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RESUMEN

Introduccion: Actualmente, un gran nimero de personas sobreviven al Ictus, pero quedan con secuelas
permanentes, que se manifiestan con un bajo nivel de satisfaccién con la vida, por no poder realizar las
actividades que antes si realizaban. Atendiendo a esta situacion, nace el “Occupational Gaps
Questionnaire”, una escala que mide los desajustes ocupacionales que perciben las personas que han
sufrido un ictus entre las actividades que realizan y las que quieren realizar. La terapeuta ocupacional
Gunilla Eriksson, autora del cuestionario, ha demostrado con numerosos estudios la utilidad de la escala
tanto en ictus como en otras afecciones.

Objetivo: Adaptar a la cultura espafiola la escala de desajustes ocupacionales.

Material y método: Tras la aceptacidn por parte de la autora para realizar la adaptacion transcultural
de la escala OGQ, se realizdé un proceso de traduccion-retrotraduccion de la misma. EI comité de
expertos estuvo formado por 6 terapeutas ocupacionales, un neurélogo y un médico rehabilitador; que
fueron los encargados de decidir qué cambios se debian producir para adaptar culturalmente la escala.
Resultados: Tras realizar los cambios conceptuales debatidos en las reuniones por el panel de expertos,
la escala OGQ-E mantiene la estructura, nimero de items y conceptos clave que la autora disefid en la
escala original.

Discusion: El Listado de Intereses Modificado cuenta con caracteristicas similares al OGQ, sin
embargo, este Ultimo es mas corto y evalla mas areas que el anterior. Conociéndose su utilidad es
necesario abrir lineas de investigacion que permitan validar el cuestionario OGQ-E.

Conclusioén: El cuestionario OGQ-E ha sido adaptado a la poblacién espafiola mediante un proceso de

traduccidn retro-traduccién manteniendo las caracteristicas de la escala original.

PALABRAS CLAVE: CUESTIONARIO DE DESAJUSTES OCUPACIONALES, ADAPTACION

CULTURAL, TERAPIA OCUPACIONAL
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ABSTRACT

Introduction: Nowadays, a large number of people survive to the stroke, but remain with permanent
aftermath, manifested with a low level of satisfaction with life, not being able to perform the activities
that previously did. In response to this situation, the "Occupational Gaps Questionnaire" is born. A scale
that measures the occupational gaps perceived by people who have suffered a stroke between the
activities they perform and those they want to perform. The occupational therapist Gunilla Eriksson,
author of the questionnaire, has demonstrated with numerous studies the utility of the scale in both stroke
as in other conditions.

Objective: Adapt to the Spanish culture the Occupational Gaps Questionnaire.

Methods: After the author’s acceptance to make the transcultural adaptation of the OGQ scale, a
translation-retrotranslation process was realized. The committee of experts was formed by 6
occupational therapists, a neurologist and a rehabilitation doctor; this committee was in charge of
deciding what changes were needed to produce for culturally adapting the scale.

Results: After performing the conceptual changes discussed in the meetings with the panel of experts,
the scale OGQ-E maintains the structure, number of items and key concepts that the author designed in
the original scale.

Argument: The Modified Interests Checklist has similar characteristics to the OGQ. However, the OGQ
is shorter and evaluates more areas than the previous one. Knowing its utility is necessary to open lines
of research to validate the OGQ-E.

Conclusion: The questionnaire OGQ-E has been adapted to the Spanish population through a process

of translation retro-translation maintaining the characteristics of the original scale.

KEY WORDS: OCCUPATIONAL GAPS QUESTIONNAIRE, CULTURAL ADAPTATION,

OCCUPATIONAL THERAPY.
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1. INTRODUCCION
Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), se entiende como Ictus o Accidente Cerebrovascular
(ACV) a la "afeccidn neuroldgica focal, 0 a veces general de aparicion subita, que perdura mas de 24

horas o causa la muerte y de presunto origen vascular"?.

El Informe Anual de la Organizacién Mundial del Ictus (World Stroke Organization Annual Report,
2016) informa que cada afio 17 millones de personas sufren un Ictus a nivel mundial. Y 5 de las cuales
guedan con una discapacidad permanente, haciendo que el ictus sea la segunda causa principal de
discapacidad en todo el mundo. Hecho que también ha provocado que se destinen mas recursos

econdémicos en el ambito sanitario a tratar a este tipo de pacientes?.

