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PALABRAS CLAVE Resumen

Sp-UPSA-Brief; Introduccion: En los pacientes con trastornos mentales graves, la medicion de los desenlaces
Capacidad funcional; clinicos deberia incluir como minimo la evaluacion de los sintomas, la cognicion, la funciona-
Propiedades lidad y la calidad de vida. Desde un punto de vista pragmatico, los instrumentos abreviados y
psicométricas; eficientes presentan mayor potencial en cuanto a utilidad y validez clinica. Nuestro objetivo
Esquizofrenia; fue desarrollar la version espafiola de la escala UPSA abreviada (SP-UPSA-Brief).

Trastorno bipolar Material y métodos: Estudio multicéntrico de disefio naturalista y con 6 meses de seguimiento.

Se evaluaron 139 pacientes con esquizofrenia, 57 con trastorno bipolar y 31 controles mediante
el empleo de la Sp-UPSA, la CGI-S, la GAF, y la PSP. Se realizd un modelo de regresion lineal
multivariante para identificar las subescalas candidatas para la Sp-UPSA-Brief.
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Introduccion

Resultados: Segin el modelo de regresion por pasos para los pacientes con esquizofrenia las
subescalas de comunicacion y de transporte de la Sp-UPSA fueron la primera y la segunda intro-
ducidas, con p<0,0001 (R2=0,88, modelo df =2, F=395,05). En los pacientes con trastorno
bipolar las subescalas de transporte y de comunicacion de la Sp-UPSA se introdujeron en primer
y segundo lugar, respectivamente, con p <0,0001 (R2 =0,87, modelo df =2, F=132,32). El alfade
Cronbach fue de 0,78 para la esquizofrenia y de 0,64 en pacientes bipolares. El test-retest fue
de 0,66 y de 0,64 (p<0,0001), respectivamente. Los coeficientes de correlacion de Pearson
entre la Sp-UPSA y la Sp-UPSA-Brief fueron de 0,93 para la esquizofrenia y de 0,92 para los
pacientes bipolares (p <0,0001). La Sp-UPSA-Brief discrimind entre los pacientes y los contro-
les. En los pacientes con esquizofrenia también discrimind entre los grados de gravedad de la
enfermedad de acuerdo con las puntuaciones CGI-S.

Conclusiones: La escala Sp-UPSA-Brief es un instrumento alternativo, valido y fiable, para la
evaluacion de la capacidad funcional. Su formato abreviado lo convierte en un instrumento mas
Gtil a la hora de evaluar la capacidad funcional de los pacientes con trastornos mentales graves,
sobre todo en la practica clinica diaria.

© 2013 SEP y SEPB. Publicado por Elsevier Espana, S.L. Todos los derechos reservados.

Development of the Spanish Brief-version of the University of California Performance
Skills Assessment (Sp-UPSA-Brief) in patients with schizophrenia and bipolar disorder

Abstract

Introduction: In patients with severe mental disorders outcome measurement should include
symptoms, cognition, functioning and quality of life at least. Shorter and efficient instruments
have greater potential for pragmatic and valid clinical utility. Our aim was to develop the
Spanish UPSA Brief scale (Sp-UPSA-Brief).

Material and methods: Naturalistic, 6-month follow-up, multicentre study. 139 patients with
schizophrenia, 57 with bipolar disorder and 31 controls were evaluated using the Sp-UPSA, CGlI-
S, GAF, and PSP. We conducted a multivariate linear regression model to identify candidate
subscales for the Sp-UPSA-Brief.

Results: The stepwise regression model for patients with schizophrenia showed that communi-
cation and transportation Sp-UPSA subscales entered first and second at p <0.0001 (RZ=0.88,
model df=2, F=395.05). In patients with bipolar disorder transportation and communication
Sp-UPSA subscales entered first and second at p<0.0001 (R?2=0.87, model df=2, F=132.32).
Cronbach’s alpha was 0.78 in schizophrenia and 0.64 in bipolar patients. Test-retest was 0.66 and
0.64 (p<0.0001) respectively. Pearson correlation coefficients between Sp-UPSA and Sp-UPSA-
Brief were 0.93 for schizophrenia and 0.92 for bipolar patients (p <0.0001).The Sp-UPSA-Brief
discriminated between patients and controls. In schizophrenia patients it also discriminated
among different levels of illness severity according to CGI-S scores.

