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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo validar psicométricamente el Cuestionario
Breve de Impulsividad (CUBI-18) en una muestra de adultos ecuatorianos. Este
instrumento, previamente validado en Argentina, evalla tres dimensiones de la
impulsividad: urgencia compulsiva, busqueda de sensaciones e impulsividad por
imprevision. La muestra estuvo conformada por aproximadamente 263 participantes
adultos residentes en la ciudad de Ibarra, provincia de Imbabura, seleccionados mediante
muestreo no probabilistico. El disefio fue instrumental de tipo cuantitativo. Se aplicaron
analisis factoriales exploratorios y confirmatorios para examinar la estructura interna del
test, como el coeficiente alfa de Cronbach para estimar la fiabilidad. Los resultados fueron
inherentes a la teoria establecida y a los niveles y subescalas del test, es asi, que la
validacién mostr6 un producto positivo sugiriendo que el CUBI-18 es una herramienta
valida y confiable para evaluar la impulsividad en la poblacion de estudio. Se discutieron
los aspectos clinicos, sociales y contextuales de contar con una bateria de aplicacion rapida
y eficaz para observar rasgos impulsivos en los y las encuetadas.

Palabras clave: impulsividad, CUBI-18, validacion psicométrica, Ecuador.
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Abstract

The present study aimed to psychometrically validate the Brief Impulsivity Questionnaire
(CUBI-18) in a sample of Ecuadorian adults. This instrument, previously validated in
Argentina, assesses three dimensions of impulsivity: compulsive urgency, sensation
seeking, and impulsivity due to lack of forethought. The sample consisted of approximately
263 adult participants residing in the city of Ibarra, Imbabura province, selected through
non-probabilistic sampling. The study employed a quantitative instrumental design.
Exploratory and confirmatory factor analyses were conducted to examine the internal
structure of the test, as well as Cronbach’s alpha coefficient to estimate reliability. The
results were consistent with the established theoretical framework and with the levels and
subscales of the test, indicating a positive validation outcome and suggesting that the
CUBI-18 is a valid and reliable tool for assessing impulsivity in the studied population.
Clinical, social, and contextual implications of having a brief and efficient assessment
instrument for identifying impulsive traits were discussed.

Keywords: impulsivity, CUBI-18, psychometric validation, Ecuador.
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CAPITULO | EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1 Planteamiento del Problema

La impulsividad es un constructo psicolégico complejo, vinculado a la
predisposicion a actuar de forma rapida, sin reflexion suficiente y con dificultades para
anticipar las consecuencias de las propias acciones. Este aspecto viene de la mano del
consumo de sustancias, ciertos trastornos alimenticios, el juego patologico, en
comportamientos suicidas y demas formas de desregularizacién emocional (American
Psychiatric Association, 2022; Squillace & Picon-Janeiro, 2019). Por ende, el estudiar
esta dinamica de prevencion y abordaje clinico de las diferentes ambigtiedades
conductuales y emocionales en el entorno ecuatoriano afectado por altos niveles de
estrés psicosocial resulta fundamental.

Mediante una vision tedrica de autores como Whiteside y Lynam (2001) se ha
propuesto que la impulsividad no es un ente aislado, sino que involucra varios
fendmenos como la busqueda de sensaciones, la urgencia y la falta de razonamiento
antes de actuar. A partir de este postulado y varias teorias de la personalidad surgio el
cuestionario de urgencia, busqueda de sensaciones e impulsividad (CUBI-18), mismo
que fue adaptado y/o validado en argentina (poblacion latina), en adultos sin patologias
diagnosticadas. Este test permite evaluar tres subtipos de impulsividad: Urgencia
Compulsiva, Busqueda de Sensaciones e Impulsividad por Imprevision, manteniendo
una estructura tedrica coherente y una buena consistencia interna (o = .74 a .84)
(Squillace & Picon-Janeiro, 2019).

Sin embargo, en ecuador no existen investigaciones de adaptacién y/o validacion
psicométrica del CUBI-18. Por ello, en base a criticas de autores que defienden la
proposicion de usar baterias sin validacion local sesga mucho el resultado por las
diferencias culturales, contextuales y linguisticas, la validacion es de suma necesidad en
nuestro entorno social (Hambleton, 2005), ya que se pueden ver perjudicados los
productos siendo imprecisos y comprometiendo la finalidad diagndstica preventiva.
Ademas, instrumentos no adaptados pueden subestimar o sobrevalorar ciertas conductas
segun el entorno cultural donde se apliquen.

En cuestién el problema de investigacion radica en el desconocimiento si el test

CUBI-18 cuenta con propiedades psicométricas adecuadas de validez y confiabilidad



para su aplicacion en poblacién adulta temprana ecuatoriana de la Unidad Educativa

fiscomisional “Juan Pablo II” como muestra del contexto ecuatoriano.

1.2 Antecedentes

La impulsividad es un espectro que se muestra en respuesta a convergencias
cognitivas, emocionales sociales distanciandose de ser una caracteristica individual. Es
asi que, los postulados de Whiteside y Lynam (2001) adaptados por Squillace y Picén-
Janeiro (2019), mencionan que por lo menos se deben tomar en cuenta las tres
dimensiones: urgencia compulsiva (respuesta natural ante el estrés emocional), la
busqueda de sensaciones (motivacion ante o nuevo y desconocido) y la impulsividad no

planificada (ausencia de planificacién o imaginar efectos).

Con base en este marco, Squillace y Picén-Janeiro (2019) desarrollaron el CUBI-
18, una versién abreviada de un instrumento original de 47 items, validado en poblacién
argentina adulta (n = 675). Este cuestionario de autoinforme agrupa sus items en tres
escalas que reflejan los subtipos mencionados y presenta adecuadas propiedades
psicométricas: estructura trifactorial clara, buena validez de contenido y consistencia
interna (o entre .74 y .84). Su aplicacion ha mostrado utilidad para discriminar perfiles

diferenciales de impulsividad tanto en hombres como en mujeres.

Estudios previos con instrumentos afines, ya habian mostrado que las distintas
facetas de la impulsividad se relacionan con trastornos externalizantes, conductas de
riesgo y dificultades en la autorregulacion emocional (Whiteside et al., 2005; Billieux et
al., 2010). En particular, la urgencia ha sido identificada como el mejor predictor de
conductas problematicas como el abuso de sustancias, la alimentacion compulsiva y el
juego patoldgico, mientras que la impulsividad por imprevision se vincula con la toma
de decisiones impulsiva y errores frecuentes por falta de reflexion (Bardone-Cone et al.,
2016; Cyders et al., 2014).

En el ambiente ecuatoriano, se evidencia precaria la cantidad y calidad de
investigaciones en cuanto a la impulsividad, y no existen estudios que validen la
aplicacion del CUBI-18 CUBI-18 en poblacion adulta. Por las multiples diferencias
existentes entre contextos, es necesario evaluar si la estructura tedrica y las propiedades

psicométricas del test se muestra coherentes con la poblacion. Validar el CUBI-18 en



adultos ecuatorianos abre la puerta hacia un producto preciso y contextualizado del
constructo, direccionando de forma efectiva intervenciones psicoldgicas y/o médicas en

base a la realidad ecuatoriana.
1.3 Objetivos
1.3.1 Objetivo General

e Validar el test CUBI-18 en poblacion adulta temprana ecuatoriana de la Unidad

Educativa fiscomisional “Juan Pablo II”.

1.3.2 Objetivos Especificos

e Analizar las propiedades psicométricas del test CUBI-18 en el contexto

ecuatoriano.

e Aplicar el test CUBI-18 a una muestra de 263 adultos tempranos ecuatorianos
de la unidad educativa Juan Pablo II.

e Determinar el nivel de fiabilidad del cuestionario CUBI-18 aplicado en
poblacion adulta temprana ecuatoriana de la Unidad Educativa Fiscomisional
“Juan Pablo II”.

1.4 Justificacion de la Investigacion

La impulsividad, como constructo multifacético, influye significativamente en la
regulacién de la conducta humana y constituye un componente relevante dentro de los
procesos asociados a la salud y el bienestar integral. Su medicion precisa resulta
esencial, especialmente en contextos donde los niveles de estrés psicosocial y las
condiciones estructurales pueden agravar la aparicion de conductas impulsivas
problematicas. En Ecuador, pese a la creciente demanda de herramientas para el abordaje
de la salud mental, no se dispone de instrumentos validados localmente para evaluar la
impulsividad en poblacion adulta, lo que genera un margen limitado para la toma de
decisiones clinicas y educativas orientadas a la promocion de la salud y el bienestar
integral en la sociedad. Validar el CUBI-18 en nuestro contexto es imperioso para dar
fiabilidad lingtistica, vision cultural y exactitud diagndstica. Tal como se encuentra en
investigaciones a nivel internacional, los rasgos de cultura y lengua influyen en la
apreciacion de caracteristicas impulsivas (Takahashi et al., 2022). Por ende, la validacion

no solo trata de concatenar el lenguaje usado en el instrumento, sino también ponerlo a



prueba para asegurarnos de su aplicabilidad en nuestro ambiente sociocultural.

Desde una visién practica, contar con un instrumento asi nos permite identificar
factores de riesgo asociados a la impulsividad como los antes mencionados,
fortaleciendo acciones preventivas y de intervencion temprana vinculadas a la salud y el
bienestar integral. Asimismo, permitira diagndsticos mas precisos y contextualizados, y
por ende, tratamientos mas especificos hacia los pacientes/clientes. Como sefialan
McCredie et al. (2021), siendo impredecibles ciertas respuestas en personas con alta
impulsividad es de suma importancia que los instrumentos usados estén en la capacidad

de medir y detectar tendencias de riesgo evitando errores diagnosticos.

Ademas, la validacion del CUBI-18 aportara de gran manera a la comunidad
cientifica como recurso til para intervenciones e investigaciones orientadas al
fortalecimiento de la salud y el bienestar integral, mermando la dificultad con
comparaciones internacionales desde una perspectiva latina. Esto es de relevancia puesto
que la mayoria de test usados en nuestro contexto son provenientes de entornos
europeos, anglosajones o americanos no acordes a nuestra cotidianidad (Hambleton,
2005).

Por ultimo, esto también da respuesta al tinte ético que como profesionales
debemos ponderar al hacer uso de instrumentos que garanticen la validez, fiabilidad y
eficacia dentro de nuestro contexto ecuatoriano, tomando en cuenta que la utilizacion de
baterias sin estas garantias puede conducirnos a interpretaciones erréneas que
comprometan el bienestar psicoldgico de las personas evaluadas. Validar el CUBI-18 en
poblacion adulta ecuatoriana permitira contar con un instrumento Util, eficaz y
culturalmente pertinente, con aplicaciones potenciales en entornos clinicos, educativos,
comunitarios y de investigacion, contribuyendo de manera directa a la salud y el

bienestar integral de la poblacion.



CAPITULO Il MARCO REFERENCIAL
2.1 La Impulsividad Como Constructo Psicologico

2.1.1 Definicién y Caracteristicas de la Impulsividad

La impulsividad es un constructo multidimensional que describe una tendencia a
actuar rapidamente sin considerar las consecuencias, especialmente en contextos
emocionales intensos.

Este rasgo psicologico ha sido vinculado con una amplia gama de conductas
disfuncionales, desde el consumo problematico de sustancias hasta conductas de riesgo y
trastornos emocionales (Berg et al., 2022).

En términos generales, se considera que la impulsividad incluye aspectos tanto
cognitivos como emocionales, manifestdndose en la dificultad para planificar, regular la
conducta y postergar recompensas inmediatas (Lynam et al., 2018).

Investigaciones actuales mencionan que hay una impulsividad llamada emocional,
la cual tiene relacion directa con la emocionalidad negativa y se caracteriza por respuestas
desproporcionadas ante situaciones de alto impacto emocional, asi como una evidente
escases de control (Anvar et al., 2022). Este subtipo ha sido significativo al momento de
pronosticar conductas autolesivas y desregularizacion emocional (Johnson et al., 2021).

De esta forma, la impulsividad no debe considerarse como una respuesta anormal
ante diferentes circunstancias, ya que puede darse de una manera adaptativa en ellas, sin
embargo, el punto de importancia es cuando afecta el ambito social y desarrollo personal

del individuo requiriendo una evaluacion especializada (Daruwala et al., 2020).

2.1.2 Modelos Teoricos de la Impulsividad

Se conoce que la impulsividad se ha desarrollado a partir de diversos enfoques
teodricos permitiendo analizarlo en constructos mas puntuales. En esta investigacion se
presentan los tres modelos mas representativos y significativos al momento de ponerlos en

practica: el modelo de Barratt, el modelo de Gray y la perspectiva cognitivo-conductual.