Los Ictus se dividen en dos tipos. El Ictus isquémico, que ocupa el 85% de casos, ocurre cuando se
obstruye un vaso sanguineo; y el Ictus hemorragico, cuando un vaso sanguineo se rompe®.

Las secuelas mas comunes se suelen encuentran en el movimiento, con una pérdida de fuerza,
descoordinacion y un aumento del riesgo de caidas; y en la espasticidad, ocasionando dolor y un

trastorno de la sensibilidad?.

A nivel nacional, aunque los datos epidemioldgicos son escasos, es la segunda causa de muerte de la
poblacion y la primera en el caso de las mujeres®.

Segun la encuesta de 2008 del Instituto Nacional de Estadistica (INE) de Discapacidad, Autonomia
Personal y Situaciones de Dependencia (EDAD), en Esparfia hay 420.064 personas con Dafio Cerebral
Sobrevenido (DCS), el 78% de las cuales, se corresponden con un Ictus®. Ademas, segln las previsiones
de la OMS en el afio 2050 la poblacion espafiola mayor de 65 afios supondra un 46% del total,
aumentando asi la probabilidad de sufrir un DCS®.

Es por ello, por lo que los distintos organismos nacionales e internacionales, destinan multitud de
recursos para reducir esta prevalencia y disminuir la discapacidad producida por la enfermedad a través

de la rehabilitacion.



La OMS define la rehabilitacion como "la combinacidn y coordinacion de recursos médicos, sociales,
educativos y vocacionales destinados a optimizar la independencia funcional de una persona"4.

Las personas que se encuentran en la fase subaguda o de rehabilitacion del Ictus han sufrido una pérdida
brusca de sus roles y rutinas, produciendo un desajuste en sus ocupaciones®; entendiendo por ocupacion

al "grupo de actividades que tienen un valor y un significado personal y sociocultural para las personas"®.

A los 6 meses posteriores a un Ictus la plasticidad neuronal disminuye y la recuperacién comienza a
ralentizarse®, haciendo visibles las posibles limitaciones que el usuario va a tener en un futuro. Por eso
el estudio "Perceived occupational gaps one year after stroke" indica que entre los 6 y los 12 meses
después de un Ictus los individuos comienzan a percibir los efectos de no poder realizar las actividades
que antes realizaban, es decir, sus desajustes ocupacionales’, porque toman conciencia de las
capacidades y actividades que probablemente no van a recuperar. Ademas, se ha comprobado que el
hecho de no poder realizar estas actividades estd directamente relacionado con un bajo nivel de

satisfaccion con la vida®.

El nivel de satisfaccion con la vida es fundamental tenerlo en cuenta durante el proceso de rehabilitacion
ya que influird en la forma en que lo acepte la persona. Por eso es importante planificar una intervencion
gue tenga en cuenta los desajustes ocupacionales del usuario, intentando que sea lo mas individualizado

posible para que le ayude a afrontar los cambios y aumente asi su grado de satisfaccion.

Para poder evaluar y comprender los desajustes ocupacionales que perciben las personas después de un
Ictus y poder desarrollar una buena intervencion, la Terapeuta Ocupacional Gunilla Ericsson desarrollo
el "Cuestionario de Desajustes Ocupacionales" (Occupational Gaps Questionnaire en inglés(OGQ)).
Este cuestionario consta de 30 actividades, en las cuales hay que responder a 2 preguntas, “;Realizas

esta actividad?” y “;Quieres realizar esta actividad?®
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En sus estudios, se evidencia que la mayoria de las personas con Ictus, trastornos relacionados con el
estrés y conmociones cerebrales informaban de desajustes ocupacionales por no poder realizar las

actividades que les gustaria (No hace, pero quiere hacer)®.

