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Resumen

Dentro del estudio del comportamiento humano ante
la exposiciéon a un evento altamente estresante, la psicolo-
gia ha dado un salto al estudiar no so6lo sus efectos negati-
vos sino también el aprendizaje que la persona puede ex-
traer de dichas vivencias, lo que se denomina crecimiento
postraumatico. El objetivo de este estudio fue analizar las
propiedades psicométricas del Inventario de Crecimiento
Postraumatico (PTGI) en una muestra de 450 adultos so-
brevivientes al terremoto ocurrido en el afio 2016 en las
costas de Ecuador. El PTGI revel6 una alta consistencia
interna (o = .95). El andlisis factorial confirmatorio mos-
tr6é un ajuste apropiado para una estructura bifactor de tres
factores especificos y un factor general. El1 PTGI ademaés
mostro invarianza factorial al comparar hombres y mujeres.
Se concluye que el PTGI es un instrumento confiable y con
validez interna para investigar el crecimiento postraumatico
en poblacion ecuatoriana.

Palabras Clave: psicologia positiva, andlisis factorial
confirmatorio, desastre natural, terremoto

Abstract

In the study of human behavior concerning the ex-
position to highly stressful events, psychology has taken
a leap forward, studying not only the negative effects of
such events, but also the knowledge a person may gain from
them, which is known as posttraumatic growth. The aim
of this study was to analyze the psychometric properties of
the Posttraumatic Growth Inventory (PTGI) in a sample of
450 adult survivors of the earthquake that took place on the
Ecuadorian coast in 2016. The PTGI showed high internal
consistency (o = .95). The confirmatory factor analysis dis-
played an appropriate adjustment for a bifactor structure
consisting of three specific factors and one general factor.
Furthermore, the PTGI showed a factorial invariance when
comparing men and women. We could conclude that the
PTGI is a reliable and internally valid instrument for the
study of posttraumatic growth in Ecuadorian population.

Keywords: positive psychology, confirmatory factorial
analysis, natural disaster, earthquake
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Introduccion

Un sobreviviente a un evento en el que ha
corrido riesgo su vida, la de personas cercanas o
que ha presenciado este riesgo en otras personas
puede llegar a sufrir sintomas de estrés postrau-
matico (American Psychiatric Association, 2013);
sin embargo, muchos de ellos son capaces de
percibir cambios positivos luego de estos even-
tos (Tedeschi & Calhoun, 1996, 2000), lo que
les permite alcanzar un mayor bienestar y ajuste
psicologico y controlar a largo plazo la aparicion
de trastornos mentales (Garcia, Cova-Solar, &
Melipillan, 2013). A este fendmeno se lo ha de-
nominado crecimiento postraumatico (CPT). El
objetivo principal del presente estudio fue evaluar
las propiedades psicométricas de un instrumen-
to que permita medir estos cambios en poblacion
ecuatoriana afectada por un desastre natural.

El CPT abarca tres dimensiones concep-
tuales: a) cambios en la autopercepcion, que
incluyen sentirse mas fuerte, seguro y capaz de
afrontar dificultades en el futuro; b) cambios en
la relacion con otros, que incluyen mayor cerca-
nia con la familia y amistades y mayor apertura
para recibir ayuda, y ¢) cambios en la filosofia de
vida, que se define como una mayor valoracion
de la propia existencia e implica tomar la vida
con mas calma y disfrutar el momento (Tedeschi
& Calhoun, 2008; Calhoun, Cann, & Tedeschi,
2010). Estas tres dimensiones tedricas no se han
traducido necesariamente en una cantidad equi-
valente de factores cuando se ha evaluado el ins-
trumento disefiado para medir estos cambios: el
Inventario de Crecimiento Postraumatico (PTGI,
por sus siglas en inglés).

El PTGI es un instrumento que consta de 21
items y que mostr6 en su version original poseer
una alta consistencia interna (o = .90) y estabili-
dad temporal (»=.71). A través de un analisis fac-
torial exploratorio se determind que estaba cons-

tituido por cinco factores (Tedeschi & Calhoun,
1996): 1) relacion con otros, incluye items acerca
del fortalecimiento de las relaciones interpersona-
les, (2) apreciacion de la vida, incluye items acer-
ca del aumento del valor que la persona da a la
vida, (3) fuerza personal, incluye items acerca de
una mejor percepcion de las propias capacidades,
habilidades y resistencia personal, (4) cambio en
la filosofia de la vida, incluye items sobre la ree-
valuacion del sentido y significado de la vida tras
la experiencia traumatica y (5) nuevas posibilida-
des, incluye items acerca del aumento en la sensa-
cioén de que la vida brinda nuevas oportunidades
y prioridades.

