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Validation of the Spanish version of the brief UPPS-P Impulsivity Scale for children and adolescents
(BUPPS-P NA)

Abstract: The Scale of Impulsivity for Children and Adolescents (UPPS-P NA) is a self-report instrument that assesses the
impulsivity trait in children and adolescents. However, the UPPS-P NA does not have a short version in Spanish. The present study
aimed to develop and validate a short Spanish version of the UPPS-P NA (BUPPS-P NA). First, the UPPS-P NA questionnaire
was adapted to Spanish and validated in a sample of 257 children and adolescents (M age = 12.87, SD = 5.64; 61.9% female).
Then, the BUPPS-P NA was developed and validated in a sample of 1777 children and adolescents (M age = 12.59, SD = 1.37;
54.2% women). The invariance of the BUPPS-P NA as to biological sex was evaluated also. The UPPS-P NA and BUPPS-P NA
scales showed an adequate fit to the data. Also, the BUPPS-P NA Scale was invariant across sex. In summary, the BUPPS-P NA
Scale presents adequate psychometric properties to measure the impulsivity trait in children and adolescents.

Keywords: Trait impulsivity; childhood; adolescence; validity; reliability; invariance across sex.

Resumen: La Escala de Impulsividad para Niflos y Adolescentes (UPPS-P NA) es un instrumento de autoinforme que mide los rasgos de
impulsividad en nifios y adolescentes. Sin embargo, no posee una version breve en espaiol. El objetivo de este trabajo fue desarrollar y
validar una version breve (BUPPS-P NA) y en espafiol de la UPPS-P NA. Para ello, primero se adaptd al espafiol el cuestionario UPPS-P
NA y se valid6 en una muestra de 257 nifios y adolescentes (M, , = 12.87, DT = 5.64; 61.9% mujeres). Posteriormente, se desarroll6 y
valido el cuestionario BUPPS-P NA en una muestra de 1777 nifios y adolescentes (M, , = 12.59, DT = 1.37; 54.2% mujeres). También
se evaluo la invariancia del BUPPS-P NA en cuanto al sexo biologico. Los cuestionarios UPPS-P NA y BUPPS-P NA presentaron un
ajuste adecuado a los datos. Asimismo, el cuestionario BUPPS-P NA result6 invariante en funcion del sexo. En resumen, la escala de
impulsividad BUPPS-P NA presenta adecuadas propiedades psicométricas para medir impulsividad rasgo en nifios y adolescentes.

Palabras clave: impulsividad rasgo; nifiez; adolescencia; validez; fiabilidad; invarianza en funcidn del sexo.

Introduccion

La impulsividad es un constructo multidimensional
que incluye comportamientos relacionados con dificulta-
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des en el control de impulsos como la dificultad para inhi-
bir una accidn en curso o para evaluar las consecuencias
de una conducta. También incluye la tendencia a realizar
acciones no planificadas y la preferencia por recompen-
sas inmediatas pero pequefias en lugar de recompensas
de mayor tamafio, pero demoradas en el tiempo (Caswell,
Bond, Duka, y Morgan, 2015; Decker, Figner, y Stein-
glass, 2015). La impulsividad es relevante para explicar
el uso y las adicciones a sustancias (Coskunpinar, Dir,
y Cyders, 2013; Pérez de Albéniz-Garrote, Rubio-Rubio
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y Medina-Gomez, 2018; VanderVeen, Hershberger, y
Cyders, 2016) o adicciones comportamentales (Savvidou
et al., 2017; Kenny, Singleton, y Carter, 2019).

La escala de impulsividad Urgency, Premeditation,
Perseverance, Sensation Seeking and Positive Urgency
(UPPS-P; Lynam, Smith, Whiteside, y Cyders, 2006)
esta considerada como una forma valida de operativizar
la impulsividad rasgo atendiendo a su naturaleza multi-
dimensional. El modelo tedrico subyacente a la escala
UPPS-P, surge por la necesidad de generar acuerdo sobre
los rasgos que median los diferentes instrumentos dispo-
nibles. Para esto, Whiteside y Lynam (2001) realizaron
un analisis factorial a multiples escalas de autoinforme
que median distintos aspectos de la personalidad impul-
siva. Como resultado se obtuvo un instrumento de cuatro
rasgos que formaron parte de la version original de la
escala UPPS-P. Estos rasgos son: urgencia negativa (i.e.,
la tendencia a actuar precipitadamente en respuesta a la
emocidn negativa), falta de premeditacion (i.e., la ten-
dencia a actuar sin pensar en las consecuencias), falta de
perseverancia (i.e., la incapacidad de permanecer enfo-
cado para completar una tarea) y busqueda de sensaciones
(i.e., la tendencia a buscar actividades nuevas y emocio-
nantes). Posteriormente, se agreg6 una nueva dimension
para medir urgencia positiva, esto es, la tendencia a ac-
tuar precipitadamente en respuesta a la emocidn positiva
(Lynam et al., 2006).