Siguiendo con sus investigaciones, y con el fin de comprobar si en otras poblaciones se obtenian buenos
datos psicométricos, se realizd un estudio donde se manifestaban estos desajustes ocupacionales en un
grupo de personas que acudian a rehabilitacién por dolor musculo-esquelético y/o por problemas de
salud relacionados con el estrés. Apareciendo de nuevo en los resultados que la mayoria de los desajustes
aparecian por no poder realizar las actividades que les gustaria y también por tener que realizar

Actividades Instrumentales que no quieren hacer??,

A pesar de ser un cuestionario muy reciente, la utilidad demostrada ha favorecido que se realicen
adaptaciones a otros idiomas, como son, ademas de su version original en ingles, el francés de
Suiza(OGQ-CH-Fr)*?, la lengua persa(OGQ-P), para adaptarlo a la poblacion irani®® y el idioma
malayo(OGQ-M), el cual se utilizd para conocer las restricciones en la participacion de las personas
enfermas de cancer*,

En el caso de Espafia, y como se ha mencionado anteriormente, la prevalencia de personas con ictus en
nuestro pais es alta, precisando una cantidad de recursos de rehabilitacién importante; por ello, vemos
necesario adaptar el Cuestionario de Desajustes Ocupacionales a la poblacion espafiola, y asi poder
realizar una evaluacion centrada en estos desajustes para planificar y desarrollar los recursos de

rehabilitacion enfocados a ofrecer mayor satisfaccién con la vida a las personas con Ictus.
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2. OBJETIVO.

Adaptar a la cultura espafiola la escala de desajustes ocupacionales.

3. MATERIAL Y METODOS.
Procedimiento para la adaptacion de la version espafiola del OGQ.

3.1. Contacto con la autora.

Se solicito permiso a la autora del OGQ, Gunilla Eriksson, para adaptar la escala a la poblacion espafiola.

La autora nos dio permiso para utilizar la version original inglesa del OGQ.

3.2. Procedimiento de traduccién vy retro-traduccion:

Para la adaptacion del OGQ se ha seguido un proceso de traduccidn-retrotraduccion.

En primer lugar, el OGQ original fue traducido por 2 personas bilingiies y en contacto con la cultura
inglesa y espafiola, dando lugar a la traduccion A y traduccién B del cuestionario.

Posteriormente se reunié un comité de expertos formado por 8 personas: 6 terapeutas ocupacionales, 1
neuréloga y 1 médico rehabilitador, todos ellos con amplios conocimientos tedricos y practico-clinicos
sobre el Ictus.

Este comité compard las 2 traducciones realizadas y tras un proceso de equivalencia conceptual, realizé
una versién del OGQ Espafiol (OGQ-E).

A continuacion, se realizd una equivalencia de los términos utilizados en el cuestionario con la
Clasificacion Internacional del Funcionamiento, la Discapacidad y la Salud (CIF).

Esta primera version del OGQ-E, fue nuevamente traducida al inglés por 2 personas bilingles, y sin
conocimientos de la versién original inglesa del cuestionario, de esta forma surgen la retro-traduccién
Ay la retro-traduccion B.

Estas 2 nuevas versiones del OGQ-E traducidas al inglés, se enviaron al panel de expertos de la autora
de la escala, para indicarle y justificarle los cambios que se han producido para adaptar la escala a la
poblacion espafiola, ademas, tras ese panel de expertos se nos corroboré que el cuestionario seguia

manteniendo la significancia original y se autorizé la version del OGQ-E.
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4. RESULTADOS.

4.1. Cambios realizados vy justificacion.

Los cambios que se acordaron realizar en el cuestionario durante la reunién con el Comité de Expertos
fueron los siguientes:

En el apartado de la introduccidn se cambia la accién "hornear" por "utilizar el microondas" porque en
Espafia este término no se utiliza.

En el 2° item “Cocinar” se afiade la accion "usar el microondas" para que los ejemplos se asemejen lo
maximo posible.

En el 3° ftem “Hacer la colada” se afiaden los ejemplos de "tender la ropa" y "doblar la ropa", y se
quita el de "coser", porque este Ultimo, en el contexto cultural espafiol, no entra dentro del proceso de
"hacer la colada".

En el 5° item “Hacer tareas de mantenimiento sencillas en casa, el jardin, coche” se afiaden los ejemplos
de "cambiar una bombilla" y "regar las plantas" y se quitan los de "cortar el césped" y "quitar malas
hierbas"; debido a que en Espafia no existe la cultura de tener una vivienda con jardin y las otras
actividades se adaptan mejor a nuestro entorno.