El PTGI se ha utilizado para trabajar con

poblaciones que han vivido diversos eventos trau-
maticos tales como desastres naturales (Garcia,
Jaramillo, Martinez, Valenzuela, & Cova-Solar,
2014), violencia (Hooper, Marotta, & Depuy,
2009), diagnosticos de enfermedades que amena-
zan la vida (Brunet, McDonough, Hadd, Crocker,
& Sabiston, 2010), guerras (Palmer, Graca, &
Occhietti, 2012) o eventos diversos (Garcia, Paez,
Reyes-Reyes, & Alvarez, 2017). Este instrumento
ha llegado a ser el mas utilizado para el estudio de
los efectos positivos de una vivencia potencial-
mente traumatica (Joseph & Linley, 2008).
Las adaptaciones realizadas al PTGI no siempre
han mostrado la estructura interna de los cinco
factores que encontraron Tedeschi y Calhoun
(1996). Ademads, se han encontrado estructuras
que varian desde uno a cuatro factores, entre ellas
la estructura de tres dimensiones que propone el
modelo tedrico original, como se puede observar
en la Tabla 1.

En el anélisis de las propiedades psicomé-
tricas del PTGI de Joseph, Linley y Harris (2004)
se considerd un modelo de un solo factor por la
fuerte relacion entre si que habian mostrado los
cinco factores iniciales, sin embargo los autores
aceptaron la posibilidad de que el instrumento
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Tabla 1

Estructuras factoriales encontradas en el PTGI.

Estructura factorial

Autor

Pais

Muestra

Un factor

Tres factores correlacionados

Modelo jerarquico de tres factores
de primer orden y uno de segundo
orden

Modelo bifactor de cinco factores
especificos y un factor general

Modelo bifactor de tres factores
especificos y un factor general

Modelo de cinco factores
correlacionados

Joseph et al. (2004)

Costa-Requena
& Gil-Moncayo
(2007)

Powell et al. (2003)

Anderson &
Lopez-Baez (2008)

Garcia et al. (2013)

Konkoly-Thege et
al. (2014).

Rodriguez-Rey et
al. (2016)

Garrido-Hernansaiz
etal (2017)

Brunet et al. (2010)

Esparza-Baigorria
et al. (2016)

Hooper et al.
(2009)

Palmer et al.
(2012)

Garcia da Silva et
al. (2016)

Taku et al. (2008)

Reino Unido

176 pacientes que han experimentado
acontecimientos angustiosos de la vida

Espaiia 130 pacientes con diagnoéstico de cancer

Sarajevo, 136 adultos refugiados y desplazados

Bosnia 'y expuestos a diversos eventos

Herzegovina traumaticos

EE.UU. 345 estudiantes universitarios

Chile 449 sobrevivientes a un desastre natural

Hungria 691 personas que experimentaron algun
tipo de trauma o pérdida

Espaiia 143 padres de niflos hospitalizados

Espafia 304 adultos seropositivos

Canada 470 pacientes con cancer

Argentina 156 pacientes oncoldgicos

EE.UU. 143 estudiantes parentalizados

EE.UU 221 veteranos de guerra

Brasil 300 estudiantes universitarios

Varios 926 personas expuestas a distintos

eventos traumaticos

incluyera tres factores. De la misma manera, uti-
lizando un analisis exploratorio de componentes
principales (ACP) se encontraron tres factores
tanto en estudiantes universitarios (Anderson &
Lopez-Béez, 2008) como en sobrevivientes de
guerra (Powell, Rosner, Butollo, Tedeschi, &
Calhoun, 2003); estos dos estudios conservaron
los factores de cambio en la relacion con otros

y de filosofia de la vida, pero nuevas posibilida-
des, apreciacion de la vida y fuerza personal se
reunieron en un solo factor al que llamaron cam-
bios en la autopercepcion. Con el analisis facto-
rial confirmatorio del PTGI traducido al espafiol
se obtuvo en Chile esa misma estructura de tres
factores de primer orden y un factor de segundo
orden (Garcia et al., 2013) en un estudio con per-
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sonas adultas que fueron afectadas por el terre-
moto del afio 2010. A su vez, en Argentina se ha
encontrado la estructura original de cinco factores
correlacionados (Esparza-Baigorria, Leibovich de
Figueroa, & Martinez-Terrer, 2016) en mujeres
adultas afectadas por cancer de mama. Por otra
parte, Rodriguez-Rey, Alonso-Tapia, Kassam-
Adams y Garrido-Hernansaiz (2016) y Garrido-
Hernansaiz, Rodriguez-Rey y Alonso-Tapia
(2017) obtuvieron en Espafia, con una version de
12 y 11 items respectivamente, un modelo bifac-
tor con tres factores especificos: cambios en la
filosofia de la vida, cambio en la autopercepcion
y cambios en la relacion con otros, y un factor
general, utilizando la traduccidon para poblacion
hispana de los EE.UU (Weiss & Berger, 2006).