La version original de esta escala en inglés (Lynam et
al., 2006) se ha adaptado al espafiol (Pilatti, Lozano, y
Cyders, 2015; Verdejo-Garcia, Lozano, Moya, Alcazar,
y Pérez Garcia, 2010) y a otros idiomas (p.ej., sueco
[Claréus, Daukantaité, Wangby-Lundh, y Lundh, 2017],
portugués [Sediyama et al., 2017] e italiano [Fossati et
al., 2016]). Las puntuaciones de estas versiones han
mostrado adecuadas propiedades psicométricas de vali-
dez y fiabilidad. A partir de este modelo, desarrollado
para jovenes y personas adultas, se ha desarrollado una
version de 40 items para nifios y adolescentes (UPPS-R-
Child Version [UPPS-P-R-C], Gunn y Smith, 2010; Za-
polski, Stairs, Settles, Combs, y Smith, 2010) que postu-
la las mismas cinco dimensiones que la UPPS-P y que
mantiene, ademas, adecuadas propiedades psicométricas
(Gunn y Smith, 2010; Zapolski et al., 2010 ).

Aunque los estudios que utilizan la UPPS-P-R-C
(por ejemplo, Gunn y Smith, 2010; Zapolski y Smith,
2013; Zapolski et al., 2010) atn son escasos, los hallaz-
gos sugieren que dicha escala posee adecuadas propie-
dades psicométricas. Las puntuaciones de las diferentes
dimensiones de la UPPS-P-R-C se relacionan con el
consumo de marihuana y sus consecuencias negativas
derivadas (VanderVeen et al., 2016), con el consumo de
tabaco (Bos, Hayden, Lum, y Staiger, 2019) y con el

consumo de alcohol (Kaiser, Bonsu, Charnigo, Milich, y
Lynam, 2016; Kaiser, Davis, Milich, Smith, y Charnigo,
2018). A pesar de su utilidad, la UPPS-P-R-C puede ser
demasiado extensa (Cyders, Littlefield, Coffey, y Karya-
di, 2014). El que un cuestionario de autoinforme tenga
una gran cantidad de items puede generar fatiga, frustra-
cion y aburrimiento (Robins, Hendin, y Trzesniewski,
2001) y, ademas, puede influir negativamente sobre la
tasa de respuesta (Edwards, Roberts, Sandercock, y
Frost, 2004). Por esto, es necesario contar con instru-
mentos que, sin perder las propiedades psicométricas de
validez y fiabilidad, sean significativamente mas breves
(Mullins-Sweatt y Widiger, 2009). Se ha desarrollado
una version breve de la UPPS-P-R-C en francés para su
uso en edades tempranas (Geurten, Catale, Gay, Deplus,
y Billieux, 2018). Esta escala contiene 20 items, cuatro
items por dimension, que fueron adaptados a partir de la
version de 20 items de la UPPS-P para personas adultas
(Billieux et al., 2012).

Sin embargo, dentro de nuestro conocimiento, no hay
una version de la UPPS-P-R-C adaptada al espafiol, ni
en su version completa ni en la abreviada. Por consi-
guiente, el presente trabajo tuvo como objetivo desarro-
llar y validar una version breve y en espafiol de la UPPS-
P-R-C que, de ahora en adelante, llamaremos UPPS-P
para nifios y adolescentes (UPPS-P NA). Para alcanzar
este objetivo, el estudio se llevd a cabo en dos etapas,
cada una con muestras independientes. En una primera
etapa (n = 257), se realizaron los procedimientos desti-
nados a la adaptacion al espaiiol y a la obtencion de evi-
dencia preliminar sobre la estructura interna subyacente
de los items de la UPPS-P NA y sobre la consistencia
interna de las puntuaciones. La segunda etapa (n = 1777)
tuvo como objetivos: (a) desarrollar una version breve
de la escala UPPS-P NA, a la que denominaremos BU-
PPS-P NA; (b) obtener evidencia de la estructura interna
de la BUPPS-P NA; (c) examinar la fiabilidad de las
puntuaciones de las dimensiones de la BUPPS-P NA; (d)
examinar la invarianza de medida de la BUPPS-P NA en
funcion del sexo; y (e) obtener evidencia de la validez
concurrente de la escala examinando la relacion entre las
puntuaciones de las dimensiones de la BUPPS-P NA con
la frecuencia y cantidad de consumo de alcohol.

Método
Participantes
Participaron nifios y adolescentes de entre 10 a 16
aflos provenientes de escuelas publicas y privadas de la

ciudad de Cordoba (Argentina). Entre el 2014 y el 2015,
se contact6 con 33 escuelas (4 para la etapa 1 del estudio
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y 29 para la etapa 2). A las escuelas se accedi6 en fun-
cion de disponibilidad de contactos. Es decir, el contacto
con las autoridades de cada escuela fue facilitado por
personas conocidas del grupo de investigacién. Se man-
tuvieron reuniones con los Equipos Directivos de las dis-
tintas escuelas. Tras dichas reuniones, 13 escuelas acce-
dieron a participar (4 en la etapa 1 y 9 en la etapa 2). Se
envio a los tutores de estas escuelas un consentimiento
informado solicitando su autorizacion para que los estu-
diantes a su cargo participasen en el estudio. Los padres
o tutores legales de los estudiantes participantes firma-
ron los consentimientos informados y los nifios y adoles-
centes dieron su consentimiento verbal para participar. A
los estudiantes se les informé de la naturaleza voluntaria
de su participacion y de que podian abandonar el estudio
en cualquier momento y sin dar ningun tipo de explica-
cion. En la etapa 1 participaron 108 nifios (M_, = 11.18;
DT = .81; rango 10 a 12; 53.7% mujeres) y 148 adoles-
centes (M, , = 14.11; DT = .97; rango = 13 a 16; 67.6%
mujeres) asistentes a cuatro escuelas publicas. Un caso
no report6 la edad. En la etapa 1 los cuestionarios se
cumplimentaron en el afio 2014. En la etapa 2 participa-
ron 761 nifios (M, = 11.28; DT = .82; rango 10 a 12;
52.8% mujeres) y 1011 adolescentes (M, , = 13.58; DT
= .69; rango 13 a 15; 55.3% mujeres) asistentes a dos
escuelas publicas y siete privadas. Tres casos no reporta-
ron la edad. En la etapa 2 los cuestionarios se cumpli-
mentaron en el afio 2015.