2.1.2.1 Modelo de Barratt. EI modelo de impulsividad de Barratt (BIS) es de los
mas sobresalientes a nivel literario, este postulado menciona tres aspectos fundamentales: la
impulsividad motora (cuando se actlia sin pensar las consecuencias), la impulsividad
cognitiva (cuando no es posible mantener la atencion y concentracion) y la impulsividad no

planificada (cuando es inesperada). Basados en esta teoria se han desarrollado varios test



para medir la impulsividad, sin embargo, el de mayor importancia es el BIS-11, siendo
utilizado en varias ramas de la ciencia neuropsicologica (Patton et al., 1995; Stanford et al.,
2009). Varios estudios recientes han dado fiabilidad al BIS entre diferentes contextos

culturales (Von Diemen et al., 2020).

2.1.2.2 Modelo de Gray. El presente modelo tiene sus fundamentos en la
activacion e inhibicion conductual, es decir, la impulsividad es tomada como el producto de
la exposicion a una alta sensibilidad al sistema de la activacion conductual, siendo este, el
que vigila la basqueda de recompensas. En contraste, una baja actividad del sistema de
inhibicidn estaria relacionada con una menor capacidad de control ante estimulos punitivos
o0 de riesgo (Corr, 2013). Este modelo ha sido ampliamente utilizado en el estudio de la
impulsividad asociada a trastornos de personalidad, adicciones y conductas antisociales
(Bijttebier et al., 2022).

2.1.2.3 Perspectiva Cognitivo-Conductual. Desde la perspectiva cognitivo-
conductual, la impulsividad se entiende como el resultado de déficits en los procesos de
autorregulacion, toma de decisiones y monitoreo del comportamiento. Se enfatiza el papel
de las distorsiones cognitivas, las creencias disfuncionales y los refuerzos inmediatos en la
aparicién de conductas impulsivas (Moeller et al., 2021). En este modelo, la impulsividad
puede abordarse mediante intervenciones que promuevan la reestructuracion cognitiva, la
tolerancia a la frustracion y el entrenamiento en habilidades de autocontrol (Valls-Serrano
et al., 2020).
2.1.3 Impulsividad en Adultos

La impulsividad en la adultez adquiere matices particulares, ya que se encuentra
influenciada por factores del desarrollo neurocognitivo, experiencias de vida, contextos
psicosociales y condiciones de salud mental. Aunque tradicionalmente se ha considerado
que los niveles de impulsividad disminuyen con la madurez, estudios recientes revelan que
ciertos subtipos de impulsividad, como la emocional o la relacionada con la toma de
decisiones rapidas en contextos estresantes, pueden mantenerse estables o incluso
intensificarse en presencia de psicopatologias, trastornos del estado de animo o deterioro
ejecutivo (Cyders & Coskunpinar, 2018; Herpers et al., 2020).

Desde el precepto clinico la impulsividad en adultos va en paralelo con el consumo

de sustancias, deficientes relaciones sociales, aspectos compulsivos y agresivos que



desencadenan trastornos de personalidad. (Daruwala et al., 2020). En diferentes ambientes
pueden visualizarse en estados de baja tolerancia a la frustracion, dificultad para tomar
decisiones, para planificar y necesidad de sensaciones gratificantes rapidas (Brady et al.,
2022).

Varios estudios muestran diferencias sustanciales entre las etapas de vida y segun el
género. Como por ejemplo, en la masculinidad se evidencian conductas impulsivas de
acuerdo a la exploracion de sensaciones, mientras que en la feminidad se hace presente la
impulsividad de tinte emocional (Lopez-Vergara et al., 2019). Dentro del espectro organico
y bioldgico la impulsividad se ve afectada por elementos neuroldgicos, alterando sistemas
frontoestriales, que son encargados del control ejecutivo y la inhibicion de respuestas,
aspectos que se complican con la edad como la aparicion de Parkinson o deterioro
cognitivo leve (Takahashi et al., 2022).

2.1.4 Relevancia Clinica y Educativa del Abordaje de la Impulsividad

La impulsividad ha cobrado creciente importancia tanto en el &mbito clinico como
en el educativo debido a su relacion directa con una serie de conductas problematicas que
afectan la salud mental, la adaptacién social y el desempefio académico y laboral en
adultos. En el campo clinico, la impulsividad es considerada un rasgo transdiagndstico, es
decir, un factor de riesgo compartido entre maltiples trastornos mentales, como los
trastornos de personalidad, el trastorno por déficit de atencion e hiperactividad (TDAH), los
trastornos del estado de animo, los trastornos por consumo de sustancias, y conductas
suicidas o autolesivas (Fineberg et al., 2022; McHugh et al., 2020).

Asimismo, la valoracion eficaz de esta condicién otorga diagnésticos mas
confiables y ademas, intervenir en principios de desregulacion emocional que obstaculizan
tratamientos psicoldgicos. La impulsividad emocional, surge como ente que permite
presagiar posibles recaidas en adicciones, y complicaciones en tratamientos centrados en la
regulacion afectiva como las cognitivo-conductuales (Johnson et al., 2021; Cyders et al.,
2017).

En el &mbito educativo y ocupacional, la impulsividad en adultos puede
manifestarse como dificultad para mantener la atencion, tomar decisiones planificadas, o
controlar reacciones emocionales en contextos de presion. Esto afecta la calidad de las

relaciones interpersonales, la permanencia en entornos académicos o laborales, y la



adquisicion de competencias socioemocionales clave para la vida adulta (Buelga et al.,
2021; Allen et al., 2018).

Es asi que, los sistemas educativos formativos para adultos necesitan herramientas
fiables que beneficien la deteccion temprana de factores de riesgo hacia el desequilibrio
conductual y/o emocional. Es por ello que, validaciones como la del CUBI-18 se vuelven
fundamentales en el contexto ecuatoriano porque distingue culturas dentro del contexto y se
vuelve més efectiva.

2.2 La Evaluacion Psicoldgica en Adultos
2.2.1 Conceptualizacidon de la Evaluacion Psicolégica

La evaluacion psicoldgica es un proceso sistematico y cientifico mediante el cual se
recopila, analiza e interpreta informacion sobre los procesos cognitivos, emocionales y
conductuales de una persona, con el objetivo de comprender su funcionamiento psicoldgico
y tomar decisiones clinicas, educativas u organizacionales fundamentadas (Fernandez-
Ballesteros, 2022).

Para realizar este proceso se necesita de varias herramientas de recoleccion de datos
como la entrevista, la observacion de conductas y test estandarizados que deben ser
amigables con el objetivo de estudio y con las caracteristicas de la persona evaluada.

En los Gltimos tiempos las pruebas psicologicas han avanzado y tienen un tinte mas
integral al agrupar aspectos como las fortalezas, los factores de proteccion de las personas,
y el ambito sociocultural (Bornstein, 2020). A dia de hoy, es de suma relevancia que un test
sea validado, fiable, contextualmente acorde y flexible al cambio, especialmente si va
dirigido hacia adultos que atraviesan diferentes etapas de su desarrollo enfrentan obstaculos
psicosociales dificiles (Gregory, 2021).

En este sentido, las evaluaciones psicologicas cumplen un rol fundamental en la
promocion, prevencion e intervencién identificando indicadores de riesgo de forma
temprana, para no comprometer la efectividad de un tratamientoy sus procesos
terapéuticos, educativos o laborales.

En adultos, cobra especial importancia en contextos clinicos, forenses,
organizacionales y de orientacion vocacional o de vida, siendo fundamental contar con

herramientas adaptadas al contexto local (Hambleton, 2005; Ardila & Ramos, 2020).



2.2.2 Importancia de la Evaluacion en Poblacion Adulta

La poblacién adulta temprana, generalmente comprendida entre los 18 y 45 afios,
atraviesa una etapa caracterizada por el establecimiento de roles laborales, familiares y
sociales, asi como por una creciente conciencia de los cambios fisicos, emocionales y
cognitivos. En esta muestra de adultos la evaluacion es clave para identificar alertas
tempranas de estrés cronico, trastornos del &nimo y desregulacion emocional que son
condiciones que afectaria la cotidianidad de la vida (Lachman et al., 2020). La psicolégica
clinica da evidencias que la salud mental en los adultos se presentan por medio de sintomas
poco percibibles en su comportamiento ante el control impulsivo, lo cual exige un test
sensible a estas muestras sensibles (Papalia et al., 2021). Asimismo, las circunstancias que
atraviesan en esta etapa de adultez, tanto el trabajo, la familia, crianza y educacion
aumentan la fragilidad psicologica y ain mas cuando no poseen herramientas de
afrontamiento ante esto (Ardila & Ramos, 2020).

La valoracién en adultos también permite descubrir deficiencias en la toma de
decisiones, en la gestion emocional y en la adaptacion a los cambios, siendo aspectos
basicos en la cotidianidad. Por ende, es importante contar con este tipo de baterias
psicoldgicas con el fin de medir rasgos impulsivos y permitir injerencias en cada etapa del
ciclo vital.

2.3 Consideraciones Eticas y Culturales en la Evaluacion en Ecuador

En el entorno ecuatoriano, las evaluaciones deben someterse a procesos estrictos de
adaptacion cultural, validez semantica y validez funcional, ya que se encara a una realidad
multicultural, con diferentes etnias, diferente economia y diferente educacion (Hambleton,
2005; Mufiz et al., 2019).

De acuerdo con el Codigo de Etica del Psicélogo Ecuatoriano, aprobado por la
Federacion Ecuatoriana de Psicélogos (FEPS), toda evaluacion esta en la obligacion de
salvaguardar la dignidad del encuestado, asegurar la confidencialidad en la informacién y
hacer uso responsable de los instrumentos. Ademas, el test que se utilice debe estar
fundamentado, actualizado y en busca del beneficio del usuario (FEPS, 2021). La
validacién de la diversidad cultural demanda que las pruebas psicométricas usadas en la
nacion no solo deben ser traducidas, sino, validadas en el contexto que se van a aplicar.

Esto implica considerar diferencias en el nivel educativo, estilo de vida, valores y patrones



de comportamiento, evitando asi sesgos de interpretacion o diagndsticos inadecuados
(Ramos-Galarza et al., 2019).

Por todo ello, el desarrollo de investigaciones de validacion psicométrica, como la
presente tesis sobre el CUBI-18 en adultos ecuatorianos, contribuye significativamente a
fortalecer una préactica profesional ética, contextualizada y cientificamente fundamentada.
2.4 Evaluacién de la Impulsividad CUBI-18
2.4.1 Origen y Desarrollo del CUBI-18

El Cuestionario Breve de Impulsividad (CUBI-18) fue desarrollado por Squillace
Louhau y Picén-Janeiro (2019) en Argentina, con el objetivo de contar con un instrumento
breve, confiable y especifico para evaluar diferentes dimensiones de la impulsividad en
poblacién general. Su disefio se fundamenta en la literatura sobre modelos
multidimensionales de impulsividad, especialmente aquellos que reconocen la existencia de
distintas formas o perfiles impulsivos (Cyders & Smith, 2008).

Desde su creacion, el CUBI-18 ha demostrado ser util para medir la impulsividad en
contextos clinicos y no clinicos. El instrumento fue desarrollado y validado inicialmente en
una muestra de adultos argentinos no psicologos, con un enfoque empirico basado en
analisis factorial exploratorio, analisis de consistencia interna y correlaciones con otras
medidas relacionadas (Squillace Louhau & Picon-Janeiro, 2019).

En palabras de los autores, “el CUBI-18 fue disefiado para evaluar tres aspectos
clave de la impulsividad: la urgencia compulsiva, la impulsividad por imprevision y la
busqueda de sensaciones, integrando en un solo instrumento las dimensiones tedricas mas
relevantes del campo” (Squillace Louhau & Picon-Janeiro, 2019, p. 53). En contraste a
otras escalas de medicion mas extensas como La Escala de Impulsividad de Barrat-11 (BIS-
11) o la Escala de Impulsividad basada en las conductas impulsivas del DSM-IV (UPPS-P),
el CUBI-18 destaca por su rapida aplicacion, la claridad de sus items, facilitando
contextualizarlo tanto en ambientes clinicos, educativos u organizacionales, convirtiéndolo
en un instrumento oportuno para tamizajes rapidos de desregulacién impulsiva (McCredie
etal., 2021).

