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quien a pesar de la distancia

me abraza con amor.

iDo it with a Don! -Tom



Indice

RS UM BN e 2
ElESIrES PAreNtal .........coiviiiiicieie ettt 4

Estudios de Validacion del indice de Estrés Parental PSI-SF ........................ 5
1751 (oo Lo PSS 8
Participantes Y ProCedimientO...........ccueiieiiiieiieie et 8
INSTFUMEINTO ...ttt b et et e e s sn e e nbn e e beeaneeenne e 10

Indice de EStréS PArENal. ..........cccovveveevrveerceessiseeeseseeseseseesesssssssessssesssnessanes 10
PIaN de ANALISIS.....c.eiviiiiiececieiee ettt ettt re e e e e es 11
Analisis Factorial Exploratorio con la Version Chilena del PSI-SF (36 items) .............. 11
Anélisis del Contenido de 10s items: JUICIO de EXPETtOS ..........coveevrveierereeeeseeisseeeeienens 12

Anadlisis Factorial Exploratorio de la Nueva Version del PSI-SF Adaptada al Periodo

POSNALAI (21 TEEMS) ...ttt 13

Anadlisis Factorial Confirmatorio de la Version Final del PSI-SF Adaptada al Periodo

POSNALAI (15 TEEMS)......veiveeeeeeeeeeeee ettt ettt 13

Anélisis De Invarianza Longitudinal del PSI-SF Adaptado al Periodo Posnatal (15 items)

14
Analisis de la Consistencia interna del PSI-SF adaptado al periodo posnatal (15 items) 16

RESUITATOS ...ttt ettt ettt ettt et et ee e e ee e e e e e e e e e eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeenneeennennneenenenenees 17



ANALISIS PrEIIMINAIES. ......iieiiiitiieee bbb 19

DALOS PEITIADS. ...ttt bbbttt e bbb n s 23
Anélisis Factorial Exploratorio con la Version Chilena del PSI-SF (36 items) .............. 25
Juicio de Expertos: items Adecuados para el Periodo Posnatal...............cccccvvrverrvennnes 27

Analisis Factorial Exploratorio de la Nueva Version del PSI-SF Adaptada al Periodo

POSNALAL ... ettt e e e e e e 28

Anaélisis Factorial Confirmatorio de la Version Final del PSI-SF Adaptado al Periodo

POSNALAL (15 TEEIMS)......oeveceieeiceeseieee ettt st 30
Invarianza Longitudinal del PSI-SF Adaptado al Periodo Posnatal (15 items)............... 30
Consistencia Interna del PSI-SF Adaptado al Periodo Posnatal (15 {tems)..................... 34
DISCUSION ...ttt btk bbbt b et b et et bt bbb r et 35
RETEIENCIAS ... ..ttt bttt n e 38
ANBXO Lt 50



indice de tablas

TADIA L. s 18
TADIA 2. s 20
TADIA 3. s 22
TADIA 4. s 25
TADIA 5. 27
TADIA B s 29
TADIA 7. e 31
TADIA 8. s 33
TADIA O e 34

indice de figuras

FROUIA L. e bbbttt b bbbt 23


file:///C:/Users/HP/Downloads/4_TESISADRIANAFINAL_29_10_2021_CORRECCION_rv%20patricio.docx%23_Toc86627646

Resumen
Este estudio se propuso examinar la estructura factorial y propiedades
psicométricas del indice de Estrés Parental abreviado (PSI-SF siglas en inglés) version
chilena, utilizando datos recolectados a traves de un disefio longitudinal en madres (504
participantes, M=31.19 afios, DS =5.30). Se parti¢ identificando una estructura desde un
analisis factorial exploratorio, modelo que fue posteriormente sometido a un analisis
factorial confirmatorio que incluyé un analisis de invarianza longitudinal de la

estructura.

Los andlisis exploratorios utilizando la estructura original sugerida en la
literatura mostraron un ajuste pobre; se propuso a partir del juicio de expertos una
version abreviada con 15 items mas robusta y eficiente para evaluar el estrés materno en

el periodo posnatal.

La version propuesta de 15 items mantiene los 3 factores originales: Malestar
parental, Interaccion Madre-Hijo/a y Nifio dificil con resultados consistentes en el
andlisis factorial exploratorio y confirmativo. El anélisis de la estabilidad temporal
muestra invarianza métrica débil. Los analisis de consistencia interna (w >. .90; a> .85)

mostraron valores adecuados.

En conclusidn, estos resultados sugieren que la versién de 15 items del PSI-SF
para evaluar estrés parental en el periodo posnatal es una medida valida, con
propiedades psicométricas superiores frente al PSI-SF, la posible estabilidad temporal

del instrumento requiere ser complementada con otros analisis de invarianza parcial.
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Introduccion

La presente investigacion es un aporte a la evidencia para la evaluacion del
constructo de estrés parental en la etapa posnatal través del indice de Estrés Parental,
desarrollado por Abidin (1995) en su version corta. El problema del uso de instrumentos
estandarizados es contar con evidencia de validez de los constructos en el propio
contexto, esto implica una serie de analisis estadisticas que aporte evidencia a la

fiabilidad, validez y estabilidad de constructo en cual esta basado en instrumento.

Es por esta razon que el objetivo de esta tesis fue adaptar la escala PSI-SF para
ser utilizada en el periodo posnatal, evaluando la estructura factorial e invarianza
longitudinal, siendo estos analisis fundamentales para la utilizacion de instrumento de

manera confiable, realizar interpretaciones atingentes de los resultados.

Existe una tendencia a tratar el estrés parental como si fuera estable y coherente a
lo largo de la vida, sin tomar en cuenta las diferentes facetas de la parentalidad o el
comportamiento del nifio/a que cambian con el tiempo. En la etapa posnatal la salud

materna es notablemente relevante para el desarrollo del nifio y el bienestar de la familia.

Investigar esta etapa implica contar con instrumentos acordes y validos. El
primer y Unico estudio que se enfoca en la analizar el PSI-SF en poblacion posnatal es el
de Aracenay colaboradores (2016), se precisa mas investigaciones que contribuyan con

mayor evidencia para la utilizacion de este tipo de instrumento en Chile.

Para llegar al objetivo se emplearan analisis estadisticos para aumentar evidencia

del constructo del estrés parental en la etapa posnatal, realizando analisis factorial
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exploratorio y confirmatorio de la estructura factorial 6ptima que se identifico por medio
del juicio de expertos, asi también, para poder evidenciar si el constructo se mantiene
estable en el tiempo se realiz6 un andlisis de invarianza longitudinal, ademas de los

andlisis de confiabilidad principales.

Los resultados se presentan en formato articulo para presentarlo al “Journal of
child and family studies”, donde se aprecia aspectos tedricos que fundamentan al analisis
en la introduccidn, seguidamente se describe la metodologia empleada, caracteristicas de
los participantes y el proceso de reclutamiento y los tipos de analisis estadisticos
empleados. A continuacion, se presentan los resultados de cada uno de los objetivos
alcanzados acompariando cada uno de ellos con tablas descriptivas; seguidamente se
discuten los mismos a partir de la evidencia previa, detallando los limites y posibles
contribuciones futuras. Terminado con los anexos, donde se muestran los resultados

generales del proceso de juicio de expertos.

viii



Propuesta de una Version del Indice de Estrés Parental (PSI-SF)
Apropiado para Periodo Posnatal: Estructura Factorial e Invarianza

Longitudinal

Proposal for a Version of the Parental Stress Index (PSI-SF)
Appropriate for the Postnatal Period: Factorial Structure and

Longitudinal Invariance

Adriana Rocio Ortiz Aparicio, Lydia Gémez-Pérez y Patricio Cumsille Eltit

Escuela de Psicologia, Facultad de Ciencias Sociales, Pontificia Universidad Catolica
de Chile, Chile

Nota de autor

Adriana Rocio Ortiz Aparicio'® https://orcid.org/0000-0002-7938-8727
Lydia Gémez-Pérez

Patricio Cumsille Eltit

El articulo es parte de la tesis para Optar al Grado de Magister en Psicologia de la
Salud de la Pontificia Universidad Catolica Chile.

No existe ningun conflicto de intereses que revelar. Agradecimiento al equipo de
investigacion del Proyecto financiado por Conicyt. Fondecyt Regular “Prediciendo el
dolor perinatal, los sintomas fisicos y los sintomas depresivos en mujeres chilenas’-
Estudio longitudinal”. Investigadora Principal: Lydia Goémez-Pérez, Escuela de
Psicologia, Facultad de Ciencias Sociales.

La correspondencia relativa a este articulo debe ser dirigida a L. Gomez-Pérez,
Escuela de Psicologia, Facultad de Ciencias Sociales, Pontificia Universidad Catdlica de
Chile, Campus San Joaquin. Avda. Vicufia Mackenna 4860, Macul, RM, Santiago, Chile.