Procedimiento

Los participantes cumplimentaron las pruebas de au-
toinforme en las propias clases del centro educativo. Pri-
mero se explicaron los objetivos del estudio, y, poste-
riormente, se leyeron y explicaron las consignas para
completar los instrumentos. La administracion fue co-
lectiva y llevd, aproximadamente, 30 minutos. A quienes
tenian entre 10 y 11 afios se les leyeron las preguntas e
items mientras respondian de manera individual. De esta
manera, se buscé minimizar errores producto de la dis-
persion, dificultades de lectura y/o comprension. La re-
coleccion de datos estuvo a cargo de una de las autoras
de este trabajo que siempre permanecio en el aula para
responder consultas. Se contd con la ayuda de estudian-
tes de grado que contaron con entrenamiento previo. El
estudio se adecud a los lineamientos éticos para la inves-
tigacion con humanos sefialados por la Asociacion Psi-
coldgica Americana, la declaracion de Helsinki y la Ley
Nacional 25.326 de Proteccion de los Datos Personales.
Los procedimientos y protocolos empleados fueron
aprobados por la Agencia Nacional de Promocion Cien-
tifica y Tecnoldgica (FONCyT, Argentina).

Adaptacion al espaiiol de la escala UPPS-P para nifias,
nifios y adolescentes (UPPS-P NA)

Tres jueces con conocimiento en psicometria y en
rasgos de personalidad y, ademas, con dominio del espa-
fiol e inglés, realizaron la traduccion al espafiol (UPPS-P
NA) de la escala UPPS-P-R-C (Gunn y Smith, 2010; Za-
polski et al., 2010). La UPPS-P-R-C cuenta con adecua-
dos valores de fiabilidad (entre o = .81 y o =.90 [Zapols-
kietal., 2010],0a=.65y a=.89 [Gunn y Smith, 2010]).
Por su parte, la UPPS-P NA consta de 40 items agrupa-
dos en cinco escalas (ocho items por escala) que miden
urgencia negativa (UN), (falta de) perseverancia (PERS),
(falta de) premeditaciéon (PREM), busqueda de sensacio-
nes (BS) y urgencia positiva (UP). Para responder, las
personas indican en qué medida cada frase las describe,
utilizando un formato de respuesta tipo Likert (desde 1 =
muy poco parecido a mi hasta 4 = muy parecido a mi), y
se obtiene una puntuacion por subescala.

Posteriormente, se evalu6 el nivel de comprension de
los items traducidos mediante entrevistas cognitivas rea-
lizadas a seis nifios de entre 10 y 12 afios. Se entiende
como entrevista cognitiva a una entrevista realizada por
un entrevistador competente (p.ej. un psicélogo) con el-
fin de entender el proceso subyacente a la emision de la
respuesta del nifio de cara a lograr identificar y corregir
posibles problemas relacionados con la compresion de
los items (Caicedo Cavagnis y Zalazar-Jaime, 2018).
Como resultado de estas entrevistas cognitivas, se modi-
ficaron algunos items para mejorar la comprension y
adecuacion cultural, haciéndolos mas sencillos y direc-
tos (p.¢j., «cuando estoy muy, muy contento/a tiendo a
hacer cosas sin pensar», se cambi6 por «cuando estoy
muy, muy contento/a hago cosas sin pensar»). Asimis-
mo, se incorporaron algunas aclaraciones (p.ej., «siem-
pre hago mis tareasy», se cambid por «siempre hago mis
tareas de la casa y del colegio»). Posteriormente, una
persona ajena a los objetivos de la investigacion y tam-
bién con dominio de ambos idiomas realiz6 la traduc-
cion inversa del espafiol al inglés. Esta version en inglés
fue comparada con la version original, por parte de dos
evaluadores diferentes con conocimientos especificos en
el tema, y con el objetivo de verificar que se mantiene el
sentido de los items de la UPPS-P NA original.

Instrumentos

Cuestionario de Consumo de Alcohol. Siguiendo a
Pilatti, Godoy, Brussino y Pautassi (2013) se elabord un
cuestionario ad hoc para medir el consumo de alcohol.
Especificamente, se incluyeron dos preguntas para de-
terminar la frecuencia de la ingesta de alcohol (con op-
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ciones de respuesta desde 0 = no tomo bebidas con alco-
hol hasta 7 = dos o tres veces por semana). También se
pregunto por la cantidad (con opciones de respuesta des-
de 0 = no tomo bebidas con alcohol hasta 7 = 4 vasos o
mas) en relacion con la bebida alcohdlica de mayor con-
sumo (p.ej., cerveza, vino, sidra, fernet, entre otras). En
ambas preguntas, el periodo temporal correspondio al
ultimo afio. Las respuestas sobre el tipo de bebida y can-
tidad ingerida se utilizaron para calcular la cantidad de
gramos de alcohol consumidos por ocasion.