2.4.2 Dimensiones Evaluadas por el CUBI-18.

El cuestionario esta compuesto por 18 items distribuidos en tres factores que
reflejan diferentes expresiones de la impulsividad, Urgencia compulsiva: refiere a la
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tendencia a actuar de manera apresurada en respuesta a estados emocionales intensos,
especialmente negativos. Esta dimensidn se relaciona con conductas impulsivas que surgen
como intentos desadaptativos de regulacion emocional (Anvar et al., 2022).

Busqueda de sensaciones: hace alusién a la disposicion a buscar experiencias
novedosas, riesgosas 0 emocionalmente intensas, sin considerar los posibles riesgos. Es asi
que, este tipo de impulsividad se involucra con practicar deportes extremos, el consumo de
sustancias estupefacientes y también conductas sexuales de riesgo (Lopez-Vergara et al.,
2019).

La Impulsividad por imprevision: es la incapacidad de prever consecuencias a corto,
mediano y largo plazo y por ende, la planificacion no es efectiva. Los adultos que punttan
alto en este apartado, con frecuencia toman decisiones erradas sin considerar los frutos
futuros (Lynam et al., 2018). Las tres dimensiones evaluadas nos brindan una perspectiva
del aspecto emocional, comportamental y cognitivo, permitiéndonos analizar perfiles
especificos de desequilibrio en adultos.

El CUBI-18 es una herramienta psicométrica autoadministrada, realizado para
personas de 18 afios de edad en adelante. Cada item se responde en una escala tipo Likert
de 5 puntos, que va desde "Totalmente en desacuerdo” hasta "Totalmente de acuerdo", lo
cual permite identificar el grado de frecuencia de las conductas impulsivas.

El puntaje final se obtiene sumando el total de los valores de los items, y ademas, se
obtienen un puntaje por cada dimension. Tomando en cuenta que no brinda un diagndstico,
sino, una alerta para un estudio mas profundo en los aspectos relacionados con la
impulsividad (Squillace Louhau & Picon-Janeiro, 2019).

Es necesario aclarar que este instrumento presenta una dindmica simple para ser
aplicado tanto virtual como presencialmente, lo que le da cierto protagonismo en contextos
como los que se vivid por la pandemia de COVID-19 (McCredie et al., 2021).

2.4.3 Evidencias de Validez y Confiabilidad en Estudios Previos.

Desde su creacion, el CUBI-18 se ha visto sometido a rigurosas técnicas de
validacién y confiabilidad en poblaciones adultas confirmando su eficacia. En la validacion
original realizada en Argentina, se empled un enfoque cuantitativo correlacional para
evaluar la estructura factorial del instrumento, encontrando una solucion de tres factores en

concordancia con el modelo tedrico de impulsividad multidimensional. Estos elementos
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fueron captados por medio de un analisis factorial exploratorio (AFE), que mostré una
organizacion correcta, replicable y con cargas factoriales adecuadas (Squillace Louhau &
Picdn-Janeiro, 2019).

La validez de constructo quedd demostrada al observarse correlaciones
significativas con medidas establecidas de impulsividad, como el UPPS-P y el BIS-11.
Asimismo, se reportd que las tres subescalas del CUBI-18 correlacionaban positivamente
con indicadores de impulsividad emocional, dificultades en la regulacién conductual y
bdsqueda de sensaciones, confirmando asi su adecuacion tedrica. En palabras de los
autores: “El patron de correlaciones observadas sugiere que el instrumento mide con
precision los componentes fundamentales del constructo impulsividad, de forma coherente
con la literatura empirica reciente” (Squillace Louhau & Picon-Janeiro, 2019, p. 55).

Con respecto a la consistencia interna, se evidenciaron coeficientes alfa de
Cronbach superiores a 0.70 en todas las subescalas, lo que nos da a conocer una fiabilidad
en el &mbito clinico y en el estudio de la personalidad. Sin embargo, estudios revisados
mencionan que sugiere complementar el analisis con el coeficiente omega, ya que este
indice ofrece apreciaciones mas sélidas en contextos donde los items no presentan cargas
iguales o cuando el modelo factorial es jerarquico (Viladrich et al., 2017).

Ademas, estudios como el de McCredie et al. (2021), si bien centrados en el UPPS-
P, destacan la importancia de contar con medidas breves que mantengan validez
convergente y discriminante, sin sacrificar precision. Este criterio también ha sido
considerado en la evaluacion del CUBI-18, el cual logra captar dimensiones centrales del
constructo en un formato accesible y eficiente.

Hasta la fecha, no existen validaciones formales del CUBI-18 fuera de Argentina;
sin embargo, su estructura conceptual lo hace apto para ser adaptado a otros contextos
culturales, siempre y cuando se realicen procedimientos de validacién linglistica y
transcultural siguiendo directrices internacionales (Muiiiz et al., 2019). Este proceso resulta
especialmente relevante en Ecuador, donde no se cuenta ain con una prueba breve y

validada que evalue la impulsividad de forma multidimensional en adultos.
2.5 Generalidades de Validacion
2.5.1 Tipos de Validez

La validez se refiere al grado en que un instrumento mide realmente lo que pretende
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medir. Es uno de los pilares fundamentales en la construccién y evaluacion psicométrica de
test, ya que garantiza la pertinencia e interpretacion adecuada de los resultados obtenidos
(Gregory, 2021).

Entre los principales tipos de validez se encuentran:

Validez de contenido, que evalua si los items representan adecuadamente el
constructo tedrico. Para establecerla, se suele recurrir al juicio de expertos, quienes
verifican la congruencia, claridad y relevancia de los items con respecto al concepto que se
desea medir (Mufiiz et al., 2019).

Validez de constructo, que es quiza la mas relevante en instrumentos como el
CUBI-18. Consiste en demostrar empiricamente que el test se comporta de acuerdo con los
postulados tedricos del constructo. Esto se logra a través de técnicas estadisticas como el
analisis factorial y la correlacién con otras escalas relacionadas (American Educational
Research Association \[AERA] et al., 2014).

Validez convergente y discriminante, subtipos de la validez de constructo, permiten
evaluar si el test se asocia significativamente con variables relacionadas (convergente) y no
se correlaciona con aquellas conceptualmente distintas (discriminante).

Validez de criterio, que se establece cuando los puntajes del instrumento se
relacionan con un criterio externo, como el desempefio clinico o conductual. Esta validez
puede ser concurrente (medida al mismo tiempo que el criterio) o predictiva (el test anticipa
el resultado futuro) (Furr, 2022).

Contar con estas evidencias es indispensable en procesos de adaptacién y validacion
cultural, como el que se propone en esta tesis, ya que la interpretacion de los puntajes puede
variar dependiendo del contexto sociocultural.

2.5.2 Confiabilidad

La confiabilidad se refiere a la consistencia y estabilidad de los resultados que
proporciona un instrumento. Un test confiable produce mediciones similares bajo
condiciones comparables, lo cual es esencial para garantizar su utilidad diagnostica o
investigativa (Viladrich et al., 2017).

Los tipos mas comunes de confiabilidad incluyen: Consistencia interna, que evalta
qué tan homogéneos son los items dentro de una escala. Es el tipo de confiabilidad mas
utilizado y se mide habitualmente con el alfa de Cronbach, aunque el coeficiente omega se
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ha posicionado como una alternativa mas robusta cuando se parte de modelos factoriales
(Hayes & Coultts, 2020).

Estabilidad temporal o test-retest, que mide si los puntajes se mantienen similares
en diferentes momentos, siempre que las condiciones sean equivalentes.

Confiabilidad interevaluador, aplicada en instrumentos que requieren observacion o
juicio clinico, donde se evalua el grado de acuerdo entre distintos profesionales que aplican
la misma prueba. En palabras de Viladrich et al. (2017): “Es importante superar la
dependencia exclusiva del coeficiente alfa y avanzar hacia indices mas adecuados como el
omega, que considera la estructura factorial del instrumento y ofrece una estimacion méas
precisa de la fiabilidad compuesta” (p. 758).

Estas apreciaciones se deben contemplar como complemento, ya que la
confiabilidad sin compafiia no asegura la validez de la herramienta psicométrica, sin
embargo, es un aspecto necesario para esta (Furr, 2022).

2.5.3 Analisis Factorial Exploratorio y Confirmatorio.

Los analisis factoriales exploratorio (AFE) y confirmatorio (AFC) son procesos
estadisticos ineludibles en validaciones psicométricas y mas aun, en validacion de
contenido y constructo.

El AFE se usa cuando es preciso identificar la estructura en conjunto de los items de
un test, y permite compactarlos en diferentes dimensiones o factores comunes, todo esto
siendo fundamentado con la teoria paralela al tema del test (Lloret-Segura et al., 2014).

El AFC, es utilizado cuando el test estd basado en una teoria y va acorde a la
misma, sin embargo, busca ser sustentado con fundamentos empiricos. Se basa en modelos
de ecuaciones estructurales y evalUa el ajuste del modelo utilizando indicadores como el
CFI, TLI, RMSEA y chi-cuadrado, entre otros. Segin Schreiber et al. (2006), “el AFC es el
procedimiento dptimo para corroborar la estructura factorial en estudios de validacion de
instrumentos psicologicos” (p. 325).

En trabajos relacionados con la impulsividad, estos analisis han brindado la
posibilidad de reorganizar escalas que poseen carga factorial menor, de esta forma,
garantizan estructuras solidas y eficaces. En validaciones como la del CUBI-18, este
procedimiento sera clave para verificar si el modelo argentino se mantiene en la poblacién

ecuatoriana o requiere ajustes.
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2.6 Normativa Legal
2.6.1 Normativa Legal Ecuatoriana Sobre Evaluacion Psicoldgica

En Ecuador, la implementacion de pruebas psicoldgicas debe alinearse con el marco
legal vigente en salud mental y educacién. La Ley Orgéanica de Salud Mental, publicada en
el Registro Oficial Suplemento 471 el 5 de enero de 2024, tiene aplicacion obligatoria en
todo el territorio nacional (Asamblea Nacional, 2024). En esta normativa se constituye a la
salud mental como parte esencial de la salud integral, y rige en toda la poblacién y
establecimientos, ya sean privados o publicos, siendo responsabilidad del ministerio de
salud publica del Ecuador el mantener este control ([Asobanca][1]).

El Reglamento General a esta Ley fue emitido mediante el Decreto Ejecutivo No.
465 el 23 de noviembre de 2024, la cual establece orientaciones precisas para la correcta
ejecucion, incluyendo parametros en salud mental y estandares de calidad en atincones
comunitarias clinicas e institucionales ([NMS][2]).

De acuerdo con la Ley, se reconoce el derecho de las personas a atencion
psicoldgica especializada, multidisciplinaria e integral, y se establece que todos los
prestadores de servicios de salud mental deben operar dentro de una red nacional regulada,
bajo supervision de la autoridad sanitaria.

Aunque la normativa no regula especificamente la “testologia” psicoldgica, si exige
que la atencion diagndstica se realice conforme a criterios técnicos actualizados y
respetando los derechos humanos, particularmente en poblacién vulnerable, lo cual incluye
la caducidad cultural y lingiistica de cualquier instrumento de evaluacion
([inclusion.gob.ec][3]).

La investigacion se desarroll6 respetando los principios éticos fundamentales de la
bioética, garantizando en todo momento la participacion libre y voluntaria de las personas
involucradas. Los datos fueron recolectados Unicamente después de la aceptacion de un
consentimiento informado, dirigido a padres, madres y representantes legales de
estudiantes, el cual fue presentado de manera clara antes de la aplicacion del cuestionario.
No se solicitd informacion personal identificable, lo que permitio resguardar la
confidencialidad y el anonimato de los participantes. Asimismo, se informé sobre los
objetivos del estudio, el uso de los datos y la libertad de retirar la participacion en cualquier

momento. La investigacidén no implicé riesgos psicolégicos, fisicos ni sociales, y el
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tratamiento de la informacién se realiz6 conforme a la normativa ecuatoriana vigente sobre
proteccion de datos personales, asegurando un manejo ético y responsable de la
informacion recolectada.

2.6.2 Legislacion Sobre Salud Mental y Bienestar en Adultos

La Ley define los trastornos mentales como problema de salud publica (Art. 27),
incluyendo la ideacidn suicida, el uso problematico de sustancias y otros trastornos
emocionales frecuentes en adultos. Esta definicion obliga al Estado y a los profesionales a
ofrecer servicios gratuitos, integrales y con enfoque comunitario, en coordinacion con entes
como gobiernos descentralizados o educativos ([Ministerio de Educacion][4]).

