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Translation and cultural adaptation
of the Composite Physical Function
for its use in Chile

Aging is directly related with loss of physical independency. Composite
Physical Function questionnaire (CPF) assess, throw 12 items, a range of daily
life activities in order to determine dependency levels in elderly. However, there
is not a Spanish version of this instrument. Aim: To translate and culturally
adapt the CPF to Spanish for its use in Chilean elderly. Method: Standardized
international methodology was used in this study, which consisted in double
direct translation to Spanish, harmonization of versions and back-translation to
English. Acceptability and familiarity of the obtained version was analyzed using
probing and paraphrasing methods using a sample of 20 older adults aged from
65 to 80 years old. Results: All items were clear and understandable, although
minor adaptations needed to be done in order to improve the understandability
of two items. These adaptations consisted in adding information in brackets at
the end of the sentence. Conclusion: Spanish version of the CPF questionnaire
was obtained to its use in Chile. This questionnaire has been proved to be un-
derstandable and adapted to its use in Chilean older adults. Its ease of use makes
this questionnaire potentially useful in future researches and surveys.

(Rev Med Chile 2015; 143: 1314-1319)
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un numero considerable de instrumentos que

pérdida de las capacidades funcionales de

forma progresiva acorde a la edad, ace-
lerando de forma considerable una vez que se
sobrepasa el umbral de los 80 afios'. La calidad de
vida estd directamente relacionada con la preser-
vacion de la movilidad y la independencia fisica
funcional en edad adulta®. Evaluar los niveles de
independencia en las actividades de la vida diaria
se hace necesario a la hora de disefiar programas
de trabajo y estrategias dirigidas al adulto mayor
para mejorar su salud y calidad de vida. Existe

l El proceso de envejecimiento conlleva la
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se utilizan para medir el nivel de independencia
funcional en adultos mayores, los cuales suelen
requerir mucho tiempo durante su evaluacién, e
incluso muchos de ellos la presencia de personal
cualificado. El cuestionario Composite Physical
Function (CPF), desarrollado por Rikli y Jones**,
se puede utilizar como auto-reporte y consta de 12
items que miden una amplia gama de actividades
de la vida diaria, catalogadas como actividades
bésicas, intermedias y avanzadas. Su sencillez de
uso y aplicabilidad hacen de él un instrumento
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util para la evaluacién de la independencia en la
préctica clinica como herramienta de deteccién
o screening y para estudios con metodologias epi-
demioldgicas tales como encuestas de salud para
organismos publicos.

Sin embargo, actualmente tan s6lo existe en in-
glés (versién original)** y portugués®. Para su uso
en poblacion de habla hispana se hace necesario
su traduccién y adaptacién cultural, siguiendo la
metodologia estandarizada para tal fin.

El objetivo de este trabajo fue realizar la tra-
duccién y adaptacion al espanol del cuestionario
CPF para su uso con adultos mayores chilenos.

Material y Método

Para la traduccién y adaptacién cultural del
CPF se sigui6 la metodologia estandarizada a nivel
internacional®’, consistente en traduccién por mds
de un traductor, armonizacidn, retro-traduccién
y entrevistas cognitivas (Figura 1).

Proceso de traducciéon y armonizacion

En esta primera fase, dos investigadores con
el espafiol como lengua nativa, experiencia en
cuestionarios de adultos mayores y dominio del
idioma original del instrumento (inglés), realiza-
ron, de forma simultdnea e independiente, una
primera propuesta de adaptacién de la versién
internacional del cuestionario CPF. Los dos tra-
ductores, junto con otro miembro del grupo de
investigacién, contrastaron ambas traducciones
con el fin de crear una version conciliada en es-
pafol, que conservara una Optima equivalencia
semdntica y conceptual de la version internacional
de este cuestionario.

Posteriormente, la versién conciliada en espa-
ol fue sometida a un proceso de retro traduccién
al inglés por parte de un nativo del idioma inglés y
con dominio del espafol. Un investigador externo
con experiencia en procesos de traduccion realizd
una comparacion de la version original del CPF
con la version resultante de la retro traduccidn,
con el objetivo de identificar discrepancias entre
las versiones. De esta forma, se obtuvo la segunda
versién consensuada.