En el 15° item “Leer periddicos/noticias/revistas de actualidad” se afiade el complemento "de
actualidad" para clarificar el significado del item.

En el 16° item “Leer libros/revistas especializadas” se cambia "literatura” y "semanales" por "Leer
libros/revistas especializadas", para adaptarse al contexto cultural espafiol.

En el 18° item “Jugar a la loteria/juegos de teléfono movil/pasatiempos” se afiaden los ejemplos "ir al
bingo y juegos de mesa" para facilitar la comprension del item.

En el 19° item “Usar el ordenador/Tablet” se cambia el titulo del item "Jugar juegos de
ordenador/conectarse a internet" por "Usar el ordenador/Tablet" para que tenga mayor relacién con el
contexto cultural espafiol y se afiaden los ejemplos “navegar por internet, jugar, redes sociales,
videojuegos” para clarificar su significado.

En el 20° item “Relacionarse con la pareja y/o hijos” se cambia el titulo del item "Visitar/tener contacto
con la pareja y/o los nifios" por "Relacionarse con la pareja y/o hijos" y el ejemplo "cenar juntos" por
"hacer actividades juntos" para que concuerde mejor con la cultura familiar que hay en Espafia.
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En el 24° item “Practicar religion” se afiade el ejemplo "ir a misa" para familiarizar el item con las
costumbres espafiolas.

En el 30° item “Realizar trabajo voluntario” se quita el ejemplo "lider scout" y se afiaden "participar en
voluntariados" y "colaboracion social y comunitaria™, para que los ejemplos sean mas acordes a lo que
se entiende culturalmente en Espafia como "trabajo voluntario".

En la Pregunta 31 se cambia la palabra "vacio", traduccion literaria de "Gap" por "desajuste" y se omite
la palabra "discrepancia™, para que la frase adquiera sentido en espafiol.

En la Pregunta 32 se cambia "vacios" por "desajustes”. Porque es la palabra que mejor se adapta al

significado de “gap” en el contexto de la escala.
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4.2.Cuestionario traducido y modificado al espaiiol.
CUESTIONARIO DE DESAJUSTES OCUPACIONALES

- Formulario de auto-declaracion

Instrucciones

El siguiente cuestionario trata sobre la participacion en las actividades cotidianas. El cuestionario consta
de 30 actividades diferentes relacionadas con tareas domésticas, tiempo libre, trabajo, vida social, etc.
En relacion con cada actividad hay dos preguntas;

“:Realiza esta actividad?”

“/Quiere realizar esta actividad?”

En cada una de las actividades del cuestionario, por favor responda con SI o NO. Sus respuestas deben
reflejar su situacion actual.

En la mayoria de las actividades se describen algunos ejemplos. Es importante tener en cuenta que los
ejemplos no deben usarse literalmente. Puede haber otros ejemplos que representan la actividad. Por
ejemplo, hay muchos mas tipos de actividades deportivas que las mencionadas en la actividad “10.
Participar/interesarse en deportes”. Si usted participa en otros deportes que no estan en la lista por favor
responda ST o NO a la primera pregunta. “;Realiza esta actividad?” si participa en otras actividades
deportivas que no se encuentra en la lista.

Quizas usted realiza algunos de los ejemplos de actividades que se enumeran en la actividad principal y
otras no, pero solia hacerlas. Por ejemplo usted ya no puede utilizar el microondas* pero anteriormente
le gustaba hacerlo. Como usar el microondas es parte de la actividad “2. Cocinar”, usted deberia
responder NO a la primera pregunta ““;Realiza esta actividad?” y SI a la pregunta “; Quiere realizar esta
actividad?” Esta es la manera correcta de responder, a pesar de que usted realice otros de los ejemplos
que se enumeran en la actividad “2. Cocinar” (preparar la comida, lavar los platos, etc.)

