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RESUMEN

Introduccion: La autotrascendencia, desde la teoria de Pamela Reed, reconoce al ser

humano en constante desarrollo durante su ciclo vital, en el que puede influir el entorno

tanto de manera positiva como negativa.

Objetivo: Validar la escala de autotrascendencia de Pamela Reed en adultos mayores

cubanos de casas de abuelos del municipio Sagua la Grande.

Meétodos: Estudio de disefio instrumental. Se validé un instrumento para medir la
autotrascendencia en adultos mayores, realizado en la casa de abuelos de La Isabela de Sagua,
municipio Sagua la Grande, en provincia Villa Clara, Cuba, de julio a diciembre del 2022.
El estudio se estructur6 en tres fases: revision integradora para la seleccion de la escala,
validacion facial y de contenido por criterio de expertos y prueba piloto para determinar la

fiabilidad del instrumento. La seleccion de la muestra de 13 expertos requiri6 el célculo de
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competencia de expertos. Para el estudio piloto, se seleccion6 al universo de 23 adultos
mayores del lugar de estudio. La fiabilidad y consistencia interna del cuestionario se
determind por Cronbach y McDonald.

Resultados: Hubo un alto coeficiente de competencia de expertos, con quienes se establecio
la validez facial de la escala, segun claridad, precision y comprensién, con predominio de
méaxima calificacion. Los expertos evaluaron su contenido de muy adecuado y bastante
adecuado. Se obtuvo alta consistencia interna del instrumento.

Conclusién: La escala quedd validada para su uso en adultos mayores cubanos de casa de
abuelos, es pertinente su empleo en la investigacion.

Palabras clave: estudio de validacion; anciano; atenciéon de enfermeria.

ABSTRACT

Introduction: Self-transcendence, from the theory of Dr. Pamela Reed, recognizes the human
being in constant development during his life cycle, where the environment can influence
both positively and negatively.

Objective: To validate the Pamela Reed scale of self-transcendence in older Cubans from
grandparents' houses in the Sagua la Grande municipality.

Methods: Instrumental design study, where an instrument to measure self-transcendence in
older adults was validated, carried out in the grandparents' house of La Isabela de Sagua,
Sagua la Grande municipality, Villa Clara province, Cuba, from July to December 2022. The
study was structured in three phases: integrative review for the selection of the scale, facial
and content validation by expert criteria, and pilot test to determine the reliability of the
instrument. The selection of the sample of 13 experts required the calculation of expert
competence and for the pilot study the universe of 23 older adults from the place of study
was selected. The reliability and internal consistency of the questionnaire was determined by
Cronbach and McDonald.

Results: high coefficient of competence of experts, with whom the facial validity of the scale
was established, according to clarity, precision and understanding with a predominance of
maximum qualification. The experts rated its content as very suitable and quite suitable. High

internal consistency of the instrument was obtained.
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Conclusion: the scale was validated for its use in elderly Cubans from grandparents' houses,
its use in research is pertinent.

Keywords: Validation study; Aged; Nursing Care.
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Introduccion

La enfermeria, desde la teoria de la autotrascendencia, adquiere importancia al ser capaz de
reconocer la vulnerabilidad en la que se encuentra la persona.t) Autotrascender, involucra
profundas conexiones con uno mismo y con los demas, constituye un proceso en constante
renovacion y encuentro de nuevos horizontes para dar sentido a su felicidad.®

En 1991 Pamela Reed desarrolla la teoria de la autotrascendencia, en ella propone un modelo
que propicia a la enfermeria el estudio de la capacidad interna de los seres humanos con fines
de salud, bienestar y desarrollo continuo. De acuerdo a sus postulados, la persona tiene la
capacidad de encontrar recursos en si mismo para favorecer el bienestar, en las diferentes
etapas de la vida.(9

Reed, reconoce al ser humano en constante desarrollo durante su ciclo vital y donde puede
influir el entorno tanto de manera positiva como negativa. De esta forma considera la salud
como un proceso vital formado a traves de experiencias personales que conducen a la
formacion de valores y favorecen un entorno que mejore el bienestar. En correspondencia, la
enfermeria asume como principal funcion el desarrollo de habilidades para promover salud
y tranquilidad en las personas bajo su cuidado.®