Conclusion: The Sp-UPSA-Brief is an alternate instrument to evaluate functional capacity that
is valid and reliable. Having a shorter instrument makes it more feasible to assess functional
capacity in patients with severe mental disorders, especially in everyday clinical practice.

© 2013 SEP y SEPB. Published by Elsevier Espana, S.L. All rights reserved.

resultados no debe limitarse a la evaluacion de los sinto-
mas, sino que debe englobar medidas procedentes de otros

La esquizofrenia y el trastorno bipolar son trastornos menta-
les graves que conducen a deficiencias en el funcionamiento
y la calidad en diversos ambitos de la vida'“. Por lo tanto,
a largo plazo, los principales objetivos terapéuticos en la
esquizofrenia deberian abarcar mas que la resolucion de
sintomas y englobar también la mejora del funcionamiento
psicosocial y la calidad de vida de los pacientes®™®, tal y
como recoge la definicion de «beneficio del tratamiento»'?
de la Administracion de Medicamentos y Alimentos Esta-
dounidense, que hace referencia al efecto del tratamiento
sobre la supervivencia, el estado emocional y el funciona-
miento del paciente. Esto significa que la valoracion de los

dominios tales como la cognicion, el funcionamiento, y la
calidad de vida. Dada la necesidad de evaluar mdltiples
constructos de modo sistematico, precisamos de nuevos
instrumentos de evaluacion que sean breves y tengan
«sensibilidad diagnoéstica» para reducir la carga de pacien-
tes y médicos, lo que facilitaria su incorporacion tanto a la
investigacion como a la practica clinica diaria.

La escala UPSA (University of California San Diego
Performance-Based Skills Assessment) es un instrumento que
mide la capacidad funcional y desempena un papel funda-
mental como medida coprimaria en los estudios disefados
para mejorar la cognicion en la esquizofrenia'' y por esta
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razon se ha incluido en la Bateria Consensuada para Estu-
dios Clinicos en Esquizofrenia (Consensus Battery for Clinical
Trials in Schizophrenia) de la iniciativa NIMH-MATRICS'2. Los
instrumentos que evallan la capacidad funcional, a dife-
rencia de los que evallan el funcionamiento en el «mundo
real» (p. ej. PSP, FAST, etc.), valoran la capacidad de las
personas con esquizofrenia para realizar aquellas tareas
necesarias para funcionar en la vida cotidiana, como por
ejemplo, pagar facturas, programar citas médicas o cum-
plir con un horario de trabajo en condiciones optimas'® 4.
Por lo tanto, proporcionan una nueva e importante pers-
pectiva acerca de los criterios de valoracion funcional en
la esquizofrenia y otras enfermedades mentales graves',
a la hora de medir el funcionamiento en el «mundo real»,
ya que reducen la influencia de los factores ambientales y
sociales, asi como el sesgo del informante y las lagunas de
conocimiento’.

Recientemente, se han desarrollado dos formas abre-
viadas de la UPSA mediante el uso de técnicas de
analisis factorial’® y de regresiéon lineal multiple' para
pacientes con enfermedad mental grave por una parte
y para pacientes con deterioro cognitivo leve (DCL) y
enfermedad de Alzheimer (EA), por la otra. Estas dos
versiones demostraron ser medidas validas, fiables y efi-
cientes en el tiempo de la capacidad funcional de estos
pacientes'®".

Puesto que nuestro grupo recientemente adapto cultu-
ralmente y valido la version espanola de la escala UPSA
(Sp-UPSA)'® | hemos disefiado un estudio encaminado a desa-
rrollar y validar una version abreviada de la misma, la escala
Sp-UPSA-Brief.

Material y métodos

Disefio del estudio

Se trata de un estudio de validacion naturalista y con 6 meses
de seguimiento llevado a cabo en 7 centros espanoles. Fue
aprobado por el comité ético de investigacion clinica de uno
de los centros, el Hospital Universitario Central de Asturias,
y esta en conformidad con la Declaracion de Helsinki de
1975, revisada en 1983. Se obtuvo el consentimiento infor-
mado por escrito de todos los sujetos antes de la inscripcion.

