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Resumen
Las encuestas sobre discapacidad no suelen contener una pregunta general 
que permita valorar el estado global de la persona con problemas. La necesi-
dad de esti mar el grado de severidad de unos problemas y cómo afecta 
a la vida del individuo, ha llevado a muchos autores a intentar construir 
indicadores uti lizando métodos de cálculo variados con resultados dispares. 
En este trabajo se recogen algunos de esos métodos.
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Métodos de cálculo de la gravedad de la discapacidad. 

Introducción

Las encuestas sobre discapacidad no suelen con-
tener una pregunta general que permita valorar el 
estado global de la persona con problemas. La ne-
cesidad de estimar el grado de severidad de unos 
problemas y cómo afecta a la vida del individuo, 
ha llevado a muchos autores a intentar construir 
indicadores utilizando métodos de cálculo varia-
dos con resultados dispares. En este trabajo se re-
cogen algunos de esos métodos.

 La mayoría de las medidas de discapacidad 
funcional siguen métodos de auto-declaración 
sobre la difi cultad para la realización de activida-
des de la vida diaria y su valoración del nivel de 
difi cultad para ejecutarlas. Las medidas de habi-
lidad funcional se usan normalmente en encues-
tas generales porque son relevantes socialmente 
y fácilmente interpretables. El problema de este 
tipo de medidas es su fuerte subjetividad pues las 
respuestas varían según las circunstancias perso-
nales del individuo entrevistado, sus expectativas 
de salud y la percepción de su limitación.

Para este trabajo de recogida y comparación 
de métodos de cálculo de gravedad se ha utiliza-
do la Encuesta sobre Discapacidades, Autonomía 
personal y situaciones de Dependencia (EDAD, 
2008). EDAD proporciona un conjunto de va-
riables que recopilan información sobre cada 
uno de los problemas en las distintas actividades 
de la vida diaria y su gravedad declarada. Para 

delimitar el conjunto de problemas se utilizan 
14 actividades  que se agrupan en dos dominios 
(actividades básicas e instrumentales), en los que 
existe una cierta obligatoriedad de realización 
para mantener independencia física, personal, en 
el hogar y en la comunidad (Tabla 1). Como los 
problemas funcionales más graves afectan a muy 
poca población, los ítems que miden habilidad 
funcional suelen reservarse para un conjunto de-
fi nido, como el de personas mayores, que es la 
población de referencia utilizada en este trabajo. 

En los cálculos se emplean únicamente dos 
variables de EDAD: aquella en la que se interro-
ga al encuestado sobre si tiene o no difi cultades 
para realizar la actividad sin ayuda y sin super-
visión (1-Sí, 6-No)1  y, en el caso de que la res-
puesta anterior haya sido afi rmativa, la variable 
en la que se pide que se establezca el nivel de 
difi cultad que se posee. En este último caso se 
proporcionan tres opciones de respuesta: 

 ͵ 2 - Difi cultad moderada
 ͵ 3 - Difi cultad severa
 ͵ 4 - No puede realizar la actividad2 

1 A la hora de elaborar los indicadores globales de severidad de la 
discapacidad se considera la codifi ca-ción 0=no y 1=sí.

2 A la hora de elaborar los índices de valoración global de la discapacidad 
se considera la codifi cación 1=difi cultad moderada, 2=difi cultad severa y 
3=no se puede realizar la acti vidad
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Métodos de cálculo de la gravedad de la discapacidad. 

TABLA 1.- 

Revisando la literatura es posible encontrar 
muchos métodos diferentes de cálculo de la seve-
ridad de la discapacidad, además de los que uno 
mismo puede desarrollar. Se han agrupado dichos 
métodos en tres apartados: métodos que conside-
ran la gravedad declarada, los que consideran la 
naturaleza de la discapacidad y los complejos que 
consideran distintos aspectos.

MÉTODOS QUE CONSIDERAN EL 
NIVEL DE GRAVEDAD DECLARADO

1- Gravedad calculada mediante la 
suma (Gravedad-suma) 

Una de las formas más sencillas e intuitivas 
de calcular la gravedad, tal y como enumera 

Alegre (Alegre, A. et al. 2005), consiste en su-
mar los grados de severidad declarados por los 
encuestados en las 14 actividades de la vida dia-
ria consideradas.