Puede ser que usted realice una actividad aunque no quiera hacerla. En este caso, a la pregunta ““;Realiza

esta actividad?” Responda SI y a la pregunta “;Quiere realizar esta actividad?” Responda NO.
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Actividad ‘ Cuestiones Sl ‘ NO
1. Hacer la compra ¢Realiza esta actividad? sl O NO O
¢Quiere realizar esta actividad? | Sl Q NO Q
2. Cocinar ¢Realiza esta actividad? Sl O NO O
(por ejemplo, hacer la comida, usar
microondas*, hornear, lavar los | ¢Quiere realizar esta actividad? | SlI O NO O
platos, poner la mesa)
3. Hacer la colada ¢Realiza esta actividad? Sl Q NO Q
(por ejemplo, lavar, tender la ropa*,
planchar y doblar la ropa*) ¢Quiere realizar esta actividad? | SI O NO O
4. Limpiar ¢Realiza esta actividad? sl O NO O
(por ejemplo, limpiar el polvo, pasar
la aspiradora, barrer y fregar) ¢Quiere realizar esta actividad? | SI Q NO Q
5. Hacer tareas de mantenimiento | ;Realiza esta actividad? Sl O NO O
sencillas en casa, el jardin, coche
(por ejemplo, lavar el coche, | ¢Quiere realizar esta actividad? | Sl O NO O
cambiar una bombilla*, regar las
plantas*)
6. Hacer tareas de mantenimiento | ;/Realiza esta actividad? Sl Q NO Q
complejas en casa, el jardin, coche
(por ejemplo, reparar el coche, | ¢Quiere realizar esta actividad? | Sl O NO O
pintar, pequefias reformas)
7. Gestionar las finanzas | {Realiza esta actividad? Sl O NO O
personales
¢Quiere realizar esta actividad? | SI Q NO Q
8. Usar medios de transporte ¢Realiza esta actividad? Sl O NO O
(por ejemplo, conducir, usar
transporte publico) ¢Quiere realizar esta actividad? | SI O NO O
9. Comprar ¢Realiza esta actividad? Sl O NO O
(por ejemplo, 'ir de tiendas', ver
escaparates) ¢Quiere realizar esta actividad? | SI O NO O
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10. Participar/interesarse  en | ;Realiza esta actividad? Sl O NO O
deportes
(por ejemplo, ir al gimnasio, nadar, | ¢Quiere realizar esta actividad? | SI Q NO Q
correr, jugar al futbol, ver deporte)
11. Realizar actividades al aire | ¢{Realiza esta actividad? Sl O NO O
libre
(por ejemplo, andar, senderismo, | ¢Quiere realizar esta actividad? | Sl O NO O
caza, pesca, acampar)
12. Tener aficiones ¢Realiza esta actividad? Sl Q NO Q
(por  ejemplo, manualidades,
carpinteria, tocar un instrumento | ;Quiere realizar esta actividad? | SI O NO O
musical, cantar en un coro,
fotografia, cuidar de mascotas)
13. Participar en actividades | ¢Realiza esta actividad? Sl O NO O
culturales
(por ejemplo, ir al cine, teatro, | ¢Quiere realizar esta actividad? | Sl Q NO Q
museos)
14. Escuchar la radio/Ver | ;Realiza esta actividad? Sl O NO O
television/videos

¢Quiere realizar esta actividad? | Sl O NO O
15. Leer | ¢Realiza esta actividad? Sl O NO O
periddicos/noticias/revistas de
actualidad* ¢Quiere realizar esta actividad? | Sl O NO O
16. Leer libros/revistas | ;Realiza esta actividad? Sl Q NO Q
especializadas*