Analisis estadistico

Etapa 1. Para corroborar la estructura interna de la
escala UPPS-P NA se realiz6 un analisis factorial confir-
matorio (AFC) al conjunto de 40 items. Especificamen-
te, se evaluaron dos modelos de estructura diferentes. El
primer modelo corresponde a una estructura de 5 facto-
res latentes correlacionados (i.e., oblicuos), cada uno
compuesto por 8 items como variables observables, con
sus respectivos errores de medicion (Modelo 1). El se-
gundo modelo corresponde a una estructura de 5 facto-
res latentes correlacionados donde, siguiendo a Gunn y
Smith (2010), se utilizaron cuatro parcelas por factor.
Las parcelas se armaron sumando, de manera aleatoria,
2 items pertenecientes a un mismo factor (Modelo 2).
Considerando que el instrumento posee una escala de
respuesta tipo Likert, se estim6 el modelo utilizando el
estimador de minimos cuadrados ponderados ajustados
por la media y varianza (WLSMYV), el cual es considera-
do un método de estimacidn robusto, particularmente
adecuado para medidas ordinales (Muthén, du Toit, y
Spisic, 1997; Flora y Curran, 2004). El ajuste de los mo-
delos fue evaluado mediante el error cuadratico medio
de aproximacién (root mean square error of approxima-
tion; RMSEA), el indice de Tucker-Lewis (Tucker—Lewis
Index; TLI), el indice de ajuste comparativo (Comparati-
ve Fit Index; CFI), y la media cuadratica residual ponde-
rada (Weighted Root Mean Square Residual; WRMR).
Para el CFI y TLI, valores = .90 y = .95 sugieren un
ajuste aceptable y excelente, respectivamente. Para el
RMSEA, se consideran adecuados valores entre .05 y
.08; mientras que para el WRMR se consideran adecua-
dos los valores < 1 (Yu y Muthen, 2002). Los analisis se
realizaron con Mplus 6.12, indicando en la sintaxis que
las variables eran categdricas. Posteriormente, se calculd
la consistencia interna de las puntuaciones correspon-
dientes a cada una de las cinco dimensiones, mediante el
analisis de la fiabilidad compuesta (®). Para la interpre-
tacion de este coeficiente se consideraron como acepta-
bles valores superiores a .70 y satisfactorios valores su-
periores a .80 (Hogan, 2004).

Etapa 2. En primer lugar, y con los datos de la mues-
tra de mayor tamafo (n = 1777), se realiz6 un AFC (uti-
lizando WLSMYV vy los mismos indicadores que en la
etapa 1) en relacion con los 40 items de la UPPS-P NA
en espafiol. A partir de los resultados del AFC, se selec-
cionaron los 20 items para la version breve (BUPPS-P
NA). La seleccion de los items se realizo siguiendo estos
criterios (Cupani y Lorenzo-Seva, 2016): (1) altos coefi-
cientes estandarizados de cada variable latente sobre la
variable (i.e., indicador) observable; (2) ausencia de car-
gas compartidas en dos o mas dimensiones y de correla-
ciones entre los residuos (verificado a partir de las suge-
rencias de los indices de modificacion); (3) evitar
redundancia de contenido y (4) correspondencia con los
items de la version breve en francés (Geurten et al.,
2018).

Posteriormente, se realizo un AFC (utilizando WLS-
MYV y los mismos indicadores que en la etapa 1) con los
20 items seleccionados para obtener evidencia de la es-
tructura interna de la BUPPS-P NA. Mediante el calcu-
lo de la varianza media extraida (AVE) se evalu6 la va-
lidez convergente, tanto para el modelo de 40 como
para el de 20 items. Este método proporciona informa-
cion sobre la cantidad de varianza explicada del cons-
tructo por cada uno de sus indicadores. Para este indice
se considera adecuado un valor superior a .40 (Etcheza-
har, Prado Gascd, Jaume, y Brussino, 2014). Por otra
parte, se analizo la validez discriminante mediante los
indices maxima varianza compartida al cuadrado
(MSV) y la varianza media al cuadrado compartida
(ASV), cuyos valores deben ser menores que la AVE de
cada uno de los factores.

Luego, y con la finalidad de examinar la fiabilidad de
las puntuaciones de la BUPPS-P NA, se calcul¢ la fiabi-
lidad compuesta (m). Para examinar la invarianza de la
BUPPS-P NA en funcidn del sexo, se realizoé un analisis
factorial multigrupo. Especificamente, se examinaron
tres niveles de invarianza: de configuracion (i.e., si los
items cargan en los factores propuestos), métrica (i.e., si
las cargas item-factor son iguales entre los grupos) y es-
calar (i.e., si los umbrales no estandarizados de los items
son iguales entre los grupos). Solo si los tres niveles de
medicién resultan invariantes, es legitimo comparar las
medias de las puntuaciones de la BUPPS-P NA en fun-
cion del sexo. Para examinar la invarianza de medida, y
teniendo en cuenta que la prueba de chi cuadrado es sen-
sible al tamano de la muestra, usamos el criterio de com-
paraciéon de modelos (ACFI < .01 y ARMSEA = .015;
Brown, 2015). Ademas, se calcularon los estadisticos
descriptivos (M y DT) de cada subescala para la muestra
total y en funcién del sexo.

