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RESUMEN

Objetivo: Evaluar la validez y confiabilidad de la escala “Activity Support Scale
for Multiple Groups-ACTS-MG” version padres, previa adaptacion transcultural

al contexto colombiano.

Método: El estudio se realizé6 durante el periodo 2020-2 en tres Centros de
Desarrollo Infantil (CDI) de un operador del Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) de la ciudad de Manizales. Estudio metodoldgico tipo validacion
de instrumentos, desarrollado en dos fases segun los lineamientos de la
International Test Comission (ITC) versién 2.4: la primera de ellas adaptacion
(sintactica, semantica y pragmatica) de la escala elegida, mediante la
traduccidn, retrotraduccion y equivalencia semantica y conceptual; a cargo de
un grupo de expertos en linglistica y en el area de estudio (Grupo de expertos
N°1).

La segunda fase constd de la validacion del instrumento previamente adaptado
indicando validez facial, validez de contenido, validez de constructo y
confiabilidad. Esto a cargo de los padres y cuidadores de nifios entre 2-5 afios
de edad (prueba piloto: 35 y muestra: 300) y expertos en el area de estudio

(Grupo de expertos N°2).

El instrumento original esta compuesto por doce items que identifican el tipo de
soporte parental respecto a la actividad fisica (AF). Compuesto por cuatro
dimensiones: soporte logistico, modelado, uso de recursos de la comunidad y
restriccion de actividades sedentarias y una escala de puntuacion tipo Likert: 4:
muy en desacuerdo, 3: desacuerdo, 2: acuerdo y 1: muy de acuerdo.

Resultados: Se obtuvo la version traducida y adaptada del ACTS-MG al

contexto colombiano.



Las pruebas de validacion confirman, primero la validez facial: instrumento
adaptado: claro, comprensible, preciso y adecuado en forma. Respecto a la
validez de contenido, el instrumento se ubicoO como pertinente y relevante. En
cuanto a su calificacion cuantitativa, obtuvo un indice de Lawshe modificado por
items entre 0.80-1.00.

En lo que respecta a la Validez de Constructo, por Analisis Factorial
Exploratorio AFE, se cumplieron los supuestos previos: Test de esfericidad de
Bartlett = ,000 y Kaiser Mayer Olkin-KMO= ,631. La comunalidad de los factores

fue < 0.5y la varianza total explicada de 44.9%.

La confiabilidad arrojé un valor de 0.50, lo que indica una validez aceptable. No

se calculan valores por subescala.

En cuanto al soporte parental referido por la mayoria de los padres y cuidadores
fue aquel de tipo logistico, especificamente el item N° 5: llevo a mi hijo a
lugares donde pueda estar activo (84%) en comparacién con la practica baja de
actividades de modelamiento en AF, item N° 3 estoy fisicamente activo al
participar en un programa de ejercicio, el 19% de los encuestados refirié hacerlo
(siempre). EI analisis bivariado establecid relacion entre el estrato
socioecondémico del padre o cuidador y el soporte parental (p=0.007) y el tiempo
que el padre o cuidador pasa con el nifio y el uso de recursos del barrio para la
actividad fisica (p=0.006).

Conclusiones: Se obtuvo la version colombiana del ACTS-MG cuya validez
facial, tanto por expertos como por participantes en prueba piloto, lo ubicé como
un instrumento claro, comprensible, preciso y adecuado en forma. Respecto a
la validez de contenido, se supero el valor minimo de porcentaje de acuerdo por
expertos: = 0.58, la mayoria de los items del instrumento obtuvieron puntajes
entre 0.80-1.00.

Vi



La Consistencia interna del instrumento en general, fue aceptable (0.50) y el
Analisis Factorial Exploratorio indeterminado. Se atribuyen dichos resultados a
la modificacion estructural del instrumento: eliminacion de dos items de la
escala original y el cambio de puntuacion de la escala Likert de 4 a 3 opciones
(siempre, 2: algunas veces y 1: siempre). Por lo anterior, la consistencia interna
general se ve afectada y no se calcula alfa de Cronbach por dimensiones.

Igualmente, no se establece la estructura factorial del instrumento adaptado.

Recomendaciones: Se sugiere realizar este tipo de cambios estructurales

empiricamente y no a priori, como se hizo en el presente estudio.

En estudios similares o con el presente instrumento, considerar realizar analisis

factorial tanto exploratorio como confirmatorio.

Palabras clave (DeSH, MeSH): physical activity, child*, parent*, valid*,

reliability, psychometr*, questionnaire, measurement, scale, instrument, propert*

Vil



ABSTRACT

Objective: To evaluate the validity and reliability of the scale "Activity Support
Scale for Multiple Groups-ACTS-MG" parent version, after cross-cultural

adaptation to the Colombian context.

Method: The study was conducted during the period 2020-2 in three Child
Development Centers (CDI) of an operator of the Colombian Institute of Family
Welfare (ICBF) in the city of Manizales. Methodological study type validation of
instruments, developed in two phases according to the guidelines of the
International Test Commission (ITC) version 2.4: the first of them adaptation
(syntactic, semantic and pragmatic) of the chosen scale, through translation,
back-translation and semantic and conceptual equivalence; in charge of a group

of experts in linguistics and in the area of study (Group of experts N°1).

The second phase consisted of the validation of the previously adapted
instrument indicating face validity, content validity, construct validity and
reliability. This was carried out by parents and caregivers of children between 2-
5 years of age (pilot test: 35 and sample: 300) and experts in the area of study
(Expert Group N°2).

The original instrument is composed of twelve items that identify the type of
parental support regarding physical activity (PA). It is composed of four
dimensions: logistic support, modeling, use of community resources and
restriction of sedentary activities and a Likert-type rating scale: 4: strongly

disagree, 3: disagree, 2: agree and 1: strongly agree.

Results: The translated and adapted version of the ACTS-MG was obtained for

the Colombian context.

The validation tests confirm, first, face validity: adapted instrument: clear,
understandable, precise and adequate in form. Regarding content validity, the
instrument was found to be relevant and pertinent. As for its quantitative rating, it

obtained an item-modified Lawshe index between 0.80-1.00.

Vil



With regard to construct validity, by Exploratory Factor Analysis AFE, the
previous assumptions were met: Bartlett's test of sphericity = ,000 and Kaiser
Mayer Olkin-KMO= ,631. The communality of the factors was < 0.5 and the total

variance explained was 44.9%.

Reliability yielded a value of 0.50, indicating acceptable validity. Values per

subscale are not calculated.

Regarding the parental support referred by most parents and caregivers was
that of logistic type, specifically item N° 5: | take my child to places where he/she
can be active (84%) compared to the low practice of PA modeling activities, item
N° 3 | am physically active when participating in an exercise program, 19% of
the respondents referred to doing so (always). Bivariate analysis established
relationship between socioeconomic stratum of the parent or caregiver and
parental support (p=0.007) and the time the parent or caregiver spends with the

child and the use of neighborhood resources for physical activity (p=0.006).

Conclusions: The Colombian version of the ACTS-MG was obtained whose
face validity, both by experts and pilot test participants, placed it as a clear,
understandable, precise and adequate instrument in form. Regarding content
validity, the minimum value of percentage of agreement by experts was
exceeded: = 0.58, most of the items of the instrument obtained scores between
0.80-1.00.

The internal consistency of the instrument in general was acceptable (0.50) and
the exploratory factor analysis was indeterminate. These results are attributed to
the structural modification of the instrument: elimination of two items from the
original scale and the change of the Likert scale score from 4 to 3 options
(always, 2: sometimes and 1: always). Therefore, the overall internal
consistency is affected and Cronbach's alpha by dimensions is not calculated.
Likewise, the factorial structure of the adapted instrument is not established.



Recommendations: It is suggested to make this type of structural changes

empirically and not a priori, as was done in the present study.

In similar studies or with the present instrument, consider performing both

exploratory and confirmatory factor analysis.

Key words (DeSH, MeSH): physical activity, child*, parent*, valid*, reliability,

psychometr*, questionnaire, measurement, scale, instrument, propert™.
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INTRODUCCION

La AF y el deporte son considerados como “vehiculo de la politica social para
lograr un rango de otros objetivos no deportivos como la promocion de la salud

y la cohesion social” (1)

El movimiento es sindnimo de vida y con ello, todas las formas de expresion del
ser humano como caminar, jugar y hacer algun deporte. Es asi como la
Actividad Fisica (AF) comprende toda accién que supera el gasto de energia
propio de los niveles basales: dormir, por ejemplo. La medida representativa del
gasto energético es el Equivalente Metabdlico (MET), el cual corresponde al
esfuerzo fisico que obliga a un consumo de oxigeno de 3.5 ml /minuto/kg de
peso corporal (2). Dicho esfuerzo es el resultado de la relacion que existe entre

el consumo de oxigeno y la intensidad del trabajo.

Las bondades de una practica rutinaria de AF van mucho mas alla de lo
bioldgico; las esferas mental, social, e incluso ética, se benefician (3—7). Por tal
razén, los organismos nacionales e internacionales se han comprometido en
masificar su practica (1,4,6—10) . Es asi como la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS) propone un plan de accién mundial sobre AF, con vigencia a
2030, con la finalidad de incentivar su practica en todas las etapas del ciclo vital
de manera cotidiana (3). En el ambito nacional, el plan de desarrollo actual, en
la seccidn salud, considera la AF y el deporte como “vehiculo de la politica
social para lograr un rango de otros objetivos no deportivos como la promocién

de la salud y la cohesién social” (1).

Asimismo, la primera infancia representa la etapa del ser humano con mayores
oportunidades por aprovechar y potencialidades a desarrollar; esto se conoce
como ventana de oportunidad (11). Como bien se ha descrito cientificamente,
en la nifiez, especificamente en la primera infancia, los 6rganos, especialmente

el cerebro, se desarrollan exponencialmente (3,5,8); y a partir de ello, se dan



otras condiciones de tipo psicologico (sensacién de bienestar, autoestima alta,
manejo frustracion, mejor memoria y concentracion) y social (integracion,
apropiacién de valores y normas). Todos ellos, capacitan al nifio para la vida

adulta.

Sin embargo, las cifras de sedentarismo son altas y continian en aumento: a
nivel mundial: un 25% de los adultos y un 80% de los adolescentes tienen una
AF insuficiente (12). Para el caso de Colombia, segun la Encuesta Nacional de
la Situacion Nutricional en Colombia (ENSIN) (12), estos valores son incluso
mayores: 38.8% y 81.3% en adultos y adolescentes, respectivamente. Se
observa, como en ninguno de los dos casos se citan cifras para los nifios,
especificamente primera infancia. En este grupo etareo, existen indicadores
indirectos del sedentarismo, en particular, la exposicion excesiva frente a
pantallas (12): 76.6%. Valor cercano fue reportado en el grupo de edad de 3-5

anos: 61.9%

Asi el panorama, el sedentarismo se convierte en un problema de salud publica
a intervenir y en el cual, los padres son protagonistas al ser conocedores y
garantes de las condiciones relacionadas con la AF de los nifios (13—-16), como
indica la Organizacion de las Naciones Unidas para la Educacion, la Ciencia y

la Cultura (Unesco):

La importancia de incluir tempranamente la AF en nifios preescolares y
como los padres y cuidadores tienen un papel primordial en las primeras
experiencias a través del juego como acercamiento a ésta y su

mantenimiento a lo largo de la vida (9).

Dicho esto, en la presente investigacion y segun el problema central
evidenciado: insuficiente informacion de AF-Sedentarismo en la primera
infancia. Ademas, de la variabilidad de los datos existentes; se propuso adaptar
y validar una escala extranjera que mide el soporte parental en AF en menores
de 5 anos: el ACTS-MG Activity Support Scale for Multiple Groups, de la Dra.
Davison et al (17).



Este instrumento mide de manera “multidimensional” el soporte parental en AF
y cuenta con varios estudios previos en el mismo sentido, por parte de la autora
(18,19) y por parte de otros autores (20). Es una escala compuesta por 4
dimensiones: apoyo logistico, modelado, uso de recursos de la comunidad y
restriccion de actividades sedentarias; cuenta con 12 items y escala de
valoracion tipo Likert de 1-4 (1: Totalmente en desacuerdo, 2: En desacuerdo,

3: De acuerdo, 4: Totalmente de acuerdo).

Metodoldgicamente, se tuvieron en cuenta varios lineamientos para la
adaptacion y validacion de instrumentos, con especial énfasis en los propuestos
por la International Test Commission ITC (21,22) version 2.4. Este organismo
propone una serie de pasos desde la obtencion del consentimiento informado

del instrumento a usar hasta la documentacion del proceso completo.

En términos generales, el presente estudio puede clasificarse en dos etapas:
Adaptacion transcultural y validacion. En el primer caso, se tuvo la participacion
de un grupo de expertos entre traductores, profesionales de Ciencias de la
salud y el Deporte, licenciados en educacion y un editor académico-cientifico.
Este grupo de expertos revisé una adaptacion del instrumento y realizé las
sugerencias respectivas. En el segundo caso, se contd con la participacion de
otro grupo de expertos con los mismos perfiles a diferencia de un profesional en
Ciencias Sociales con experiencia en psicometria y un profesional de las
Ciencias del Deporte, no se contdé con el perfil de traductores. Este grupo de
expertos permitié establecer la validez facial y validez de contenido. Asimismo,
un grupo de participantes que hicieron parte de la prueba piloto, permitieron
establecer la valide facial. Por su parte, con los participantes de la muestra se

determindé validez de constructo y confiabilidad.

El analisis y reporte de resultados obtenidos se hizo de manera cualitativa para
la adaptacion transcultural y cuantitativa para la validacion (Validez de

contenido, Validez de constructo y confiabilidad).



1. AREA PROBLEMATICA

1.1 Sedentarismo en aumento

La llamada vida moderna caracterizada por la mayor disposicion de alimentos
(especialmente procesados e hipercaloricos) (23—-26), el menor desplazamiento
y esfuerzo fisico (12,27-30), el uso inadecuado de las Tecnologias de la
Informacién y la Comunicacién TIC (12,23,28,31), las largas jornadas
académicas y laborales (24,25,32) y, mas recientemente, el estado de
cuarentena impuesto por la pandemia causada por el Sindrome Respiratorio
Agudo Severo, por sus siglas en inglés, SARS-CoV-2; son factores implicados
en el aumento de los niveles de sedentarismo en todas las edades, incluso para

los mas pequenos.

Este grupo poblacional representa particular interés debido a que los habitos
aprendidos en la primera infancia estdn mediados especialmente por la
observacion y la imitacion, inicialmente dentro del nucleo familiar, lo cual se
conoce como aprendizaje vicario, formulado por Albert Bandura en su Teoria
Cognitiva Social (TCS) (33,34).

Como se vera en la siguiente grafica, un nifio sedentario tiene mayor
probabilidad de ver afectada negativamente su salud, inicialmente por el
sobrepeso y con ello, sera mayor el riesgo de desarrollar alguna Enfermedad

Cronica no Transmisible (ECNT).

Grafico 1: Ciclo intergeneracional de la inactividad fisica en nifios




Fuente: Designed to move, a physical activity action agenda

Este tipo de enfermedades tienen la caracteristica de ser de progresién lenta y
larga data, con posibilidad alta de consultas médicas a repeticion y un
pronostico de evolucién desfavorable sino se toman medidas, especialmente de

cambios de Estilos de Vida Saludable (EVS) en el tiempo.

En el caso de los mas pequefios, las consecuencias inmediatas se ven en
situaciones como: ausentismo escolar, bajas notas escolares y repeticion de
afios escolares, entre otras; factores que incidiran en las oportunidades de vida
para el nifio en el presente y a futuro: dificultades para terminacion de anos
escolares e ingreso a una educacion técnica o universitaria, tipo de empleos a

los que podran acceder, remuneracién econdmica, etc.

El punto mas critico de dicha situacion es la herencia de habitos de la nueva
generacion por parte de padres con inadecuados estilos de vida: sedentarismo,

alimentacion inadecuada, tabaquismo, entre otros.

A nivel mundial, la estimacién de AF insuficiente es del 25% en los adultos y del
80% en los adolescentes (27). No se sefalan cifras para los nifios, por lo cual la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha planteado unos lineamientos sobre

AF, sedentarismo y suefio por grupos de edad (27).

En el caso de Colombia, cifras similares fueron reportadas por la Encuesta
Nacional de Situacion Nutricional (ENSIN) (12), incluso un poco mas altas:
38.8% y 81.3% de AF insuficiente para adultos y adolescentes,
respectivamente. En el caso de la primera infancia se presentan cifras de juego

activo y tiempo excesivo frente a pantalla para el grupo de edad entre 3-4 afios.

La AF y el sedentarismo, dentro de los determinantes sociales de la salud
(multicausalidad de la enfermedad, especialmente el factor social y cultural),
hacen parte de un ambito singular (12) , relacionado especialmente con el juego
y el uso del tiempo libre. Es asi como la ENSIN mide y compara datos
relacionados con la AF y el tiempo excesivo frente a la pantalla (mayor o igual a



2 horas por dia) en grupos de edad entre los 3 y 17 afos de edad, lo cual es
resumido de manera excepcional por la Asociacion de Bancos de Alimentos de

Colombia ABACO vy aliados (35), en la siguiente grafica:

Grafico 2: AF y tiempo excesivo frente a pantallas por grupos de edad, nifios y

adolescentes.

PORCENTALE
b

M3 a5 afos E & 12 mhas 13.a 17 afios

Fuente: Linea base de la situacion alimentaria y nutricional de la nifiez en
Colombia, 2019

Respecto a la AF, se evidencian los bajos valores en su practica en todos los
grupos de edad en comparaciéon con el tiempo excesivo frente a las pantallas
con un promedio de 68.7%.

Otros factores asociados, que son de importancia y que influyen en la practica
de la AF tienen que ver con el sexo, la region del pais, la etnia y el indice de
riqueza. Por tomar un ejemplo, el juego activo en nifios de 3 y 4 afos presenta

las siguientes caracteristicas

e Hombres: 30.2% comparado con mujeres: 20.6%
e Region: Atlantico 28.2% comparado con la Orinoquia y Amazonia 16.4%
e Zona: cabecera 26.1 % comparado con zona rural 24.1%

e Riqueza: alto 32.2 comparado con el indice de riqueza medio 21.6 %.



En conclusion, “el juego activo en nifios y nifias de 3 a 4 afios es mayor en
hombres y por indice de riqueza alto. Sin mayores diferencias por zona o

region”.

Por otra parte, si bien se presentan cifras de cumplimiento de recomendaciones
de AF en escolares (6-12 afnos), no se hace a los preescolares, a pesar de que
ya existen unas recomendaciones especificas para este grupo de edad (5,27).

En su caso, se hace referencia al juego como variable medida.

Llama igualmente la atencidn, especificamente en el grupo poblacional menor
de 5 anos para el afo 2015 como la malnutricién por exceso ha superado a
causas clasicas por defecto: desnutricion global 3.1% y desnutricion aguda
1.6%, frente a exceso de peso de 6.3%, con aumento respecto al afo 2005,
cuando la cifra estaba en 4,9% (12) . En dicha situacién debe hacerse un
analisis situacional integral que tenga en cuenta la presentacién y conjugacion

de diversos factores, entre ellos el sedentarismo.

De esta manera se evidencia un vacio en la existencia de datos de
sedentarismo en la primera infancia, especialmente en el grupo de menores de
2 anos, que evidencie estado actual, diferencias por grupo de edad, actividades
preferidas, entre otros datos, que permitan caracterizar y posteriormente,

mejorar las estrategias ya existentes o implementar unas nuevas.

De alli la necesidad de contar con instrumentos y metodologias validas que
apunten a la generacion de resultados confiables y comparables entre si por

grupos de edad.

1.2 Medicién del parentaje de AF en primera infancia: inexistencia de

instrumentos validos locales

Como se vera mas adelante, la influencia de los padres en la adquisicion de

EVS, en este caso, de AF, es la piedra angular en el modelamiento de habitos



en la primera infancia. De alli la importancia de identificar el tipo y el grado de

parentaje en AF en menores de 5 afos (20,23,34,36,37)

Si bien en el ambito nacional se cuenta con estudios en el tema, en
comparacion con los internacionales, los de produccion local son escasos
(25,29,36,38). En su mayoria son de tipo descriptivo, tanto cualitativo (38) como
cuantitativo (25,29,36), y no se detallan a profundidad las propiedades
psicométricas del instrumento (escalas que lo componen, total de items,
opciones de respuesta y tipo de evaluacion) (29,36). Ademas, no se establece
la validez del mismo (29,36), la cual es la primera y mas importante medida en
psicometria. De igual manera, los instrumentos mencionados son de reciente
construccion (29,36), y si bien representan un ejercicio académico e
investigativo grande, debe ser valido y ser usado en estudios posteriores que

apoyen esa validez.

Dentro de los resultados reportados se destacan: la confusién conceptual de
terminologia relacionada con AF por parte de los padres, diferencia entre AF y
Educacién Fisica por ejemplo (38); la medicion conjunta de AF con otros
constructos, como alimentaciéon (13,23,25,31), que si bien representan una
medicion integral para explicar y prever situaciones como la obesidad infantil,
hacen que la AF como constructo en si mismo se pierda en el de alimentacion y
pierda su nocién de estrategia como promocién de EVS y, de esta manera, su
medicion y analisis.

Por ello, la pregunta de investigacién planteada es:

¢, Cual es la validez y confiabilidad del ACTS-MG version padres previa

adaptacion transcultural al contexto colombiano?



2. JUSTIFICACION

La AF constituye la actividad menos costosa y la mas democratica para
favorecer la practica del deporte, las expresiones de recreacion, la

formacion integral y la promocion de estilos de vida saludable (6).

La AF es considerada como un derecho fundamental (39) y un bien socialmente
necesario (6). De alli su importancia emergente en las agendas politicas
mundiales y nacionales como: el Plan de accion mundial de la AF (3), la
Declaracion de Bangkok (40), el Plan de accién de Kazan (4), el Plan decenal

del deporte para Colombia (6) y el Manifiesto de AF para Colombia (10).

La AF como estrategia de promocion de la salud permite a los individuos y
comunidades mantener o mejorar el estado de salud (fisico, mental y social),
alcanzar un desarrollo personal y social, e incluso es una de las variables que
determinan la entrada al mundo del deporte (6). Es asi como desde el area de la
salud, la AF tiene un fin terapéutico, es considerada como un medicamento o
instrumento con el cual puede recuperarse la funcién corporal o mejorarse de
una lesidon (41) y mejor aun, prevenir enfermedades y mantener un estado

optimo de salud.

La universalizacion de la AF es uno de los principios propuestos en la politica
del deporte de Colombia (42), para lo cual es necesario alfabetizar a los
individuos y comunidades en cuanto a: conceptos, lineamientos, derechos,
beneficios, etc; incluso la Declaracion de Bangkok usa el término alfabetizacion
en AF (40) y, en este sentido, se menciona al juego como un excelente

facilitador en este escenario para la educacion en salud (43).

La primera infancia es la etapa mas importante del curso de vida del ser
humano por dos principales razones, la primera de ellas tiene que ver con el
desarrollo cognitivo y fisico, propios de esta etapa: desarrollo neuronal,
fortalecimiento 6seo y muscular, desarrollo de la motricidad fina y gruesa
(3,5,8,44,45), entre otros; y la segunda razén, esta relacionada con la formacion



de habitos que perduraran hasta la vida adulta: “la primera infancia crea el

capital humano” (44). Todo lo anterior se conoce como Ventana de oportunidad.

En ambos casos, los padres son clave para sus hijos al tener el papel de
ejemplo, guias, modeladores y garantes, en primera linea, del crecimiento y
desarrollo de sus hijos. En el seno del hogar como primer espacio de
socializacion (8,14,46), “durante estos primeros afios de vida, no solamente se
crean las bases fisiolégicas para una buena salud, sino que se transmiten de

padres a hijos aquellos valores esenciales” (8).

El hecho de que el instrumento sea aplicado a los padres radica en el
conocimiento y el control que ellos tienen sobre las actividades de los nifios
pequenos, incluida la AF. Ademas, los nifios en su desarrollo normal aun
presentan caracteristicas como: atencién corta (47); limitada memoria de largo
plazo (29); habilidad de lecto-escritura limitada o nula, por lo que se deben usar
imagenes (48); tasas de respuesta mas baja (47); conocimiento de situaciones

especificas pero no la conciencia de lo saludable (48), etc.

Particularmente, la AF favorece no solo el desarrollo fisico y el crecimiento del
nifio, sino que también permite otros efectos no deportivos (3,6,41,42,49) como:
autocuidado; apropiacion de normas y socializacion; adquisicion de valores
como la tolerancia y la solidaridad; reconocimiento y manejo de la frustracion,
en lo individual; y a nivel social contribuye al mantenimiento del medio ambiente
(calidad del aire) y al desarrollo sustentable (turismo sustentado en el desarrollo
comunitario e integracion social) al propiciar el uso de medios de transporte

alternativos a los convencionales como caminata y uso de bicicleta.

Es asi como los gobiernos a nivel mundial, regional y nacional, han sido

[lamados a unirse a metas como:

¢ Sensibilizar y motivar publicamente sobre la AF (50).

o Universalizar la practica de la AF (6,40).

e Contribuir especificamente con el alcance del Objetivo de Desarrollo
Sostenible (ODS) # 3: Buena salud y bienestar (3,27,40).
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e Reducir en un 15% la prevalencia mundial de la AF insuficiente en adultos y
adolescentes para el 2030 (con base en el afio 2016) (3).

e Crear la comision intersectorial de medicion del impacto de la AF (49).

De esta manera, el fortalecimiento de la promocion de la AF de manera rutinaria
y en multiples entornos y desde edades cada vez mas tempranas, favorecera
sus efectos multiplicadores a nivel individual, familiar y comunitario con impacto
positivo en los sistemas sanitario, social y econdémico (8). Incluso se anota la
incidencia en el ciclo intergeneracional de la AF insuficiente (3,5,8). Por ello se
puede afirmar que “Un nifio activo es un nifio saludable y un nifio activo y

saludable en el futuro sera un adulto activo y saludable” (5)

Todo lo anterior es clara evidencia para reconocer la promocion de la AF como
la mejor inversién en salud publica (51) para lo cual se hace necesario contar

con informacion detallada y actualizada.

Como se indico en la seccion de area problema, Colombia en informes oficiales
como la ENSIN (12) , hace referencia a indicadores en AF por grupos de edad
con algunos vacios para la seccion de la poblacion catalogada como primera
infancia. Si bien se indica la AF como juego activo y su contraparte, el tiempo

excesivo frente a pantalla, esto se hace en la poblacién de 3-4 afios.

En este panorama es pertinente la pregunta sobre: ;qué pasa con los nifios de
2 afnos para quienes ya existen unas recomendaciones de AF, a nivel nacional
e internacional (similares) y que son susceptibles de medicion por pertenecer a
instituciones de educacion inicial publicas y privadas del pais? Los nifios de 5
afios se incluyen dentro del grupo de escolares junto con los nifios de 12 afos
(rango 5-12 afos), punto de referencia “diferente” para los pequefos. Y
finalmente, el unico indicador comparable entre grupos poblacionales seria el
tiempo excesivo frente a pantalla pues el referente especifico a AF fue evaluado
como juego activo en los mas pequefos y como cumplimiento de las

recomendaciones de AF en los demas grupos de edad.
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Por todo lo anterior, ademas de la inexistencia de instrumentos validos
nacionales y la gran importancia de los padres en el modelamiento de habitos o
comportamientos saludables o promotores de salud, se elige el cuestionario
ACTS-MG (17) como primer acercamiento en el aporte de la identificacion del

tipo de parentaje en AF en primera infancia.

Este cuestionario, de origen extranjero cuenta con la validez y la confiabilidad
necesarias para ser aplicado en Colombia, no sin antes ser adaptado
transculturalmente y probar dichas caracteristicas al nuevo producto,

equivalente con el original.

Dentro de las opciones alguna vez consideradas, el ACTS-MG fue el mejor
entre ellos al abordar la AF de manera multidimensional, incluir el sedentarismo
y el uso de los recursos de la comunidad y hacer referencia exclusiva a la
AF/sedentarismo y no conjugada con otros, como clasicamente ha sido, por
ejemplo, con AF y alimentacién. Y por ultimo, este instrumento es referenciado
en varias revisiones sistematicas como punto de partida para otros

cuestionarios (20,52).

Se considera el presente estudio con las caracteristicas basicas para su

formulacion y ejecucion.
Viabilidad

Se cuenta con los recursos humanos, técnicos y financieros disponibles.
Ademas, la fase de formulacion de proyecto contd con la sistematicidad y

rigurosidad cientificas del caso.

En la seccion de metodologia se cuenta con el paso a paso detallado y
sustentado tedricamente, lo que permitira al investigador y al personal de
apoyo, garantizar la calidad de la informacion obtenida y, por ende, los

resultados reportados.

De igual manera, el proceso sera fielmente documentado en concordancia con
el tipo de investigacion: estudio metodoldgico serie de pasos controlados a

sequir.
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Pertinencia

La AF, como tema emergente de investigacion, con especial interés en primera
infancia presenta multiples beneficios fisicos, mentales y sociales (5,8) en esta

etapa del ciclo vital de todo ser humano.

En concordancia con la revisién tematica en el marco de la Salud Publica, se
identifica el vacio de instrumentos validos y confiables de soporte parental en
AF. No hay conocimiento sobre las estrategias de promocion de AF en primera
infancia por parte de los padres y su éxito en ello, por lo cual no se aprovecha
su rol clave en la formacion de habitos de los nifios y nifias. De existir
informacion al respecto a dicho papel, este podria ser aprovechado y

potencializado por parte de instituciones aliadas como ICBF y la academia.
Novedad

El objetivo del estudio original del ACTS-MG (17) es identificar las estrategias
de promocion de AF en nifios por parte de sus padres y su éxito, mas que
establecer la AF practicada (frecuencia, duracion e intensidad). Esto, debido a
que, en la primera infancia el propésito es iniciar el habito de la AF (diferente a

ejercicio y deporte) que se ira fortaleciendo con el paso del tiempo.

De igual manera, el ACTS-MG ofrece una medida multidimensional del soporte
parental en AF: apoyo logistico, modelado, uso de recursos de la comunidad y
restriccion de actividades sedentarias. La inclusion de estas dos ultimas, las
subescalas, representan especialmente el valor afadido del ACTS-MG en

comparacion con otros instrumentos.
Relevancia social

Se trata de un instrumento local, valido y confiable que permitira identificar el
tipo de soporte parental en AF predominante y su éxito en ello. Esto permitira

potenciar el rol modelador de los padres en EVS, en este caso AF.

Por su parte, instituciones como el ICBF y universidades, podran fortalecer
estrategias y programas en el tema, con beneficios a propios y terceros.
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3. OBJETIVOS

3.1 Objetivo general

Evaluar la validez y confiabilidad del ACTS-MG version padres previa

adaptacion transcultural al contexto colombiano.

3.2 Objetivos especificos
Adaptar transculturalmente el ACTS-MG al Espanol Colombia.

Determinar la validez (facial, contenido y constructo) del ACTS-MG version

padres adaptacion Colombia.

Establecer la confiabilidad (consistencia interna) del ACTS-MG version padres

adaptaciéon Colombia.
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3.3 Matriz de objetivos
Tabla 1: Matriz de objetivos

0BJETVO DEFINICION :
ESPECICO | | CONCEPTO PIS DEFINICION INDICADOR
irumento que se Taduccin Pasar delinglés al espafiol, el instrumento ariginal teniendo en cuenta el contexto destino y conservando la Instrumento con traduccion al espafil, certficado (Version 1)

legiima en una engua estructura y esencia del primero.
dferente ala original. Llevar nugvamente al inglés, el instrumento traducido al espafiol. Esto con la finalidad de verificar la coherenciay - |Instrumento con retratraduccion, certficado.
Estopormedodeuna | Revoraducoion \oerecciondel proceso d raduccion

Adaptar serie de pasos: , , — - — " PRTVRY
P , 0 p , Correspondencia entre versiones (original y adaptada), esto segun palabras y signficados usados en cada una. A |Version prefinal en espafiol (Version 2)
fransculturalmente ¢l | Adaptacion | traduccion, sintesis de . , LT o
; . cargo de un grupo de profesionales entre editores académicos, licenciados en educacidn fisica y docentes de
ACTS-MG al Espafiol | transcultural fraducciones, 0l
Colombia. refrofraduccion, stesis | . . . o, '
. Equivalencia Seménticay
de retrotraducciones,
L Conceptual
version prefinal en
espariol y equivalencia
seméntica-conceptual.

Fuente: Elaboracion propia

15



OBJETIVO DEFINICION .
: CONCEPTO PASO DEFINICION INDICADOR
ESPECIFICO CONCEPTO
A cargo de un grupo de profesionales entre enfermeros, personal de CDI's, licenciados en educacion fisica, Cualitativo:
Evaluacion del Validacién icdl f Inf deob I lizadas al int f Il
. . por expertos ~ [Psicdlogos, efc hforme de observaciones realizadas al infrumento por expertos.
instrumento en claridad, i
e Facil o Version 3
N premspny Prueba preliminar del instrumento version prefinal en espafiol con €l 10% de la muestra seleccionada. Este grupo  (Cualitativo:
forma por parte de quien " . .
. , M Prugbaploto  |de padres sera excluido de la muestra Informe de resutados en prugba piloto y observaciones resultantes.
Determinar a validez lo diigencia. y
. ) Version prefinal
(facial, de contenidoy
de constructo) del Evaluacion del A cargo de un grupo de profesionales enire enfermeros, personal de CDI's, licenciados en educacion fisica,  |Cuanttativo (inice de Lawshe modificado).
ACTS-MG versién . instrumento en cuanto a psicologos, efc. Informe e expertos. Version 3 (Simultaneo con [a validez facial por
y Validez de o - i
padres adaptacion . relevancia y pertinencia, | Vilidacion por expertos expertos)
: Contenido .
Colombia por parte de quien lo
diigencia.
. Sgnfcado el o Andlisis estadistico alas respuestas del instrumento por parte de la muestra seleccionada. Cuantitafivo:
VIGLCE | e conoaio | o T pdes Pl factoriel xplorator. Version
Constructo . familia (muestra)
tedrico representado)

Fuente: Elaboracién propia
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OBJETNVO DEFINICION ,
ESPECECD CONCEPTO CONCEPTO PASO DEFINICION INDICADOR
Establecer i Homogeneidad de os ems, reacion ente gl Cuantafio
confibiad Caherenciay Afa de Cronbach.
(Consistencia term) - consistenciaenlos | Consistencia interma ge
el ACTSG version resutados reporiados | nstrumento
padfes adaptacion 0Or Un nstrumento,
Colombia

Fuente: Elaboracion propia
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OBJETIVO GENERAL E(S)IB’éECT;\I,(? 0 CONCEPTO g(E):qlglEcFl’?g VARIABLE DEFINICION VARIABLE INDICADOR VARIABLE
Diferencia entre la fecha actual y la fecha de nacimiento del nifio de educacion inicial programa institucional CDI's |Medidas de tendencia central, dispersion y posicion
Edad del nifio del ICBF centro zonal 1.
Distribucion de frecuencias por rangos de edad
Edad de la madre. padre o Diferencia entre la fecha actual y la fecha de nacimiento del padre del nifio de educacion inicial programa Medidas de tendencia central, dispersion y posicion
» PAUTE 0k stitucional CDI's del ICBF centro zonal 1.
responsable del nifio o .
Distribucion de frecuencias por rangos de edad
Condicion organica, masculina o femenina. Proporcion por sexo
Sexo nifio
Distribucion de frecuencias por sexo
Condicién organica, masculina o femenina. Proporcién por sexo
Sexo de la madre, padre o
responsable del nifio Distribucién de frecuencias por sexo.
Condicién de una persona en relacién con su filiacién o matrimonio. Proporcién por estado civil
Estado civil de la madre, |—Soltero Distribucion de frecuencias por estado civil
padre o responsable del |— Casado
nifio __ Union libre/Unién de hecho
__Divorciado
__Viudo
Aspectos relacionados - - - - - - = -
conlacondiciones | Escolaridad de la madre, Conjunto de cursos educativos formales que una persona realiza en el marco del sistema educativo de un pais.  [Proporcion por escolaridad
Evaluar la validez y confiabilidad del Caracterizar bioldgicas, sociales, | Padre o responsable del [E colombiay para el presente estudio: educacion basica, educacion media, educacion superior y las TyT
ACTS-MG versin padres previa |sociodemogréficamente| Caracteristicas | .t nifio (Técnicos y Tecnolégicos: Educacion Para el trabajo y el talento humano). Distribucion de frecuencias por escolaridad
adaptacidn t;:f;z'gzl al contexto | alos ;;Ztlir:;f;;amma sociodemograficas de los padres de familia Grado que se encuentra cursando el del nifio de educacién inicial programa institucional CDI's del ICBF centro  |Proporcién por grado en curso
(responsables) del | Grado en curso del nifio [zonal 1.
estudio Distribucién de frecuencias por grado en curso

Ocupacion del padre o
responsable

Trabajo, empleo, oficio u ocupacion que realiza el padre:
__Amade casa

__Estudiante

__ Trabajador

__Pensionadoljubilado

__ Otro (especificar)

Proporcion por ocupacion

Distribucion de frecuencias por ocupacion

Afiliacion SGSSS del padre

Admision en el Sistema General de Seguridad Social en Salud de Colombia en una de sus modalidades
(regimenes): subisidiado, contributivo, especial o de excepcion y pobre no afiliado.

Proporcién por afiliacion al SGSSS

exactamente el valor que la empresa defina como costo de prestacion del servicio.

oresponsable Distribucion de frecuencias por afiliacion al SGSSS
Clasificacion de las viviendas y/o predios: 1,2,3 usuarios con menos recursos por lo que son beneficiarios de Proporcién por estrato socioeconémico
Estrato socioecondmico al |subsidios en los servicios piblicos domiciliarios. Las personas catalogadas en los estratos 5,6 son aquellos con
que pertence el padre 0 [ Mayores recursos econémicos, por lo tanto, deben pagar "sobrecostos" (contribucion) sobre el valor de los Distribucién de frecuencias por estrato socieconémico
responsable servicios publicos domiciliarios. El estrato 4 no es beneficiario de subsidios, ni debe pagar sobrecostos, paga

Afiliacion con el nifio

Relacion (biologica o social) del entrevistado con el nifio.
_Madre

__Padre

__ Otro (especificar)

Proporcion por afiliacién con el nifio

Tabla de frecuencias

FUENTE: Elaboracion propia
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OBJETIVO

DEFINICION

OBJETIVO GENERAL CONCEPTO VARIABLE DEFINICION VARIABLE INDICADOR VARIABLE
ESPECIFICO CONCEPTO
Inscripcion por parte de los padres o acudiente, de los nifios, a programas de actividad fisica recreativa o deportiva |Proporcién segun opciones de respuesta
Inscripcion a programas de|como baile, fitbol, natacion.
actividad fisica

Limite de tiempo dedicado por los nifios al tiempo en pantalla: celulares inteligentes, tablets, computadoras. Proporcion segin categoria de la escala

Limite de tiempo en

videojuegos
N .. |Realizacion de ejercicio fisico deportivo o recreativo por parte del padre o acudiente. Proporcion segin categoria de la escala
Realizacion de ejercicio
fisico
Disfute de la actividad Disfrute de la AF por parte del padre o acudiente. Proporcion segin categoria de la escala
fisica

Asistencia a ugares para Uso de lugares comines por parte del nifio para hacer AF. Proporcion segun categoria de la escala

hacer actividad fisica
Capacidad del padre o Limite de fempo en | M€ de tempo dedicado por los nifis al fempo en paniall: Telvisor Proporcion segtin categoria de la escala

responsable del nifio, de . p
incentivar en élla televisor
Evaluar la validez y confiabilidad del | ~ Obtener el tipo de réclica de actvidad Noivacional o 6 g6l oad il oy iiad vara hacer o - PRy I
ACTS-MG version padres previa | soport parentalon AF |Sopore parentalen| pracic 3 1 o parausar recursos ivacion al nifio, por parte del padre o cuidador, para usar recursos de la comunidad para hacer AF como el roporcion segun categoria de la escala
" ' oo |fisica lldica, recreativa o e parque.
adaptacion transcultural al contexto | predominante enla | Actividad Fisica denortiva, Existen para actividad fisica
colombiano muestra deportva. ) — — - — —— - - -
diferentes estrategias Inscriocion en orogramas Inscripcin del nifio, por parte del padre o cuidador, a programas comunitarios que eprmiten e incentivan la AF - |Proporcion segun categoria de la escala
para hacerlo, apoyadas pcomunitsrizgs como escuelas deportivas.

desde la teorfa.

