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Resumen

Elobjetivo fue diseriar y validar un instrumento para evaluar la disposicion al cambio conductual durante la pandemia
por covid-19 en poblacidn mexicana. La muestra la integraron 214 participantes (73.3% [n = 157] mujeres y 26.6% [n =
57] hombres). La edad media de los participantes fue de 32.01 (DE = 13.48). Se les aplicod una adaptacion de la escala
URICA (University of Rhode Island Change Assessment), de la cual se evalud la confiabilidad con el coeficiente de alfa
de Cronbach y la estructura interna de las dimensiones con un andlisis factorial exploratorio. La escala final resulté en
17 items con confiabilidad moderadamente aceptable: precontemplacion a = 0.501, explicando el 19.27% de la varianza
total; contemplacion a = 0.586, explicando el 34.94%; accion a = 0.658, explicando el 46.17%; y mantenimiento a«
=0.672, explicando el 30.95%. Se demostrd que la propuesta es valida y confiable, con una estructura que evalua la
disposicion al cambio conductual en la pandemia por covid-19 en poblaciéon mexicana.
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Abstract

The objective was to design and validate an instrument to assess the willingness to change behavior during the covid-
19 pandemic in Mexican population. The sample was made up of 214 participants (73.3% [n = 157] women and 26.6%
[n = 57] men). The mean age of the participants was 32.01 (SD = 13.48). An adaptation of the URICA (University of
Rhode Island Change Assessment) scale was applied, whose reliability was evaluated with Cronbach's alpha
coefficient and the internal structure of the dimensions with an exploratory factor analysis. The final scale resulted in
17 items with moderately acceptable reliability: precontemplation a = 0.501, explaining 19.27% of the total variance;
contemplation a = 0.586, explaining 34.94%; action a = 0.658, explaining 46.17%; and maintenance a = 0.672,
explaining 30.95%. It was demonstrated that the proposal is reliable, with a structure that evaluates the willingness to
change behavior in the covid-19 pandemic in Mexican population.
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Introduccion

Actualmente, el mundo se esta enfrentando a una emergencia de salud publica con el nuevo brote del
sindrome respiratorio agudo severo coronavirus 2 (SARS-CoV-2), responsable de la enfermedad
denominada covid-19 (acrénimo del inglés coronavirus disease-2019) (Santos-Sanchez & Salas-Coronado,
2020). Se sabe que las pandemias son eventos en donde la reaccién psicolégica de la poblacion frente a la
infeccidn juega un rol esencial tanto en la propagacién como en la contencion de la enfermedad (Taylor,
2019).

De acuerdo con la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS), la promocién de la salud debe ser
empoderadora, participativa, holistica, intersectorial, equitativa, sostenible y multiestratégica (Giraldo et al,,
2010). Lo anterior se traduce en acciones que capaciten a las personas y comunidades para asumir mas
poder sobre los factores personales, socioeconémicos y ambientales que afecten su salud, a través de la
adquisicién de conocimiento y el desarrollo de aptitudes o habilidades personales que logren mejorar la
toma de decisiones en beneficio de la salud. Como resultado, no solo se logra obtener cambios de
comportamiento, sino que disminuye la carga econémica que representa el proceso salud-enfermedad
(Organizacion Mundial de la Salud [OMS], 2007). Una de las estrategias clave para el cambio de conductas
saludables es la educacion para la salud, la cual incluye la dimensién cognitiva (conocimientos), afectiva
(valores) y conductual. Dentro de la parte afectiva, la percepcién del riesgo es un elemento clave para la
generacion de conductas individuales que respondan a problemas de salud (Tan & Xu, 2019), en este caso,
el seguimiento de medidas preventivas como usar mascarilla y no visitar lugares concurridos. Sin embargo,
la percepcidén de riesgo no es siempre suficiente para el cambio de intencién y comportamiento, existen
factores como la motivacién, creencias y recursos (humanos y materiales) con los que las personas cuentan
o no para hacer frente al riesgo, haciendo que se actue o no en funcién de las caracteristicas expositivas de
cada situacién (Gémez, 2017). En ello se destaca la importancia de proveer modelos de cambio actitudinal
hacia estilos de vida saludable. Es un hecho que el éxito de cualquier programa de promocion de la salud
debe tener claro las teorias de la conducta y sus procesos de cambio. Entre mejor se entienda los factores
que influencian una conducta deseada y el contexto social en el cual ocurre, mas posibilidades existiran de
que el diserio de intervencion logre impactar las conductas deseadas (Prochaska, 1979).