¢Quiere realizar esta actividad? | Sl O NO O
17. Escribir ¢Realiza esta actividad? S O NO O
(por ejemplo, cartas, e-mails,
poesia, libros) ¢Quiere realizar esta actividad? | SI Q NO Q
18. Jugar a la loteria/juegos de | ;Realiza esta actividad? Sl O NO O
teléfono movil/pasatiempos
(por ejemplo, ir al bingo, juegos de | ¢Quiere realizar esta actividad? | Sl O NO O
mesa*)
19. Usar el ordenador/Tablet* ¢Realiza esta actividad? Sl O NO O
(Por ejemplo, navegar por internet,
jugar, redes sociales, videojuegos*) | ¢Quiere realizar esta actividad? | S O NO O
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20. Relacionarse con la pareja y/o | ;Realiza esta actividad? Sl O NO O
hijos*
(por ejemplo, hacer actividades | ¢Quiere realizar esta actividad? | Sl Q NO Q
juntos™*, hablar por teléfono/Skype)
21. Visitar/tener contacto con | ;Realiza esta actividad? Sl O NO O
familiares, amigos y vecinos
(por ejemplo, invitar a gente a casa, | ¢Quiere realizar esta actividad? | Sl O NO O
hablar por teléfono/Skype)
22. Ayudar y apoyar a otros ¢Realiza esta actividad? Sl Q NO Q
(por ejemplo, cuidar nifios, hacer la
compra a otros) ¢Quiere realizar esta actividad? | Sl O NO O
23. Participar en sociedades, clubs | ¢Realiza esta actividad? sl O NO O
0 asociaciones
¢Quiere realizar esta actividad? | Sl Q NO Q
24. Practicar religion ¢Realiza esta actividad? Sl O NO O
(por ejemplo, rezar, leer libros
religiosos/espirituales, acudir a | ¢Quiere realizar esta actividad? | Sl Q NO Q
eventos/reuniones, ir a misa*)
25. Ir a restaurantes y cafeterias | ;Realiza esta actividad? Sl O NO O
¢Quiere realizar esta actividad? | SI O NO O
26. Viajar por placer ¢Realiza esta actividad? Sl Q NO Q
¢Quiere realizar esta actividad? | Sl O NO O
27. Trabajar ¢Realiza esta actividad? Sl O NO O
(a tiempo completo o parcial)
¢Quiere realizar esta actividad? | Sl Q NO Q
28. Estudiar ¢Realiza esta actividad? Sl O NO O
(a tiempo completo o parcial)
¢Quiere realizar esta actividad? | SI O NO O
29. Cuidar y criar nifios ¢Realiza esta actividad? sl O NO O
¢Quiere realizar esta actividad? | SI O NO O
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actividades politicas, participar en | ¢Quiere realizar esta actividad? | Sl

30. Realizar trabajo voluntario ¢Realiza esta actividad? Sl O NO O

(por  ejemplo, lider  scout,
w O

voluntariados, colaboracion social y

comunitaria)

31. Por favor, describa con sus propias palabras, como se desenvuelve en sus actividades diarias y si

experimenta algun desajuste* entre lo que usted quiere hacer y lo que usted realmente hace.

32. ¢{Qué actividades en las que usted percibe desajustes™ (por ejemplo, las actividades que realiza pero

gue no quiere realizar o las actividades que quiere realizar pero no realiza), son las que mas valora?
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CUESTIONARIO DE DESAJUSTES* OCUPACIONALES

- Formulario de resumen
1038310 ¢
F OO i e
Instrucciones
Cuando la persona haya contestado las preguntas, puede usted usar este formulario para obtener una
imagen mas clara de las actividades en las que la persona percibe desajustes*. Esto puede ser Util para
plantear objetivos de rehabilitacion. En el manual hay una descripcion de como se pueden clasificar los
diferentes desajustes™ (ver la seccién Analisis). Las dos primeras columnas de este formulario cubren
dos tipos de desajustes* (realiza pero no quiere; no realiza pero quiere realizar). Los elementos en las
columnas tres y cuatro no se clasifican como desajustes* (realiza y quiere realizar; no realiza y no quiere
realizar). Usted puede sumar el nimero de desajustes y obtener el resultado total. Al final del formulario
también hay un espacio para notas. Que puede utilizarse durante la planificacion de la intervencion con
el paciente/usuario.

Actividad Realiza pero No realiza Realiza y No realiza y | Comentarios

no  quiere pero quiere quiere no  quiere

realizar realizar realizar ‘ realizar

1. Hacer la compra

2. Cocinar

3. Hacer la colada

4. Limpiar

5. Hacer tareas de
mantenimiento sencillas en

casa, el jardin, coche

6. Hacer  tareas de
mantenimiento complejas en

casa, el jardin, coche

7. Gestionar las finanzas

personales

8. Usar medios de transporte

9. Comprar

10. Participar/interesarse en

deportes

11. Realizar actividades al

aire libre

12. Tener aficiones

20




13. Participar en actividades

culturales

14. Escuchar la radio/Ver

television/videos

15. Leer
periddicos/noticias/revistas

de actualidad

16. Leer libros/revistas

especializadas

17. Escribir

18. Jugar a la loteria/juegos
de teléfono

movil/pasatiempos

19. Usar el ordenador/Tablet

20. Relacionarse con la

pareja y/o hijos

21. Visitar/tener contacto
con familiares, amigos Yy

vecinos

22. Ayudar y apoyar a otros

23. Involucrarse en
sociedades, clubs 0

asociaciones

24. Practicar religion

25. Ir a restaurantes vy

cafeterias

26. Viajar por placer

27. Trabajar

28. Estudiar

29. Cuidar y criar nifios

30. Realizar trabajo
voluntario

Numero de vacios

Suma total

¢Queé desajustes son mas importantes?