Sujetos

Los participantes incluian a 139 pacientes con esquizofre-
nia estable, 57 pacientes con trastorno bipolar estable y
31 controles sanos.

Se definieron como «estables» aquellos pacientes que se
encontraban clinicamente estables y no habian requerido
modificaciones del tratamiento farmacoldgico durante los
altimos 3 meses.

Los criterios de inclusion de los pacientes fueron: 1) edad
> 18 afos; 2) diagnostico de trastorno esquizofrénico o
bipolar segln la CIE-10; 3) estar en tratamiento por su enfer-
medad; y 4) dar el consentimiento informado por escrito
para participar en el estudio. Los criterios de inclusion de
los controles fueron: 1) edad > 18 anos; 2) no padecer tras-
torno fisico o mental pertinente; 3) puntuacion IGC-G=1; y
4) dar el consentimiento informado por escrito para

participar en el estudio. En los controles, la ausencia de
enfermedad fisica o mental relevante fue determinada por
los clinicos mediante la valoracion de la respuesta de los
propios candidatos a la pregunta de si presentaban alguna
enfermedad fisica o mental. Los clinicos determinaron si
las enfermedades notificadas eran relevantes o no. Por otra
parte, en el caso de las enfermedades mentales, tras la
entrevista con el sujeto el clinico cumplimentaba la ICG-
G y el sujeto solo era incluido si la puntuacion era de 1.
Dado el disefno naturalista del estudio, se establecieron unos
criterios de exclusion minimos: pacientes con trastorno del
desarrollo intelectual, dano cerebral adquirido, o negativa
a participar en el estudio.

Medidas clinicas

Se realizd una recopilacion de datos clinicos y demograficos,
y se administraron los instrumentos de evaluacion al inicio
del estudio y a los 6 meses de seguimiento. El mismo cli-
nico realizoé las dos evaluaciones en cada paciente. El estado
de gravedad de la enfermedad se evalu6 mediante la ICG-
G'". La capacidad funcional se evalu6 mediante la version
espanola de la escala UPSA, la Sp-UPSA'®, y el funciona-
miento en el «<mundo real» mediante la escala de Evaluacion
Global del Funcionamiento (GAF)? y la version espafola de
la Escala de Funcionamiento Personal y Social (PSP)?'. La
informacion se recopild de los propios pacientes y cuando
fue posible, del cuidador principal.

Analisis estadistico

Los analisis estadisticos se realizaron con el programa de
software SPSS 17.0. El nivel de significacion bilateral se fijo
en p<0,05. Se utilizaron las pruebas Chi-cuadrado y ANOVA
(Duncan post hoc) para determinar las diferencias estadis-
ticamente significativas segln la situacion demografica y
clinica.

Se realizd un modelo de regresion lineal multivariante
para identificar las subescalas que podrian ser candidatas
a introducirse en la Sp-UPSA-Brief. En concreto, se realiz6
un analisis de regresion por pasos con las siguientes varia-
bles independientes: edad, nivel de estudios, y los cuatro
dominios de la Sp-UPSA, es decir, finanzas, comunicacion,
planificacion de actividades recreativas y transporte. La
puntuacién total de Sp-UPSA se establecid6 como variable
dependiente. Se forz6 la entrada de la edad y del nivel
de estudios en el modelo de regresion porque se observo
que estaban relacionados con los parametros funcionales
medidos'’. El analisis de los controles sanos y de los pacien-
tes con esquizofrenia y trastorno bipolar se realizd por
separado.