Denominación en la EDAD 
2008

Denominación en las 
fórmulas del informe 

Actividad 
Dificultad en 
la actividad 

Nivel de 
gravedad 

Dificultad en la 
actividad 

Nivel de 
gravedad 

Cambiar de postura  MOV_18_1 MOV_18_2 D 1 G1

Moverse dentro de su vivienda MOV_20_1 MOV_20_2 D 2 G2

Lavarse o secarse las diferentes partes del 
cuerpo AUT_27_1 AUT_27_2 D 3 G 5

Realizar los cuidados básicos del cuerpo AUT_28_1 AUT_28_2 D4 G 6

Controlar la necesidad de orinar y sus 
actividades relacionadas AUT_29_1 AUT_29_2 D5 G7

Controlar las necesidades de defecar y sus 
actividades relacionadas AUT_30_1 AUT_30_2 D6 G 8

Vestirse o desvestirse AUT_32_1 AUT_32_2 D7 G 9

Llevar a cabo las tareas de comer o beber AUT_33_1 AUT_33_2 D8 G10

Andar o moverse fuera de su vivienda MOV_21_1 MOV_21_2 D 9 G 3

Desplazarse utilizando medios de transporte 
como pasajero MOV_22_1 MOV_22_2 D 10 G 4

Cumplir las prescripciones médicas AUT_34_1 AUT_34_2 D11 G11

Organizar, hacer y trasladar las compras 
cotidianas VDOM_36_1 VDOM_36_2 D12 G 12

Preparar comidas VDOM_37_1 VDOM_37_2 D13 G13

Ocuparse de las tareas de la casa VDOM_38_1 VDOM_38_2 D14 G 14

NOTA: Acti vidades Básicas de la Vida Diaria: D1 a D8 y Acti vidades Instrumentales de la Vida Diaria: D9 a D14.

14

1i
iGmaGravedadSuGSum

En este caso todas las actividades tienen la 
misma importancia en el índice de gravedad 
global, no hay ningún tipo de distinción por el 
tipo de actividad, por su naturaleza.

La distribución de este índice construido 
con los datos de las personas de 65 y más años 
recogidos en la EDAD 2008 es la siguiente:
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FUENTE: INE. Encuesta sobre Discapacidades, Autonomía personal y situaciones de 
Dependencia (EDAD) 2008. Población en viviendas familiares. Elaboración propia a parti r de 
los microdatos.

2- Gravedad calculada mediante la 
media (Gravedad-media) 

Un indicador global de gravedad de discapacidad 
propuesto por Gispert (Gis-pert, R et al. 2008) 
y equivalente3 al anterior consiste en considerar 
como tal la severidad media declarada por los 
individuos. 

Las actividades siguen teniendo igual peso en 
el indicador de severidad global.

Este indicador se distribuye de la siguiente 
forma al ser elaborado con los datos de las per-
sonas de 65 y más años recogidos en la EDAD 
2008:

14

14

1i
iG

diaGravedadMeGMed

FUENTE: INE. Encuesta sobre Discapacidades, Autonomía personal y situaciones de 
Dependencia (EDAD) 2008. Población en viviendas familiares. Elaboración propia a parti r de 
los microdatos.

3.-Proporciona una clasifi cación con la misma distribución que el 
indicador anterior, aunque los resultados están en otra escala. GSum 
toma valores entre 0 y 42, mientras que GMed lo hace entre 0 y 3.



w
w

w
.im

se
rs

om
ay

or
es

.c
si

c.
es

ϧ

INFORMES PORTAL MAYORES Nº 103

Métodos de cálculo de la gravedad de la discapacidad. 

3-Gravedad construida empleando el 
nivel máximo declarado (Gravedad-
máxima)

El Instituto Nacional de Estadística (INE), encar-
gado de realizar la encuesta EDAD, establece la 
gravedad de la discapacidad mediante el criterio 
de máxima severidad. Es decir, identifi ca el gra-
do de discapacidad de cada individuo tomando 
en cuenta únicamente la gravedad de la AVD con 
mayor nivel de severidad.