Reflexiones y comentarios
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5. DISCUSION.
El cuestionario OGQ tiene como objetivo conocer las diferencias entre lo que una persona hace y lo que
realmente quiere hacer después de sufrir un Ictus. Objetivo que, a priori, hace que sea una escala de

valoracion novedosa en este ambito.

El uso de este cuestionario durante la intervencion en Terapia Ocupacional favorecera la aceptacion del
proceso de rehabilitacion, ya que tiene en cuenta los intereses del usuario y permitira focalizar la
intervencion, en la medida de lo posible, en favorecer la realizacion de actividades significativas para el
usuario. Haciendo que aumente la motivacion durante el proceso de intervencion gue permitird fomentar

la autonomia y la independencia en las AVD’s, principal proposito de esta profesion.

El marco te6rico del cuestionario se basa en el Modelo de la Ocupacion Humana(MOHO) de Kielhofner.
Se comparé la escala con las 19 herramientas de valoracion que forman parte de este modelo. Las
evaluaciones observacionales son el MOHOST, el SCOPE, la ACIS-Forsyth, la AMPS-Fisher, el
Cuestionario Volitivo(VQ) y el Cuestionario Volicional Pediatrico(PVQ). Las entrevistas son la OPHI
Iy Il, la OCAIRS, la WRI, la WEIS y la SSI. Y como autoevaluaciones se encuentran el Listado de
Intereses Modificado, el Registro de Actividades del NIH, el Cuestionario Ocupacional(OQ), el Listado

de Roles, el PIP, la OSA y la COSA.

Entre todas estas herramientas se observo que el “Listado de Intereses Modificado” de Kielhofner tiene
caracteristicas muy similares al OGQ, ya que se utiliza para conocer el interés que tiene una persona en
realizar una serie de actividades tanto en la actualidad como en el futuro.

En comparacion, este listado evalla los intereses de la persona en realizar una serie de actividades
especificas (jugar golf), mientras que el OGQ pregunta por actividades generales (participar/interesarse
en deportes).

Por otro lado, el Listado de Intereses cuenta con 80 items frente a los 30 del OGQ. Haciendo que este
ultimo se pueda cumplimentar de manera mas rapida y fluida, ademéas de por la extension, porque
unicamente hay que responder “Si” o0 “No”. Cuenta también con una tabla al final que permite organizar
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y esquematizar la informacién proporcionada por el usuario, por lo que puede ser una buena herramienta
para utilizarse en la valoracion inicial.

Ademas, a pesar de ser una escala menos extensa, permite evaluar areas que en el Listado de Intereses
no aparecen como son “Gestionar las finanzas personales”, “Usar el ordenador o la Tablet”,

“Relacionarse con la pareja y/o hijos”, “Ayudar y apoyar a otros” e “Ir a restaurantes y cafeterias”.

Conociéndose la utilidad del cuestionario OGQ y los posibles usos que puede tener como escala de
valoracion en Espafia, se decidié adaptar la version inglesa de la escala al espafiol.

Las propiedades psicométricas de la escala original indican un nivel aceptable de fiabilidad y validez en
cuanto a la medicion de la participacién y los desajustes, en ocupaciones diarias de personas con ictus.
Es necesario abrir futuras lineas de investigacion que permitan realizar estudios de validacion del

cuestionario, y asi analizar las propiedades psicométricas del OGQ-E.
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6. CONCLUSION.
El cuestionario OGQ-E ha sido adaptado transculturalmente a la poblacidn espafiola siguiendo un
proceso de traduccion retro-traduccion. Se mantiene la estructura, nimero de items y conceptos clave

que la autora disefio en la escala original.
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