Se evaluaron las siguientes caracteristicas de distribucion
de las puntuaciones Sp-UPSA-Brief: 1) media y desviacion
estandar, 2) asimetria y curtosis para medir la forma de las
distribuciones (unos valores de asimetria y curtosis+ /-1 se
consideraron buenos), 3) el coeficiente de variacion (des-
viacion estandar/media), y 4) efectos techo y suelo en el
grupo de control y en los grupos de pacientes, respectiva-
mente (nimero de controles con puntuaciones superiores al
95% y nimero de pacientes con puntuaciones inferiores
al 5%).
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Tabla 1 Modelo de regresion lineal (método por pasos) para toda la muestra y para los pacientes con esquizofrenia y trastorno
bipolar por separado (con la edad y los niveles de educacion forzados a entrar en el modelo)

R? gl: F p B: IC 95% t p

Controles sanos (n= 31)"

Modelo 0,81 2 60,25 < 0,0001 - - - -

Constante - - - 32,63 21,02-44,25 5,75 < 0,0001

Transporte UPSA - - - 1,36 1,01-1,72 7,89 < 0,0001

Finanzas UPSA - - - 1,20 0,69-1,70 4,86 0,001
Pacientes con esquizofrenia (n= 139)°

Modelo 0,88 2 395,05 < 0,0001 - - - -

Constante - - - 19,30 15,56-23,05 10,21 < 0,0001

Comunicacion UPSA - - - 1,78 1,49-2,06 12,34 < 0,0001

UPSA transporte - - - 1,41 1,16-1,66 11,24 < 0,0001
Pacientes con trastorno bipolar (n= 57)

Modelo 0,87 2 132,32 < 0,0001 - - -

Constante - - - 28,77 22,48-35,06 9,25 < 0,0001

Transporte UPSA - - - 1,38 1,02-1,74 7,85 < 0,0001

UPSA transporte - - - 1,28 0,94-1,62 7,52 < 0,0001

gl: grados de libertad; IC: intervalo de confianza.

" En los controles sanos no se introdujeron la edad ni los afios de educacion en el modelo, ya que habia 9 valores perdidos para los

anos de educacion.

Ademas, se determiné la consistencia interna de la Sp-
UPSA-Brief total mediante el coeficiente alfa de Cronbach.
La fiabilidad test-retest se establecid mediante el coefi-
ciente de correlacion de Pearson entre las puntuaciones
totales de la Sp-UPSA-Brief al inicio del estudio y a los
6 meses de seguimiento (49 pacientes con esquizofrenia
y 25 pacientes bipolares, respectivamente). Como medida
del efecto de la practica', se utilizd el coeficiente d de
Cohen para calcular los tamanos del efecto en los cambios
del funcionamiento observados a los 6 meses. La validez de
constructo se calculd mediante el coeficiente de correla-
cion de Pearson entre la escala Sp-UPSA y la Sp-UPSA-Brief.
También se determinaron los coeficientes de correlacion
de Pearson entre la puntuacion total de la Sp-UPSA-Brief
y las puntuaciones totales de la PSP y GAF, bajo la hipo-
tesis de que se obtendrian coeficientes r moderados, ya
que se trata de constructos relacionados pero diferen-
tes.

Para determinar la validez discriminante, se clasifica-
ron los pacientes con esquizofrenia en cuatro grupos en
funcion del grado de la enfermedad segln las puntuacio-
nes en la ICG-G: muy leve (ICG-G=1-2), leve (ICG-G=3),
moderada (ICG-G=4) y grave (ICG-G=5-7). Los pacien-
tes con trastorno bipolar se clasificaron en tres grupos
también en funcion de sus puntuaciones en la ICG-G
respecto al grado de la enfermedad: muy leve (ICG-G=1-
2), leve (ICG-G= 3) y moderada-grave (ICG-G=4-5). Se
aplicé una prueba ANOVA (con comparaciones post hoc de
Duncan) para identificar diferencias estadisticamente sig-
nificativas en las puntuaciones de la escala Sp-UPSA-Brief
de acuerdo con el estado clinico del sujeto (esquizo-
frenia, trastorno bipolar o control sano) y el grupo de
gravedad al que pertenecia. Se analizd la precision diag-
nostica de la Sp-UPSA-Brief para discriminar entre el
grupo de pacientes y los controles mediante un anali-
sis de la curva de caracteristicas operativas del receptor
(ROC).