Acompafiamiento en la
actividad fisica

Acompafiamiento al nifio, por parte del padre o cuidador, a AF recreativas o deportivas como baile, fiitbol, natacion.

Proporcion segin categoria de la escala

Limite de tiempo para uso
de pe, celular o tablet

Limite de tiempo dedicado por los nifios al tiempo en pantalla: celulares inteligentes, tablets, computadoras.

Proporcion segin categoria de la escala

padre 0 responsable
ejemplo para la actividad
fisica

Ejemplo dado al nifio por el padre o responsable para que sea fisicamente activo.

Proporcion segun categoria de la escala

[dentificacion de maneras
para mantener activo el
nifio

Identificacion, por parte del padre o responsable, de programas de AF durante el periodo de cese escolar.

Proporcion segin categoria de la escala

Puntaje escala de soporte
parental en la actividad
fisica

Puntaje total y significado segun opciones.

Proporcion segun categoria de la escala

FUENTE: Elaboracién propia
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4. MARCO TEORICO

4.1Recreacion, AF y deporte ¢ Cual es la diferencia?

Existe un concepto equivoco sobre el deporte que exige reconocer otras
modalidades de expresion y organizacion no siempre orientadas al alto
rendimiento, aunque su practica se convierta en sistematica y de ahi
pueda pasar a la organizacion formal del deporte asociado que busca

altos logros”. (33)

Grafico 3: Piramide de la Unesco para el deporte, la recreaciéon y la AF
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Fuente: Plan decenal del deporte 2019, Colombia

Se evidencia claramente las diferencias entre dichos conceptos y a su vez,
relaciones e interdependencia, de alli que en la piramide propuesta en el plan
decenal del deporte se encuentren, primero la recreacion y el aprovechamiento

del tiempo libre, y luego el deporte, todo ello transversalizado por la AF.

Una vez mas es importante resaltar el interés de los gobiernos en masificar la
practica de la AF a modo recreativo y de aprovechamiento del tiempo libre,
inicialmente; seguido por una practica regular, de una duracién minima y con
una intensidad de moderada a vigorosa, es decir, que sea la puerta de entrada
para el ejercicio fisico y el deporte.
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4.1.1 Recreacion

Para hablar de recreacion, es necesario igualmente referirse al término
aprovechamiento del tiempo libre. Este entendido como uso positivo del periodo
de tiempo de ocio para realizar actividades de esparcimiento diferentes a las
actividades diarias de estudio y trabajo (53) . Otra definicion textual es la

ofrecida por la ley del deporte, ley 181 de 1995:

Por su parte, el aprovechamiento del tiempo libre es el uso constructivo
que el ser humano hace de él, en beneficio de su enriquecimiento
personal y del disfrute de la vida en forma individual o colectiva. Tiene
como funciones basicas el descanso, la diversion, el complemento de la
formacion, la socializacion, la creatividad, el desarrollo personal, la

liberacion en el trabajo y la recuperacién psicobiologica.

Por su parte, el término recreacion hace referencia a re-crearse, renovar,
reinventarse, disfrutar a partir de la realizaciéon de actividades como musica,
ciencia, literatura, deporte elegidas libremente y segun los gustos y habilidades
personales. Es asi como por medio de la diversion, el ser humano logra
replantear estados internos negativos para convertirlos en potenciales de
bienestar propios. A diferencia del entretenimiento, la recreacién implica
compromiso y creatividad. Por lo tanto, favorece el desarrollo humano y

fortalece la existencia humana a nivel individual, familiar y comunitario (53) .
La definicion de recreacion, segun la ley 181 de 1995 es:

Es un proceso de accidén participativa y dinamica, que facilita entender la
vida como una vivencia de disfrute, creacion y libertad, en el pleno
desarrollo de las potencialidades del ser humano para su realizacion y
mejoramiento de la calidad de vida individual y social, mediante la

practica de actividades fisicas o intelectuales de esparcimiento (54).

21



4.1.2 Actividad Fisica

La AF es entendida como “toda accién que proporciona movimiento de origen
musculoesquelético y genera gasto energético por encima de los valores
basales o de reposo (al estar acostado, sentado o de pie)’, expresados en la
medida de Equivalentes Metabdlicos MET, mayor de 1-1.5 en AF leve, 3-6 AF
moderada y 26 AF vigorosa (55). Dicha AF se evidencia principalmente en las
actividades de la vida diaria AVD como jugar, en el caso de los mas pequefios
(5,6,27).

Si a la definicion anterior se le suma una intencionalidad, mantener el estado de
salud, por ejemplo, y la actividad pasa a ser estructurada, es decir, planeada en
el tiempo, con una duracion minima de 30 min y una frecuencia de al menos 3
veces por semana y una intensidad de moderada a vigorosa (5), el término a

usar es ejercicio fisico.

La OMS (27), y a nivel nacional, el Departamento Administrativo del Deporte, la
Recreacion, la Actividad Fisica y el Aprovechamiento del Tiempo Libre,
COLDEPORTES (5) establecieron unos parametros minimos de AF.

Ambos organismos coinciden en dividir a los nifios por grupo de edad: menores
de 1 afno, y entre 2-5 afios, ademas de la duracion minima por grupo de edad:
30 minutos y 180 minutos por dia, en cada caso. Las actividades sedentarias,
especialmente el tiempo frente a pantalla esta restringido a 1 hora a partir de los
2 anos y no exposicion para los menores de este rango de edad. El estar en
silla, caminador, cargados, etc., deben ser igualmente restringidos; debera

favorecerse la posicion prona en los menores de 1 ano.

Para los nifilos menores de 1 ano la AF consiste en ser activos varias horas al
dia con juegos interactivos en el suelo. En el caso de los nifios con edades
entre 2 a 5 afos, la AF podra ser estructurada (guiada por un adulto y con una
finalidad de aprendizaje o desarrollo cognitivo, motor, etc.) o no (juego) y de
intensidad leve a moderada. A partir de los 3 afos, al menos 60 minutos de los

180 en total por dia, deberan ser AF moderada a vigorosa.
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4.1.3 Deporte

Por su lado, el término deporte implica una adopcion de normas en una practica

o disciplina fisica especifica junto con el uso de escenarios para tal fin.

El deporte en general es la especifica conducta humana caracterizada por una
actitud ludica y de afan competitivo de comprobaciéon o desafio, expresada
mediante el ejercicio corporal y mental, dentro de disciplinas y normas
preestablecidas orientadas a generar valores morales, civicos y sociales. Asi

mismo, existen una clasificacion del deporte segun su intencionalidad (6,42):

e Deporte formativo

e Deporte social comunitario
e Deporte universitario

e Deporte asociado

e Deporte competitivo

e Deporte de alto rendimiento
e Deporte aficionado

e Deporte profesional

De igual manera, tres son los elementos insustituibles del deporte: AF o
intelectual, competicién y reglas (6,42). Por su parte, Castejon, adiciona un
elemento nuevo a la definicion de deporte: practica conjunta, lo que le confiere

la caracteristica de cooperacion a este tipo de AF (10).

4.2 AF como estrategia de promocion de la salud: Mirada desde el ambito

internacional al local

4.2.1 Internacional

Desde el ambito internacional, se vienen gestando e implementado medidas
politicas que impulsan la practica de la AF de una manera planeada, soportada
y entretejida a nivel inter y transectorial. Incluso, la AF y el deporte se

reconocen como derechos fundamentales por su relaciéon con la salud fisica,
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mental y social. (9). Para evidenciar lo anterior, a continuacion, se presentan

algunas posturas de organismos oficiales en el area de la AF, la salud o ambos:

La OMS, bajo el lema “Mas personas activas para un mundo mas sano’,
propone un plan de accion mundial sobre AF con vigencia 2018-2030 (3), por
medio del cual establece un marco normativo comun a las regiones para
propiciar la AF en todas las etapas del ciclo vital como parte habitual de la vida
cotidiana y con un enfoque integral que mejore los factores sociales, culturales
y econOmicos para su practica y se articule a las estrategias educativas e

informativas ya existentes en cada pais.

Por otro lado, en el Sexto congreso internacional de AF y Salud Publica
realizado en el ano 2016 y cuyo aporte mas importante fue la Declaracion de
Bangkok sobre la AF para la Salud Mundial y el Desarrollo Sostenible (40) , se
reconoce la AF como la piedra angular en la disminucion de las ECNT por
medio de la modificacién de factores de riesgo prevenibles, el principal de ellos:

el sedentarismo.

Dicha declaracion también sefala dos puntos mas a considerar: primero, con el
aumento de la practica cotidiana de la AF se estaria contribuyendo al
cumplimiento de los ODS, en especial el #3: “Garantizar vidas sanas y
promover el bienestar. Las acciones politicas que en multiples ambitos
conducen a un aumento de los niveles de AF de la poblacién contribuyen a
reducir las ECNT...”. Y, en segunda medida, se hace un llamado a los
formuladores de politicas, entre ellos los gobiernos, para implementar y
monitorear planes de AF integrales y articulados de manera multisectorial
(3,40).

Por su parte, la Unesco, en su carta Internacional de la Educacion Fisica, la AF y
el Deporte (9) resalta la importancia de incluir tempranamente la AF en nifios
preescolares. Igualmente indica que los padres y cuidadores tienen un papel
primordial en las primeras experiencias a través del juego como acercamiento a
la AF y su mantenimiento a lo largo de la vida. Ademas, resalta que la AF es

una herramienta poderosa y costo-efectiva en la prevencion de enfermedades
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altamente prevenibles como la diabetes, hipertension arterial, enfermedades
cardiacas y otras, al igual que habitos nocivos para la salud como el

alcoholismo y el tabaquismo, e incluso, en la prevencion de la delincuencia.

Es comun el llamado a la investigacion en el ambito de la educacion fisica, la
AF y el deporte, junto con la creacion de politicas publicas que los visibilicen y
propicien la destinacion de recursos, en especial, econdémicos para su

desarrollo.

4.2.2 Nacional

Pasando al ambito nacional, el primer organismo a citar es el Consejo Nacional
de Politica Econdémica y Social CONPES con su boletin N° 109 (8) y en el que
se argumenta la creacion de la Politica Nacional Dirigida a la Primera Infancia.
Alli, especificamente en lo relacionado con AF se establece como objetivo la
promocién de salud y EVS desde la familia para la primera infancia, de manera
que se puedan ampliar las oportunidades y capacidades de las personas con

estrategias diversas.

Dentro de la normativa en AF y deporte con la cual cuenta Colombia, cabe
destacar el Plan decenal del deporte, la recreacion, la educacion fisica y la AF,
para el desarrollo humano, la convivencia y la paz 2009-2019 (6), y el Decreto
2771 de 2008 (56).

El primero, como politica que busca universalizar y alfabetizar a la poblacion en
cuanto a la practica rutinaria de AF, y el segundo, en tanto respuesta al
creciente sedentarismo en la poblacion colombiana y como guia operativa de
implementacion de la AF, desde una perspectiva intersectorial (salud,
educacion, cultura). Igualmente, se crea la Comisién nacional intersectorial para
la coordinacion y orientacion superior del fomento, el desarrollo y la medicion de

impacto de la AF teniendo en cuenta:

Que el incremento del sedentarismo es un serio problema de salud publica
que afecta la calidad de vida de los individuos, especialmente a los nifos y
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adolescentes, el cual debe ser abordado por el sector de la salud y los

demas sectores involucrados de manera integral (56).

Una vez mas se hace un llamado a la voluntad politica para incentivar y

favorecer la practica de la AF.

4.2.3 Departamental y local

La AF y el deporte estan ganando terreno importante a nivel gubernamental, es
asi como en los planes de desarrollo, tanto nacionales como locales, se tiene
una seccion especifica para dicho tema junto con los avances o propuestas a

implementar.

En el Plan Nacional de Desarrollo 2018-2022 (1), la AF y el deporte son
considerados como aportes para avanzar en objetivos relacionados como

promocion de la salud y la cohesion social.

A nivel regional y departamental, se apunta a una cultura saludable enmarcada
por el enfoque preventivo; ejemplo de ello es el Plan maestro de movilidad de
Manizales, en el cual esta se proyecta como una ciudad peatonal y de uso

masivo de las bicicletas.

En este mismo sentido, el informe: Desigualdades sociales en salud en
Colombia (57), recomienda planificar las ciudades alrededor de la salud y la

equidad sanitaria al igual que generar incentivos para el desarrollo de la AF.

Este documento, al igual que la Encuesta Nutricional de Salud ENSIN ponen de
manifiesto la AF como un determinante social de la salud de tipo individual. Por
lo tanto, el fortalecimiento de su practica incidira en la calidad de vida de las

personas.

4.3 Investigaciones anteriores

En la revision de literatura realizada, el soporte parental en AF es un tema

emergente en investigacion, pues clasicamente lo ha sido el tema de
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alimentacién (24,47,48,58), sola o conjugada con otros factores, entre ellos la
AF (23,25,30,59,60).

Los estudios en AF en poblacién infantil han tenido como poblacion tanto a los
nifos como a sus padres o tutores. Hay mejores resultados (veracidad de los
datos) cuando se lleva a cabo la intervencién de estos ultimos debido al
conocimiento y vivencia con los pequefios en contraste con las dificultades
anotadas en estudios con nifios, especialmente menores de 5 afos

(mencionadas anteriormente).

Si bien es comun la caracterizacion de la AF en los infantes, el soporte parental
en AF viene tomando fuerza debido a razones previamente comentadas y
relacionadas con la ventana de oportunidad en la primera infancia. La
importancia de los padres en el proceso de conocimiento y apropiacion del
mundo por parte del nifio y con ello, los comportamientos, en este caso,
relacionados con la salud y aprendidos por observacion e imitacion (33) que

configuraran los EVS o no del presente y del futuro.

Por ello, interesa identificar el tipo de soporte parental en AF y con ello, las

estrategias usadas, aquellas exitosas y otras por replantear.

Si bien se encontraron estudios en el tema, a nivel local (15,25,29), que realizan
un aporte importante a la investigacion propia, aun se encuentran algunos
vacios conceptuales o metodoldgicos y no se establece la validez de los

instrumentos usados, como ya se vio en el area problema.

A continuacion, se explicara brevemente el instrumento elegido para el presente
estudio y otros dos que en algun momento se tuvieron en cuenta para ser

seleccionados, pero por razones especificas (y que se nombraran), no fue asi.
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Tabla 2: Validacion de instrumentos relevantes

alos items teniendo en cuenta a su hijo de cinco afios.

INSTRUMENTO ESTUDIO AUTOR/ANO ESTRUCTURA IDIOMA | PRUEBAS PSICOMETRICAS
. Soporte parental en actividad fisica a preescolares. cuatro
Measuring parental support for o
C . A escalas: apoyo logistico, modelado, uso de recursos de la , , . .
ACTS-MG children's physical activity in white . , o . , , Inglés (Validez (V. factorial y correlacion
. . . , Davison et al-\comunidad y restriccion de actividades sedentarias. Doce items o
Activity Support Scale |and African American parents: The L, e 4. (Estados |de Pearson) y confiabilidad
. . . 2010 [en total con evaluacion escala tipo likert asi 1: Totalemente en . . e
for Multiple Groups  |Activity Support Scale for Multiple Unidos) |(consistencia interna).
desacuerdo 2: En desacuerdo 3: Acuerdo 4: Totalmente de
Groups (ACTS-MG)
acuerdo.
Actitudes y comportamiento en alimentacion y actividad fisica AF.
Psychometric assessment of the Subescalas de conocimiento, actitud y comportamiento de los
BAQHH . . . ’ .
. , Behavior and Attitudes padres respecto a los constructos dieta y AF. Catorce items en Inglés . L
Behavior and Attitudes o . |Beverlyetal- e o, Confiabilidad (Consistencia
o Questionnaire for Healthy Habits: total con evaluacion tipo likert asi: 1: completamente en (Estados |.
Questionnaire for . . 2013 , , . interna)
Healthy Habifs measuring parents’ views on food desacuerso, 2: No estoy de acuerdo, 3: Estoy un poco en Unidos)
y and physical activity. desacuerdo, 4: Estoy un poco de acuerdo, 5: Estoy de acuerdo, 6:
Estoy completamente de acuerdo.
Autoeficacia parental en promocién de dieta saludable y actividad
PDAP . fisica. Cuestionario compuesto por dos subescalas:
, Development and psychometric . - .
Parental Self-Efficacy . comportamientos dietéticos y otra para los comportamientos de , .
. evaluation of a context-based - ) . . |Validez (V. Factorial) y
for Healthy Dietary and . Bohman et al. |AF, veinticuatro items en total. Las respuestas se realizanenuna | Inglés " SO
. . |parental self-efficacy instrument for ) . _. |confiabilidad (Consistencia
Physical Activity . . . 2016 |escala Likert de once puntos, con anclajes en 0 (notablemente (Suecia) |.
o healthy dietary and physical activity interna)
Behaviors in L . seguros), 5 (moderadamente seguros) y 10 (completamente
behaviors in preschool children - N .
Preschoolers Scale seguros). Los participantes recibieron instrucciones de responder

Fuente: Elaboracion propia
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Antes de iniciar con el instrumento ACTS-MG, se hara alusién a los otros dos
instrumentos: el BAQ-HH y el PDAP:

4.3.1 Psychometric assessment of the Behavior and Attitudes
Questionnaire for Healthy Habits: measuring parents’ views on

food and physical activity

Estudio transversal realizado con 532 padres (estadounidenses) de nifos
preescolares en el aino académico 2010-2011, pertenecientes al programa
comunitario Agencia Two Rivers Head Start (dirigido a poblacion vulnerable).
Las madres constituyeron la mayoria de los participantes 83%, hispanos 66% vy
edad entre los 20-39 afios (85%). Si bien el objetivo del estudio fue evaluar la
perspectiva de los padres: conocimientos, actitudes y comportamiento acerca
de alimentacion y AF de sus hijos preescolares con base en el cuestionario
BAQ-HH-Behavior and Attitudes Questionnaire for Healthy Habits (construido
igualmente por investigadores en este mismo estudio), el tema de alimentacién
fue predominante durante todo el articulo, con escasa referencia al tema de AF,

al igual que en el instrumento.

En la evaluacidon psicométrica, se identifica una fase semantica del estudio:
traduccidn, retrotraduccion, ajuste y disminucion de items con relacién a
redundancia, efecto techo y discordancia sobre la interpretacion positiva de las
respuestas de los padres; esto identificado en la prueba piloto con 94 padres,

(muestra por conveniencia).

El instrumento estd compuesto por 3 escalas: conocimiento, actitud y
comportamiento, puntuadas en escala Likert asi: 1 completamente en
desacuerdo, 2 no estoy de acuerdo, 3 estoy un poco en desacuerdo, 4 estoy un
poco de acuerdo, 5 estoy de acuerdo y 6 estoy completamente en acuerdo.
Ademas, se incluyeron dos preguntas abiertas relacionadas con barreras y

oportunidades percibidas por el encuestado para mejorar los habitos de salud.
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También se aplico la encuesta Big five para comparar sus comentarios con el

instrumento en estudio.

Los resultados mostraron una confiabilidad de consistencia interna adecuada
para los puntajes de las escalas de conocimiento y actitud, con valores de
Cronbach de .91 y .86, respectivamente. Sin embargo, la consistencia interna
de los puntajes de la escala de comportamiento fue baja, con un valor de .23.
Para finalizar, en la discusion los autores sefalan la necesidad de mayor
evidencia de las propiedades psicométricas de cada escala, incluida la validez

predictiva y la generalizacion.

4.3.2 Development and psychometric evaluation of a context-based
parental Self-Efficacy instrument for healthy dietary and physical

activity behaviors in preschool children

Estudio transversal realizado en el afio 2011 y cuya muestra (al azar) fueron
698 madres (de nifios de 5 afos) suecas quienes respondieron al instrumento
en estudio, la escala PDAP (Parental Self-Efficacy for Healthy Dietary and
Physical Activity Behaviors in Preschoolers Scale). La aplicaciéon de este
cuestionario se hizo en conjunto con el cuestionario adicional de conductas

dietéticas y AF en nifios.

Se aplicaron entrevistas semiestructuradas a 27 madres para explorar las
percepciones acerca de la calidad de los items del PDAP, calificadas como
altamente comprensibles, relevantes y aceptables. El objetivo principal del
estudio fue desarrollar y evaluar psicométricamente un instrumento de
autoeficacia parental PSE (Parental Self Efficacy) basado en el contexto
(estados psicoldgicos y demandas situacionales, por ejemplo) y cuyo sustento

tedrico es la teoria cognitiva social.

La escala esta compuesta de 24 items con puntuacion tipo Likert: 0 nada
confiado, 5 moderadamente confiado y 10 completamente confiado. En cuanto
a las subescalas, son cuatro: factor 1 Facilitan el PSE para promover conductas

alimentarias saludables en los nifos; factor 2 Impedir el PSE para promover
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conductas dietéticas saludables en los nifos; factor 3 Facilitar el PSE para
promover comportamientos saludables de AF en ninos; y factor 4 Impedir el
PSE para promover conductas de AF sanas en los nifios. Se indican las
definiciones de PSE, conductas dietéticas y AF, saludables o no, y

comportamientos sedentarios, previo a la calificacion de los items.

La evaluacion psicométrica se realizé mediante analisis factorial exploratorio y
confirmatorio, al igual que con la consistencia interna. Este fue excelente para la
escala total (a de Cronbach = .94) y bueno para los factores (a = .84 — .88). En
conclusion, la evaluacion psicométrica del PDAP brindé apoyo preliminar de la
validez del constructo y la consistencia interna, sin embargo, se requieren

estudios adicionales que confirmen el resultado.

Dentro de las limitantes se reportaron tasa de respuesta baja a la convocatoria
(20%), participantes fueron solo del género femenino y la mayoria de nivel de

estudio reportado: alto.

4.3.3 Measuring parental support for children's physical activity in white
and African American parents: The Activity Support Scale for
Multiple Groups (ACTS-MG)

Estudio metodoldgico realizado entre los afios 2006-2008 con el objetivo de
ampliar el uso del instrumento, previamente desarrollado por el mismo autor (el
Activity Support Scale-ACTS, 2003), con padres afroamericanos y blancos, no
hispanos, de nifilos en edad escolar primaria. Se indica relevancia cultural,
claridad e integridad de los items. El nuevo cuestionario, el Activity Support
Scale (ACTS MG) ofrece una medida multidimensional de la AF. Es un
instrumento tipo autoinforme: heteroaplicado, cuyo formato de respuesta es
escala tipo Likert para datos ordinales. Esta Compuesto por 4 subescalas:
apoyo logistico, modelado, uso de recursos comunitarios para promover la AF y
la restriccion de conductas sedentarias; estos dos ultimos adicionados a la

escala original como producto del trabajo de campo realizado con los grupos
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focales en el estudio en mencién. Son 12 items en total y la escala de
valoracion Likert (por item), asi: 1 Totalmente En desacuerdo, 2 En desacuerdo,

3 De acuerdo y 4 Totalmente de acuerdo.

El Trabajo de campo se realizé en dos fases. La primera: aplicaciéon del ACTS a
27 padres afroamericanos que pertenecian a los grupos focales (5 grupos).
Dentro de los comentarios realizados por los participantes se encuentran:
adicionar ejemplos por items, adicionar nuevos items relacionados con el uso
de recursos de la comunidad para incentivar la AF en los nifios y restriccion de
actividades sedentarias. La saturacion de los datos se dio en el quinto grupo

focal.

El ACTS revisado, de aqui en adelante ACTS-MG, fue aplicado a 119 padres
afroamericanos y 117 padres blancos, no hispanos, de nifios en edad escolar
primaria. Muestra conformada principalmente por mujeres (85%) con algun
grado de capacitacién posterior a la secundaria (73%) y de diferentes niveles

socioecondmicos.

En cuanto al analisis estadistico, el Analisis factorial exploratorio (AFE)
identifico cuatro factores conceptualmente distintos: las 4 escalas anteriormente
mencionadas. El analisis factorial confirmatorio AFC demostré que el modelo de
cuatro factores tiene un ajuste aceptable tanto en afroamericanos como en
padres blancos. Los coeficientes alfa para padres afroamericanos y blancos
variaron de 0.69 a 0.77 y 0.72 a 0.88, respectivamente. Todos los coeficientes
de correlacion de Pearson entre las puntuaciones medias para cada subescala
y la media de todos los items fueron altamente significativos y positivos entre
todos los participantes (r = .69 a .76), padres afroamericanos (r = .69 a .76) y
padres blancos no hispanos (de .71 a .78), lo cual apoya la construccion y la

validez de contenido de la escala.

Finalmente, el ACTS-MG se ofrece como una medida multidimensional de la AF
por las siguientes razones: examina las influencias de los padres en los
patrones emergentes de AF de los nifios y permite un examen mas detallado de

las estrategias que usan los padres para fomentar estilos de vida activos en los
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nifos, como cambian dichas estrategias con la edad, las diferencias en las
estrategias utilizadas por las madres y los padres, y la efectividad de cada

estrategia

Vale la pena destacar que el autor principal, la Dra. Davison ha desarrollado
varias medidas de parentaje en AF: el ACTS previo al estudio en mencién,
estudio longitudinal desarrollado con una muestra de 180 padres y madres de
nifas blancas no hispanas de 7 afos (18) con participacion posterior en una
version revisada cuando las nifias tenian 9 afios (50). El analisis factorial
identificd dos factores conceptualmente distintos: apoyo logistico y modelado
explicito evaluados por separado para madres y padres. En 2004, Davison

desarrollé una version del instrumento para nifios.

En una revisién sistematica (41) se identificaron nueve estudios adicionales
utilizando una de las medidas de paternidad de AF de la Dra Davison. Todos
menos uno (55) informaron estimaciones de confiabilidad interna de sus
muestras, que van desde 0,55, para el modelado explicito (54), hasta 0,86 para

una de las subescalas (no se informé cual).

En otra revision sistematica (17) se anota como los estudios de la Dra. Davison
evaluan y documentan rigurosamente las propiedades psicométricas del
parentaje en AF: citan evidencia de validez y confiabilidad, estadisticas
obtenidas de la poblacion de estudio, describe formato de respuesta y posible

rango de puntajes, etc.

4.4Psicometria
Los estudios de validacion de instrumentos hacen parte de la psicometria:
comprobacién de las propiedades de validez y confiabilidad de un instrumento.
El prefijo psico hace referencia al area de su creacioén, la psicologia con las
pruebas de personalidad. Sin embargo, su uso se ha extendido ampliamente a

otras areas, incluso a las ciencias de la salud.



Clasicamente, medir se define como “asignar numeros, simbolos o valores a las
propiedades de objetos o eventos de acuerdo con reglas”, Stevens, citado por
Sampieri (61). Sin embargo, esta definicion excluye aquellos fendmenos
abstractos, “no observables ni medibles directamente” (62), propios de las
ciencias sociales y humanas o multidisciplinares como la salud publica y como
es el caso del soporte parental en AF. Por esto, la definicibn de Carmines y
Zeller, citados por Sampieri resulta ser mas precisa: “el proceso de vincular
conceptos abstractos con indicadores empiricos (...) en términos del concepto

que el investigador tiene en mente” (61).

De esta manera, los instrumentos de medicion permiten representar valores
visibles de conceptos abstractos, en palabras de Bostwick y Kyte, nuevamente
citados por Sampieri: “establecer una correspondencia entre el mundo real y el

mundo conceptual” (61).

Existe variedad de instrumentos de medida que, dependiendo de la naturaleza y
objetivos del estudio, sera su eleccion y uso. En el presente caso, se usa una

escala, entendiéndose esta como “una coleccion graduada de items que

permite asignar valores de acuerdo a una regla de decisidon” (62).

Algunos estudios de investigacién parten desde la traduccion y adaptacion del
instrumento, lo que se conoce como adaptacién transcultural (). En todo caso,
adaptacién o validacion, el proceso y el instrumento final debera alcanzar unas
caracteristicas minimas: objetividad, confiabilidad y validez (61,63), este ultimo,

atributo es el mas importante de idoneidad (62).

A continuacion, se desarrollan en detalle los conceptos de adaptacion

transcultural y validacion, etapas propias del estudio de investigacion:
4.4.1 Adaptacion transcultural
Metodologia sistematica que permite legitimar un instrumento en una cultura

diferente para la que fue creada, manteniendo la equivalencia entre versiones

(original y adaptada): “giros idiomaticos, el contexto cultural, y las diferencias en



la percepcién de salud y enfermedad de las poblaciones” (64). Se trata de lograr

una nueva version adaptada mas que traducida literal o conceptualmente:

No es facil delimitar la linea que separa una versidn correctamente

traducida de una version correctamente adaptada al nuevo idioma (65)

Guillemin et al, identifica 5 escenarios donde es necesario realizar algun tipo de

adaptacion (66):

Tabla 3: Escenarios de adaptacion transcultural

ESCENARIO RESULTADOS EN UN CAMBIO ADAPTACION
DE... REQUERIDA

Cultura  Lenguaje Pais de uso Traduccion Adaptacion

cultural

A. Utilizar en la misma
poblacion. Sin cambios
en la cultura, el idioma o

el pais de origen.

B. Uso en inmigrantes Sl Sl
establecidos en el pais

de origen.

C. Usar en otro pais, mismo Sl Sl Sl

idioma.

D. Usar en inmigrantes Sl Sl Sl Sl
nuevos, no de habla
inglesa, pero en el mismo

pais de origen.

E. Usar en otro pais y en Sl Sl Si Si Sl

otro idioma

FUENTE: Guidelines for the Process of Cross-Cultural Adaptation of Self-Report

Measures
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Para llevar a cabo dicho proceso, existen recomendaciones por parte de
diferentes autores (Guillemin et al, Ramada-Rodilla et al, Hambleton et al) (66—
68) y organismos (American Association of Orthopedic Surgeons AAQOS,
International Test Commission ITC, Health Outcomes Groups HOG,
Organizacion Mundial de la Salud) (69). Su eleccion, dependera de la

naturaleza del instrumento, investigacion y poblacion objeto.

Asimismo, dichos lineamientos contienen elementos de la validacion a realizar a
un instrumento adaptado. No se trata de establecer una linea que separa la
adaptacion transcultural de la validacion sino mas bien un proceso sistematico y

simultaneo.

Continuando con la adaptacién transcultural, el primer paso es la traduccién-
retrotraduccion del instrumento y la revision por expertos (equivalencia

semantica).

Por consiguiente, el uso que se le da al instrumento (traduccién, equivalencia,
validez), es tan importante como su creacion misma (68). De alli la importancia
de que los profesionales tengan un conocimiento pertinente del instrumento y

las pruebas psicométricas aplicadas sean las adecuadas (22)

Asimismo, la equivalencia establecida debera ser natural, funcional y coherente;

lograndose los diferentes tipos de equivalencia (68)

e Semantica: Significado de las palabras y expresiones.
e Sintactica: Las diferentes partes de una oracion y su funcién individual y
en conjunto con otras.

e Pragmatica: como el contexto influye en el significado de las palabras.

En lo referente a la equivalencia de contenido, se hacen otra recomendaciones

a tener en cuenta en la redaccién de los items, algunos de ellos son (68):

e Evitar términos que puedan ser insultantes o molestos en la nueva
cultura

e Evitar coloquialismos o metaforas
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e Emplear frases breves

e Emplear preferentemente la voz activa en vez de la pasiva

e Repetir palabras siempre que sea necesario para clarificar el contexto y
sentido de una frase

e Evitar adverbios y preposiciones que indiquen lugar y tiempo (ej., a
menudo, etc.)

e Evitar palabras que conlleven vaguedad

Finalmente, el ultimo paso de todo el proceso y no solo de la adaptacion
transcultural, sera verificar las propiedades psicométricas del nuevo instrumento
con expertos en el area (panel de expertos) y con la poblacion objeto de

aplicacién del mismo (prueba piloto, grupos focales).

4.4.2 Validacion

Por su parte, el término validar hace referencia a comprobar las propiedades

psicométricas del instrumento previamente adaptado: validez y confiabilidad.

Ambos conceptos, junto con la objetividad, son los requisitos minimos de todo
instrumento (61,63,70). Si bien validez y confiabilidad se obtienen a partir de
medidas estadisticas, la objetividad hace referencia “al grado en que un
instrumento es o no permeable a la influencia de los sesgos y tendencias del
investigador o investigadores que lo administran, califican e interpretan”,
Mertens, citado por Sampieri (61), mas que ubicarla en SI o NO. Dicha
influencia se evita o reduce al maximo por medio de procedimientos como el
entrenamiento  (claro, conciso y adecuado) a los encuestadores,
estandarizacion en la aplicacion del instrumento (instructivo de diligenciamiento,
indicaciones precisas), reuniones periddicas durante el trabajo de campo para
revisar proceso y realizar los ajustes necesarios, documentacion detallada y en

caliente de la recoleccion de datos, etc.
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Por otro lado, la validez es central en la psicometria pues es el primer requisito
a cumplir de un instrumento. Lo que realmente se valida no es el cuestionario
en si, sino las interpretaciones que se hacen a partir de él. Por ello, el
responsable de asegurar la validez ya no es solo el constructor del test, sino
también el usuario que emplea dicho cuestionario para una finalidad
determinada. En muchas ocasiones los problemas que un cuestionario posea
en lo referente a la validez se deben no al disefio del cuestionario sino a su uso
(70).

La confiabilidad, permite conocer hasta qué punto los resultados que se
obtienen a partir de la aplicacion de un instrumento estan afectados por el error
que se ha cometido al medir (cualquier proceso de medida se asocia a algun
grado de error, la medida perfecta no existe). Si el error es pequefio, se puede

confiar en el resultado del test (70).

En conclusion, la validez, la confiabilidad y la objetividad no deben tratarse de
forma separada. Sin alguna de las tres, el instrumento no es util para llevar a

cabo un estudio (61).

4.4.2.1 Validez
Capacidad del instrumento de medir aquel constructo para el que ha sido

creado. “mide lo que dice medir: autenticidad” (62,71)

De las técnicas estadisticas disponibles y por naturaleza del estudio, objetivo y

recursos disponibles, se estableceran los siguientes tipos de validez.
¢ Validez facial o aparente.

Evaluacion de la apariencia y lenguaje por parte del observador (personas de la
muestra o expertos) de cada uno de los items del instrumento y éste, en
general. Los aspectos evaluados son: claridad, comprension, precisién y forma
(62).

Es un criterio subjetivo de las personas que van a ser medidas o de expertos

que conceptuan la impresion que produce la prueba y determinan si es clara.
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No supone un concepto estadistico o una cuestiéon técnica sino una cuestién de

aceptabilidad social (64).

Para su elaboracion es fundamental asegurar diversidad de desarrollo cognitivo

y perspectiva sociocultural (62).
e Validez de Contenido

Grado en el que el contenido de un instrumento es capaz de representar y
medir la mayor parte de las dimensiones o atributos del constructo a estudiar
(62). El dominio de contenido de una variable normalmente esta definido o

establecido por la literatura (teoria y trabajos antecedentes) (61).

Esta medicidén se logra a partir de criterios de un panel de expertos en relacidon
con la correspondencia entre la redaccion de items y los temas a evaluar (62).
Segun Polit, se ocupa de la pertinencia (si un item mide lo que se pretende
evaluar en cuanto a contenido se refiere) y de la relevancia (importancia del
mismo) (62,70)

Para la presente investigacion, la medida estadistica a establecer es el indice
modificado de Lawshe, ampliado en la seccion metodologia, pruebas

estadisticas.
e Validez de constructo

“‘Es probablemente la mas importante, sobre todo desde una perspectiva
cientifica, y se refiere a qué tan bien un instrumento representa y mide un
concepto tedrico (desde luego, no es necesaria una teoria muy desarrollada,
pero si investigaciones que hayan demostrado que los conceptos se asocian). A
esta validez le concierne en particular el significado del instrumento, esto es,
qué esta midiendo y como opera para medirlo. Integra la evidencia que soporta
la interpretacion del sentido que poseen las puntuaciones del instrumento,
Messick, citado por Sampieri (61):
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Un constructo es una variable medida y tiene lugar dentro de una
hipétesis, teoria 0 modelo tedrico. Es un atributo que no existe aislado
sino en relacién con otros y debe ser inferido de la evidencia que
tenemos en nuestras manos y que proviene de las puntuaciones del

instrumento aplicado.

Para estudiar este tipo de validez es necesario que exista una

conceptualizacién clara del rasgo estudiado basado en una teoria determinada.

Para la presente investigacion, la medida estadistica a establecer es el analisis

factorial exploratorio, ampliado en la seccién metodologia, pruebas estadisticas.

4.4.2.2 Confiabilidad
La confiabilidad o fiabilidad hace referencia a la reproducibilidad (62) del

instrumento con resultados coherentes y consistentes (61), que mida bien lo
que esta midiendo. Incluso, bajo diferentes condiciones, dependiendo del
mismo instrumento, del tiempo de aplicacién y la persona que realiza la

medicion, el instrumento funcionara de manera similar.

Dependiendo de las caracteristicas del cuestionario, su fiabilidad puede
evaluarse para todas o algunas de sus tres dimensiones: 1) consistencia
interna; 2) fiabilidad intra-observador o fiabilidad test-retest, y 3) fiabilidad inter-

observador. Para el presente caso aplica la consistencia interna (61,67).
¢ Consistencia Interna

Mide la homogeneidad de los enunciados de un instrumento indicando la
relacion entre ellos. Este método es el mas utilizado para medir la confiabilidad

de los instrumentos (64).

La medida estadistica a establecer es el alfa de Cronbach, ampliado en la

seccion metodologia, pruebas estadisticas.
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4.4.3 Escala Likert

Consiste en un conjunto de items presentados en forma de afirmaciones o
juicios para ser puntuados por los participantes segun la escala numérica y
ordinal dada. Las afirmaciones califican al objeto de actitud medido, este objeto

puede ser cualquier cosa fisica, un individuo, un concepto, una actividad, etc.

Tales frases o juicios deben expresar sélo una relacién légica, no exceder las
20 palabras y debera marcarse solo una de las opciones, esta cantidad podra

serde 2 a 5, incluso 7 (61)

Tabla 4: Puntuacion por Escala Likert

ESCALA TIPO LIKERT

3 Opciones 5 Opciones 7 Opciones
1: Siempre 1: Muy de acuerdo 1: Totalmente en
2: Algunas veces 2: De acuerdo desacuerdo
3: Nunca 3: Ni de acuerdo, ni en 2: en desacuerdo
desacuerdo 3: Indeciso pero mas

bien en desacuerdo
4: En desacuerdo

4: Ni de acuerdo ni en

5: Muy en desacuerdo desacuerdo

5: Indeciso, pero mas
bien en acuerdo

6: De acuerdo

7: Totalmente de
acuerdo

Fuente: Elaboracién propia
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La cantidad de items dependera de la capacidad, reducida o amplia, de
discriminacion de los participantes. Incluso, en ocasiones se elimina la opcion o
categoria intermedia y neutral (ni de acuerdo ni en desacuerdo, neutral,
indeciso...) para comprometer al sujeto a pronunciarse de manera favorable o

desfavorable frente a la situaciéon dada.

Lo importante es que el numero de categorias de respuesta sea igual para
todas las afirmaciones y que se respete el mismo orden o jerarquia de

presentacion de las opciones para todas las frases.

