, visión, audición) que los hacen 
depender de otras personas para realizar sus 
actividades diarias 

1 2 3 4 

5. La pérdida de la memoria, la desorientación y 
confusión son comunes en las personas mayores. 

1 2 3 4 

6. Las personas mayores pierden el interés en las 
relaciones sexuales. 

1 2 3 4 

7. Las personas mayores en comparación con las 
personas jóvenes tienen mucho tiempo libre y poca 
actividad social y recreativa 

1 2 3 4 

8. Las personas mayores pierden el interés en 
actividades que les eran significativas. 

1 2 3 4 

9. Las personas mayores tienen dificultades para 
afrontar los problemas cotidianos. 

1 2 3 4 

10. Las personas mayores no realizan bien su 
trabajo como lo haría una persona joven. 

1 2 3 4 

11. Las personas mayores presentan mal humor y 
se enojan fácilmente. 

1 2 3 4 

12. Las personas mayores son necias. 1 2 3 4 

13. Las personas mayores se comportan como 
niños (caprichosos y voluntariosos). 

1 2 3 4 

14. Cuando la gente envejece se agudiza su 
impaciencia. 

1 2 3 4 

 

 

 

 



 
 

 

ANEXO 04: FICHA TÉCNICA 

Datos Descripción 

• Nombre del 

instrumento 

Escala para Evaluar los Estereotipos Negativos de la 

Vejez 

• Autor Blanca, M. J., Sánchez-Palacios, C., & Trianes, M 

• Validadores Isabel Gonzáles, Luis Juárez y Carlos Gámez 

• Año de 

construcción 
2005 

• Año de 

validación 
2022 

• Procedencia México 

• Descripción 

La escala evalúa estereotipos negativos asociados a la 

vejez en tres dimensiones clave: salud, motivación social 

y ocupacional, y carácter y personalidad. 

• Ítems 14 ítems distribuidos en las dimensiones mencionadas 

• Validación 
Validada por expertos en el campo: Isabel Gonzáles, 

Luis Juárez y Carlos Gámez 

• Escala Likert 

• Opciones de 

Respuesta 

Tipo Likert politómicas: desde “muy en desacuerdo” (1) 

hasta “muy de acuerdo” (4) 

• Ámbito de 

Aplicación 

Principalmente universitarios, pero también aplicable a 

adolescentes y adultos. Versiones validadas en diversos 

países. 

• Método de 

Aplicación 
Individual o grupal 

• Calificación 
Los ítems inversos han sido redactados de manera 

positiva para una calificación en el rango de 1 a 4 

• Manual de 

Interpretación 

Incluido para facilitar la interpretación de los resultados y 

proporcionar pautas para la correcta aplicación. 



 
 

• Criterios de 

rigor 
Validez y confiabilidad 

• Tiempo 

Estimado 

Hasta 15 minutos por participante para completar la 

escala 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

ANEXO 05: EVALUACIÓN POR JUICIO DE EXPERTOS 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

 



 
 

 

 

 

 

 



 
 

ANEXO 06: CONSENTIMIENTO INFORMADO O ASENTIMIENTO INFORMADO 

UCV CONSENTIMIENTO INFORMADO 

 

Título de la investigación: Propiedades psicométricas del cuestionario de 
evaluación de estereotipos negativos de la vejez en jóvenes de Piura, 2024 

Investigador (a) (es): Cruz Ramos, Cinthia Paola; Jiménez Jaime, Jinelda Analy 

Propósito del estudio: 

Le invitamos a participar en la investigación titulada "Propiedades psicométricas del 
cuestionario de evaluación de estereotipos negativos de la vejez en jóvenes de 
Piura, 2024". El objetivo de esta investigación es determinar las propiedades 
psicométricas del cuestionario de evaluación de estereotipos negativos de la vejez 
en universitarios de Piura, 2023. Esta investigación es desarrollada por estudiantes 
de pregrado de la carrera profesional de Psicología de la Universidad César Vallejo 
del campus Piura, aprobada por la autoridad correspondiente de la Universidad y 
con el permiso de la institución. 

Describir el impacto del problema de la investigación: 

El problema radica en la falta de instrumentos validados para medir estereotipos 
negativos relacionados con la vejez en estudiantes universitarios de Piura. Esta 
carencia obstaculiza la comprensión de los prejuicios hacia las personas mayores 
en este entorno académico. La investigación busca abordar esta limitación y 
contribuir al desarrollo de herramientas efectivas para evaluar y combatir estos 
estereotipos. 

Procedimiento: 

Si usted decide participar en la investigación, se llevarán a cabo los siguientes 
procedimientos: 

1. Se realizará una encuesta o entrevista en la que se recopilarán datos 
personales y respuestas a preguntas relacionadas con la investigación 
titulada: "Propiedades psicométricas del cuestionario de evaluación de 
estereotipos negativos de la vejez en universitarios de Piura, 2023". 

2. La encuesta o entrevista se llevará a cabo en el área de computación de la 
institución y tomará aproximadamente 20 minutos de su tiempo. Las 
respuestas proporcionadas en el cuestionario o guía de entrevista serán 
codificadas utilizando un número de identificación, garantizando así la 
anonimidad de los participantes. 

* Obligatorio a partir de los 18 años 

 

Participación voluntaria (principio de autonomía): 

Puede hacer todas las preguntas para aclarar sus dudas antes de decidir si desea 
participar o no, y su decisión será respetada. Posterior a la aceptación, si no desea 
continuar, puede hacerlo sin ningún problema. 



 
 

Riesgo (principio de No maleficencia): 

Indicar al participante que NO existe riesgo o daño al participar en la investigación. 
Sin embargo, en el caso de que existan preguntas que le puedan generar 
incomodidad, usted tiene la libertad de responderlas o no. 

Beneficios (principio de beneficencia): 

Se le informará que los resultados de la investigación se le alcanzarán a la 
institución al término de la investigación. No recibirá ningún beneficio económico ni 
de ninguna otra índole. El estudio no va a aportar a la salud individual de la persona, 
sin embargo, los resultados del estudio podrán convertirse en beneficio de la salud 
pública. 

Confidencialidad (principio de justicia): 

Los datos recolectados deben ser anónimos y no tener ninguna forma de identificar 
al participante. Garantizamos que la información que usted nos brinde es totalmente 
confidencial y no será usada para ningún otro propósito fuera de la investigación. 
Los datos permanecerán bajo custodia del investigador principal y pasado un 
tiempo determinado serán eliminados convenientemente. 

Problemas o preguntas: 

Si tiene preguntas sobre la investigación puede contactar con el Investigador (a) 
(es): 

• Cruz Ramos, Cinthia Paola 

Email: 

• Jiménez Jaime, Jinelda Analy 

Email: 

Y con el Docente asesor: 

Mg. Vanessa Gastañaga Neumann  

Email: 

 

Consentimiento 

Después de haber leído los propósitos de la investigación, autorizo participar en la 
investigación antes mencionada. 

 

Nombre y apellidos: 

Fecha y hora: 

ANEXO 07: PERMISO PARA UTILIZAR EL INSTRUMENTO 

 



 
 

 

  



 
 

 



 
 

  



 
 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

ANEXO 08: VALIDEZ Y CONFIABILIDAD – PRUEBA PILOTO 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

ANEXO 09: Estadísticos descriptivos  

 

 

 

 

 