Entre los modelos de cambio conductual se encuentra el modelo transtedrico del cambio, diserfiado
por los psicologos James Prochaska y Carlo DiClemente en 1982, el cual fue el producto central del andlisis
comparativo de 29 de las teorias relevantes y disponibles a finales de los afios setenta para explicar cambios
en el comportamiento de dependientes de drogas y consumidores de cigarrillo; cubre todo el curso desde
el momento en que un individuo empieza a darse cuenta de que existe una problematica hasta el punto en
que ya no existe (Prochaska & Bess, 1994). Aunque el origen de este modelo procede del mundo de las
adicciones, ha sido aplicado a una gran variedad de problemas conductuales tanto del ambito de la salud
fisica como de la salud mental (Soler, 2010).

Varios estudios han utilizado el modelo como base para sus intervenciones (Berra & Murioz, 2018;
Carvalho et al,, 2015; Chacén & Moncada, 2005), donde los autores concluyen que el modelo es adecuado
para evaluar su objetivo y resulta ser util cuando se habla de promocién y educacién para la salud, pues
entender el proceso en que las personas adquieren las conductas es un factor clave para desarrollar

intervenciones y, mas importante aun, politicas publicas.
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Uno de los instrumentos derivados de este modelo es la Escala de Evaluacion del Cambio de la
Universidad de Rhode Island (URICA, por sus siglas en inglés), la cual es utilizada para determinar de
manera objetiva la etapa del cambio y determinar la situacion de cualquier persona involucrada en habitos
perniciosos para su salud (Roth & Exeni, 2010).

Varios articulos alrededor del mundo han disefiado instrumentos validados para evaluar
sentimientos de preocupacién, percepcién o experiencia respecto a la pandemia por la covid-19 (Alyami
etal, 2021; Ahorsu et al,, 2022; Pucheta et al.,, 2020); sin embargo, en la actualidad no existen instrumentos
validados que permitan evaluar la predisposicion al cambio para la adopcion de conductas saludables
frente alriesgo de contagio por covid-19, es decir, determinar en qué estadio se encuentra la persona, desde
la no percepcion del riesgo hasta el mantenimiento de conductas de proteccién ante esta epidemia.

El proceso de cambio conductual y subyacente actitudinal es un proceso complejo que implica no
solo aprender algo nuevo, sino olvidarse de algo que estd muy arraigado en la personalidad y en las
relaciones sociales del individuo, esto evidencia y expone la necesidad de evaluarlas (DiClemente et al,,
2004). En este sentido, el objetivo de este trabajo fue disefiar y validar un instrumento como propuesta para
evaluar la disposicion al cambio de conductas respecto a la pandemia por el covid-19 en la poblacion

mexicana.

Materiales y métodos

El disefio de estudio fue analitico y transversal. El método de muestreo fue por conveniencia. Al final, 214
personas cumplieron con los criterios de inclusién. Los criterios de inclusién fueron: 1) personas que
fueran de nacionalidad mexicana y que radicaran en el pais al momento de contestar el cuestionario; 2)
personas que supieran leer y escribir; 3) personas que contaran con un dispositivo moévil, laptop o
computadora con acceso a internet; y 4) personas que aceptaran participar voluntariamente en el estudio.
Elcriterio de exclusion fue personas que habian presentado un diagnoéstico confirmatorio para SARS-CoV-
2.