Las afirmaciones pueden tener direccion: favorable o positiva y desfavorable o
negativa. Y esta direccidon es muy importante para saber cémo se codifican las
alternativas de respuesta. Si la afirmacién es positiva significa que califica
favorablemente al objeto de actitud. Pero si la afirmacion es negativa, significa
que califica desfavorablemente al objeto de actitud, y cuanto mas de acuerdo

estén los participantes con la frase, implica que su actitud es menos favorable.

Las puntuaciones de las escalas Likert se obtienen sumando los valores
alcanzados respecto de cada frase. Por ello se denomina escala aditiva. De
esta manera y para el instrumento del estudio, la escala original tiene una

puntuacion minima de 12 y maxima de 48:
12 (N° total de items) x 1 (opcidon menor de respuesta)=12

12 (N° total de items) x 4 (opcidon mayor de respuesta)=48

4.5 Base teodrica del ACTS-MG

La teoria Cognitiva Social del Aprendizaje TCS, propuesta por el psicélogo
Albert Bandura, ha sido usada en el tema de AF y en el area sanitaria con el
objetivo de comprender los factores determinantes de la AF en nifios y
adolescentes en lo referente a la prevencion de la obesidad (33,34). Otro punto
a favor de esta teoria respecto al problema en cuestiéon es la autoeficacia, factor
que pronostica el éxito en la adopcion de estilos de vida favorables a la salud.
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Dicha teoria expone los componentes del aprendizaje social: cognicion,
conducta, autoeficacia y medio socioambiental. Particularmente, este ultimo
juega un papel importante en la adopcién de patrones de conducta: terceros a
quienes se considera un modelo a seguir, se imitan (aprendizaje vicario). La
influencia del modelo sera mayor en relacion con el respeto o poder que

sustentan (33).

En el proceso de observacién e imitacidén, el nifio que se encuentra en la
primera infancia reproduce en gran parte su realidad y, de alli, los habitos a
adquirir. Se resalta aqui el papel del padre en la adopcion de EVS,

particularmente de la AF, por parte del nifio.

Respecto a la autoeficacia, entendida esta como el grado de confianza que
tiene una persona con respecto al desempefio de una actividad en particular,
incluida la confianza en que podra vencer los obstaculos, es el requisito central
para el cambio conductual, liderado por el padre pues afectara el esfuerzo

invertido de éste en su cometido.

Es asi como estudios de investigacion, incluido el estudio del ACTS-MG,
favorecen la autoeficacia parental en la adquisicion y mantenimiento de EVS en
los nifios y con ello identificar las estrategias usadas por los padres junto con su
éxito mas que en cuantificar la cantidad de AF en los nifios, recuérdese que el
interés principal es favorecer la conducta particular que, con el tiempo, se

convertira en habito.

Finalmente, cabe destacar que, durante los ultimos decenios, Bandura ha
cambiado el centro de la TCS, basada en el dominio de los conceptos
mecanicistas de la conducta humana, hacia la visidon de la persona como

agente de control de su propia vida (agencia humana).
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5. METODOLOGIA

5.1 Generalidades

Este estudio determind la validez y confiabilidad de la versién traducida y

adaptada al contexto colombiano del ACTS-MG version padres.

Para ello se aplicaron los lineamientos de la International Test Commission ITC
version 2.4 (58,59) por su reconocimiento internacional, antigliedad y referencia
para otros lineamientos e investigaciones. Ademas, porque dichos lineamientos
consideran todas las etapas de la adaptacion y su posterior validacién, desde
los aspectos legales (consentimiento de uso por parte de autor) hasta la
documentacion final del proceso; pasos agrupados en unas directrices: previas,
de desarrollo, confirmaciéon, aplicacion, puntuacién-interpretaciéon vy

documentacion, como se resume en la siguiente grafica.
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Grafico 4: Pasos de adaptacion y validacion
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Ademas, se incluyeron criterios adicionales de autores como Ramada-Rodilla et
al, Guillemin et al (61) y Sanchez y Echeverry (60); por ser complementarios al

estudio.

En el caso de la validez se establecid: validez facial, validez de contenido y

validez de constructo y, para la confiabilidad: consistencia interna.

Por su parte, para la equivalencia semantica y conceptual entre versiones, se
usaron las recomendaciones de Cuervo, Gutiérrez y Moscoso, citados por
Bernal (59):

Tabla 5: Valoracién de la equivalencia semantica y conceptual

CALIFICACION INDICADOR
1 Se usan las mismas palabras en los diferentes idiomas vy el
IGUAL significado y concepto global de |a oracién es el mismo.
2 Se usan diferentes palabras en los diferentes idiomas sin que

SEMEJANTE |esto afecte el sentido y concepto global de |a oracién.

Se usan diferentes palabras en los diferentes idiomas

3 .
DUDOSO generr:ando dudas en el sentido y concepto global de la
oracion.
4 No hay semejanza. Ninguna de las frases tiene equivalencia

DIFERENTE |conceptual y semantica.

Fuente: Bernal. Adaptacion transcultural, validez y confiabilidad del

“Environmental Stress Questionnaire-ESQ”

El mismo autor, propone unas recomendaciones para la validez facial:
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Tabla 6: Valoracion de la validez facial y de contenido

CATEGORIA CALIFICACION INDICADOR
El #em no cumple con la categoria. El #em no a5 claro
CLARIDAD ] - -
kem redactado de tal El bem cumple moderadamente con la categori. El form soriior o mud'ﬁu.:qﬁn PoEs facar s
forma que pemmite su e e
facil yrapida
COMprensiin ; El kem es clamo, estd redaciado de manerm tal
El tem cumple conla categoria. ) L
gue parmite su fcil y dpida comprension
El #em no cumple con la categoria, El tem no es comprensible.
= s I ElE odifi 3 i I
it nrcirimie ol = bem mquien una medificacicn para mejorarls
que se quiere decir al e gt Mot s Cotier cota. intarpretacion de o que se desaa decir o medir
leer el flem =
M a5 comprensible, se marpreta yemiende
El fam cumple con ia cafegona B iioih
PRECISION El kem no cumple con k& calagoria El tem no a5 praciso
tem redactado de
. | Elftem requiers una modificacion o
forma puniual, exacta El #em cumple moderadaments con la calegor = P — i
que noda lugara
dudas. El o curspie conla caladork El lam as preciso, estd redactado de formea
prumnivs|
- El #em no cumple can @ calegoris. La forma deal lem no es adecuada
tem adecuado en El fem cumple moderadamenta con la calegori El fem req L"L:Edw r.r;::.mﬁliﬂ;m :E.,S &l languapes,
lenguaje, redacciin y mcesin o la longi
Icngtud El bom sumpio-non s . Eltaﬂﬂﬁadacmduﬂjlergma,mdﬂmﬂny
lonogitd.
7 El tem no evalua factores de cnanza
PERTINENCIA A RO CUmENG (30116 CB00(S. relacionados con la actividad fisica
El fom svalits fctoms El tem no a5 esencial para & evalsackin da
de crianza El tem cumple moderadamente con la categori. | factores de crianza ralacionados con |a actividad
relacionados con la fsica
actividad fisica :
i El tem pemile la evaluacicn de faciores de
1
EL Sl pHmpie 6o 5 GHsg oo crianza relacionsdos con la actividad feica.
El tem no es relevanta y su MO inclusicn dentro
4 SUAILTO.CUP COM: 8 CeER00ns del instrumento no afectard la medician
RELEVANCIA
El barm es necesano . El #em gs ulil, importants pem no
Dev evahiar-fach El lem cumple moderadamente con la calegora
de crianza refacionad rdieoansakia
conla actividad fisica. S

El tem cumple con la categora

El iem es fundamental para la evaluacian de
factores de cranza relacionad con la actividad
flica.

Fuente: Bernal. Adaptacioén transcultural, validez y confiabilidad del

“Environmental Stress Questionnaire-ESQ”
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Los cuatro primeros criterios (claridad, comprension, precisién, forma)
evaluaron la validez facial y a su vez, completaron la adaptacion transcultural
del instrumento realizado en la fase 1, los dos ultimos criterios (pertinencia,

relevancia), determinaron la validez de contenido.

Para la validez facial tanto por expertos como por participantes, se hizo el
analisis cualitativo tanto de la claridad y comprension semantica, sintactica y

pragmatica de los items, como también del instrumento en general.

Lo anterior con base en la definicion de validez facial: “grado en que
aparentemente un instrumento mide la variable en cuestidon” (72) y con relacion

al numero de expertos y participantes abordados: 5 y 35, respectivamente.

Para la validez de contenido, validez de constructo y confiabilidad se aplicaron

las siguientes pruebas estadisticas.

Tabla 7: Tipo de validacion y pruebas estadisticas del estudio

i . RANGO
VALIDACION TIPO PREGUNTA ORIENTADORA MEDIDAESTADISTICA
ESPERADO
. . ¢El mstrL'Jmento tiene todos los indice de Lawshe modificado y
Validez contenido | rasgos o atributos del constructo que ) s >0.58
normalizado por Tristan (IVC-CVR)
se evalua?
VALIDEZ
¢Las respuestas de la escala pueden
Validez constructo considerarse una medicion del AFE-Andlisis Factorial Exploratorio NA
fenédmeno?
CONFIABILIDAD | Consistencia Intema | &€ 0bSenva homogeneidad y relacion Alfa de Cronbach > 0.70-0.90
en los items del instrumento?

Fuente: Elaboracién propia

Antes de la aplicacion del instrumento a la muestra seleccionada, se realizaron
entrevistas y una prueba piloto, con el fin de verificar los aspectos técnicos y

logisticos del instrumento.

Finalmente, el componente ético del presente estudio estuvo enmarcado en la
normativa en investigacion vigente, con especial énfasis en la resolucion 8430
de 1993.
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Durante la recoleccién y sistematizacion de la informacién, se conté con la

ayuda de un asistente de investigacion, quien fue entrenado previamente.

5.1.1 Disefo del estudio

Se realizé6 un estudio metodolégico (serie de pasos controlados a seguir)
(21,22,67,68,73) tipo disefio validacion de instrumentos. Se desarrollé en dos
fases, la primera: adaptacion transcultural por medio de traduccion,
retrotraduccion y equivalencia semantica-conceptual, fases a cargo del grupo
de expertos N°1-adaptacion transcultural y equivalencia. Y en la segunda etapa
se realizo la validacion del instrumento previamente traducido y adaptado al
contexto local, esto a cargo del grupo de expertos N° 2-validacién, (validez

facial y de contenido) y grupo de participantes-prueba piloto (validez facial).

5.1.2 Poblacion

Padres y/o cuidadores de los nifios/as pertenecientes al Instituto Colombiano de

Bienestar Familiar, Centro Zonal 1, Manizales, periodo 2020.

5.1.3 Muestra

Muestra intencional conformada por 300 padres y cuidadores de nifios y nifias
entre 2-5 afos, pertenecientes a la modalidad institucional: Centros de
Desarrollo Infantil CDI del operador COOASOBIEN. CDI con mayor numero de

ninos matriculados.

Calculo del numero de la muestra por férmula, con un indice de confianza del

95% y un error maximo permitido del 5%:

N*Z_, 32 *p*q

n= >
d**(N-D)+Z__, *p*q

Donde:

e n=tamano de la muestra

e N = marco muestral
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e o = maximo error tipo | (5%)

e 1-a/2 = Nivel de confianza (95%)

e Z(1-0/2)=

¢ p= % poblacién con el atributo deseado
e 9= % poblacion sin el atributo deseado

e d= precision
5.1.4 Marco muestral

Listado de contactos de los nifios cuyas edades oscila entre los 2 a 5 afos de

edad adscritos a los CDI de Cooasobien, listados suministrado por el ICBF.

5.1.5 Unidad de analisis

Cada uno de los contactos de los nifios cuyas edades oscila entre los 2 a 5

afios y que cumplen criterios de inclusion.

5.1.6 Ciriterios de inclusion

e Padres y/o cuidadores del nifio, mayores de edad segun la normativa
nacional: edad igual o superior a los 18 afos.

e Padres y/o cuidadores del nifio quien estara entre los 2 y 5 afios de edad y
pertenecen a la modalidad institucional del ICBF, centro zonal 1, Manizales,
afo 2020-2.

e Padre y/o cuidador que pasa la mayor parte del tiempo en casa con el nifio.

e Dar consentimiento informado.

5.1.7 Ciriterios de exclusion

¢ No disponibilidad de tiempo por parte de los padres y/o cuidadores para
responder la prueba.

e Padres y/o cuidadores que tengan alguna alteracion fisica o mental para
responder el cuestionario.

e Padres y/o cuidadores de nifios o nifias con alguna alteracién fisica o mental.



5.2 Variables

Tabla 8: Operacionalizacion de variables

DEFINICION

NIVEL DE

CONCEPTO CONCEPTO VARIABLE MEDICION PREGUNTA INDICADOR FUENTE
Traduccion al Documento con traduccidn al espafiol, certificado. Version 1. Grupo de expertos 1: Traduccion
- No Aplica No Aplica
Intrumento que se espariol
Ieg|t|ma enuna Documento con contratraduccion al ingles, certificado. No aplica Grupo de expertos 1: Traduccion
lengua dierente a a version del documento puesto que s un paso de verficacion del
original. Esto por proceso
medio de una serie - '
Contratraduccion ' '
de .PaSO?: . ol ngés No Aplica No Aplica
traduccion, sintesis
Adaptacion de traducciones,
transcultural refrotraduccion,
sintesis de Documento con equivalencia al original (técnica, seméntica y Grupo de expertos 1: Equivalencia
retrotraducciones, conceptual). Version 2. semantica y conceptual
version prefinal en o
esparioly Equyalgnma . .
equivalencia semantica y No Aplica No Aplica
semantica- conceptual
conceptual.

Fuente: Elaboracion propia
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DEFINICION

NIVEL DE

CONCEPTO CONCEPTO VARIABLE MEDICION PREGUNTA INDICADOR FUENTE
Cualitativo: Grupo de expertos 2:
Informe de observaciones realizadas al intrumento por expertos. Validacion
Ajustes a la escala, seguin necesidad. Version 3.
Evaluacion del Expertos No Aplica No Aplica
instrumento en
claridad,
Validez Facial comprension,
precision y forma Cualitativo: Entrenamiento del asistente de
por parte de quien lo Prueba d‘? No Aplica No Aplica Informe de observaciones realizadas al intrumento por encuestadores. |investigacion.
diligencia. congruencia Ajustes a la escala, segun necesidad.
Cualitativo: Ejecucion prueba piloto
Prueba piloto No Aplica No Aplica Informe de resultados en prueba piloto y observaciones resultantes.
Ajustes a la escala, seguin necesidad. Version prefinal
Evaluacién del Cuantitativo (indice de Lawshe modificado): Grupo de expertos 2:
instrumento en Informe de expertos. Ajustes a la escala, segun necesidad. Versién 3 |Validacion
Validez de cuanto a relevancia ) .
Contenido y pertinencia, por Expertos No Aplica No Aplica
parte de quien lo
diligencia.
Significado del Cuantitaivo: Ejecucién prueba piloto
Validez de instrumento . . ) Analisis factorial exploratorio. Version final
Constructo (concepto tedrico | Prueba piloto No Aplica No Aplica
representado)
Coherenciay Cuantitativo: Ejecucion prueba piloto
consistencia en los Alfa de Cronbach. Versién final
Confiabilidad resultados Prueba piloto No Aplica No Aplica
reportados por un
instrumento.

Fuente: Elaboracién propia
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DEFINICION NIVEL DE
CONCEPTO CONCEPTO VARIABLE MEDICION PREGUNTA INDICADOR FUENTE
Grado que cursa el nifio (Marque con una x la respuesta Proporcién por grado en curso Fuente primaria de informacion: madre,
correspondiente): padre o responsable del nifio
Grado en curso | Naturaleza: Cualitativa |— gz:clljr;::ores Distribucion de frecuencias por grado en curso
del nifio Medicion: Ordinal ~ |— = "
__ Prejardin
__Jardin
Ocupacién (Marque con una x la opcién que le corresponda a  |Proporcidn por ocupacion Fuente primaria de informacion: madre,
usted): padre o responsable del nifio
Ocupacion de la ___Amade casa Distribucion de frecuencias por ocupacion
madre, padre o |Naturaleza: Cualitativa |__ Estudiante
responsable del Medicién: Nominal |__ Trabajador
nifio __ Pensionado/jubilado
Aspectos __ Otro (especificar)
relacionados con la
condiciones Afiliacion a salud (Marque con una x la opcién que le Proporcién por afiliacion al SGSSS Fuente primaria de informacion: padre o
L biolégicas, sociales, | Afiliacis corresponda a usted): adulto responsable del nifio
Caracteristicas s " Afliacion SCSSS ) .. |__ Subsidiado Distribucion de frecuencias por afiliacion al SGSSS
sociodemograficas| SCOMOMICas. €NE | de lamadre, | Naturaleza: Cualitativa -
. . Contributivo
otras, de los padres padre o Medicion: Nominal — |— X
de familia responsable — Especial
(responsable) del __ PNA (Pobre no afiliado. Sin seguridad en salud)
estudio
Estrato socioeconémico (Marque con una x la opcién que le Proporcién por estrato socioeconémico Fuente primaria de informacion: madre,
Estrat corresponda a usted): padre o responsable del nifio
strato

socioeconémico

1

Distribucion de frecuencias por estrato socieconémico

| que pertence la Naturaleza: Cualitativa |__ 2
& que perte Medicién: Ordinal  |_3
madre, padre o 4
responsable — 5
_6
Afiliacion de | Relacién con el nifio (Marque con una x la opcién que le Proporcion por afiliacién con el nifio Fuente primaria de informacion: madre,
iliacion de la

madre, padre o
responsable con
el nifio

Naturaleza: Cualitativa
Medicion: Nominal

corresponda a usted):
__ Madre

__Padre

__ Otro (especificar)

Tabla de frecuencias

padre o responsable del nifio

Fuente: Elaboracion propia
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DEFINICION NIVEL DE
CONCEPTO VARIABLE - PREGUNTA INDICADOR FUENTE
CONCEPTO MEDICION
Inscripciona | Naturaleza: Cualitativa [Inscribo a mi hijofa en programas de actividad fisica recreativa | 0POreion segin opciones de respuesta Fuente primaria de informacion: madre,
programas de AF | Medicion: Ordinal [0 deportiva como baile, fiitbol, natacion, etc. padre o responsable de nifio
Limite de tiempo | Naturaleza: Cualitativa Proporcién segun categoria de la escala Fuente primaria de informacién: madre,

Soporte parental
en Actividad Fisica

Capacidad del padre
o responsable del
nifio, de incentivar
en él la practica de

actividad fisica
ludica, recreativa o
deportiva. Existen
diferentes
estrategias para
hacerlo, apoyadas
desde la teorfa.

en videojuegos

Medicién: Ordinal

Limito el tiempo que mi hijo/a juega videojuegos

padre o responsable del nifio

Realizacion de AF

Naturaleza: Cualitativa
Medicion: Ordinal

Hago ejercicio o estoy fisicamente activo de manera regular

Proporcién segun categoria de la escala

Fuente primaria de informacion:
padre o responsable del nifio

madre,

Disfrute de la AF

Naturaleza: Cualitativa
Medicion: Ordinal

Disfruto hacer ejercicio y la actividad fisica

Proporcién segun categoria de la escala

Fuente primaria de informacion:
padre o responsable del nifio

madre,

Asistencia a Natural Cualtal Proporcién segun categoria de la escala Fuente primaria de informacién: madre,
laturaleza: Cualitativa - ) ' ifi
lugares para R Llevo a mi hijo/a a lugares donde €l /ella pueda estar activo padre o responsable del nifio
Medicion: Ordinal
hacer AF
Limite de tiempo | Naturaleza: Cualitativa |Limito el tiempo que mi hijo/a puede ver television durante el |Proporcion segun categoria de la escala Fuente primaria de informacion: madre,
en televisor Medicion: Ordinal ~ |dia (incluidos los programas educativos y no educativos). padre o responsable del nifio
Animo para usar o ' o . Proporcion segun categoria de la escala Fuente primaria de informacién: madre,
Naturaleza: Cualitativa |Animo a mi hijo/a a usar recursos de nuestro barrio para que "
recursos para la L . . padre o responsable del nifio
AF Medicion: Ordinal  [se mantenga activo (como el parque y la escuela).
Inscripcion en Naturaleza: Cualitat Inscribo a mi hijo/a en programas comunitarios (como Proporcién segin categoria de la escala Fuente primaria de informacion: madre,
laturaleza: Cualitativa . g - . iA
programas A escuelas deportivas o actividades de recreacién) donde él/ella padre o responsable del nifio
L Medicion: Ordinal .
comunitarios pueda estar activo
L - . - ) - - Proporcién seglin categoria de la escala Fuente primaria de informacion: madre,
Acompafiamiento | Naturaleza: Cualitativa [Acompafio a mi hijo/a cuando practica actividades fisicas P 9 9 adre o?’es onsable del nifio
enla AF Medicién: Ordinal  |recreativas o deportivas como el baile, el futbol, la natacién, etc P P
Limite de tiempo . |Limito el tiempo que mi hijo/a puede usar el computador o el |Proporcion segun categoria de la escala Fuente primaria de informacion: madre,
Naturaleza: Cualitativa . -, d ble del nifi
para uso de pc, o N celular inteligente para otras actividades que no sean la tarea padre o responsable del nino
Medicion: Ordinal . . .
celular o tablet (como juegos interactivos).

Ejemplo parala

Naturaleza: Cualitativa
Medicién: Ordinal

Animo a mi hijo/a a que sea activo fisicamente con mi ejemplo
(practico alguna actividad recreativa o deportiva).

Proporcién segun categoria de la escala

Fuente primaria de informacion:
padre o responsable del nifio

madre,

Identificacion de
maneras para

Naturaleza: Cualitativa

Encuentro formas para que mi hijo/a se mantenga activo
cuando se termina el periodo escolar, por ejemplo,

Proporcion segun categoria de la escala

Fuente primaria de informacion:
padre o responsable del nifio

madre,

m’a T“e”er activo Medicién: Ordinal  [inscribiéndolo en vacaciones recreativas y en programas
fisicamente al .
” extracurriculares
nifio
Apoyo logistico: Promedio de los items 1, 5, 8 Modelado: Proporci6n segin categoria de la escala Fuente primaria de informacion: madre,

Puntaje escala de - " " A Seuranl padre o responsable del nifio

soporte parental Naturaleza: Cualitativa |Promedio de los items 3, 4, 11 Uso de recursos de la

P en IapAF Medicion: Ordinal  [comunidad: Promedio de los ftems 7, 8, 12 Restriccién

actividades sedentarias: Promedio de los items 2, 6, 10

Fuente: Elaboracion propia
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5.3 Recoleccion de la informacion

Seleccion de expertos segun criterios de Skjong y Wentworht, nombrados por

Escobar-Pérez y Cuervo-Martinez (74), a saber: experiencia en la realizacion de

juicios y toma de decisiones basada en evidencia o experticia (grados,

investigaciones, publicaciones, posicién, experiencia y premios entre otras),

reputacion en la comunidad, disponibilidad y motivacion para participar,

imparcialidad y cualidades

adaptabilidad.

inherentes como

Tabla 9: Grupo de expertos

confianza en si mismo vy

EXPERTOS: Grupo 1
ETAPA PASO FORMACION ACADEMICA AREADE EXPERIENCIA
Profesional 1: Traducciones e interpretaciones a personas y empresas (nacional-internacional) con
fines técnicos, oficiales, artisticos, publicitarios. Ademas del idioma inglés, portafolio
A Traductor e intérprete oficial. CEQ y fundador de TTO-Traducciones técnicas y en otros idiomas: italiano, francés, portugués, aleman.
D Oficiales. Miembro Junior Asociacion Colombiana de Traductores e Intérpretes.
A TRADUCCION - — — — —
P Profesional 2: Promocion de la Salud y Prevencion de la Enfermedad, investigacion y produccion
T académica-cientffica. Reconocimientos nacionales internacionales.
A Médico. Especialista en gerencia empresarial. Maestria en Poltica de salud,
c planificacion y financiacion.
! Profesional 3: Relaciones internacionales y negocios multilinglies. Traduccion e interpretacion en
0 eventos nacionales e internacionales.
N Magister en Traduccion/MA. Translation
T RETROTRADUCCION [Profesional 4: Relaciones internacionales. Certificacion de calidad y buenas practicas para
R intérpretes de conferencia.
A Traductor e intérprete oficial. CEO ACTTI-Asociacién Colombiana de Traductores,
N Termindlogos e Intérpretes.
S Profesional 5 Educacion y pedagogia, metodologia de la investigacion, lingtistica, filosofia,
c epistemologia, légica y argumentacion.
U Editor académico y cientffico de una universidad privada de la ciudad. Pregrado y
L maestria en Filosofia. Doctorado en Estudios Sociales de América Latina (en curso)
T EQUIVALENCIA ERr—r Educacio - i
U SEMANTICAY rofesional 6: ucacion en primera infancia
i CONCEPTUAL Licenciada en Pedagogia infantil. Psicologia (en curso)
L Profesional 7: Coordinador de deportes municipal, profesor en colegios y universidades de la
ciudad.
Licenciado en Educacidn fisica, magister en educacion.

Fuente: Elaboracién propia
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EXPERTOS: Grupo 2

ETAPA PASO FORMACION ACADEMICA AREADE EXPERIENCIA

Profesional 1 Asistencial, comunitaria, investigacion y docencia universitaria

Enfermera, Magister en Salud Pdblica.

Licenciada en Pedagogia Re-educativa con més de 30 afios en atencion en primera
infancia. Diferentes cursos, talleres y diplomados en primera infancia.

Profesional 2 Profesional, académica, investigativa y docencia universitaria.
v Licenciado en Educacion fisica, Psicologo, Magister en Psicologia. Representante
A de Campo de medicion y Evaluacion Colegio Colombiano de Psicélogos
Il' Profesional 3 Asistencial, especficamente primera infancia (consulta). Académica, investigativa.
D VALIDEZFACIAL Y Docencia universitaria. Cargos administrativos en salud.
VALIDEZDE Enfermera, Especialista en Administracion de la Salud, Especialista en Docencia
é CONTENIDO  |Universitaria, Magister en Materno Infantil.
| Profesional 4 Director Maestria en Actividad Fisica. Actividad fisica en poblacion, educacion fisica
(] rural, disefio de dispositivos electrénicos para evaluar capacidad funcional en adulto
N Licenciado en Educacion Fisica, Magister en Educacion, PhD Ciencias de la mayor y actividad fisica en naturaleza
Motricidad Humana
Profesional 5 Agente educativo y coordinadora pedagdgica de programas de primera infancia.

Fuente: Elaboracién propia

Ambos grupos de expertos estuvieron conformados por profesionales con
perfiles en el area de estudio y dependiendo de la fase de participacion:
adaptacién o validacién. Conformacion impar del grupo de expertos para evitar

posible polarizacién en los juicios.

La convocatoria se hizo via telefénica, la firma del consentimiento informado
(anexo K) y el diligenciamiento de los formatos correspondientes (anexos L y O)
se hicieron via mail. En cuanto a los participantes, previo aval de ejecucion del
estudio por la institucion de interés (anexo B), se realiz6 convocatoria y
obtencion del consentimiento informado (anexo R) al igual que el
diligenciamiento del formato correspondiente mediado por guion de entrevista
(anexo Q), via telefénica. Inicialmente, se tenia proyectado hacer trabajo de

campo con participantes de manera presencial, pero debido a la pandemia
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durante la ejecucién del mismo y por ser un estudio de riesgo minimo (75), se
optd por hacerlo por via telefénica. Se conté con visto bueno de la Universidad

de Caldas, ICBF y el operador.

5.4 Analisis de datos

Uso del programa Excel y del software SPSS Versién 22, licenciado por la

Universidad de Caldas.

5.4.1 Pruebas estadisticas

Para las variables sociodemograficas se usaron medidas de tendencia central
(media, mediana, moda, etc) y frecuencia (proporcidén); esto segun su

naturaleza, cuantitativa o cualitativa, respectivamente.

En cuanto a las variables de interés del estudio, se determinaron la proporcion y
las medidas estadisticas propias de la validacion (validez de contenido: indice
modificado de Lawshe por Tristan, validez de constructo: AFE y confiabilidad:
alfa de Cronbach).

5.4.1.1 Validez de Contenido
CVR*-indice modificado de Lawshe

El CVR (Content Validity Ratio) (razén de validez de contenido) es una formula
usada para establecer el nivel de acuerdo por item dado por un grupo de
expertos frente a un tema especifico, esto segun las categorias de pertinencia,
relevancia y los criterios de calificacion con nomenclatura equivalente a 3:
esencial (el item cumple con la categoria), 2: util pero no esencial (el item
cumple moderadamente con la categoria) y 1: no necesario (el item no cumple

con la categoria).

Sin embargo, esta medida requiere un numero considerable de expertos para

que sea confiable. Por lo tanto, el Dr. Tristan propuso una modificacion a la
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citada férmula, conocida como CVR*- Lawshe's Modified Content Validity Ratio-

indice modificado de Lawshe (70).

La formula usada fue:

CVR+1

CVR +=

Donde:

e CVR*= Lawshe's Modified Content Validity Ratio -Relacién de Validez de
Contenido modificado de Lawshe por Tristan
e 1= Constante

e 2= Constante.

A su vez, el CVR se obtiene con la siguiente formula:

Donde:

e CVR= Content Validity Ratio-Relacién Validez de Contenido
¢ ne= Numero de panelistas que coinciden en la categoria “ESENCIAL”
e N= Numero total de panelistas

e 2=Constante

Se consideraron aceptables los items que obtuvieron un valor = a 0.58, es decir,
equivalente al 58% de los acuerdos en esta categoria (este valor es una
constante, independiente del numero de panelistas). Valores inferiores deben
ser revisados y corregidos o retirados por no tener el conceso minimo necesario
(64,72).
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5.4.1.2 Validez de constructo

Analisis factorial exploratorio

Técnica estadistica de interdependencia: conjunto de variables en las cuales no
existe una variable respuesta ni variables independientes, sino que todas ellas

son analizadas en conjunto.

Su objetivo principal es tratar de encontrar o establecer, de manera exploratoria,
una estructura interna, al generar nuevos factores a partir de un conjunto de
variables. Ademas, busca reducir el numero de estas y simplificar la matriz en

estudio.

Antes de realizar el AFE, se verificaron los supuestos previos (76,77):
correlacion, estadisticamente significativa entre las variables (Test de
esfericidad de Bartlett <0.05) y la fuerza de relacion entre ellas a partir de las
correlaciones parciales (indice de Kaiser Meyer Olkin-KMO >0.6). Ademas, se
verificod la colinealidad, es decir, dos 0 mas variables de prediccién en un
modelo estadistico relacionadas linealmente), esta no debera estar presente

(determinantes de la matriz de correlacion diferentes de cero).
Los pasos desarrollados para extraer el AFE fueron (67):
1. Extraccion de factores:

Escala multidimensional: ejes principales. Revision de varianzas comunes y

especificas
2. NUumero de factores o dimensiones a extraer

A priori, en razén al numero de subescalas o dimensiones del instrumento

original.
3. Rotacion
Oblicua por la correlacion entre items

4. indices de ajuste del modelo



e Comunalidad: >0.5

e Varianza total explicada: >50%

¢ Reparto % varianza en factores rotados: equitativa

e Pesos de items por cada factor: matriz de componentes rotados, patrén si

oblimin, >0.4 en dimension tedrica y <0.4 en las demas.

Eliminar el item con peor ajuste (pesos) y repetir modelo (pasos anteriores

menos el 1) e iterar hasta que el modelo sea satisfactorio (77)

5.4.1.3 Consistencia Interna

Alfa de Cronbach

El coeficiente alfa de Cronbach es la media ponderada de las correlaciones
entre los items que forman parte de una escala. Cuando el instrumento esta
compuesto por un grupo de subescalas, debe calcularse el coeficiente alfa de
Cronbach para los items respecto de la puntuacion global (correlacién item-
total) y para los items de cada subescala respecto del valor de la misma

(correlacion item-subescala) (63).

Los valores recomendados para esta medida oscilan entre 0.7 y 0.9 (70% a
90%) (63). Valores bajos sugieren que la escala es poco homogénea, que
puede estar evaluando diferentes fendmenos y que no muestra consistencia
ante diferentes condiciones de aplicacién, incluso valores cercanos a cero
indican mayor error en la medicion (71) . Por su parte, valores mayores de 0.9
sugieren una estructura demasiado homogénea, en la cual probablemente

existan item redundantes (73)
La formula usada fue:

a de Cronbach mediante la varianza de los items

Donde:
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K= Numero de items

1= constante

> Vi= Sumatoria varianza de cada item
Vi= Varianza de cada item

Vt= Varianza del total

5.4.2 Utilidad

Previo a su aplicacion, se garantizd el conocimiento del instrumento y el
entrenamiento basico en la aplicacion del mismo, por parte del asistente de
investigacion. Alli, se explico el objetivo de la medicién y la forma correcta de
aplicacion del instrumento junto con guia de entrevista telefénica estructurada,
al igual que la digitacion estandarizada en formatos y base de datos en Excel

(letra mayuscula, sin tildes, sin puntos al final, etc).

El promedio de respuesta al instrumento fue de 15 minutos en el pilotaje y de 10
minutos en la muestra como tal. La escala fue calificada como sencilla, clara y

comprensible, tanto por participantes como por encuestadores.
Recursos usados: formatos del estudio, celulares, computadores, etc.

5.4.3 Control de sesgos

Vale la pena resaltar que los sesgos no solo provienen del investigador y su
equipo de trabajo (falta de estandarizaciéon de formatos y procesos), sino
también de las personas que conforman la muestra (deseabilidad social,
responder a todas las preguntas afirmativa o negativamente) y, en el caso
particular, del instrumento: legibilidad, comprensibilidad, espacios para

responder (61).

Por lo anterior, es fundamental el control de sesgos y con ello, lograr el maximo
de objetividad en todo el proceso investigativo. Aqui, las acciones que se

tuvieron en cuenta:
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Revision sistematica de la literatura cientifica disponible en busca de
instrumento de AF en nifios, dirigido a sus padres.

Empleo de normas estandarizadas para la adaptacion transcultural vy
validacion del instrumento elegido.

Asesoria y consultoria por parte de profesionales en estadistica, con
experiencia en validacion de instrumentos.

Seleccion de los expertos participantes en las fases de adaptacion
transcultural y validacion del instrumento, segun criterios de idoneidad
propuestos por Skjong y Wentworht, citados por Peralta (64)

Calculo y seleccion de participantes en la prueba piloto y muestra segun
principios y técnicas estadisticas.

Estandarizacion de formatos y procedimientos para expertos vy
encuestadores (claridad y completitud de los formatos, instructivos de
diligenciamiento, entrenamiento de encuestadores, etc).

Revision diaria de la matriz de datos diligenciada por encuestadores.
Tabulacion de datos semanal.

Reunién periddica de investigador y encuestadores durante trabajo de
campo.

Documentacion detallada de todo el proceso investigativo.
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6. COMPROMISO ETICO

El proyecto se orientd desde la normativa en investigacion vigente, con especial
énfasis en la resoluciéon 8430 de 1993 por medio de la cual se establecen las
normas cientificas, técnicas y administrativas para la investigacion en salud en
Colombia (75). Fueron principios rectores del presente estudio, la autonomia, la

veracidad y la confidencialidad.
Al ser un estudio metodoldgico se reconoce como de riesgo minimo,

Estudios que emplean técnicas y métodos de investigacion documental
restrospectivos y aquellos en los que no se realiza ninguna intervenciéon o
modificacion intencionada de las variables biologicas, fisiologicas,
sicoldgicas o sociales de los individuos que participan en el estudio, entre
los que se consideran: revision de historias clinicas, entrevistas,
cuestionarios y otros en los que no se le identifique ni se traten aspectos

sensitivos de su conducta (78).

Se obtuvo el aval de uso del instrumento por parte de autor original (anexo A),
al igual que autorizacion de ejecucion del estudio por parte del ICBF (B) y el
Comité de ética institucional de la Universidad de Caldas, este por medio de
acta 021 de 2019 (anexo C).

El hecho de que el consentimiento y el formato para participantes se hayan
gestionado de manera telefénica, no comprometié ni la veracidad ni la
confidencialidad de la informacion, debido al rigor metodoldgico y ético durante

el proceso investigativo.

El contacto inicial con los posibles participantes se hizo a partir de la base de
datos facilitada por el operador COOASOBIEN. Sélo en aquellos casos en que
las personas demostraron interés en el estudio y dieron consentimiento verbal,

se continud con la llamada.

Para finalizar:
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Declaro no tener conflicto de intereses alguno en la presente investigacion y

aclaro que los recursos financieros de la misma son propios.
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7. RESULTADOS

La seleccion del instrumento se hizo a partir de la busqueda en literatura

cientifica.

Grafico 5: Busqueda y seleccion del instrumento

Identificacion Palabras clave 6050
Screening Filtros 368
Preseleccionados Duplicados, texto completo 355
Seleccionados Titulo-resumen, citas, estudios originales 100
Criterios de elegibilidad Preguntas orientadores 20
Incluidos Instrumentos con validacion, constructo AF, 3
Seleccionado ACTS-MG

Fuente: Elaboracién propia

Se realizé busqueda en bases de datos y metabuscadores como Pubmed,

Biblioteca virtual en salud, y LILACS. Las palabras clave fueron: “physical
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activity” AND “Child*” AND parents AND “valid*” OR “reliability” OR psychometr*

OR questionnaire OR measurement OR scale OR instrument OR propert*.

Se obtuvieron 6050 articulos a los cuales se les aplicaron los respectivos filtros
como antiguedad no mayor de 5 anos; idioma inglés, espanol; texto completo.
Esta vez el resultado fue de 368 articulos. Nuevamente se realizo revision a los
articulos para extraer aquellos duplicados, ciertos tipos de publicacion
(biografias, informes de casos, editoriales), estudios con padres mayores de 5
anos, y estudios que usaron acelerometro, resultado: 355 documentos. Al
revisar por titulo/resumen se obtienen 100 ejemplares. Se aplicaron preguntas
orientadoras definidas por el investigador-director de tesis sobre: tipo de
instrumento, poblacién objeto de estudio, utilidad del instrumento, aplicacion del
instrumento en estudios posteriores, tipo de validez y confiabilidad realizados;
resultado: 20 articulos. De la lectura a profundidad, se eligieron 3 articulos y de
estos, se obtuvo el ACTS-MG del articulo: Measuring parental support for
children's physical activity in white and African American parents: The Activity
Support Scale for Multiple Groups (ACTS-MG) de Davison et al.

Se procedié al trabajo de campo de adaptacion transcultural y validacion con

expertos y participantes:
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Grafico 6: Resultados de adaptacion y validacion

|

TRADUCCION
ADAPTACION

Traduccion (2) y
consolidado

Retrotraduccion (2) y
consolidado

Equivalencia Semantica-
Conceptual (3)

ADAPTACION
TRANSCULTURAL
|
VALIDACION
VALIDEZ CONFIABILIDAD

|
V. Facial (5 expertos y 35
participantes en pilotaje)

V. Contenido (5 expertos)

Consistencia interna (n:300)

V. Constructo (n:300)

FUENTE: Elaboracién propia
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7.1 Adaptacion transcultural

En esta etapa se lograron las versiones 1 y 2 del instrumento, sintesis de

traducciones y equivalencia, respectivamente.

7.1.1 Traducciéon

Resultados del envio del documento original al grupo de expertos N°1-

traduccion y retrotraduccion:

7.1.1.1 Traduccion directa:
Segun las recomendaciones de Ramada-Rodilla et al. (67) el documento

original (Anexo D) fue traducido al idioma destino (Espafiol, Colombia), por dos
profesionales bilinglies. Esto con el fin de hacer comparaciones y detectar
ambiguedades en el instrumento original o discrepancias criticas en las

traducciones (57).