E-mail address: lgomeze@uc.cl
Titulo abreviado

INDICE DE ESTRES PARENTAL PARA EL PERIODO POSNATAL



INDICE DE ESTRES PARENTAL PARA EL PERIODO POSNATAL 2

Resumen

Objetivo: Adaptar la escala PSI-SF para ser utilizada en el periodo posnatal, evaluando
la estructura factorial e invarianza longitudinal. Método: La muestra estuvo compuesta
por 504 mujeres, quienes completaron el PSI-SF un mes después de dar a luz un hijo/a,
asi como tres y seis meses después del nacimiento. Se realizo un juicio de expertos con
el objetivo de identificar los items con mayor relacion con la etapa parental posnatal,
sometiéndolos a un analisis factorial exploratorio y confirmatorio. Adicionalmente se
realiz6 un andlisis de invarianza longitudinal de la estructura obtenida y se estimé la
consistencia interna del instrumento. Resultados: se identifico un modelo conformado
por tres factores (15 items, cinco en cada factor) paralelo al modelo original: malestar
parental, interaccion madre- hijo/a, nifio/a dificil. Tanto el AFE (X?= 132.65, gl=63y p
< 0.001, TLI=.925, RMSEA = .065 (.05-.081 IC 90%), SRMS=.03) como el AFC
(X?=147.436, gl=87, p < 0.001, CFI=.937, TLI1=.924, RMSEA=.065 (IC 90% = .046- -
.083), SRMR=.064) muestran resultados robustos con buenos indices de ajuste,
explicando 52% de la varianza. El andlisis de la invarianza longitudinal evidencia la
existencia de invarianza métrica debil. El coeficiente Omega y alfa de Cronbach (e >.
.90; a>. .85) mostraron valores consistentes. Conclusion: la version breve de 15 items
del PSI-SF para evaluar estrés en el parental periodo posnatal es una medida valida,

siendo una alternativa confiable al PSI-SF.

Palabras clave: indice de estrés parental, estrés materno, posnatal, estructura factorial,

Invarianza longitudinal.
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Abstract

Obijective: to adapt the PSI-SF scale to be used in the postnatal period, evaluating
the factorial structure and longitudinal invariance. Method: The sample consisted
of 504 women, who completed the PSI-SF one month after giving birth to a child,
as well as three and six months after birth. Through expert judgment, we selected
the items most closely related to the postpartum parental stage, to be subjected to
exploratory and confirmatory factor analysis. Additionally, a longitudinal
invariance analysis of the proposed structure was performed; in addition, the
internal consistency of the instrument was estimated. Results: a model was
identified made up of three factors (15 items, five in each factor) parallel to the
original model: parental distress, mother-child interaction, difficult child. Both in
the EFA (X?= 132.65, gl= 63y p < 0.001, TLI=.925, RMSEA = .065 (.05-.081 IC
90%), SRMS= .03) as the AFC (X?=147.436, gl=87, p < 0.001, CF1=.937,
TLI=.924, RMSEA=.065 (IC 90% = .046- -.083), SRMR=.064) show good fit
indices, explaining 52% of the variance. The longitudinal invariance analysis
supports the presence of weak metric invariance. The Omega coefficient and
Cronbach's alpha (@ > .90; a>. .85) showed consistent values in each factor and the
total instrument. Conclusion: the 15-item version of the PSI-SF to assess stress in
the parental postnatal period is a valid measure, being a reliable alternative to the

PSI-SF.

Keywords: parental stress index, maternal stress, postpartum, factor structure,

Longitudinal invariance.
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El Estrés Parental

El estrés parental es un experiencia de angustia o incomodidad que resulta de la
dificultad de responder a las demandas asociadas con el papel de ser padres (Abidin &
Wilfong, 1989; Deater-deckard & Scarr, 1996). La parentalidad es un proceso
psicosocial complejo, donde los padres ejercen un rol en funcion de sus propios
conocimientos, actitudes y creencias (Vargas-Rubilar & Aran-Filippetti, 2014). Este rol
requiere un reajuste constante, por las demandas diferenciales en cada etapa del
desarrollo, asi como las demandas propias del rol (Sandin, 2003), lo que puede
involucrar altos niveles de estrés parental lo que serian contraproducentes para el
ejercicio del rol y el ajuste psicolégico general de los padres (Abidin & Wilfong, 1989;

Deater-Deckard, 1998).

El comienzo de la experiencia de crianza podria suponerse con el embarazo,
siendo el parto y posparto una etapa compleja y dinamica que involucra una mayor
vulnerabilidad y angustia psicoldgica (Pérez & Santelices, 2016). Donde el nivel de
bienestar tiene un efecto significativo en la salud de la madre y de los hijos (Dipietro,

2012; Epifanio et al., 2015; Lorén-Guerrero et al., 2018; Song et al., 2014).

La etapa posnatal llega a extenderse hasta los doce meses después del nacimiento
teniendo en cuenta aspectos psicosociales de la adaptacion madre - hijo/a (Berens,
2019). En Chile, se protege la etapa posnatal en el cddigo de trabajo Art. 195y 196,
hasta las 24 semanas con el derecho a descanso y subsidios (Direccion del trabajo,

2021).
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Para poder evaluar adecuadamente el impacto de esta etapa es fundamental
contar con instrumentos validos y fiables que permitan evaluar adecuadamente el estrés
parental; por esta razon el presente estudio, pretende adaptar el indice de Estrés Parental
version abreviada (PSI-SF siglas en inglés) evaluando la estructura factorial e invarianza
longitudinal para ser utilizada en el periodo posnatal (comprendido desde el nacimiento

del bebe hasta los seis meses después del parto).

El rol de los padres cambia a lo largo de del ciclo vital del hijo/a (Berlinski &
Schady, 2015; Pérez-L6pez et al. 2012; Vargas-Rubilar & Aran-Filippetti, 2014). La
crianza de los bebés se ha identificado como una etapa de alta demanda para los padres,

pero particularmente para la madre (Pérez & Santelices, 2016).

Los niveles de estrés parental en el posnatal son importantes de evaluar, ya que
muestran una relacion con las competencias parentales (Aguirre et al., 2016; Ayala-
Nunes et al., 2014; Le et al., 20172, Padilla & Menéndez Alvarez-Dardet, 2014; Pérez &
Santelices, 2016) y con el nivel de bienestar psicoldgico del nifio/a ( Samuelson et al.,

2016; Spinelli et al., 2013).

Todo lo anterior sugiere la importancia de estudiar el estrés parental y contar con

buenos instrumentos para su medicion.

Estudios de Validacion del Indice de Estrés Parental PSI-SF

El PSI-SF es un instrumento ampliamente utilizado a nivel clinico: en el estudio

de mujeres con depresion antenatal (Misri et al., 2010), ansiedad (Riva Crugnola et al.,
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2016), madres con nacidos pretérmino (Tallandini et al., 2012); y a nivel comunitario
(Moe et al., 2018; Padilla & Menéndez Alvarez-Dardet, 2014). En Chile, el PSI-SF se ha
utilizado en diferentes investigaciones (Aracena et al., 2016; Olhaberry & Farkas, 2012;
Ulloa Vidal et al., 2017) y en las evaluaciones de programas gubernamentales (Chile

Crece Contigo, 2017).

Existen otros tres estudios que abordan las propiedades del instrumento en su
version original (Deater-deckard & Scarr, 1996; Lee et al., 2016; McKelvey et al.,
2009). Ademas, existe una version espafiola (Diaz-Herrero et al.2011), asi como una

version china del instrumento (Luo et al. 2019).

Tres estudios replicaron la estructura factorial original del instrumento (Aracena,
et al. 2016; Deater-deckard, K., & Scarr, S, 1996, Luo et al. 2019). Por el contrario, de
acuerdo a los resultados de otro estudio, tan sélo el factor “malestar parental” tendria
evidencia de validez (Reitman et al.2002), en tanto en otros dos estudios se encontro
evidencia de una estructura factorial de dos factores (Diaz-Herrero et al., 2010; Haskett
et al., 2006). Finalmente, Whiteside-Mansell y cols. (2007) encontraron una solucion
factorial de cuatro factores. Los resultados de la mayoria de estas investigaciones
muestran pobres indices de ajuste en algunos indicadores, cargas factoriales cruzadas y

cargas de algunos items en factores diferentes de los reportados originalmente.

En Chile, Aracena y colaboradores (2016) han evaluado las propiedades
psicométricas de manera exploratoria del PSI-SF, siendo el Unico estudio que ha

aportado evidencia de la validez del instrumento en su version castellana adaptada a la
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poblacion chilena. Este estudio fue realizado con una muestra de madres jovenes, edad
promedio de 21.9 afios (DE=7.38) y los hijos/as 84.8 dias (DE=78.0) de vida. Mediante
un andlisis factorial exploratorio se encontr6 apoyo para un modelo de tres factores
similares a la estructura factorial original (Abidin, 1995). Sin embargo, el analisis se
realizé eliminando el item 22, algunos items cargaron en factores diferentes a los
reportados originalmente, o mostraron cargas cruzadas. Tanto la escala total (a = .925)
como para las tres subescalas (factor 1 o = .821; factor 2 o =.903, factor 3 a« =.902)
mostraron adecuados indices de consistencia interna. Algunas diferencias fueron que los
items 10 y 24 no cargaron en el factor original, en tanto el item 35 presenté carga

cruzada.