Resultados
Caracteristicas demograficas de la muestra

Una descripcion mas detallada de las caracteristicas de la
muestra se puede obtener de previas publicaciones'®. En
rasgos generales, los pacientes con trastorno bipolar tenian
mas edad que los pacientes esquizofrénicos y que los con-
troles sanos (46,8 frente a 39,9 y 39,2, respectivamente,
F=9,485, p<0,0001), y una menor proporcion de ellos eran
varones (56,1% frente a 73,4% y 65,6%, respectivamente,
Chi-cuadrado=10,065, p=0,007). Los anos de educacion de
los controles sanos era superior que el de los pacientes con
esquizofrenia y trastorno bipolar (15,9 frente a 11,2 y 11,5,
respectivamente, F=11.590, p<0,0001).

Sp-UPSA-Brief

El modelo de regresion lineal por pasos para los pacientes
con esquizofrenia mostré que los dominios de comunicacion
y transporte de la Sp-UPSA fueron el primero y segundo en
entrar respectivamente con p <0,0001 y representaron casi
el 90% de la varianza (R2=0,88, modelo gl= 2, F=395,05,
p<0,0001) (tabla 1). Cuando la edad y los afos de educa-
cion no se forzaron en el modelo de regresion, los resultados
fueron muy similares (R2=0,87, modelo gl=2, F=451,78,
p <0,0001).

En los pacientes con trastorno bipolar, los dominios de
transporte y comunicacion de la Sp-UPSA entraron en pri-
mer y segundo lugar con p <0,0001, y representaron casi el
90% de la varianza (tabla 1). Una vez mas, los resultados
fueron similares cuando la edad y los afios de educacion no
se forzaron en el modelo.

Por ultimo, se decididé no incluir la edad ni los afos de
educacion en el modelo para los controles sanos, ya que
faltaban 9 valores para los afos de educacion. El modelo
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Tabla 2 Caracteristicas de distribucion de las puntuaciones de la Sp-UPSA-Brief para controles sanos y pacientes con esquizo-
frenia o trastorno bipolar por separado

Media (DE) Coeficiente de Asimetria Curtosis Efecto techo Efecto suelo”
variacion (%)
Controles sanos (n= 31)"
Comunicacion UPSA-Brief':2 44,22 (4,12) 9,50 -0,67 0,37 - -
Transporte UPSA-Brief?:? 45,16 (5,87) 13,00 -1,00 -0,20 - -
Total UPSA-Brief3-? 89,38 (8,13) 9,10 -0,49 -0,69 11 (36,5) -
Pacientes con esquizofrenia (n= 139)°
Comunicacién UPSA-Brief’ 2 30,63 (11,27) 36,79 -0,72 0,23 - -
Transporte UPSA-Brief?:° 33,73 (12,86) 38,13 -1,07 0,80 - -
Total UPSA-Brief?:P 64,37 (21,89) 34,01 -0,93 0,62 - 3(2,2)
Pacientes con trastorno bipolar (n= 57)
Comunicacion UPSA-Brief!-2 37,28 (10,61) 28,46 -0,69 0,20 - -
Transporte UPSA-Brief?:P 33,92 (10,89) 32,10 -0,71 0,62 - -
Total UPSA-Brief3-? 71,20 (18,41) 25,86 -0,65 0,41 - 0 (0,0)

1: ANOVA valor F=24,938, p<0,0001; 2. ANOVA valor F=12,723, p<0,0001; 3. ANOVA valor F=20,670, p<0,0001.

@ La prueba de Duncan mostré que en el dominio comunicacion los 3 grupos eran diferentes entre ellos (la diferencia media fue
significativa al nivel 0,05).

b La prueba de Duncan mostré que en el ambito transporte y en la puntuacion total de UPSA-Brief los pacientes con esquizofrenia y
trastorno bipolar no eran estadisticamente diferentes entre si pero si lo eran de los controles sanos (la diferencia media fue significativa

al nivel 0,05).
" NUmero (%) de controles con puntuaciones superiores al 95%.
™ NUmero (%) de pacientes con puntuaciones inferiores al 5%.

de regresion lineal mostré que el transporte (B=1,36) y
la comunicacion (B=1,20) entraban en primer y segundo
lugar con p<0,0001, y representaron el 81% de la varianza
(modelo gl=2, F=60,25, p<0,0001) (tabla 1).