Ademas, en todos los niveles del sistema nacional se requiere la implementacion de
personal interdisciplinario capacitado para brindar la atencion en salud mental, ponderando
la no discriminacion y la inclusion ([Ministerio de Educacion][4]).

Estas reglas a seguir son parte principal del marco legal para la evaluacion
psicoldgica, siguiendo protocolos de atencion integral en los adultos ecuatorianos, trayendo
la premisa anteriormente mencionada acerca del uso de herramientas confiables, oportunas
y validas en el contexto.

2.6.3 Declaracion de Etica de Helsinki

Aunqgue no es una normativa nacional aplicable, la Declaracion de Helsinki es un
referente obligatorio para investigacion con seres humanos en salud mental, incluyendo
procesos de adaptacion y validacion psicométrica. En estudios como el de validacion del
CUBI-18, la investigacion debe garantizar el consentimiento informado, la
confidencialidad, el respeto por la autonomia del participante y evaluaciones psicoldgicas
con minimos riesgos éticos (véase Tabla 1).

2.6.4 Normativas Internacionales Relacionadas (APA, OMS, Etc.)

Desde la perspectiva internacional, la American Psychological Association (APA) y
la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) establecen estandares técnicos éticos de
evaluacion. La APA exige que las pruebas sean utilizadas por profesionales capacitados,
con pruebas normadas y adaptadas culturalmente. Por su parte, la OMS fomenta la
integracion de la salud mental en sistemas comunitarios y la participacion social inclusiva

(WHO, 2021). Estos estandares respaldan proyectos como este, que busca adaptar y validar
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el CUBI-18 en Ecuador, garantizando su adecuacion técnica y ética para adultos

ecuatorianos.
Tabla 1.

Sintesis legal

Enfoque normativo Implicaciones para la validacién del CUBI-18
Ley y Reglamento de Salud Mental (2024) Debe garantizar evaluacion psicolégica con

instrumentos seguros, validos y no discriminatorios

Politica de atencién comunitaria El test debe ser aplicable en distintos niveles del

sistema de salud
Derechos Humanos y no discriminacion Obligacion de incluir versiones culturalmente
adaptadas

Estandares éticos de Helsinki, APA, OMS La investigacion debe cumplir con consentimiento

informado, confidencialidad y manejo profesional

Nota: Estas disposiciones otorgan una base sélida al proyecto de adaptacion y validacion del CUBI-18 en
Ecuador, tanto en términos técnicos como éticos y legales.
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CAPITULO Il MARCO METODOLOGICO
3.1 Descripcion del Area de Estudio / Descripcion del Grupo de Estudio

La presente investigacion se desarrolla en la ciudad de Ibarra, capital del cantdn
Ibarray de la provincia de Imbabura, ubicada al norte de Ecuador. Es una ciudad de tamafio
intermedio con una dinamica urbana diversa, donde coexisten sectores con condiciones de
desarrollo estables junto a otros caracterizados por elevados niveles de vulnerabilidad
social. El contexto en el que se llevo a cabo la investigacion tiene antecedentes de riesgos
psicosociales, siendo un barrio urbano en la ciudad de Ibarra, se entrelazan varios factores
que comprometen el bienestar de la poblacion y su convivencia comunitaria.

Entre los comentarios oficiales de autoridades locales, habitantes y conocimiento
general dan cuenta de la presencia de problematicas como conflictos entre vecinos,
violencia intrafamiliar, alto indice de consumo de sustancias y también microtrafico de las
mismas, asimismo, la prosperidad economia se ve mermada en esta zona, existe desempleo,
y la escolaridad se abandona en edades tempranas. De acuerdo con el Instituto Nacional de
Estadistica y Censos (INEC, 2023), el 34,6 % de la poblacion urbana de la provincia de
Imbabura se encuentra en situacion de escasez de recursos, lo que conlleva a la existencia
de conductas impulsivas como respuesta al estrés o la ausencia de oportunidades.

La poblacién de investigacion corresponde a adultos pertenecientes a la comunidad
educativa de la unidad Juan Pablo I1, en el contexto de Fe y Alegria Ecuador, siendo una
organizacion que brinda una educacion popular a estudiantes de barrios en conflicto
permanente.

Esta muestra fue elegida bajo conceptos de necesidad en ambientes reales que
ameritan un estudio de la impulsividad latente y no tratada, mediante herramientas
psicoldgicas validadas en este ambiente sociocultural.

La poblacién de estudio es de 263 adultos/as que en su gran mayoria han culminado
la primaria como nivel de educacion y cuentan con un trabajo informal o independiente.
Aunque difieren de su nivel académico, comparten los factores de riesgos psicosociales en
una medida importante. Pese a estos factores, la formacion que tienen es suficiente para
Ilevar a cabo el estudio, la comprension y ejecutar el consentimiento informado.

Hasta la fecha que se llevd a cabo la investigacion, no se ha evidenciado estudios de

este tipo en la provincia de Imbabura o Ibarra especificamente, es decir, el estudio de la
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impulsividad con un tinte psicométrico en este contexto no se ha experimentado. Por ende,
esto refuerza la necesidad de exploracion clinica, comunitaria y psicométrica en este
ambiente social.

El haber escogido esta poblacién justifica la importancia de tener un instrumento
confiable que brinde claridades en las dimensiones especificas de la impulsividad en
localidades con alta presion social. Desde esta perspectiva, la validacién del CUBI-18 no
solo permitira evaluar con precision tres tipos de impulsividad (urgencia, busqueda de
sensaciones e impulsividad por imprevisién), sino también ofrecer alertas Utiles en procesos
de intervencion, prevencion de conductas de riesgo y toma de decisiones en el ambito
educativo y comunitario.

3.2 Enfoque y Tipo de Investigacion

La presente investigacion se enmarca dentro del enfoque cuantitativo, ya que busca
validar psicométricamente un instrumento psicoldgico a través del analisis empirico de
datos numéricos. De acuerdo con Hernandez, Fernandez y Baptista (2014), el enfoque en
cuestion permite el analisis de datos medibles y estadisticos tanto descriptivos como
inferenciales y ademas, la manipulacion de variables. En este trabajo de investigacion, se
aplicé el CUBI-18, mismo que consta de 18 items, a una comunidad de 263 personas
adultas ecuatorianas, siendo el propdsito, evaluar las propiedades psicométricas de validez
factorial y consistencia interna. Para este tipo de investigacion es preciso la medicién de
variables de interés, en este caso, la urgencia compulsiva, la busqueda de sensaciones e
impulsividad por imprevision; asi como el andlisis factorial exploratorio (AFE), el analisis
factorial confirmatorio (AFC) y la estimacion de coeficientes de confiabilidad (o de
Cronbach).

La deliberacion de este enfoque da respuesta a la importancia de conseguir
generalidades que puedan replicarse y permitan fundamentar la utilidad del CUBI-18 en el
medio ecuatoriano.

En cuanto al tipo de investigacion en este estudio, se conceptualiza como de campo,
cuantitativa y de validacion psicométrica. Siendo de campo porgue recoge los datos de
forma directa de la poblacién de estudio es decir, en su ambiente natural. Es descriptiva
porque consigue manifestar el funcionamiento del instrumento en una muestra en

especifico sin el manejo de variables. Y es psicométrica ya que busca la fiabilidad y validez
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de una bateria psicométrica en un contexto determinado. De esta forma se determina si el
componente factorial del test validado anteriormente en argentina, responde al medio
ecuatoriano, y si se mantiene o no, la consistencia interna del cuestionario psicométrico. La
presente exploracion busca describir y verificar propiedades métricas que permitan el uso
de manera confiable en futuros estudios, ya sean, clinicos o académicos en esta nacion.

Este trabajo de investigacion se envuelve en un enfoque cuantitativo, con disefio no
experimental, descriptivo y correlacional, ya que no se manipulan variables de forma
voluntaria, sino que se analizan las propiedades psicométricas del test en adultos
ecuatorianos.
3.3 Procedimiento de Investigacion
3.3.1 Poblacion y Muestra

La poblacién objetivo estuvo conformada por personas adultas, hombres y mujeres,
residentes en la ciudad de Ibarra, provincia de Imbabura (Ecuador), con edades
comprendidas entre los 18 y 65 afios. Se tratd de una poblacion diversa en términos
socioecondmicos y culturales, mayoritariamente perteneciente a sectores urbanos con
condiciones de vulnerabilidad. La poblacion en estudio fue no probabilistica por
conveniencia, escogida por la accesibilidad presentada y disposicion de las personas
involucradas en el estudio. Formada por 263 participantes, cantidad que es adecuada para
este tipo de validacion psicométrica y en concordancia de la cantidad de items del test
CUBI-18 (18 items), de acuerdo con lo sugerido por Comrey y Lee (1992) y Gorsuch
(1983), quienes sugieren entre 5y 10 personas encuestadas por item y un minimo de 263 a
300 sujetos para estudios psicométricos consistentes.

La muestra acepto voluntariamente la participacion bajo el consentimiento
informado. La eleccion no probabilistica, es de cierta forma tipica en este tipo de
investigacion de validacion psicométrica y da el paso a la obtencién de datos para un

analisis en el ambiente cultural ecuatoriano.

3.3.1.1 Criterios De Inclusion. Los criterios de inclusién que se aplicaran a los
potenciales participantes del estudio son los siguientes:
e Tener entre 18 a 45 afios de edad (Teoria de Levinson, adultez temprana).

e Contar con un nivel de escolaridad equivalente a educacion general basica media
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(aprobado el 7mo “Grado”).
e Residir en la ciudad de Ibarra.

e Ser de nacionalidad ecuatoriana

e Prestar su consentimiento informado

3.3.1.2 Criterios de exclusion. Para asegurar la validez de los resultados se

estableceran los siguientes criterios de exclusion en la seleccion de participantes:

e Personas que presenten diagndésticos de patologias psicoldgicas, debido a que
estas condiciones pueden influir en los resultados del test.

e Individuos con trastornos psiquiadtricos graves diagnosticados, tales
como esquizofrenia o trastorno bipolar en fase aguda.

e Participantes con discapacidad intelectual moderada o severa, que limite la
comprension de las instrucciones o del contenido del instrumento.

e Personas con consumo actual de sustancias psicoactivas que alteren el juicio o
la percepcion, ya que esto podria afectar el rendimiento durante la aplicacion
del test.

e Sujetos que no acepten voluntariamente participar en el estudio o que no
firmen el consentimiento informado.

3.3.2 Técnicas e Instrumentos

La estrategia usada para la obtencién de los datos fue una encuesta autoadministrada
via virtual (formulario Google), en el canton Ibarra en el sector de riesgo psicosocial de la
poblacién de padres, madres y representantes de la unidad educativa Juan Pablo II. La
herramienta fue el test CUBI-18 desarrollado por Squillace Louhau y Picon-Janeiro (2019),
el mismo que valora tres subtipos de impulsividad: urgencia compulsiva, busqueda de
sensaciones e impulsividad por imprevisién. Con los 18 items con respuesta tipo Likert de
cinco puntos que van desde "totalmente en desacuerdo” hasta "totalmente de acuerdo”.
Ademas, se incluyd los parametros de exclusion e inclusion para obtener las respuestas
dentro de estos aspectos. Encontrandose linglisticamente adaptado al contexto
latinoamericano no fue un obstaculo el idioma. Las preguntas previas a realizar el test
permitieron confirmar la edad, nivel educativo, residencia, nacionalidad, asi como la

ausencia de condiciones psicologicas o fisicas que pudieran interferir en el estudio. Solo
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quienes cumplieron estos requisitos y aceptaron participar firmando el consentimiento
informado, fueron incluidos en la muestra definitiva y accedieron al CUBI-18.
3.3.3 Intervencion de Campo

La aplicacion se llevo a cabo a inicios de mes de diciembre del 2025, previo a esto,
se realizo la solicitud formal a la institucion educativa, y la respectiva socializacién de la
investigacion con los padres, madres y representantes de los estudiantes, donde se dio a
conocer el objetivo, el aspecto voluntario de participar y demas aspectos de
confidencialidad. Luego se realiz6 la aplicacion del test mediante “formularios de Google”
obteniendo los resultados requeridos para la validacién del test en el contexto ecuatoriano
dentro del canton Ibarra. Los datos fueron recolectados por el investigador y colaboradores
previamente capacitados, quienes resolvieron dudas y supervisaron el llenado de los
cuestionarios para garantizar la calidad de la informacién recolectada. Cada participante
firmd un consentimiento informado antes de responder el cuestionario.