La lengua materna de ambos traductores fue la local. Uno de ellos tuvo
conocimiento del estudio y experiencia en el area del mismo (area de la salud y
validacion de instrumentos), el otro traductor, no. Esto, con el fin de “estar
menos influenciado por un objetivo académico y ofrecer una traduccion que

refleje el idioma utilizado por esa poblacion”: traductor ingenuo (57).

Anexos Ey F

7.1.1.2 Sintesis de traducciones (directas)
A partir de la reunién entre traductores e investigador, se logré consolidar un

unico documento (version 1) (Anexo G) desde la comparacion entre
traducciones y resolviendo discrepancias segun principios linguisticos,

argumentacion e interés del estudio.

Tabla 10: Traduccion del instrumento original

68



TRADUCCION SELECCIONADA

OBSERVACIONES

TEXTO ORIGINAL

I enroll my child in sports teams and clubs such as soccer, basketball, and
dance.

Inscribo a mi hijo/a en equipos y
clubes deportivos como futbol,

Se deja traduccion dos por uso del
articulo en.

. TRADUCCION 1 |[Inscribo a mi hijo/a a equipos deportivos y clubes como fitbol, baloncestoy ~ |baloncesto y baile.
ITEM1 baile.
TRADUCCION 2 (Inscribo a mi hijo/a en equipos y clubes deportivos como fiitbol, baloncesto y
baile.
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
TEXTO ORIGINAl| |imit how long my child plays video games. Limito el tiempo que mi hijo/a juega |Se deja traduccién dos por sencillez del
iTEM 2 TRADUCCION 1 |Limito la cantidad de tiempo que mi hijo/a juega videojuegos. videojuegos. lenguaje. Se adiciona hijo/a.
TRADUCCION 2 |Limito el tiempo que mi hijo juega videojuegos.
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
TEXTO ORIGINAI| exercise or am physically active on a regular basis. Hago ejercicio o estoy fisicamente |Se deja traduccién 2 por uso correcto
ITEM 3 TRADUCCION 1 |Realizo ejercicio o soy activo fisicamente regularmente. activo de manera regular de adverbio de cantidad.
TRADUCCION 2 |Hago ejercicio o estoy fisicamente activo de manera regular.
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
TEXTO ORIGINAl| enjoy exercise and physical activity. Disfruto hacer ejercicio y la Se deja traduccion uno. Se quita
iTEM 4 TRADUCCION 1 |Disfruto de hacer ejercicio y de la actividad fisica. actividad fisica. articulo de en ambos casos: Disfruto
TRADUCCION 2 |Disfruto el ejercicio y la actividad fisica. hacer ejercicio y la actividad fisica.
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
TEXTO ORIGINAl|| take my child to places where he/she can be active. Llevo a mi hijo a lugares donde él |Se deja traduccion dos.
ITEM 5 TRADUCCION 1 |Lievo a mi hijo/a a lugares donde pueda estar activo. [ella pueda estar activo.
TRADUCCION 2 |Lievo a mi hijo a lugares donde el/ella pueda estar activo.
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
TEXTO ORIGINAl|| limit how long my child can watch TV or DVDs each day (including educational |Limito el tiempo que mi hijo puede [Se deja traduccion dos. Se adiciona a:
and noneducational programs). ver television o DVDs durante el dia |hijo/a
. TRADUCCION 1 |Limito cuanto tiempo que mi hijo/a ve television o DVDs cada dia (incluyendo (incluid.os los programa.s
ITEM 6 educativos y no educativos).

programas educativos y no educativos).

TRADUCCION 2

Limito el tiempo que mi hijo ve television o DVDs durante el dia (incluidos los
programas educativos y no educativos).
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TRADUCCION SELECCIONADA

OBSERVACIONES

TEXTO ORIGINAY

I encourage my child to use resources in our neighborhood to be active (such
as the park and the school).

TRADUCCION 1

Animo a mi hijo/a a usar recursos en nuestro barrio para que esté activo (como

Animo a mi hijo a usar recursos de
nuestro barrio para que se
mantenga activo (como el parque y

Se deja traduccion 2. Se adiciona a:
hijo/a

iTEM 7 of paraue v la escuelay. la escuela).
TRADUCCION 2 |Animo a mi hijo a usar recursos de nuestro barrio para que se mantenga activo
(como el parque y la escuela).
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
TEXTO ORIGINAII enroll my child in community-based programs(such as Girls and Boys Club, Inscribo a mi hijo en programas Se deja traduccion 2. La Investigadora
YMCA) where he/she can be active. basados en la comunidad (como el [cambia el ejemplo "club de nifos y
TRADUCCION 1 [Inscribo a mi hijo/a a programas basados en la comunidad (Como clubes de Club de Nifas y Nifios, YMCA) nifas, a uno mas especifico y
iTEm 8 nifios y nifias, YMCA) donde puede estar activo. donde él / ella pueda estar activo. pertienete al tema de investigacion
TRADUCCION 2 |Inscribo a mi hijo en programas basados en la comunidad (Como el club de como club de recreacion, actividad
. o N fisica o deportes" y elimina, sin sustituir,
nifos y nifias, YMCA\) donde el/ella puede estar activo. PP " :
la expresion "YMCA" (propia de Estados |
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
TEXTO ORIGINAII watch my child play sports or participate in other activities such as martial arts | Acompafo a mi hijo cuando el/ella La investigadora sugiere el término
or dance. practica deportes o participa en ACOMPANAR mas que ver (traduccion
TRADUCCION 1 [Veo a mi hijo hacer deporte o participar en otras actividades como artes otras actividades como artes literal) o procurar (traduccion abierta)
ITEM 9 marciales o baile. marciales o baile. porque el primero denota el
= — - — — acompanamiento fisico y mental por
TRADUCCION 2 [Procuro qug mi hijo practhue deportes o participe en otras actividades como parte del padre hacia su hijo, acto
artes marciales o baile. importante desde la psicologia
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
TEXTO ORIGINAII limit how long my child can use the computer for things other than homework |Limito el tiempo que mi hijo/a puede|Se deja traduccién dos. Se adiciona a:
(such as playing computer games and surfing the internet). usar el computador para otras hijo/a
- TRADUCCION 1 Limito cuanto tiempo mi hijo/a usa el computador para cosas aparte de las f:osas_ que n%sean 1a t?rza (como
ITEM 10 tareas (como jugar juegos de computador o navegar en internet). jugar juegos de computadora y
navegar en Internet).
TRADUCCION 2 |[Limito el tiempo que mi hijo puede usar el computador para otras cosas que no
sean la tarea (como jugar juegos de computadora y navegar por internet).
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
TEXTO ORIGINAII encourage my child to be physically active by leading by example (by role Animo a mi hijo/a a que sea activo |Se deja traduccion dos. Se adiciona a:
modeling). fisicamente al liderar con el ejemplo|hijo/a
TRADUCCION 1 |Animo a mi hijo/a a ser activo fisicamente liderando con el ejemplo (o con mi (a modo de ejemplo a seguir).
ITEM 11
rol modelo).
TRADUCCION 2 [Animo a mi hijo a que sea activo fisicamente al liderar con el ejemplo (a modo
de ejemplo a seguir).
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
TEXTO ORIGINAILI find ways for my child to be active when school is out by, for example, Encuentro formas para que mi hij La investigadora sugiere cambiar los
enrolling him/her in summer camp and after school programs. se mantenga activo cuando se términos campamento de verano y
re) — — — — termina el periodo escolar, por programas extracurriculares por
TRADUCCION 1 Encu_entro formas' p'efra que mi hijo/a esté activo cuando no esta en la escuela, ejemplo, inscribiéndolo en vacaciones recreativas.
TEM 12 por ejemplo, inscribiéndolo en campamentos de verano o en programas vacaciones recreativas.

extraclase.

TRADUCCION 2

Encuentro formas para que mi hijo se mantenga activo cuando la escuela
termina, por ejemplo, inscribiéndolo en un campamento de verano y en
programas extracurriculares.

FUENTE: Elaboracién propia
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7.1.1.3 Traduccion inversa/Retrotraduccion:
La sintesis de traducciones fue nuevamente traducida a su idioma original

(retrotraduccion) con la finalidad de verificar una traduccion coherente y que
mantuviera el sentido con base en el instrumento original. Fue realizada por dos
profesionales bilingles cuya lengua materna fue el inglés (Estados Unidos,
idioma fuente) y certificados en traduccion, ciegos en cuanto al instrumento
original y sin formacién médica. Esto se hizo con el fin de “evitar el sesgo de
informacion y provocar significados inesperados de los items en el cuestionario

traducido aumentando asi la probabilidad de resaltar las imperfecciones” (57).

Anexos He l.

7.1.1.4 Sintesis de retrotraducciones (traducciones inversas)
Nuevamente traductores e investigador, consolidaron un unico documento

(Anexo J), resolviendo discrepancias con base en principios linguisticos,
argumentacion e interés del estudio. Este documento no es una version en si
del proceso, pero si un paso necesario para verificar traduccién en contexto y

conservacion de la esencia del instrumento original.

71



Tabla 11: Traduccion inversa/Retrotraduccion del instrumento

TRADUCCION SELECCIONADA

OBSERVACIONES

TEXTO ORIGINAL

ESCALA DE APOYO A ACTIVIDAD para multiples Grupos (ACTS-MG). Version
para padres

ACTMITY SUPPORT SCALE for
Multiple Groups (ACTS-MG). Parent

version

Traductora 2 sugiere no usar la S en
parent o hacerlo a modo de apéstrofe,
se deja: parent.

DILIGENCIAMIENTO

RETROTRADUCCION 1

disagreement, 3 agreement, and 4 complete agreement

RETROTRADUCCION 2

Following, you will find twelve questions related to the physical activity your child
engages in regularly. Please rate each item between 1 and 4, according to your
agreement level: 1 totally disagree, 2 disagree, 3 agree, and 4 totally agree.

Agree and 4:Totally agree.

TiTULO RETROTRADUCCION 1|ACTIVITY SUPPORT SCALE for multiple groups (ACTS-MG), parent version
RETROTRADUCCION 2/ACTIVITY SUPPORT SCALE for Multiple Groups (ACTS-MG). Parents version
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
La actividad fisica incluye deportes y hacer ejercicio, asi como actividades Physical activity includes sports, Exercise y exercising, ambas correctas
TEXTO ORIGINAL recreativas como caminar, andar en bicicleta y la jardineria. exercise and recreational activities |pero se deja exercise por familiaridad y
- TR - - — such as walking, biking and economia del lenguaje.
) Physical activity includes sports, exercise, and recreational activities such as )
DEFINICION AF  |RETROTRADUCCION 1 walking, biking, and gardening gardening
6 Physical activity includes sports and exercising, as well as recreational
RETROTRADUCCION 2 activities such as walking, biking, and gardening
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
A continuacién, usted encontrara 12 preguntas relacionadas con la actividad Following, you will find 12 Se deja statements y no question por la
fisica realizada por su hijo de manera rutinaria. Usted debera calificar cada statements related to your child’s  |forma de los items. En las opciones de
TEXTO ORIGINAL  jtem con un puntaje de 1 a 4 segun esté de acuerdo, asi: 1 totalmente en normal physical activity. Please, respuesta se deja totally por ser mas
desacuerdo, 2 en desacuerdo, 3 de acuerdo y 4 totalmente de acuerdo. rate each item on a scale of 1-4, comun en este tipo de instrumentos en
A according to your agreement level: |inglés.
PARRAFO Below, find 12 statements related to your child’s normal physical activity. Rate 1 Totally%isaéree g-Disagree 3: 9
EXPLICATORIO each item on a scale of 1-4, with 1 indicating complete disagreement, 2 . .

TRADUCCION SELECCIONADA

OBSERVACIONES

OPCION
CALIFICACION

TEXTO ORIGINAL

: Totalmente en desacuerdo
: En desacuerdo

: De acuerdo

: Totalmente de acuerdo

A WN =

1: Totally disagree
2:Disagree

3: Agree

4: Totally agree

RETROTRADUCCION 1

: Completely disagree
: Disagree

: Agree

: Completely agree

hroN =2

RETROTRADUCCION 2

: Totally disagree
: Disagree

: Agree

: Totally agree

AwN o

En las opciones de respuesta se deja
totally por ser mas comun en este tipo
de instrumentos en inglés.
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TRADUCCION SELECCIONADA

OBSERVACIONES

TEXTO ORIGINAL

Apoyo logistico: promedio de los items 1, 5, 8
Modelado: promedio de los items 3, 4, 11
Uso de recursos de la comunidad: promedio de los items 7, 8, 12

Restriccién actividades sedentarias: promedio de los items 2, 6, 10

Logistical support: average of items 1, 5, 8

Logistical support: average of items
1,58

Modeled: average of items 3, 4, 11

Use of community resource:

Se deja opcion 2.

ESCALAS Model: average of items 3, 4, 11 average of items 7, 8, 12
CODIFICACION |RETROTRADUCCION 1|Community resource use: average of items 7, 8, 12
Sedentary activity restriction: average of items 2, 6, 10 Restriction of sedentary activities:
average of items 2, 6, 10
Logistical support: average of items 1, 5, 8
Modeled: average of items 3, 4, 11
RETROTRADUCCION 2 Use of community resource: average of items 7, 8, 12
Restriction of sedentary activities: average of items 2, 6, 10
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
Inscribo a mi hijo/a en equipos y clubes deportivos como fitbol, baloncestoy [l enroll my child in sports teams Ninguna
TEXTO ORIGINAL |51 and clubs, such as soccer,
— basketball, and dance.
TEM 1 RETROTRADUCCION 1 ng?;l my child in sports teams and clubs, such as soccer, basketball, and
. I enroll my child in sports clubs and teams such as soccer, basketball, and
RETROTRADUCCION 2|~
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
TEXTO ORIGINAL [Limito el tiempo que mi hijo/a juega videojuegos Ilimit the time that my child plays ~ [Ambas retrotraducciones iguales.
iTEM 2 RETROTRADUCCION 1l limit the time that my child plays videogames. videogames.
RETROTRADUCCION 2|| limit the time that my child plays video games
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
TEXTO ORIGINAL [Hago ejercicio o estoy fisicamente activo de manera regular I regularly exercise or am physically [Ambas retrotraducciones iguales.
iTEM 3 RETROTRADUCCION 1| regularly exercise or am physically active. active.
RETROTRADUCCION 2| regularly exercise or am physically active
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
TEXTO ORIGINAL |Disfruto hacer ejercicio y la actividad fisica. | enjoy exercise and physical Ambas retrotraducciones iguales.
iTEM 4 RETROTRADUCCION 1|l enjoy exercise and physical activity. activity.

RETROTRADUCCION 2

| enjoy exercise and physical activity.
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TRADUCCION SELECCIONADA

OBSERVACIONES

TEXTO ORIGINAL |Llevo a mi hijo/a a lugares donde él /ella pueda estar activo | take my child to places where they |Se usa el término they para referirse a
ITEM 5 RETROTRADUCCION 1l take my child to places where they can be active. can be active. nifio en general (nifio, nifia), por lo cual
RETROTRADUCCION 2|l take my child to places where she / he can be active. se usa them.
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
Limito el tiempo que mi hijo/a puede ver television o DVDs durante el dia limit the time that my child Se deja traduccion 1y se deja el both
TEXTO ORIGINAL (incluidos los programas educativos y no educativos). watches television or DVDs during |de la opcidn 2.
. . |llimit the time that my child watches television or DVDs during the day ;:jeugzzo(:glt h reodl::amtz)nal and non-
ITEM 6 RETROTRADUCCION 1 (including both educational and non-educational programs). programs).
... _|llimit the amount of time that my child watches television or DVDs during the
RETROTRADUCCION 2day (both educational and non-educational programs).
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
Animo a mi hijo/a a usar recursos de nuestro barrio para que se mantenga [l encourage my childtouse our  |Se deja opcion 2 y se cambia she/he
TEXTO ORIGINAL |,y (como el parque y la escuela). neighborhood's resources to keep  |por them por razones anteriormente
. . |lencourage my child to use neighborhood resources to remain active (such as them active (such s the park or |expuestas.
ITEM 7 RETROTRADUCCION 1 parks or schools). school).
. |lencourage my child to use our neighborhood's resources to keep her / him
RETROTRADUCCION 20, ;¢ (such as the park or school).
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
Inscribo a mi hijo en programas basados en la comunidad (como centros de |l enroll my child in community- Se deja opcion 2 y se incluye
TEXTO ORIGINAL actividad fisica y recreacion comunitaria) donde él/ ella pueda estar activo.  |based programs (such as physical |community recreation areas opcién 1.
: e : : Y tivity and community recreation
. .|l register my child in community-based programs (such as physical activity and {2 .
(S RETROTRADUCCION 1 community recreation areas), where they can be active. areas), where they can be active.
RETROTRADUCCION 2 [ enroll my child in community-based programs (such as centers for physical

activity and community recreation) where she / he can be active.
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TRADUCCION SELECCIONADA

OBSERVACIONES

TEXTO ORIGINAL

Acompafio a mi hijo/a cuado practica deportes o participe en otras actividades
como artes marciales o baile.

laccompany my child when they
practice sports or participate in

I accompany my child when they play sports or participate in other activities,

other activities such as martial arts

Se cambia el she/he por them

LS RETROTRADUCCION 1,1, a5 martial arts or dance. or dance.
. | accompany my child when she / he practices sports or participates in other
RETROTRADUCCION 2 activities such as martial arts or dance.
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
Limito el tiempo que mi hijo/a puede usar el computador para otras cosas que |l limit the time that my child uses  |Se deja traduccion 1
TEXTO ORIGINAL no sean la tarea (como jugar juegos de computadora y navegar en Internet). the computer for activities other
TEM 10 _ [1limit the time that my child uses the computer for activities other than than homework (such as playing
RETROTRADUCCION 1/, mework (such as playing computer games or surfing the internet). gc:mputt;ar games or surfing the
internet).
. I limit the time that my child uses the computer for activities outside of
RETROTRADUCCION 2 homework (such as playing computer games and surfing the web).
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
Animo a mi hijo/a a que sea activo fisicamente activo al liderar con el ejemplo [l encourage my child to be Opcién 2 y se cambia frase en
TEXTO ORIGINAL (a modo de ejemplo a seguir). physically active, leading by paréntesis por sugerencia de traductora
. . | encourage my child to be physically active by leading by example (being a role example (as a role model). 2
ITEM 11 RETROTRADUCCION 1|, gemy physicaly Y leading by example (being
" I encourage my child to be physically active, leading by example (being example
RETROTRADUCCION 2 gemy Py y by ple (being P
to follow).
TRADUCCION SELECCIONADA OBSERVACIONES
Encuentro formas para que mi hijo/a se mantenga activo cuando se termina el |l find ways for my child to stay Opcién 2 y se cambia el she/he por
TEXTO ORIGINAL |periodo escolar, por ejemplo, inscribiéndolo en vacaciones recreativas yen  |active outside of the school year,  |them.
programas extracurriculares for example, enrolling them in
I find ways for my child to remain active when the academic term ends, for recreational and extracurricular
iITEM 12 RETROTRADUCCION 1 4 Y ; programs during vacation.

example, by enrolling them in summer camps or extracurricular activities.

RETROTRADUCCION 2

I find ways for my child to stay active outside of the school year, for example,
enrolling her / him in recreational and extracurricular programs during
vacations.

FUENTE: Elaboracién propia
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7.1.1.5 Equivalencia semdntica y conceptual

Revision de las sintesis de traduccidn y retrotraduccion con base en el
instrumento original por parte del grupo de expertos N°1-equivalencia semantica
y conceptual: Calificacion de 1 a 4, siendo la equivalencia de 1: igual, 2:

semejante 3: dudoso y 4: diferente.

La revision fue realizada por tres expertos (editor académico, licenciada en
pedagogia infantil y educador fisico) con un tiempo de respuesta de una
semana aproximadamente, firmaron consentimiento informado (Anexo K) y

diligenciaron el formato EQ-FORM equivalencia (Anexo L).

Se obtuvo una equivalencia de tipo 1(igual) y 2 (semejante) para los items del
instrumento. Sélo uno de los expertos (EQ-FORM-01) puntué los items N° ocho
y N° once en 3 (dudoso), con relacién a su redaccion. Ningun elemento fue

puntuado en 4 (diferente).

“En el item 8 la expresion: basados en la comunidad, es literal, sin embargo,
debe buscarse una forma correcta de recoger el sentido de la expresion original
en inglés. En el item 11 debe buscarse una forma correcta para la expresion: al

liderar con el ejemplo” EQ-FORM-01. Se realizaron los ajustes sugeridos.

Ademas de dichos ajustes, se realizaron otros de redaccion (considerados por
investigador) y se adicion6 una pagina inicial que indagaba por datos
sociodemograficos del encuestado. Se cred instructivo de diligenciamiento
(Anexo N).

El investigador realizé los ajustes necesarios, comentados a continuacion
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Tabla: 12: Equivalencia semantica y conceptual por experto y consolidado

N° FORMATO|

TiTULO

DEFINICION

OPCIONES
RESPUESTA

SUBESCALAS

TEM

TEM

TEM

TEM

TEM

TEM
6

fTEM | {TEM | iTEM
71819

{TEM | {TEM |{TEM
01|12

OBSERVACIONES EXPERTO

EQ-FORM-01

En algunos casos la retrotraducion no es adecuada pero todas las traducciones si son correctas, en el sentido de que
mantienen el sentido de las versiones originales en inglés. En el titulo se puede buscar un orden més correcto de las
palabras en espafiol. - En el ftem 1, el verbo enrroll si traduce literalmente inscribir, sin embargo creo que la pregunta no
se limita al tema de la inscripeidn, es decir puede estar preguntando por participacion efectiva en equipos. Por ello creo
Que habria que buscar un verbo més adecuado (es complicado hallar un verbo que cumpla con ello pero puede
buscarse). En el item 3 en la primera columna creo que hay que revisar la palabra am. No sé si existe o si esté mal
escrita. En el item 8 la expresion *hasados en la comunidad” es literal, sin embargo debe buscarse una forma correcta
de recoger el sentido de la expresion original en inglés. En el ftem 11 debe buscarse una forma correcta para la
expresion “al liderar con el ejemplo’.

EQ-FORM-02

Realiza comentarios respecto a la importancia de la Actividad Fisica en la primera infancia, (itiles en la discusion del
informe.

EQ-FORM-03

Durante el proceso de traduccion-retrotraduccion se consena equivalencia de palabras y "sentido" de la versidn original
alalocal. Sin sugerencias.

FUENTE: Elaboracién propia
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CAMBIOS REALIZADOS

Segun los comentarios hechos en el EQ-FORM-1, se realizan ajustes en el titulo: redaccion y orden de las palabras (incluso investigador
decide retirar la frase "multiples grupos" pues puede confundir a la audiencia y no es el objetivo del presente -estudio aplicar la escala a
comunidades étnicas o culturales especificas-). Ademas, adiciona la palabra fisica y nifios, quedando el titulo asi: ESCALA DE APOYO EN
ACTIVIDAD FiSICA A NINOS, DIRIGIDA A PADRES. VERSION PADRES En cuanto al item 1, no se realizan ajustes pues podria cambiar el
sentido de la version original. En cuanto al item 8 si bien el sentido fue literal para la frase community-based programs: programas basados en
la comunidad, se adecuan los ejemplos al contexto propio. Finaimente, para el item 11 se ajusta la redaccion y se adicionan ejemplos y se
cambia la expresion basados en la comunidad por comunitario y centros de actividad fisica por escuelas deportivas y actividades de
recreacion. Durante la revision de estos 3 formatos, investigador ajusta redaccion de items 1y 9 (primera infancia es mas AF o iniciacion en
AF mas que ejercicio o deporte). Incluso en item 1 se retira el ejemplo de baloncesto pues es aconsejable su practica después de los 5 afios.
En nueva revision del instrumento por investigador a razén de la equivalencia, en el item 6: suprime DVD’s por ser de poco 0 nulo uso en la
actualidad en el contexto local, item 10: se adiciona celular inteligente y se cambia la expresion como juagra juegos en computadora a
juegosinteractivos, se suprime navegar por computadora (navegar por redes sociales que no aplica en la primera infancia, sélo juegos
interactivos)

FUENTE: Elaboracién propia
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La version 2 del instrumento para el estudio y resultante de este paso (Anexo
M) se envié al grupo de expertos N° 2-validacion con el fin de obtener la validez

facial y validez de contenido pertinentes.
7.2 Validacién

7.2.1 Validacion por expertos (Validez de Apariencia y Contenido)

El grupo de expertos N°2-validacion establecio la validez facial y validez de

contenido, de manera simultanea, a partir del producto de la fase anterior.

En cuanto a los participantes, se establecio solo validez facial. Esto a partir del

instrumento con los cambios surgidos por la validacion de expertos.

Es asi como se logré establecer validez cualitativa para el primer caso y validez

cuantitativa por medio del indice modificado de Lawshe, para el segundo.

La prueba fue realizada a cada grupo (expertos y participantes), en momentos

diferentes.

La calificacion va de 1 a 3, siendo 1: el no cumplimiento del item con la
categoria, 2: el cumplimiento moderado con la categoria, y 3: el cumplimiento

con la categoria. Segun la puntuacion dada, el item requerira o no ajustes.

En cuanto a la validacion por expertos, se conté con la participacion de 5
profesionales en areas afines a esta investigacion, quienes firmaron
consentimiento informado (Anexo K) y diligenciaron el VAL-FORM-Validacion
Formato (Anexo O) con relacién al instrumento versiéon 2 (Anexo P) e instructivo
de diligenciamiento version 1 (N). El tiempo de respuesta fue entre uno y dos

meses.

El instructivo de diligenciamiento del instrumento se formulé con la finalidad de
dar claridad y estandarizar la aplicacion de la escala por parte del investigador y
asistentes de investigacidon. Se envié igualmente a expertos para comentarios.
El instructivo como tal no es para puntuar. Sin embargo, los expertos hicieron

comentarios al mismo.
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7.2.1.1

Tabla 13: Consolidado de la validez facial por experto

Validez facial

[TEM1 | ITEM2 | ITEM3 | ITEM4 | ITEMS5 | ITEM6 | ITEM7 | ITEM8 | ITEM9 | ITEM10 | ITEM1 | ITEM12 OBSERVACIONES GENERALES DEL EXPERTO
CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 9 3 3 3 3 [Thulo més explicito sin afectar extension. Dar claridad los requisitos para que una actiidad sea considerada
CONPRENSION como AF-actividad fisica. Dar claridad acerca del propdsito del instrumento: establecer la AF del nifio o el
VALFORMA1 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 apoyo parental en AF en el nifio ? Unificar ftems N° 2y N° 6, segin definiciones. No nota diferencia entre
’ PRECISION 3 3 9 3 3 3 9 9 3 3 3 5 [temsN1yN°8. ltems N° 2y N° 10 similares. Respecto al instructivo de diigenciamiento, hace anotaciones
len cuanto a redaccidn y sugiere tener presente el ambiente del hogar como potencial para actividad fisica del
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 o,
CLARIDAD 9 9 3 9 3 3 3 3 3 3 3 3 |Ensumayoria, sugerencias respecto a redaccion. En cuanto a los ftems N° 1y N°8, no nota diferencia.
CONPRENSION Respecto a instructivo de diligenciamiento, sugiere tener presente presencia y caracteristicas de actividad
VALFORNMR 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 liscacel padre ylo responsable encuestado (AF lidica, recreativa o deportiva y frecuencia, duracidn e
PRECISION 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 intesidad)
FORVA 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 [Realiza comentarios generales aplicables tanto al instrumento e instructivo: usar los sustantivos de los
: sujetos de estudio, manteniendo la identidad de género: nifio o nina. EI desempleo no es un tipo de
B A0 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 (ocupacion, considerar retirarlo.
VAL-FORN-03 5
PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
CLARIDAD 3 3 - 9 3 3 3 3 3 3 3 3 [Sugerencias respecto a redaccidn. En ftem N° 2, agrupar los ejemplos dados en el término exposicion a
pantallas. Sin comentarios a instructivo de diligenciamiento.
COMPRENSION| 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3
VAL-FORM-04 -
PRECISION 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMIA 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3
CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 |Realiza sugerencias para tener en cuenta en la aplicacion del instrumento.
COMPRENSION| 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
VAL-FORM-05 -
PRECIION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORVIA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
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OBSERVACIONES GENERALES DEL EXPERTO

CAMBIOS REALIZADOS POR INVESTIGADOR

VAL-FORM-01

Titulo mas explicito sin afectar extension. Dar claridad los requisitos para que una
actividad sea considerada como AF-actividad fisica. Dar claridad acerca del
propésito del instrumento: establecer la AF del nifio o el apoyo parental en AF en el
nifio ? Unificar items N° 2 y N° 6, segln definiciones. No nota diferencia entre items
N°1y N° 8. items N° 2'y N° 10 similares. Respecto al instructivo de diligenciamiento,
hace anotaciones en cuanto a redaccion y sugiere tener presente el ambiente del
hogar como potencial para actividad fisica del nifio.

Tanto en instrumento como instructivo de diligenciamiento: titulo, se especifica rango de edad del nifio o nifia (2-5). Definicion, se
adicionan caracteristicas de la AF tipo deportiva (duracion, frecuencia e intensidad). Pérrafo explicatorio, se incluyen lineas de
énfasis en el propdsito del estudio: "Identificar el soporte en actividad fisica por parte de los padres en los nifios de 2 a 5 afios de
edad y su éxito en ello. No se trata de establecer la cantidad de “gjercicio” hecho por el nifio a la semana sino la intencién de
formacion de habito de actividad fisica ludica o recreativa y deportiva en el nifio por parte del adulto”. En la misma seccion (parrafo
explicatorio), se anota: "Para responder, usted pensaré en la actividad fisica del nifio en un lapso de una semana ‘normal”.
Respecto a las sugerencias de los items, se redacta de manera global el N° 2: "Limito el tiempo que mi hijo/a esté expuesto a
pantallas (television, teléfono inteligente, tablets, computadores, videojuegos, etc)" 60 minutos/dia con un maximo de 2 horas/dia,
esto seglin recomendaciones de la OMS y Minist. del Deporte, anteriormente COLDEPORTES. Con dicho cambio, se abarcan
items N° 6 y 10, por lo que son eliminados. En cuanto a los items 1y 8, atin no se hacen cambios pues a criterio del investigador,
si bien se parecen, este ultimo indaga por AF de tipo comunitario e incluso, gratuito, a diferencia del primero.

VAL-FORM-02

En su mayoria, sugerencias respecto a redaccion. En cuanto a los items N° 1y N°
8, no nota diferencia. Respecto a instructivo de diligenciamiento, sugiere tener
presente presencia y caracteristicas de actividad fisica del padre y/o responsable
encuestado (AF ludica, recreativa o deportiva y frecuencia, duracion e intesidad)

Ajuste a parrafo explicatorio del instrumento: "12 enunciados relacionadas con la actividad fisica realizada por su hijo/a de manera
rutinaria. Usted debera calificar cada item con un puntaje de 1 a 4 seguin el grado de acuerdo o desacuerdo”. En jtem N°1, se
cambia verbo inscribo por apoyo debido a que el segundo da mas para una respuesta de grado (Escala Likert) y no solo si o no. No
cambios entre item 1-8 por razén expuesta anteriormente. Finalmente, sugiere indagar por tipo y caracteristicas de AF del padre o
responsable, se adiciona en instrumento, seccion inicial (datos sociodemogréficos).

VAL-FORM-03

Realiza comentarios generales aplicables tanto al instrumento e instructivo: usar los
sustantivos de los sujetos de estudio, manteniendo la identidad de género: nifio o
nina. El desempleo no es un tipo de ocupacion, considerar retirarlo.

Segun lo anterior, se incluye el término nifia al titulo del instrumento. Los enunciados ya tenian la configuracién de reconocimiento
de género hija o hijo. En cuanto a la inclusion de otros familiares o responsables del cuidado de los nifios, a diferencia de los padres
y por ocupacion de estos (estudio, trabajo...), se hace la claridad que, si bien la poblacion objetivo son los padres, se permitira la
participacion de otros cuidadores en funcién de la responsabilidad y tiempo que pasen con los nifios. Aun no se incluye en titulo del
instrumento

VAL-FORM-04

Sugerencias respecto a redaccion. En item N° 2, agrupar los ejemplos dados en el
término exposicion a pantallas ( teléfono, video juegos, PC, Tablet). Sin comentarios
a instructivo de diligenciamiento.

Adicion a definicién: "La AF es toda conducta que permite moverse en la vida diaria y aumentan el gasto de energia de tipo basal,
es decir, cuando estas acostado o sentado”. item N°1, se retira la palabra programas y se adiciona "su": Apoyo a mi hijo/a en su
AF, recreativa y/o deportiva como baile, fiitbol, natacion, etc. item 2: Se retira la palabra videojuegos y se adiciona "exposicion a

pantallas( teléfono, video juegos, PC, Tablet)". Con este cambio se soluciona sugerencia hecha por experto 1 respecto a los items 2
6-10, similares entre ellos: 2: videojuegos 6: TV 10: dispositivos inteligentes.

VAL-FORM-05

Realiza sugerencias para tener en cuenta durante la aplicacion del instrumento.

Ninguno.

Fuente: Elaboracién propia

81



Es asi como se obtuvieron puntuaciones entre 2 y 3, es decir, cumple
moderadamente y cumple con la categoria, respectivamente. Sélo un item fue
calificado en una de las caracteristicas (claridad) en 1: item no cumple con la

categoria, por lo que se realiza ajuste asi:
item 3 (inicial): Hago ejercicio o estoy fisicamente activo de manera regular.

item 3 (modificado): Estoy fisicamente activo al participar en un programa de

ejercicio.

Se hicieron otros ajustes al instrumento con base en los comentarios hechos
por los expertos. EI cambio mas significativo fue la combinacién de dos items
de la escala (N° 6 y 10) en otro (N° 3), esto a razon de que dos expertos
coincidieron en similitud entre ellos y otro experto recomendd agruparlos en la
categoria exposicion a pantallas (VAL-FORM 1, VAL- FORM-2 y VAL-FORM-4):

item N° 2: Limito el tiempo que mi hijo/a juega videojuegos.

item N° 6: Limito el tiempo que mi hijo/a puede ver televisién durante el dia

(incluidos los programas educativos y no educativos).

item N° 10: Limito el tiempo que mi hijo/a puede usar el computador o el celular
inteligente para otras actividades que no sean la tarea (como juegos

interactivos).
Los anteriores items se agrupan en uno solo, asi:

item 2: Limito el tiempo que mi hijo/a est4d expuesto a pantallas (television,
teléfono inteligente, tablets, computadores, videojuegos, etc). 60 minutos/dia

con un maximo 2 horas/dia (5)

7.2.1.2 Validez de contenido
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Tabla 14: Consolidado de la validez de contenido por experto

ITEM | ITEM2 | ITEM3 | ITEM4 | ITEMS5 | ITEMG | ITEM7 | ITEMS | ITEMO | ITEMM0 | ITEMM1 | ITEM12 OBSERVACIONES GENERALES DEL EXPERTO
s ) ) ; ) ) ; ; ) ; ) ) ftem §:ICon3|(’ierar si puede unificarse este tem con el nimero 2 temelndo encuenta el gpartado de
definiciones. ftem 7: En caso de tenerse en cuenta los recursos propios del hogar, sugiero
incluirlos en este item. tem 8: No me queda muy clara la diferencia entre este tem y el nmero 1.
it Incluyen las mismas actividades/programas. Y seria importante consultar por la oferta o
BN . 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 disponibilidad de este tipo de programas antes de consultar por la inscripcién de los menores a
estos. ttem 10: Considero que este tipo de interrogante se aborda conel ftem nimero 2
perThenc | 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Item 8: Este item me genera duda respecto al fem 1. Noto poca diferencia.
VAL-FORM-2
RELEVANCA [ 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PERTNENCI | 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 g |Nguno
VAL-FORM-3
RELEVANCA [ 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PERTNENCA | 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 g [Nngue
VAL-FORM-04
RELEVANCA [ 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3
perTheNc | 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 ftem 7?: Importancia de la recursividad en la AF. No tanto la escuela, porque es cerrada, adicionar
VALFORMAS 0fos
RELEVANCIA [ 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

FUENTE: Elaboracién propia
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OBSERVACIONES GENERALES DEL EXPERTO

CAMBIOS REALIZADOS POR INVESTIGADOR

Item 6: Considerar si puede unificarse este tem con el niimero 2 teniendo en
cuenta el apartado de definiciones. ftem 7: En caso de tenerse en cuenta los
recursos propios del hogar, sugiero incluirlos en este item. ftem 8: No me
queda muy clara la diferencia entre este item y el nimero 1. Incluyen las

ftem 2: (Limito el tiempo que mi hijo/a juega videojuegos), 6 (Limito el tiempo

que mi hijo/a puede ver television ) y 10 (Limito el tiempo que mi hijo/a puede
usar el computador o el celular inteligente ), unificados en uno solo: #2 Limito
el tiempo que mi hijo/a esta expuesto a pantallas (television, teléfono

VAL-FORM-01
mismas actividades/programas. Y seria importante consultar por la oferta o inteligente, tablets, computadores, videojuegos, efc). 60 minutos/dia con un
disponibilidad de este tipo de programas antes de consultar por la inscripcion | méximo de 2 horas/dia. ftem 7: Sin cambios, por el momento. ftem 8: Sin
de los menores a estos. ltem 10: Considero que este tipo de interrogante se | cambios por el momento, a diferencia del tem 1, el item 8 indaga por AF de
aborda con el item nimero 2 tipo comunitario.

VAL-FORM-02 |ftem 8: Este ftem me genera duda respecto al tem 1. Noto poca diferencia.

VAL-FORM-03 Ninguno NA

VAL-FORM-04 (Ninguno NA

L ltem 7: Importancia de la recursividad enla AF. No tanto la escuela, porque es Por el momento, sin cambios.

cerrada, adicionar otros ?

FUENTE: Elaboracién propia
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Se obtuvo validez de contenido de tipo 3 para los items de la escala.

Estadisticamente, el indice modificado de Lawshe apoy¢ tal validez: valores =

0.58, lo que los hizo aceptables para la prueba e indicaron que son situaciones

representativas de la unidad de medicién: soporte parental en actividad fisica.

Tabla 15: Consolidado de los valores del indice modificado de Lawshe

obtenidos
PERTINENCIA
EXPERTO | EXPERTO | EXPERTO | EXPERTO | EXPERTO

ITEM  |VALIDACION|VALIDACION |VALIDACION |[VALIDACION [VALIDACION ne CVR CVR*

01 02 03 04 05
1 3 3 3 3 2 4 0,60 0,80
2 3 3 3 3 3 5 1,00 1,00
3 3 3 3 2 3 4 0,60 0,80
4 3 3 3 2 3 4 0,60 0,80
5 3 3 3 3 3 5 1,00 1,00
6 3 3 3 3 3 5 1,00 1,00
7 3 3 3 3 3 5 1,00 1,00
8 Tl 4 BE 3 3 4 0,60 0,80
9 3 3 3 3 3 5 1,00 1,00
10 3 3 3 3 3 5 1,00 1,00
11 3 3 3 3 3 5 1,00 1,00
12 3 3 3 3 3 5 1,00 1,00

RELEVANCIA

EXPERTO EXPERTO EXPERTO EXPERTO EXPERTO

ITEM  |VALIDACION |VALIDACION |VALIDACION |VALIDACION | VALIDACION ne CVR CVR*

01 02 03 04 05
1 3 2 3 3 3 4 0,60 0,80
2 3 3 3 3 3 5 1,00 1,00
3 3 3 3 2 3 4 0,60 0,80
4 3 3 3 2 3 4 0,60 0,80
& 3 3 3 3 3 5 1,00 1,00
6 3 3 3 3 3 5 1,00 1,00
7 3 3 3 3 3 5 1,00 1,00
8 Tl 4B 3 3 4 0,60 0,80
9 3 3 3 3 3 5 1,00 1,00
10 3 3 3 3 3 5 1,00 1,00
11 3 3 3 3 3 5 1,00 1,00
12 3 3 3 3 3 5 1,00 1,00

Fuente: Elaboracién propia
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ITEM RELEVANCIA | PERTINENCIA
1 0,80 0,80
2 1,00 1,00
3 0,80 0,80
4 0,80 0,80
5 1,00 1,00
6 1,00 1,00
7 1,00 1,00
8 0,80 0,80
9 1,00 1,00
10 1,00 1,00
11 1,00 1,00
12 1,00 1,00

Fuente: Elaboracién propia

7.2.2 Validacion por participantes
7.2.2.1 Entrevistas

Realizada a 4 padres de un jardin infantii de la ciudad, con similares
caracteristicas a los padres a abordar en pilotaje y muestra. Se probd el
instrumento y el guion comentados (presentacion del encuestador,
contextualizacién del estudio de investigacion, diligenciamiento del instrumento)
con la finalidad de realizar ajustes a la matriz de datos disefiada, estimar tiempo
de respuesta del participante y realizar primeras llamadas de prueba

(investigador y asistente).