Las investigaciones que abordaron los aspectos psicométricos del instrumento en
poblacion de habla castellana (versién chilena, version espafiola) presentan diferencias
significativas: en las formas de la traduccion, las muestras utilizadas, la edad de los
hijos/as, los tipos de analisis realizados (Aracena et al., 2016; Diaz-Herrero et al., 2010,
2011; Pérez-Padilla et al., 2015). Finalmente, el nimero de factores de la estructura

reportados no es el mismo.

Ademas de la existencia de evidencia contradictoria presentada respecto a la
estructura del instrumento, existe una carencia de analisis longitudinales sobre la
estructura factorial del instrumento los cuales podrian aportar mayor validez de

constructo (Cheng & Li, 2008).
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La presente investigacion tuvo como objetivo adaptar la escala PSI-SF para ser
utilizada en el periodo posnatal, en madres de hijos entre uno a seis meses, evaluando la

estructura factorial e invarianza longitudinal.

En primer lugar, se examino la estructura factorial del instrumento, la hipétesis
de trabajo se baso en la conformacion de tres factores: el malestar parental, interaccion

madre- hijo/a, nifio dificil, en concordancia con el modelo original.

En segundo lugar, examinamos por medio de juicio de expertos la adecuacién del
contenido de cada item para ser respondido por las madres durante los primeros 6 meses
post parto, ya que no todos los items parecen reflejar esta etapa parental. Utilizando este

criterio sustantivo se excluyeron items no atingentes la parentalidad en la etapa posnatal.

En tercer lugar, se evalu6 la invarianza longitudinal (la estabilidad temporal del
instrumento). Se trabajo con la hipdtesis de que la estructura factorial del PSI-SF se

mantuviera invariante durante el periodo posnatal.

Finalmente, se estimo la fiabilidad del PSI-SF por medio del analisis de la

consistencia interna a partir del coeficiente de alfa de Cronbach y Omega.
Método

Participantes y Procedimiento
La muestra estuvo compuesta por madres chilenas (N=504). Los criterios de

inclusion fueron que se encontrase entre las semanas 32 a 36 de gestacion, ser mayor de
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edad, y hablar castellano. Se excluyeron aquellas participantes con problemas para

entender el idioma, problemas de dolor crdnico, prondstico de inviabilidad fetal.

El reclutamiento de la muestra se realizé los afios 2017-2018 en la sala de espera
de hospitales y centros de atencién familiar de la red de salud de una institucion
universitaria de Santiago. Se brind6 la informacion en torno a los objetivos y
metodologia del estudio, de quienes mostraron interés se obtuvo el consentimiento
informado y posteriormente se contacto via telefénica para el llenado de los
cuestionarios. Los datos generales de cada participante fueron extraidos del registro
médico o por medio de un cuestionario inicial que entreg6 a su médico el dia del parto.
Al finalizar el cuestionario cada participante recibi6 una tarjeta de regalo por su

participacion (de 30.000 CLP).

Esta investigacion esta inserta en el Proyecto FONDECYT REGULAR
“Prediciendo el dolor perinatal, los sintomas fisicos y los sintomas depresivos en
mujeres chilenas”- Estudio longitudinal. El protocolo de investigacién fue aprobado por

el Comité de Etica de la Escuela de Medicina de la institucion patrocinante.

Las participantes fueron evaluadas en cuatro momentos: la primera evaluacion se
realizo entre la semana 34-36 del embarazo donde se obtuvo informacion general; las
otras tres mediciones se realizaron después del parto: al mes (T1), los tres meses (T2), y
los seis meses (T3), donde se administro el PSI-SF; solo los datos de las tres mediciones

posnatal se utilizaron para la validacion en el presente estudio.
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Instrumento

Indice de Estrés Parental.

El PSI-SF (Abidin, 1995) es un instrumento de auto reporte que puede ser
aplicado en padres/madres de nifios/as desde 1 mes hasta los 12 afios. Consta de 36

items organizados en 3 factores. EI primer factor, malestar parental (1-12), evalla la

percepcion individual de los padres con respecto a su propio bienestar psicoldgico en
funcion con la crianza de los hijos, e incluye items que evaltan poco apoyo social y
aislamiento. Por ejemplo, el item 2 “Me encuentro dando mds de mi vida para satisfacer

las necesidades de mi hijo que lo que esperaba”. El segundo factor, interaccion madre-

hijo/a (13-24), engloba la percepcion sobre la calidad de las interacciones con el nifio/a.
Un ejemplo es el item 22 “Yo habria esperado tener una mas estrecha relacion con mi
hijo que la que tengo y esto me molesta”. El tercer factor, nifio dificil (25-36), evalla el
temperamento y comportamientos desafiantes del hijo/a nifio/a que lo hacen dificil de
manejar. Un ejemplo es el item 28 “Mi hijo reacciona muy fuertemente cuando ocurre

algo que no le gusta’.

Las respuestas presentan un formato tipo Likert de cinco puntos que varia desde
1 “muy en desacuerdo” a 5 “muy de acuerdo”. Los puntajes parciales son obtenidos por
cada uno de los factores; el puntaje global es la sumatoria que refleja el estrés percibido
en la crianza, a mayor puntaje mayor estrés. El percentil 85 del puntaje total de PSI-SF

representa un nivel de estrés parental “clinicamente significativo” (Abidin, 1995).
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La evidencia de validacién del PSI-SF original fue realizada en una muestra de
mujeres casadas, en su mayor parte caucasicas, con hijos menores de 4 afios y sin
problemas de salud, presentando una correlacion de .94 con la version completa (Abidin,
1995). En esta investigacion se utilizo la traduccion original al castellano en la version

chilena del PSI-SF evaluada por Aracena y colaboradores (2016).

Plan de Analisis
Anélisis Factorial Exploratorio con la Version Chilena del PSI-SF (36 items)

La muestra de la primera medicion posnatal (T1) se dividio en dos de manera
aleatoria, para realizar los analisis factoriales. EI AFE se realiz6 con la mitad de la

muestra denominada submuestra A (n=260).

Usando como criterios el andlisis paralelo y el grafico de sedimentacion (Lloret-
Segura et al., 2014; E. Pérez & Medrano, 2010) se realizo la seleccidn del nimero de
factores, y los datos fueron analizados utilizando el método de factorizacién de
minimos cuadrados ponderados (WLS) con rotacion Oblimin, porque en base a la teoria

y la evidencia previa se esperaba que los factores estén correlacionados.

Se evalu6 cada modelo con siguientes indices de ajuste: chi-cuadrado(X?), grados
de libertad (df), indice de Tucker-Lewis (TLI) (Tucker & Lewis, 1973), raiz del error
cuadratico medio de aproximacion (RMSEA)(Steiger, 1990), raiz cuadrada media
residual estandarizada (SRMR): Los valores que indican un buen ajuste del modelo son:

X?/df < 3, CFI > .95 RMSEA < .05, SRMR < .05; en tanto los siguientes valores
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corresponden a un ajuste aceptable del modelo X?/df < 5, TLI > .90, CFI > .90 y

RMSEA <. .08, SRMR < .08 (Hu & Bentler, 1999; Steiger, 1990).

Se realizd en AFE con la version PSI-SF general para evaluar la concordancia
con el modelo original; sin embargo, no se alcanzaron buenos indices de ajuste. Se
hipotetizo que podria deberse a que algunos items no son tan especificos para el periodo
posnatal. Se tomo la decision de realizar el juicio de expertos para seleccionar los items

que presenten una mejor adecuacion de contenido con esta etapa.

Analisis del Contenido de los Items: Juicio de Expertos

Para evaluar la adecuacion del PSI-SF en madres en etapa posnatal, se realizo
una evaluacidn por juicio de cinco expertas (Escobar-Pérez & Cuervo-Martinez, 2008),
con experiencia en investigacion e intervencion en infancia temprana y parentalidad,
para validar que el contenido de cada item fuera congruente con lo esperado en la etapa
de maternidad y desarrollo del nifio de los 1 a 6 meses; y la correspondencia con alguna

de las tres dimensiones originales (Abidin, 1995).