Para la recoleccidon de los datos se disefid un cartel informativo que se difundié a través de redes
sociales (Facebook, WhatsApp e Instagram), esto debido a las medidas de confinamiento derivadas de la
pandemia. En dicho cartel se adjunto el enlace para dar a conocer la finalidad del proyecto y solicitar el
consentimiento de participar. Posterior a ello, se tenia acceso al cuestionario. La recoleccion de datos se
llevo a cabo de agosto a septiembre del 2020.

La escala fue llenada por los mismos participantes, y el tiempo promedio que les tomo contestar
el instrumento fue de 5 minutos.
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Instrumento

Debido a que el interés del presente trabajo fue analizar la disposicién al cambio de conducta ante la
pandemia por covid-19, se adaptod la escala de Evaluacion del Cambio de la Universidad de Rhode Island
(URICA, por sus siglas en inglés), debido a que las escalas existentes de URICA miden otros problemas de
salud, como es el caso de adicciones. Dicha escala fue desarrollada a partir del modelo transtedrico del
cambio, la cual mide la disposicién/motivacién al cambio de conductas, a través de sus etapas:
precontemplacion, las personas no tienen intencién de cambiar el comportamiento en el futuro previsible,
pues no son conscientes de la conducta de riesgo; contemplacion, las personas son conscientes de que
existe un problema y estan pensando seriamente en superarlo, pero aun no se han comprometido a
actuar; accidén, los individuos modifican su comportamiento, experiencias o entorno, implica los
cambios de comportamiento mas evidentes y requiere un compromiso considerable de tiempo y
energia; y mantenimiento, las personas trabajan para permanecer libres de la conducta de riesgo,
ademads de prevenir volver a caer en la conducta de riesgo (Norcross et al, 2011). La escala original
consta de 32 items distribuidos en ocho items por cada dimensién, los cuales reflejan actitudes y
experiencias relacionadas con las descripciones y tareas de las diferentes etapas del cambio. Cada item
contiene opciones en una escala Likert de cinco puntos, que varian desde totalmente de acuerdo hasta
totalmente en desacuerdo (Fuentes, 2009). Para el proceso de adecuacion de los items se eligieron dos
escalas adaptadas y validadas para poblacién hispanohablante (Basurto, 2017; Roth & Exeni, 2010), las
cuales sirvieron como guia, comparando los items de estas dos escalas con la escala original
traducida al espariol. El criterio que se siguio para la adecuacion de cada enunciado fue respetar el verbo
y la intencién del enunciado, adaptando el contexto en la parte final del enunciado.

La versidn inicial propuesta para el presente estudio era de 32 items, tratando de respetar el mismo
numero de preguntas por dimensién de acuerdo con la escala original de URICA. Por otra parte, se
adicionaron preguntas que evaluaron aspectos sociodemograficos de la muestra (siete preguntas).

Andlisis de los datos

Con fines de evaluar la exactitud y aplicabilidad del instrumento disefiado, se valord la consistencia interna
(confiabilidad) y la validez (validez de constructo).

Consistencia interna

En primer lugar, se calculd la fiabilidad de cada dimensién (precontemplacién, contemplacion, accion y
mantenimiento) a través del coeficiente alfa de Cronbach y el coeficiente omega de McDonald. Se
utilizaron ambas medidas dado que el alfa es muy popular en su empleo. Sin embargo, se ha demostrado
que la disminucién en las alternativas de respuesta disminuye la variabilidad de la escala, afectando el
coeficiente alfa (Lozano et al, 2008), a diferencia del coeficiente omega, que trabaja con las cargas
factoriales y no depende del niimero de variables (Ventura-Ledn & Caycho-Rodriguez, 2017). Se considerd
una confiabilidad satisfactoria cuando ambas medidas resultaran > 0.7.
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Validez