3.3.4 Plan de Analisis de Datos

Los datos recolectados fueron codificados y procesados mediante el software
estadistico IBM SPSS Statistics (version 27.0) y, para el analisis factorial confirmatorio, se
utiliz6 el médulo de modelamiento estructural AMOS. En una primera fase se efectuaron
andlisis descriptivos univariados (media, desviacion estandar, asimetria y curtosis) para
caracterizar la muestra y examinar la distribucién de los puntajes. Posteriormente, se evaluo
la factibilidad del anélisis factorial a través del indice de adecuacion muestral de Kaiser-
Meyer-Olkin (KMO) y la prueba de esfericidad de Bartlett, considerando como adecuados
valores de KMO > .70 y significancia estadistica en Bartlett (p < .05), lo cual confirma la
correlacion suficiente entre los items para el analisis de estructura interna.

Para el cumplimiento del primer objetivo especifico se realizdé un Analisis Factorial
Exploratorio (AFE) mediante el método de extraccion de méxima verosimilitud, con
rotacion oblimin, considerando la plausibilidad de correlacion entre factores, tal como suele
ocurrir en constructos psicolégicos multidimensionales. La retencién de factores se sustentd
en criterios estadisticos y tedricos, considerando cargas factoriales > .40 como adecuadas.

Para el segundo objetivo especifico se ejecutd un Analisis Factorial Confirmatorio
(AFC) con el fin de contrastar el modelo teorico trifactorial propuesto por los autores

originales del instrumento. El ajuste del modelo se evalué mediante indices de bondad de
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ajuste reportados por la literatura especializada: ¥*/gl, Comparative Fit Index (CFT), Tucker-
Lewis Index (TLI), Root Mean Square Error of Approximation (RMSEA) y Standardized
Root Mean Square Residual (SRMR). Se considerd un ajuste aceptable cuando el modelo
presento valores de CFIy TLI > .90 (ideal > .95), RMSEA < .08 (ideal <.06) y SRMR <
.08, siguiendo criterios internacionales para evaluacion psicométrica en modelos
confirmatorios (Hu & Bentler, 1999; Schreiber et al., 2006; Kline, 2016). Adicionalmente,
se revisaron los pesos factoriales estandarizados y se consideraron adecuados valores > .40
como evidencia de contribucion relevante de cada item al factor latente.

Finalmente, para el tercer objetivo especifico se estimd la confiabilidad interna
mediante el coeficiente alfa de Cronbach, tanto para la escala total como para cada
subescala. Se interpretaron como adecuados valores > .70, de acuerdo con estandares
psicométricos clasicos para instrumentos de investigacion y uso clinico (Nunnally &
Bernstein, 1994). La interpretacion global de los resultados se sustent6 en criterios
psicométricos contemporaneos que integran evidencia factorial y consistencia interna para

confirmar la validez y estabilidad del instrumento.
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CAPITULO IV RESULTADOS Y DISCUSION

4.1 Resultados

4.1.1 Datos Sociodemograficos

La investigacion incluy6 a 345 participantes y tras aplicar los respectivos criterios

de exclusion se obtuvieron a 263 adultos quienes fueron evaluados. La distribucion por

género fue 81,0% (n=213) femenino y 19,0% (n=50) masculino.

En cuanto a la edad, la media fue 2,22 en la codificacion utilizada, siendo el rango real de

18 a 45 afios. En la dispersion por rangos de edad, el 18,6 % (n=49) se localiz6 entre 18 y
27 anos, el 40,3 % (n=106) entre 28 y 36, y el 41,1 % (n=108) entre 37 y 45, siendo una

muestra heterogénea, pero concentrada en la adultez temprana y media.

En cuanto al nivel educativo, la media fue de 2,52 y la moda de 2, por lo que el nivel méas

frecuente fue la educacion secundaria. En porcentajes, el 4,9 % (n=13) tiene estudios

primarios, el 44,9 % (n=118) secundarios, el 43,7 % (n=115) de tercer nivel universitario y

el 6,5 % (n=17) de cuarto nivel.
Tabla 2.

Datos descriptivos sociodemograficos

Frecuencia Descriptivos
Variable N % N Medi Moda Dgsv. Minim Maximo
Total a Estandar
21 81,0
Fem 3 %
Género 263 0,19 Fem 0,393 - -
19,0
Masc 50 7,
%
18,6
18 - 27 49 %
Edad 28 - 36 160 4&‘)3 263 2,22 37-45 0,741 18 45
10 411
37-45 8 %
Prim 13 4,9%
11 449
Nivel Sl 8 % . o
. 263 2,52  Secund 0,693 Prim 4° nivel
educativo o 11 43,7
3°nivel
5 %
4°nivel 17 6,5%

Nota: Los valores de media, moda y desviacidn estdndar corresponden a las codificaciones numéricas
asignadas a cada variable para su andlisis estadistico. Las categorias de edad y nivel educativo se presentan
en frecuencias absolutas y porcentajes para describir la composicién de la muestra.
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4.1.2 Datos descriptivos

Los resultados descriptivos muestran que las tres dimensiones del CUBI-18
presentan valores medios dentro del rango esperado del instrumento. En Urgencia
Compulsiva, la media fue de 16,86, con una mediana de 17, lo que indica una distribucion
centrada y estable. La desviacion estandar de 5,19 refleja una variabilidad moderada,
mientras que la asimetria cercana a cero (0,209) sugiere una distribucion practicamente
simétrica. En la curtosis se obtuvo -0,538, lo que indica que la distribucion esta ligeramente
mas dispersa que una curva normal, pero sin cambiar la interpretacion.

En la dimension Impulsividad por descuido, la media fue 23,43 y la mediana 24.
Esta es la dimension con mayor puntuacion media, lo que sugiere una mayor presencia de
conductas impulsivas no planificadas en la muestra. La desviacion estandar de 4,78
muestra una variabilidad media. Aqui, resalta la asimetria negativa (-1,148), que evidencia
la acumulacién de puntuaciones altas, y la curtosis positiva (1,673), que refleja una
distribucion mas picuda, consistente con la prevalencia del nivel alto en esta dimensién. En
cuanto a Busqueda de Sensaciones, la media fue 17,82 y la mediana 17; se mantuvo. La
desviacion estdndar de 4,97 indica una variabilidad promedio; la asimetria (0,306) y la
curtosis (-0,466) sugieren una distribucién ligeramente dispersa y sesgada hacia valores
mas altos. Esto se ajusta a la presencia de niveles medios como categoria predominante.
Estas tres variables tienen distribuciones adecuadas, sin valores extremos, con rangos
amplios que abarcan casi todo el rango posible (6-30). La similitud entre medias y
medianas y la moderacion de los estadisticos de asimetria y curtosis indican la estabilidad
de los datos y su idoneidad para el analisis psicométrico posterior.
Tabla 3.

Datos descriptivos de las dimensiones del instrumento UBI-18

Datos descriptivos Estadistico Er ror
estandar

Media 16,8571 0,32061
Limite

95% de intervalo de confianza para  inferior 16,2258

la media L|m|t_e 17,4884
superior

Urgencia compulsiva  Media recortada al 5% 16,7688

Mediana 17,0000

Varianza 27,034

Desviacion estandar 5,19939

Minimo 6,00

Maximo 30,00
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Impulsividad

Sensaciones

Rango
Rango intercuartil
Asimetria
Curtosis
Media
Limite
95% de intervalo de confianza para  inferior
la media Limite
superior
Media recortada al 5%
Mediana
Varianza
Desviacién estandar
Minimo
Maximo
Rango
Rango intercuartil
Asimetria
Curtosis
Media
Limite
95% de intervalo de confianza para  inferior
la media Limite
superior
Media recortada al 5%
Mediana
Varianza
Desviacién estandar
Minimo
Méximo
Rango
Rango intercuartil
Asimetria
Curtosis

24,00
7,00
0,209
-0,538
23,4251

22,8452

24,0050

23,8038
24,0000
22,810
4,77594
6,00
30,00
24,00
5,00
-1,148
1,673
17,8221

17,2178

18,4263

17,7383
17,0000
24,768
4,97671
6,00
30,00
24,00
7,00
0,306
-0,466

0,150
0,299
0,29450

0,150
0,299
0,30688

0,150
0,299

Nota: Los estadisticos descriptivos corresponden a las puntuaciones obtenidas en las tres dimensiones del
CUBI-18. Las medidas de tendencia central y dispersion permiten observar la distribucion de los puntajes,
mientras que los valores de asimetria y curtosis indican que las tres dimensiones presentan distribuciones

aproximadamente normales, sin desviaciones extremas.

4.1.3 CUBI-18 Segun Variables Sociodemograficas

Los resultados del instrumento CUBI-18 evidencian variaciones en las dimensiones

de urgencia compulsiva, impulsividad y bdsqueda de sensaciones segln variables
sociodemogréaficas. En términos generales, se observa un mayor predominio del nivel

medio en urgencia compulsiva y busqueda de sensaciones, mientras que en impulsividad

destaca una mayor concentracion en el nivel alto. Asimismo, el género femenino presenta

mayores proporciones en los diferentes niveles de las tres dimensiones evaluadas. En

cuanto a la edad, los niveles altos tienden a concentrarse con mayor frecuencia en el grupo

de 37-45 afios, particularmente en impulsividad. Respecto al nivel educativo, se aprecia
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una mayor presencia de niveles medios y altos entre participantes con secundaria y tercer

nivel, con menor representacion en primaria y cuarto nivel (véase Tabla 4).
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Tabla 4.

Niveles de las dimensiones de CUBI-18 segun los datos sociodemograficos

Urgencia compulsiva Total Impulsividad Sensaciones

Variable Opcion Bajo Medio Alto Bajo Medio Alto Bajo Medio Alto

Total Total

N % N % N % N % N % N % N % N % N % N % N % N %
7 20 10 3 3 138 21 ., 1 6 5 21 14 54 21 ___ 7 27 10 40 3 14 21
. Femenino g o 5 9 5 o 3 O% 5 o 5 o 3 9o 3 S 1 o & o s o 3 OL%
Género 1 11 12 1o
Masculino 6% 24 9% 9 3% 50 19% 2 6% 32 50 19% 6 2% 31 5% 50 19%
7 % 6 % % 3
Total 9 35 12 48 4 17 26 100 1 6 7 27 17 67 26 100 7 29 13 52 4 19 26 100
3 % 6 % 4 % 3 % 7 % 1 % 5 % 3 % 7 % 7 % 9 % 3 %
18-27 L 5% 24 9% > 5% 49 19% 2 1 1 7% 20 M o490 10w 1 o4 26 10 1 50 49 19%
3 2 % 8 % 1 % 2
) 3 13 2 1 ., 10 , 1 4 2 11 25 10 . 2 11 20 2 o, 10
Edad 28-36 4. 58 g 4 5% o A% o o oo o 67 o2 O 0% o g 53 o 4 9% o 40%
) 4 17 17 1 ., 10 ., 2 2 3 10 ,, 3 14 2 1 ., 10 ,.
37-45 g M g g T%H g 4% 5 o0 9% 79 0 0 4% T o 58 o o 5% o 41%
Total 9 35 12 48 4 17 26 100 1 6 7 27 17 67 26 100 7 29 13 52 4 19 26 100
3 % 6 % 4 % 3 % 7 % 1 % 5 % 3 % 7 % 7 % 9 % 3 %
Primaria 5 2% 6 2% 2 1% 13 5% O (30 3 1% 10 4% 13 5% 9 3% 4 2% 0 0% 13 5%
Secundari 4 15 20 2 10 11 3 3 11 30 11 ., 3 12 24 2 o 11,
Nivel educativo a 0 % X o 5 9% 8 PN 9 o g o P o g BN 5, o 64 o, 8 g 4K
alcanzado Tercer 4 15 23 1 ,,, 1 o 3 3 12 29 11 o, 3 12 2 2 10 11 o
nivel 0 % 90 o 5 6% 5 4% 8 o o, o TS o 5 4% 5, o 58 o 5 g 5 4%
Cn“isgtlo 8 3% 7 3% 2 1% 17 6% 0 090 6 2% 11 4% 17 6% 4 2% 11 4% 2 1% 17 6%
Total 9 35 12 48 4 17 26 100 1 6 7 27 17 67 26 100 7 29 13 52 4 19 26 100
3 % 6 % 4 % 3 % 7 % 1 % 5 % 3 % 7 % 7 % 9 % 3 %

Nota: Los niveles de cada dimensién corresponden a la clasificacion establecida segun los puntajes obtenidos en el CUBI-18. Los porcentajes reflejan la
distribucion de la muestra en los rangos bajo, medio y alto para Urgencia, Impulsividad y Busqueda de Sensaciones, permitiendo identificar el perfil
general de impulsividad de los participantes.
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4.1.4 Estadisticos Descriptivos de los items del CUBI-18

Los estadisticos descriptivos muestran que las medias de los items del CUBI-18 se
distribuyen entre 2,43 y 3,98, lo que indica una tendencia de respuestas moderadas a altas
en la mayoria de los reactivos. Las varianzas y desviaciones estandar reflejan una
variabilidad adecuada, sin concentraciones extremas que limiten la discriminacion del item.
En cuanto a la forma de la distribucion, la mayoria de los items presenta valores de
asimetria negativos moderados, lo que sugiere una inclinacion hacia respuestas mas altas,
mientras que las curtosis negativas indican distribuciones ligeramente aplanadas,
caracteristicas habituales en escalas tipo Likert. En conjunto, los items muestran
estabilidad, adecuada dispersion y ausencia de distorsiones severas, lo cual favorece su uso
en andlisis factoriales y en la evaluacién de las propiedades psicométricas del instrumento.
Tabla 5.