Cada experta evalto los 36 items del PSI-SF por su relevancia (si el item
identifica caracteristicas esenciales de la parentalidad en la etapa posnatal y desarrollo
del nifio) y la coherencia (si el item tiene relacion ldgica con la dimensidn que esta
midiendo), calificandolos en una escala de Likert de cuatro niveles: (1) No cumple
criterio, (2) bajo nivel, (3) Moderado nivel, (4) Alto nivel. Se conservaron los items que
obtuvieron un promedio mayor a tres en ambas categorias y que no tenian observaciones

cualitativas en cuanto a correspondencia con el factor original.
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Anélisis Factorial Exploratorio de la Nueva Version del PSI-SF Adaptada al Periodo

Posnatal (21 Items)

Se realizé un AFE con los items seleccionados en el juicio de expertos (21
items). Descartamos uno por uno los items que presentaban cargas factoriales menores a

.40y comunalidades bajas. Alcanzado un modelo que presente un buen ajuste.

Los analisis factoriales exploratorios se realizaron en R (R Core Team, 2020)

utilizando la libreria psych (Revelle, 2021), GPArotation (Bernaards et al., 2005).

Analisis Factorial Confirmatorio de la Version Final del PSI-SF Adaptada al Periodo

Posnatal (15 Items)

La mitad de la muestra de la primera medicion posnatal (T1), denominada
submuestra B (n=244) fue utilizada para confirmar la estructura factorial 6ptima (Lloret-
Segura et al., 2014). A partir del modelo factorial de 15 items, que presenté mejores
indices de ajuste en el AFE, se someti6 la submuestra (B) a un AFC, evaluando la
capacidad del modelo factorial propuesto, para reproducir la matriz de varianzas y

covarianzas factorial (Batista-Foguet et al., 2004).

Utilizando la estimacion de méxima verosimilitud, matriz de correlacion
policronica con estandar robusto de Huber-White (MLR) (Freedman, 2006). Se
utilizaron los mismos indices de ajustes que en el AFE adicionando el indice de ajuste
comparativo (CFI) (Bentler, 1990), siendo los parametros: buen ajuste TLI > .95, ajuste

moderado CFI > .90 y (Hu & Bentler, 1999; Steiger, 1990).
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El anélisis estadistico se realiz6 en R (R Core Team, 2020) utilizando la libreria

lavaan (Rosseel, 2012).

Andlisis De Invarianza Longitudinal del PSI-SF Adaptado al Periodo Posnatal (15

Items)

Posteriormente, se evalud la estabilidad temporal del modelo de interés (15
items- tres factores), también conocido como invarianza longitudinal, que permite
indicar que las respuestas de las participantes funcionan de manera equivalente desde el
punto de vista psicométrico, es decir que los puntajes pueden ser comparados. Analisis
realizado con las mediciones posnatal totales, correspondientes a tres meses (T2) y seis

meses (T3) (Putnick, Diane & Bornstein, Mark, 2016).

La invarianza métrica es una comparacion entre una serie de modelos anidados,
que por medio de modelos de ecuaciones estructurales (SEM) utiliza un modelo base
(configuracional), los modelos comparados restringen aquellos parametros que se
quieren evaluar como equivalente en cada tiempo y se van contrastando de manera

secuencial (métrico débil y fuerte).

En el modelo configuracional, se ajusta el modelo obtenido en el AFC, sirve
como modelo estandar de comparacion en cada tiempo, restringiendo la estructura
factorial para que sea la misma en la media de la variable latente, las cargas factoriales,
interceptos, varianzas residuales de cada item y la varianza de la variable latente se

mantienen libres.
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En el modelo débil se restringe las cargas factoriales, manteniéndolas iguales en
cada tiempo; quedan libres los interceptos, varianzas residuales de cada item y la
varianza de la variable. En el modelo fuerte se restringen las cargas factoriales y los
interceptos, dejando libres varianzas residuales de cada item, la varianza de la variable

latente y la media de la variable latente se fija en cero enel T2 y se estimaen el T3.

La invariancia fue examinada utilizando como medida comparativa la diferencia
en el chi-cuadrado (Ay2) entre dos modelos, con un enfoque directo de restricciones
secuenciales, se comenzd el analisis con la solucién menos restringida y las
subsiguientes restricciones para identificar la igual de parametros en los diferentes
tiempos, la disminucidn sustancial en la bondad de ajuste indica la estructura del
instrumento es invariante. El Ay2 no significativo entre el modelo configuracional y el
débil indicara invarianza de las cargas factoriales (invarianza debil) y el Ay2 no
significativo entre el modelo débil y el fuerte indicara invarianza de las cargas factorial y

los interceptos (invarianza fuerte).

Al ser el chi-cuadrado sensible al tamafio muestral, las diferencias en los indices
de ajuste también fueron utilizados como parametros de invarianza, se considero las
diferencias en el CFI <- .01, diferencias en el TLI <.05 y diferencias en el RMSEA <
.001 (Cheung & Rensvold, 2002, Dimitrov, 2010). El analisis estadistico se realizé en R
(R Core Team, 2020) utilizando la libreria lavaan (Rosseel, 2012), semTools (Jorgensen,

2021).
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Analisis de la Consistencia interna del PSI-SF adaptado al periodo posnatal (15 items)

Finalmente, se analizo la consistencia interna utilizando tanto el coeficiente
Omega de McDonald, que esta menos afectado por el nimero de items (Ventura- Leon
& Caycho- Rodriguez, 2017) como el coeficiente Alfa de Cronbach, para cada factor.
El valor optimo del coeficiente Omega es que el resultado esté mas cerca de 1, siendo un
valor aceptable entre .70 y .90. Los parametros del coeficiente Alfa de Cronbach son los
siguientes: o < .60 indica insuficiente, .entre .60 - .69 sugiere marginal, entre .70 - .79
aceptable, entre .80 -.89 bueno, y >.90 excelente (Celina & Campos, 2016). Por cada

medicion se presentan los resultados totales y por cada factor.

El anélisis estadistico se realiz6 en R (R Core Team, 2020) utilizando la libreria

psych (Revelle, 2021).
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Resultados

La Tabla 1 muestra caracteristicas descriptivas y antecedentes obstétricos de las
participantes. La edad media de las madres encuestadas fue 31.19 afios (DS =5.30,
Rango= 18-44). La mayoria se encontraban en relacion de pareja (72.82%), alcanzaron
una educacion terciaria (87.31%) y el ingreso familiar era superior a 800,000 CLP

(74.2%).

De los datos obstétricos: las mujeres que tuvieron un parto vaginal (46.24%), fue
ligeramente mayor al porcentaje con cesarea (40.47%). Existe un porcentaje semejante
de madres primiparas (51.98%) y multiparas (47.63%), de este Gltimo grupo el 12.3%
tiene dos 0 mas hijos/as. La poblacion de estudio muestra caracteristicas similares a las
mujeres que dieron a luz en la Regidén Metropolitana de Santiago de Chile, segun los
datos estadisticos vitales del 2018. Con la excepcion del nivel educacional, que en la
muestra tiene una mayor frecuencia de mujeres que alcanzaron un nivel educativo mayor

a 13 afios de estudio (Instituto Nacional de estadistica de Chile, 2021).



INDICE DE ESTRES PARENTAL PARA EL PERIODO POSNATAL

Tabla 1

Datos descriptivos de la muestra (n=504)

Variable n %
Estado Civil
Soltera 129 25.59
Conviviente 191 37.89
Casada 176 34.93
Divorciada 5 1.0
Sin datos 3 0.59
Nivel Educacional
Basico 8 1.59
Media 54 10.71
Técnico 115 22.82
Universitario 268 53.17
Postgrado 57 11.32
Sin datos 2 0.39
Ingreso Familiar (CLP)?
< 800,000 125 24.80
800,001 — 1,700,000 214 42.46
>1,700,001 160 31.74
Sin datos 5 1.00

Antecedentes Obstétricos
Tipo De Parto

Vaginal 233 46.24
Cesarea 204 40.47
Sin datos 67 13.29
N° De Hijos

0 262 51.98

1 178 35.33

>2 62 12.30

Sin datos 2 0.39

N° De Embarazos

Primipara 262 51.98
Multipara 240 47.63
Sin datos 2 0.39

Nota. Datos obtenidos de la etapa de reclutamiento
8Medida en pesos chilenos (un délar americano equivale a =
810 pesos chilenos aproximadamente)
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Andlisis preliminares

Se presentan los estadisticos descriptivos por item en Tabla 2, la distribucion de
la mayor parte de los items se aparta de lo esperable para una distribucién normal; 85
items presentan coeficientes de asimetria y curtosis fuera del rango -1 o +1, lo que
indicaria distribuciones de puntajes que se desvian de una distribucion normal. Dadas las
caracteristicas de distribucion en las variables, se decidio utilizar estimadores robustos

en cada analisis.