Finalmente, se utilizo el coeficiente de correlacion
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de los rangos p de Spearman para estimar la correla-
cion entre las puntuaciones de cada una de las cinco
dimensiones de la BUPPS-P NA y los indicadores de
frecuencia y cantidad de consumo de alcohol. Estos
analisis, que se realizaron para la muestra general y las
submuestras conformadas en funcioén del sexo, tenian
como objetivo examinar fuentes de evidencia de vali-
dez concurrente.

Resultados

Etapa 1: resultados preliminares de evidencia de
estructura y consistencia internas de la UPPS-PNA

Los resultados para el Modelo 1 muestran valores de
carga adecuados para los coeficientes de regresion es-
tandarizados con su respectivo factor (UN entre .43 y
.76, PERS entre .30 y .79, BS entre .30 y .75, PREM
entre .26 y .78 y UP entre .48 y .83). El ajuste a los da-
tos, sin embargo, no fue adecuado (ver Tabla 1). En el
caso del Modelo 2, el ajuste de los datos fue 6ptimo (ver
Tabla 1) y los coeficientes de regresion estandarizados
presentaron valores adecuados con su respectivo factor
(UN entre .39 y .65, PERS entre .45 y .85, BS entre .50
y .77, PREM entre .65 y .86 y UP entre .36 y .97). Estos
resultados sugieren que los datos se ajustan a la estruc-
tura teorica propuesta de cinco dimensiones. Los indi-
ces de fiabilidad compuesta para cada una de las dimen-
siones del Modelo 2 fueron adecuados (UN o = .66, UP
o = .64, PERS o = .80, PREM o = .83, BS ® =.75).

Etapa 2: seleccion de los items para version breve.

Los resultados del AFC para los 40 items (n = 1777)
arrojaron que las cargas factoriales de los items, con su
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respectivo factor, variaron entre .53 a .80 para UN, entre
.29 a..70 para PERS, entre .36 a .73 para PREM, entre .36
y .75 para BS y entre .61 y .85 para UP (Tabla 2).

En cuanto al AFC, el modelo propuesto de cinco di-
mensiones relacionadas present6 un adecuado ajuste a
los datos (ver Tabla 1). La Tabla 2 presenta las cargas
factoriales correspondientes a cada item de la BUPPS-
PNA.

Asimismo, los resultados mostraron valores ade-
cuados de fiabilidad (etapa 1: entre . = .71 y o = .84;
etapa 2: entre o = .73 y o = .89) para la UPPS-P NA y
para la BUPPS-P NA (entre a = .61 y a = .77). La
BUPPS-P NA mostro, también, adecuados valores de
fiabilidad compuesta (entre ® entre .69 y .82). Los
valores para cada dimensidon pueden observarse en la
Tabla 2.

En lo que respecta a la invarianza de medida en
funcion del sexo, los resultados de invariancia de con-
figuracion proporcionaron un ajuste aceptable (CFI =
919, WRMR = 2.433 y RMSEA =.067 [90% CI .063,
.070]). Los resultados de invariancia métrica y escalar
evidenciaron un ajuste optimo (x> = 22.15; p = .104,
CFI1=.925, WRMR =2.464 y RMSEA =.063 (90% CI
[.060, .066]) y aceptable a los datos (CFI = .915,
WRMR = 2.751, y RMSEA = .061, [90% CI .058,
.064]), respectivamente. El cambio minimo en los in-
dices de ajuste (ACFI = .01; ARMSEA = .002) apoy6
la invariancia escalar.

Por otra parte, en la Tabla 3 se presentan los resulta-
dos descriptivos de las puntuaciones de las cinco subes-
calas de la BUPPS-P NA para la muestra total y en fun-
cion del sexo. Asimismo, en la Tabla 4 se presentan los
mismos resultados en funcién de la edad.

Finalmente, al analizar la evidencia de validez con-
currente, cada una de las cinco dimensiones de la BU-

Tabla 1. Ajuste de los modelos UPPS-P NA (en las dos etapas del estudio) y de la BUPPS-P NA

) Etapa 1
Indices de ajuste general
CFI TLI RMSEA WRMW
UPPS-P NA .868 .859 .054 1.336
UPPS-P NA (parcelas) 952 942 .058 998
) Etapa 2
Indices de ajuste general
CFI TLI RMSEA WRMW
UPPS-P NA 901 .891 .059 2.574
BUPPS-P NA 936 .942 .060 2.023

Nota. RMSEA = error cuadratico medio de aproximacion; TLI = indice de Tucker—Lewis; CFI = indice de ajuste comparativo; WRMR = media

cuadratica residual ponderada
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Tabla 2. Cargas Factoriales de los items por dimensidn, fiabilidad compuesta, andlisis de validez discriminante, convergente y
concurrente de la UPPS-P NA y BUPPS-P NA