Entrevistas cognitivas

La version en espafiol desarrollada fue eva-
luada en los dmbitos de comprensién, claridad
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Figura 1. Proceso de traduccién y adaptacion del instru-
mento.

y familiaridad de los conceptos por medio de
entrevistas cognitivas con los métodos de inda-
gacién y parafraseo. Estas entrevistas consistieron
en evaluacién de la comprensién en escala ordi-
nal: los entrevistados debian evaluar cada item
mediante una escala de 1 a 7, siendo 7 la mixima
comprension y 1 nula comprension. Para evaluar
la indagacién y parafraseo se empled la estrategia
de pedirles a los entrevistados que expresaran
con sus propias palabras el significado percibido
y la redaccién mds légica para ellos de cada item.
Todas las entrevistas se revisaron de forma indivi-
dual y oral. Las entrevistas cognitivas se realizaron
con una muestra de conveniencia formada por
un total de 20 adultos mayores de las ciudades
de Talca y Santiago (Chile), con una edad com-
prendida entre 65 y 83 afios. Se establecieron los
siguientes criterios de inclusion: adulto mayor de
65 afos, sin diagnostico de demencia, que viva
en la comunidad y con participacién activa en
agrupaciones comunitarias de adulto mayor. El
reclutamiento de la muestra se realiz6 mediante
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el contacto con una agrupacién de adulto ma-
yor de la ciudad de Talca y otra de la ciudad de
Santiago. El estudio cumple con los principios
de la Declaracién de Helsinki y sus revisiones
posteriores para estudios en humanos. Todos los
participantes fueron informados de los objetivos
del estudio previamente a su inclusioén en él y
aceptaron los términos del mismo firmando un
documento de consentimiento informado.

Resultados

Todos los participantes evaluaron el instru-
mento como claro y comprensible, puntuando con
7 sobre 7 en comprension, en 10 de los 12 items.
Dos items (uno relacionado con la préctica de
senderismo y otro referido a caminar un nimero
determinado de cuadras) se calificaron con un
promedio de 5. Los participantes de mayor edad
fueron los que indicaron una menor compren-
sién, aunque siempre con valores de 5 sobre 7 o
mas. Con las técnicas de indagacion y parafraseo
se comprobd que todos los entrevistados logra-
ban comprender correctamente los 12 items del
cuestionario, aunque en los dos anteriormente
indicados hubo que intervenir para lograr la
comprension correctamente.

Discusiéon

En este estudio se ha aportado la traduccién y
adaptacion para su uso en Chile del cuestionario
de independencia fisica CPF, el cual permitird
una répida deteccién de personas con problemas
de dependencia fisica durante la préctica clinica.
Ademis, debido a su sencillez y rapida aplicacién
podré ser utilizado en futuros estudios que necesi-
ten evaluar la dependencia en amplias poblaciones,
e incluso en encuestas poblacionales.

La metodologia utilizada en la traduccién al
espaiiol del CPF para su uso en adultos mayores
chilenos asegura la equivalencia semantica de es-
tos instrumentos en distintos idiomas y culturas,
permitiendo estudios transculturales y de cardcter
internacional®’.

Las entrevistas cognitivas indicaron poca
claridad en los items de esfuerzo extenuante,
especificamente desconocimiento de 12 de los
20 participantes del concepto “senderismo”. Se
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determind, por medio de la técnica de parafraseo
e indagacién, que son pocos los sujetos que la
asocian a caminata en dreas naturales. Por tanto,
se decidi6 afiadir al final de este {tem, y entre
paréntesis, caminata en dreas naturales, para
facilitar su comprension. En los items referidos
a distancias, producto de la traduccién, se creé
una confusioén al buscar la equivalencia de las
distancias en millas y el concepto de bloques
(version en inglés) a metros y cuadras (versidon
espanol contextualizado a Chile). Se decidié
aproximar las distancias a valores en metros y
sefialar su aproximacion en cuadras (calculado
1 cuadra = 100 metros).