20

INDICE DE ESTRES PARENTAL PARA EL PERIODO POSNATAL

Tabla 2

Estadisticos descriptivos por item y tiempos

(tem 1 mes (T1) 3 meses (T2) 6 meses (T3)

n M DE R A Cr n M DE R A Cr N M DE R As Cr

1 417 352 1,15 4 -059 -0,7 436 382 1,11 4 -081 -035 415 39 103 4 -1,04 0,46
2 417 325 1,28 4 -0,38 -1,15 436 356 1,32 4 -055 -1,04 415 366 126 4 -0,7 -0,74
3 417 355 1,19 4 -066 -0,68 436 38 12 4 -089 -0,28 415 384 119 4 -0,87 -0,35
4 416 2,88 1,32 4 0,14 -134 436 325 131 4 -017 -1,3 413 358 125 4 -0,61 -0,86
5 417 325 12 4 -0,32 -1,08 436 349 1,18 4 -048 -093 414 361 1,18 4 -057 -0,81
6 417 358 12 4 -0,74 -054 435 35 128 4 -054 -094 414 354 135 4 -0,62 -0,95
7 417 4,03 0,85 4 -1,31 2,27 436 4,06 0,98 4 -1,21 1,05 414 4,01 1 4 -124 1,19
8 414 42 091 4 -143 21 433 421 096 4 -149 199 413 41 1,1 4 -129 081
9 417 4,04 0,97 4 -122 117 436 4,07 102 4 -123 094 414 397 115 4 -1,18 05
10 414 4,15 09 4 -141 235 436 4,15 0,93 4 -1,37 1,98 413 4,17 1 4 -145 1,78
11 417 3,46 1,25 4 -042 -1,12 434 351 1,28 4 -041 -1,18 413 355 128 4 -052 -1,02
12 417 399 096 4 -1,16 1,06 435 4,09 1,03 4 -127 1 412 411 099 4 -135 151
13 417 448 058 4 -113 331 436 468 05 3 -141 232 413 465 059 4 -244 1,03
14 417 458 0,58 4 -1,74 6,34 436 4,72 0,48 2 -1,27 0,35 413 467 058 4 -231 7,89
15 417 44 082 4 -184 405 436 4,7 051 3 -169 386 413 467 057 4 -2,36 9,38
16 417 438 0,74 4 -169 438 436 457 068 4 -202 555 413 456 067 4 -197 549
17 415 439 0,7 4 -134 2,74 436 4,69 051 3 -162 358 413 468 051 4 -179 6,37
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i 1 mes (T1)) 3 meses (T2) 6 meses (T3)
ItemnMDERAs ¢c n M DER A C N M DE R A Cf
18 417 452 058 4 -109 2,68 436 468 051 3 -134 142 413 464 056 4 -187 5,87
19 416 4,46 068 4 -159 4,15 436 4,71 048 3 -1,36 154 413 467 054 4 -204 7,23
20 417 452 058 3 -1,04 162 436 47 048 3 -127 121 413 463 058 4 -2,07 7,67
21 417 446 068 4 -15 345 436 458 063 3 -1,79 413 413 45 073 4 -185 4,25
22 417 453 069 4 -205 6,28 436 469 054 4 -205 6,76 413 466 057 4 -232 9,19
23 417 455 061 4 -184 6,33 436 467 055 3 -189 465 413 466 056 4 -195 6,41
24 417 428 087 4 -144 196 436 436 087 4 -169 286 413 443 084 4 -1,75 2,88
25 416 4,17 0,96 4 -139 155 436 447 08 4 -191 4,01 413 451 074 4 -193 44
26 417 4,03 1,03 4 -105 019 436 434 092 4 -154 181 413 442 083 4 -1,74 297
27 417 448 063 3 -138 323 436 458 065 4 -199 548 413 455 066 3 -1,75 3,9
28 417 392 1,12 4 -0,92 -0,26 436 3,97 1,17 4 -095 -0,32 413 39 1,16 4 -0,97 -0,22
29 416 421 086 4 -129 163 436 435 086 4 -163 269 413 441 0,79 4 -186 4,25
30 413 334 131 4 -03 -127 436 39 119 4 -0,86 -047 413 38 126 4 -0,79 -0,68
31 417 446 062 3 -123 286 436 455 066 3 -1,79 409 413 451 068 3 -165 3,38
32 417 448 0,67 4 -154 398 436 462 061 4 -199 574 413 462 058 4 -1,79 5,15
33 417 433 0,82 4 -137 195 436 44 091 4 -18 292 413 437 0,92 4 -169 246
34 416 396 1,01 4 -0,29 -1,11 431 4,08 1,06 4 -064 -08 414 411 097 4 -041 -1,35
35 412 34 109 4 -0,09 -0,79 432 352 1,04 4 -0,09 -067 414 35 096 4 0,06 -0,63
36 417 1,02 0,18 3 1,23 1,78 435 1,03 027 4 1,04 126 414 102 0,18 2 834 7,52

Nota. n= muestra, M= Media, R= Rango, DE= Desviacién Estandar, As= asimetria, C, = Curtosis
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El item 36 (piense cuidadosamente y cuente el nimero de cosas que su hijo hace
y que le molestan) se excluy6 de los anélisis factoriales, por no presentar suficiente

variabilidad.

Los resultados de la prueba de esfericidad de Bartlett muestran rechazo de la
hipdtesis nula y el valor del indice KMO indica ajuste muy bueno y existencia de
homogeneidad en las varianzas (ver Tabla 3), en base a estos resultados se concluye que
las correlaciones obtenidas en los tres tiempos son adecuadas para ser analizadas

factorialmente.

Tabla 3

Prueba de KMO y Bartlett

T1 T2 T3
Medida Kglrser-l\/leyer-OIkm de 92 93 94
adecuacion de muestreo
X2 2974.8 3958.1 3555.5
o _gfgedba E?e | gl 35 35 35
esfericidad de Bartlett
¢! P 0.00 0.00 0.00

Nota. Andlisis realizados con variables del T1 (1 mes del parto). X?= chi cuadrado, gl=
grados de libertad, P= nivel de significancia

Para confirmar la estructura propuesta por Aracena (2016), que presenta una carga
cruzada de dos items en comparacion con los originales (item 10 carga en el factor
Interaccion madre- Hijo, e item 24 en el factor Nifio dificil) se realiz6 un AFC con los
datos del T1, con los siguientes resultados: X2=2048.757, gl=524y p <0.001, TLI=.752,
CFI=.768, RMSEA = .084 (.080-.087 IC 90%), SRMR=.076), valores que indican un

nivel pobre de ajuste del modelo a los datos. Por esta razon se realizaron analisis
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factoriales exploratorios para identificar el nimero y composicion de los factores

necesarios para explicar la varianza coman.
Datos perdidos

La Figura 1 muestra el diagrama de flujo del reclutamiento, datos perdidos y
abandono en cada momento de evaluacion. Se reclutaron 504 participantes, de las cuales
346 (69% de la muestra original) suministraron datos en las tres mediciones (T1, T2,
T3). Existen datos incompletos (algunos items no respondidos en un cuestionario) de 38
participantes entre T1 - T2, de 43 participantes entre T2 - T3, y 26 participantes tienen
datos incompletos en las tres olas. Se perdieron datos de 87 participantes en el T1, 68
Figura 1.

Diagrama de flujo del reclutamiento, datos perdidos y datos incompletos

General
N=504

A4

T
Primer mes postparto
n=417

Perdidos
n=87
A 4
Perdidos ‘ Incompleto T1, T2,
n=68 pero si T3
A 4 n= 38

T2
Tercer mes postparto
n=436
4
/ Perdidos 4 Incompleto T2, T3,
n=91 pero si T1
A 4 n=43

T3 v

sexto mes postparto
n=413 Incompleto T1, T2,
T3 n=26
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participantes en el T2 y 91 participantes en el T3; es decir, las madres no participaron en
alguna de esas mediciones. La razén principal para la pérdida de datos fueron las
dificultades para contactar a las madres via telefonica, ademas de algunas preguntas no
contestadas o contestadas ambiguamente no se marco la respuesta en el item

correspondiente.

En las tres mediciones todos los items presentaron datos perdidos. El porcentaje
por cada tiempo es: T1 (17.38%), T2 (13.59%), T3 (17.99%). Los items con mayor
cantidad de datos perdidos fueron T1: items, 4 (88), 19 (88), 25 (88), 29 (88), 34 (88), 17
(89), 8 (90), 10 (90) , 30 (91) y finalmente item 35 (92). En el T2 fueron siete items que
presentaron mayor cantidad de datos perdidos: items 12(62), 6 (69), 36 (69), 11(70), 8

(71), 35(72) y 34 (73). T3 fueron 26: items 4, 8, 10, 11, 13-33 (91 cada uno) y 12 (92).

El item que tiene un promedio mayor de datos perdidos en las tres olas es el ocho
(Tener un hijo ha causado mas problemas de lo que esperaba en mi relacion con mi
esposo/pareja). Enel T1y T2: los items 34 (Siento que yo soy...) y 35 (He notado que
cuando pido a mi hijo que haga algo o que pare de hacer algo es...). Finalmente, en el
T2y T3: el item 11(No estoy tan interesado/a en la gente como antes acostumbraba

estar) e item 12 (No disfruto tanto las cosas como antes).