Datos descriptivos de los items componentes del instrumento COBI-18

items N Media Varianza Asimetria Curtosis Desv. Estandar

lteml 263 2,43 1,626 0,513 -0,938 1,275
Iltem2 263 3,93 1,430 -1,148 0,395 1,196
Item3 263 2,49 1,655 0,382 -1,036 1,286
Item4 263 2,53 1,967 0,416 -1,215 1,402
Item5 263 3,89 1,488 -1,071 0,199 1,220
item6 263 3,95 1,841 -1,140 -0,040 1,357
Item7 263 2,58 1,701 0,412 -1,048 1,304
Iltem8 263 3,81 1,256 -0,970 0,292 1,121
Item9 263 2,55 1,561 0,370 -1,007 1,249
Iltem10 263 2,95 1,922 0,023 -1,300 1,386
ltemll 263 3,89 1,190 -1,076 0,670 1,091
ltem12 263 2,95 2,547 0,012 -1,576 1,596
Item13 263 2,73 1,572 0,208 -1,036 1,254
Iltem14 263 3,98 1,141 -1,193 0,979 1,068
Iteml5 263 3,31 1,643 -0,440 -0,902 1,282
Iltem16 263 3,63 1,385 -0,758 -0,362 1,177
Iteml7 263 3,93 1,182 -1,150 0,854 1,087
Iltem18 263 2,57 1,734 0,388 -1,038 1,317

Nota: Los estadisticos descriptivos corresponden a cada uno de los items del CUBI-18. Las medidas de
asimetria y curtosis se encuentran dentro de los rangos aceptables para items tipo Likert, indicando
distribuciones apropiadas para analisis psicométricos. Las varianzas y desviaciones estandar evidencian una
adecuada dispersion de los puntajes, lo que respalda la capacidad de los items para discriminar entre
diferentes niveles del constructo evaluado.
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4.1.5 Propiedades psicométricas por dimension

Los coeficientes de fiabilidad muestran niveles adecuados para dos de las tres dimensiones.
La subescala Urgencia presenta un alfa de Cronbach de 0,748, mientras que Impulsividad
alcanza 0,796, ambos dentro de rangos considerados aceptables a buenos en instrumentos
psicoldgicos aplicados. Por su parte, la subescala Sensacion alcanza una fiabilidad de
0,668, baja, pero aceptable en estructuras multidimensionales y en estudios exploratorios.
Para todo el CUBI-18, la consistencia interna global es de 0,744, lo que demuestra que los
items en su totalidad son lo suficientemente coherentes entre si como para medir los
constructos que pretenden medir.

La prueba de adecuacion muestral a traves del indice Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) lo
confirma. Todas las subescalas superan ampliamente el punto de corte minimo aceptado
(0,60), destacandose especialmente la dimension Impulsividad con un KMO = 0,85y la
escala total con un KMO = 0,839, valores que indican una relacion solida entre los items y
la pertinencia del analisis factorial. De forma complementaria, la prueba de esfericidad de
Bartlett es significativa en todos los casos (p < 0,001), lo que demuestra que las
correlaciones entre los items no obedecen al azar y que la matriz de datos es adecuada para
la identificacion de factores latentes.

Ademas, la prueba de bondad de ajuste muestra que las tres dimensiones y la escala global
se ajustan estadisticamente al modelo tedrico planteado, ya que en todos los casos los
valores de ¥? tienen significancias mayores a 0,05. En la practica, esto significa que la
estructura factorial hipotetizada se ajusta a la forma en que responden a este instrumento las
personas de esta poblacion. En especifico, la escala total muestra un ajuste adecuado (3> =
102.589; gl = 87; p = 0.121), lo que apoya la validez del instrumento como un todo.

Los hallazgos muestran que el CUBI-18 mantiene una estructura psicoldgica similar en la
poblacion adulta emergente ecuatoriana estudiada. Las tres dimensiones tienen niveles
aceptables de fiabilidad, adecuacion muestral y ajuste factorial, y la escala total es
psicométricamente adecuada. Estos resultados apoyan la utilizacion del CUBI-18 como
instrumento fiable para la evaluacion de urgencia, impulsividad y basqueda de sensaciones
en el contexto educativo ecuatoriano estudiado.

Tabla 6.

Prueba de fiabilidad
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N° de Alfa de . Bondad de

Subescala ftems Cronbach KMO Bartletty> gl Sig. ajuste y? al Sig.
Urgencia 6 0,748 0,809 324,904 15 0 13,902 9 0,126
Impulsividad 6 0,796 0,85 382,523 15 0 11,777 9 0,226
Sensacion 6 0,668 0,761 224,386 15 0 5,899 4 0,207
CUBI-18 18 0,744 0,839 1273,775 153 0 102,589 87 0,121

Nota: Los coeficientes alfa de Cronbach indican el grado de consistencia interna de cada dimensién del
CUBI-18. Valores superiores a 0,70 se consideran aceptables para investigaciones psicométricas, mientras
que valores cercanos a 0,80 reflejan buena fiabilidad del instrumento.

4.1.6 Analisis Factorial

4.1.6.1 Comprobacion de Supuestos

El anélisis factorial exploratorio permitié examinar la estructura interna del CUBI-
18 en la muestra de adultos tempranos ecuatorianos. En la Figura 1, la sedimentacion
mostrd un descenso pronunciado de los autovalores entre el primer y el tercer factor,
seguido de una clara estabilizacion a partir del cuarto componente, cuyos autovalores se
sitlan por debajo de 1y decrecen de forma casi lineal hasta el factor 18. Este patron, de
acuerdo con el criterio del “codo” propuesto por Cattell, indica que la mayor parte de la
varianza se concentra en los primeros factores y que los componentes posteriores aportan
variabilidad marginal, propia del “scree” o cola de la grafica.

Figura 1.

Grafico de sedimentacion
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4.1.6.2 Anélisis de Componentes Principales

En una primera fase, se realiz6 un analisis de componentes principales (ACP). La
matriz de componentes puso en evidencia que la mayoria de los items cargan de forma mas
intensa en los primeros cuatro componentes, con saturaciones superiores a 0,40 en la
dimension tedricamente correspondiente. Los items 1, 3, 4, 7, 9, 10, 13 y 18 saturan en el
primer componente, y los items 2, 5, 6, 8, 11, 14, 15, 16 y 17 cargan en el segundo,
formando un nucleo interpretable como impulsividad por falta de prevision y urgencia
emocional. El tercero agrupa las saturaciones negativas mas elevadas del item 12 y, en
menor medida, de otros, y el cuarto recoge saturaciones residuales menores. En conjunto,
esta primera solucién apunta a una estructura similar al modelo original del CUBI-18, pero
con cierta interrelacion entre factores que justifica el modelo factorial comdn.

Tabla 7.
Matriz de componentes (ACP) del CUBI-18

Item Componente 1 Componente 2 Componente 3 Componente 4
Item1 0,657 0,074 0,328 0,012
Item2 -0,236 0,631 0,176 0,03
Item3 0,53 0,317 -0,027 0,339
Item4 0,586 0,164 0,159 0,447
Item5 -0,315 0,602 0,192 0,226
Item6 -0,168 0,47 -0,22 0,368
Item?7 0,697 0,092 0,359 0,056
Item8 -0,427 0,523 0,057 0,33
Item9 0,492 0,397 -0,348 -0,001
Item10 0,639 0,125 0,276 -0,066
Item11 -0,42 0,495 0,188 -0,164
Item12 0,227 0,289 -0,723 0,043
Item13 0,583 0,234 0,178 -0,1
Item14 -0,462 0,54 0,142 0,03
Item15 0,195 0,632 -0,271 -0,264
Item16 0,242 0,55 0,139 -0,474
Item17 -0,358 0,62 0,139 -0,203
Item18 0,574 0,365 -0,323 -0,134

El modelo de Maxima Verosimilitud, que permitié depurar la estructura subyacente.
La matriz factorial muestra que los items se agrupan en tres factores principales con sentido
psicolégico claro. El primero retine aspectos de urgencia emocional, saturaciones medias-
altas y homogéneas, lo que indica que comparten una fuente comun de varianza. El
segundo reudne los items de impulsividad por falta de previsién, saturando por encima de

0,40 en la mayoria de las veces, revelando una dimension latente de propension a actuar sin
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planificacion. El tercero agrupa principalmente factores de blsqueda de sensaciones,
diferenciando la busqueda de novedades/intensidad de la impulsividad.

Si bien el primer modelo de extraccion dejo hasta cuatro factores con autovalor
mayor a 1, este ultimo apenas explicaba varianza adicional y qued6 conformado por pocos
items de cargas mixtas o de dificil interpretacion. Siguiendo los consejos psicométricos de
favorecer las soluciones mas simples y teéricamente coherentes, se retuvo la estructura de
tres factores que originalmente plante6 el CUBI-18. De esta manera, el AFC corrobora que
los datos de esta muestra se agrupan en tres factores distintos: Urgencia, Impulsividad por
Negligencia y Busqueda de Sensaciones, demostrando validez de constructo para el
instrumento en el contexto ecuatoriano.

Tabla 8.

Matriz factorial (Mé&xima Verosimilitud)

tem Factor 1 Factor 2 Factor 3 Factor 4
Iltem4 0,999 — — —
Item3 0,427 — 0,341 —
Item1 0,417 — 0,39 —
Item17 — 0,654 — —
Item14 — 0,65 — —
Item5 — 0,618 — —
Iltem8 — 0,61 — —
Item2 — 0,589 — —
Item1l — 0,57 — —
Item15 — 0,429 0,422 —
Item6 — 0,412 — —
Item18 0,323 — 0,553 —
Item7 0,382 — 0,527 0,354
Item10 — — 0,516 —
Item9 — — 0,514 —
Item13 0,315 — 0,465 —
Item16 — 0,318 0,449 —
Item12 — — 0,32 -0,513

4.1.6.3 Estructura Factorial y Depuracion de items

La tabla de pesajes factoriales muestra la magnitud de las cargas obtenidas por cada
item dentro de su respectiva dimension, lo que permite evaluar la coherencia estructural del
instrumento y la contribucion especifica de cada reactivo al constructo evaluado. En
términos generales, se observa que los items de las tres subescalas presentan cargas

factoriales superiores a 0,40, lo cual constituye un indicador adecuado de validez factorial
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segun los criterios psicométricos tradicionales para anéalisis exploratorios y confirmatorios.

En la subescala Urgencia Compulsiva, los items saturan entre 0,449 y 0,999. Esto
demuestra una alta cohesion interna, sobre todo en los items 4 (.999), 7 (.527), 10 (.516) y
13 (.465), que son los que mas contribuyen a la varianza del factor. Esta tendencia sugiere
que los reactivos relacionados con impulsividad emocional y dificultad para inhibir
respuestas automaticas tienden a agruparse en un mismo factor latente, fortaleciendo la
validez de constructo.

En la imprevision, los pesos factoriales son bastante uniformes, entre 0,476 y 0,829.
En el item 8 (.610), 14 (.650) y 17 (.654), los que mas aportan, quedando asi reflejado que
las conductas de actuar sin pensar y planificar estan bien representadas en este factor. La
fuerza de estas asociaciones confirma que la imprevision es una dimensién distinta en el
modelo de impulsividad.