UPPS-P NA B UPPS-P

B FC AVE MSV ASV B CC AVE MSV ASV
Urgencia negativa 84 41 51 21 g5 44 45 19
Si me siento mal, y me dan ganas de hacer algo, lo hago por mas .57 .58
que sea algo malo.
Cuando estoy molesto, muchas veces hago cosas sin pensar. 72 .76
Cuando me siento rechazado, muchas veces digo cosas de las que .54 46
luego me arrepiento.
Muchas veces, cuando estoy molesto, actud sin pensar, lo que .77 .80
empeora las cosas.
Cuando me siento mal, muchas veces hago cosas para sentirme .59
mejor que después lamento.
A veces, cuando me siento mal, hago algo por mas que eso me .53
haga sentir peor.
Cuando estoy enojado, a veces digo cosas que después lamento. .62
Cuando estoy mal, a veces hago cosas locas que después lamento. .80
Urgencia Positiva 91 56 51 26 82 53 45 22
Cuando estoy de muy buen humor, hago cosas que podrian me- .78 .74
terme en problemas.
Cuando estoy muy, muy contento hago cosas sin pensar. 1 72
Cuando estoy muy contento me descontrolo. .79 .69
Cuando estoy muy contento, me dejo llevar y hago lo que se me .74 .78
ocurra.
Cuando estoy muy entusiasmado, no pienso en las consecuencias .61
de mis acciones.
Cuando estoy muy contento por algo, hago cosas que podrian .85
meterme en problemas.
Me descontrolo cuando estoy de muy buen humor. .80
Cuando estoy muy contento, hago cosas que podrian causarme .85
problemas.
Perseverancia (Falta de) 68 24 88 .28 .69 37 72 25
Me gusta terminar las cosas que empiezo. .60 .39
Hago las cosas a tiempo. .65 .65
Siempre hago mis tareas (de la casa y del colegio). .67 .69
Casi siempre termino los proyectos que empiezo. .62 .64
Me molesto cuando no termino las cosas. .30
Una vez que empiezo algo, no me gusta detenerme. .29
Es fécil para mi pensar mucho. 45
Termino lo que empiezo 71
Premeditacion (Falta de) 79 0 32 88 31 9 49 72 26
Me gusta pensar las cosas antes de hacerlas. .62 .61
Trato de hacer las cosas de manera cuidadosa. .68 72
Soy muy cuidadoso/a. .66 71
Antes de hacer algo pienso lo bueno y lo malo de esa cosa. 73 75
Digo las cosas sin pensar. 45
Me gusta saber que hacer antes de empezar algo. Sl
Me gusta saber que puede pasar antes de hacer algo nuevo. .62
Me detengo y pienso antes de hacer las cosas. .36
Busqueda de sensaciones 79 34 25 10 79 49 13 .05
Me gustaria saltar en paracaidas. .65 5
Me gustan las cosas nuevas y emocionantes, por mas que denun .64 .61
poco de miedo.
Me gustaria aprender a volar un avion. .55 .63
Me gustaria bajar esquiando muy rapido por una montana. 74 .80
Me gusta que pasen cosas nuevas y emocionantes .36
Me gustaria hacer esqui acuatico. .50
Me gusta correr riesgos. 75
Disfrutaria manejar un auto muy rapido. .68

Nota. B = Cargas factoriales estandarizadas; FC = Fiabilidad compuesta; AVE = Variable media extraida; MSV = Maxima varianza com-
partida al cuadrado; ASV = Varianza media al cuadrado compartida
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Tabla 3. Descriptivos para cada subescala de la UPPS-P NA y la BUPPS-P NA para la muestra total y en funcion del sexo

UPPS-P NA BUPPS-P NA

Muestra Total Mujeres Varones Muestra Total Mujeres Varones

(n=1777) (n=963) (n=2814) (n=1777) (n=963) (n=2814)
M DT M DT M DT M DT M DT M DT
Urgencia negativa 17.12  5.09 1736 518 16.83 4098 8.84 2.79 8.88 2.77 8.79 2.81
Perseverancia 1832 434 1835 436 1827 431 9.15 2.53 9.04 2.52 9.27 2.54
Busqueda de sensaciones 23.08 538 2220 544 24.11 5.1 11.78 323 1132 329 1233 3.07
Urgencia positiva 17.68 6.08 17.60 6.05 17.77 6.11 9.05 3.25 9.05 3.27 9.05 3.24
Premeditacion 17.80 441 17.79 446 17.81 436 9.28 2.74 9.22 2.76 9.35 2.71

Nota. M = media aritmética; DT = desviacion tipica

Tabla 4. Descriptivos para cada subescala de la UPPS-P NA y la BUPPS-P NA en funcién de la edad

UPPS-P NA BUPPS-P NA
Nifios Adolescentes Nifios Adolescentes
(n=1763) (n=1011) (n="1763) (n=1011)
M DT M DT M DT M DT
Urgencia Negativa 16.93 4.88 17.26 5.25 8.67 2.64 8.95 2.88
Perseverancia 17.93 4.52 18.61 4.17 8.85 2.66 9.37 2.41
Busqueda de sensaciones 23.52 5.37 22.73 5.36 11.97 3.21 11.65 3.24
Urgencia Positiva 18.13 6.16 17.34 6.00 9.32 3.32 8.83 3.18
Premeditacion 17.23 4.41 18.23 4.37 9.06 2.77 9.45 2.71

Nota. M= media aritmética; DT= desviacion tipica. Se clasificaron como nifios quienes tenian entre 10 y 12 afios. Quienes reportaron
tener 13 afios 0 mas se clasificaron como adolescentes. Tres personas fueron excluidas de este analisis por no reportar su edad.