A pesar del porcentaje de datos perdidos se conserva una cantidad suficiente de
datos validos (més de 300) para realizar los diferentes andlisis factoriales (Ferrando &
Anguiano-Carrasco, 2010; Lloret-Segura et al., 2014), siendo aceptable el nimero valido

de datos por items. Se analizaron los datos utilizando la estimacion de maxima
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verosimilitud (ML siglas en inglés), esta estimacion hace referencia al valor del

parametro que es mas probable que haya dado lugar a los datos observados (Hox, 1999).
Andlisis Factorial Exploratorio con la Version Chilena del PSI-SF (36 Items)

El andlisis factorial exploratorio se realiz6 con la submuestra A (n=260). El
mismo analisis se realizé en 2 momentos: posterior a los analisis preliminares con el
PSI-SF general (35 items), y después de seleccionar items del juicio de expertos (21

items).

Con base al analisis paralelo y el grafico de sedimentacion con 35 items se
decidié una solucion de cinco factores, el ajuste del modelo fue muy pobre (X?=
1024.06, gl= 430 y p <0.001, TLI=. .816, RMSEA = .073 (.067-.079 IC 90%), SRMR=
.05.) La Tabla 4 presenta el patron de cargas de esta solucion, donde los items 6, 13, 16,
22, 30, 32, 33, 34, 35 presentan cargas factoriales menores a .40 y los factores se asocian
a cantidades diferentes de items (factor 1= 7 items, factor 5= 3). Todo lo anterior sugiere

que el modelo de cinco factores no representa de forma apropiada los datos.

Tabla 4

Cargas factoriales version chilena PSI-SF (36 items) cinco factores
item Factorl Factor2 Factor3 Factor4 Factor 5

1 -0.03 0.01 -0.01 0.57 0.23
2 -0.09 0.05 0.09 0.65 -0.03
3 0.01 -0.08 0.06 0.78 0.01
4 0.15 0.01 -0.01 0.59 -0.16
5 0.02 0.07 0.13 0.65 -0.06
6 0.18 0.11 0.33 0.21 -0.04
7 -0.02 0.00 0.67 0.11 0.07
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8
9
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35

0.06
-0.12
0.16
0.01
0.00
0.32
0.55
0.53
0.26
0.85
0.62
0.91
0.72
0.55
0.34
0.14
0.05
0.05
0.00
0.12
0.04
0.01
-0.07
0.24
0.32
0.31
0.09
-0.25

0.08
-0.02
0.11
0.18
0.06
-0.11
-0.09
-0.14
0.07
0.00
-0.02
0.12
0.03
0.18
-0.09
0.09
0.54
0.69
0.87
0.25
0.66
0.72
0.28
0.22
0.09
0.36
-0.08
0.24

0.54
0.58
0.55
0.55
0.71
0.39
0.19
0.20
0.37
0.06
0.08
-0.04
-0.06
-0.10
0.34
0.21
0.10
0.07
0.10
-0.13
-0.18
0.04
-0.11
-0.01
0.05
-0.13
-0.01
0.19

0.06
0.15
0.03
0.05
0.14
0.05
-0.02
0.14
-0.02
0.04
0.02
-0.01
0.02
0.05
-0.06
-0.10
-0.05
-0.03
-0.01
0.18
0.12
0.00
0.31
0.06
0.15
0.13
0.30
0.09

0.03
0.17
-0.09
-0.14
-0.08
0.23
0.22
0.06
0.19
-0.12
0.16
-0.07
0.23
0.15
0.37
0.58
0.23
0.03
-0.08
0.56
0.08
0.07
0.14
0.54
0.31
0.12
0.11
0.31

Nota. Cargas factoriales > .40 resaltadas en negrita. El item 36 no fue tomado en

cuenta por su falta de variabilidad.
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Después de la obtencidn de estos indices de ajuste pobre y cargas disminuidas, se

realizé el analisis por juicio de expertos, para adecuar el contenido del PSI-SF a la

muestra de madres en el periodo posnatal, y de esta manera encontrar los items mas

adecuados para los analisis.
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Juicio de Expertos: Items Adecuados para el Periodo Posnatal

Los items elegidos en el analisis de expertos fueron 21 (ver Anexo 1). Un
ejemplo de la seleccion de items es el item 6: “No estoy contenta con la ropa que me
compré la ultima vez”, su promedio es de 2 y las observaciones reflejaron que es una
frase general que no corresponde necesariamente a la dimension “malestar parental”, ya
que no muestra relacion con el rol parental, sino méas bien con la una expectativa general

de la persona.

Los items que fueron considerados como validos y adecuados a la etapa posnatal

para realizar el analisis factorial exploratorio fueron los que se presentan en la Tabla 5.

Tabla s

items conservados por medio de juicio de expertos

Factores Indicadores (items)
Malestar Parental 1,2,3,4,5,8,9,12
Interaccion Madre-Hijo/a 15, 16, 19, 20, 222
Nifio/a dificil 24P, 25, 269, 28¢, 29, 30, 33, 34
TOTAL 21 items

Nota. Numeracion equivalente con el PSI-SF original: a= 23, b= 25, c= 26, d=27, e= 29,
f=30. El analisis general de items conservados y excluidos puede encontrarlo en anexo 1
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Andlisis Factorial Exploratorio de la Nueva Version del PSI-SF Adaptada al

Periodo Posnatal

Posteriormente, se realiz6 un nuevo analisis paralelo y gréafico de sedimentacion
utilizando sélo los 21 items identificados por el grupo de expertas (Tabla 5). Se decidio
por una solucién de 3 factores, como el méas éptimo, los indices de ajuste del modelo
fueron aceptables (X?= 388.02, gl= 150 y p < 0.001, TLI=.838, RMSEA = .081 (.069-
.088 IC 90%), SRMR=.05), en un proceso de eliminacion de items con carga menor a

40, los indices de ajuste mejoraron considerablemente.

Como resultado de esta exclusion de items con cargas bajas, se lleg6 una
estructura factorial abreviada constituida por 15 items, explicando el 52% de la varianza
total. Los indices muestran un buen ajuste: X?= 132.65, gl= 63 y p < 0.001, TLI=.925,
RMSEA = .065 (.05-.081 IC 90%), SRMR=.03. El patrdn de cargas fue consistente,
todos los items muestran valores por encima de .50 (ver Tabla 6) sin cruce de cargas o
cargas a diferentes factores de los hipotetizados. EI modelo factorial de 15 items es
paralelo al modelo original de Abidin (1995): malestar parental (MP): 5 items,

interaccion madre- hijo/a (IM-H): 5 items, nifio/a dificil (ND):5 items.
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Tabla 6
Cargas factoriales (AFE) Modelo PSI-SF para el periodo posnatal - 15 items
(N°) Items MP IM-H ND
(1) Muchas veces siento que no puedo manejar las situaciones
: 52 13 .04
muy bien.
(2) Me encuentro dando més de mi vida para satisfacer las
. - 68  -.09 .09
necesidades de mi hijo que lo que esperaba.
(3) Me encuentro atrapada con las responsabilidades de ser
.82 .00 -.04
padre/madre.
(4) Desde que mi hijo naci6 no he podido hacer ni cosas nuevas ni
. .58 .06 -.02
cosas diferentes.
(5) Desde que tuve a mi hijo encuentro que casi nunca puedo
; 72 .02 .07
hacer las cosas que desearia hacer
(15) Mi hijo me sonrie mucho menos de lo que esperaba 18 .64 -13
(16) Cuando yo hago algo para mi hijo, tengo la sensacion de que 11 58 01
mis esfuerzos no son apreciados ' ' '
(19) Mi hijo no parece sonreir tanto como los otros nifios -08 .77 A2
(20) Mi hijo no es capaz de hacer tantas cosas como yo deseariao 06 79 07
esperaria. ' ' '
(22%) Yo habria esperado tener una mas estrecha relacion con mi
" .06 71 -.08
hijo que la que tengo y esto me molesta.
(24°) Mi hijo parece llorar y encapricharse méas a mendo que la
. o -01 .23 52
mayoria de los nifios
(25% Mi hijo generalmente se despierta de mal humor. .00 .08 71
d - - - -
(26_) Yo siento que mi hijo es muy malhumorado y se enoja 04 -04 89
facilmente.
(28°) Mi hijo reacciona muy fuertemente cuando ocurre algo que
02  -.02 .70
no le gusta.
(29" Mi hijo se enoja facilmente por la menor cosa. -01 .01 a7

Nota. Cargas factoriales > .40 resaltadas en negrita. PSI-SF=indice de Estrés Parental-Forma corta [por sus

siglas en inglés], (N°) = numeracion de items en el cuestionario, MP = malestar parental, IM-H =interaccién

madre — hijo/a, ND = nifio/a dificil.

Numeracién equivalente con el PSI-SF original: a= 23, b= 25, ¢= 26, d=27, e= 29, f= 30.