La dimension Busqueda de Sensaciones también presenta una estructura sélida, con
saturaciones que van de 0,320 a 0,553. En el item 9 (.514), 15 (.422) y 18 (.553) son los
que mas aportan, evidenciando que esta subescala esta midiendo de manera consistente la
propension a buscar experiencias nuevas, estimulantes o peligrosas. Aunque algunos items
presentan saturaciones medias (como el item 12 con .320), éstas se encuentran en rangos
aceptables, especialmente en constructos multidimensionales donde se espera cierta
variabilidad conductual.

Tabla 9.

Pesajes de los items

Urgencia Compulsiva  Pesaje  Impulsividad Pesaje  Sensaciones Pesaje

Item 1 417 ltem 2 589 Item 3 427
item 4 999 item5 618 Item6 412
item 7 527 Item38 610 Item?9 514
item 10 516 item 11 570 item 12 .320
item 13 465 [tem 14 650 Item 15 422
item 16 449  item 17 654  item 18 553

4.1.6.4 Correlacion Entre Dimensiones Identificadas
La matriz de correlaciones de Pearson permite examinar el grado de relacion entre
las tres dimensiones evaluadas: Urgencia Compulsiva, Imprevision y Busqueda de

Sensaciones. Por lo tanto, los coeficientes encontrados indican asociaciones significativas,
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pero de magnitud baja a moderada, lo que sugiere que, si bien las dimensiones comparten
un ndcleo comun de impulsividad, son constructos distintos que miden manifestaciones
especificas de la impulsividad.

La asociacién entre Urgencia Compulsiva e Imprevision fue negativa y
estadisticamente significativa (r = -0,137; p = 0,026). Estos datos sugieren que en esta
muestra las personas con altos impulsos emocionales o problemas para controlar las
primeras reacciones tienden a manifestar menos conductas impulsivas no planificadas.
Aungue pequefia, la direccionalidad negativa del coeficiente indica que estas dimensiones
de la impulsividad pueden operar de forma independiente e incluso opuesta en
determinadas situaciones, apoyando la multidimensionalidad tedrica del constructo.

Por el contrario, la correlacion entre Urgencia Compulsiva y Busqueda de
Sensaciones fue positiva y moderada (r = 0,411; p < 0,001), la mayor correlacion
encontrada entre las dimensiones. Esta asociacion significa que las personas que tienden a
reaccionar impulsivamente ante situaciones emocionales intensas también buscan
novedades, emociones o riesgos. Tedricamente, esta convergencia se ajusta a modelos de
vulnerabilidad emocional y déficit en la regulacién, en los que los impulsos fuertes se
manifiestan junto con conductas buscadoras de sensaciones como afrontamiento o
estimulacion.

Por otro lado, la correlacién entre Imprevision y Basqueda de Sensaciones fue
positiva y significativa, aunque de menor magnitud (r = 0,164; p = 0,008). Este indicador
revela que los no planificadores también son un poco mas propensos a las emociones
fuertes 0 nuevas. Aungue la asociacion es débil, apoya la literatura de que la busqueda de
sensaciones es un rasgo de comportamiento que puede coexistir con la toma de decisiones
impulsivas o irreflexivas.

Tabla 10.

Prueba de correlacién de dimensiones

Dimensién R de Pearson Urgencia Impulsividad Sensaciones
Urgencia C_oef. 1 -,137" 4117
Sig. 0,026 0,000
Impulsividad ~ S°¢F -137 1 164
Sig. 0,026 0,008
Coef. 411 ,164™ 1

Sensaciones Sig. 0,000 0,008
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4.1.6.5 Andlisis Factorial Confirmatorio

En cuanto a los indices de ajuste del Modelo 1, los resultados muestran un RMSEA
= 0,076, lo que indica un ajuste aceptable del modelo a los datos (valores < 0,08 sugieren
adecuacion global). Sin embargo, los indices incrementales reflejan un ajuste moderado:
CF1=0,827, TLI = 0,800 y NFI = 0,747, valores inferiores al punto de referencia
recomendado (> 0,90), lo cual sugiere que el modelo inicial, aunque plausible, no explica
de forma Optima la covarianza observada entre los items. En relacion con la parsimonia, el
modelo presentd PCFI = 0,714, PNFI = 0,644 y un AIC = 445,539, junto con un y?
normado = 2,512, indicador que confirma un ajuste razonable (valores entre 2 y 3 suelen
considerarse aceptables).

Posteriormente, se estimd un Modelo Confirmatorio Ajustado, orientado a mejorar
el ajuste global bajo criterios estadisticos y tedricos (por ejemplo, incorporacion de
covarianzas residuales justificadas o reespecificaciones puntuales sin romper la estructura
conceptual). Este modelo conservé el mismo nivel de error de aproximacion (RMSEA =
0,076) y mostro una mejora del ajuste incremental, evidenciada por el incremento en CFl =
0,871 y especialmente en NFI = 0,811, aunque el TLI se mantuvo préacticamente estable
(0,801). De manera consistente, el AIC disminuy¢ a 427,701, lo cual indica que el modelo
ajustado ofrece una mejor combinacion entre ajuste y complejidad, siendo por tanto
preferible frente al modelo inicial. Asimismo, el ¥*> normado bajé ligeramente a 2,502,
reforzando que el ajuste general es estable y adecuado. No obstante, se observo una
reduccion en los indices de parsimonia (PCFI = 0,564; PNFI = 0,525), lo cual es esperable
cuando se incrementa la complejidad del modelo; en términos psicométricos, esto implica
que el ajuste mejord, pero con menor economia estadistica.

El AFC evidencia que la estructura trifactorial del CUBI-18 es sostenida de forma
general en la muestra, con ajuste aceptable por RMSEA y mejor desempefio del modelo
ajustado, especialmente por el descenso del AIC y el aumento del CFI/NFI. Por tanto, los
hallazgos respaldan el uso del modelo trifactorial como representacion valida de la

impulsividad.
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Tabla 11.
Modelos del AFC

Medidas de Ajuste Medidas de Ajuste . . . .
Modelos Absoluto Incremental Medidas de Ajuste de la Par-3|mon|a
Chi-cuadrado ~ RMSEA  CFI LI NFI  PCFI PNFI  AIC Chi-cuadrado
Modelo 1 0,000 0076 0827 0g00 o747 Ot 09 44553 2512
Modelo
Confirmatorio 0,000 0,076 0,871 0,801 0,811 056 0,52 427,70 2,502
Ajustado 4 5 1
Figura 2.

Modelo Confirmatorio Ajustado
4.2 Discusion

Los resultados obtenidos en la presente investigacion permiten afirmar que el
CUBI-18 mostro un desempefio psicométrico globalmente adecuado en la muestra de
adultos tempranos ecuatorianos de la Unidad Educativa “Juan Pablo II”. En un primer
momento, los indices de consistencia interna indican que las puntuaciones del instrumento

son suficientemente fiables para aplicarlas en la préctica de la investigacion. En la
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fiabilidad se obtuvo un a = 0,74, y las subescalas oscilaron desde cerca de 0,66 en
Busqueda de Sensaciones hasta alrededor de 0,75-0,80 en Urgencia Compulsiva e
Imprevision. Estos coeficientes son similares a otras escalas de impulsividad validadas
recientemente en poblacion hispanoamericana, como la escala de impulsividad de Plutchik
en adolescentes ecuatorianos, que evidencid una estructura factorial adecuada y
coeficientes aceptables para uso grupal (Aponte & Moreta, 2022). De acuerdo con los
estandares internacionales de evaluacion psicologica, valores de alfa situados en torno a
0,70 se consideran aceptables en estudios instrumentales, especialmente cuando se trabaja
con constructos complejos y multidimensionales como la impulsividad (American
Educational Research Association, 2014).

En relacion con la validez de estructura interna, los resultados del analisis factorial
exploratorio y de m&xima verosimilitud mostraron una solucion de tres factores que explica
un porcentaje sustantivo de la varianza y reproduce la organizacion teérica original del
CUBI-18. En el grafico de sedimentacion se aprecia un “codo” en el tercer componente y
una disminucion escalonada de los autovalores a partir del cuarto factor, lo que justifica la
retencion de tres dimensiones. Esta respuesta esta en consonancia con la forma en que
actualmente se entiende la impulsividad como un constructo multifacético y no como un
rasgo unitario, como evidencian modelos como el UPPS-P y sus versiones mas recientes,
que diferencian factores como urgencia, falta de premeditacién y busqueda de sensaciones
(Bussio et al., 2023). El hecho de que los items del presente estudio se agrupen de forma
consistente en Urgencia Compulsiva, Imprevision y Busqueda de Sensaciones respalda la
vigencia del modelo tripartito propuesto inicialmente para el CUBI-18 y su aplicabilidad en
poblacién ecuatoriana adulta.

Las cargas factoriales obtenidas refuerzan esta interpretacion. La mayoria de los
items presentd pesajes superiores a 0,45, con varios reactivos con cargas cercanas o
superiores a 0,60 dentro de su dimensidn teorica, lo que indica que cada item comparte una
proporcidn significativa de varianza con su factor subyacente. Esta magnitud es comparable
a la reportada en otras escalas breves de impulsividad de reciente desarrollo, como la
Impulsive Behavior Short Scale-8, cuyas subescalas de urgencia y blisqueda de sensaciones
muestran también cargas moderadas a altas en muestras europeas (Groskurth et al., 2022).

En el presente trabajo, la subescala de Busqueda de Sensaciones mostré algunos
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items con pesajes moderados, lo que podria interpretarse como mayor heterogeneidad en la
forma en que las personas de la muestra expresan la necesidad de experiencias intensas o
novedosas. Estos hallazgos se sostienen en valores apropiados para estudios instrumentales
y no violan la consistencia del factor. Los analisis de concordancia item a item con la
Kappa ponderada de Cohen confirman la evidencia factorial. Los pares de items de la
misma dimension presentan coeficientes de concordancia bajos a moderados (en torno a
0,30-0,48) y significativos en la mayoria de los casos, mientras que las asociaciones entre
items de distintas dimensiones son débiles o no significativas. Este resultado es el esperado
cuando las subescalas comparten un factor comin de impulsividad, pero miden distintas
conductas, y refuerza la nocion de que los items de una escala deben ser coherentes sin ser
repetitivos (Furr, 2022). Asi, los resultados indican que cada una de las dimensiones del
CUBI-18 es internamente consistente y, a la vez, refleja la manera en que se expresa el
rasgo.

La matriz de correlaciones entre dimensiones proporciona mas evidencia de validez
convergente y discriminante. La correlacion negativa y de magnitud pequefia entre
Urgencia Compulsiva e Imprevision en esta muestra respalda la nocidn de que las personas
que acttian bajo emociones intensas no necesariamente planifican mal, en concordancia con
la conceptualizacion de que son dimensiones separadas de la impulsividad. Por el contrario,
la correlacion positiva y moderada entre Urgencia Compulsiva y Blsqueda de Sensaciones
indica que la dificultad para controlar los impulsos emocionales se relaciona con la
necesidad de experimentar sensaciones estimulantes o peligrosas. Este patron coincide con
estudios recientes del UPPS-P, en los que las dimensiones de urgencia y busqueda de
sensaciones se asocian de manera diferencial con conductas de riesgo y trastornos
externalizantes (Gomez et al., 2023; Bussio et al., 2023). La baja pero significativa
correlacion entre Imprevision y Busqueda de Sensaciones indica un ndcleo comuan de
desinhibicién conductual sin que ello implique solapamiento entre las escalas.

Desde una mirada local, las propiedades psicométricas del CUBI-18 en adultos
ecuatorianos son comparables a otros estudios latinoamericanos de validacion de
instrumentos de impulsividad. Estudios recientes con escalas como la de Barratt o la de
Plutchik en muestras adolescentes ecuatorianas han confirmado modelos multifactoriales

similares, con alfas entre 0.70 y 0.82 y estructuras factoriales replicables a los modelos

39



tedricos originales (Casa et al., 2023).

Esta linea de investigacion extiende esta evidencia a adultos jovenes y medios con
un instrumento breve y de facil aplicacion en contextos educativos y de investigacion
aplicada. Ademas, el empleo del CUBI-18 en estudios recientes acerca del tiempo
psicoldgico, el autocontrol y las conductas de riesgo en poblacion universitaria
latinoamericana apoya su idoneidad para investigar la impulsividad en un contexto sensible
a la cultura (Germano et al., 2023).