Para el andalisis factorial exploratorio se realizo esta prueba por cada subescala, con fines de asegurar que la
relacion entre el numero de participantes y el numero de items era la adecuada, manteniendo una relaciéon
desde 5:1 hasta 15:1 de acuerdo con Costello & Osborne (2005). Para evaluar si los datos eran apropiados
para el analisis factorial, se utilizd la prueba de esfericidad de Bartlett y la prueba de adecuacion de Kaiser-
Meyer Olkin (KMO). Para la extraccion de factores se utilizé el método de maxima verosimilitud. La rotacién
de Oblimin se empled como método de rotacion oblicua debido a que es mas precisa y reproducible
(Costello & Osborne, 2005). Se considerd la pregunta con un buen indice de correlacién pregunta-escala a
partir de 0.30. Las preguntas que al ser suprimidas elevaron el coeficiente de consistencia interna se
eliminaron. Ademas, aquellas preguntas que cargaran en mas de un factor con ese peso minimo fueron
eliminados o incorporados a un factor acorde a su contenido. Para mantener un factor, este debia incluir
un minimo de tres items.

Finalmente, se realizd un andlisis de confiabilidad, nuevamente con el coeficiente de alfa de
Cronbach, de los items que resultaron por subescala, posterior al andlisis factorial exploratorio. Se
procesaron los datos utilizando el software Statistical Package for Social Sciences for Windows IBM (SPSS)

version 18.

Resultados

Caracteristicas de la poblacién

Participaron un total de 214 personas de nacionalidad mexicana que residian en el pais al momento de
contestar el instrumento. E1 84.7% (n = 183) radicaba en el estado de San Luis Potosi, en su mayoria mujeres
con un 73.3%, mientras que los hombres representaron el 26.6% (n = 57). El rango de edad que mas
predomind fue entre 20 a 30 afios con un 51.8% (n = 111), sequido de 41 a 50 afios con 19.1% (n = 41). El rango
de edad que aparecié con menos frecuencia fue el de 60 afios o mas, con 2.8% (n = 6).

Con relacion al grado de estudios, la mayoria contaba con licenciatura, con un 52.8% (n = 113),
seguido del nivel de preparatoria, con un 21.02% (n = 45). En cuanto a la ocupacién de los participantes, la
mayoria eran empleados, con un 48.1% (n = 103); seguido de estudiantes, con un 40.6% (n = 87);
desempleados, con el 8.8% (n = 19); y jubilados, con el 2.3% (n = 5). La mayoria de los participantes eran
solteros, con un 73.8% (n = 158), y casados, con el 26.1% (n = 56).
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Consistencia interna

Se evalud la consistencia interna de cada una de las dimensiones (precontemplacién, contemplacién,
accion y mantenimiento) de cada area propuesta. En la dimensién de precontemplaciéon se elimind un
item, ya que el coeficiente alfa de Cronbach inicial era 0.479; para la dimensién de contemplacién el alfa
de Cronbach fue de 0.563, por lo que se eliminaron dos items; en la dimensién de accion el alfa de Cronbach
fue de 0.451, por lo que se eliminaron tres items; y para la dimensiéon final de mantenimiento el alfa de
Cronbach fue de 0.538, por lo que se eliminaron tres {tems. Posteriormente, se determinaron los valores de
confiabilidad a través de los dos coeficientes propuestos en el presente trabajo, los cuales se pueden
observar en la Tabla 1.

Tabla 1. Resultados posteriores al primer analisis de confiabilidad.

items Coeficiente alfa de Cronbach Coeficiente omega de McDonald
Precontemplacion 7 0.538 0.551
Contemplacion 6 0.602 0.598
Accion 5 0.639 0.648
Mantenimiento 5 0.672 0.684

Fuente: Elaboracién propia.
Validez

Posterior al analisis de confiabilidad, las preguntas depuradas por dimensiones se analizaron de manera
independiente a través del analisis factorial exploratorio: para precontemplacidon se eliminaron dos items,
para contemplacién se eliminaron dos items, para accién se eliminaron cinco {tems y para mantenimiento
se eliminaron tres items. Los resultados se observan en la Tabla 2, donde en todas las dimensiones la
mayoria de los items tienen un peso factorial aceptable mayor a 0.45, ademas de agruparse en un solo factor
conforme a la dimensién. En la Tabla 3, se pueden observar los valores de KMO (medida Kaiser-Meyer-
Olkin), los cuales son aceptables, donde se encontrd que el mayor porcentaje de varianza explicado fue del
46.17%.
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Tabla 2. Analisis factorial exploratorio de la escala propuesta.