En consecuencia, el Sp-UPSA-Brief derivado del modelo
de regresion detallado anteriormente (tabla 1), incluia los
dominios de comunicacion y transporte.

Propiedades psicométricas de la Sp-UPSA-Brief

Caracteristicas de la distribucion de las puntuaciones de
la Sp-UPSA-Brief

La tabla 2 ilustra las caracteristicas de distribucion de
las puntuaciones totales y de dominio de la Sp-UPSA-Brief
en términos de media y desviacion estandar, coeficiente
de variacion, asimetria, curtosis y el efecto techo y
suelo.

La puntuacion media total de la Sp-UPSA-Brief para todos
los sujetos fue de 69,5 (DE=21,4). Los pacientes con esqui-
zofrenia o trastorno bipolar puntuaron significativamente
mas bajo en comparacion con los controles sanos (64,4y 71,2
frente a 89,4, F=20.670, p<0,0001). Sin embargo, aunque
el grupo de trastorno bipolar mostré mejor funcionamiento
que el grupo de esquizofrenia, la diferencia no alcanzé sig-
nificacion estadistica.

La puntuacion total de la Sp-UPSA-Brief exhibi6 distri-
buciones simétricas y mesocurticas tanto en los controles
sanos como en los pacientes con esquizofrenia o trastorno
bipolar. Si bien se observd un moderado efecto techo en
los controles (11 sujetos obtuvieron > 95%), el efecto suelo
fue minimo o nulo en los pacientes con esquizofrenia o con
trastornos bipolares (3 y 0 pacientes obtuvieron <5%, res-
pectivamente).

Fiabilidad

La escala Sp-UPSA-Brief mostré una buena consistencia
interna para pacientes con esquizofrenia (alfa de Cron-
bach=0,78). En los pacientes con trastorno bipolar y en los
controles, la consistencia interna resulté moderada (alfa de
Cronbach=0,64y 0,44, respectivamente).

La fiabilidad test-retest, expresada en coeficientes de
correlacion de Pearson, resultd adecuada con valores
de 0,66 (p<0,0001) y 0,64 (p=0,001) para los pacientes con
esquizofreniay trastorno bipolar, respectivamente. Tanto en
el grupo de pacientes con esquizofrenia como en el de tras-
torno bipolar el coeficiente de correlacion mas elevado se
obtuvo para el dominio comunicacion (0,66 y 0,72, respec-
tivamente).

Los efectos de la practica en la Sp-UPSA-Brief fue-
ron pequenos en pacientes con esquizofrenia, si bien
en los pacientes bipolares se consideraron medios (d de
Cohen=0,15y 0,26 respectivamente).

Validez de constructo
Los coeficientes de correlacion de Pearson entre las puntua-
ciones totales de la Sp-UPSA y la Sp-UPSA-Brief fueron de
0,93 (p<0,0001) en los pacientes con esquizofrenia, 0,92 en
los pacientes con bipolar (p<0,0001) y 0,90 (p<0,0001)
en los controles sanos.

Los coeficientes de correlacion entre la puntuacion total
de la Sp-UPSA-Brief y la puntuacion total de la PSP fue-
ron de 0,37 (p<0,0001) en los pacientes con esquizofrenia,
0,29 (p=0,02) en los pacientes con trastorno bipolar y 0,33
(p=0,072) en los controles sanos. En el caso de la GAF,
los coeficientes de Pearson fueron 0,41 (p<0,0001), 0,38
(p=0,003), y 0,33 (p 0,072), respectivamente.
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Figura 1

Validez discriminante

Como se detalla anteriormente, (véase Caracteristicas de
la distribucion de las puntuaciones de la Sp-UPSA-Brief y la
tabla 2), la puntuacion total de la escala Sp-UPSA-Brief dis-
crimind entre pacientes (esquizofrenia o trastorno bipolar)
y controles, pero no entre paciente con esquizofrenia o
con trastorno bipolar. El mismo resultado se obtuvo para
el dominio transporte. Sin embargo, el dominio comunica-
cion de la Sp-UPSA-Brief pudo diferenciar entre los 3 grupos
(F=24.938, p<0,0001).