Se realizé a través de llamada telefonica debido a la pandemia por Covid 19. La
duracién de cada llamada tuvo un promedio de 15 minutos, los comentarios
aportados por los padres ubicaron al instrumento como claro y preciso. Debido
a que ningun padre hizo comentarios adicionales y/o que conllevaran a ajustes

en el instrumento, se entrevistaron solo 4 participantes.
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7.2.2.2 Validez facial

La Validez facial se realizé junto con la prueba piloto del instrumento, esto a
cargo del investigador y un asistente de investigacién. El grupo estuvo
conformado por 35 padres de los CDI participantes, quienes representaban el

10% de la muestra y no fue incluido en ésta.

Las personas fueron seleccionadas al azar en un numero aproximado de 12
participantes por cada CDI, quienes cumplieron criterios de inclusion y dieron su
consentimiento informado, se les aplicd el cuestionario versién 3 revisada por
expertos (validez facial y validez de contenido) a través de entrevista telefénica

soportada por un guion. El promedio de tiempo por llamada fue de 15 minutos.

Respecto a los datos sociodemograficos de los participantes del pilotaje, se

presenta la siguiente tabla:

Tabla 16: Datos sociodemograficos participantes de la prueba piloto

87



DATOS SOCIODEMOGRAFICOS
VARMBLE | ooooups | ABSOLUTA
CATEGORIA !
(fi)
Femenino 35
SEXO Masculino 0
18-19 0
20-29 17
EDAD 30-39 11
40-49 4
50-59 3
Soltero 13
Casado 4
ESTADO CIVIL  |Unidn libre 17
Divorciado 0
Viudo 1
Primaria 4
Bachiller 17
ESCOLARIDAD (Técnico 8
Tecndlogo 4
Profesional 2
g Ama de casa 17
é(- ' Estudiante 0
E OCUPACION Trabajador 14
(7] Desempelado 4
g Pensionado 0
s Subsidiado 18
AFILIACION SALUD (Contributivo 16
PNA 1
Atardeceres 4
San Jose 1
Cumanday 3
Estacion 0
Ciudadela Norte 12
Ecoturistica Cerro de oro|1
COMUNA -
Tesorito 0
Palogrande 0
Universitaria 11
Fuente 0
Macarena 2
Rural 1
1 15
2 15
ESTRATO 3 5
SOCIOECONOMICO (4 0
5 0
6 0

FUENTE: Elaboracion propia

Los participantes fueron en su totalidad mujeres con una edad comprendida

mayoritariamente entre los 20-29 afios (48.6%). Estado civil: union libre
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(48.6%). La escolaridad, bachilleres (48.6%). Ocupacién, ama de casa (48.6%).
Afiliacion a salud, subsidiado (51.4%). En su mayoria, de las comunas
Ciudadela del norte (34.3%) y Universitaria (31.4%). Estrato socioecondmico

mayormente reportado 1y 2, ambos 42.8%.
En cuanto al soporte parental en AF se obtuvo:

Tabla 17: Datos de relacion y tiempo compartido entre adulto-nifio

RELACION PARTICIPANTE CON EL NINO

FRECUENCIA

VARIABLE/
- CATEGORIA | OPCIONES | ABSOLUTA
® (i)
<
E TIPO D!E Madre 32
) RELACIOI:J Padre 0
4 CONEL NIFIO [Otro 3
= TIEMPO QUE [Por dias 0

PASA CNON EL [Medio tiempo 10
NINO Todo el tiempo |25

Fuente: Elaboracién propia

Relacion del participante con el nifio, mayormente reportado, madre (91%);
seguido por la abuela (8%) y ninguno por el padre. Tiempo que pasa con el
nifo, todo el tiempo (71%). Practica de algun tipo de AF por el participante del
37% con las siguientes caracteristicas: intensidad leve (48.6%), frecuencia de 2

a 3 veces por semana (40%) y con una duracién menor a 1 hora (48.6%).

Respecto a la practica de AF con el nifo: el 80% de los padres refirié “apoyar a
su hijo en la practica de algun tipo de AF ludica, recreativa o deportiva” (item 1)
y por lo tanto, “lo acompafaban en dichas actividades” (item 8), “en lugares

como parques, canchas y zonas verdes” (item 5).

Sin embargo, la no inscripcién en programas formales recreativos o deportivos

fue del 31%, la razdn principal de ello fue la edad de los nifios: muy pequerio.

A la dimensién de restriccion de actividades sedentarias, el 60% de los padres

indicd que limitaba el uso del televisor a 2 horas/dia. Los demas, aceptaron que
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excedian un poco este limite debido a que era un medio de entretenimiento. Los
participantes, en su mayoria, afirmaron no permitir uso de celular por parte de
los nifios, y quienes lo permitian, lo hacian a modo de recompensa,

especialmente a la hora de comer.

Finalmente, el 40% de los participantes afirmé ser activo fisicamente en algun

programa de ejercicio exhaustivo en casa o en gimnasio.

A continuacion, se presenta el consolidado de la validez facial. Se aclara que, al
igual que con el grupo de expertos, se evalué cada componente del
instrumento, pero en el informe solo se incluye informacion referente a los

items:
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Tabla 18: Consolidado validez facial participantes en prueba piloto
ITEM 1 | ITEM 2 | ITEM 3 | ITEM 4 | ITEM 5 | ITEM 6 | ITEM 7 | ITEM 8 | ITEM 9 | ITEM 10 OBSERVACIONES GENERALES DEL PARTICIPANTE
7 CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
PARTICIPANTES: gggg:sﬁr\LSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORM-01 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- =
MPRENSION
PARTICIPANTES gcR)ECISIONS LS 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORM-02 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- Z
MPRENSION
PARTICIPANTES ggECISIC’)NS o 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORM-03 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- Z
MPRENSION
PARTICIPANTES: g(r\)’ECISIONS L& 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORM-04 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Participante refiere: "Ampliar espectro de las preguntas, es decir: mas
VAL- COMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 enfocadas a la AF del nifio soportado por el padre y no solo la AF
PARTICIPANTES 5 CisioN 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 hecha por el adulto.
FORM-05
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL-
COMPRENSION
PARTICIPANTES PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORM-06 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL-
COMPRENSION
PARTICIPANTES PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORM-07 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
PARTI\(I:II\I:'_ANTES COMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORM-08 PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
PARTI\gI\I:’_ANTES COMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORM-09 PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
PARTIY:II.\;-ANTES COMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORM-10 _|PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
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ITEM 1 | ITEM 2 | ITEM 3 | ITEM 4 | ITEM 5 | ITEM 6 | ITEM 7 | ITEM 8 | ITEM 9 | ITEM 10

OBSERVACIONES GENERALES DEL PARTICIPANTE

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- COMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAR:&?;’:’:TES PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- COMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAR:A?;’:’;TES PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- | COMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAR:&‘;;’:’;TE" PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- |COMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PARFT(';:;':TE" PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- COMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAR:C',c:;ﬁ';TES PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- | COMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAR:&‘;;’:’;TE" PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
PARTI\(I:II\FI'_ANTES COMPRENSION 3 3 3 3 3 S 3 S & S
FORM-17 PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- COMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAR:g;;ﬁ';TES PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- | COMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAR:&‘;;’:’;TE" PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
PARTI\(I:II\I:'_ANTES COMPRENSION 3 3 3 3 3 S 3 S S S
—eLTen) PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
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ITEM 1 | ITEM 2 | ITEM 3 | ITEM 4 | ITEM 5 | ITEM 6 | ITEM 7 | ITEM 8 | ITEM 9 | ITEM 10

OBSERVACIONES GENERALES DEL PARTICIPANTE

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- COMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAR:&‘;;’;’:TES PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- _|coMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAR:&%;’_;’;TE" PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- COMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAT%‘:,;_I;;ES' PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- _|comPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAR::;.\!;’_'\ZTE“ PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- _|comMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAR:&?.\!;’_;";TE“ PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- . |cOMPRENSION 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3
PAR:(';:;ZTE" PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- COMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAR:(')(:;’;";TES PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
PART:::?IL-ANTES COMPRENSION 3 3 3 3 3 & 3 & S S
rorns PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- COMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAR::;:;‘;’;TES PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- COMPRENSION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAR:&‘:;Q’;TES PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
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CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- <[coMPRENSION] 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAR:&%;Q’:TE“ PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- COMPRENSION| 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PARFTCI)(;mTES PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- _|comPRENSION] 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAR:g:;g’;T"" PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- <[cCoMPRENSION] 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAR:g:m’:TE" PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

CLARIDAD 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 Ninguna.
VAL- _|comPRENSION] 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PAR:gg;g’; ~"|PRECISION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
FORMA 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

Fuente: Elaboracion propia
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SECCION INSTRUMENTO

SITUACION

CAMBIOS REALIZADOS POR INVESTIGADOR

Informacién general

Identificacion formato

Datos sociodemograficos del participante
Pregunta: tipo de AF del participante
Datos nifio o nifa

Orden de las secciones:

Identificacion formato

Datos sociodemograficos del participante
Datos nifio o nifa

Pregunta: tipo de AF del participante

Informacién general

Se incluye registro de informacion del encuestador:
Nombre Yy filiacion

Informacién general

¢ Realiza algun tipo de actividad fisica,
recreativa o deporte? __SI_X NO.

Si la respuesta es afirmativa, indique, en
promedio:

___Veces por semana

__ Duracioén por dia

__Intensidad (leve, moderado, severo)

Se completa pregunta de AF para participante:

¢ Realiza algun tipo de actividad fisica, recreativa o deportiva? __ SI__ NO.

Si la respuesta fue afirmativa, indique en promedio:
___N° Veces por semana

___Duracioén en minutos al dia
__ Intensidad (leve, moderado, vigorosa). Teniendo en cuenta que a mayor

intensidad mayor esfuerzo fisico: aumento de respiraciones y latidos del corazén,
calor y rubor facial, etc.

...Es toda conducta que permite moverse en
la vida diaria y aumentan el gasto de energia

Se usa el pronombre usted para todo el parrafo:
Es toda conducta que permite moverse en la vida diaria y aumentan el gasto de

Instrumento de tipo basal, es decir, cuando estas energia de tipo basal, es decir, cuando usted esta acostado o sentado. Recuerde

acostado o sentado. Recuerde que, para ser |que, para ser catalogado como ejercicio, su practica...

catalogado como ejercicio, su practica...

No se trata de establecer la cantidad de Se retira una frase (por parte del adulto):

“ejercicio” hecho por el nifio a la semana sino |No se trata de establecer la cantidad de “ejercicio” hecho por el nifio a la semana
Instrumento la intencion de formacion de habito de sino la intencién de formacion de habito de actividad fisica ludica o recreativa y

actividad fisica ludica o recreativa y deportiva |deportiva en el nifio.

en el nifno por parte del adulto.

Usted debera calificar cada item con un Se cambia escala de puntuacion:

puntaje de 1 a 4 segun el grado de acuerdo o |Usted debera calificar cada item con un puntaje de 1 a 3 segun el grado de
T e desacuerdo, asi: 1 totalmente en desacuerdo, |frecuencia, asi: 1 nunca, 2 algunas veces y 3 siempre.

2 en desacuerdo, 3 de acuerdo y 4 totalmente
de acuerdo

Fuente: Elaboracion propia
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Como se observa en las anteriores tablas, el total de los participantes puntué en
3 (el item cumple con la categoria) cada uno de los items para claridad,

comprension, precision y forma.

El investigador realizd algunos ajustes a las secciones informacion general e
instrumento, en funcién de la necesidad surgida durante la ejecucion de las
llamadas y la no claridad en la escala de puntuacién de los items percibida mas

no manifiesta por la gran mayoria de los participantes.
El cambio mas significativo correspondié a la escala de puntuacion tipo Likert:
Escala Likert (inicial):

e 1: Totalmente en desacuerdo
e 2: En desacuerdo
e 3: De acuerdo

e 4: Totalmente de acuerdo
Escala Likert (modificada):

e 1:Nunca
e 2: Algunas veces

e 3: Siempre

Respecto al comentario hecho por el participante N° 5: “ampliar espectro de las
preguntas, es decir, mas enfocadas a la AF del nifio soportada por el padre y no
solo la AF hecha por el adulto”, no se hizo ningun cambio debido a que solo son
2 de las 10 preguntas del cuestionario que indagaban por la AF del adulto y
estas eran importantes dentro del mismo al apuntar a una de las dimensiones

de la escala (modelado).

Es asi como se generd la version prefinal del instrumento.
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7.2.2.3 Validez de Constructo
Datos Sociodemograficos

La aplicacion del instrumento version prefinal (Piloto) se aplicé a 300 padres de
familia de los CDI participantes, de lunes a sabado y respetando las
festividades decembrinas. Se llevo a cabo por el investigador y el asistente de

investigacion.

Las personas, al igual que en el pilotaje, fueron seleccionadas totalmente al
azar en un numero aprox. de 100 participantes por cada CDI. Las mismas
cumplieron criterios de inclusion y dieron su consentimiento informado; se les
aplico el instrumento a través de entrevista telefonica. EI promedio de tiempo

por llamada fue de 10 minutos.

Respecto a los datos sociodemograficos de los participantes, se obtuvo lo

siguiente:
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Tablas 19: Datos sociodemograficos de participantes de la muestra

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

FRECUENCIA
VARIABLE/
. OPCIONES ABSOLUTA
CATEGORIA "
(fi)
Femenino 292
SEX0 Maculino 8
18-19 4
20-29 145
30-39 113
40-49 20
50-59 15
Mayor 59 3
Soltero 95
Casado 51
Union libre 149
ESTADO CIVIL
S oc Separado 2
Divorciado 2
Viudo 1
No estudio 1
Primaria 63
Bachiller 140
E LARIDAD
Sco Técnico 55
8 Tecndlogo 23
"’ .
§' Profesional 18
:‘73 Ama de casa 145
w -
3 Estudiante 10
s OCUPACION |Trabajador 132
Desempelado 13
Pensionado 0
Subsidiado 125
AFILIACION - feortributivo 171
SALUD
PNA 4
Atardeceres 23
San Jose 3
Cumanday 27
Estacion 1
Ciudadela Norte 108
Ecoturistica Cerro de oro|0
COMUNA -
Tesorito 1
Palogrande 1
Universitaria 110
Fuente 4
Macarena 13
Rural 9
1 103
2 102
ESTRATO [3 73
SOCIOECONO (4 9
MICO 5 1
6 0
RURAL 12
FUENTE: Elaboracién propia
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Los participantes fueron en su mayoria mujeres (97%) con una edad
comprendida entre los 20-29 afos (48%), (Total datos en esta variable: dato
minimo: 17, dato maximo: 69, media: 31.5, mediana: 29, moda: 25, desviacién
estandar: 8.6). Estado civil: union libre (50%), con la inclusién de una nueva
categoria reportada por 2 participantes: separado. Escolaridad, bachilleres
(47%), con la inclusion de una nueva categoria reportada por 1 participante: no
estudié. Ocupacion, trabajador (44%). Afiliacion a salud, contributivo (57%);
aquellos que reportaron ser Pobre No Afiliado PNA, si contaban con afiliacién
subsidiada para sus hijos. Reporte para 10 comunas de las 11 en total de
Manizales, en su mayoria, de las comunas Ciudadela del norte y Universitaria:
36% y 37%, respectivamente; 9 participantes del area rural cercana a
Manizales. Estrato socioeconémico mayormente reportado 1 y 2, ambos 34%,
sin reporte para el estrato 6. (Total datos variable estrato sociodemografico:
dato minimo: 1, dato maximo: 6, media: 2.2, mediana: 2, moda: 1, desviacion
estandar: 0.87).

En comparacion con el pilotaje, en la muestra si se tuvo representacion del
padre (2.7%), participacion de adultos con rango de edad entre los 18-19 afos
(1.3%) y el unico estrato socioecondémico no reportado para el caso de la

muestra fue el 6.

Si bien el interés del estudio fue el soporte parental, es importante tener en

cuenta la practica de AF por el adulto como antecedente:
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Tabla 20: Datos de AF que realizan los participantes

DATOS DE AF HECHA POR LOS PARTICIPANTES

MUESTRA: 300

FRECUENCIA

ARIBLE | o101 AB%‘:’;U?A
Practica de AF Si 193
No 107
TOTAL 300

Fuente: Elaboracién propia

El 64.3% de los participantes reporté S| hacer algun tipo de AF en casa o fuera

de ella. Dentro de la primera opcion, las mujeres reportaron hacer ejercicio

autodirigido, algunas con ayuda de dispositivos como la eliptica. Por su parte,

las personas que reportaron AF por fuera de casa, tanto hombres como

mujeres, indicaron hacer caminata, trote, e incluso, mayoritariamente los

hombres, ciclismo y futbol, ambos aficionados.

Como se vera en la siguiente grafica, las caracteristicas de dicha AF

predominante entre aquellos que reportaron su practica fueron: frecuencia de 1-

2 veces/semana (34.2%), duracion entre 30-60 min (51.3%) y una intensidad

leve y moderada, 44% y 43%, respectivamente.
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Tabla 21: Caracteristicas de la AF de los participantes

CARACTERISTICAS DE LA AF DE LOS
PARTICIPANTES

VARIABLE/ FRECUENCIA
i OPCIONES ABSOLUTA
CATEGORIA !
(fi)
1-2/semana 66
- 58
FRECUENCIA 3-4 veces/semana
5-6 veces/semana |60
8 Todos los dias 9
™
€ Menos 30 min. 13
- [ 99
DURACION 30-60 min.
90-120 min. 52
Mas 120 min. 29
Leve 85
INTENSIDAD  |Moderado 83
Vigoroso 25

Fuente: Elaboracién propia

Dentro de las razones para no practicar AF, especialmente por parte de los

abuelos, se encuentran: enfermedad, embarazo en el caso de las madres, y el

no gusto por la AF,

en general.
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Tablas 22 y 23: Relacion del participante con el nifio y datos sociodemograficos

del nifo

RELACION PARTICIPANTE CON EL NINO

MUESTRA: 300

VARIABLE/
CATEGORIA

OPCIONES

FRECUENCIA
ABSOLUTA
(fi)

TIPO DE
RELACION
CON EL NINO

Madre

271

Padre

Otro

TIEMPO QUE
PASA CON EL
NINO

Por dias

Medio tiempo

Todo el tiempo

MUESTRA: 300
(padres o responsables)

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS
NINOS Y NINAS

VARIABLE/
CATEGORIA

OPCIONES

FRECUENCIA
ABSOLUTA
(fi)

SEXO

Femenino

152

Masculino

148

EDAD

2

26

3

116

4

110

5

NIVEL CDI

Caminadores

Parwlos

Prejardin

Jardin

Fuente: Elaboracién propia

Respecto a los datos basicos de los nifios se obtuvieron los siguientes

resultados.

La relacién del participante con el nifio mayormente reportada fue madre (90%).

Dentro del grupo reportado como otros (7%), se encontraron abuelos, tios, una

madrina y una madre sustituta. Respecto al tiempo compartido con el nifo, se

indic6 medio tiempo (66%), esto en relacién con el trabajo de uno o ambos

padres. Sexo del nifio, femenino mayoritariamente (51%), edad predominante 3

afos (39%). Para la variable edad: media de 3.6, mediana de 4, moda de 3.

Nivel escolar del nifio en el CDI mayoritario, parvulos (38%).

A continuacion, se reportan las respuestas de los participantes por item del

instrumento con sus respectivas frecuencias absolutas y acumuladas.
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Tabla 24: Frecuencia de respuestas por item del instrumento

FRECUENCIA |FRECUENCIA
VARIABLE/ CATEGORIA DIMENSION | OPCIONES ABSOLUTA RELATIVA
(fi) (hi)

1. Apoyo a mi hijo/a en su actividad fisica, recreativa y/o deportiva|Apoyo 1: Nunca 6 0,02

como baile, fatbol, natacion, etc. logistico 2: Algunas Veces|52 0,17

3: Siempre 242 0,81

2. Limito el tiempo que mi hijo/a esta expuesto a pantallas Restriccion 1: Nunca 11 0,04

(television, teléfono inteligente, tablets, computadores, actividades  [2: Algunas Veces|107 0,36
ideoj tc). 60 minutos/di aximo de 2 h /dic dentari -

videojuegos, etc) minutos/dia con un maximo de 2 horas/dia |sedentarias T eoe 182 0,61

3. Estoy fisicamente activo al participar en un programa de Modelado 1: Nunca 188 0,63

ejercicio. 2: Algunas Veces|55 0,18

3: Siempre 57 0,19

4. Disfruto hacer actividad fisica y/o pertenecer a un programa de|Modelado 1: Nunca 9 0,03

ejercicio fisico. 2: Algunas Veces|47 0,16

3: Siempre 244 0,81

5. Llevo a mi hijo/a a lugares donde pueda estar activo. Apoyo 1: Nunca 1 0,00

logistico 2: Algunas Veces|47 0,16

3: Siempre 252 0,84

6. Animo a mi hijo/a a usar recursos de nuestro barrio para que |Uso recursos |1: Nunca 2 0,01

se mantenga activo (como el parque y la escuela). dela 2: Algunas Veces|37 0,12

SEIMIREL e 261 0,87

7. Inscribo a mi hijo/a en programas comunitarios (como Apoyo 1: Nunca 227 0,76

escuelas deportivas o actividades de recreacion) donde él/ella logistico, uso 2: Algunas Veces|27 0,09
pueda estar activo. recursos de la [——=

comuni 3: Siempre 46 0,15

8. Acompafo a mi hijo/a cuando practica actividades fisicas 1: Nunca 5 0,02

recreativas y/o deportivas como el baile, el futbol, la natacién, 2: Algunas Veces|37 0,12
tc. -

et 3: Siempre 258 0,86

9. Animo a mi hijo/a a que sea activo fisicamente con mi ejemplo |Modelado 1: Nunca 15 0,05

(practico alguna actividad recreativa o deportiva). 2: Algunas Veces|70 0,23

3: Siempre 215 0,72

10. Encuentro formas para que mi hijo/a se mantenga activo Uso recursos [1: Nunca 33 0,11

cuando se termina el periodo escolar, por ejemplo, inscribiéndolo |de la 2: Algunas Veces|61 0,20

. . cul . .
en vacaciones recreativas y en programas extracurriculares comunidad T o 206 0,69

Fuente: Elaboracién propia

Como se observa, el item que mayor puntaje obtuvo fue el N° 6 con un total de

261 respuestas de siempre lo hago (87%): “Animo a mi hijo a usar recursos de

nuestro barrio para que se mantenga activo (como el parque y la escuela)”, esto

en relacion con la disponibilidad de parques, canchas y zonas verdes. Incluso,

las familias que reportaron vivir en la zona rural de Manizales, o contaban con

lugares para el esparcimiento, o los adultos se pueden desplazar con los nifios

a la ciudad capital caldense. Dos madres reportaron no llevar a sus hijos al
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parque del barrio porque alli se presenta consumo de drogas (participantes 108,
158).

Por el contrario, el item con menor puntaje fue el N° 3 con un total de 57
respuestas (19%) para: siempre lo hago: “Estoy fisicamente activo al participar

en un programa de ejercicio”.

Al igual que en el pilotaje, la razén principal de no tener inscritos a los nifios en
programas formales de recreacion, AF o deporte, fue la edad de los nifos
(18%): “muy pequenos”, “me han dicho que hasta los 5 afios no lo reciben en
futbol”, etc. Otras razones aducidas fueron el desconocimiento de oferta en el
barrio (10.7%) y la situacién econdmica de los padres o adulto responsable
(4%), no hay quien los desplace hasta el lugar de la actividad (2.3%), ocupacién
del nifio en el CDI durante todo el dia, en tiempos de normalidad, (6%) y tiempo
de los padres. Incluso una de las participantes dijo “No s€, no habia pensado en

”

€S0 .

Aquellos pocos que estaban inscritos suspendieron las actividades ante la
pandemia por el SARS-COV-2 y solo hasta la fecha de este informe estaban

retornando via virtual.

Las actividades realizadas por los nifios eran baile, futbol, natacion y karate
(participantes 145, 154, 176). En cuanto a las actividades en el hogar, el juego
fue la actividad mayormente reportada, otras actividades reportadas fueron la
huerta (participante 119), recreacion fin de semana en una finca familiar

(participante 132).
Analisis Factorial Exploratorio

Segun esta prueba, el instrumento resultante de 10 items no cumple criterios

estadisticos para continuar con la revision y extraccion de factores.

A continuacion, las tablas arrojadas por SPSS mas un breve andlisis en cada

uno.
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Tabla 25: Prueba de KMO y Bartlett

Prueba de KMO y Bartlett

Medida Kaiser-Meyer-Olkin de adecuacion de muestreo 631
Prueba de |Aprox. Chi-cuadrado 238,118
esfericidad | g| 45
de Bartlett Sig. 000

FUENTE: SPSS

Los supuestos previos de correlacion entre items (Test de esfericidad de

Bartlett, significancia) y determinantes de la matriz de correlacién (KMO), se

cumplieron. Esto, al obtenerse un valor menor de 0.05 para el test de

esfericidad y un valor mayor de 0.6 para el KMO. Por lo tanto, se pudo continuar

con el AFE.

Al revisar las comunalidades de la carga de factores se observéd que ninguno de

los items por la columna extraccion fue mayor a 0.5.

Tabla 26: Comunalidades

COMUNALIDADES

Inicial Extraccién

Apoyo al nifio en la AF, recreativa o deportiva.

,145 ,196
Limite del tiempo de exposicién a pantallas (60-120 Min/dia).

,058 ,069
Pertenencia del padre o cuidador en un programa de ejercicio.

,097 ,494
Disfrute de la AF.

122 172
Desplazamiento con el nifio a lugares para hacer AF.

,232 427
Uso de recursos del barrio para la AF.

,187 ,410
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Inscripcién en programas de AF institucionales (ludicos, recreativos, deportivos).

,045 ,031
Acompafiamiento del padre o cuidador en la AF del nifio.

,165 ,252
Ejemplo del padre o cuidador en AF.

,202 ,299
Formas alternas de AF ante el cese de actividades escolares.

,101 ,139

Método de extraccion: factorizacion de eje principal.

FUENTE: SPSS

En cuanto a la varianza total explicada se obtuvo un valor de 44.9% cuando

debia ser al menos del 50%.

Tabla 27: Varianza total explicada

Varianza total explicada

Sumas de
rotacion de
Sumas de extraccién de cargas al | cargas al
Autovalores iniciales cuadrado cuadrado?®
% de % % de %
Factor Total varianza acumulado Total varianza | acumulado Total
1 2,174 21,741 21,741 1,468 | 14,676 14,676 1,230
2 1,211 12,114 33,855 579 | 5,790 20,465 645
3 1,109 11,088 _ 443| 4,429 24,895 1,083
4 1,049 10,489 55,433
5 ,946 9,459 64,892
6 ,902 9,016 73,908
7 ,820 8,197 82,105
8 ,660 6,601 88,707
9 623 6,232 94,939
10 506 5,061 100,000

Método de extraccion: factorizacion de eje principal.

a. Cuando los factores estan correlacionados, las sumas de las cargas al cuadrado no se pueden afadir para
obtener una varianza total.

FUENTE: SPSS

106



Y finalmente, se observd que solo 4 items obtuvieron un valor mayor de 0.4

(peso del item por factor) en dimensiones tedricas.

Tabla 28: Matriz de patrén

Matriz de patrén?

Factor
1 2 3
Apoyo al nifio en la AF, recreativa o deportiva.
,387 | ,000 | -,102
Limite del tiempo de exposicion a pantallas (60-120 Min/dia).
,214 | -,138 | -,040
Pertenencia del padre o cuidador en un programa de ejercicio.
-,006 | ,699 | -,053
Disfrute de la AF.
,407 | ,092 | ,024
Desplazamiento con el nifio a lugares para hacer AF.
(117 | 1,028 | -,590
Uso de recursos del barrio para la AF.
-,073 | ,016 | -,670
Inscripcién en programas de AF institucionales (ludicos, recreativos, deportivos).
,014 | 175 -,003
Acompafiamiento del padre o cuidador en la AF del nifio.
,500 | ,020 | ,000
Ejemplo del padre o cuidador en AF.
459 | 251 | -,017
Formas alternas de AF ante el cese de actividades escolares.
,371 | -,073 | ,001

Método de extraccion: factorizacién de eje principal.
Método de rotacion: Oblimin con normalizacion Kaiser.

a. La rotacion ha convergido en 5 iteraciones.

FUENTE: SPSS

Por lo anteriormente comentado, se decidid no continuar con el AFE. Se realizé

una prueba sin establecer el numero de subescalas o dimensiones y se

obtuvieron mayores puntajes en las comunalidades y, en la varianza total

explicada se determind un valor de 55.4% con una matriz factorial de 4 factores

que confirmo la estructura del instrumento original.
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7.2.2.4 Confiabilidad (Consistencia Interna)
Alfa de Cronbach

Segun la formula por varianza de los items, detallada en la seccidn
metodologia>>pruebas estadisticas>>confiabilidad, se estableci6 un alfa de
Cronbach para la escala total de 0.50, lo que indicé aceptable consistencia

interna, nuevamente apoyando la estructura original de la escala.

Tabla 29: Alfa de Cronbach

Resumen de procesamiento de casos

M %
Casos  Valido 300 100,0
Excluido® 0 0
Total 300 100,0

a. La eliminacidn por lista se basa en todas
las variahles del procedimiento.

Estadisticas de fiahilidad

Alfa de M e
Cronbach elementos

502 10

FUENTE: SPSS

No se calculd esta medida por subescalas teniendo en cuenta el valor general y

la eliminacion de los 2 items comentados previamente (N° 6y 10).

7.2.3 Analisis Bivariado

Teniendo en cuenta la naturaleza de las variables de interés (categorias), se

realizé un analisis bivariado por tablas de contingencia y chi cuadrado.
Las hipétesis alternas planteadas fueron:

e Existe asociacion entre el sexo del padre y/o cuidador y el soporte

parental en AF.
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e Existe asociacion entre la edad del padre y/o cuidador y el soporte

parental en AF.

e Existe asociacion entre el nivel socioeconémico del padre y/o cuidador y

el soporte parental en AF.

e Existe asociacion entre el tiempo que pasa con el nifio (padre y/o

cuidador) y el soporte parental en AF.

Del analisis realizado en el programa SPSS, solo las categorias de nivel

socioecondmico y tiempo que pasa con el nifio, tuvieron asociacion con algun

item del instrumento:

Tabla 30: Asociacion sexo del padre/cuidador y soporte parental en AF

CHI CUADRADO P

VARIABLES ANALIZADAS DE PEARSON (VALOR
Sexo*Apoyo al nifio en la AF, deportiva o recreativa 0,323 0,851
Sexo*Limite del tiempo de exposicion a pantallas 0,314 0,855
Sexo*Pertenencia del padre o cuidador a un programa de ejercicio 2,046 0,36
Sexo*Disfrute de la AF 1,886 0,389
Sexo*Desplazamiento del nifio a lugares para hacer AF 0,564 0,754
Sexo*Uso de recursos del barrio para la AF 1,355 0,508
Sexo*Inscripcion en programas de AF institucional 1,241 0,538
Sexo*Acompafiamiento en la AF del nifio 0,139 0,933
Sexo*Ejemplo del padre o cuidador en la AF del nifio 0,433 0,805
Sexo*Formas alternas de AF ante el cese de actividades escolares 3,75 0,153

FUENTE: Elaboracién propia
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Tabla 31: Asociacion edad del padre/cuidador y soporte parental en AF

CHI CUADRADO P

VARIABLES ANALIZADAS DE PEARSON (VALOR
Edad*Apoyo al nifio en la AF, deportiva o recreativa 50,083 0,998
Edad*Limite del tiempo de exposicidn a pantallas 80,899 0,514
Edad*Pertenencia del padre o cuidador a un programa de ejercicio 75,342 0,685
Edad*Disfrute de la AF 107,193 0,32
Edad*Desplazamiento del nifio a lugares para hacer AF 81,846 0,484
Edad*Uso de recursos del barrio para la AF 50.448 0,998
Edad*Inscripcién en programas de AF institucional 82,483 0,464
Edad*Acompafiamiento en |la AF del nifio 71,745 0,784
Edad*Ejemplo del padre o cuidador en la AF del nifio 71,305 0,794
Edad*Formas alternas de AF ante el cese de actividades escolares 56,637 0,985

FUENTE: Elaboracién propia

Tabla 32: Asociacion nivel socioecondmico del padre/cuidador y soporte

parental en AF

VARIABLES ANALIZADAS CHI CUADRADO P

DE PEARSON |VALOR
Estrato Socioecondmico*Apoyo al nifio en la AF, deportiva o recreativa 6,327 0,787
Estrato Sociecondmico*Limite del tiempo de exposicidn a pantallas 5,301 0,87
Estrato Socioecondmico*Pertenencia del padre o cuidador a un programa de ejercicio 24,371 0,007
Estrato Socioecondmico*Disfrute de la AF 6,394 0,781
Estrato Socioecondmico*Desplazamiento del nifio a lugares para hacer AF 4,295 0,933
Estrato Socioecondmico*Uso de recursos del barrio para la AF 2.297 0,994
Estrato Socioecondmico*Inscripcidn en programas de AF institucional 12,424 0,258
Estrato Socioecondmico*Acompafiamiento en la AF del nifio 8,695 0,561
Estrato Socioecondmico*Ejemplo del padre o cuidador en la AF del nifio 7,377 0,689
Estrato Socioecondmico*Formas alternas de AF ante el cese de actividades escolares 31,597 0.000

FUENTE: Elaboracién propia
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Tabla 33: Asociacién Tiempo que pasa con el nifo (padre/cuidador) y soporte

parental en AF

CHI CUADRADO P

ez lio ot Srdanl e DE PEARSON |VALOR
Tiempo que pasa con el nifio*Apoyo al nifio en la AF, deportiva o recreativa 7,129 0,129
Tiempo que pasa con el nifio*Limite del tiempo de exposicidn a pantallas 2,587| 0,629
Tiempo que pasa con el nifio*Pertenencia del padre o cuidador a un programa de ejercicio 1,577 0,813
Tiempo que pasa con el nifio*Disfrute de la AF 0,271 0,992
Tiempo que pasa con el nifo*Desplazamiento del nifio a lugares para hcer AF 6,743 0,15
Tiempo que pasa con el nifno*Uso de recursos del barrio para la AF 14.590 0,006
Tiempo que pasa con el nifio*Inscripcidn en programas de AF institucional 1,459 0,834
Tiempo que pasa con el nino*Acompafiamiento en la AF del nifio 12,555 0,14
Tiempo que pasa con el nifio*Ejemplo del padre o cuidador en la AF del nifio 7,039 0,134
Tiempo que pasa con el nifo*Formas alternas de AF ante el cese de actividades escolares 4,429 0,351

FUENTE: Elaboracién propia

Respecto al nivel socioecondmico, la muestra de padres pertenecientes a los
estratos 1 (34%) y 2 (34%), mayoritariamente, indicaron no pertenecer a un
programa de ejercicio institucional por razones de tiempo, principalmente

(ocupacion laboral de tiempo completo).

En el caso de las formas alternas de AF ante el cese de actividades, si bien los
padres y cuidadores afirmaron no contar con los recursos econdmicos para
inscribir los nifios en programas formales (por nivel socioeconémico), si hacian
uso de otras estrategias como el juego en casa, el acompafamiento al parque
del barrio e incluso actividades de tipo sedentario como la pintura, lectura de

cuentos y manualidades.

En el caso de la categoria: Tiempo que pasa con el nifio, se econtré asociacion
con el item: uso de recursos del barrio. Parques, canchas, e incluso la calle,
bajo supervision de un adulto, fueron escenarios informados por los padres y

cuidadores.

Nifios que viven en area rural también cuentan con estos espacios e inclusive
son llevados al area urbana los fines de semana. Solo dos participantes
informaron evitar el uso de parque del barrio por consumo de sustancias

psicoactivas en ciertos momentos del dia.

111



8. DISCUSION

El presente estudio se propuso como objetivo general, evaluar la validez y
confiabilidad del Activity Support Scale for Multiple Groups versién padres

previa adaptacion transcultural al contexto colombiano.

Para ello, se adoptaron principalmente los lineamientos de la International Test
Comission 2.4 edicidn (22), al igual que el estudio mexicano titulado: Traduccion
y Validacion de la Escala de Promocion Parental de la AF-ACTS-MG (79) y otro
estudio espanol llamado: Version en espafiol de la escala de comportamiento
en salud familiar, adaptacién y validacién (80). A diferencia de estos dos
estudios, el actual tuvo en cuenta la totalidad de las recomendaciones de la
ITC: directrices previas, directrices de desarrollo, directrices de aplicacion y
directrices de documentacion. Con especial énfasis en estas ultimas directrices
pues hacen referencia al proceso metodoloégico que caracteriza a todo estudio
psicométrico y, por lo tanto, sugieren una resefa puntual y completa de todo el

proceso llevado a cabo para llegar al producto final.

Si bien no hizo parte de los objetivos de este estudio de tipo psicométrico, si fue
una accion pertinente al analisis de los datos recogidos, identificar el tipo de
soporte parental en AF predominante. Es asi como en el presente caso, el
apoyo logistico fue la mayor practica reportada por los participantes, es decir
actividades como salidas familiares que incluyen AF, uso de los recursos del
barrio (parques) y supervision en el uso de bicicleta, hacen parte de este tipo de
soporte parental. La clasificacion de las practicas parentales en este estudio se
dio segun el AFE y AFC realizado en estudios previos por la Dra Davinson
(18,19).

Al revisar la evidencia cientifica en validacion de instrumentos en soporte
parental, llama la atencibn como algunos pocos reportan el tipo de soporte
parental identificado. Este es el caso de Varela et al en su estudio: “Rol de las
practicas parentales en la promocion de la AF en la primera infancia en la
ciudad de Cali” (36), quien reporta como principal practica aquella de tipo

responsivo segun la clasificacion usada con base en Hurley et al: actividades
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como el monitoreo, la explicacién de beneficios y el acompafnamiento hacen

parte de este.

Por su parte, el ACTS-MG tiene como sustento tedrico del soporte parental la
Teoria Cognitiva Social TCS que, en el caso de las Ciencias de la Salud tiene
que ver con la adquisicion de habitos saludables o modificacion de habitos de
riesgo a partir de cambios comportamentales influidos especialmente por el
ambiente y mediados por la socializacion que se da en la familia, escuela y
otros escenarios (33,34). Ademas de la Dra Davison, autora del ACTS-MG,
otros autores han empleado dicha teoria en sus estudios de investigacion, como
Bohman (60,81,82), Sallis (52) y Jagos (52). Todos ellos coinciden en la

autoeficacia parental como centro de la teoria.