Al comparar el CPF con otros instrumentos
de medicién de la independencia en actividades
de la vida diaria (AVD), asociada a las caracte-
risticas fisicas de las cuales éstas dependan, se
pueden encontrar diversos aspectos de interés.
En primer lugar es necesario mencionar que el
CPF busca medir el nivel de desempeifio o fun-
cionamiento (alto, moderado, bajo), entregando
una visién general del resultado final del adulto
mayor. Otros instrumentos que evaltan desem-
pefio general en AVD son el Indice de Barthel™
y el Indice de Katz'!, los cuales entregan también
resultados de un desempeiio general, evaluando
el nivel de dependencia desde independiente
hasta dependiente total. Sin embargo, ambos
instrumentos evaltan solamente AVD bdsicas,
a diferencia del CPF que integra, ademds, AVD
instrumentales, ampliando el rango de evalua-
cién y las posibilidades de ser mds efectivo en un
adulto mayor viviendo en comunidad. Por tanto,
este instrumento puede ser mds util en adultos
mayores con riesgo de perder autovalencia o con
enfermedades crénicas que no son altamente
discapacitantes, generando una posibilidad de
evaluacién de prevencién primaria y secundaria,
a diferencia de los otros dos instrumentos men-
cionados, que se enfocan en usuarios de mayor
nivel de complejidad'.

En relacién al tipo de AVD evaluadas, la
mayoria de los instrumentos validados para su
uso en Chile evaldan actividades basicas o ins-
trumentales en forma diferenciada, principal-
mente porque los instrumentos se han utilizado
mucho en contextos residenciales, con pacientes
institucionalizados o adultos mayores semipos-
trados o postrados que viven en sus hogares. En
este aspecto, la mayoria de los instrumentos que
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evaldan AVD instrumentales, dentro de la gama
de actividades consideradas, tal como el CPF,
enfatizan en la funcién cognitiva asociada a tales
actividades y no en las motoras, a diferencia del
CPF. En este sentido, el test de Pfeffer’®, el cual
mide AVD instrumentales mds relacionadas con
la cognicién, aunque tiene objetivos similares,
es reportado por un informante cuidador y no
como auto-reporte, con las debilidades que esto
puede tener, considerando el fenémeno de la
sobreproteccién, la cual es muy comidn en la
cultura latinoamericana por parte de familiares e
instituciones, asi como la victimizacién por parte
del usuario, como puede verse en otros casos'**>.
En este sentido, el CPF resulta un aporte tanto
para facilitar la medicién de ambas éreas, como
para diversificar la poblacién sujeto de evalua-
cién, cada vez mas participante de los procesos
comunitarios y ciudadanos. Existen instrumentos
que evaltian una gran gama de AVD tanto basicas
como instrumentales, tales como el Functional
Independence Measurement (FIM)'¢, sin embargo,
su aplicacién no es comparable, dado que no es
un instrumento auto-administrado y requiere
una capacitacion y certificacion especializada por
parte del personal de salud'®, lo cual aventaja al
CPF en relacién a la simplicidad de gestién para
la aplicacion.

En un tercer aspecto de andlisis, el CPF es un
instrumento que demostré ser de facil compren-
sién y adaptacién al idioma y la cultura, como
se ha mencionado anteriormente. Sin embargo,
otros instrumentos ampliamente utilizados
como el Indice de Barthel' y el Indice de Katz"'
presentan mayores detalles para poder explicar
las diversidad de opciones que pueden haber
asociado a las actividades en particular y las di-
ferencias de desempeno, lo cual resulta una for-
taleza al comparar con la sobriedad y concisién
del CPF para realizar el planteamiento de cada
punto'’. El instrumento FIM se realiza mediante
entrevista para indagar opciones personales que
dan relevancia a variaciones culturales, geogra-
ficas y de contexto socioecondmico que sean de
consideracion para el andlisis'. Sin embargo,
todas estas opciones dificultan el rapido andlisis
y posibilidad de tamizaje que si tiene el CPF.