En tal sentido, el adulto mayor esta inmerso en una etapa de vulnerabilidad, donde la
desconexion con el medio lo obliga a encontrarse a si mismo e interiorizar.”) El aumento de
la poblacion mundial de adultos mayores permite reconocer la importancia de su cuidado.
Dadas las caracteristicas de la vejez, los ancianos, manifiestan un incremento en la necesidad
espiritual,® dada por una mayor tendencia a acercarse a esta esfera durante el proceso de

envejecimiento.
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La autotrascendencia se evidencia, ademas, en otras teorias de enfermeria; entre ellas, se
destacan la teoria del Cuidado Humanizado de Watson (1985), que concibe a la persona con
capacidad para trascender el tiempo y los intereses personales, mediada por experiencias intra
e interpersonales. Otra teoria es la de Newman (1986), quien interpreta la trascendencia de
los limites temporales y el ego como aspecto fundamental para alcanzar la madurez y
expansion de la conciencia propia de vida en relacion con la salud, concibe a la persona como
un ser holistico.®

La autotrascendencia es considerada un mecanismo o proceso que explica por qué las
personas pueden alcanzar el bienestar cuando se enfrentan a un aumento de la vulnerabilidad.
En el 2003, Pamela Reed realiz6 una actualizacion de su propia teoria con una nueva
propuesta de tres relaciones: 1) el aumento de la vulnerabilidad, con el incremento de la
autotrascendencia; 2) la autotrascendencia con el bienestar de forma positiva, que actia como
mediadora entre los estados de vulnerabilidad y bienestar; 3) la influencia de factores
personales y contextuales entre vulnerabilidad y autotrascendencia, asi como entre
autotrascendencia y bienestar.(")

Factores como el crecimiento demografico, disminucion de la natalidad y el envejecimiento
han contribuido al incremento de la poblacion de adultos mayores en las comunidades. En
correspondencia con la demanda de la Salud Publica en Cuba, se requiere llegar a la esencia
de los fendmenos en el cuidado del anciano, y la validacion de instrumentos facilita la
informacion cientifica.®) En ocasiones, los instrumentos de validacion que se utilizan han
sido concebidos en otros contextos, por lo cual requieren de adecuacion socio técnico y
cultural, para su adaptacion al escenario de investigacion, mediante estudios de validacion.®
La validacion de instrumentos es considerada un tipo de estudio por su rigor cientifico, con

procedimientos y caracteristicas propias.'” La validez, en el caso de un instrumento de

medida, se refiere al grado en que el instrumento permite la medicion para la cual fue

creado,*? de ahi la importancia de los estudios de validacion para favorecer la calidad y

fiabilidad de los datos obtenidos en las investigaciones.

Hasta el término de esta investigacion no se encontraron evidencias sobre la utilizacion y

validacion de la escala de autotrascendencia de Pamela Reed en adultos mayores cubanos

de casas de abuelos. Por ello el presente estudio tuvo como objetivo validar la escala de
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autotrascendencia en adultos mayores cubanos de casas de abuelos del municipio Sagua la

Grande.

Métodos

Estudio de disefio instrumental.? Se validé un instrumento para medir la autotrascendencia
en adultos mayores, realizado en la casa de abuelos de La Isabela de Sagua, municipio Sagua
la Grande en provincia Villa Clara, Cuba, de julio a diciembre del 2022. La investigacion
se realizo en tres fases: primera fase (revision bibliogréfica integrativa), segunda fase
(validacion facial y de contenido) y tercera fase (pilotaje).

Primera fase: Revision bibliogréafica integrativa
Se revisaron las bases de datos SCOPUS, SciELO, Medline, LILACS y Google académico
para la construccion del estado del arte del problema y basqueda de la escala de
autotrascendencia que se emple6 en el estudio. Los criterios de inclusidn fueron: articulos
de revision, originales y tesis, a texto completo on-line, en idiomas: espafiol, inglés y
portugués y recorte temporal de cinco afios (2018-2023). Como criterios de exclusion;
articulos repetidos y no se ajustaran al tema.