Tabla 5. Asociaciones entre puntuaciones de cada dimension de la BUPPS-P NA y los indicadores frecuencia y cantidad de consumo
de alcohol, para la muestra total y en funcion del sexo

Total (n=1777) Mujeres (n = 963) Varones (n = 814)
Cantidad Frecuencia Cantidad Frecuencia Cantidad Frecuencia
UN 25 26 27 28" 23" 227
UP 227 227 24" 247 197 20"
BS .14 16 .16 A7 137 14
PREM 22" .20 23" 217 .20 .19
PERS 147 157 15" 16” 147 147
BUPPS-P .30 .30 32 32" 28" 28"

Nota. "'p=.001. Cantidad = cantidad de medidas de alcohol por ocasion de consumo (14gr es una medida); Frecuencia = frecuencia
de consumo de alcohol en el ultimo afio; UN = Urgencia Negativa, PERS = Falta de perseverancia, PREM = Falta de premeditacion,
BS = Busqueda de sensaciones y UP=Urgencia positiva.

PPS-P NA se asocid significativa y positivamente con Discusion

los indicadores de frecuencia y cantidad de consumo de

alcohol, tanto en la muestra total como en varones y mu- El presente trabajo tenia como objetivo desarrollar y
jeres por separado (véase la Tabla 5). validar una version breve, en espaiiol de la Escala de Im-

Journal of Psychopathology and Clinical Psychology / Revista de Psicopatologia y Psicologia Clinica 2020, Vol. 25 (3), 175-185



182 Florencia Caneto, Angelina Pilatti, Marcos Cupani y Ricardo M. Pautassi

pulsividad UPPS-P NA para nifios y adolescentes, la
BUPPS-P NA. Los resultados del AFC indican que la
BUPPS-P NA se caracteriza por tener una estructura teo-
rica apropiada y por mantener el modelo de cinco di-
mensiones de la UPPS-P NA. Las puntuaciones de la
BUPPS-P NA, ademas, evidencian adecuada fiabilidad
interna y son invariantes en funcidn del sexo. Por otra
parte, los analisis de validez discriminante, convergente
y concurrente para ambas versiones (UPPS-P NA y BU-
PPS-P NA) parecen proporcionar pruebas contradicto-
rias sobre el instrumento. Estos resultados y sus impli-
cancias se discuten a continuacion.

Los resultados del analisis factorial confirmatorio de
la BUPPS-P NA indican una estructura de cinco dimen-
siones latentes correlacionadas (urgencia negativa, ur-
gencia positiva, falta de premeditacion, falta de perseve-
rancia y busqueda de sensaciones). Esta estructura
replica la estructura de las versiones completas (Gunn y
Smith, 2010; Cyders et al., 2007; Whiteside y Lynam,
2001) y de las breves (Claréus et al., 2017; D’Orta et al.,
2015; Geurten et al., 2018). Estos resultados suman evi-
dencia y apoyo al modelo tedrico de la UPPS-P, el cual
se constituye como una propuesta valida y estable para
medir impulsividad rasgo.

Asimismo, los analisis de validez discriminante, con-
vergente y concurrente para ambas versiones (UPPS-P
NA y BUPPS-P NA) parecen proporcionar pruebas de la
existencia de una estructura de tres factores. Especifica-
mente, se observo una alta correlacion entre algunas di-
mensiones de la UPPS-P NA (.71 entre UN y UP, .94
para PERS y PREM) y de la BUPPS-P NA (.67 entre UN
y UP, .85 para PERS y PREM). Noétese que, a pesar de
este aparente solapamiento, previamente se ha conside-
rado y analizado la estructura de cinco dimensiones
(Gunn y Smith, 2010). Por lo tanto, en este trabajo he-
mos seguido esa misma estrategia.

Por otra parte, los hallazgos de este trabajo eviden-
cian, ademas, que las puntuaciones de la BUPPS-P NA
son invariantes en funcion del sexo, a nivel de invarian-
za de configuracion, métrica y escalar. Esto sugiere que
la BUPPS-P NA captura las conductas impulsivas de
manera similar, independientemente del sexo. Las im-
plicancias de estos resultados no son menores. Solo
cuando se cumple la invariancia de medida es legitimo
inferir que las diferencias de medias entre los grupos
(p.€j., varones y mujeres) se deben a diferencias reales
en el constructo medido y no a sesgos de medicion. Son
comunes los trabajos que evalian las diferencias de la
impulsividad en funcién del sexo (Shulman, Harden,
Chein, y Steinberg, 2015; VanderVeen et al., 2016). Sin
embargo, en ausencia de invarianza de medida, estas di-
ferencias pueden obedecer a sesgos metodoldgicos

mas que a diferencias reales en el constructo medido
(Cyders, 2013).

La impulsividad ocupa un papel de importancia para
entender conductas adictivas que, generalmente, co-
mienzan durante la nifiez o adolescencia (OMS, 2014).
Los hallazgos del presente trabajo indican que las pun-
tuaciones de las cinco dimensiones de la BUPPS-P NA
se asociaron significativa y positivamente con la fre-
cuencia y cantidad de consumo de alcohol. Estos resul-
tados, similares a los encontrados utilizando la UPPS-P
NA (Pilatti, Fernandez, Viola, Garcia, y Pautassi, 2017,
Thompson, Roemer, y Leadbeater, 2015), sugieren que
las puntuaciones de la BUPPS-P NA son utiles para pre-
decir o explicar estas conductas. En este sentido, el uso
de la BUPPS-P NA puede ser particularmente util en el
campo de las conductas adictivas y, especialmente, en el
marco de estudios longitudinales que examinan varia-
ciones en impulsividad rasgo y en el consumo de alcohol
u otras sustancias a lo largo del tiempo.