Dimensién

ftems

Factor 1

Factor 2 Factor 3 Factor 4

Precontemplacion

Contemplacion

Accion

Mantenimiento

Yo no pierdo el tiempo pensando en el riesgo de contagiarme de
covid-19.

Todo lo que dicen sobre el covid-19 es aburrido, porqué la gente
simplemente no se olvida de eso.

Cuidarme contra el covid-19 es una pérdida de tiempo, ya que
esta pandemia no tiene que ver conmigo.

Yo podria ser parte del problema de propagacion de este virus,
pero realmente no creo que lo sea.

Estoy convencido que no tengo ningun riesgo de contagiarme del
covid-19, para mi no tiene mucho sentido cuidarme.

La informacion que recibo de profesionales de salud e
instituciones me puede ayudar a evitar contagiarme de covid-19.

Estoy convencido que los profesionales de salud y las
instituciones pueden darme consejos sobre como prevenir el
contagio por covid-19.

Espero que seguir las indicaciones de las autoridades de salud me
ayude a reducir el riesgo de contagio por covid-19.

Me considero estar listo para hacer mejoras en relacion con mis
cuidados para evitar contagiarme del covid-19.

Cualquiera puede decir que se cuida para evitar el contagio por
covid-19, pero yo realmente estoy tomando acciones para evitar
el contagio.

Estoy siguiendo las indicaciones para evitar contagiarme del
covid-19.

Me estoy esforzando realmente mucho para evitar contagiarme
del covid-19.

Pensé que una vez que lograra cuidarme del covid-19 me libraria
del riesgo, pero a veces todavia me cuesta trabajo cuidarme.

No me siento capaz de mantener lo que he cambiado para evitar
contagiarme del covid-19, por eso necesito ayuda.

Necesito motivacion para mantener los cuidados que llevo hasta
ahora y evitar contagiarme por covid-19.

Después de todo lo que he hecho para evitar contagiarme de
covid-19, de vez en cuando pienso en dejar de hacerlo.

He tenido éxito cuiddndome contra el covid-19, pero no estoy
seguro (a) que pueda seguir manteniendo este esfuerzo de
cuidados por mi cuenta.

0.628

0.445

0.433

0.325

0.316

0.797

0.77

0.384

0.15

0.766

0.73

0.516

0.708

0.593

0.531

0.455

0.454

Fuente: Elaboracién propia.
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Tabla 3. Resultados del analisis de validez de la escala propuesta por dimensiones.

Dimensiones Medida Kaiser-Meyer-Olkin Varianza total % Numero de items
Precontemplacion 0.659 19.72% 5
Contemplacion 0.598 34.94% 4
Acciéon 0.648 46.17% 3
Mantenimiento 0.725 30.95% 5

Fuente: Elaboracién propia.

Consistencia interna final

Finalmente, para evaluar la confiabilidad de cada una de las dimensiones posterior a la validaciéon de

constructo, se calcularon nuevamente ambos coeficientes (alfa de Cronbach y omega de McDonald),

obteniendo valores aceptables, los cuales se muestran en la Tabla 4. La version final del instrumento

posterior al proceso de validacion quedd constituida por un total de 17 items (Tabla 5).

Tabla 4. Resultados del analisis final de confiabilidad por dimensiones.

Coeficiente de alfa de

Coeficiente omega de

Dimensiones Cronbach McDonald Numero de items
Precontemplacion 0.501 0.524 5
Contemplacion 0.586 0.622 4
Accioén 0.688 0.691 3
Mantenimiento 0.672 0.684 5

Fuente: Elaboracién propia.
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Tabla 5. Version final de la escala propuesta.

ftems

Totalmente en
desacuerdo

Total-mente de

De acuerdo
acuerdo

En desacuerdo Indeciso

N

[ee]

10

1

12

13

14

15

Yo no pierdo el tiempo pensando en el riesgo de contagiarme de
covid-19.