Segunda fase: Validacion facial y de contenido
La escala se presentd al grupo de expertos seleccionados por la valoracion de sus
competencias sobre el tema. Los expertos recibieron informacion acerca del contexto donde
se iba a desarrollar la investigacion, casas de abuelos y la poblacién con la que se iba a
estudiar a los adultos mayores. Se les envid un primer cuestionario con el objetivo de evaluar
su nivel de competencia en el tema.
Al disponer de la respuesta de los expertos, se paso a la evaluacion de su coeficiente de
competencia, mediante la formula K= 12 (Kc + Ka).“!? En este caso Kc representa el
coeficiente de conocimiento y ka el coeficiente de argumentacion. El coeficiente de
conocimiento (Kc) del experto se obtuvo de la autoevaluacion propuesta de forma
progresiva en escala del 1 al 10, respecto a su experiencia profesional y conocimiento sobre

el tema. EIl coeficiente de argumentacidn, se determind a partir de la suma de los puntos
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segun respuesta en relacion con el grado de influencia de las fuentes de datos para la
adquisicion de su experticia en el tema.

A traveés del cuestionario, fue posible obtener el coeficiente de competencia de los expertos.
Para su valoracion se asumieron como rangos de clasificacion: 0,8 <K < 1 alta, 0,5 <K <
0,8 media), (K < 0,5 baja).V

El resultado parcial permitié la seleccion de 13 expertos, los cuales alcanzaron un
coeficiente de competencia superior a 0,8, clasificado como alto, y dieron el consentimiento
informado para participar en el estudio. Ademas, cada experto cumpli6 con los criterios de
seleccion previos, determinados por los investigadores como: profesionales de la salud con
experiencia superior a 15 afios, vinculados al tema de investigacion, ostentar categoria
docente y se tuvo en cuenta tener grado cientifico o categoria cientifica.

Para analizar validez facial o aparente, de los 13 expertos con coeficiente de competencia
alto se seleccionaron 8 expertos que tenian un coeficiente de competencia de 0,85 0 méas. A
los expertos seleccionados se les entregé un formato, con los 15 items de la escala y tres
columnas paralelas a cada item; se les solicitd la lectura en detalle de cada afirmacion y
evaluarla segun claridad, precision y comprension,™® entendidas como:

Claridad: Si la redaccion del item permite su facil y rapida comprension.

Precision: Si el item no ofrece dudas; su redaccion es puntual y exacta.

Comprensién: Si al leer el item se entiende lo que se quiere decir.

Para la evaluacion en la casilla correspondiente se asigné un valor a cada item para criterios

segun la escala:

_Valor 1: cuando el item no cumple el criterio.
_ Valor 2: cuando el item cumple de forma moderada el criterio.

_ Valor 3: si el item cumple con el criterio.

Para la validacion de contenido: Se trabajé con los 13 expertos seleccionados con alto nivel
de competencia. Se les orientd para la valoracién de contenido de cada item utilizar la escala:
Muy adecuado (5), Bastante Adecuado (4), Adecuado (3), Poco Adecuado (2), Inadecuado
(1). Los resultados se procesaron a traves del software PROCESA_CE (2013).
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Con los resultados se calcul6 un indice por indicadores, mediante la division de la suma de
los valores obtenidos de las valoraciones emitidas por los expertos entre el valor maximo
posible a alcanzar (65 en este caso dado que al tener 13 expertos y ser 5 el valor asignado al
mayor valor de escala (Indispensable) se tiene: 13 x 5 = 65) este indicador ofrece un valor
de valoracion de expertos entre cero y uno, facil de representar.

