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PRESENTACION

Sefiores miembros del jurado, me dirijo a ustedes para presentar la tesis
“Evidencias psicométricas del cuestionario de salud mental positiva en
docentes de colegios publicos”,

cuyo objetivo era evaluar la validez y confiabilidad del cuestionario de
salud mental positiva

, con la finalidad de cumplir con el Reglamento de Grados y Titulos de la
Universidad César Vallejo para obtener el Titulo Profesional de
Licenciada en Psicologia.

Esa asi, que se ha cumplido con los requisitos de presentacion y aprobacion.

Atenta

La investigadora
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RESUMEN

La investigacion busca evaluar la bondad psicométrica del cuestionario de
salud mental positiva en docentes cuya muestra es de 320 docentes de
colegios publicos primaria y secundaria de Chimbote y Nuevo Chimbote
elegidos por estratos. El resultado sobre la validez se procedio a
reespecificar el modelo sin considerar los reactivos que presentaban
cargas factoriales bajas, de la dimension satisfaccion personal los items
38 y 39, de la dimensiodn actitud prosocial el reactivo 3, de la dimension
solucion de problemas los reactivos 8 y 24, y de la dimensidn habilidades
de relacion interpersonal. Producto de ello se reporta los indices de ajuste
absoluto a través del indice de bondad de ajuste (GFI=.93), el residuo
cuadratico medio (SRMR=.084); el ajuste comparativo a través del indice
de ajuste normado (NFI=.90); y el ajuste parsimonioso por medio del
indice normado de parsimonia (PNFI=.81). La confiabilidad mediante el
coeficiente omega para satisfaccion personal un valor de .60, Actitud
prosocial de .66, autocontrol de .71, autonomia de .68, resolucion de
problemas y autoactualizacion de .77, y habilidades de relacién

interpersonal de .47

Palabras clave: Salud mental positiva, validez, confiabilidad.



ABSTRACT

The research seeks to evaluate the psychometric benefits of the questionnaire of
positive mental health in teachers whose sample is of 320 teachers of public
primary and secondary schools of Chimbote and Nuevo Chimbote chosen by
strata. The results on the validity were respecified the model without considering
the reagents that presented low factorial loads, from the personal satisfaction
dimension, items 38 and 39, from the prosocial attitude dimension, reactive 3,
from the problem solving dimension, the reagents 8 and 24, and of the
interpersonal relationship skills dimension. As a result of this, the absolute
adjustment indexes are reported through the goodness of fit index (GFI = .93),
the mean square residue (SRMR =.084); the comparative adjustment through the
regulated adjustment index (NFI = .90); and the parsimonious adjustment by
means of the norm of parsimony index (PNFI = .81). Reliability through the
omega coefficient for personal satisfaction a value of .60, prosocial attitude of
.66, self-control of .71, autonomy of .68, problem solving and self-actualization

of .77, and interpersonal relationship skills of .47

Key words: Positive mental health, validity, reliability.



INTRODUCCION

Pensar que poseer buena salud significa estar saludables fisicamente, sin
considerar que ésta también implica el estado mental, del cual, no se suele hacer
mencidn y se le resta importancia a su cuidado. Se debe tener en cuenta que
una persona que carece de salud mental sera aquella persona que se encuentre

desgastada emocionalmente y con necesidad de un descanso (Villaran, 2017).

Segun Vésquez y Hervas (2016) sostiene que la salud mental positiva
involucra aspectos positivos para la salud, que se evidencia de diversasformas
como por ejemplo: pensamiento congruente y empatico con los demas y con
uno mismos, planteamiento de metas y expectativas positivas acerca del futuro,
adaptacion de la realidad que los rodea, disposicion de recursos psicolégicos
para enfrentar las adversidades que nos plantea la vida y para crecer como seres

humanos.

Londofio (2017) indica que a nivel mundial, un 10% de la poblacién
padece de una inadecuada salud mental que representa un 30%. Segun, Muro
(2016) la salud mental puede ser determinado por multiples factores, entre ellos
existen los factores bioldgicos, psicolégicos, sociales, culturales, ambientales,
etc., que al pasar los afios se han ido agravando porque no es tratado como una
prioridad, e incluso muchas personas presentan limitaciones para utilizar los
servicios de salud mental, lo cual convierte en una problematica latente para

toda la sociedad segun lo establecido por (Muro, 2016).