En el estudio con diversas poblaciones que
utiliz6 el PTGI ha llamado la atencion la diferen-
cia de género, de modo que las mujeres informan
mayor CPT que los hombres. Un metaanalisis que
incluyo6 70 estudios llevo a la conclusion de que
en el CPT existen diferencias de género modestas,
pero significativas entre hombres y mujeres, sien-
do las mujeres las que muestran mas crecimiento
que los hombres (Vishnevsky, Cann, Calhoun,
Tedeschi, & Demakis, 2010). Esta diferencia se
ha observado también en poblacion latinoame-
ricana (Garcia, Capponi, et al., 2016; Garcia,
Jaramillo, et al., 2014).

En el caso de Ecuador, al ser un pais expues-
to a constantes riesgos de origen natural, la adap-
tacion del PTGI puede contribuir al estudio de las
respuestas psicologicas frente a las amenazas, lo
que permitira estudiar los cambios positivos que
los ecuatorianos sobrevivientes al terremoto de
abril de 2016 han presentado tras el sismo. De ese
modo, el objetivo del presente estudio es evaluar
las propiedades psicométricas de una traduccion
del PTGI hecha para poblacion ecuatoriana, para
lo cual se evaluard su estructura factorial y la in-
varianza factorial entre grupos de hombres y mu-

jeres, ademas de los estadisticos descriptivos y la
consistencia interna del instrumento. Hasta hoy,
no se han realizado estudios que hayan utilizado
esta escala en Ecuador, por lo que este seria el
primer estudio que evalue sus propiedades psico-
métricas en esta poblacion.

Metodologia
Diserio

El diseno utilizado tiene un caracter no ex-
perimental, es de naturaleza descriptiva y trans-
versal y es de indole instrumental.

Participantes

Participaron 450 individuos, 256 mujeres
(56.9%) y 194 hombres (43.1%). La edad prome-
dio fue de 26.7 (DE = 10.66) con un rango de 18 a
65 anos. Los participantes son pobladores sobre-
vivientes al terremoto del 16 de abril del afio 2016
en la provincia de Manabi.

Instrumentos

Se utiliz6 el Inventario de Crecimiento
Postraumatico (PTGI; Tedeschi & Calhoun,
1996), el cual consta de 21 items que se respon-
den en una escala Likert desde 0 (Ningun cam-
bio) hasta 5 (Un cambio enorme). Se realiz6 una
traduccion y traduccion inversa para obtener una
version adecuada para la poblacion ecuatoriana
(ver Anexo). Las propiedades psicométricas del
instrumento en el presente estudio se detallan en
la seccion de Resultados. Ademas se incluyo un
cuestionario socio-demografico breve en el que se
registro el sexo, la edad y el nivel de estudio de
los participantes.
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Procedimiento

En primer lugar se realiz6 una nueva traduc-
cion del instrumento distinta a las ya disponibles
con la finalidad de evitar modismos lingiiisticos
de otros paises, considerando que la conforma-
ciéon multiétnica y multicultural ecuatoriana po-
dria implicar construcciones lingliisticas diferen-
tes. Para ello, un experto psicologo que maneja
los dos idiomas realiz6é una traduccion directa de
la escala original del inglés al espafiol, luego otro
psicologo experto realizd una traduccion inversa
para comparar las coincidencias lingiiisticas. El
resultado final se sometid a juicio experto con un
investigador que ha estudiado el CPT en otra po-
blacion latinoamericana y se aplico en una prueba
piloto con 70 estudiantes universitarios que fue-
ron afectados por el terremoto, quienes verifica-
ron la comprension de las instrucciones y de los
items. Un analisis de consistencia interna arrojo
buenos resultados (o = .95 para la escala total).