En lo que respecta al estudio psicométrico, este partio de la seleccién del
instrumento desde la revision de articulos cientificos y una lectura exhaustiva a
los articulos preseleccionados. El instrumento elegido, el ACTS-MG es tipo
escala y es exclusivo para AF (17), a diferencia de otros instrumentos que
midieron este concepto en conjunto con la nutricion y el uso de dispositivos
tecnolégicos. Tal fue el caso del Cuestionario Practicas de Crianza para
Promover Habitos de Salud en la Primera Infancia PCHS, desarrollado en Cali,
Colombia (36); el Parenting Strategies for Eating and Activity Scale PEAS, en
Turquia (83), el Parental Self-Efficacy for Healthy Dietary and Physical Activity
Behaviors in Preschoolers Scale PDAP, en Suecia (60) y la version en espariol
de la escala de comportamiento en salud familiar, adaptacion y validacion; en
Espana (80).

Retomando el ACTS-MG vy su estudio original (17), las medidas estadisticas
evaluadas fueron: Andlisis Factorial Exploratorio AFE, Analisis Factorial
Confirmatorio AFC, invarianza factorial (por etnia), alfa de Cronbach y
coeficiente de correlacion de Pearson. Por su parte y segun la naturaleza y
objetivo general del presente estudio, se calculé AFE, alfa de Cronbach y de

manera adicional, indice modificado de Lawshe.

113



Respecto a la adaptacion transcultural y segun clasificacion de Guillemin et al
(66) para los diferentes escenarios de adaptacion, el estudio original partié de
una adaptacion tipo B (uso en inmigrantes establecidos en el pais de origen)
ademas de su aplicacion a participantes de dos etnias diferentes (padres
afroamericanos y blancos no hispano) y el actual estudio parti6 de una
adaptacion tipo E (usar en otro pais y en otro idioma), lo que implicé los pasos

adicionales de traduccion y validacion.

Por lo tanto, se siguieron los pasos de traduccion, retrotraduccion y jueceo de
expertos (equivalencia semantica y conceptual), al igual que en otros estudios
similares (79,80,83). En esta fase y en el presente estudio cabe resaltar la
supresion de las actividades: baloncesto y uso de DVD’s en los items
correspondientes. En el primer caso porque los nifos menores de 5 afios aun
no estan totalmente capacitados fisicamente para hacerlo (5,84), y en el
segundo, porque culturalmente en Colombia, el uso de DVD’s ha disminuido

sustancialmente.

Por su parte, la fase de validacion por expertos (facial-contenido y diferente a
los expertos de la fase de equivalencia) permitié ultimar detalles de la versioén a
usar con la muestra del estudio como tal. La medida estadistica usada en la
validez de contenido fue el indice modificado de Lawshe (0.80-1.00), medida
diferente a la reportada por Sinan et al en el instrumento PEAS (83): W de
Kendall (0.07). En ambos casos, el nivel de acuerdo entre jueces fue de bueno

a excelente.

El mayor cambio realizado durante la validacién por expertos de tipo facial fue
la sumatoria de tres items de la escala original en uno, en relacion al
comentario hecho por tres de los cinco expertos, similitud entre términos por lo
que sugirieron agruparlos en un solo item: exposicion a videojuegos (item 2),
exposicion a televisores (item 6) y exposicion a computadores (item 10); todos
ellos agrupados en el item 2: Limito el tiempo que mi hijo/a estd expuesto a
pantallas (television, teléfono inteligente, tablets, computadores, videojuegos,

etc.
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Estudios en el area también han documentado la supresién o adicion de items
en funcion del jueceo de expertos, prueba piloto y especialmente, de las cargas
factoriales producto del AFE y AFC realizado (79,83). En este ultimo punto, el
estudio de Vasquez et al (79) documento la sustitucion de un factor de la escala
original por uno nuevo emergente en la cultura mexicana: “inclusion en
actividades estructuradas” (cursos de danza, equipos deportivos, artes

marciales y cursos de verano).

En cuanto a la validacion por participantes, de tipo facial, si bien calificaron en
3, por unanimidad (35 participantes), al instrumento, esto es: cumple con la
categoria de claridad, comprension, precision y forma; se percibid, por parte del
investigador y encuestador, confusion con respecto a la escala de puntuacion
tipo Likert. Por lo tanto, se modifico0 de 4 opciones (1=Totalmente en
desacuerdo, 2=desacuerdo, 3=de acuerdo, 4=totalmente de acuerdo) a 3

(1=Nunca, 2=Algunas veces, 3=siempre).

Cabe resaltar el hecho de que la literatura comenta estudios con escalas Likert
de hasta 11 opciones de respuesta (60) cuando lo recomendado por expertos
es de 2 hasta 7 opciones (61). Tal cantidad de opciones de respuesta (once)
dificulta la comprension del participante y, por ende, podria incidir en la

calificacion real dada al instrumento.

A nivel nacional, Camargo et al (29), en su estudio llamado Confiabilidad de un
cuestionario para medir la AF y los comportamientos sedentarios en nifios
desde preescolar hasta cuarto grado de primaria, reportd igualmente validez
facial (29). A diferencia del presente estudio, el de Camargo se hizo con 11
padres de nifios entre los 6 y 11 anos y la evaluacion fue de tipo cuantitativo:
calificacion promedio de 4,7/5,0 para el disefio y las imagenes y de 4,9 para el

tamano de la letra y la claridad de las preguntas.

En el presente caso, el instrumento fue catalogado como claro, comprensible,
preciso y adecuado en forma, sin comentarios de forma o fondo para los items y

sin preguntas por clarificar. No obstante, y como se comentd previamente, el
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encuestador y el investigador identificaron confusiéon con la escala de

puntuacion.

En los estudios revisados llama la atencién la predileccion por la validez de
contenido por expertos mas que por la validez facial tanto por participantes.
Esto se supone con relacion al inconveniente de comprension del constructo
medido y comprension de la magnitud de sus aportes en la adaptacion y
validacién de un instrumento. Ademas, porque se contd con la validez indicada
por expertos. Sin embargo, se considera de vital importancia tener presente el
concepto de la poblacion objeto: dificultades a la hora de responder el
instrumento, sugerencias, palabras coloquiales en una cultura, imaginarios y

otros.

Finalmente, la aplicacion de la version prefinal del instrumento a la muestra de
300 participantes, permitié establecer la validez de constructo por AFE vy

confiabilidad por CI.

El AFE cumpli6 los supuestos previos de KMO 0.631 (>0.6) y Test de
esfericidad de Bartlett 0.000 (<0.05) para comprobar la aplicabilidad de la
prueba al instrumento. Sin embargo, no cumplié el minimo de comunalidad por
item 0.031-0.494 (>0.5) ni varianza total explicada 44.9% (>50%). Esto quiere
decir que la escala adaptada a Colombia no representa el constructo tedrico de
la TCS. Esto se supone por la eliminacion de los items N° 6 y 10 lo que afectd

la carga por subescala o factor.

Por el contrario, el instrumento turco PEAS (83) documenté una varianza total
de 59.36%. Y dos estudios mas, el ACTS-MG adaptado a México (79), y el
FHBS-Family Health Behavior Scale (85), del estudio espanol inicialmente
comentado, indicaron varianzas de 45.54% y 46.3% que, si bien son valores
menores de 50%, contaron con el respaldo de una consistencia interna de

buena a excelente.

En cuanto a la Cl, medida estadistica principalmente reportada en los estudios

de validacion de soporte parental en AF (17,29,60,81,82), se reportd un valor de
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0.50 (aceptable) para el instrumento adaptado, cuando lo minimo requerido y
documentado en estudios similares es de 0.70 (bueno) (80,86,87). Unos pocos

estudios reportaron valores excelentes: 0.90 (60,83).

Al igual que el presente estudio, Camargo et al (29) report6 un alfa de Cronbach
bajo, esta vez para la subescala de sedentarismo: 0.22 y 0.34. Se presentan
dos valores pues en este estudio se establecio la confiabilidad por test-retest.

Sin embargo, la autora hizo la siguiente salvedad:

Este coeficiente (consistencia interna Cl) corresponde a la correlacién
interna de los puntajes obtenidos y no de la escala en si misma...solo
tiene significado si la escala es unidimensional, es decir, si los items que
contiene representan un solo constructo, lo cual solo puede demostrarse
mediante el modelo de Rasch, el cual hasta ahora se ha utilizado poco
para el analisis de cuestionarios sobre AF. Por otra parte, este
coeficiente depende del numero de items, lo que implica que, en la

medida en que este aumenta, aumenta también la Cl.

Por otra parte, cabe sefalar un cambio de forma en el instrumento surgido a
partir de la aplicacién del instrumento a la muestra, que si bien no es interés de
la validacion como tal si lo es para comprender el constructo de soporte
parental y la dinamica actual de la mayoria de las familias colombianas. Esto
es, el cambio de denominacién de padres a padres y cuidadores en razon al
porcentaje menor pero representativo de la categoria otros con un 7.3% incluso
por encima de la categoria padres (2.3%). La categoria de otros estuvo
conformada por padrinos, abuelos, tios e incluso una madre sustituta. Esto con
relacion a la ocupacion laboral de padres y madres, de medio tiempo y tiempo

completo, tal como se report6 en este estudio.

Estudios similares han abarcado igualmente una gama amplia de cuidadores,
Vasquez et al, por ejemplo, reporté la categoria de otros en 10.7% Incluso,
otros autores abarcaron a cuidadores en los ambitos escolar (profesores)
(11,25) y hospitalario (83,88) (especificamente enfermeros) (89).
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Por su parte, el hallazgo mas representativo del anélisis de los datos de manera
descriptiva y con relacion a la problematica principal comentada (sedentarismo),

fue lo relacionado con la exposicion a pantallas:

item N° 2: “Limito el tiempo que mi hijo esta expuesto a pantallas” que, si bien
no obtuvo un puntaje bajo, demostr6 como los dispositivos tecnoldgicos son
ampliamente usados a modo de premio y castigo, como ya lo ha documentado
la literatura cientifica (90-92). Incluso algunos adultos aceptaron ser permisivos
respecto al uso de dispositivos, en especial, TV o celular, con mayor preferencia
de los nifios por el celular. Ello evidencia un uso inadecuado puesto que los
dispositivos en si mismos no son malos. Incluso Cheng et al, en su estudio:
Validez y confiabilidad del Hop Up, un cuestionario para evaluar los ambientes
de AF en el hogar con nifios en edad preescolar (93), indicaron como la
disponibilidad de videojuegos que implican ejercicio (pues se juegan de pie y
requieren mucho movimiento) pueden ser un elemento importante a la hora de
hacer AF.

Sin embargo, el uso dado a este tipo de dispositivos por parte de los
participantes de la muestra ratifica una vez mas las estadisticas de tiempo
excesivo frente a pantalla por parte de los nifios y como aumenta con la edad.
Para el caso colombiano, la ENSIN 2015 (12) documentd como el 61.9% de los
nifos preescolares pasaba un tiempo excesivo frente a pantalla, es decir, mas
de dos horas. Cifra que, comparada con el juego activo: 25.6% en el mismo

grupo poblacional, realza la problematica del sedentarismo.

Por ultimo, el andlisis bivariado realizado, de manera individual, entre las
categorias del padre/cuidador de edad, sexo, estrato socioecondémico y tiempo
que pasa con el nifio con los items del instrumento, indicé asociaciéon entre las

dos ultimas con algun item de la escala.

Particularmente, la asociacion arrojada entre el estrato socioecondémico y
formas alternas de AF ante el cese de actividades (p=0.000) tomé relevancia
respecto al estado de aislamiento social impuesto por el gobierno nacional a

causa de la pandemia por el SARS-COV-2. Incluso esta fue una de las causales
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de no inscripcion o cese de AF formal o institucional del nifio. Sin embargo, la
flexibilizacién de las medidas a 8 meses de impuesto el aislamiento en casa,
permitid a los nifios retomar actividades, especialmente de manera informal
(jugar en el parque o calle bajo supervision, jugar al interior de la casa) debido
al estrato socioeconémico mayormente reportado por los adultos, estratos 1y 2
(68%).

Lo anterior, en comparacion con el estudio de Varela et al (Cali) (36) quienes
también encontraron diferencias por nivel socioeconémico, esta vez en
asociacion con el apoyo de tipo logistico (formal) segun lo reportado por los
adultos, esta vez, de pertenencia media y alta principalmente: inscripcion en

actividades que implican esfuerzo fisico (p= 0,000).

Es asi como el principal aporte de esta investigacién fue adaptar el ACTS-MG al
contexto colombiano y verificar de manera exitosa, su validez facial y validez de
contenido. Si bien la version final no logré la validez de constructo y
consistencia interna esperados, el proceso investigativo llevado a cabo por la
autora supone un insumo importante para proximos estudios en el area. Todo
ello, con el animo de impactar en el creciente problema de salud publica

presentado desde edades cada vez mas tempranas: el sedentarismo.

Para finalizar, la mayor limitacion tuvo que ver con la consecucién de la base de
datos desde el ICBF sede nacional, la cual tomé cerca de un afio y medio mas
de lo planeado (tiempo inicial estimado 3-6 meses), esto con relacién a los
tramites administrativos ante el centro zonal departamental y nacional. Incluso,
después de aceptado el estudio en el centro zonal, se requiri6 documentacién

adicional extensa por parte del nivel nacional.
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9. CONCLUSIONES

En este trabajo se evalué la validez y confiabilidad del ACTS-MG version
padres previa adaptacion transcultural al contexto colombiano. Lo mas
importante del proceso fue la adaptacion del instrumento original al contexto
local porque a partir de la claridad de la escala se obtuvieron las otras
caracteristicas necesarias para establecer la validez facial y de contenido
(comprension, precision, forma, pertinencia y relevancia). Ademas, porque es el

punto de partida para los pasos subsecuentes de validez y confiabilidad.

Lo que mas aporté en la adaptacion transcultural fueron los comentarios por
parte de los expertos de la fase de la equivalencia semantica-conceptual, pues
hicieron observaciones de forma y fondo al instrumento en proceso. También
hubo contribuciones en cuanto a disponibilidad de tiempo para reuniones, en el
caso de los traductores y, de respuesta de los formatos, en el caso de los

expertos tematicos.

Lo mas dificil del proceso fue comparar los resultados estadisticos obtenidos en
este estudio con otros similares, esto debido a la cantidad de medidas
estadisticas disponibles y, por ende, a la cantidad de metodologias reportadas.
Ademas, la disponibilidad de una variedad de instrumentos que, aunque
aportan al cuerpo de conocimiento del orden internacional, dificulta la
consolidacion de unos pocos instrumentos no solo validados sino
eventualmente certificados para su uso internacional. El inconveniente de fondo
radica en la falta de consenso entre expertos e investigadores en la

metodologia a usar.

Con relacion a lo anterior, también fue evidente dicha variabilidad en las
medidas reportadas en AF y sedentarismo del orden nacional en cuanto a:
juego activo en preescolares versus el cumplimiento de AF en escolares.
Asimismo, los niflos de 5 afios fueron incluidos en este ultimo grupo. Es asi
como una vez mas se dificulta la comparacion de resultados entre estudios y

lineamientos de AF.
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En cuanto a la validez facial y validez de contenido realizada por los
participantes de la prueba piloto y los expertos de la fase de validaciéon, se
constatd la importancia de los elementos culturales en la aplicacion de un
instrumento de medida, esto es, expresiones y situaciones culturalmente
propias y de esta manera, como investigador-participante comprenden y

reaccionan ante el instrumento.

Respecto a la validez de constructo y confiabilidad, evaluada con los
participantes de la muestra, se obtuvo un AFE indeterminado y una consistencia
interna aceptable. Esto se atribuye al cambio estructural de la escala que, si
bien esta respaldado desde la literatura por el jueceo de expertos, hubiese sido
mejor darle un manejo conservador y comprobar, empiricamente, la necesidad

de unir los 3 items comentados y modificar la escala de puntuacion.

Para finalizar, se ratifica el método sistematico y riguroso llevado a cabo vy el
aporte investigativo del presente estudio en el area de la psicometria en

Colombia y especialmente, en el area de las Ciencias de la Salud.
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10. RECOMEDACIONES

Establecidas las conclusiones de esta investigacion, se recomienda:

e Emplear los lineamientos de la ITC como punto de partida para estudios
psicométricos.

e Reportar cifras de AF en nifios 2-5 afios comparables con otros grupos
de edad.

e En estudios similares, considerar evaluar la validez total del instrumento,
esto es: validez de contenido, validez de constructo y, adicional, validez
de criterio.

e En estudios similares, considerar evaluar, de manera adicional al AFE, el
AFC. Esto en vista de que la adaptacion transcultural del instrumento
puede arrojar elementos nuevos que deben ser verificados por un AFC.

e Considerar los resultados de esta investigacion en estudios posteriores
con el ACTS-MG o estudios similares.

e Fortalecer el componente estadistico/psicométrico en la formacion del

estudiante de la Maestria en Salud Publica.

122



11. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Colombia. Departamento Nacional de Planeacién. Bases del plan
nacional de desarrollo 2018-2022 [Internet]. Disponible en:

https://www.dnp.gov.co/DNPN/Paginas/Plan-Nacional-de-Desarrollo.aspx

Escolar Castellon JL, Pérez Romero de la Cruz C CMR. Actividad fisica y
enfermedad. [Internet] An Med Interna. 2003;20:427-33. Disponible en:
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0212-
71992003000800010

Organizacién Mundial de la Salud OMS. Plan de accién mundial sobre
actividad fisica 2018-2030. Mas personas activas para un mundo sano
[Internet]. Washington, DC; 2019. Disponible en:
https://iris.paho.org/handle/10665.2/50904

Organizacioén de las Naciones Unidas para la Educacion, la Ciencia y la
Cultura UNESCO. Plan de accién de Kazan [Internet]. Kazan; 2017.

Disponible en: https://en.unesco.org/mineps6/kazan-action-plan

Arevalo H, Correa JE HA. Ampliacion de oportunidades de actividad para
los nifios y nifas de la primera infancia en Colombia [Internet].. Bogota

DC; 2014. Disponible en: https://www.mindeporte.gov.co/64336

Departamento Administrativo del Deporte, la Recreacion, la Actividad
Fisica y el Aprovechamiento del Tiempo Libre COLDEPORTES. Plan
decenal del deporte, la recreacion, la educacion fisica y la actividad fisica
para el desarrollo humano, la convivencia y la paz 2009-2019. Colombia;
2009. p. 1-72.

Colombia. Ministerio de Salud. Plan decenal de salud publica PDSP,
2012-2021 [Internet]. Colombia; 2012 p. 1-452. Disponible en:

https://www.minsalud.gov.co/plandecenal/Paginas/home2013.aspx
Colombia. Ministerio de la Proteccidon Social, Ministerio de Educacion

123



10.

11.

12.

13.

14.

Nacional, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar. Politica Publica
Nacional de Primera Infancia «Colombia por la primera infancia» Conpes
109 [Internet]. Bogota DC, Colombia; 2007 p. 1-39. Disponible en:

http://www.mineducacion.gov.co

Organizacién de las Naciones Unidas para la Educacion, la Ciencia y la
Cultura UNESCO. Carta internacional de la educacion fisica y el deporte
[Internet]. Paris; 1978. Disponible en: http://portal.unesco.org/es/ev.php-
URL_ID=13150&URL_DO=DO_TOPIC&URL_SECTION=201.html

Asociacion de Medicina del Deporte en Colombia. Manifiesto de actividad
fisica para Colombia. Acta colombiana de medicina del deporte. Deporte
10 N° 1. 2015. Disponible en: https://encolombia.com/medicina/revistas-

medicas/amedco/vam-101/deporte11101manifiesto/

Céspedes J, Bricefio G, Farkouh M, Vedanthan R, Baxter J LM et al.
Targeting preschool children to promote cardiovascular health: Cluster
randomized trial. Am J Med [Internet]. 2013;126(1):27-35.e3. Disponible
en: http://dx.doi.org/10.1016/j.amjmed.2012.04.045

Instituto Colombiano de Bienestar Familiar ICBF. Encuesta Nacional de la
Situacion Nutricional ENSIN 2015 [Internet]. Bogota D.C; 2015. Disponible
en: https://www.icbf.gov.co/bienestar/nutricion/encuesta-nacional-

situacion-nutricional#ensin3

Diaz XM, Mena CP, Valdivia-Moral P, Rodriguez A CJ. Eficacia ade un
programa de actividad fisica y alimentacion saludable en escolares
chilenos. Hacia promoc salud [Internet]. 2015;20(1):83-95. Disponible en:
http://190.15.17.25/promocionsalud/index.php?option=com_content&view
=article&id=74

Castillo-Carrefio A, Espinoza-Venegas M L-ML. Compromiso paterno y la
relacion con sus conductas promotoras de salud. Rev Salud Publica
[Internet]. 2018;20(5):541-7. Disponible en:

https://revistas.unal.edu.co/index.php/revsaludpublica/article/view/72033

124



15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

Varela MT, Tenorio AX HC et al. Rol De Las Practicas Parentales En La
Promocion De Actividad Fisica En La Primera Infancia En La Ciudad De
Cali. Hacia la Promocion la Salud [Internet]. 2016;21(2):27-40. Disponible
en:
http://190.15.17.25/promocionsalud/index.php?option=com_content&view
=article&id=113

Oliveira M CM. Ejercicio parental positivo por los padres de nifios hasta
tres afnos: construccion y validacion de escalas de medicidn. Rev Latino-

Am Enferm [Internet]. 2012;20(4). Disponible en: www.eerp.usp.br/rlae

Davison KK, Li K, Baskin ML, Cox T, Affuso O. Measuring parental
support for children’s physical activity in white and African American
parents: The Activity Support Scale for Multiple Groups (ACTS-MG). Prev
Med (Baltim) [Internet]. 2011;52(1):39-43. Disponible en:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/21111755/

Davison KK, Cutting TM, Birch LL. Parents’ activity-related parenting
practices predict girls’ physical activity. Med Sci Sports Exerc [Internet].
2003;35(9):1589-95. Disponible en:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/12972881/

Davison KK, Masse LC, Timperio A, Frenn MD, Saunders J, Mendoza JA,
et al. Physical Activity Parenting Measurement and Research: Challenges,
Explanations, and Solutions. Child Obes [Internet]. 2013;9(11):103-9.
Disponible en: https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/23944918/

Trost SG, McDonalds S CA. Measurement of General and Specific
Approaches to Physical Activity Parenting: A Systematic Review. Child
Obes [Internet]. 2013;9(1):40-50. Disponible en:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/23944923/

Muhniz J, Elosua P, Hambleton R. Directrices para la traduccion y

adaptacion de los tests : segunda edicion. Psicothema. 2013;25(2):151-7.

International Test Commission ITC. Guidelines for Translating and

125



23.

24.

25.

26.

27.

Adapting Tests [Internet]. 2017. Disponible en:

https://www.intestcom.org/page/16

Pyper E, Harrington D, Manson H. The impact of different types of
parental support behaviours on child physical activity, healthy eating, and
screen time: A cross-sectional study. BMC Public Health [Internet].
2016;16(1):1-15. Disponible en: http://dx.doi.org/10.1186/s12889-016-
3245-0

Bento IC, Esteves JM de M, Franca TE. Alimentagdo saudavel e
dificuldades para torna-la uma realidade: percepcbes de
pais/responsaveis por pré-escolares de uma creche em Belo
Horizonte/MG, Brasil. Cien Saude Colet [Internet]. 2015;20(8):2389-400.
Disponible en:
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-
81232015000802389&Ing=pt&ting=pt

Garcia G, Liévano G, Liévano MC et al. Caracterizacion de habitos
alimentarios y estilos de vida de los nifios del Jardin Vaticanitos, Bogota,
D.C. Perspect en Nutr Humana [Internet]. 2011;10(2):143-52. Disponible
en:
http://aprendeenlinea.udea.edu.co/revistas/index.php/nutricion/article/view
/9378

Perry RA, Daniels LA BL, Magarey A. Facilitators and Barriers to the
Achievement of Healthy Lifestyle Goals: Qualitative Findings From
Australian Parents Enrolled in the PEACH Child Weight Management
Program. J Nutr Educ Behav [Internet]. 2017;49(1):43-52.e1. Disponible
en: http://dx.doi.org/10.1016/j.jneb.2016.08.018

Organizacion Mundial de la Salud OMS. Guidelines on physical activity,
sedentary behaviour and sleep for children under 5 years of age [Internet].
Ginebra; 2019. 36 p. Disponible en:

https://www.who.int/publications/i/item/guidelines-on-physical-activity-

126



28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

sedentary-behaviour-and-sleep-for-children-under-5-years-of-age

Carson V, Kuzik N, Hunter S, Wiebe SA, Spence JC, Friedman A, et al.
Systematic review of sedentary behavior and cognitive development in
early childhood. Prev Med (Baltim) [Internet]. 2015;78:115-22. Disponible
en: http://dx.doi.org/10.1016/j.ypmed.2015.07.016

Camargo DM, Santiesteban S, Paredes E, Florez MA BD. Confiabilidad
de un cuestionario para medir actividad fisica y comportamientos
sedentarios en nifios desde preescolar a cuarto grado de primaria.
Biomédica [Internet]. 2015;35(3):347-56. Disponible en:

http://www.revistabiomedica.org/index.php/biomedica/article/view/2502

Henry BW, Smith TJ, Ahmad S. Psychometric assessment of the Behavior
and Attitudes Questionnaire for Healthy Habits: Measuring parents’ views
on food and physical activity. Public Health Nutr [Internet].
2014;17(5):1004-12. Disponible en:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/23332083/

Lloyd AB, Lubans DR, Plotnikoff RC, Collins CE, Morgan PJ. Maternal and
paternal parenting practices and their influence on children’s adiposity,

screen-time, diet and physical activity. Appetite. 2014;79:149-57.

Organizacién Mundial de la Salud OMS. Informe sobre la situacion
mundial de las enfermedades no transmisibles [Internet]. 2014. Disponible

en: https://www.who.int/nmh/publications/ncd-status-report-2014/es/

Bandura A. Health promotion by social cognitive means. Heal Educ Behav
[Internet]. 2004;31(2):143-64. Disponible en:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/15090118/

Beets M, Cardinal B AB. Parental Social Support and the Physical
Activity—Related Behaviors of Youth: A Review. Heal Educ Behav
[Internet]. 2010;1-25. Disponible en:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/20729347/

127



35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

Camara de la industria de alimentos ANDI, Asociacion de bancos de
alimentos de Colombia ABACO, Fundacion Exito. Linea base de la
situacion alimentaria y nutricional de la nifiez en Colombia, 2019. Bogota

D.C; 2019. Disponible en: www.andi.com.co

Varela MT, Tenorio AX, Henao CA, Salcedo S UA. Rol De Las Practicas
Parentales En La Promocién De Actividad Fisica En La Primera Infancia
En La Ciudad De Cali. Hacia la Promocién la Salud [Internet].
2016;21(2):27-40. Disponible en:
http://www.scielo.org.co/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0121-
75772016000200003&lang=pt

Pyper E, Harrington D MH. The impact of different types of parental
support behaviours on child physical activity , healthy eating , and screen
time : a cross-sectional study. BMC Public Health [Internet]. 2016;16:1-15.
Disponible en: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4995744/

Sanchez RE. Imaginarios sociales de los padres de familia de los
estudiantes del jardin del |IED Bernardo Jaramillo jornada mafana
relacionados con la actividad fisica y educacion fisica [Tesis de Maestrial.
Santo Tomas; 2015.

Colombia. Constitucion politica de Colombia [Internet]. Colombia; 1991.
Disponible en:
http://www.secretariasenado.gov.co/senado/basedoc/constitucion_politica
_1991.html

Congreso internacional de actividad fisica y salud Publica. The Bangkok
declaration on pshysical activity for global health and sustainable
development. En Bangkok; 2016. p. 1-4. Disponible en:
https://www.ispah.org/resources/key-resources/endorsement-of-the-
bangkok-declaration/#:~:text=The Bangkok Declaration is a,2030
sustainable development goals (SDGs)

Armando J, Claros V, Cuellar CS, Lorena M, Mora A. Actividad fisica:

128



42.

43.

44,

45.

46.

47.

48.

estrategias de promocién de la salud. Hacia la Promocion la Salud.
2011;16(1):202-18.

Departamento Administrativo del Deporte, la Recreacion, la Actividad
Fisica y el Aprovechamiento del Tiempo Libre COLDEPORTES. Politica
Publica Nacional del Deporte [Internet]. Colombia; 2018 p. 1-104.
Disponible en: https://www.mindeporte.gov.co/88330#:~:text=La Politica

Publica del Deporte,empleo y el desarrollo econémico.

Calpa AM, Santacruz GA, Alvarez M, Zambrano CA, Hernandez EL MS.
Promocién de estilos de vida saludables: estrategias y escenarios. Hacia
Promoc Salud [Internet]. 2019;24(2):139-55. Disponible  en:
http://190.15.17.25/promocionsalud/index.php?option=com_content&view
=article&id=134

Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia UNICEF. Para cada nifio
una oportunidad [Internet]. Nueva York; 2015. Disponible en:

https://www.unicef.org/spanish/publications/index_86269.html

Organizacioén de las Naciones Unidas para la Educacion, la Ciencia y la
Cultura UNESCO. Cuidado y desarrollo de la primera infancia. Paris;
1997.

Paez-Martinez RM. ;Des-vios de la familia en la formacion de los hijos e
hijas? Nuevos perfiles, funciones constantes.
Rev.latinoam.cienc.soc.nifiez juv. 2016;14(1):261-72. Disponible en:
http://revistaumanizales.cinde.org.co/rlcsnj/index.php/Revista-

Latinoamericana/article/view/2356

Surani SR, Hesselbacher S, Surani Z, Mokhasi M, Surani SS, Guardiola J,
et al. Development and validation of a tool to assess knowledge of healthy
lifestyles in early grade school children. BMC Res Notes [Internet].
2018;11(1):1-9. Disponible en: https://doi.org/10.1186/s13104-018-3332-7

Graziano P. How well do preschoolers identify healthy foods?
Development and preliminary validation of the Dietary Interview Assessing

129



49.

50.

51.

52.

53.

54.

55.

Nutritional Awareness (DIANA). Appetite [Internet]. 2015;92:110-7.
Disponible en: http://dx.doi.org/10.1016/j.appet.2015.05.015

Castro-jiménez L, Arglello-gutiérrez Y, Camargo-Rojas D. Actividad fisica
en el marco de la atencion primaria de salud, mirada desde los actores.
Rev Salud Publica [Internet]. 2018;20(4):415-21. Disponible en:

https://revistas.unal.edu.co/index.php/revsaludpublica/article/view/52556

Organizacion Mundial de la Salud OMS. Monitoreo de avances en materia
de las enferemdades no transmisibles [Internet]. Ginebra; 2017.
Disponible en: https://apps.who.int/iris/handle/10665/259806

Asociacion de Medicina del Deporte en Colombia. Manifiesto de actividad
fisica para Colombia. Manifiesto actividad fisica para Colombia. Acta
Colomb Med del Deport [Internet]. 10(1). Disponible en:
https://encolombia.com/medicina/revistas-medicas/amedco/vam-
101/deporte11101manifiesto/

Sleddens EFC, Kremers SPJ, Hughes SO, Cross MB, Thijs C, De Vries
NK, etal. Physical activity parenting: A systematic review of
questionnaires and their associations with child activity levels. Obes Rev
[Internet]. 2012;13(11):1015-33. Disponible en:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/22845791/

Benitez J, Cadenas m, Campén O, Espartero A ME. Evolucién del
concepto de recreacion y sus beneficios en diferentes poblaciones. Rev
Heducasport. 2015;

Colombia. Ley 181 de Enero 18 de 1995. Por medio de la cual se dictan
disposiciones para el fomento del deporte, la recreacion, el
aprovechamiento del tiempo libre y la Educacion Fisica y se crea el

Sistema Nacional del Deporte. Disponible en: www.mineducacion.gov.co

Arango-Vélez E, Echavarria-Rodriguez AM, Aguilar-Gonzalez FA P-VF.
Validacion de dos cuestionarios para evaluar el nivel de actividad fisica y
el tiempo sedentario en una comunidad universitaria de Colombia. Rev

130



56.

57.

58.

59.

60.

61.

62.

63.

Fac Nac Salud Publica. 2020;38(1):1-11.

Colombia. Decreto 2771 de 2008 [Internet]. Por medio de la cual se crea
la Comision Nacional Intersectorial para la coordinacion y orientacion
superior del fomento, desarrollo y medicién de impacto de la actividad

fisica. Disponible en: www.mindeporte.gov.co

Instituto Nacional de Salud, Observatorio Nacional de Salud
Desigualdades Sociales en Salud. Bogota D.C; 2016. Disponible en:

WWW.iNs.gov.co

Arauz GR. Practicas parentales , alimentacion saludable y medidas
objetivas de composicidn corporal en la nifiez preescolar Parental
Practices , Healthy Eating and Objective Measures of Body Composition
in Preschool Children. 2017;31(122):61-73.

Foster C, Moore JB, Singletary CR, Skelton JA. Physical activity and
family-based obesity treatment: a review of expert recommendations on
physical activity in youth. Clin Obes [Internet]. 2017;8:68-79. Disponible
en: http://doi.wiley.com/10.1111/cob.12230

Bohman B, Rasmussen F, Ghaderi A. Development and psychometric
evaluation of a context-based parental self-efficacy instrument for healthy
dietary and physical activity behaviors in preschool children. Int J Behav
Nutr  Phys Act [Internet]. 2016;13(1):1-9.  Disponible  en:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/27765049/

Hernandez R, Fernandez C, Baptista P. Metodologia de la investigacion
[Internet]. Mc Graw Hi. Vol. 53, Journal of Chemical Information and
Modeling. México; 2014. 1-589 p. Disponible en:
https://mail.google.com/mail/u/1/#inbox/15a4cf4b02ab7f85?projector=1

Bernal C GR. Adaptacion transcultural, validez y confiabilidad del

environmental stress questionnaire. Revista Cubana de Enfermeria. 2015.

Science N, Internacional U. Adaptacion transcultural de instrumentos de

131



64.

65.

66.

67.

68.

69.

70.

71.

72.

medida relacionados con la salud. 2004;14(2):102-6.

Peralta YA. Adaptacion transcultural, validez y confiabilidad del
instrumento ASTA [Tesis de Maestria] . Universidad Nacional de
Colombia. 2016.

Hernandez Roberto, Collado Carlos BP. Metodologia de la investigacion.
Mc Graw Hill; 2014. 600 p.

Beaton DE, Bombardier C, Guillemin F, Ferraz MB. Guidelines for the
Process of Cross-Cultural Adaptation of Self-Report Measures. Spine
(Phila Pa 1976). 2000;25(24):3186-91.

Ramada-rodilla JM, Serra-pujadas C. Adaptacién cultural y validacion de
cuestionarios de salud : revision y recomendaciones metodoldgicas. Salud
Publica Mex [Internet]. 2013;55(1):57-66. Disponible en:
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0036-
36342013000100009

Herrera S. adaptaciéon transcultural de instrumentos de evaluacion en

psiquiatria: aspectos metodoldgicos. 1997;60(2):91-111.

Wild D, Grove A, Martin M, Eremenco S, Mcelroy S, Verjee-lorenz A, et al.
Principles of Good Practice for the Translation and Cultural Adaptation
Process for Patient-Reported Outcomes ( PRO ) Measures : Report of the
ISPOR Task Force for Translation and Cultural Adaptation. 2005;8(2):94-
104.

Meneses J, Barrios M, Bonillo A, Cosculluela A, Lozano LM, Sergi V.

Psicometria. Barcelona; 2013. 1-273 p.

Corral Yadira. Validez y confiabilidad de los instrumentos de investigacion

para la recoleccion de datos. Rev. Ciencias de la Educaciéon. 2009; 19:33

Castafieda CR. Factores psicosociales que influyen en la toma de
decisiones de las mujeres con sintomas coronarios: 2018;(45).

132



73.

74.

75.

76.

77.

78.

79.

80.

81.

Echeverry J. Validacién de Escalas de Medicion en Salud. 2004;6(3):302-
18.

Escobar-Pérez J C-MA. Validez de contenido y juicio de expertos: Una
aproximacion a su utilizacion. Av en medicion [Internet]. 2008;6:27-36.
Disponible en:
https://www.researchgate.net/publication/302438451_Validez_de_conteni

do_y juicio_de_expertos_Una_aproximacion_a_su_ utilizacion

Colombia. Ministerio de Salud. Resolucion 8430 de 1993. Por medio de la
cual se establecen las normas cientificas, técnicas y administrativas para

la investigacién en salud.

Abad FM. Analisis Factorial Exploratorio en SPSS [Internet]. Espafa;
2020. Disponible en:
https://www.youtube.com/watch?v=mm3PKykT5ig&t=7s&ab_channel=Fer
nandoMartinezAbad

Abad FM. Analisis Factorial Exploratorio: Cuestiones teodricas
fundamentales. [Internet]. Espania; 2020. Disponible en:
https://www.youtube.com/watch?v=6Lpggr88Zhg&ab_channel=Fernando
MartinezAbad

Salud MDE, Resolucp S, Salud ELMDE, En S, Ley D, Que C, etal. (re. 5
FEB 2016 ). 2016;2016.

Cervantes AZ. Traduccion y Validacion de la Escala de Promocion
Parental de la Actividad Fisica ( ACTS-MG ) Translation and Validation of
the Parental Promotion of Physical Activity Scale ( ACTS-. 2020;4(1).

Lozano-oyola J. Spanish Version of the Family Health Behavior Scale:
Adaptation and Validation. Int J enviromental Res public Heal. 2019;16.

Bohman B, Ghaderi A, Rasmussen F. Psychometric properties of a new
measure of parental self-efficacy for promoting healthy physical activity
and dietary behaviors in children. Eur J Psychol Assess [Internet].

133



82.

83.

84.

85.

86.

2013;29(4):291-8. Disponible en:
https://www.researchgate.net/publication/263923270 Psychometric_Prop
erties_of a New_ Measure_of Parental Self-
Efficacy_for_Promoting_Healthy Physical_Activity_and_Dietary Behavior

s_in_Children

Norman A, Bohman B, Nyberg G, Elinder LS. Psychometric Properties of
a Scale to Assess Parental Self-Efficacy for Influencing Children ' s
Dietary , Physical Activity , Sedentary , and Screen Time Behaviors in
Disadvantaged Areas. Health Educ Behav. 2018 Feb;45(1):132-140.

Disponible en: https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/28385099/

Sinan O, Kucuk S, Tosun B, Uludasdemir D, Kucuk M. Parenting
strategies for eating and activity scale ( peas ): Turkish validity and
reliability study. Prog Nutr. 2019;21(8):413-20. Disponible en:
https://www.researchgate.net/publication/334363688 Parenting_strategie
s_for_eating_and_activity_scale Peas_Turkish_validity _and_reliability st

udy

Colombia. Ministerio de Educacién. Desarrollo infantil y competencias en
la Primera Infancia. Ltda T creativo de ASB, editor. Bogota DC; 2009 p. 1-

124. Disponible en: wwww.mineducacion.gov.co

Rodriguez PL, Jos J, Garc E, Guillam R. Adaptacién transcultural de un
cuestionario que evalula la actividad fisica en nifios de 10 y 11 afios. Arch
Argent Pediatr [Internet]. 2015;113(3):198-204. Disponible en:
http://www.sap.org.ar/docs/publicaciones/archivosarg/2015/v113n3a03.pd
f

Carson V, Hesketh KD, Rhodes RE, Rinaldi C, Spence JC, Carson V,
et al. Psychometric Properties of a Parental Questionnaire for Assessing

Correlates of Toddlers ’ Physical Activity and Sedentary Behaviour
Psychometric Properties of a Parental Questionnaire for Assessing

Correlates of Toddlers ’ Physical Activity and Sedentary. Meas Phys Educ

134



87.

88.

89.

90.

91.