Todo lo que dicen sobre el covid-19 es aburrido, por qué la gente
simplemente no se olvida de eso.

Cuidarme contra el covid-19 es una pérdida de tiempo, ya que
esta pandemia no tiene que ver conmigo.

Yo podria ser parte del problema de propagacion de este virus,
pero realmente no creo que lo sea.

Estoy convencido que no tengo ningun riesgo de contagiarme
del covid-19, para mi no tiene mucho sentido cuidarme.

La informacion que recibo de profesionales de salud e
instituciones me puede ayudar a evitar contagiarme de covid-19.

Estoy convencido que los profesionales de salud y las
instituciones pueden darme consejos sobre como prevenir el
contagio por covid-19.

Espero que seguir las indicaciones de las autoridades de salud
me ayude a reducir el riesgo de contagio por covid-19.

Me considero estar listo para hacer mejoras en relacion con mis
cuidados para evitar contagiarme del covid-19.

Cualquiera puede decir que se cuida para evitar el contagio por
covid-19, pero yo realmente estoy tomando acciones para evitar
el contagio.

Estoy siguiendo las indicaciones para evitar contagiarme del
covid-19.

Me estoy esforzando realmente mucho para evitar contagiarme
del covid-19.

Pensé que una vez que lograra cuidarme del covid-19 me libraria
del riesgo, pero a veces todavia me cuesta trabajo cuidarme.

No me siento capaz de mantener lo que he cambiado para evitar
contagiarme del covid-19, por eso necesito ayuda.

Necesito motivacion para mantener los cuidados que llevo hasta
ahora y evitar contagiarme por covid-19.

Después de todo lo que he hecho para evitar contagiarme de
covid-19, de vez en cuando pienso en dejar de hacerlo.

He tenido éxito cuiddndome contra el covid-19, pero no estoy
seguro (a) que pueda seguir manteniendo este esfuerzo de
cuidados por mi cuenta.

Fuente: Elaboracién propia.
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Discusion

El objetivo de este estudio fue diseriar y validar un instrumento como propuesta para evaluar la disposicién
al cambio de conductas respecto a la pandemia por covid-19 en poblacién mexicana. La escala mostré una
buena consistencia interna para todas las dimensiones. Al realizar la validez de constructo (andlisis factorial
exploratorio), hubo una reduccién de items en las dimensiones. Tras el andlisis de validez y confiabilidad,
la estructura del instrumento original se mantuvo en un 53.12%, siendo las dimensiones de
precontemplacién y mantenimiento las que mas items conservaron. A partir de los resultados se obtuvo
una versién valida, confiable y con estructura aceptable en las cuatro dimensiones del URICA (proceso de
cambio propuesto por el modelo de James Prochaska y Carlo DiClemente). Por lo tanto, este es el primer
estudio en aportar datos sobre la validacidn de un instrumento que permite evaluar algunos aspectos sobre
la disposicidn al cambio que tienen las personas para cuidarse respecto a la pandemia por covid-19.

E1URICA ha sido utilizado en un numero extenso de investigaciones, la mayoria de ellas en el ambito
de las adicciones. Dicho lo anterior, varios autores discuten que al hacer la validacidon del URICA se
evidencia que una o dos de las etapas del cambio parecen difusas, en especial la etapa de contemplaciéon y
mantenimiento, por lo que eliminaron una de las etapas difusas (Basurto, 2017; Roth & Exeni, 2010). Sin
embargo, hacer esta modificacién pudiera comprometer los resultados, pues el hecho de eliminar una
etapa dejaria de lado a los individuos que se identificaran en esa etapa y, por consiguiente, se perderian
datos y puntos de oportunidad para intervencion.