Para el célculo del tamafio muestral adecua-
do para la poblacion objetivo se siguid el criterio
recomendado por Martinez-Arias (1995), quien
sugiere un minimo de 300 participantes o entre
5 y 10 por item. Siguiendo este ultimo criterio, y
dado que el PTGI consta de 21 items, la muestra
optima debia incluir un minimo de 210 partici-
pantes. Finalmente se encuestd a 450 personas, lo
que permitid que los analisis presentados tuvieran
suficiente potencia.

El estudio se realizé en la poblacion de la
provincia de Manabi sobreviviente al terremoto
del 16 de abril de 2016, para lo cual se solicito la
colaboracion de docentes de una universidad de la
zona, a quienes se capacito para la aplicacion del
instrumento. Ellos a su vez solicitaron a sus estu-
diantes que lo aplicaran a personas de su contexto
social cercano.

Antes de responder al instrumento, se pidio
a los participantes firmar un formulario de con-

sentimiento informado en el que se aseguraba el
anonimato, la confidencialidad de los datos, la vo-
luntariedad para responder y el resguardo de los
datos por parte de los investigadores.

Analisis de datos

Se realizo un analisis factorial confirmatorio
(AFC) poniendo a prueba cinco modelos: el pri-
mero de ellos fue el modelo de un factor (Joseph
etal., 2004); el segundo fue el modelo de tres fac-
tores jerarquico (Garcia et al., 2013) que, debido
a que se encontrd en poblacion latinoamericana
también afectada por un terremoto, constituyo
el modelo principal evaluado en este estudio; el
tercero fue el modelo bifactor de tres factores es-
pecificos y un factor general, encontrado en re-
cientes estudios con poblacidn espafiola (Garrido-
Hernansaiz et al., 2017; Rodriguez-Rey et al.,
2016); el cuarto fue el modelo de cinco factores
jerarquico, equivalente al obtenido en Argentina
(Esparza-Baigorria et al., 2016) y finalmente se
evalué un modelo bifactor de cinco factores es-
pecificos y un factor general, encontrado en una
muestra hungara (Konkoly-Thege, Kovacs, &
Balog, 2014).

Para los analisis se utilizé el método de esti-
macion de maxima verosimilitud, previa evalua-
cion de la normalidad multivariante a través del
coeficiente de Mardia (1970, 1974); existe nor-
malidad cuando los valores se ubican dentro del
rango +5 (Bentler, 2005) pero se considera ade-
cuado utilizar el método de estimacion de maxima
verosimilitud cuando los valores no exceden el
rango +70 (Rodriguez-Ayan & Ruiz-Diaz, 2008).
La calidad del ajuste de los modelos analizados se
evalud en base a los siguientes estadisticos y cri-
terios de buen ajuste (Byrne, 2006; Kline, 2005):
a) %’ : un valor no significativo se considera un
ajuste adecuado; b) ¥*/gl: un valor menor a 3 indi-
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Tabla 2
Indices de ajuste de los modelos.

Modelo X’ (g) X’ (g) CFI TLI AIC SRMR (l;(l;:,[/flfé)
1: Un factor 805.02%** (189)  4.26 .90 .89 931.02 .04 .09 (.08/.09)
2: Tres factores-jerarquico 579.17*** (186)  3.11 93 .94 711.17 .04 .07 (.06/.08)
3. Tres factores-bifactor 365.83**%* (165) 2.22 .97 .96 497.83 .03 .05 (.05/.06)
4: Cinco factores-jerarquico 594.07*** (184)  3.18 93 .94 730.07 .04 .07 (.06/.08)
5. Cinco factores-bifactor 351.58*** (158)  2.23 .97 .96 497.58 .03 .05 (.05/.06)

Nota. ***p <.001

ca buen ajuste y aceptable cuando es menor de 5;
c) CFly TLI: un valor .95 o superior es indicador
de un ajuste adecuado, un valor sobre .90 indica
un ajuste aceptable; d) AIC: es un indice compa-
rativo, por lo que el modelo que presente el valor
mas bajo es el que mejor se ajusta a los datos; )
SRMR: un valor inferior a .08 es un ajuste acepta-
ble; f) RMSEA e intervalo de confianza del 90%:
un valor inferior a .08 es un ajuste aceptable, el
intervalo de confianza debe tener menos que un
.10 en su valor superior.