Tercera fase: Pilotaje en adultos mayores
Se realiz6 un pilotaje con los 23 adultos mayores de la casa de abuelos del poblado de Isabela
de Sagua, institucion con caracteristicas similares a la que se va a utilizar como contexto de
investigacion con posterioridad en el estudio, con la finalidad de detectar problemas en la
aplicacion del cuestionario, comprobar la comprension de los items y realizar el analisis de
fiabilidad del instrumento por consistencia interna. A los adultos mayores se les llevé al
comedor de la casa de abuelo que consta con condiciones propicias para que los
participantes se sintieran cbmodos y sin interrupciones, se aplico de forma autoadministrada
la escala de autotrascendencia, previa explicacion del equipo de investigacion y obtencion
de su consentimiento informado para participar en el estudio. Se les ofrecieron 30 minutos
para que respondieran el instrumento y se les facilité el material necesario para ello.
En el instrumento la persona debe responder a cada uno de los items respecto a como se ve
en ese momento de su vida con la utilizacién de una escala Likert (Para nada = 1, Muy poco
=2, Algo = 3, Mucho = 4).
Con los resultados del pilotaje se calculé un indice y con la aplicacion de la logica
difusa, % se precisé la correlacion entre los items y estableci6 la consistencia interna de
la escala. El indice permite determinar evaluacion de baja con valores inferiores a 0,5;
media (de 0,50 a 0,65); alto (superior a 0,65 y hasta 0,80) y muy alto (superior a 0,80).
En el anélisis del resultado del calculo el Alfa de Cronbach, se tuvo en cuenta el criterio
sefialado por otros autores,**® |os que precisan que un valor entre 0,70 y 0,90 de alfa de
Cronbach muestra buena consistencia interna de la escala. El procesamiento estadistico de
los datos fue mediante el paquete estadistico IBM SPSS, version 24,0 y para el anélisis de
consistencia interna y fiabilidad del instrumento se utilizd el programa estadistico Jamovi
(version 2.3), con lo que se obtuvieron valores de Alfa el valor Cronbach y McDonald (los
gue se presentan en el acapite resultados). En ambos casos se considerd alta la consistencia

interna del instrumento, con valores por encima de 0,7.
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Para el cumplimiento de los requerimientos éticos, estos resultados corresponden al
proyecto de doctorado de la autora principal “Intervencion de enfermeria con integracion de
la Fitoterapia al adulto Mayor” y contd con la aprobacion, del Consejo Cientifico de la
Facultad de Ciencias Médicas de Sagua la Grande, de su Comité de Etica, con nimero de
acuerdo 8/2023. Se solicitd consentimiento informado a los participantes, la informacion
recopilada estd protegida con la estricta privacidad y fue usada solo para los fines de la

investigacion. Se siguieron los principios de Helsinki para estudios con seres humanos.6)

Resultados

Primera fase: Revision bibliogréafica integrativa
A partir de la bisqueda en bases de datos seleccionadas, se construyo el respaldo tedrico y
empirico del problema estudiado, ademas de seleccionar la escala de autotrascendencia que
se empleo en el estudio. El resultado de la busqueda mostr6 31 documentos distribuidos por
base de datos como se muestra en la figura 1. Después de una lectura de los titulos, fueron
excluidos 10 por encontrarse repetidos o no cumplir con los criterios de exclusién. La
muestra quedo constituida por 21 documentos, entre los que se encontraron tres libros
publicados en Elsevier, tres tesis de posgrado y 15 articulos cientificos, todos ellos

referenciados en este estudio.
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Articulos identificados por medio de la pesquisa en la base de datos n = 31

1 1 1 |
Medline: 7 SciELO: 12 LILACS: 6 Scopus: 6

Articulos duplicados: 5

Acrticulos excluidos por no contar con los criterios de
exclusion: 5

Avrticulos seleccionados: 21

SciELO: 12 Medline: 3 Scopus: 6

Fig. 1 - Flujograma de etapas de seleccion de la revision integrativa de literatura.

Segunda fase: Validacidn facial y de contenido

Se selecciond un total de 13 expertos con un coeficiente de competencia alto, el 69,23 %
son master en longevidad satisfactoria, el 61,53 % profesores asistentes, el 53,84 % médicos,
15,38 % licenciados en psicologia y el resto licenciados en enfermeria, el promedio de afios
de experiencia es de 31 afios. De los expertos seleccionados, ocho obtuvieron valor de
coeficiente de competencia igual o superior a 0,85. Estos ultimos fueron seleccionados para
la validez facial del instrumento.

En los resultados de la validez facial del instrumento, se obtiene un predominio de
evaluacion de expertos de tres (los items cumplen con el criterio de claridad, precision y
comprension). Obtienen maxima calificacion por los expertos para los criterios evaluados:
los items uno (tener hobbies o interés o disfrute), nueve (interés por continuar aprendiendo)
y 15 (ponderando en suefios mis ambiciones que no se realizaron en el pasado). Ninguno de

los items obtuvo evaluacién minima en los criterios evaluados.
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En la validacion del contenido de la escala participaron los 13 expertos seleccionados con
indice alto de competencia. Un analisis de frecuencias se muestra en la figura 1, donde se
evidencia una prevalencia de las valoraciones de MA (Muy Adecuado) en general, pero con
mayor predominio en los indicadores 1, 2 y 7. Se presentan valoraciones de BA (Bastante
Adecuado) en los restantes indicadores y en mayor frecuencia en los indicadores 13 y 14.