INDICE DE ESTRES PARENTAL PARA EL PERIODO POSNATAL 30

Anélisis Factorial Confirmatorio de la Version Final del PS1-SF Adaptado al Periodo

Posnatal (15 Items)

El andlisis del modelo PSI-SF adaptado al periodo posnatal compuesto por 15
items (ver Tabla 7) se realiz6 con la submuestra B (n=244). Los resultados muestran que
el modelo factorial de 15 items, compuesto por los tres factores: malestar parental (MP):
5 items, interaccion madre- hijo/a (IM-H): 5 items, nifio/a dificil (ND):5 items ajustan de
manera adecuada (X2=147.436, gl=87, p < 0.001 CFI=.937, TL1=.924, RMSEA=.065 (IC
90% = .046- -.083), SRMR = .064) con valores similares al obtenido en el anélisis

factorial exploratorio.

Invarianza Longitudinal del PSI-SF Adaptado al Periodo Posnatal (15 Items)

Se estimo la Invarianza longitudinal del modelo PSI-SF abreviado con 15 items
en las mediciones a los 3 meses después del parto T2 (n =436) y 6 meses después del

parto T3 (n =413).

La Tabla 8 muestra los indices de ajuste de cada modelo y la comparacion entre
ellos. El valor de la diferencia del Chi-cuadrado entre el modelo configuracional y el
modelo métrico debil no es estadisticamente significativo (Pr(>Chisq) = .128), por lo
que apoyaria la invarianza longitudinal débil, es decir; se puede evaluar las asociaciones

entre variables (covarianza).
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Tabla7

Cargas factoriales (AFC) Modelo PSI-SF adaptado al periodo posnatal-15 items

(N°) Items MP IM-H ND
(1) Muchas veces siento que no puedo manejar las situaciones 50
muy bien. '
(2) Me encuentro dando més de mi vida para satisfacer las 54
necesidades de mi hijo que lo que esperaba. '
(3) Me encuentro atrapada con las responsabilidades de ser 64
padre/madre. '
(4) Desde que mi hijo naci6 no he podido hacer ni cosas 73
nuevas ni cosas diferentes. '
(5) Desde que tuve a mi hijo encuentro que casi hunca puedo 85

hacer las cosas que desearia hacer
(15) Mi hijo me sonrie mucho menos de lo que esperaba .84

(16) Cuando yo hago algo para mi hijo, tengo la sensacion de 66
que mis esfuerzos no son apreciados '

(19) Mi hijo no parece sonreir tanto como los otros nifios .76
(20) Mi hijo no es capaz de hacer tantas cosas como yo 65
desearia o esperaria. '

(22%) Yo habria esperado tener una mas estrecha relacion con

7 .78
mi hijo que la que tengo y esto me molesta.

(24") Mi hijo parece llorar y encapricharse mas a mendo que la

) o .61
mayoria de los nifios

(25° Mi hijo generalmente se despierta de mal humor. .66
(26%) Yo siento que mi hijo es muy malhumorado y se enoja 78
facilmente. '
(28°%) Mi hijo reacciona muy fuertemente cuando ocurre algo
que no le gusta.

(29" Mi hijo se enoja facilmente por la menor cosa. .85

.63

Nota. PSI-SF=indice de Estrés Parental-Forma corta [por sus siglas en inglés], (N°)= numeracion de items en
el cuestionario, MP = malestar parental, IM-H =interaccion madre — hijo/a, ND = nifio/a dificil.

Numeracién equivalente con el PSI-SF original: a= 23, b= 25, ¢= 26, d=27, e= 29, f= 30.

La invarianza métrica fuerte presenta resultado significativo, por lo que no habria

apoyo para una invarianza métrica fuerte; esto implica que no habria equivalencia en los
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interceptos de los items observados en los 2 momentos en el tiempo, por lo que no es

posible comparar promedios.

Tanto el modelo métrico débil y fuerte presentan indices de ajuste aceptables.
Haciendo uso del criterio para la evaluacion de los modelos anidados propuesto por
Cheung y Rensvold (2002), consideramos que el modelo restringido no deteriora
significativamente el ajuste lo que apoya el cumplimiento de la invarianza factorial
débil. La diferencia entre CFls /TLIs obtenida son menores a .01 (ver Tabla 8), estos
datos corroboran la existencia de invariancia temporal débil y una posible invarianza

fuerte parcial.

Podemos concluir que el PSI-SF en su forma breve de 15 items, adaptada para el
periodo posnatal en sus tres constructos subyacentes son los mismos a lo largo del

tiempo, se satisface la invarianza métrica debil.
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Tabla 8

Invarianza longitudinal del PSI-SF adaptado al periodo posnatal (15 items)

x2 RMSEA Ay2 _
Modelo CFl TLI SRMR Base Pr(>Chisq) ACFI ATLI = ARMSEA
(9l) (1C 90%) (48)
Configuracional 1060.0 .055
920 911 .059
(@) (390) (.050-.060)
Meétrica débil  1080.3 .055 17.583 .1289
919 913 .060 a .001  -.002 0
(b) (402) (.049-.060) (12)
Meétrica fuerte  1117.3 .055 43.843 .00012
916 912 .062 b .003 .001 0
(©) (417) (050-.060) (15)

Nota. 2 = chi-cuadrado estandar; gl= grados de libertad; CFI= indice robusto de ajuste comparativo; TLI = indice robusto de Tucker-Lewis; RMSEA
= error cuadratico medio de aproximacioén robusto; 90% IC = intervalo de confianza del 90%. SRMR = raiz cuadrada media de los residuos robusto.

Pr(>Chisq) = diferencia de chi cuadrado estandar.
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Consistencia Interna del PSI-SF Adaptado al Periodo Posnatal (15 items)

Para evaluar la consistencia interna del PSI-SF versién de 15 items se estimo el
omega de McDonald, estimaciones que mostraron niveles muy buenos para la escala
total (>. .90) en cada medicién, y valores adecuados para cada una de las subescalas
(rango entre .80 y .89). La estimacion del coeficiente alfa de Cronbach para cada
medicién también mostré valores superiores a .85 (ver tabla 9), podemos concluir que

los items son consistentes entre si.

Tabla 9
Consistencia interna (coeficiente Omega y alfa de Cronbach) para PSI-SF

adaptado al periodo posnatal (15 items)

a
Muestra ot oMP olM-H oND (IC 95%)
.85
T1 .90 .80 .81
(.83-.87)
.85
T2 91 .83 .86
(.83-.87)
.88
T3 .93 .85 .89
(.87-.90)

Nota. mt=coeficiente omega total McDonald. ®MP = omega subescala malestar parental.
oIM-H = omega subescala interaccién madre — hijo. ® ND = omega subescala nifio dificil.
a=Coeficiente Alfa de Cronbach con las puntuaciones observadas. IC 95%= intervalo de
confianza del 95%

34
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Discusion
El presente estudio tuvo como objetivo general analizar y modificar el PSI-SF
para adecuar su uso en madres de hijos entre 1 a 6 meses y examinar las propiedades

psicométricas y la estabilidad temporal de este instrumento, de manera de contar con una

medida apropiada, que pueda ser utilizada en contextos de investigacion.

Nuestros resultados muestran un sustento empirico que permite interpretar el
constructo de estrés parental desde tres factores (malestar parental, interaccion Madre-
hijo/a y nifio/a dificil), cumpliendo con analisis que validan la utilizacion de este
instrumento como una medida confiable. Es importante destacar que Solis y Abidin
(1993), mencionaban que era necesario aplicar y analizar en otras poblaciones, para
conocer la validez intercultural del instrumento. Afiadimos evidencia de la adaptabilidad
del mismo a poblaciones de madres chilenas de habla castellana en periodo posnatal

apoyando la estructura de tres factores originales de Abidin (1995).

Si bien, existieron analisis exploratorios en muestras posnatal chilenas (e.qg.,
Aracenay cols. 2016) estos resultados presentaron una estructura factorial con cargas
cruzadas e inconsistentes con la estructura original. El seleccionar los items méas
adecuados para el periodo posnatal y realizar diferentes andlisis factoriales de esa
estructura, permitio tener evidencia de que un modelo abreviado de 15 items es méas
parsimonioso, presentado buenos indices de ajuste, similares resultados presentados en

otros trabajos de adaptacion a contextos asiaticos (Jie Luo et al. 2019; Lee et al. 2016).
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Asi mismo, aportamos evidencia en la mejora de la estructura factorial,
construyendo un instrumento mas robusto, evitando cargas cruzadas en los items y la no
correspondencia de algunos items al factor original que presentaron otras
investigaciones y un muy buen nivel de consistencia interna (Aracena et al. 2016; Diaz-

Herrero et al, 2010; Lee et al., 2016).