Losvalores de consistencia interna encontrados en el presente estudio, comparados a otros estudios
de URICA, son bajos (Roth & Exeni, 2010; Siegal et al,, 2001); sin embargo, aunque la escala haya sido
utilizada, por muy popular y valida que sea, debe considerarse el valor que dio como resultado para la
poblacién en estudio y nunca debe conformarse que exista una buena consistencia en otros estudios, pues
el alfa de Cronbach se asocia mds con el patréon de respuesta de la poblacién en investigaciéon (Torres, 2021).
Asi mismo, un elemento interesante a resaltar se relaciona con la influencia que tiene el tamario de la
muestra al momento de realizar la investigacion, este elemento acepta que las muestras grandes reducen
en forma significativa la posibilidad de error en el pardmetro evaluado (Torres, 2021).

Gracias al instrumento validado, se logrdé identificar a la mayoria de la muestra estudiada entre la
etapa de precontemplacidon y contemplacién. Las personas en etapa de precontemplacidn no son
conscientes del riesgo que representan sus conductas respecto al contagio por covid-19 y no tienen
intencidn de cambiar, es posible que puedan tener creencias erréneas sobre la enfermedad o existan otras
amenazas que representan mayor riesgo. Por lo tanto, las intervenciones en esta etapa tendrian el objetivo
de que la poblacién perciba el riesgo de contagiarse y enfermar derivado de sus conductas. Ademas, es
importante asegurarse que la informacion que tienen sobre el covid-19 sea correcta y completa. En cuanto
a la etapa de contemplacioén, representa un estado de conciencia, donde se evaluan los pros y los contras
de adoptar las conductas de salud donde las intervenciones pueden dirigirse a evaluar otros factores que
complejizan el proceso de adherencia a esas medidas, como la economia informal y la condicién
socioecondémica, ademas de factores ambientales que pueden no facilitar la ejecucién de conductas de
proteccién (por ejemplo, infraestructura y distribucién espacial de mercados, escasa cobertura de agua
potable y desaglie, hacinamiento, insuficientes unidades de transporte urbano, etc.) (Cabanillas-Rojas,
2020).
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Las principales contribuciones que tiene este estudio es que el instrumento puede ayudar a la
implementacién efectiva de estrategias de comunicacién de riesgo al contagio por covid-19, pues en su
fundamento tedrico resulta ser util para efectuar una intervencidén con personas que requieren una
modificacion en sus conductas, pues, en primer lugar, es necesario identificar la etapa de cambio en que
se ubican. Es decir, no es lo mismo dirigir intervenciones en grupos donde no perciben el riesgo, a grupos
donde estan dispuestos a cambiar o grupos donde ya estan realizando acciones de proteccion.

Se sugiere que, como futuras investigaciones, el instrumento se aplique en una muestra mayor,
representativa y aleatoria, considerando otros factores como poblaciones que son vulneradas, con
caracteristicas similares a la de nuestro pais (en cuanto a idioma, nivel socioecondémico, sistema de salud,
numero de contagios, etc.), asi como otros paises de América Latina, pues la pobreza y la marginacién son
determinantes que exacerban la gravedad de la enfermedad por covid-19 y sus complicaciones.

Conclusiones

El estudio muestra un primer acercamiento hacia la medicién de disposicién al cambio de conductas de
riesgo en el contexto de la covid-19, en una muestra de diferentes estados de la republica mexicana, siendo
un instrumento valido y confiable. La estructura del instrumento derivado de esta validacidn difiere de
otros estudios que han utilizado el instrumento URICA, lo cual podria deberse a factores como las
diferencias entre poblaciones evaluadas, el idioma, la manera de aplicacién del instrumento y la
problematica que se midid. Por lo tanto, las modificaciones que se hicieron al instrumento fueron
especificamente para que evaluara el objetivo, pues, aunque el numero de items se redujera hasta casi la
mitad, estos son validados, de lo contrario se estarian dando resultados falsos para medir la disposicion al
cambio de conductas respecto a la pandemia por la covid-19 en poblacién mexicana. Este estudio pone en
evidencia la necesidad de evaluar e identificar actitudes, percepciones y conductas en el control de la
pandemia y resalta la importancia que los estudios cualitativos tienen para la investigacion cientifica.
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