Este indicador también asigna la misma im-
portancia a todas las actividades, de manera que 
un individuo que no puede desplazarse utilizando 
medios de transporte pero puede realizar el resto 
de las actividades tendrá la misma gravedad que 
otro que declara la imposibilidad de vestirse, la-
varse, orinar, defecar y comer.

La tabla de frecuencias de la variable resul-
tante al aplicar este criterio a los datos de las per-
sonas de 65 y más años encuestadas en la EDAD 
2008 es:

Gráfi camente: 

14,...,2,1}{ iiGMaxximaGravedadMaGMax

Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

acumulado 

Discapacidad moderada 364.729 20,4 20,4

Discapacidad severa 400.167 22,4 42,8

Discapacidad total 1.024.140 57,2 100,0

TOTAL 1.789.036 100,0

FUENTE: INE. Encuesta sobre Discapacidades, Autonomía 
personal y situaciones de Dependencia (EDAD) 2008. 
Población en viviendas familiares. Elaboración propia a 
parti r de los microdatos.

FUENTE: INE. Encuesta sobre Discapacidades, Autonomía 
personal y situaciones de Dependencia (EDAD) 

4- Gravedad construida a través de la 
suma de los niveles de gravedad y el 
máximo declarado (Gravedad-suma-
máximo)

También es posible construir un indicador de dis-
capacidad de gravedad teniendo en cuenta tan-
to la gravedad suma como la gravedad máxima 
expuestas anteriormente. Una propuesta de ín-
dice, similar a la ofrecida por Alegre1 (Alegre, 
A. et al. 2005), se conseguiría según la siguiente 
formulación: 

Donde:

La tabla de frecuencias del indicador calcula-
do de esta manera con la información proporcio-
nada por la EDAD 2008 para las personas de 65 
y más años es la siguiente: 

Gráfi camente:

342122bien3
214611202

1601

GSumMaxGSumyGMaxóGMax
GSumMaxGSumyGMaxbienóGSumyGMax

GSumMaxGSumyGMax

absolutaadependenciGSumMax
severaadependenciGSumMax

eradamoadependenciGSumMax
p

3
2

d1

Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

acumulado 

Dependencia moderada 299.969 16,8 16,8

Dependencia severa 388.600 21,7 38,5

Dependencia absoluta 1.100.468 61,5 100,0

TOTAL 1.789.036 100,0

FUENTE: INE. Encuesta sobre Discapacidades, Autonomía 
personal y situaciones de Dependencia (EDAD) 2008. Población 
en viviendas familiares. Elaboración propia a parti r de los 
microdatos.
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FUENTE: INE. Encuesta sobre Discapacidades, Autonomía 
personal y situaciones de Dependencia (EDAD) 2008. Población 
en viviendas familiares. Elaboración propia a parti r de los 
microdatos

MÉTODOS QUE CONSIDERAN LA 
NATURALEZA DE LA DISCAPACIDAD

En ocasiones un mismo nivel de difi cultad para 
realizar dos actividades diferentes de la vida 
diaria no supone una gravedad equivalente. No 
parece ser lo mismo tener difi cultad para despla-
zarse empleando medios de transporte que tener-
la para comer. De esta manera parece adecuado 
proponer indicadores que tengan en cuenta la 
diferente naturaleza de la actividad, distinguien-
do las actividades básicas de la vida diaria de las 
instrumentales.

5- Gravedad calculada en función del 
número de problemas en cada nivel 
de gravedad (Gravedad-número-
problemas)

Otra opción de construcción de un índice global 
de gravedad de discapacidad es considerar como 
criterio el número de actividades con problemas 
moderados, severos o graves, tal y como propone 
Rodríguez (Rodríguez, G. 2004). En este caso se 
considera discapacidad moderada la de aquellos 
encuestados que tienen entre 3 y 9 actividades 
con problemas moderados, o bien 1 ó 2 con pro-
blemas graves. Se atribuye discapacidad grave a 
aquellos individuos que declaran tener problemas 
moderados en 10 ó más actividades o  bien entre 
3 y 9 problemas severos. Por último se supone 
discapacidad total a aquellos entrevistados que 
dicen no poder realizar una o más actividades, 
o bien declaran difi cultad severa en 10 ó más 
actividades.