Se realiz6 una comparacion de grupos a tra-
vés de ¢ de Student para ver si existian diferencias
por sexo. Luego se estudio la invarianza factorial
entre los participantes hombres y mujeres a través
de un analisis multi-muestra. Para ello, se realizd
la evaluacion secuencial de la invarianza configu-
ral, métrica, fuerte y estricta (Elosua, 2005). La
invarianza configural implica que los factores es-
tan especificados por los mismos items en los dos
grupos. La invarianza métrica evalaa la igualdad
de coeficientes de regresion. La invarianza fuer-
te evalua la igualdad en los interceptos. La inva-
rianza estricta evalia la igualdad en los errores y
representa el mayor nivel de acuerdo alcanzable
entre estructuras factoriales.

Tradicionalmente, la prueba de invarianza
entre niveles se realiza estudiando las diferen-

cias en el estadistico y* entre un nivel y otro, ya
que los modelos se encuentran anidados (Bollen,
1989). Como este estadistico es sensible al tama-
o de la muestra, es probable que se rechace la in-
varianza en muestras grandes, por lo que se consi-
der¢ principal indicio de invarianza que el CFI no
varie mas de .01 con respecto al modelo anterior
(Cheung & Rensvold, 2002). Se espera ademas
un TLI superior a .90 y un RMSEA inferior a .08.

Se empleo el estadistico alfa de Cronbach
para estimar la consistencia interna del PTGI total
y de sus factores, asi como la correlacion item-to-
tal corregida. Por ultimo, se realizd un andlisis
descriptivo del instrumento y sus factores, asi co-
mo una evaluacion de la correlacion bivariada en-
tre ellos. Los andlisis se llevaron a cabo emplean-
do el programa SPSS v.21 (IBM Corp., 2011) y
AMOS SPSS v.20. (Arbuckle, 2011)

Resultados

Para realizar el AFC se evalu6 inicialmente
el coeficiente de Mardia, que arrojé un valor de
43.09, considerado adecuado para el uso del mé-
todo de estimacion de maxima verosimilitud, por
lo que se continu6 el andlisis con dicho método.

En la Tabla 2 se presentan los resultados ob-
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Tabla 3
Estadisticos descriptivos, consistencia interna, correlaciones en PTGI total y sus tres factores.
Mujeres Hombres Total Correlaciones
ESCALA (n = 256) (n = 194) (N = 450)

M DE M DE M DE o 1 2 3 4
1. CPT-Autopercepcion  37.72  13.72  35.66 14.81 36.84 14.22 0.94 na B4FEE - JRkk Gk
2. CPT-Relacién 2298 793 2069 892 2199 844 091 na  J2REE Q3w
con otros
3. CPT-Filosofia de vida 6.00 3.04 5.09 3.11 5.61 3.10 0.83 na 19 H*
4. CPT Total 66.70 23.03 6144 2531 64.44 24.15 0.96 na

Nota. ***p < .001; na = no aplica.

tenidos en el AFC en los cinco modelos: a) mode-
lo unifactorial; b) modelo jerarquico de tres facto-
res de primer orden y un factor de segundo orden;
c¢) modelo bifactor de tres factores especificos y
un factor general; d) modelo jerarquico de cinco
factores de primer orden y un factor de segundo
orden, y e) modelo bifactor de cinco factores es-
pecificos y un factor general. En todos los casos el
valor y* resulto estadisticamente significativo, lo
que indica la existencia de una discrepancia entre
los modelos propuestos y los datos analizados; sin
embargo, dado el tamafio de la muestra, este re-
sultado era esperable (Byrne, 2006).

Al analizar los estadisticos CFI, TLI y
RMSEA se observa que el modelo de un factor
mostrd un ajuste insuficiente. Por su parte, los
modelos bifactor de tres y cinco factores especifi-
cos obtuvieron valores aceptables casi equivalen-
tes, incluso el valor del indice comparativo AIC.

Al analizar las correlaciones entre los fac-
tores se observaron diferencias entre el modelo
de tres y cinco factores. En el modelo de cinco
factores, las correlaciones entre los factores de
apreciacion de la vida, fuerza personal y prio-
ridades de la vida estuvieron en el rango .96 a
.98. En el modelo de tres factores, que supone los
factores anteriores agrupados en una sola dimen-
sion de cambios en la autopercepcion, la mas alta

correlacion observada fue de .84 entre ese factor
y cambios en la relacion con otros. Estas corre-
laciones encontradas en el modelo de cinco fac-
tores cuestionan su validez discriminante, ya que
no son aceptables las correlaciones tan altas entre
factores (Brown, 2006). A partir de este criterio,
se establecio el modelo bifactor de tres factores
especificos y un factor general como el mas ade-
cuado. En la Figura 1 se representa este modelo.
Al comparar hombres y mujeres, se obser-
varon diferencias significativas en el PTGI total
(t(443) =2.30, p = .02) y obtuvieron mayores pun-
tajes las mujeres que los hombres. A su vez, se
observaron diferencias significativas de género
tanto en el factor de cambio en la relacion con

otros (z‘( 248)

=2.89, p =.004) como en el factor de
cambio en la filosofia de vida (t,,, = 3.09, p =
.002), con mayores puntajes en el PTGI por parte
de las mujeres. Las medias y desviaciones estan-
dar de cada grupo se muestran en la Tabla 3.