Los resultados de este trabajo deben ser interpretados
considerando ciertas limitaciones. Las escuelas que par-
ticiparon de este estudio fueron elegidas por accesibili-
dad. Dentro de cada escuela, los cursos se seleccionaron
de manera aleatoria. Sin embargo, el gran tamaio de la
muestra y su adecuada distribucion en funcion del sexo
y el tipo de escuela (publica o privada) probablemente
compensan las preocupaciones sobre la generalizacion.
Otra limitacion es que no se examino la estabilidad tem-
poral de los puntajes.

Sin embargo, a pesar de estas limitaciones sefiala-
das, nuestros hallazgos evidencian que la BUPPS-P NA
permite medir adecuadamente un constructo de rele-
vancia tedrica para el estudio de las conductas adictivas
sin evidenciar sesgos de medicion en funcién del sexo.
El ahorro de tiempo en la administracion de los instru-
mentos es clave en aquellas ocasiones que, por la natu-
raleza del estudio y/o de la muestra, se requiere mini-
mizar el tiempo de evaluacion. Algunos ejemplos de
estudios en los cuales resulta de mayor conveniencia la
utilizacion de escalas breves incluyen las encuestas a
gran escala, disefiadas para evaluar diferentes construc-
tos, estudios longitudinales que requieren que cada par-
ticipante complete la misma medida en diferentes mo-
mentos, estudios de laboratorio en los que parte del
tiempo debe destinarse a las manipulaciones experi-
mentales y observaciones de la conducta, estudios pilo-
tos o investigaciones en las cuales algunos factores
como el aburrimiento, la fatiga o la falta de interés
pueden generar un patron de respuesta descuidado o al
azar (Milojev et al., 2013). En este sentido, se cuenta
con una herramienta breve, adaptada al medio local, con
puntuaciones validas y fiables.
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Anexo I
Escala de Impulsividad B UPPS-P NA. Formato de aplicacion y normas para la correccidon de la prueba

Instrucciones: Las siguientes oraciones describen diferentes maneras de pensar y de actuar. Lea con atencion cada oracion y piense si
lo que dice se parece o no a usted. Para cada afirmacion, marque con un circulo el nimero que corresponde a su respuesta para indicar
cuanto le describe la frase. Las opciones de respuesta son:

1 = Muy poco parecido a mi; 2 = Poco parecido a mi; 3 = Parecido a mi; 4 = Muy parecido a mi

p;\r/[et}i]dr())o: ?m' parefiodcooa mi Parecido a mi Muy;) frf?ddo
1 Si me siento mal y me dan ganas de hacer algo, lo hago por | ) 3 4
mas que sea algo malo.
2 Me gusta terminar las cosas que empiezo. 1 2 3 4
3 Me gusta pensar las cosas antes de hacerlas. 1 2 3
4 Cuando estoy de muy buen humor, hago cosas que podrian | ) 3 4
meterme en problemas.
5 Cuando estoy muy, muy contento/a, hago cosas sin pensar. 1 2 3 4
6 Me gustaria saltar en paracaidas. 1 2 3 4
7 Trato de hacer las cosas de manera cuidadosa. 1 2 3 4
8 Cuando estoy molesto/a, muchas veces hago cosas sin pensar. 1 2 3 4
9 Me gustan las. cosas nuevas y emocionantes, por mas que den | ) 3 4
un poco de miedo.
10 Hago las cosas a tiempo. 1 2 3 4
11 Cuando me siento rechazado/a, muchas veces digo cosas de 1 ’ 3 4
las que luego me arrepiento.
12 Cuando estoy muy contento/a me descontrolo. 1 2 3 4
13 Me gustaria aprender a volar un avion. 1 2 3 4
14 Siempre hago mis tareas (de la casa y del colegio). 1 2 3 4
15 Soy muy cuidadoso/a. 1 2 3 4
16 Casi siempre termino los proyectos que empiezo. 1 2 3 4
17 Muchas veces, cuando estoy molesto/a, actu6 sin pensar, lo | ) 3 4
que empeora las cosas.
18 Me gustaria bajar esquiando muy rapido por una montafia. 1 2 3 4
19 Antes de hacer algo pienso lo bueno y lo malo de esa cosa 1 2 3 4
20 Cuando estoy muy contento/a, me dejo llevar y hago lo que se | ) 3 4

me ocurra.

Nota. Todos los items de [falta de] Premeditacién y [falta de] Perseverancia se invierten para puntuar; es decir, se deben recodificar: el 1
(uno) pasa a 4 (cuatro); el 2 (dos) a 3 (tres); el 3 (tres) a 2 (dos) y el 4 (cuatro) a 1 (uno). Para obtener las puntuaciones de cada subescala
se deben sumar los siguientes items:

Urgencia Negativa: items 1;8;11;17;

[falta de] Perseverancia:  items 2;10;14;16;

[falta de] Premeditacion: items 3;7;15;19;

Busqueda de Sensaciones: items 6;9;13;18;

Urgencia positiva: items 4;5;12;20.
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