Gréfico 1. Frecuencia de la valoracién de los expertos

INDIC-1
INDIC-2
INDIC-3
INDIC-4
INDIC-5
INDIC-6
INDIC-7
INDIC-8
INDIC-9
INDIC-10
INDIC-11
INDIC-12
INDIC-13
INDIC-14
INDIC-15

o
()
IN
o
©
o

| =PA =A EBA BMA

Fig. 2 - Frecuencia de la valoracion de los expertos.

Se corrobora la existencia de un consenso de MA en 12 items de los 15 items con excepcion

de los indicadores 11, 13, 14 que se muestran a continuacion:

11- Aceptando la muerte como parte de la vida.
13- Permitiendo que otros me ayuden cuando puedo necesitarlo.

14- Disfrutando mi ritmo de vida.
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En la tabla 1, de indices por indicadores, es esclarecedor y en él se evidencia que:

1. Los indices varian entre 0,876 y 0,953, en correspondencia con valoraciones de MA e
indican que ningun indicador obtuvo la méxima valoracion por todos los expertos.

2. Los indicadores de mas alta valoracion fueron los nimeros 1, 2, y 7, relacionados con
los pasatiempos e intereses que puedo disfrutar, aceptandome a mi mismo a medida que
envejezco y encontrandole significado a mis experiencias pasadas.

3. Los indicadores de més bajo valor relativo son los nimeros 13 y 14 sobre permitir que

otros me ayuden cuando puedo necesitarlo y disfrutar mi ritmo de vida.

Tabla 1 - indices por indicadores del instrumento

items | Indice

1 0,9538
2 0,9585
3 0,9385
4 0,9077
5 0,9231
6 0,9077
7 0,9538
8 0,9385
9 0,9077
10 0,9400
11 0,8923
12 0,9077
13 0,8769
14 0,8769
15 0,9077

Fuente: Base de datos de la investigacion.

Tercera fase: Prueba piloto
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La aplicacion del pilotaje a los 23 adultos mayores de la casa de abuelos del poblado Isabela
de Sagua permitié comprobar la comprension de los items y el resultado de implementacion
del instrumento mostré la consistencia interna y fiabilidad de la escala. Sus resultados en la
estadistica de fiabilidad, con valores de alta consistencia interna (superior a 0,7), se exponen
en la tabla 2.

Tabla 2 - Estadisticas de Fiabilidad de la Escala

[tems | Media | a de Cronbach | ® de McDonald

1 2,48 0,718 0,741
2 3,13 0,681 0,712
3 3,09 0,691 0,725
4 2,87 0,700 0,725
5 2,83 0,715 0,735
6 3,22 0,703 0,727
7 3,48 0,708 0,728
8 3,39 0,724 0,742
9 3,17 0,717 0,730
10 2,74 0,697 0,714
11 3,52 0,701 0,721
12 2,70 0,712 0,733
13 3,26 0,691 0,715
14 3,04 0,714 0,729
15 3,65 0,732 0,746
Escala 3,10 0,722 0,739

Fuente: Base de datos de la investigacion.

Discusion
La autotrascendencia constituye un constructo que se presenta como una forma de
maduracion cognitiva, con posibilidades de cambio. Un adulto mayor que logre la
autotrascendencia podra experimentar una sensacion de bienestar, de ahi la necesidad de

conocer su nivel de autotrascendencia para desde la atencién de enfermeria incidir en la
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mejora de su bienestar, lo cual requiere de instrumentos fiables, validados en el contexto de
la investigacion."

Varios autores en el contexto nacional e internacional han incursionado en la validacion de
la escala de autotrascendencia de Pamela Reed aplicada en diferentes contextos y afecciones
y que, en gran medida, coinciden con los resultados obtenidos en el presente estudio.