Se procedid a evaluar la invarianza factorial
del modelo entre hombres y mujeres. El analisis
entre los grupos muestra la existencia de inva-
rianza configural, pues los valores de los indices
de ajuste RMSEA, TLI y CFI fueron aceptables.
También muestra invarianza métrica, dado que el
CFI no disminuy6 su valor con respecto al mo-

delo anterior y los otros indices casi no sufrieron
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Cambios
en la Relacidén
con Qtros

Cambios en la
Autopercepcion

Cambio en la

Filosofia de Vida «

Figura 1

Modelo final de tres factores de primer orden y un factor general.

Nota. Los valores estan estandarizados.

variaciones, por lo que se puede concluir que los
dos grupos presentan cargas factoriales equiva-
lentes. La invarianza fuerte también es aceptable
pues los indices de ajuste siguen siendo apropia-
dos y el CFI no disminuye, por lo que es posi-
ble concluir que los dos modelos evaluados son
equivalentes respecto a los coeficientes factoria-

Crecimiento

Postraumatico

les y a los interceptos. Finalmente, la invarianza
estricta tampoco muestra una disminucién en el
CFl y presenta valores de ajuste aceptables en los
otros indices, mostrando equivalencia en cargas
factoriales, interceptos y errores. Con esto se ha
aceptado el maximo nivel de invarianza al que se
ha sometido el modelo (ver Tabla 4).
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E:lcz:;: de ajuste para la prueba de invarianza factorial entre hombres y mujeres.

Modelos X’ (g A? CFI ACFI TLI RMSEA
M1: configural 817.59*** (370) - 93 - .92 .05
M2: métrica 827.55%** (388) -9.96 .93 .00 .93 .05
M3: fuerte 876.32%** (409) -48.77 .93 .00 .93 .05
M4: estricta 907.88*** (431) -31.56 .93 .00 .93 .05

Nota. M1 = sin restricciones; M2 = M1 + igualdad en cargas factoriales; M3 = M2 + igualdad en los interceptos; M4 = M3 + igualdad en los errores o resi-

duos. *** p <.001.

Los valores del coeficiente alfa de Cronbach
de la escala total y de sus factores son adecuados
en el rango de .83 a .96 (ver Tabla 3). El rango de
la correlacion item-total corregida fue de .55 a .77
en la escala total, .57 a .77 en cambios en la au-
topercepcion, .65 a .78 en cambios en la relacion
con otros 'y .70 en ambos items en cambios en la
filosofia de vida.

En la Tabla 3 se presentan los estadisticos
descriptivos del PTGI tanto para la escala total
como para los tres factores especificos obtenidos
en el AFC. También se pueden observar las co-
rrelaciones entre los distintos factores y la escala
total. Al prorratear las medias de cada factor es-
pecifico y dividir por el nimero de items de dicha
subescala, se puede constatar que la dimension
de mayor crecimiento en esta poblacion es la de
cambio en la relacién con otros (3.14), seguida
por la de cambio en la autopercepcion (3.07) y
finalmente la de cambio en la filosofia de la vida
(2.80).

Discusion

En la mayoria de los estudios en los que se
ha utilizado AFC para evaluar la estructura fac-
torial del PTGI, se ha observado un modelo de
cinco factores similar al del estudio original de

Tedeschi y Calhoun (1996); sin embargo, tam-
bién se han encontrado modelos de uno y de tres
factores.

El presente estudio muestra que el modelo de
un factor obtiene un ajuste insuficiente, mientras
que los modelos jerdrquicos de tres y cinco facto-
res de primer orden y un factor general obtienen
valores aceptables casi equivalentes; sin embargo
el modelo bifactor de tres factores especificos y
un factor general fue el que presentd mejor ajus-
te a los datos y mayor validez discriminante en-
tre sus distintos factores, por lo que se considerd
como el mas adecuado. La solucion bifactor con
un factor general de CPT es concordante con la
idea de un modelo teodrico subyacente comun de
CPT (Tedeschi & Calhoun, 1996). Este resultado
coincide con lo encontrado por Rodriguez-Rey et
al. (2016) y Garrido-Hernansaiz et al. (2017) en
poblacién espaiiola utilizando una version mas
breve del instrumento.