Las personas con 1 ó 2 problemas moderados 
son consideradas personas sin discapacidad.

Veamos cuál es la distribución del índice glo-
bal calculado mediante este méto-do con los da-
tos de la EDAD 2008 para personas de 65 y más 
años:

Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

acumulado 

Sin discapacidad 198309 11,1 11,1

Discapacidad moderada 381055 21,3 32,4

Discapacidad grave 170170 9,5 41,9

Discapacidad total 1039502 58,1 100,0

Total 1789036 100,0

FUENTE: INE. Encuesta sobre Discapacidades, Autonomía 
personal y situaciones de Dependencia (EDAD) 2008. Población 
en viviendas familiares. Elaboración propia a parti r de los 
microdatos.

Gráfi camente:

FUENTE: INE. Encuesta sobre Discapacidades, Autonomía 
personal y situaciones de Dependencia (EDAD) 2008. Población 
en viviendas familiares. Elaboración propia a parti r de los 
microdatos.
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6- Gravedad según naturaleza y nivel 
de gravedad (Gravedad-naturaleza-
nivel)

Distinguiendo entre actividades básicas y acti-
vidades instrumentales de la vida diaria una op-
ción de construcción de indicador de severidad 
de discapacidad empleando la información sobre 
valoración del problema es la propuesta por La-
fortune (Lafortune, G.et al. 2007). En este  caso 
se consideran personas con discapacidad severa 
todas aquellas que hayan valorado como severa 
o total la gravedad de alguna de las actividades 
básicas de la vida diaria consideradas.

Todos aquellos individuos con problemas en 
cualquiera de las actividades de la vida diaria 
pero en ningún caso con nivel de gravedad distin-
to de moderado son considerados discapacitados 
leves. 

La tabla de frecuencias de la variable resul-
tante al aplicar este criterio a los datos de las per-
sonas de 65 y más años encuestadas en la EDAD 
2008 es:

FUENTE: INE. Encuesta sobre Discapacidades, Autonomía 
personal y situaciones de Dependencia (EDAD) 2008. Población 
en viviendas familiares. Elaboración propia a parti r de los 
microdatos.

Gráfi camente:

FUENTE: INE. Encuesta sobre Discapacidades, Autonomía 
personal y situaciones de Dependencia (EDAD) 2008. Población 
en viviendas familiares. Elaboración propia a parti r de los 
microdatos.

7-Gravedad según naturaleza y 
número de problemas (Gravedad-
naturaleza-número)

Otra posibilidad para elaborar un índice es con-
siderar el número de actividades en las que los 
encuestados presentan problemas distinguiendo 
por su naturaleza, además de la valoración de la 
gravedad de las mismas, de forma análoga a la 
empleada por Jacobzone (Jacobzone, S. 1999)
.
- Gravedad leve: sin problemas en las activida-
des básicas y con problemas en alguna actividad 
instrumental, pero en ningún caso con valoración 
severa o total.

- Gravedad moderada: sin problemas en las ac-
tividades básicas, con problemas en alguna ac-
tividad instrumental y al menos una de ellas con 
difi cultad severa o total.

8,....,1lg2 iúnaparaGi

iGi 2

Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

acumulado 

Discapacidad leve 774.839 43,3 43,3

Discapacidad severa 1.014.197 56,7 100,0

TOTAL 1.789.036 100,0

14,9100
8

1
iGconyD i

i
i

14,9lg20
8

1
iúnaparaGconyD i

i
i
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- Gravedad severa: problemas en alguna activi-
dad básica de la vida diaria.

Aplicando este criterio para construir una me-
dida global de la discapacidad con los datos de la 
EDAD 2008 para personas de 65 y más años se 
obtienen los siguientes resultados:

8- Gravedad según naturaleza 
y número de problemas (bis) 
(Gravedad-naturaleza-número-bis)

Una formulación posible de indicador de severi-
dad teniendo en cuenta la naturaleza de las disca-
pacidades consideradas es la siguiente:

- Gravedad leve: sin problemas en las actividades 
básicas, con problemas en menos de 4 activida-
des instrumentales.