Finalmente, el CPF enfatiza en su capacidad de
ajustar sus resultados por rangos etarios, lo cual
resulta no ser un elemento comun en instrumen-
tos que miden capacidad fisica para independen-
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cia, pues culturalmente se define y comprende la
independencia asociada a la funcionalidad fisica
de un modo bastante universal, centrado en la
capacidad de ejecucién sin asistencia y que se
asume en declive con el aumento de edad®. Esto
puede ser un aspecto positivo si es posible com-
parar entre otros adultos mayores de la misma
edad. Sin embargo, no resulta de gran utilidad al
comparar en general con otros adultos mayores
de diversas edades, ni cuando se utiliza como
elemento para definir la necesidad de apoyo a la
dependencia o si se califica a un adulto mayor para
ingreso a una institucién, recibir tratamiento o
beneficios estatales.

Es posible concluir que, al comparar el CPF con
otros instrumentos, entrega importantes fortalezas
relacionadas con la capacidad de auto-adminis-
traciéon, medicién tanto de AVD bdsicas como
instrumentales, capacidad comparativa con pares
adultos mayores y como instrumento de tamizaje
y con rapido procesamiento de datos. En relacién
a las debilidades comparativas, se sugiere que se
integren mds posibilidades de variar actividades,
dar mayor relevancia al contexto y las diferencias
culturales que pueden interferir con los resultados
y, por ultimo, que se pueda ampliar la capacidad
de interpretacion de resultados en sus categorias
finales.

Limitaciones

El estudio se realiz6 con adultos mayores per-
tenecientes a zonas urbanas (Santiago y Talca) y
no se considerd el sector rural. El alto indice de
comprensién que obtuvieron los cuestionarios
se puede deber al nivel de comprensién lectora
que poseen, producto de su nivel de escolaridad.
Los resultados de la evaluacién de comprension
podrian ser diferentes si se hubiera considerado
el 4mbito rural. Sin embargo, la sencillez de los
items que lo componen y las adaptaciones reali-
zadas al contexto cultural chileno hacen pensar
una alta comprension también en zonas rurales.

Se espera que este instrumento sea ttil para la
valoracion de la independencia fisica en poblacién
adulta chilena, asi como su posible inclusién en
futuros estudios de investigacion e incluso en en-
cuestas poblacionales como la encuesta nacional
de calidad de vida en la vejez. No obstante, aunque
este instrumento ya ha sido publicado en otras po-
blaciones, ain debe someterse a la comprobacién
de su validez y fiabilidad en poblacién chilena.

1317



ARTICULOS DE INVESTIGACION

Traduccién y adaptacién cultural del cuestionario Composite Physical Function - E. Merellano-Navarro et al

En conclusion, se ha obtenido la versién en
espafiol del cuestionario de independencia fisica
CPF adaptado a Chile, el cual ha mostrado ser
claro y comprensible por parte de los adultos
mayores chilenos.
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Composite Physical Function

Nombre

Por favor, indique su capacidad para realizar cada una de las siguientes tareas. (Marque la respuesta adecuada)

m O N @ >

- — T o m

. Realizar actividades de cuidado personal basicas (como vestirse)
. Banarse (usando tina o ducha)

. Subir y bajar escaleras (Como a un segundo piso de una casa)

. Caminar una o dos cuadras

. Hacer tareas domésticas ligeras (tales como cocinar, sacudir, lavar

loza, barrer)

Hacer mis compras de supermercado o ropa

. Caminar 750 metros (aprox. 6 a 7 cuadras)

. Caminar 1 ' kilometro (aprox. 15 cuadras)

Levantar y transportar 5 kilos (bolsa llena del supermercado)

. Levantar y transportar 12 kilos (Maleta mediana o grande)

. Hacer las tareas domésticas mas pesadas (como trapear, pasar la

aspiradora, barrer las hojas)

. Hacer actividades extenuantes (como caminata en &reas na-

turales, jardinear, mover objetos pesados, andar en bicicleta,
ejercicios de baile, ejercicios de fuerza, etc.)

Total:
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