Exerc Sci [Internet]. 2017;00(00):1-11. Disponible en:
https://doi.org/10.1080/1091367X.2017.1322087

Leung KM, Chung P, Ransdell LB, Gao Y. Evaluation of the Psychometric
Properties of the Parents ° Proxy MPAQ-C in Chinese Population
Evaluation of the Psychometric Properties of the Parents ° Proxy MPAQ-C
in. Meas Phys Educ Exerc Sci. 2016;7841(June). Disponible en:
https://www.researchgate.net/publication/297664729 Evaluation_of the
Psychometric_Properties_of the Parents' MPAQ-

C_in_Chinese_Population

Suen Y nam, Cerin E, Mellecker RR. Development and reliability of a
scale of physical-activity related informal social control for parents of
Chinese pre-schoolers. Int J Behav Nutr Phys Act. 2014;11(1):1-10.
Disponible en:
https://www.researchgate.net/publication/264008363 Development_and_r
eliability_of a scale_of physical-

activity related_informal_social_control_for_parents_of Chinese pre-

schoolers

McSweeney LA, Rapley T, Summerbell CD, Haighton CA, Adamson AJ.
Perceptions of nursery staff and parent views of healthy eating promotion
in preschool settings: An exploratory qualitative study. BMC Public Health
[Internet]. 2016;16(1):1-9. Disponible en: http://dx.doi.org/10.1186/s12889-
016-3507-x

Carrasco Rivas F, Droguett Vocar R, Huaiquil Cantergiani D, Navarrete
Turrieta A, Quiroz Silva MJ, Binimelis Espinoza HA. El uso de dispositivos
moviles por nifos: entre el consumo y el cuidado familiar. CUHSO - Cult -
Hombre - Soc. 2017;27(1):108. Disponible en:
https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?pid=S0719-
27892017000100108&script=sci_abstract

Estefanell Lorena. Pantallas en casa [Internet]. Unicef. 2020. 38 p.

135



92.

93.

Disponible en: https://www.unicef.org/uruguay/informes/pantallas-en-casa

Feijoo Fernandez B, Garcia Gonzalez A, Internet V De, Martinez C, Flores
L, Arboccod de los Heros M, et al. Nifios en un mundo digital. Vol. 20,
Faros. Barcelona: Hospital Sant Joan de Déu (ed). 2017. 40 p. Disponible

en: www.unicef.org

Cheng C, Martin-biggers J, Quick V, Spaccarotella K, Byrd-bredbenner C.
Validity and reliability of HOP-Up: a questionnaire to evaluate physical
activity environments in homes with preschool- aged children. Int J Behav
Nutr Phys Act [Internet]. 2016;13-91. Disponible en:
http://dx.doi.org/10.1186/s12966-016-0417-3

136
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12. ANEXOS

Autorizacién uso de instrumento por autor
Kirsten Davison @ 21feb.201921:07 (hace 16 horas) Yy
parami v
Hello Jenny,

The scale has been validated in the attached articles. Yes, you are welcome to use the
scale. Good luck with your research.

Best
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Instituto Colombiano de Bienestar Familiar

L L]
iv Cecilia De la Fuente de Lleras
Direccion de Planeacion y Control de Gestion ‘e;',“ El futuro
BIENESTAR Subdireccién de Monitoreo y Evaluacién S
FAMILIAR Clasificada

MEMORANDO

AR Ao

Radicado No: 202013300000155893

Para: DR. LUIS EDUARDO CESPEDES DE LOS RIOS
DIRECTOR REGIONAL CALDAS

ASUNTO:  AVAL TECNICO PROYECTO DE INVESTIGACION
FECHA: 2020-11-05
Apreciado Doctor Céspedes;

De manera atenta, me permito informarle que una vez realizado el proceso de evaluacion
técnica y metodologica del proyecto de investigacion: “Adaptacion transcullural, validez y
confiabilidad del Activity Support Scale for Multiple Groups ACTS-MG version para padres,
en poblacion colombiana’, presentado por Jenny Lenith Ramirez Aguirre, estudiante del
programa de Maestria en Salud Publica de la Universidad de Caldas, se emite concepto
técnico favorable por parte de la Subdireccion de Gestion Técnica para la Atencién a la
Primera Infancia y la Subdireccion de Monitoreo y Evaluacién, de la sede de la Direccién
General.
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D. Instrumento original

ACTIVITY SUPPORT SCALE for Multiple Groups (ACTS-MG) parent report version

Definifion: Physical activity includes sports and exercising as well as recreational activities such as
walking, nding a bike, and gardening.

Strongly . Strongly
Disagree Disagree Agree Agree
1 | enroll my child in sports teams and clubs such 1 2 3 4
as soccer, basketball, and dance
2 I limit how long my child plays video games 1 3 3 4
3 | exercise or am physically active on a regular hasis 1 2 3 4
4 lenjoyexercise and physical activity ! 2 3 4
L] | take my child to places where hefshe can ’ 5 3 n
be active.
6 | limit how long iy child can watch TV or DVDs 1 3 k] 4
each day (including educational and non-
educational programs).
T | encourage my child fo use resources in our ’ 5 3 4
neighborhood to be active (such as the park
and the school).
8 | enroll my child in community-based programs 1 3 9 4
{such as Girls and Boys Club, YMCA) where
he/she can be active.
a9 | watch my child play sports or participate in j 5 3 4
oiher activities such as martial arts or dance.
10 | limit how long my child can use the computer 1 3 3 4
for things other than homewaork (such as playing
computer games and surfing the intemet).
11 | encourage my child fo be physically active by ’ 5 3 n
leading by example (by role modeling).
12 | find ways for my child to be active when school is 1 3 k] 4
out by, for example, enrolling him/her in summer
camp and after school programs.

Coding subscales

Logistic support mean of iiems 1, 5, 8

Modeling: mean of items 3, 4, 11

Use of community resources. mean of items 7, 8, 12
Resfricting sedentary activities: mean of tems 2, 6, 10

Davison, K.K., Li. K., Baskin, M.L, Cox, T.L., Affuso, O. (2011). Measuring parental support for children's
physical activity in white and African American parents: The Activity Support Scale for Multiple Groups
{ACTS-MG). Preventive Medicine. 52(1), 39-43. doi:10.1016/.ypmed.2010.11.008.
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E. Traduccion Uno

ESCALA DE REPORTE DE ACTIVIDAD para grupos multiples (ACTS-MG) version de reporte para el
pariente
Definicién: Actividad fisica incluve deportes y realizacion de ejercicio, asi como actividades recreativas como
caminar, montar bicicleta y actividades de jardineria

Fuertemente
en En De Fuertemente
desacuerdo | desacuerdo | acuerdo de acuerdo
1! Inscribo a mi hijo/a a equipos deportivos 1 23 3 4
y clubes como futbol. baloncesto v baile
2 Limito la cantidad de tiempo que mi hijo/a 1 2 3 4
juega videojuegos
3! Realizo ejercicio o soy active fisicamente 1 2 3 4
regularmente
4! Disfruto de hacer gjercicio v de la 1 2 3 4
actividad fisica
5! Llevo a mi hijofa a lugares donde pueda 1 2 3 4
estar activo
6! Limito cuanto tiempo que mi hijo/a ve
television o DVDs cada dia (incluyendo 1 2 3 4

programas educativos v no educativos)
7! Animo a mi hijofa a usar recursos en
nuestro barrio para que esté activo 1 2 3 4
{como el pargue ¥ la escuela)

3! Inscribo a mi hijofa a programas basados
en la comunidad {Como clubes de nifios 1 2 3 4
y nifias, YMCA) donde puede estar activo
9! VYeo a mi hijo hacer deporte o participar
en otras actividades como aries 1 2 3 4
marciales o baile

10! Limito cudnto fiempo mi hijo/a usa el
computador para cosas aparte de las
tareas (como jugar jusgos de
computador o navegar en internet)

11! Animo a mi hijofa a ser activo fisicamente
liderando con el ejemplo (o con mi rol 1 2 3 4
modela)

12! Encuentro formas para que mi hijo/a esté
activo cuando no esta en la escuela, por
eiempla. inscribigndolo en campamentos
de verano o en programas extraclase

Subescalas de codificacion:

Apoyo logistico: Promedio de items 1,5,8

Modelado: promedio de items 3.4,11

Uso de recursos comunitarios: Promedio de items 7,8,12
Restriccion de actividades sedentarias: promedio de items 2,6,10

Davison, K.K., L, K., Baskin, M.L., Cox, T.L., Affuso, O. (2011). Measuring parental support for children's physical activity
in white and African American parenis: The Activity Support Scale for Multiple Groups (ACTS-MG). Preventive Medicine.
52(1), 39-43. doi: 101016/ ypmed. 2010.11.008
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F. Traduccion dos
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G. Sintesis de traducciones (Instrumento Version 1)

70, JUBN AEENAIG DEFT0 SEETAF, 1TAJUCIDr @ INCRMINeTE UMCcan Mges — Lapanod — ingies,
cefificado per |a Universidad Macicnad de Colombla bafo ef cenificado de idoneidsd N°
A69 del 79 de Septlembre do 2016, ¥ regisirado antz el Minkterio de 8eladones
Exteviores, por medio de la presente cecliro que fs paginas anteriorss son verdaderas ¥
carmecian raduecidn dal inglés al espafiol del documento que me ha side entregado. La
traducecion 5 exacta a mi saber v entender.

ESCALA DE APOYO A ACTIVIDAD para maltiples Grupos (ACTS-MG). Versidn para padres

Definicign: La sctividad fisica incluye deportas y hatar ejercicio, asi como actividades recreativas coma caminar, andar an
ecicleta v B2 jardireria.

A continuacion, usted enconfrard 12 preguntas relacionadas con |a activided fisica reafzede por su hjo de manesa
rutinania. Usted dabera calificar cada item con un puntaje de 1 & 4 segln esté de acuerdo, asi; 1 totalmenta an desacuarda,
2 en desacusrdo, 3 de acuerde v 4 totalmente de acuerdo

| Totalmente En
Desacuerdo

En
Desacuerdo

De
Acuerda

Totalmente De
Acuerdo

-

came futbal, baloncesto y baile.

| Limiio el iempo que mi ga/a jusga videopegos, |

Imscribo & mi hijefa en equipos y cubes deportivos

1

4

1

Hago ejercicic o esioy fislcaments active de manera
| reguiar

| Disfrso hacer sjercicio y la ackvidad fisica

n (m w s

Lievo a mi hijofa & lugares donds &l fella pueda estar
| activo.

B |3 B IR M

W W ()

4
4
4
&

1 Limito &l tiempo que mi hijo/a pusds ver television o
BVDe ourante &l dia (incuidos los programas
educativos y no educativos),

(2]

AniMo 8 mi Neola @ usar recursas de nuesto bamio
para que se mantenga aciive (como el pargue v la
fsCueta).

Inscribo @ mi hijo en programas Dasados en |2
comuridad (como cenfros de aclividad fisica y
recreacidn comunitaria) donde &l / efis puada estar
activa.

Acompana a mi hijoda cuando practica deportes o
partcipa en otras actividades como arkas merciales o
bale

10

computador pasa olras cosas que no sean la tarea

(como jugar juegos de compuiadara y navegar en
Intermet)

11

Limiic & tempo que mi hijola pueds usar &

Animo a mi Mjola & que sea activo flsicements al
| ligerar con el ejemplo {8 modo de sjemplo & saguir)

12

| Encuesntro formas para que mi hijofa se mantenga

| adlive cuando se termina &l perodo escolar, por

| ejamplo, Inscribiéndolo en vacacionas recreativas y
| en progremas exiracurmiculanes,

Sub-ascalas de codficacan

Apoyo Loglstico: promedeo de los items 1, §, 8
Modelado: promedio de |os items 3, 4, 19

Uso de recursas de la comunidad: promedio de los items 7, 8, 12
Festringir las actividades sedentanias: promedio de los ilems 2, 6, 10

Davison, K.K_, L, K., Baskin, M.L., Cox, T.L, Affuso, O, {2011), Measuning parental aupport for children's physical activity in while and
Afrcan Amercan parents; The Activity

dhoi: 101016 ypened 2010.11.008.

TRADUCTOR E INTERPRETE OFICIAL
Cel: 457 313 660 2099 - o . g ~[NGLES o
u Nacaral to Conmbla

) Proventive Medcins  52(1),

1543

alejandno. berrin@tto.com.co
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H. Retrotraduccion uno

ACTIVITY SUPPORT SCALE for multiple groups (ACTS-MG), parent version

Definition: Physical activity includes sports, exercise, and recreational activities such as walking, biking, and
gardening.

Below, find 12 statements related to your child's normal physical activity. Rate each item on a scale of 1-4, with
1 indicating complete disagreement, 2 disagreement, 3 agreement, and 4 complete agreement.

G;::;?te? Dizagree Agree Gu;pr::-ely
1 | enroll my child in 2poris teams and clubs, such as 1 2 3 4
soccer, basketball, and dance.
2 | |limit the time that my child plays videogames. 1 2 3 4
3 | | regularly exercise or am physically active. 1 2 3 4
4 | | enjoy exercise and physical activity. 1 2 3 4
5 | | take my child to places where they can be active. 1 2 3 4
| limit the time that my child watches television or
6 | DVD=s during the day (including both educational 1 2 3 4
and non-educational programs).
| encourage my child to uwse neighborhood
T | resources fo remain active {such as parks or 1 2 3 4
schools).
| register my child in community-based programs
& | (such as physical aclivity and community 1 2 3 4
recreation areas), where they can be active.
| accompany my child when they play sports or
9 | parlicipate in other acfivities, such as martial arts 1 2 3 4
or dance.
| limit the time that my child uses the computer for
10 | activities other than homework {such as playing 1 2 3 4
computer games or surfing the internet).
| encourage my child o be physically active by
11 - ) 1 2 3 4
leading by example (being a role model).
| find ways for my child to remain active when the
academic term ends, for example, by enrolling
12 . h 1 2 3 4
them in summer camps or extracurticular
activities.

Coding sub-scales

Logistical support: average ofitems 1, 5, 8

Madel: average of items 3, 4, 11

Community resource use: average of items 7, 8, 12
Sedentary activity restriction: average of items 2, &, 10

Davison, B_K., Li, K., Baskin, ML, Cox, T.L, Affuso, O. (2011). Measuring parentsl support for children’s physical activity in
white and African American parents: The Activity Support Scale for Multiple Groups (ACTS-MG). Preventive Medicine. 52(1],
30-43. doi10. 1016/ ypmead 2010.11.008.
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I. Retrotraduccion Dos

ACTIVITY SUPPORT SCALE for Multiple Groups (ACTS5-MG). Parents version

Drefinition: Physical activity includes sports and exercising, as well as recrestional activities such as walking,
biking, and gardening.

Following, you will find twebie gquestions related fo the physical activity your child engages in regularly. Please
rate each item betweaen 1 and 4. according to your agreemeant level: 1 totally disagree, Z disagree, 3 agres, and
4 totally agree.

DT:;:IFEE Oisagree Agres Totally Agres
i | =nroll my child in sporis clubs and t2ams such as i o 5 4
soccer, basketball, and dance.
2 | Vimit the time that my child plays video games. 1 2 3 4
3 | I regularly exercise or am physically active. 1 2 3 4
4 | 1 enjoy exercise and physical actity. 1 2 3 4
5 1 ta_ke my child to places where she [ he can be i o 5 4
Fctive.

I limit the amount of time that my child watches
g | television or DWDs during the day (both 1 2 3 4
educational snd non-sducstional programs).

| encourage my child to use our neighborhood's
7 | resources to keep her | him active (such as the 1 2 3 4
park ar school).

| enrall my child in community-based programs
{such as centsrs for physical aclivity and
comrmunity recreation) where she [ he can be
Sctive.

| sccompany my childd when she ! he practices
9 | sports or participates in other asclivibes such as 1 2 3 4
martial arts or dance.

I limit the time that my child uses the computer for
10 | sctiviies outside of homework (such as playing 1 2 3 4
computer games and surfing the wek).

| encoursge my child to be physicslly active,

1 lzading by sxample (being example to follow). ! < 3 4
| find ways for my child to stay active outside of
iz the school year, for example. enrolling her { him 1 o 3 4

in recrestional and exiracumicular programs
during wacations.

Sub-scales coding

Logistical support: average of terns 1, 5, 8

Modeled: averags of tems 3, 4, 11

Us=e of community resources: average of items 7, 8. 12
Restriction of sedentary activities: averape of items 2, 8, 10

Davigon, KK, Li, K., Baskin, M.L., Cox, T.L., Affusa, O (2011). Measuning parental suppart for chikiren's physical sctivity
in white and African American paments: The Activity Suppor Scale for Mukiple Groups (ACTS-MG). Preventive Medicine
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I, KATHLEEN SUE NYCARD, Official Trasalator and lsterpreter foe che English-Spassah
and Spanish-English langmsie pairs, daly regiinered ot Mistary of Foreign Allsirs
of that Republic of Cobimbi, undsr Brosde Moo 3496 of 2017, herely eomily that the
abave 4 e and cosiplite ranslaios o e bt of sy knowledge and sbilives, of
an eriginal d wrien in Spania. In winass wh [l et my Band &nd (Hfical
Sealin Begord, I.C, an April B%, DOZ0

52(1), 30-43. doi:10.1016( ypmed 2010.11.008,
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J. Sintesis de Retrotraducciones

i, KAITFILEEN SUE MYGSARL, Uhcal I ansmEssr S NpSFprEter Tor e Enghsn-Spansn and
Spanish-English language pairs, duly registered a5 the Ministry of Foreign Afairs of the MH
Repablic of Colombia, onder llcense Mo, 04546 of 2007, harety certify that the abaue is Sue NYGARD

true and complete Uranstation to the best of my knawiedga and abilites, of an original ' @ Intérpoete Oficig)
document writt=n in Spanish. n witress wiversaf | =0 my hand and Offickal Seal in Bogota, mpids - Espurol -
0., on May £, 3020, Ucencia & 496 de 2017

ACTIVITY SUPPORT SCALE for Multiple Groups [ACTS-MG). Parent version

Definition: Physical activity includes sports, exercise and recreational activities such as walking, biking and
gardening.

Following, you will find 12 statements related to your child's normal physical activity. Please, rate each item on
a scale of 1- 4, according to your agreement level: 1 Totally disagree, 2 Disagree, 3 Agree, 4Totally agree,

I:Tniaﬂy Disagres Agree - ';ﬂhily' Agres

I enrall my child in sports teams and clubs, such
as soccer, baskethall, and dance.

1 1
|2 | 1imit the time that my child plays video games.

3

4

| regularly exercize or am physically aclive.

| enjoy exercise and physical activity.

| take my child o places where they can be
active. i

Sy ) RN
MKk K
(U RSN
Bl sl b

o
4]
L
EY

I limit the time that my child watches felevision or
g | DVDs during the day (both educational and non- 1 2 3 4
educational programs).

I encourage my child to use cur neighborhood's
resources to keep them active (such as the park
or school).

I enroll my child in community-based programs
g | (such as physical actvity and community 1 2 3 4
recreation areas), where they can be active.

| accompany my child when they practice sports

S | or participate In other activities such as martial 1 2 3 4
aris or dance.

. 1 lirnit the time that my child uses the computer for

0 activities other than homework (such as playing 1 2 3 4

computer games or surfing the intermnet).
I encourage my chid io be physically active,

-

1 | leading by example (as a role model). ? 2 * 4
I find ways for my child to stay active outside of =
1 | the school year, for example, enrolling them in 1 2 3 4
2 | recrestional and extracurricular programs during
Vﬂﬁﬁﬂﬂ; |
Sub-scales coding

Logistical support aversge of items 1, 5, 8

Modeled: average of items 3_ 4, 11

Usa of community resource: average of items 7, 8, 12
Restriction of sedentary activities: average of items 2, 8, 10
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1, KAITHLEEN 3UE WPGARL, UMOEl | Rssiasor and WEerpretar 1or e Englsn-apanisn ard
Spanich-English language pairs, duly regictored at the Ministry of Foreign Affairs of the

Fepubsc of Colombea, under ivense Mo, 0426 of 2017, hereby certify that the abowe is @ Kathlean Su NYGA

trup and complete translatian to the best of my knowledge and abities, of an orginal m.dnfuﬂh?:fﬁﬂleﬂigﬂ
document written in Spanish. In witness whoreof | sot my band and Official Seal in Bogots, "lﬂ“l" Epdﬁﬁl*'ﬂﬂﬂll
DL, on My 87, 2020. Ucencin # 496 da m?@

Davison, KK, L, K, Baskin, M.L., Cox, T.L., Affuso, O. (2011). Measuring parentsl support for children's physical activity
m white and African American parenis: The Activily Support Scale for Mulliple Groups (ACTS-MG). Preventive Medicine,
52(1), 39-43. doi:10.1016/.ypmed 2010.11.008.
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K. Consentimiento informado para expertos (Equivalencia y validacion)

UNIVERSIDWAD DE CALDAS
FACULTAD DE CIEMCIAS PARA LA SALUD
MAESTRIA EN SALUD PUBLICA

ADAPTACION TRANSCULTURAL, WALIDEES Y COMFIABILIDAD DEL
INSTRUMENTO “ACTIVITY SUPFORT SCALE FOR MULTIFLE GROUFE"
VERSION PADRES EN POBLACION COLOMBIAMNA,

COMNSENTIMIENTO INFORMADD PARA EXPERTOS: VALIDACION

Fecha: Mumers de Consentimiento Informedao; ISF-WAL-01

INVESTIGADOR PRIMCIPAL: Enfermera Jenmy Lenith Ramirez Aguirre. Teléfono
de confacio: 310 528 0745, Comeo Electrdnico:  jenmdenith@grmail com-
Jenny 27418120257 Eucsldas edu.co

COMITE DE ETICA UNIVERSIDAD DE CALDAS: Comeo Electrdnico:
. Telefono de contacio: |

Cordial ssludo, esta es una invitacion para parficipar de manera individual en una
investigacion. Le tomard un tiempo sprosimadeo de 30 min. Antes de continuar v

decidir su parficipacicn, aslgunas consideraciones:

1. La presente invesfigacién se hace con el fin de obtzner una escala de
idertificacion v medicion del soporte parental (estrategias wsadas por los

padres} an actividad fisica. Con ello, se implemantaran yio mejoraran las
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iniciativas en el fema en universidedes, escuelas y demas instituciones

responsakbles.

Su participacion es totalmente voluntaria v en ningun caso recibira retribucion

economica o de alglin fipo por la misma, pero estara contribuyendo a la

investigacion y conocimiento cientificos de Colombia.

Segun la clasificacion de las investigaciones adoptadas en la resolucidn 2430
de 1883 de Colomkbia, el actual estudic == un estudio sin Aesgo por la no

intervencion o modificacion intencionada de las variables biologicas,
fisiologicas, sicologicas o socisles de los fuluros participantes, por ko tanto,

ningun dara, lesion u sfectacion de su salud le sera causado.

Ante cuslguier duda podra consultar al investigador principal y retirar su

consentimiento informado después de firmado si asi lo desea. En tal caso,
deseara contar con |a justificacion de su retiro, si asi ko permite pues dicha

informacion sera tenida en cuenta en el analisis y discusion de los datos.

Recuerde que sus datos y cualquier tipo de informacion proporcicnada seran
mansjados con tofal confidencialidad, su identidad nunca sera publicada v
solo seré conocida por el investigador v asesor guienes la mantendran an un

lugar segurc durante un tiempo de & anos.

Su participacion consistird en hacer parte de |z fase de validacion de la
version prefinal dal instrumentc (adaptacicn transcultural del original). E
invesfigador dara direcirices detalladas para ello, en caso de contar con sw

participacicn.

Los resultadeos de |a investigacion seran parte de un trabajo de tesis de
Meestna, los cusles seran socislizedos com la insfifucion  educstva,

institucion participante y otras instituciones, en caso de ser requerido con
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fines acedemicos vy cumpliendo siempre requisitos de confidencialidad v

demas.

2. La presentz investigacion cuents con el aval de ejecucion de la Universidad

de Caldas e institucion de educacion inicial.

9. Una copia del presente documents firmado le sera olorgada,

INVESTIGADOR: He explicado al individuo amiba representado la investigacion,
he aclarado sus dudas y he confirmado su comprension para la fima de este

consentimiento informadao.

Firma Investigador. y

Jenny Lenith Ramirez Aguirre

.G 1053788330

Participante

Mombre completo:

Frofesicon:

Telsfono:

Direccion:

Tipo identificacion:

Mimers de identificacion:
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L. Formato de Equivalencia semantica y conceptual

A F.

w7
+ LY

UNIVERSIDAD DE CALDAS
FACULTAD DE CIENCIAS PARA LA SALUD
MAESTRIA EN SALUD PUBLICA

ADAPTACION TRANSCULTURAL, VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL
INSTRUMENTO "ACTIVITY SUPPORT SCALE FOR MULTIPLE GROUPS™
VERSION PADRES EN POBLACION COLOMEBIANA

EQUIVALENCIA SEMANTICA Y CONCEPTUAL

Fecha: Miamero de formato:

1. Informacion general:

Mombre completo:

Cargo actual:

Institucidn;

Formacion académica:
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Areas de experiencia profesional:

2. Instrucciones de evaluacion:

Por favor, compare la columna de la version original inglés con las columnas sintesis

de traduccion y sintesis de retrotraduccion. Califique de 1 a 3 segun corresponda

de acuerdo con los criterios de evaluacion presentados a continuacion.

Por favor, adicione sus observaciones o sugerencias al final.

CALIFICACION INDICADOR
1 Se usan las mismas palabras en los
laual diferentes idiomas y el significado y concepto
9 global de la oracion es el mismo.
) Se usan diferentes palabras en los diferentes
Semeiante idiomas sin que esto afecte el sentido y
I concepto global de la oracidn.
3 Se usan diferentes palabras en los diferentes
Dudoso idiomas generando dudas en el senfido y
concepto global de la oracian.
4 Mo hay semejanza. Minguna de las frases
Diferente tiene equivalencia conceptual y semantica.
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SECCION VERSION ORIGINAL SINTESIS TRADUCCIONES SINTESIS CALIFICACION
CUESTIONARIO RETROTRADUCCIONES
ACTIVITY SUPPORT | ESCALA DE APOYO A ACTIVITY SUPPORT
SCALE for Multiple Groups @ ACTIVIDAD PARA | SCALE for Muliiple Groups
TiTuLO (ACTS-MG) parent report MULTIPLES GRUPOS | (ACTS-MG). Parent
version (ACTS-MG). Version para | version
padres
Physical activity includes | La actividad fisica incluye Physical activity includes
sports and exercising as well | deportes y hacer ejercicio, sports, exercise and
DEFINICION as recreational activities | asi como actividades recreational activities such
such as walking, riding a  recreativas como caminar, as walking, biking and

bike, and gardening.

andar en bicicleta v la
Jjardineria.

gardening

OPCIONES DE

Strongly disagree

Totalmente en desacuerdo

Totally disagree

RESPUESTA Disagree En desacuerdo Disagree

Agree De acuerdo Agree

Strongly agree Totalmente de acuerdo Totally agree

Logistic support: mean of | Apoyo Logistico: promedio de | Logistical support: average
SUBESCALAS |items 1,5, 8 los items 1, 5, & ofitems 1, 5, &
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Modeling: mean of items 3,
4, 11

Use of community
resources. mean of items 7,
8,12

Restricting sedentary
activities: mean of items 2, 6,
10

Modelado: promedio de los
items 3, 4, 11

Uso de recursos de la
comunidad: promedio de los
items 7, 8 12

Restringir las actividades

sedentarias: promedio de los

items 2, 6, 10

Modeled: average of items
3,4, 11

Use of community
resource:. average of items
7,8 12

Restriction of sedentary
activities: average of items
2,6, 10

| enroll my child in sports

Inscribo a mi hijo/a en equipos

| enroll my child in sports

ITEM 1 teams and clubs such as !y clubes deportivos como @ teams and clubs, such as
SOCCET, basketball, and | fatbol, baloncesto y baile. soccer, basketball, and
dance dance.

ITEM 2 I limit how long my child : Limito el tiempo que mi hijo/a | | limit the time that my child
plays video games Juega videojuegos. plays video games.

ITEM 3 | exercise or am physically | Hago ejercicic o estoy ! | regularly exercise or am
active on a regular basis fisicamente activo de manera : physically active.

regular

ITEM 4 | enjoy exercise and physical | Disfruto hacer gjercicio y la: |l enjoy exercise and
activity actividad fisica. physical activity.

i | take my child to places : Llewvo a mi hijo/a a lugares | | take my child to places

ITEM 5 where he/she can be active. | donde él /ella pueda estar ! where they can be active.

activo.

156



Sl

2 -
'-.-;r_‘.

ITEM 6

I limit how long my child can
watch TV or DVDs each day
(including educational and
noneducational programs).

Limito el tiempo que mi hijo/a
puede ver television o DVDs
durante el dia (incluidos los
programas educativos y no
educativos).

| limit the time that my child
watches television or DVDs
during the day (both
educational and nan-
educational programs).

ITEM 7

| encourage my child to use
resources in our
neighborhood to be active
(such as the park

and the school).

Animo a mi hijo/a al usar
recursos de nuestro barrio
para que se mantenga activo
(como el pargue y la escuela).

| encourage my child to use
our neighborhood's
resources to keep them
active (such as the park or
school).

ITEM 8

I enroll my chid in
community-based programs
(such as Girls and Boys
Club, YMCA) where he/she
can be active.

Inscribo a mi  hijo/a en
programas basados en la
comunidad (como centros de
actividad fisica y recreacion
comunitaria) donde &l [/ ella
pueda estar activo.

I enroll my «child in
community-based
programs (such as physical
activity and community
recreation areas), where
they can be active.

ITEM 9

| watch my child play sports
or participate in other
activities such as martial arts
or dance.

Acompariio a mi hijo/a cuando
practica deportes o participe
en otras actividades como
artes marciales o baile.

| accompany my child when
they practice sports or
participate in other
activities such as martial
arts or dance.

ITEM 10

I limit how long my child can
use the computer for things
other than homework (such

Limito el tiempo que mi hijo/a
puede usar el computador
para olras cosas gue no sean

I limit the time that my child
uses the computer for
activities other than
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as playing computer games
and surfing the internet).

la tarea (como jugar juegos de
computadora y navegar en
Internet).

homework (such as playing
computer games or surfing
the internet).

| encourage my child to be

ITEM 11 physically active by leading
by example (by role
modeling).

Animo a mi hijo/a a que sea
activo fisicamente al liderar
con el ejemplo (a modo de
ejemplo a seqguir).

| encourage my child to be
physically active, leading
by example (as a role
model).

| find ways for my child to be
active when school is out by,
for example, enrolling
ITEM 12 him/her in summer camp and
after school programs.

Encuentro formas para que mi
hijofa se mantenga activo
cuando se termina el periodo
escolar, por ejemplo,
inscribiendolo en vacaciones
recreativas y en programas
extracurriculares.

| find ways for my child to
stay active outside of the
school year, for example,
enrolling them in
recreational and
extracurricular  programs
during vacation.

OBSERVACIONES:
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M. Instrumento Version 2
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ESCALA DE APOYOQ EN ACTIVIDAD FISICA A NINOS. VERSION PADRES
-Informacion General-

1. ldentificacion del formato
Fecha:
Nimero de Farmato:

Lugar de aplicacion.

1. Informacion del encuestador:

Naombre completa:

2. Informacion del encuestado:

*  Nombre completa:

s Tipo de Idenfificacian (Margue con una x la opcion que le corresponda a
usted):
___C.C (Cédula de ciudadania)
___CE (Cédula de Extranjeria)

»  Nomero de identificacion

& Fecha de nacimignio:

» [Oireccidn de residencia;

«  Barrio de residencia:

« Fgad (En afios cumplidos):

ESexo (Margue con una ¥ la opcion gue le corresponda a usted):

__ Masculino
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___ Femenino

Estado civil (Margue con una x |a opcion gue le coresponda a usted):
___ Soltero

___Casado

___Union bre/nidn de hecho

__ Divorciado

__Viudo

Escolaridad (Marque con una x la opcion que le corresponda a usted):
___ Primaria

___ Bachiller

__ Tecnicoftecnalogo

___ Profesional

__ Incomplefo {especificar)

Ocupacian (Margue con una x |a opcion que le corresponda a usted):
__Amade casa

___ Estudiante

___ Trabajador

__ Desempleado

___ Pensicnadofjubilado

___ Diro (especificar)

Afiliacidn a =alud (Margue con una x la opcion que le corresponda a usted):
___ Subsidiado

__ Confributivo

___ Especial

___ PHA (Pobre no afiliado. Sin seguridad en salud)
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s Fstrafo socicecondmico

»  Relacion con el nifio;
___Madre
__Padre

___ Oiro (especificar)

CONTINUA EN SIGUIENTE PAGINA
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ESCALA DE APOYO EN ACTIVIDAD FiSICA A NINOS. VERSION PADRES -
Instrumento-

Definicion: La actividad fisica incluye deportes v hacer ejercicio, asi como actividades recreativas coma

caminar, andar en bicicleta y la jardineria.
& continuacion, usted encontrara 12 preguntas relacionadas con la actividad fisica realizada por su
hijo de manera rutinaria. Usted debera calificar cada item con unm puntaje de 1 a 4 segin esté de

acuerdo, asi: 1 totalmente en desacuerdo, 2 en desacuerdo, 3 de acuerdo v 4 totalmente de acuerdo.

Margue sdlo una opcion por cada item.

Totalmente
. En De Totalmente
Item En
Dezacuerdo | Acuerdo | De Acuerdo
Desacuerdo
Inscribe @ mi hijo/a en programas de
1 | actividad fisica recreativa o deportiva 1 2 3 4
comao baile, fitbol, natacion, efc.
Limito el tiempo gue mi hijofa juega
2 o g jola Jueg 1 2 3 A

videojuegos.

Hago ejercicic o estoy fisicamente

aclive de manera regular

Disfruto hacer ejercicio v la actividad

fisica.

Llevo & mi hijo/a g lugares donde &l

lella pueda estar activo.

Limito el tiempo gue mi hijofa puede

ver television durante el dia (incluidos
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los  programas  educatives v no

educativos).

Animo a mi hijofa g usar recursos de
nuestre barrio para gue se mantenga

active (como el pargue vy la escuela).

Inscribo @ mi hijo/a en programas
comunitarios (como escuelas
deporiivas 0 actividades  de
recreacion) donde éllella pueda estar

activi.

Acomparfio @ mi hijo/a cuando pracfica
actividades fisicas recreativas o
deporivas comoe el baile, el futbol, la

natacion, ete.

10

Limito el tiempo que mi hijofa puede
usar e computader o el celular
inteligente para ofras actividades que
no sean la farea (como juegos

interactivos).

11

Animo a mi hijo'a g, que zea activa
fisicamente con mi ejemplo (practico
alguna  actividad recreativa o

deportiva).

12

Encuentro formas para que mi hijo/a
se mantenga activo cuando se
termina el periodo escolar, por
ejemplo, inscribiéndolo en vacaciones

recreafivas y en programas
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| | extracurriculares.

CONTINUA SIGUIENTE PAGINA

COMENTARIOS ADICIOMNALES

Subescalas de codificacion

Apoyo Logistico: promedio de los items 1, 5, &
Modelado: promedio de los items 3, 4, 11
Uso de recursos de la comunidad: promedio de los items 7, 8, 12

Restringir las actividades sedentarias: promedio de los items 2 6, 10
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N. Instructivo de diligenciamiento (Version 1)
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UNIVERSIDAD DE CALDAS
FACULTAD DE CIENCIAS PARA LA SALUD
MAESTRIA EN SALUD PUBLICA

ADAPTACION TRANSCULTURAL, VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL
INSTRUMENTO "ACTIVITY SUPPORT SCALE FOR MULTIPLE GROUPS®
VERSION PADRES EN POBLACION COLOMBIANA

INSTRUCTIVO DE DILIGENCIAMIENTO VERSION PREFINAL “ESCALA DE
APOYO EN ACTIVIDAD A NINOS. VERSION PADRES”

Sefor encuestadorfencuestado:

La actividad fisica, entendida como todo movimiento que mantiene activos y sanos
a las personas, es fundamental para el crecimiento y desarrollo fisico y mental de
todo nirio.

De alli, la importancia de su promocidn en todos los espacios y por todos los actores
{padres, profesores, sistema de salud, efc). Por eso es fundamental la informacidn
gue wsted nos pueda aportar en el siguiente documento. Recuerde que los datos
aportados por usted son confidenciales (Solo la institucion quien realiza la
encuesta conocera los datos para los fines pertinenfes). §i en algin momento

presenta dudas, por favor manifiéstelas a la persona encargada.

Teniendo en cuenta que el presente instrumento puede ser de autodiligenciamiento
o diligenciado por un tercero (encuestador), el siguiente instructivo esta pensado de

ambas formas.

A continuacién, usted encontrara los lineamientos generales para realizar un

diligenciamiento complefo y adecuado.
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El presente instrumento tipo escala, es el producto de la adaptacion transcultural y
validacion a partir del original, el ACTS-MG, por sus siglas en inglés Activity Support
Secale for Multiple Groups, autora Dra. Dawvison y et al (Measuring parental support
for children’s physical activity in white and African American parents: The Activity
Support Scale for Multiple Groups ACTS-MG) y cuyo objetivo es identificar el tipo

de soporte parental en actividad fisica en nifios.

Dicha instrumento esta conformado por:

+ Informacion sociodemografica del encuestado

o Titulo

» Definicion de actividad fisica para el instrumento

» Farrafo explicatorio de diigenciamiento

s 12 items que indagan por el soporte parental en actividad fisica

o Calificacion de items escala Likert

s Subescalas del instrumento: apoyo logistico, modelado, uso de recursos de
la comunidad y restriccion de actividades sedentanias.

» (Cita bibliografica del instrumento onginal.

Siempre debera preverse el contexto de aplicacion del instrumento, finalidad e

instrumento en si, en pro de garantizar su uso adecuado.
1. Naturaleza del instrumento
Objetivo
Identificar el tipo de soporte parental en actividad fisica en nifios.
Alcance:

A partir de la informacion recolectada se podra identificar el tipo de soporte parental
en actividad fisica predominante en las insfituciones y, a parir de ello, ajustar,
modificar o crear las esfrategias existentes con el fin de promocionar la actividad

fisica y recreativa de los nifios soportados por sus padres y/o familiares.
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Responsables:

Toda institucion educativa de nifios que desee implementar la escala en sus
procesos de promocion de la salud y prevencion de la enfermedad. Todo padre de

familia/cuidador convocado a diligenciarla.
Definiciones
» Actividad fisica:

Toda accidn que proporciona movimiento de origen musculoesquelético y genera
gasto energetico por encima de los valores basales o de reposo (al estar acostado,

sentado o de pie). Ejemplo: actividades de la vida diaria como caminar.

o Actividad deportiva:

Agquella accién enmarcada en una disciplina fisica especifica junto con el uso de
escenarios para tal fin, un minimo de duracion, frecuencia e intensidad. La
apropiacion de normas deportivas también hace parte de este fipo de practica.

Ejemplo: natacién, gimnasia artistica, efc
o Actividad recreativa:

Toda actividad realizada con la finalidad de esparcimiento, uso del tiempo libre.
Puede cumplir los requisitos de duracion e intensidad, pero no necesariamente

aquel de frecuencia. Ejemplo: baile, juego, etc.

o Escala
Coleccion graduada de items gue permite asignar valores de acuerdo a una regla
de decision

» Modelado

Aprendizaje por imitacion de “modelos”, ejemplo: los nifios aprenden por

observacion e imitacion de sus mayores, especialmente de sus padres.

» Restriccion de actividades sedentarias
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Limitar en tiempo aquellas actividades que no generan gasto energético mayor al

basal. Por ejemplo: lectura, videojuegos, etc.
» Soporte logistico

Toda accion encaminada a garantizar los medios para la practica de una actividad
fisica, recreativa o deporiiva. Por ejemplo: inscripcion en clubes deportivos,

adqguisicidn de insumos deportivos para una practica especifica, etc.
» Uso de recursos de la comunidad

Uso de elementos o escenarios comunitarios que permiten la practica fisica,

recreativa o deportiva. Ejemplo: parques infantiles, estadios, efc.

1. Condiciones previas a la aplicacion del instrumento:

Requisitos

» Conocimiento del instrumento

» |dentificacion de la poblacion objeto de aplicacion y finalidad

» Contar con el personal e insumos necesarios, esto dependera del formato de
aplicacion del instrumento: fisico o virtual, autodiligenciamiento o
diligenciamiento por tercero

» Definir programa de tabulacién de datos.