- Gravedad moderada: sin problemas las activi-
dades básicas, con problemas en al menos 5 acti-
vidades instrumentales, o bien con problemas en 
1 ó 2 actividades básicas.

- Gravedad severa: problemas en 3 ó más activi-
dades básicas de la vida diaria.

La tabla de frecuencias obtenida construyen-
do una variable que mida la gravedad global de 
la discapacidad con este método es la siguiente:

4D10
14

9
i

8

1 ii
i yD

0
8

1i
iD

Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

acumulado 

Discapacidad leve 139.218 7,8 7,8

Discapacidad moderada 242.205 13,5 21,3

Discapacidad severa 1.407.614 78,7 100,0

Total 1.789.036 100,0

FUENTE: INE. Encuesta sobre Discapacidades, Autonomía 
personal y situaciones de Dependencia (EDAD) 2008. 
Población en viviendas familiares. Elaboración propia a 
parti r de los microdatos.

FUENTE: INE. Encuesta sobre Discapacidades, Autonomía 
personal y situaciones de Dependencia (EDAD) 2008. Población 
en viviendas familiares. Elaboración propia a parti r de los 
microdatos.

50
14

9

8

1 i
i

i
i DyD

21
8

1i
iD

3
8

1i
iD
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actividades más complejas, o de rango superior, 
como las instrumentales (comprar, utilizar me-
dios de transporte, etc.) y más tarde en las más 
básicas y sencillas (comer, lavarse, vestirse, etc.).

9-Gravedad obtenida empleando la 
frecuencia de los problemas y la co-
discapacidad (Gravedad-frecuencia-
codiscapacidad)

Para construir el indicador de severidad de dis-
capacidad en primer lugar se calcula una primera 
ponderación para cada una de las actividades en 
función de la frecuencia de existencia de proble-
mas para cada una de ellas, tomando la frecuencia 
mínima como referencia. La codiscapacidad se 
tiene en cuenta a través de la media del número 
de problemas que tienen los individuos que pre-
sentan cada uno de ellos..

Se multiplican ambas cifras (ponderación 
basada en las frecuencias y media de proble-
mas) para obtener un peso para cada problema, 
una medida de la importancia de cada una de las 
actividades en el índice global de gravedad de 
discapacidad.

De esta manera se calcula la severidad de 
cada individuo multiplicando la severidad decla-
rada en cada una de las actividades por el peso 
obtenido anteriormente y sumando todos los re-
sultados. Veamos su formulación matemática:

donde Pi es la ponderación de cada actividad, que 
se calcula de la siguiente forma:

con N=tamaño de la muestra de individuos.

Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

acumulado 

Discapacidad leve 353.883 19,8 19,8

Discapacidad moderada 612.814 34,3 54,0

Discapacidad severa 822.339 46,0 100,0

TOTAL 1.789.036 100,0

FUENTE: INE. Encuesta sobre Discapacidades, Autonomía 
personal y situaciones de Dependencia (EDAD) 2008. 
Población en viviendas familiares. Elaboración propia a 
parti r de los microdatos.

FUENTE: INE. Encuesta sobre Discapacidades, Autonomía 
personal y situaciones de Dependencia (EDAD) 2008. Población 
en viviendas familiares. Elaboración propia a parti r de los 
microdatos..

MÉTODOS COMPLEJOS QUE 
CONSIDERAN DISTINTOS ASPECTOS

A la hora de elaborar un indicador de gravedad 
global de la discapacidad, además de distinguir 
entre los problemas en las actividades básicas de 
la vida diaria y en las instrumentales, un siguien-
te paso posible para afi nar la medición es tener 
en cuenta cuestiones como la codiscapacidad y 
el principio de ordenamiento o jerarquización de 
las funciones sociobiológicas (Katz et al., 1963; 
Katz, S; Akpom, A., 1976; Dunlop, Hughes, 
Manheim, 1997).