En este modelo, el primer factor especifi-
co corresponde a cambios en la autopercepcion,
el segundo a cambios en la relacion con otros
y el tercero a cambios en la filosofia de vida, 1o
que coincide con la propuesta teorica original de
Tedeschi y Calhoun (1996), quienes plantearon
tres componentes del CPT. Ademas el presente
estudio considera la presencia de un factor gene-
ral, dando respaldo para considerar al CPT como
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un constructo que se puede evaluar tanto a través
de sus dimensiones como a través de un puntaje
unico.

En el analisis de su confiabilidad, la escala
mostrd una alta consistencia interna tanto a nivel
global como en cada uno de sus tres factores. Las
correlaciones item-total corregidas tanto para la
escala total como para los tres factores resulta-
ron adecuadas. Ningln item mostr6é un comporta-
miento inadecuado.

En este estudio se encontraron diferencias
en el CPT entre hombres y mujeres, lo que coin-
cide con lo observado en diversos estudios y en
el metaanalisis de Vishnevsky et al. (2010). Se ha
planteado como una posible explicacion a esta di-
ferencia que las mujeres mantienen un nivel ma-
yor de rumiacidn de pensamiento en comparacion
con los hombres tras vivir un hecho estresante,
lo que les lleva a experimentar un mayor nivel
de sufrimiento y evidencia una mayor prevalen-
cia de estrés postraumatico y depresion; pero a su
vez, es este mismo sufrimiento el que les permite
aprender a medida que se enfrentan a la experien-
cia (Avilés-Maldonado, Cova-Solar, Bustos, &
Garcia, 2014; Vishnevsky et al., 2010).

Se realiz6 un analisis de la invarianza facto-
rial del modelo comparando hombres y mujeres.
Este analisis mostro la existencia de los tres nive-
les de invarianza evaluados, lo que muestra que
los dos grupos presentan cargas factoriales, in-
terceptos y errores equivalentes. Estos resultados
permitieron aceptar el maximo nivel de invarian-
za al que fue sometido el modelo, posibilitando
asumir que no existe sesgo por sexo en la escala
y que efectivamente existe una diferencia en los
niveles de CPT entre ambos grupos.

Dentro del anélisis descriptivo se encon-
trd que los sobrevivientes al terremoto del 16 de
abril de 2016 mostraron un menor crecimiento
en el factor de cambio en la filosofia de vida en
relacion con los otros factores; este fendomeno se

podria explicar considerando que la muestra per-
tenece a la zona costera de Ecuador, un sector de
bajo desarrollo religioso y espiritual en compa-
racion con la zona andina. De la misma forma,
los sobrevivientes ecuatorianos presentaron un
mayor crecimiento en la dimension de cambios
en la relacion con otros, fendmeno que se podria
explicar por el tipo de sociedad colectivista de los
ecuatorianos.

Comparado con una muestra de sobrevi-
vientes chilenos al terremoto del afio 2010 del
mismo rango de edad (Garcia, Jaramillo, et al.,
2014), los puntajes de los participantes ecuato-
rianos fueron mas bajos tanto en sus factores de
cambios en la relacion con otros y cambios en
la autopercepcion como en el puntaje total; sin
embargo, el estudio chileno se produjo a los dos
afos del sismo; en cambio, el presente estudio se
realizd doce meses después, por lo que es pro-
bable que dicho crecimiento siga aumentando en
la medida que las personas tomen distancia sufi-
ciente del evento como para considerar areas de
crecimiento a partir de este. Estos resultados de-
berian ser contrastados con nuevas investigacio-
nes en el campo del CPT para explicar este tipo
de comportamiento.

Las limitaciones de este estudio radican en
primer lugar en su disefio transversal que impide
evaluar la estabilidad temporal de la escala. En
segundo término, el muestreo intencionado utili-
zado puede sugerir que el grupo participante no
necesariamente es representativo de la poblacion
general del Ecuador. Por ultimo, la no inclusién
de otros instrumentos impidié dar un valor dis-
criminante e incluso predictivo a la variable CPT.
Surge en consecuencia la posibilidad, al contar
ahora con un instrumento psicométricamente ade-
cuado para evaluar el CPT, de realizar estudios
que relacionen el crecimiento con otras variables
que se han observado relevantes como predictores
de la misma. De este modo, seria posible llevar a
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cabo otros estudios con poblacién latinoamerica-
na expuesta a un desastre natural, y contrastar los
datos obtenidos sobre CPT con variables como la
religiosidad (Garcia, Pdez-Rovira, Zurtia, Martel,
& Reyes, 2014) y el uso de estrategias de afronta-
miento (Garcia, Cova, Rincon, Vazquez, & Paez,
2016).