La puntuacion total de la Sp-UPSA-Brief también fue
capaz de discriminar entre los diferentes niveles de
gravedad de la enfermedad de acuerdo con las puntua-
ciones ICG-G en los pacientes con esquizofrenia (F=7,663,
p<0,0001), pero no en los pacientes bipolares (F=0,213,
p=0,809). En los pacientes con esquizofrenia, aquellos con
un grado muy leve o leve (puntuaciones medias totales de
76,2 y 70,1 respectivamente) obtuvieron puntuaciones mas
altas que los pacientes con grado moderado o grave (56,2 y
57,1).

En los sujetos con esquizofrenia, el area bajo la curva
ROC fue de 0,88 (IC 95%=0,83 a 0,93), lo que indica una
buena precision de la prueba. Un valor del punto de corte de
85 indica una buena sensibilidad (83,5%) y una especificidad
moderada (74,2%) (véase la figura 1). Los valores predictivos
fueron: 93,5% positivos y 50,0% negativos.

En los sujetos con trastorno bipolar, los resultados fue-
ron similares. El area bajo la curva ROC fue de 0,82 (IC del
95% =entre 0,73 y 0,90). Un punto de corte de 90 indica una
buena sensibilidad (80,7%) y especificidad moderada (61,3%)
(fig. 1). Los valores predictivos fueron: 73,1% positivos y
61,9% negativos.

Discusion

El estudio actual desarrollé y validé una version abre-
viada de la escala UPSA en espanol (Sp-UPSA-Brief) con una
muestra de pacientes espanoles que presentaban esquizo-
frenia y trastorno bipolar y estaban bajo un tratamiento

Pacientes con trastorno bipolar

0,8 1

0,6 1

Sensibilidad

0,4

0,21

0,0 T T T T T
0,0 0,2 0,4 0,6 0,8 1,0
1. Especificidad

Curvas ROC de la puntuacion Sp-UPSA-Brief total para los pacientes con esquizofrenia y trastorno bipolar.

de mantenimiento estandar. Los resultados indican que la
version abreviada, al igual que la escala original, posee
propiedades psicométricas adecuadas y esta altamente
correlacionada con la escala Sp-UPSA completa.

El desarrollo de una version breve de la escala Sp-
UPSA permitira a médicos e investigadores evaluar otras
areas de interés, ya que reduce el tiempo empleado en la
administracion de la Sp-UPSA, lo que aliviara la carga del
paciente asociada con la evaluacion'®. Ademas, es impor-
tante sefalar que la duracion de la administracion de la
escala Sp-UPSA-Brief se reduce en 15-20 minutos respecto a
la administracion de la version completa. Este hecho consti-
tuye una ventaja evidente en la evaluacion de poblaciones
psiquiatricas que con frecuencia sufren de fatiga, falta de
motivacion, y dificultad para mantener la atencion.