Recomendaciones generales

» Indicaciones claras, concisas y precisas acerca del instrumento a
encuestadores o encuestados.

» Indicar a encuestadores o encuestados, hacer marcacidn con una X (equis)
sobre el espacio destinado para ello.

» Enfrenamiento previo de encuestadores, en caso de elegir el diligenciamiento

por terceros.
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a de escribir la informacion clara y completa, en el

caso de los encuestados.

Definir los pardmetros de diligenciamiento virtual de la informacidn, en el caso

de los encuestadores,

ejemplo: letras mayusculas o mindsculas, con o sin

tiles, tipo de numeracion, etc.

Revisién y sistematizacion de la informacién recolectada de manera

periddica.

Reunion con encuestadores durante trabajo de campo, a necesidad (dudas,

sugerencias, efc)

Recordar constantemente a encuestados, preguntar en caso de ser

necesario.

. Instructivo de diligenciamiento

IDENTIFICACION DEL FORMATO

FECHA: Dia de aplicacion del instrumento en el formato:
DOVMMIAAAA (D:Dia/M:Mas/A-Afia).

NUMERO DE | Este espacio esta reservado para el investigador o el

FORMATO asistente de investigacion.

LUGAR DE | Sitio de aplicacion del instrumento. En caso de ser

APLICACION contacto telefonico, filiacion del encuestado (gué
institucion educativa, por ejemplo).

INFORMACION DEL ENCUESTADOR

MNOMBRE COMPLETO | Mombre v apellidos completos (Sin abreviaturas).

INFORMACION GENERAL

NOMBRE COMPLETC | Mombre v apelidos completos (Sin abreviaturas).

TIPO DE | Opciones de respuesta (Margue con una ¥ 1a opcion que

IDENTIFICACION le comesponda a usted]:
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CC: Cédula de Ciudadania
CE: Cédula de Extranjeria

NUMERO DE | Sin puntos ni comas
IDENTIFICACION
FECHA DE | formato: DDMMMAAAA (D:DiaMi:Mes/A:Afo).
NACIMIENTO
DIRECCION DE | Anotar calle, carrera v numero, de la siguiente manera:
RESIDENCIA
cll
Cra
N°
BARRIO DE | Sin abreviaturas
RESIDENCIA
ECAD Edad en afios cumplidos
SEXO Opciones de respuesta (Marque con una x la opcion que
le comesponda a usted):
Masculino
Femenino
ESTADO CIVIL Opciones de respuesta (Margue con una % la opcion que
le comesponda a usted):
Soltero
Casado
Union libre/Union de hecho
Divorciado
Viudo
ESCOLARIDAD Opciones de respuesta (Margue con una % la opcion que

le comesponda a usted):

Primaria
Bachiller
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Técnicoftecnologo
Profesional
Incompleto (especificar)

OCUPACION

Opciones de respuesta (Margue con una % la opcion que
le comesponda a usted):

Ama de casa
Estudiante
Trabajador
Desempleado
Pensionadofjubilado
Otro (especificar)

AFILIACION A SALUD

Opciones de respuesta (Margue con una % la opcion que
le comesponda a usted):

Subsidiado

Contributivao

Especial

PMNA (Pobre no afiliado. Sin seguridad en salud)

ESTRATO
SOCIOECONOMICO

Opciones de respuesta (Margue con una % la opcion que
Iz corresponda a usted):

=5 W4 [N S I L Y

RELACION CON EL
NINO

Opciones de respuesta (Margue con una x la opcion que
l2 comresponda a usted):
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Madre
Padre
Otro (especificar)

ESCALA DE CALIFICACION

ESCALA LIKERT

Calificacion numérica y nominal por item, donde 1
representa el no cumplimiento del ftem para el
encuestado (tofalmente en desacuerdo) v 4, el
cumplimiento en un 100% (Totalmente de acuerda).

1: Totalmente en desacuerdo
27 En desacuerdo

3. De acuerdo

4: Totalmente de acuerdo

ITEMS

Inscribo a mi hijofa en programas de actividad fisica
recreativa o deportiva como baile, fitbol, natacion, etc.

Limito el tiempo que mi hijofa jusga videojuegos.

Hago ejercicio o estoy fisicamente active de manera
regular

Disfruto hacer ejercicio v la actividad fisica.

Llevo a mi hijo/a g lugares donde &l /ella pueda estar
activo.

Limito &l tiempo que mi hijo/a puede ver television
durante el dia (incluidos los programas educativos vy no
educativos).

Animo a mi hijofa g usar recursos de nuestro barrio para
gue se mantenga activo (como el pargue v Ia escuela).

Inscribo a mi hijo/a en programas comunitarios (como
escuelas deporiivas o actividades de recreacion) donde
éliella pueda estar activo.
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g Acompafio a mi hijofa cuando practica actividades fisicas
recreativas o deportivas como el baile, el fiitbol, Ia
natacion, etc.

10 Limito &l iempo que mi hijofa pusde usar el computador
o el celular inteligente para otras actividades que no sean
la tarea (como jueqgos interactivos).

11 Animo a mi hijofa a que sea activo fisicamente con mi
gjemplo  (practico alguna actividad recreativa o
deportiva).

12 Encuentro formas para gue mi hijo/a se mantenga activo
cuando se termina e periodo escolar, por ejemplo,
inscribiéndolo en vacaciones recreativas v en programas
extracurmiculares.

SUBESCALAS DE CODIFICACION

APOYO LOGISTICO Promedio de los items 1, 5, 8

MODELADO Promedio de los items 3, 4, 1

USO DE RECURSOS | Promedio de los items 7, 8, 12

0OE LA COMUNIDAD

RESTRINGIR Promedio de los items 2, &, 10

ACTIVIDADES

SEDENTARIAS

COMENTARIOS ADICIONALES

Espacio para encuestador o encuestado. Aqui podra registrar informacion

adicional que considere importante 0 que complemente sus respuestas.

3. Puntuacion

Evaluacidn en escala tipo Likert cuyas opciones de respuesta son: 1: totalmente

en desacuerdo, 2: en desacuerdo, 3; de acuerdo, 4: totalmente de acuerdo.

Debera seleccionarse solo

una respuesta y el rango de puntaje oscila entre 12y
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48, estableciendo asi el tipo y grado de soporte parental en actividad fisica dada

por los padres.

4. Consideraciones finales
Informar del resultado a encuestado. Informar de datos compilados y
analizados estadisticamente a la institucion en la que se aplica el

instrumento.

5. Anexo

Escala de apoyo en actividad fisica a nifios, version padres.
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O. Validez facial y validez de contenido por expertos
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UNIVERSIDAD DE CALDAS
FACULTAD DE CIENCIAS PARA LA SALUD

MAESTRIA EN SALUD PUBLICA

ADAPTACION TRANSCULTURAL, VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL
INSTRUMENTO "ACTIVITY SUPPORT SCALE FOR MULTIPLE GROUPS”
VERSION PADRES EN POBLACION COLOMBIANA

VALIDEZ FACIAL ¥ VALIDEZ DE CONTENIDO POR EXPERTOS

Fecha: MNumero de formato: VAL-FORM-01

1. Informacion general:

MNombre completo:

Cargo actual:

Institucidn:

Formacién académica:
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Areas de experiencia profesional:

2. Objetivo

Evaluar mediante un juicio valorativo la adaptacion transcultural (correcto ajuste de
la prueba del inglés al espafiol: forma), la validez facial (claridad, precision,
comprension) y la validez de contenido (pertinencia, relevancia) de la version en
espariol para el contexto colombiano del “Activity Support Scale for multiple groups-
version padres”, herramienta ufilizada para la valoracion del soporte parental en

actividad fisica.

3. Conceptos evaluados en la escala

Soporte logistico: Aquellos medios proporcionados o facilitados por los padres para

la realizacion de actividad fisica, por ejemplo: inscripcion en clubes deportivos.

Modelado: Por medio del ejemplo, los padres inculcan la actividad fisica en sus

hijos: realizar algun deporte.

Uso de recursos de la comunidad: Incentivo y acompafiamiento por parte de los

padres en la realizacién de actividad fisica en sus hijos: llevar al nifio al parque del

barrio.

Restriccion de actividades sedentarias: Limite de tiempo y espacio por parte de los

padres hacia sus hijos de actividades de tipo sedentario: limite de tiempo por dia

para usar el celular, computador y/o televisor.
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4. Explicacion del cuestionario
El Activity Support Scale for Mufiple Groups-parents- en su version prefinal

(previamente adaptada transculturalmente): Escala de apoyo en actividad fisica a

nifios. Version Padres, es un instrumento gue cuenta con:

+ Definicion de actividad fisica para el instrumento

» Parrafo explicatorio de diligenciamiento

+ 12 items que indagan por el soporte parental en actividad fisica

» Las subescalas que mide el instrumento son: apoyo logistico, modelado, uso
de recursos de la comunidad y restriccion de actividades sedentarias.

+ FEvaluacion en escala tipo Likert cuyas opciones de respuesta sonm: 1
totalmente en desacuerdo, 2: en desacuerdo, 3: de acuerdo, 4: totalmente de
acuerdo. Debera seleccionarse solo una respuesta y el rango de puntaje
oscila entre 12 y 48, estableciendo asi el tipo y grado de soporte parental en

actividad fisica dada por los padres.

5. Instrucciones de evaluacion:

De acuerdo con los criterios de evaluacion presentados a continuacion califigue de
1 a 3 segun comresponda cada uno de los items del instrumento que se presentan
en la pagina siguiente. Si cree pertinente, adicione sus observaciones o

sugerencias.
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CATEGORIA CALIFICACION INDICA DOR
Elilem no cumple con la caegona. Eliemno e clro.
 CLARIDAD _ — B
lemred actado de gl Fl e cumple mo deradaments: con 1 care gora. El temrequiers una rmdli{gdc:mn pam Bcilitar zu
rma gue permite 2u Comprension.
&dl yrépida
COMprension. Eliiem cumpk con b cakegoria Eliemezclarn, esta reda s do de maners &l
P : qLe permiE 2u Boil yrapida comprension.
Eliiem no cumple con la caiegona. Elitem no &2 comprensible.
COMPRENSION . _ N .
EnEndimient de b Elitem cumple moderadament con la cagons El flem requiere: tna modificacion para mejorar i
QUE 52 Quisre decir 3l inerpretacion de b que 2e deses degir o medir.
lz2r liEem
. q Eliem ez comprensible, 2& inkerpreta yentisnds
El e cumipk con B categons. a1 sguicado,
PRECISION Eliiem no cumple con la caiegona. Elitem no e precizo.
llem redactado de . L _
brma puntus] exach Elitem cumple modersdsmente con la calegona. Eltem e quere ugr!:f;jﬁmn A
que no da lugsr & - -
sz Flflem cmple con b categoeia Eliemesprdsn, ezl redactado de forma
P i puntusl.
FORMA Elilem no cumple con la caegona. La forme delfem no ez adecuada
fiem adecuzdo en Elitem cumple moderadament con la cagons Sl Wii{adéq en el lenguage,
enguaje, redacaon y 8 redaccion o b longitud
longitud . . El temes adecuado en lengus g, redaccion y
El rem cumipk con B caEgons. —
. 0 Elitemno evelis Bchbezde crianzs
oE RTINENCL LB AT E T ref Gonacos conls activdsd fsics.
Hiemewkia Booes Eliem no &= ezendial para la evelecionde
de mia s Elitem cumple moderadamente con la calegona | factores de crianza rebeionado 2 con la & o wdad
relacionados con ks isica.
acfividad fsica. Eliem z i
. . permile b ewsluston de fectores de
Eltiem cumple con b calegosa crianza relacionados con la aclividad isica.
. o Eliem no &= relevanie yau NO inchesion dentro
RELEVANCH LI AT del instrument no 3 BotErd Is mesicsn

Elilem &= necezario
para e waler Boiores
de ciianza relacionsd
con b aciividad fizsica.

Elilem cumple moderadamenie con la cakgona.

Elitem e= itil, importante psro no
indizpenzable.

Elfiem cumple con b caEgos

Elilem e fundamentsl para B eweladon de
Bcibres de cianza relacionad oon ks sl vidad
izica.
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SECCION VERSION PREFINAL CLA { COM | PRE | FOR ! PER | REL
CUESTIONARIO RIDA | PRE | CIS] | MA : TINE ; EVA OBSERVACIONES
D NSIO | ON NCIA | NCIA
N
i Escala de apoyo en actividad fisica a nifios.
TIiuLo Version Padres.
La actividad fisica incluye deportes y hacer ejercicio,
. asi como actividades recreativas como caminar,
DEFINICION andar en bicicleta y la jardineria.
PARRAFO
EXPU%ETORM A continuacion, usted encontrara 12 preguntas
DILIGENCIAMIE rt?.lauonadas con I_et at.:tmdad fisica re'allza.da por su
NTO hijo de manera rutinaria. Usted debera calificar cada
itemn con un puntaje de 1 a 4 segin esté de acuerdo,
asi: 1 totalmente en desacuerdo, 2 en desacuerdo, 3
de acuerdo y 4 totalmente de acuerdo.
OPCIONES DE | 1: Totalmente en desacuerdo.
RESPUESTA

2: En desacuerdo.

3: De acuerdo.

4: Totalmente de acuerdo.
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SECCION VERSION PREFINAL cCLtA COM | PRE | FOR ;| PER . REL
CUESTIONARIO RIDA . PRE CcIs| MA TINE | EVA OBSERVACIONES
D NSIO | ON NCIA | NCIA
N
. Escala de apoyo en actividad fisica a nifios.
TTULO Version Padres.
La actividad fisica incluye deportes y hacer ejercicio,
DEFINICION asi como a_\ctwldades:, relcre?lwas como caminar,
andar en bicicleta y la jardineria.
PARRAFO
EJ(PLI%J-‘ETORIO A continuacion, usted encontrara 12 preguntas
DILIGENCIAMIE n?_lac:onadas con I_s. af:tmdad fisica re'allza_da por su
NTO hijo de manera rutinaria. Usted debera calificar cada

itemn con un puntaje de 1 a 4 segun esté de acuerdo,
asi: 1 totalmente en desacuerdo, 2 en desacuerdo, 3
de acuerdo y 4 totalmente de acuerdo.

OPCIONES DE
RESPUESTA

1: Totalmente en desacuerdo.

2 En desacuerdo.

3: De acuerdo.

4: Totalmente de acuerdo.
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SECCION VERSION PREFINAL ctA | COM ! PRE : FOR | PER | REL
CUESTIONARIO RIDA | PRE | CISI MA | TINE | EVA OBSERVACIONES
D NSIO | ON NCIA | NCIA
N
Apoyo Logistico: promedio de los items 1, 5, 8.
SUBESCALAS
Modelado: promedio de los items 3, 4, 11.
Uso de recursos de la comunidad: promedio de los
items T, 8, 12.
Restringir las actividades sedentarias: promedio de
los items 2, 6, 10
i Inscribo & mi hijo/a en pregramas de actividad fisica
ITEM 1 recreativa o deportiva como baile, fitbol, natacion,
etc.
ITEM 2 Limite el tiempo gue mi hijofa juega videojuegos.
ITEM 3 Hago ejercicio o estoy fisicamente activo de manera
regular.
ITEM 4

Disfruto hacer ejercicio y la actividad fisica.
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SECCION VERSION PREFINAL CiLA : COM: PRE | FOR | PER | REL
CUESTIONARIO RIDA : PRE | CISI ¢ MA | TINE | EVA OBSERVACIONES
D NSIO | ON NCIA | NCIA
N
. Llevo a mi hijofa g lugares donde él /ella pueda estar
ITEM 5 activo.
. Limito el tiempo gque mi hijo/a puede ver television o
ITEM 6 DVD’'s durante el dia (incluidos los programas
educativos y no educativos).
. Animo a mi hijo/a g usar recursos de nuestro barrio
ITEM 7 para que se mantenga active (como el parque y la
escuela).
Inscribo a mi hijofa en programas basados en la
: comunidad (como centros de actividad fisica o
ITEM & . . .
recreacion comunitaria) donde éllella pueda estar
activo.
. Acompafio a mi hijo/a cuando practique actividades
ITEM 9 fisicas recreativas o deportivas como el baile, el fitbol,
la natacion, etc.
i Limito el tiempo gue mi hijofa puede usar el
ITEM 10

computadoer para otras cosas gue no sean la tarea
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SECCION VERSION PREFINAL CtA | COM ! PRE : FOR | PER | REL
CUESTIONARIO RIDA | PRE | CIS] | MA : TINE : EVA OBSERVACIONES
D NSIO : ON NCIA | NCIA
N
(como jugar juegos de computadora y nmavegar en
Internet).
i Anime a mi hijo/a g que sea activo fisicamente con mi
ITEM 11 gjemplo (practico alguna actividad recreativa o
deportiva).
Encuentro formas para que mi hijo/a se mantenga
active cuando se termina el periode escolar, por
TEM 12 ejemplo, inscribiéndolo en vacaciones recreativas y

en pregramas extracurriculares.

COMENTARIOS ADICIONALES:
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P. Instrumento version 3

ESCALA DE APOYO EN ACTIVIDAD FiSICA A NINOS ENTRE 2 A 5 ANOS. VERSION
PADRES
-Informacion General-

1. ldentificacion del formato
Facha:
Nimero de Formatao:

Lugar de aplicacidn:
1. Informacion del encuestador:
Nombre completo:

2. Informacion del encuestado:

»  Nombre completo:

s Tipo de Identificacion (Marque con una x la opcidn que le corresponda a
usted):
___C.C (Cédula de ciudadania)
___CE (Cédula de Extranjeria)

o MNimero de identificacion:

» Fecha de nacimiento:

o [ireccion de residencia:

¢ Barmo de residencia:

» FEdad (En afios cumplidos):

» Sexo (Margue con una x la opcidn que le corresponda a usted):

__ Masculino
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__Femenino

Estado civil (Margue con una x la opcién que le corresponda a usted):
__ Soltero

__Casado

__Unian libre/Unién de hecho

__Divorciado

_ Viudo

Escolaridad (Marque con una x la opcidn que le corresponda a usted):
__ Primaria

__ Bachiller

__ Técnicoltecndlogo

__ Profesional

__Incompleto (especificar)

Ocupacidn (Marque con una x la opcion que le corresponda a usted):
__Ama de casa

__Estudiante

__Trabajador

__ Desempleado

__Pensionado/jubilade

__ Otro (especificar)

Afiliacidn a salud (Marque con una x la opcién que le corresponda a usted):
__ Subsidiado

__ Contributivo

__ Especial

__ PNA (Pobre no afiliado. Sin seguridad en salud)

Estrato socicecondmico
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i Realiza algin tipo de actividad fisica, recreativa o deporte? _ 51 NO. Si
la respuesta es afirmativa, indique, en promedio:

_ Veces por semana

__ Dwracidn por dia

__Intensidad (leve, moderado, severo)

. Informacion del nifio o nifia
Relacién con el niffo o nifia:
__Madre

___Padre

__ Otro (especificar)

Edad del nifio o nifia (En afios cumplidos)

Sexo del nifio o nifia (Marque con una x la opcidn correspondiente):
___Masculino

___Femenino

Grado que cursa el nifio o nifia:
___ Caminadores

__Parvulos

___Prejardin

___Jardin
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CONTINUA EN SIGUIENTE PAGINA
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ESCALA DE APOYO EN ACTIVIDAD FiSICA A NINOS Y NINAS ENTRE 2 A 5
ANOS. VERSION PADRES

JInstrumento-

Definicidn: La actividad fisica incluye deportes y hacer ejercicio, asi como actividades recreativas
como caminar, andar en bicicleta y la jardineria. Es toda conducta que permite moverse en la vida
diaria y aumentan el gasto de energia de tipo basal, es decir, cuando estas acostado o sentado.
Recuerde que, para ser catalogado como ejercicio, su practica debe ser rutinaria, asi: cumplir con un
minimo de 30 minutos de duracidn, una intensidad de moderada a intensa (aumento de los latidos
cardiacos, aumento de la respiracién, presencia de sudar, etc) y una frecuencia minima de 3 veces por

semand.

Alcance; |dentificar el soporte en actividad fisica por parte de los padres en los nifios y nifiasde2a 5
afios de edad y su éxito en ello. No se trata de establecer la cantidad de “ejercicio” hecho por el nifio a
l]a semana sino la intencidn de formacidn de habito de actividad fisica lidica o recreativa y deportiva en

el nifio por parte del adulto.

Indicaciones de diligenciamiento: A continuacidn, usted encontrara 12 enunciados relacionadas conla

actividad fisica realizada por su hijo/a de manera rutinaria. Usted debera calificar cada item con un
puntaje de 1 a 4 segln el grado de acuerdo o desacuerdo, asi: 1 fotalmente en desacuerdo, 2 en

desacuerdo, 3 de acuerdo y 4 fotalmente de acuerdo. Margue sdlo una opcidn por cada item.

Para responder, usted pensara en la actividad fisica del nifio o nifia en un lapso de una semana

“normal”

Totalmente
. En De Totalmente
ltem En
Desacuerdo | Acuerdo | De Acuerdo
Desacuerdo

Apoyo a mi hijo/a en su actividad

fisica, recreativa y/o deportiva como
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baile, futhaol, natacidn, etc.

Limito el tiempo que mi hijo/a esta
expuesto a pantallas (televisidn,
telefono inteligente, tablets,
computadores, videojuegos, etc). 60
minutes/dia con un maxime de 2
horas/dia

Estoy fisicamente activo al participar

en un programa de ejercicio

Disfruto hacer acfividad fisica y/o
pertenecer a un programa de ejercicio

fisico.

Llevo a mi hijp/fa g lugares donde

pueda estar activo.

Animo a mi hijo/a g usar recursos de
nuestro barrio para gue se mantenga
activo (como el pargue y la escuela).

Inscribo a mi hijo/a en programas
comunitarios {como escuelas
deportivas o  actividades  de
recreacion) donde élfella pueda estar

activo.

Acompafio a mi hijo/a cuando practica
actividades fisicas recreativas y/o
deportivas como el baile, el fatbol, la

natacion, etc.

Animo a mi hijofa g que sea activo
fisicamente con mi ejemplo (practico
alguna  actividad recreativa o

deportiva).
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Encuentro formas para que mi hijo/a
se mantenga activo cuando se
termina el periodo escolar, por
0 L . 1 2 3 4
ejemplo, inscribiéndolo en vacaciones
recreativas y en programas

extracurriculares.

CONTINUA SIGUIENTE PAGINA

COMENTARIOS ADICIONALES

Subescalas de codificacion

Apoyo Logistico: promedio de los items 1, 5, 8
Modelado: promedio de los items 3, 4, 11
Uso de recursos de la comunidad: promedio de los items 7, 8, 12

Restringir las actividades sedentarias: promedic de los items 2, & 10
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Davison, K.K., Li, K., Baskin, M.L_, Cox, T.L., Affuso, O. (2011). Measuring parental support
for children’s physical activity in white and African American parents: The Activity Support
Scale for Multiple Groups (ACTS-MG). Preventive Medicine. 52(1), 39-43.

doi:10.1016/.ypmed 2010.11.008.
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Q. Instructivo de diligenciamiento Versién 2

UNIVERSIDAD DE CALDAS
FACULTAD DE CIENCIAS PARA LA SALUD
MAESTRIA EN SALUD PUBLICA

ADAPTACION TRANSCULTURAL, VALIDEZ ¥ CONFIABILIDAD DEL
INSTRUMENTO “ACTIVWITY SUPPORT SCALE FOR MULTIPLE GROUPS"
VERSION PADRES EN POBLACION COLOMBIANA

INSTRUCTIVO DE DILIGENCIAMIENTO VERSION PREFINAL ‘ESCALA DE
APOYO EM ACTIVIDAD FISICA A NINOS ENTRE 2 A 5§ AHOS. VERSION
PADRES"

Sefior encuestadanencuestado:

La actividad fizica, enfendida coma tode mavimiento qus mantiens activas y sanos
& las personas, es fundamentsl para el crecimiento v desarrollo fisico y mental de

toda nifio.

De alli, la importancia de su promocion en fodos los espacios ¥ por fodos los actores
{nadres, profesares, sistemsa de salud, efc). Por eso es fundamesntal s informacian
gque usted nos pueds aporiar en &l siguisnte documento. Recuerde gue fos datos
aportados por usted son confidenciales (Solo fa institucion guien realiza la
encuesta conocera los datos para los fines perfinentes). Si en algtn momento

presenta dudas, por favor manifiéstelas a la persona encargada.

Tenienda en cuenta que el presente Insirumento puede ser de auwlodiligenciamiento
o diligenciads por un tercera {encuestador), el siguiente insfructivo esta pensado de

ambas formas.

A continuacidn, wsted enconirard los lineamisntos generales para realizar un

diligenciamiento completo y adscuado.

193



105

e
El presente instrumento fipo escala, es el producto de s adaptacion fransculfural v
validacion a partir del original, el ACTS-MG, por sus siglas en inglés Activity Support
Scale for Multiple Groups, aufors Ora. Davison y et al 2010 (Measuring parental
support for children's physical activity in white and African American parsnis: The
Activify Support Scale for Multiple Groups ACTS-MG) y cuyo objetivo es identificar

gl fino de soporte parental en actividad fisica en nifios.
Dicha instrumenfo esté conformado por

s [nformacion sociodemogréfica del encuestado

* Titulo

s  Definicidn de actividad fisica para &l instrumento

s Parrafo explicatona de diigenciamisnto

« 12 items que indagan por el soporte parental en actividad fisica

* Calificacion de ftems escala Likert

»  Subescalas del instrumento: apoyo logistico, modelado, uso de recursos de
s comunidad y restriccion ds actividades ssdenfarias.

s Cita bibliografica del instrumento original.

Siempre debera preverse e contexto de aplicacion del instrumento, finalidad &
instrumento en 5, en pro de garanfizar su uso adecuado.

1. Naturaleza del instrumento
Objetivo
|dentificar |a existencia y tipo de incentivo por parte del padre del nifio, en actividad

ludica, recreativa o fisica.

Si bien el instrumento va dirigido inicialmente a los padres por razones tedricas gue
apoyan su rol modelador de habitos en los nifics, también otros familiares o
responsables podran responder el instrumento. Esto teniende en cuenia las
actuales dinamicas familiares de la sociedad.

Pl
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Alcance:

|dentificar el soporte en actividad fisica por parte de los padres en los nifios de 2 a
5 afios de edad v su éxito en ello. Mo se trata de establecer |a cantidad de “ejercicio”

hecho por el nifie a la semana sino la intencion de formacion de habito de actividad
fisica Idica o recreativa v deportiva en el nifio por parte del adulto.

De igual manera, la informacion recolectada y analizada estadisticamente, sera
insumo valioso a nivel institucional, especificamente, la Universidad de Caldas y el
ICBF, para reevaluar y resignificar los programas de promocion de la salud v
prevencion de la enfermedad, en este caso, la actividad fisica promovida en los
centros de desarrollo infantil v el trabajo conjunto con padres, personal docente vy

de enfermeria.

Responsables:

Toda institucion educativa que desee evaluar el soporte parental en actividad fisica
en nifos de 2 a 5 anos de edad para implementar adiciones o mejoras a las
estrategias va existentes y en conjunto con padres, personal docente vy de

enfermeria.
Encuestadores v encuestados, uso comrecte v en contexto.

Demas insfituciones v personal de 1as ciencias sociales, ciencias de |a salud y ofros

que encuentren utilidad en el uso del instrumento.

Definiciones
+  Actividad fisica:

Toda accion que proporciona movimiento de origen musculoesquelético v genera
gasto energético por encima de los valores basales o de reposo (al estar acostado,

sentado o de pie). Ejemplo; actividades de la vida diaria como caminar.

Actividad deportiva:

L
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Aguella accion enmarcada en una disciplina fisica especifica junto con el uso de
escenarios para tal fin, con un minimo de duracién de 30 min, una frecuencia minima
de 3 veces por semana e intensidad fisica moderada a intensa (aumento de los
latidos cardiacos, |a respiracion, presencia de sudor, etc). La apropiacion de normas
deporiivas también hace parte de este tipo de practica. Ejemplo: natacion, gimnasia

artistica, etc
+  Actividad recreativa:

Toda actividad realizada con la finalidad de esparcimiento, uso del tiempo libre.
Puede cumplir los requisitos de duracion e intensidad, pero no necesariamente

aguel de frecuencia. Ejemplo: baile, juego, etc.
* Escala

Coleccion graduada de items que permite asignar valores de acuerdo a una regla

de decision
+« NModelado

Aprendizaje por imitacion de “modelos®, ejemplo; los nifios aprenden por
observacion e imitacion de sus mayores, especialmente de sus padres.

+ Resfriccion de actividades sedentarias

Limitar en tiempo aguellas acfividades que no generan gasto energético mayor al
baszal. Por ejemplo: lectura, videojuegos, efc.

« Soporie logistico

Toda accion encaminada a garantizar los medios para la practica de una actividad
fisica, recreativa o deportiva. Por ejemplo: inscripcion en clubes deportivos,

adguisicion de insumos deportives para una practica especifica, etc.
¢ Uso de recurses de la comunidad

Uso de elementos o escenarios comunifarios gque permiten la practica fisica,

recreativa o deportiva. Ejemplo: parques infantiles, estadios, etc.
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1. Condiciones previas a la aplicacion del instrumento:

Reqguisitos

+ Conccimiento del instrumento por parte del encuestador.

+ Claridad y puntualidad en las instrucciones dadas al encuestado. Dar espacio
para preguntas.

+ |dentificacion de la poblacion objeto de aplicacion v finalidad

« Contar con el personal e insumos necesarios, esto dependera del formato de
aplicacion del instrumento: fisice o virual, autodiligenciamiento o
diligenciamiento por tercero

+ Definir programa de tabulacion de datos.

* En case de autodiligenciamiento, el encuestado debera tener habilidad

lectoescritora

Recomendaciones generales

* Indicaciones claras, concisas vy precisas acerca del instrumento a
encuestaderes o encuestados.

+ |ndicar a encuestadores o encuestados, hacer marcacion con una X (equis)
zobre el espacio destinado para ello.

* Entrenamiento previo de encuestadores, en caso de elegir el diligenciamiento
por terceros.

* Recordar la imporiancia de escribir la informacien clara y completa, en el
caso de los encuestados.

« Definir los parametros de diligenciamiento virlual de la informacion, en el caso
de los encuestadores, ejemplo; letras mayisculas o mindsculas, con o sin
fildes, tipo de numeracion, etc.

+ Hevision v sistematizacion de la informacion recolectada de manera

periddica.

197



)
l|.1. {.r

Ly

Reunion con encuestadores durante trabajo de campao, a necesidad (dudas,

sugerencias, etc)

Recordar constantemente a encuestados, preguntar en caso de ser

necesario.

Loz encuestadores deberan clarificar al encuestado que, los enunciados

indagan acerca de la rutina diaria v semanal del nifio, incluidos los espacios

de la casa, la insfitucion de educacian imicial, en este caso, CDI Centros de

Desarrcllo infantil y exteriores, uso de parques, caminatas al aire libre, etc.

. Instructivo de diligenciamiento

IDENTIFICACION DEL FORMATO

FECHA: Dia de aplicacion del instrumento en el formato:
DOMAMAAAA (DR MMes/ &40

NUMERO DE | Este ezpacio estd reservado para el investigador o el

FORMATO asistente de invastigacion.

LUGAR DE | Sitic de aplicacion del instruments. En caso de ser

APLICACION contacto  telefonico, filiacion del encuestado [gué

institucion educativa, por ejemplo).

INFORMACION DEL EN

CUESTADOR

MNOMBRE COMPLETO

Mombre y apellidos completos (Sin abreviaturas).

INFORMACION GENERAL

MNOMBRE COMPLETO

Mombre y apellidos completos (Sin abreviaturas).

TIPO DE
IDENTIFICACION

Opciones de respuesta (Margua con una x la opeién gue

le corresponda a usted):

CC: Cadula de Ciudadaniz
CE: Cédula de Extranjeria
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NUMERO DE | Sin puntos ni comas
IDEMTIFICACION
FECHA DE | formato: DOVMMIAASS [DLDia/M:Mes/ A 400
MACIMIENTO
DIRECCION DE | Anctar calle, carrera y ndmero, da la siguiente manera:
RESIDENCIA
Cll
Cra
HE
BARRIC DE | Sin abreviaturas
RESIDENCIA
EDAD Edad en afics cumplidos
SEXO Opciones de respuesta (Margue con una x la opcidn gue
le corresponda a usted):
Masculing
Femenino
ESTADOD CIVIL Opciones de respuesta (Margue con una x la opcion gua
le corresponda a usted):
Saltero
Casado
Inign libre/Union de hecha
Divorciado
Wiudo
ESCOLARIDAD Opciones de respuesta (Margua con una x la opeidn gue

le corresponda a usted):

Primaria
Bachiller
Tecnicoftecnalogo

Profesional
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Incompleto (especificar)

OCUPACION

Opciones de respuesta (Margua con una x la opeidén gue

le corresponda a usted):

Ama de casa
Estudiante
Trabajador
Desempleado
Pensionadojubilado

Otro (especificar)

AFILIACION & SALUD

Opciones de respuesta (Margue con una x la opcién gue

le corresponda a usted):

Subsidiado
Contributivo
E=pecial

PMA {Fobre no afiliado. Sin seguridad en salud)

ESTRATO
SOCIOECONOMICO

Opciones de respuesta (Margue con una x la opcién gue

le corresponda a usted):

o e L3RS =

RELACION CON EL
MINO

Opciones de respuesta (Margue con una x la opcién gus

le corresponda a usted):

Madre

Fadne

=]
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| Otro (especificar)

ESCALA DE CALIFICACION

ESCALA LIKERT

Calificacion numérica y nominal por item. donde 1
representa &l no cumplimiento del item para el
encuestado  [(fotalmente en desacuwerdo) y 4, el

cumplimiento en un 100% (Totalmente de acuerdo).

1: Totalments en desacuerdo
2: En desacuerdo
3: De acuerdo

4: Totalmente de acuerdo

ITEMS

1 Inscribo & mi hijo'a en programas de actividad fisica
recreativa o deportiva come baile, fithel, natacién, etc.

2z Limito el iempo gue mi hijofa juega videojuegos.

Hago ejercicio o estoy fisicamente activoe de manera
regular

4 Disfrutc hacer ejercicic v la actividad fisica.

5 Lleve & mi hijoda g lugsres donde @l fella pueds astar
activo.

6 Animo a mi hijo'a g usar recursos de nuestro barric para
que s& mantenga activo (como el pargue y la escuela).

T Insecribo a8 mi hijofa en programas comunitarios (como
escuelas deporfivas o actividades de recreacion) donde
éliella puada estar activo.

a Acompario a mi hijo’a cuando practica actividades fisicas
recreativas o deportivas como el baile, el fitbol, la
natacion, etc.

9 Animeo & mi hijo'a g gque s=a activo fisicamente con mi

ejemple  (practico  salguna activided recreativa o

deportiva).
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Encuentro formas para gue mi hijofa se mantenga activo
cuando se termina el periodo escolar, por sjemplo,
inscribigéndola en vacaciones recrestivas v en programas

extracurriculares.

SUBESCALAS DE CODIFICACION

APOYO LOGISTICO

Promedic de los iterms 1,5, 2

MODELADO

Promedio de los items 3, 4. 11

Usd DE RECURSOS
DE LA COMUNIDAD

Promedic de bos items 7, 8, 12

RESTRINGIR
ACTIVIDADES
SEDENTARIAS

Promedic de los items 2, 8, 10

COMENTARIOS ADICIONALES

Espacio para encuestador o encuestado. Aqui podra registrar informacion

adicional gque considere importante o que complemente sus respuestas.

3. Puntuacion

Evaluacion en escala tipo Likert cuyas opciones de respuesta son: 1: totalmente

en desacuerdo, 2. en desacuerdo, 3. de acuerdo, 4. tofalmente de acuerdo.

Debera seleccionarse solo una respuesta v el rango de puntaje oscila enfre 12 v

48, estableciendo asi el tipo y grado de soporte parental en actividad fisica dada

por los padres.

4. Consideraciones finales

Informar del resultado al encuestade. Informar de datos compilados v

analizados estadisticamente a la institucion en la gue se aplica el

instrumento.
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5. Anexo
Escala de apoyo en actividad fisica a nifios, versidn padres.
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R. Consentimiento informado para participantes (prueba piloto y

muestra)

UNIVERSIDAD DE CALDAS
FACULTAD DE CIENCIAS PARA LA SALUD
MAESTRIA EN SALUD PUBLICA

ADAPTACION TRANSCULTURAL, VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL
INSTRUMENTO "ACTIVITY SUPPORT SCALE FOR MULTIPLE GROUPS”
VERSION PADRES EN POBLACION COLOMBIANA

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPANTES

Fecha: Mimero de Consentimiento Informado:

INVESTIGADOR PRINCIPAL: Enfermera Jenny Lenith Ramirez Aguirre. Teléfono
de contacto: 310 526 0745, Comeo Electrénico: jennylenith@gmail com-
Jenny 27418120257 @ucaldas.edu.co

COMITE DE ETICA UNIVERSIDAD DE CALDAS: Coreo Electronico:

. Teléfono de contacto:

Cordial saludo, esta es una invitacion para participar de manera individual en una
investigacion. Le tomara un tiempo aproximado de 30 min. Antes de continuar y

decidir su participacion, algunas consideraciones:

1. La presente investigacion se hace con el fin de obtener una escala de
identificacion y medicidn del soporte parental (estrategias usadas por los

padres) en actividad fisica. Con ello, se implementaran y/o mejoraran las
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. iniciativas en el tema en universidades, escuelas y demas instituciones
responsables.

. Su participacion consistira en diligenciar el cuestionaric previamente
traducide y adaptade del "ACTS-MG Activity Support Scale for Multiple
Groups” y dar sus apreciaciones sobre el mismo (claridad, comprension,
precision y forma). El investigador aportara documentos y explicacion de
diligenciamiento de los mismos (instrumento y formato de validez facial).

. Su participacion es totalmente voluntaria y en ningin caso recibira retribucion
econdmica o de algun tipo por la misma, pero estara contribuyendo a la

investigacidn y conocimiento cientificos de Colombia.

. Segun la clasificacion de las investigaciones adoptadas en la resolucidn 86430
de 1993 de Colombia, el actual estudio es un estudio sin riesgo por la no
intervencion o modificacion intencionada de las variables biolagicas,
fisioldgicas, sicoldgicas o sociales de los futuros participantes, por lo tanto,

ningun dafio, lesion u afectacion de su salud le sera causado.

. Ante cualguier duda podrd consultar al investigador principal o uno de los

miembros de su equipo y refirar su consentimiento informado después de

firmado si asi lo desea. En tal caso, desearia contar con la justificacion de su
retiro, si asi lo permite pues dicha informacion sera tenida en cuenta en el
andlisis y discusidn de los datos.

. Recuerde que sus datos y cualquier tipo de informacion proporcionada seran
manejados con total confidencialidad, su identidad nunca sera publicada y
solo sera conocida por el investigador y asesor quienes la mantendran en un
lugar seguro durante un tiempo de 5 afios.
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8. Los resultados de la investigacion seran parte de un trabajo de tesis de
Maestria, los cuales serdn socializados con la institucion educativa,
institucion participante y otras instituciones, en caso de ser requerido con
fines académicos y cumpliendo siempre requisitos de confidencialidad y

demas.

9. La presente investigacion cuenta con el aval de ejecucion de la Universidad

de Caldas e institucion de educacion inicial.

10.Una copia del presente documento firmado le sera otorgada.

INVESTIGADOR: He explicado al individuo arriba representado la investigacion,
he aclarado sus dudas y he confirmado su comprension para la firma de este
consentimiento informado.

Firma Investigador: Y

Participante

MNombre completo:

Teléfono:

Direccion:

Tipo identificacion:

Mamero de identificacion:

Relacion con el nifio;
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