Contar con un instrumento que evalae la po-
sibilidad de cambios positivos tras vivir un evento
adverso abre oportunidades para continuar inves-
tigando las secuelas de estos eventos mas alla de
las respuestas psicopatologicas en las que se ha
centrado la investigacion en las ultimas décadas.

El presente estudio mostro que este ins-
trumento cuenta con propiedades psicométricas
apropiadas, lo que implica una alta confiabilidad,
una estructura factorial de tres factores especifi-
cos y un factor general e invarianza en la medi-
da entre hombres y mujeres, lo que asegura un
instrumento no sesgado de acuerdo al sexo. Ante
esto, podemos concluir que el PTGI es un instru-
mento util para investigar el crecimiento postrau-
matico en poblacion ecuatoriana.

A la vez, esta adaptacion permitira guiar de
mejor manera la intervencion clinica post desas-
tre al proporcionar una meta objetiva de trabajo
terapéutico.

El anélisis del CPT en la poblacion afecta-
da tendréd un gran impacto en la salud publica del
pais, pues permitird predecir las probabilidades
de presencia de respuestas psicopatologicas a lar-
go plazo y desarrollar planes de promocion de la
salud mental y prevencion.

Por ultimo, la adaptacion de este instrumen-
to psicométrico permite sentar una base empirica
para la mejora en la gestion de los riesgos natura-
les centrada en la promocion de una salud mental
positiva y en la posibilidad de que una catastrofe
pueda ser también una oportunidad de crecimien-
to personal y colectivo. Esta intervencion puede
encaminarse hacia la promocion de fortalezas del

caracter y de estrategias de afrontamiento activas
alentando la cercania con la familia y otras redes
sociales junto con la generacion de mayor valora-
cion de la propia existencia.
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Anexo
Inventario de Crecimiento Postraumatico

Sexo: F( )M ( ) Edad: Fecha:

De acuerdo a la escala mostrada a continuacion, indique cuanto cambio tuvo en su vida a raiz de la crisis/
desastre vivida. Use la siguiente escala:

: No he experimentado ninglin cambio en mi vida a raiz de la crisis/desastre
: Ha habido un cambio mintsculo en mi vida a raiz de la crisis/desastre

: Ha habido un pequefio cambio en mi vida a raiz de la crisis/desastre

: Ha habido un cambio moderado en mi vida a raiz de la crisis/desastre

: Ha habido un gran cambio en mi vida a raiz de la crisis/desastre

: Ha habido un cambio enorme en mi vida a raiz de la crisis/desastre

N A WO —- O

Posibles areas de crecimiento y cambio 0 1 2 |3 4 5

Han cambiado mis prioridades acerca de lo que es importante en mi vida.

Tengo una mejor apreciacion acerca del valor de mi propia vida.

Desarrollé nuevos intereses.

Tengo un mejor sentido de autosuficiencia.

DN |k |W N |~

Soy una persona mas espiritual, he crecido espiritualmente.

Puedo apreciar mas claramente que puedo contar
con los demas en tiempos dificiles.

7 He construido un nuevo rumbo o caminos de vida.

Siento un mayor sentido de proximidad con las
personas o mayor cercania hacia los demas.

9  Estoy mas dispuesto a expresar mis emociones.

10 Siento que puedo arreglarmelas mejor en los momentos dificiles.

11 Puedo hacer mejores cosas con mi vida.

12 Estoy mas dispuesto a aceptar la forma en que las cosas se dan.

13 Puedo apreciar mejor cada dia.

14  Hay nuevas oportunidades que antes no estaban disponibles.

15  Siento mas compasion por los demas.

16  Pongo mas esfuerzo en mis relaciones.

17  Estoy mds dispuesto a intentar cambiar las cosas que necesitan ser cambiadas.

18  Tengo o he desarrollado una mayor fortaleza religiosa.

19  He descubierto que era o soy mas fuerte de lo que pensaba.

He aprendido lo maravillosas que son las personas

20 L
o lo extraordinarias que pueden ser.

21 Acepto de mejor manera el necesitar a los demas.