Aligual que la version abreviada de la UPSA'®"” en inglés,
la Sp-UPSA-Brief incluye el dominio comunicacion, pero
incluye el domino transporte en vez del dominio finanzas'®,
en pacientes con esquizofrenia, o el dominio de planificacion
recreativa'’, en pacientes con DCL o EA. Esto puede deberse
a diversas causas; en primer lugar, es posible que las dife-
rencias culturales entre Espaiia y América del Norte a la hora
de utilizar el transporte hayan contribuido a que resultase
mas dificil aplicar a Espana las tareas incluidas en el dominio
transporte. El uso de transporte publico esta mas extendido
en las ciudades de EE. UU. y Canada que en las espafiolas
donde, salvo en unas pocas grandes ciudades, los desplaza-
mientos se pueden hacer a pie. Por lo tanto, es posible que
los pacientes psiquiatricos no estén muy familiarizados con
el uso de planos de transporte publico a la hora de planifi-
car un desplazamiento. En consecuencia, la posibilidad de
practicar diariamente y en la vida real las destrezas relacio-
nadas con el uso del transporte publico no es tan comdn en
Espana, si se compara con Estados Unidos. En segundo lugar,
en el caso de la version abreviada de Gomar et al.’, esta
diferencia podria también deberse a la presencia de pautas
distintas respecto a la capacidad funcional que existe entre
los distintos trastornos; es decir, entre la deficiencia cogni-
tiva leve y la EA por un lado y la esquizofrenia y el trastorno
bipolar por otro. No obstante, este punto merece una mayor
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investigacion. El impacto funcional que tiene la aparicion de
trastornos amnésicos y la demencia difiere de lo que ocurre
en trastornos psiquiatricos tales como la esquizofrenia y el
trastorno bipolar. Si bien las deficiencias de funcionamiento
son muy sutiles en la DCL y en las primeras etapas de la EA,
en la esquizofrenia pueden ser profundas, incluso durante
las primeras manifestaciones de sintomas psicoticos (aun-
que se podria argumentar que no son tan evidentes en el
trastorno bipolar). Por otra parte, las personas que sufren
DCL o EA podrian haber practicado y realizado en la vida real
y durante toda su vida adulta los procesos implicados en el
dominio transporte de la UPSA. Sin embargo, puesto que la
enfermedad en las personas con esquizofrenia se inicia tipi-
camente en la primera etapa de la edad adulta, el efecto
sobre la capacidad de funcionar de forma independiente es
mas devastador e influye de forma drastica sobre la practica
de este tipo de actividades en la vida real y durante la edad
adulta, lo que puede afectar la adquisicion correcta de estas
destrezas.

La correlacion entre la Sp-UPSA-Brief y la Sp-UPSA com-
pleta fue alta en ambas muestras, la original y la nueva
muestra creada de forma aleatoria, lo que nos permitio veri-
ficar la equivalencia entre las dos versiones de la escala en
espanol. En los pacientes con esquizofrenia, los coeficientes
de correlacion de Pearson fueron 0,93 y 0,95, respectiva-
mente; mientras que en los pacientes con trastorno bipolar
fueron de 0,92 en ambas muestras. Estos resultados con-
firman los publicados en estudios previos, en los que se
observaron elevados coeficientes de correlacion en pacien-
tes con esquizofrenia y trastornos esquizoafectivos'® y en los
pacientes con deterioro cognitivo leve y EA'.

También observamos que la version Sp-UPSA-Brief tiene
unas propiedades psicométricas tan aceptables como la ver-
sion completa UPSA en espafol. La escala Sp-UPSA-Brief
mostré buenos niveles de consistencia interna con alfas de
Cronbach similares a las observadas con la Sp-UPSA'®. Nues-
tros resultados respaldan la validez de constructo de la
Sp-UPSA-Brief, indicada por la elevada correlacion con el
Sp-UPSA total y las bajas correlaciones con la PSP y GAF, lo
que confirma la diferencia entre capacidad funcional y fun-
cionamiento en el «mundo real», que ya se observo en la
Sp-UPSA completa. Los resultados acerca de la validez dis-
criminante de las comparaciones de subgrupos de acuerdo
con los grados de gravedad mostraron que la Sp-UPSA-Brief
podia distinguir entre los pacientes con enfermedades men-
tales graves y los controles sanos. Por otra parte, en el caso
de los pacientes con esquizofrenia, la version breve pudo
distinguir entre los pacientes con un trastorno muy leve
o leve y los pacientes con una afectacion moderada o grave,
al igual que sucedio con la version completa de la escala.

Las limitaciones del estudio se describen y examinan en
profundidad en Garcia-Portilla et al.'®, y abarcan la falta de
formacion especifica para la administracion de la escala Sp-
UPSA de los médicos, y el tamaio reducido de la muestra de
los pacientes con trastorno bipolar. Otra limitacion estriba
en la imposibilidad de conocer la fiabilidad interevaluadores
debido al diseno del estudio.

Por lo tanto, el presente estudio concluye que la Sp-UPSA-
Brief es un instrumento alternativo que ha demostrado ser
valido y fiable para la evaluacion de la capacidad funcional.
Su formato breve lo convierte en un instrumento mas Gtil a
la hora de evaluar la capacidad funcional de los pacientes

con trastornos mentales graves, sobre todo en la practica
clinica diaria.
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