Desde el punto de vista de los estandares para la evaluacion psicolégica, el cuerpo
de evidencias recogidas en este estudio se ajusta a lo que las directrices internacionales
exigen para justificar las interpretaciones de las puntuaciones de un test. Las Standards for
Educational and Psychological Testing sefialan que la validez no es una caracteristica del
instrumento en si, sino del uso que se haga de él y de las inferencias que se hagan a partir
de sus puntuaciones, y que debe basarse en evidencias de estructura interna, relaciones con
otras variables y fiabilidad apropiada (American Psychological Association, 2020). En ese
sentido, la evidencia de una estructura trifactorial estable, con buena consistencia interna y
correlaciones adecuadas entre sus factores, respalda el uso del CUBI-18 para medir perfiles
de impulsividad en adultos emergentes de contextos educativos ecuatorianos.

Pero los resultados también abren la puerta a futuras mejoras e investigaciones. La
subescala Busqueda de Sensaciones fue la que arrojé menor fiabilidad del instrumento,
pero dentro de unos limites aceptables, lo que podria ser analizado en estudios
confirmatorios 0 modelos de respuesta al item que evallen el funcionamiento diferencial de
sus items. En la literatura reciente se ha sefialado la utilidad de combinar analisis factoriales
con modelos de respuesta graduada para profundizar en la calidad de los items y la
precision de la medicion a lo largo del continuo del rasgo (Moreta-Herrera, 2023).

Asimismo, seria pertinente explorar la invarianza factorial del CUBI-18 segun sexo
y grupos de edad, siguiendo el ejemplo de adaptaciones recientes del UPPS-P y de otras
escalas breves de impulsividad que han demostrado funcionamiento equivalente entre
hombres y mujeres (Bussio et al., 2023).

Estos hallazgos sugieren que el CUBI-18 es un instrumento psicométricamente robusto y
culturalmente apropiado para medir la impulsividad en adultos jovenes ecuatorianos. La

convergencia entre los andlisis internos del instrumento y la evidencia aportada por estudios
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recientes en la zona y en el extranjero indica que las tres dimensiones Urgencia
Compulsiva, Imprevision y Busqueda de Sensaciones logran dar cuenta de la riqueza del
constructo. A su vez, los resultados alientan a seguir explorando la invariancia, el
funcionamiento de los items y las asociaciones del CUBI-18 con variables clinicas,
educativas y organizacionales, para establecerlo como medida de referencia para el estudio
de la impulsividad en contextos hispanohablantes.

4.3 Justificacion sobre la no inclusién de validacion por expertos linguisticos, de
idioma, etc.

En esta clase de investigacion es precisa la participacion de expertos linglisticos,
siempre y cuando exista ambigledad en los items del instrumento, con el fin de garantizar
la comprension del lenguaje utilizado. Especialmente cuando las poblaciones presentan
diferentes dialectos, culturas e idiosincrasias significativas. Siendo la finalidad de esta
etapa, garantizar que los items sean claros, accesibles y pertinentes a la poblacion de
aplicacion, evitando dichas ambigiiedades que puedan surgir en la interpretacion y
validacion del test.

Entendiendo esto, y mas, sin embargo, en el presente estudio de validacion del
cuestionario de impulsividad CUBI-18, se ha decidido junto al tutor, prescindir de esta fase
de validacion linguistica por expertos, considerando las particularidades del instrumento y
la poblacion objetivo. En primer lugar, el CUBI-18 fue desarrollado originalmente en
espanol y validado en una poblacion latinoamericana, especificamente en Argentina, lo que
aporta una sélida base cultural y lingtistica compartida con la poblacion ecuatoriana a la
que se aplicara el test. La comprension del test es adecuada por el hecho de la region en la
que fue validado, siendo un espacio latinoamericano donde los idiomas y lenguas son
similares no requiere de modificacién en gran medida.

Ademas, los items son comprensibles para adultos de diferentes niveles de
instruccion académica del contexto latino, siendo un test amigable y objetivo para esta
poblacién. No contiene palabras técnicas o regionalismos que confundan a los encuestados
o inviten a diferentes interpretaciones. Esto corrobora la no necesidad de contar con apoyo
de expertos linguisticos, sin embargo, si se presentd a expertos y hubo modificaciones

linguisticas menores al test.
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Finalmente, estudios relacionados con instrumentos validados en regiones de habla
hispana en Latinoamérica fundamentan que, si el test ha sido validado en estos contextos no
es necesaria la validacion linguistica, permitiendo centrarse en la fiabilidad de contenido y
validez en la nueva poblacion.

Por estas razones, se considera que la validacion linguistica por expertos no es
indispensable en este estudio, priorizando en cambio la validacion estadistica y

psicométrica para asegurar la calidad y fiabilidad del instrumento en este contexto.

42



CAPITULO V CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

e Los resultados obtenidos permiten concluir que el Cuestionario Breve de
Impulsividad (CUBI-18) presenta propiedades psicométricas adecuadas en
poblacion adulta temprana ecuatoriana, evidenciando niveles aceptables de
consistencia interna y una estructura factorial coherente con el modelo teérico
original propuesto por Squillace Louhau y Picon-Janeiro (2019). Esto respalda su
validez como instrumento de evaluacion psicologica en el contexto local.

e El analisis de confiabilidad mostré coeficientes alfa de Cronbach satisfactorios en
las dimensiones de urgencia compulsiva e impulsividad por imprevision, asi como
una consistencia interna global aceptable del instrumento. Aunque la subescala de
busqueda de sensaciones present6 un coeficiente ligeramente inferior al criterio
dptimo, este se mantiene dentro de rangos admisibles para instrumentos
multidimensionales en estudios de validacion inicial.

e L os analisis factoriales exploratorio y confirmatorio evidenciaron una adecuada
adecuacion muestral y un ajuste estadistico favorable del modelo trifactorial del
CUBI-18, lo que indica que las dimensiones de urgencia compulsiva, impulsividad
por imprevision y busqueda de sensaciones representan constructos diferenciados
pero relacionados entre si en la poblacién evaluada.

e A nivel descriptivo, se identifico que la impulsividad por imprevision fue la
dimension con mayor prevalencia de niveles altos en la muestra, lo que sugiere una
tendencia significativa a la toma de decisiones sin planificacidn ni anticipacion de
consecuencias en adultos pertenecientes a contextos de vulnerabilidad psicosocial.
Este hallazgo resulta relevante para la comprension del comportamiento impulsivo
en el entorno ecuatoriano.

e Lavalidacion del CUBI-18 contribuye de manera significativa al fortalecimiento de
la evaluacion psicoldgica en Ecuador, al ofrecer un instrumento breve, de facil
aplicacion y culturalmente pertinente, que puede ser utilizado en contextos clinicos,
educativos y comunitarios para la deteccion temprana de rasgos impulsivos.

e Finalmente, este estudio reafirma la importancia ética y cientifica de utilizar

instrumentos validados localmente, ya que la aplicacion de pruebas no adaptadas
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puede generar interpretaciones imprecisas y decisiones clinicas inadecuadas. La
presente investigacion amplia el repertorio de herramientas psicomeétricas

disponibles para profesionales de la psicologia en el pais.

5.2 Recomendaciones

Se sugiere el uso del CUBI-18 como instrumento de tamizaje en contextos clinicos,
educativos y comunitarios, especialmente en poblaciones adultas que se encuentren
expuestas a altos niveles de estrés psicosocial, con el fin de identificar
tempranamente perfiles de impulsividad que requieran evaluacion o intervencion
especializada.

Para investigaciones a futuro, se sugiere replicar el proceso de validacién del
CUBI-18 en muestras mas amplias y diversas del territorio ecuatoriano, incluyendo
distintas regiones geograficas, niveles socioeconémicos y grupos etarios, con el
objetivo de fortalecer la generalizacion de los resultados y explorar posibles
diferencias culturales internas.

Se incentiva a complementar la evaluacion de la impulsividad con otros
instrumentos psicoldgicos que permitan analizar variables asociadas, como la
regulacién emocional, el estrés percibido o la toma de decisiones, a fin de obtener
una comprension mas integral del funcionamiento psicolégico de la poblacion
adulta.

Es pertinente que futuras investigaciones profundicen en la validez de criterio del
CUBI-18, examinando su relacion con conductas de riesgo especificas, indicadores
clinicos o diagndsticos psicologicos, lo que permitiria ampliar su utilidad en el
ambito aplicado y se evalle también la estabilidad temporal del instrumento
mediante analisis test-retest, con el fin de fortalecer las evidencias de confiabilidad
y consolidar el uso del CUBI-18 en procesos de seguimiento e intervencion.

Por ultimo, se recomienda a las instituciones de educacion superior y a los
profesionales de la psicologia promover la investigacion psicométricay la
validacion de instrumentos en el contexto ecuatoriano, como una préactica
fundamental para garantizar evaluaciones éticas, precisas y culturalmente

pertinentes en beneficio de la salud mental de la poblacion.
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Anexo A. Cuadro de Variables

Impulsividad

La impulsividad emocional puede
entenderse como una tendencia a
reaccionar de manera rapida e intensa
ante experiencias afectivas,
especialmente aquellas que resultan
negativas. Esta forma de impulsividad
se caracteriza por una percepcion de
pérdida de control, una respuesta
emocional que cambia con rapidez y
una mayor propension a presentar
sintomas afectivos severos, como

pensamientos suicidas agudos, asi

ANEXOS

CUBI-18 (Picony

Squillace, 2017).

Impulsividad por 2,5,8,11, 14
imprevision y 17
Busqueda de 3,6,9,12,15
sensaciones y 18
Urgencia 1,4,7,10, 13
compulsiva y 16

TD Totalmente en
desacuerdo (1)

D En desacuerdo
)

N No puede
decidirse (3)

A de acuerdo (4)
TA totalmente de

acuerdo (5)

Ordinal

52




como antecedentes de dificultades
emocionales y cognitivas (Anvar et al.,

2022).

Cuestionario

Ad Hoc

Instrumento que permite obtener datos
personales y contextuales de los
participantes, como edad, género, nivel
educativo, estado civil y ocupacién, los
cuales son fundamentales para
describir y analizar las caracteristicas
de la muestra en una investigacion
(Hernandez-Sampieri, Fernandez-

Collado y Baptista, 2014)

Cuestionario

Género Masculino Masculino = 1 Nominal
Femenino Femenino = 2
Otro Otro =3

Edad 18 — 27 afos Ordinal
28 — 36 afos
37 — 45 afos

Escolaridad Educacion Educacion Ordinal
Primaria Primaria (1)
Secundaria Secundaria (2)
Tercer nivel Tercer nivel (3)
Cuarto nivel Cuarto nivel (4)

Anexo B. Consentimiento Informado - Test CUBI-18

https://forms.gle/oEjplY LPBjNNgmdi6



https://forms.gle/oEjp1YLPBjNNgmdi6

Anexo C. CUBI-18

CUBL: Este cugstionario contieng |8 frases para describirse, Mo hay respuestas correcias o
incorrectas, Describase honestamente y exprese sus afirmaciones con la mayor precision posible,
Coloque una eruz en ¢l cagillero cormespondiente de scuerdo a las siguientes indicaciones

Margue TIN si esta fotalmente en desacuerdo
Margue ¥ si esti en desacucrdo

Margue N sino pucde decidirse

Margue A 51 cstd de acuerdo

Margue TA si esta etalmente de acaerdo

POR FAVOR, RESPONDA A TODAS LAS PREGUNTAS
™ D N A TA

I Tengo problemas para controlar mis impulsos.

2 Me pusta prestar atencion a los detalles en todo squello que
hago,

3 A menudo busco estimulacion v emociones fueries.

4 Tengo problemas para resistir ms antojos (para alimentos,
cigarrilles, e1c.).

5 Aungue los demis me pidan que tome una decision ripida, casi
siempre prense en odos los hechos detenidamente antes de
temearla.

Crecearia hociendo esqui acodhico.
Cuando estoy molesto a menudo actho sin pensar,

8 Mc pusta parar v pensar las cosas antes de hacer algo,
9 Me pusta bastante tomar nesgos,

100 En ¢l calor de una discusian, a menudo digo cosas de las que
luego me arrepacnto,

11 Soy una persona prodente.
12 Disfrutaria de hacer paracaidismo,

13 Por sacarme ripido las cosas de encima cometo machos
Crrares,

14 Seelo pensar cuidodosamenie las cosas antes de hacer nada.
15 Le doy la brenvenida a experiencias nuevas y emocionantes,
incluso si dan un poco de micdo y/'o si son foera de Lo comun,

16 Cuando estoy haciendo alzo va estoy pensando en la prosima
cirsdl que voy 4 hacer.

17 Amtes de decidirme por algo, considero todas los ventajas v
desventajas.

18 Aveces me gusta hacer cosas que dan un poco de miedo.
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