Ante la existencia de investigaciones que evidencian que el nivel de bienestar
parental y filial tiene una relacién con el estrés parental (Aguirre et al., 2016; Ayala-
Nunes et al., 2014; Dipietro, 2012; Epifanio et al., 2015; Lorén-Guerrero et al., 2018;
Padilla & Menéndez Alvarez-Dardet, 2014; Pérez & Santelices, 2016; Song et al., 2014),
contar con un instrumento adaptado para medir el estrés parental en esta etapa tan
crucial, podria facilitar la atencion temprana o preventiva de la salud materna. Al ser un
instrumento breve posibilita una rapida y fécil aplicacién, pudiendo ser utilizada en los
controles de salud del nifio/a o la madre, dentro de os multiples programas nacionales

(Chile Crece Contigo, 2017).

Es importante destacar que el presente estudio, fue el primero que propone una
version chilena breve y adaptada para mujeres en etapa posnatal, asi como es el primero

gue examina la invarianza longitudinal del constructo propuesto en el PSI-SF.

Los items seleccionados y analizados aportan evidencia que el constructo estrés
parental se mantiene a lo largo del periodo posnatal evaluado. Asumiendo que es posible
realizar la comparacion de las varianzas y covarianzas a lo largo del tiempo; los datos

obtenidos en esta investigacion permiten tener mayor certeza que las comparaciones se
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puedan explicar desde las diferencias en las variables latentes y no por sesgos en la
medicion.

Sin embargo, ya que nuestra investigacion se orient6 en analizar la invarianza
completa; creemos que se deben realizar mayores analisis para evidenciar la existencia

de invarianza parcial fuerte (Dimitrov, 2010), lo que permitiria una comparacion de los

promedios de las respuestas de los participantes.

Asi mismo, queda pendiente otros estudios sobre la validez predictiva de
instrumento, para contribuir a la mejora de los indicadores y poder utilizarlo en ambitos
clinicos o poblacion en general, ademas de comprobar la utilidad diagndstica en
diferentes poblaciones de madres en etapa posnatal, o diferencias segun caracteristicas
obstétricas. Es posible que este instrumento pueda extenderse mas alla del periodo
posnatal, para lo cual es necesario realizar investigaciones con grupos de madres con

hijos mayores.

A pesar de las limitaciones presentadas, este es uno de los pocos estudios que de
manera secuencial aborda los diferentes tipos de analisis factoriales e invarianza
temporal de un instrumento como el PSI-SF para la etapa de maternidad en los primeros

6 meses.
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Anexo 1

Descripcion de los resultados de la validacion por juicio de expertos

3 X Xx . S
Factor Items R Observaciones Determinacion
1. Muchas veces 5|e_nto gue no puedo manejar las 36 3 CONSERVADO
situaciones muy bien.
2. Me encuentro dando mas de mi vida para
satisfacer las necesidades de mi hijo que lo que 40 4 CONSERVADO
esperaba.
3. Me encuentro atrapada con las responsabilidades 40 4 CONSERVADO
de ser padre/madre.
c 4. Desde que mi hijo nacio no hfa podido hacer ni 38 2 CONSERVADO
E cosas nuevas ni cosas diferentes.
Z 5. Desde que tuve a mi hijo encuentro que casi 38 35 CONSERVADO
= nunca puedo hacer las cosas que desearia hacer.
=
No responde a los objetivos
6. No estoy contenta, con la ropa que me compre la 1.8 del !nstrumento, en DESCARTADO
altima vez. relevancia como tampoco en
coherencia
7. Hay muchas cosas que me molestan acerca de mi 24 17 No_es atingente a los DESCARTADO
vida. cuidados parentales
8. Tener un hijo ha causado mas problemas de lo 32 25 CONSERVADO

que esperaba en mi relacion con mi esposo (pareja).
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Factor Items g é Observaciones Determinacién
9. Me siento sola y sin amigos/as 30 2 CONSERVADO
= 10. Cuando voy a una fiegta usualmente o espero 18 1 Poco asociado al rol parental DESCARTADO
c divertirme.
§ Es una conducta frecuente que se da
3 . con la maternidad, en especial
< 11. No estoy tan interesado/a en la gente como antes 2,8 1,5 durante el primer afio. El ir?terés se DESCARTADO
CU i) i) .
= acostumbraba estar. vuelca en el hijo y disminuye el
interés en la vida social
12. No disfruto tanto las cosas como antes. 3,0 15 CONSERVADO
13. Mi hijo casi nunca hace cosas que me hagan No aplica mucho a primer
sentir bien. 2.8 2 semestre de vida DESCARTADO
g 14. Casi siempre siento que mi hijo no me quiere 28 25 No aplica mucho a primer DESCARTADO
T y no quiere estar cerca de mi. ’ ’ semestre de vida
& . ]
S 15. Mi hijo me sonrie mucho menos de lo que 32 25 CONSERVADO
S esperaba. ’ ’
c
2 16. Cuando yo hago algo para mi hijo, tengo la
8 sensacion de que mis esfuerzos no son 38 4 CONSERVADO
2 apreciados.

Enfoca en la interpretacion
2,4 2 delamadre, y noasienla DESCARTADO
interaccién

17. Mientras juega mi hijo en general no se
rie.
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Factor Items g é Observaciones Determinacién
Enfoca en la observacion
A . comparativa de la madre, y
18- Mi h'ég r?]g F: :ﬁ;e :rp;;egg?(r);arr]} gggldamente 3,2 1,5 noasien lainteraccion. En DESCARTADO
Y ' esta etapa los cambios en el
desarrollo son constantes.
19. Mi hijo no parece z?ggglr tanto como los otros 32 25 CONSERVADO
20. Mi hijo no es capaz}de hacer taptas €0sas como 34 25 CONSERVADO
< yo desearia o esperaria.
2
'IT Dificil evaluarlo en etapa
o _— e . posnatal, pero en edades
§ 21. gfl::)?,:d?ntgrr:ras én auggga}s/ :161.12\5; :sl ficil 2,2 2,5 mayores la adaptabilidad es DESCARTADO
s ' un item importante en la
2 generacion de stress parental
Q
g 22. Yo habria esperado tener una mas estrecha
= relacion con mi hijo que la que tengo y esto me 28 25 CONSERVADO
molesta.
No se identifica con la
interaccién madre- hijo. Es
23. Algunas veces mi hijo hace cosas que me una interpretacion de la
molestan, por el mero hecho de ser malo. 22 25 madre frente a DESCARTADO
acciones/actitudes del
hijo/hija
24. Mi hijo parece llorar y encapricharse méas a 3.0 2,5 CONSERVADO

menudo que la mayoria de los nifios.

52
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Factor items g é Observaciones Determinacion
25. Mi hijo generalmente se despierta de mal humor. 3,0 2,3 CONSERVADO
26. Yo siento que mi hijo es muy malhumorado y se
enoja facilmente. 36 40 CONSERVADO
No necesariamente se asocian a algo
I negativo en la parentalidad, ya que en
27. Mi hijo es hace algalérg:rs]tzosas que me molestan 3,4 2,5 etaetapaes un periodo de constante  DESCARTADO
' adaptabilidad y conocimiento del
S temperamento del hijo/a
= _— .
= 28. Mi hijo reacciona muy fuertemente cuando 30 25 CONSERVADO
S ocurre algo que no le gusta.
=
29. Mi hijo se enoja facilmente por la menor cosa. 34 40 CONSERVADO
30. El horario de comer y dormir de mi hijo fue
mucho mas dificil de establecer de lo que yo 3,8 25 CONSERVADO
esperaba.
No existe un elemento diferenciador,
31. Hay algunas cosas que mi hijo hace que 32 25 en este item, con la percepcion de una DESCARTADO

realmente me molestan mucho.

madre que si lo percebe como algo
propio del hijo/hija.
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Factor items ’F‘é é Observaciones Determinacion
Es una afirmacién confusa. No se
especifica donde se sitda la problemética.
Hay mamas que entienden la pregunta
32. Mi hijo ha sido mas problema de lo que desde la operatividad que implica tener un
esperaba. 34 25 hijo/hija, otras mamas la interpretan desde DESCARTADO
las dificultades que ha tenido con su
entorno cercano, pero no necesariamente
desde la caracteristica del hijo/hija
33 Mi hijo exige mas Ide lo que exigen la mayoria de 40 4,0 CONSERVADO
— 0S nifos.
O
= .
= 34. Siento que yo soy: 3,0 25 CONSERVADO
I=
2 . _—
= 35. He notado que cuando pido a mi huo.que haga 16 2.7 DESCARTADO
algo o que pare de hacer algo es:
] . . No necesariamente arroja la percepcion de
36. Piense cuidadosamente y cuente el nimero de nifio dificil ya que depende de si la madre
cosas que su hijo hace y que le molestan. Por es tolerante o no frente a las caracteristicas
ejemplo: pierde el tiempo, no escucha, es demasiado 2,0 2,3 del hijo/hija. Hay madres que identifican DESCARTADO
activo, llora, interrumpe, pelea, lloriquea etc. Por claramente las situaciones que molestan,
favor marque el nimero de cosas que conto. pero no se ven alteradas, como tampoco
molestas.
TOTAL, ITEMS CONSERVADOS 21