En investigacion realizada por Cogollo y otros® sobre la autotrascendencia en pacientes
con enfermedad renal crénica, se empled la escala validada con anterioridad en otros
estudios con pacientes con diferentes afecciones, los cuales el autor cita en su articulo, tales
como: un estudio realizado en pacientes con cancer, esta escala arroj6 una estructura
factorial unidimensional, un indice global de validez de contenido de 0,97 y una
confiabilidad Alpha de Cronbach de 0,85, por otro lado, en un estudio hecho en chile en el
afio 2015, la consistencia de la escala presentd un Alfa de Cronbach de 0,80. En un estudio
realizado en Colombia por la Universidad Nacional de Colombia, se demostré una
confiabilidad Alpha de Cronbach de 0,85, resultado un poco distante del obtenido en el
presente estudio.

Por su parte Pena y otros®® adaptaron la escala de autotrascendencia (Self Transcendence
Scale, STS) al contexto espafiol y analizaron sus propiedades psicométricas. Estos autores
obtuvieron como resultado una buena calificacion de la escala, aunque la a de Cronbach no
fue excelente. La nueva version ofrece mejoras en cuanto a una escritura mas natural y
fluida, mayor correccion sintactica, el uso de un lenguaje inclusivo, una poblacién objetivo
extendido, una definicion conceptual mayor y un modelo alternativo factorial.

Desde la posicion de Gutiérrez y otros,?? se analiza la estructura factorial de la version en
espariol de la Escala de Perspectiva Espiritual de Reed (1987) en una muestra chilena de
adultos. Se obtuvo como resultado la evidencia de que la escala en su version en espafiol
constituye una herramienta pertinente para evaluar los niveles de espiritualidad en adultos,
a partir de creencias y practicas espirituales, las cuales son componentes distintos de la
espiritualidad.

En opinién de Barboza y otros®Y se establecio la validez aparente y de contenido del
Instrumento de Espiritualidad (SP1-27©) en pacientes con enfermedad crénica avanzada en
cuidados paliativos, lo que resulté con un instrumento con validez aparente de acuerdo con

las categorias coherencia, suficiencia, claridad y relevancia. La validez de contenido de cada
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experto es mayor a 0,582, lo que demuestra una validez de contenido moderada el
instrumento, indicador inferior al obtenido en el presente estudio.

En el estudio realizado en Guanajuato, México, para determinar el nivel de
autotrascendencia en adultos mayores de Celaya, se validd la escala de autotrascendencia a
través de una prueba piloto con una muestra de 40 adultos mayores con caracteristicas
similares y se obtuvo un Alpha de Cronbach de 0,80 para adultos mayores mexicanos.?
Como se hace notar en los estudios anteriores, entre los aspectos a considerar en la
validacion de instrumentos o escalas, estd la confiabilidad.?Y Como elemento de
confiabilidad en la investigacion que se presenta, se calcul6 la consistencia interna de la
escala, los valores obtenidos a un nivel alto guardan correspondencia con los observados en
otros estudios de validacion del instrumento,®? a la vez que reflejan la coherencia entre sus
items para la medicion del constructo.

Los resultados que se muestran ofrecen a la comunidad cientifica de Enfermeria en el pais,
un instrumento contextualizado y validado para su uso, que puede servir de guia en el
estudio de la autotrascendencia en adultos mayores, poblacion vulnerable que requiere de
atencion diferenciada y optima. Su sustento teérico en las Ciencias de la Enfermeria y la
rigurosidad de los métodos empleados para su validacion lo hacen generalizable a contextos
de investigacion a nivel nacional e internacional para mejorar la calidad en la atencion.
Como limitaciones del estudio, se identifica la muestra pequefia empleada para el pilotaje,
pero que respondio a los propositos del estudio de validar la aplicacién del instrumento en
una muestra y contexto con caracteristicas similares a las del escenario posterior de
investigacion. Entre sus fortalezas se destacan, el alto coeficiente de competencia y
concordancia entre los expertos con evaluaciones satisfactorias de validez facial y de
contenido de la escala, en coherencia con alto nivel de consistencia interna obtenida en el
estudio piloto.

En conclusion, la escala qued6 validada para su uso en adultos mayores cubanos de casa de

abuelos, es pertinente su empleo en la investigacion.
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