Al asumir el principio de jerarquización de 
las funciones sociobiológicas se considera que 
las personas comienzan a tener problemas en las

14

1i
ii GPGCod

N

j
ij

N

j k
kjij

N

j
ij

k

N

j
kj

i

D

DD

D

D

P

1

1

14

1

1

14,....,11
max
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FUENTE: INE. Encuesta sobre Discapacidades, Autonomía personal y situaciones de 
Dependencia (EDAD) 2008. Población en viviendas familiares. Elaboración propia a 
parti r de los microdatos.

La distribución de este índice construido con los 
datos de las personas de 65 y más años recogidos 
en la EDAD 2008 es la siguiente:

10- Gravedad elaborada uti lizando 
agrupaciones de problemas, nivel de 
gravedad y frecuencias (Gravedad-
factorial)

Esta nueva propuesta para la construcción de un 
factor de carga de discapacidad también tiene en 
cuenta la codiscapacidad, así como el principio 
de ordenación de las funciones sociobiológicas.

El primer paso para la construcción de este 
factor es, a partir de los resultados del análisis 
factorial de las 14 discas que nos ocupan, crear 
tres agrupaciones de actividades. A continuación 
se suman las puntuaciones de gravedad de los in-
dividuos en las actividades de cada una de estas 
tres agrupaciones (letras), y transformamos el re-
sultado para que los valores de las letras tomen 
valores entre cero y uno.
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Así las 14 actividades quedan agrupadas en 
tres grandes áreas:

A - Actividades de autocuidado
B - Tareas domésticas
C - Movilidad
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A continuación se asigna una ponderación a 
cada uno de los conjuntos basada en el princi-
pio de mayor peso cuanto menor es el número 
de individuos afectados. Para ello, en cada una 
de las letras se multiplican las puntuaciones obte-
nidas en el paso anterior por el número de indivi-
duos que las presentan. Se suma el resultado de 
cada una de esas multiplicaciones. El valor más 
pequeño de dicha suma en los tres conjuntos es 
tomado como referencia para el cálculo de las 
ponderaciones. 

Para calcular el valor del factor de carga de 
cada individuo se multiplica la puntuación de 
cada conjunto por su correspondiente pondera-
ción. El resultado de la variable indicadora de la 
severidad es la suma de dichos productos.

En el caso de la EDAD 2008 y las 14 activi-
dades consideradas la fórmula del indicador es 
la siguiente:

La severidad obtenida para cada individuo 
empleando este método abarca una escala con-
tinua que va desde cero a uno.

La distribución de este indicador elaborado 
con los datos de las personas de 65 y más años 
recogidos en la EDAD 2008 es la siguiente:

CBAGFactorial 32,022,045,0

FUENTE: INE. Encuesta sobre Discapacidades, Autonomía personal y situaciones de Dependencia (EDAD) 2008. 
Población en viviendas familiares. Elaboración propia a parti r de los microdatos.

COMPARACIÓN DE LOS DISTINTOS 
INDICADORES

Para facilitar la comparabilidad de los diferen-
tes índices elaborados en este informe se cate-
gorizan todos aquellos que no toman valores 
discretos, es decir, que pueden tomar cualquier 
valor en un intervalo determinado. Para ello 
previamente estos índices se modifi can de ma-
nera que tomen valores en el intervalo [0,1]. 
A continuación las puntuaciones se agrupan 
siguiendo la guía de califi cadores de la CIF 
(OMS, 2001, p. 241): 

 ͵  0-0,04, no hay problema o es insignifi cante; 
 ͵  0,05-0,24, severidad leve; 
 ͵ 0,25-0,49, moderada; 
 ͵ 0,50-1, grave (incluyendo total o completa). 

Veamos gráfi camente como se distribuyen los 
distintos indicadores de gravedad de la discapa-
cidad propuestos:
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Tal y como podemos observar en los gráfi -
cos, según el criterio elegido para determinar 
una medida global de la discapacidad, cambia 
la distribución de la gravedad. En algunos de los 
indicadores predomina la categoría máxima de 
gravedad, mientras que en otros es la leve.
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