La Organizacion Mundial de la Salud (2017) argumenta en los trastornos
mentales que afectan el rendimiento y la productividad laboral, en su mayoria,
se debe a problemas como la depresion y ansiedad. En muchos casos, estas
personas no reciben la ayuda psicoldgica necesaria y el tratamiento que se
requiere para mantener una vida saludable y productiva. Es porello, que laOMS

enel afio 2017 propuso una campafia titulada:



“hablemos de la depresion”, el cual se encuentra vigente hasta el
presente afio 2018 con la finalidad de promover el bienestar y
prevenir los trastornos mentales, asimismo, brindar el tratamiento

y la rehabilitacion.

Por otro lado el ([MINSA], 2018) indica que la salud mental
es lamentable, ya que el 80% de habitantes con problemas mentales
no estan tratando su enfermedad, por ende, de los 6 millones de
peruanos solo un millén recibe tratamiento en el MINSA. Indica
que en la mayoria de estos trastornos se encuentra depresion,
ansiedad, psicosis, sindrome del maltrato (violencia), trastorno

mental debido a sustancias psicoadictivas.

Considerando que el trabajo es un elemento que puede generar
problemas en la salud mental debido a altos niveles de estrés y
estandares de exigencias que la sociedad de hoy se encuentra
relacionado con un mundo competitivo. Tenemos la labor del
docente de educacidn basica que dia a dia se enfrenta a presiones
externas e internas para contribuir a la educacion de seres
humanos. Estas demandas externas con los cambios curricularesy
las demandas de los padres de familia por el desarrollo cognitivo
de los alumnos puede llevar a desarrollar una inestabilidad en su
salud mental con reacciones en el estrés, ansiedad entre otros. Es
por ello, que se hace hincapié en el resguardo de la salud mental
de los docentes porque de esta manera no solo se protege la salud
mental de ellos, también se estaria velando por el cuidado y el
bienestar emocional y mental de los estudiantes (Londofio, 2017).

Entonces el constructo de salud mental positiva ha permitido
desarrollar diversos instrumentos y dentro de ello tenemos el
Cuestionario de Salud Mental Positiva LLuch, M. En este sentido,
se evaluara las propiedades psicométricas del cuestionario de salud

mental en una muestra de docentes, que nos permita tenerun
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instrumento confiable y pueda ayudar a la psicologia clinica y

organizacional.

Es asi, que existen diversos estudios psicométricos sobre la salud mental
positiva.

Lluch (1999) encontré una anélisis factorial confirmatorio encontrando
es superior a .40 y fiabilidad de ,83, su correlacion test-retest ,79.
Barrera y Flores (2013) tuvo una fiabilidad con el alfa de Cronbach que
obtuvo 0=.962, expresando el 39.12% de la varianza. Gonzélez y Valdez
(2016) obtuvo un analisis factorial confirmatorio que revelé un modelo
tridimensional con un moderado ajuste el cual requiere continuar
especificando. Un alfa de Cronbach satisfactorio de 0.807.Aguilar
(2016) reporto un andlisis factorial confirmatorio entre ,860 a ,980 y una
fiabilidad es elevada ,910; una confiabilidad muy buena (escala total).

La variable de salud mental positiva fue propuesto por Seligman (2016)
quien manifiesta que la finalidad de este enfoque es alcanzar la felicidad
y lograr el bienestar psicolédgico para el ser humano, el cual tiene
caracteristicas basicas como las emociones y/o actitud positiva, el
compromiso e interés y el propdésito del individuo. Del mismo modo,
presenta caracteristicas adicionales como la autoestima, la resiliencia, el
optimismo Yy las relaciones positivas que se establecen con las personas

que los rodea (p. 28)

Hay autores que han perfilado una definicion de salud mental positiva.
Aguilar (2016) es equilibrio de las areas de la vida de los seres humanos,
en decir, es un paradigma nuevo acerca de bienestar en sus distintos
niveles (mental, fisico y social) y lo integra la conceptualizacion del ser
humano, que contempla la esencia social del ser humano. OMS (2014)
es encontrarse en tranquilidad en donde el individuo es consciente de las
habilidades de afrontamiento a las dificultades cotidianas de la vida.
Villa, Zuluaga y Restrepo (2013, p.534) “competencia para realizar
actividades diarias normales o adaptativas, sin la manifestacion de

eventos o fendmenos perturbadores o sintomas psicopatologicos”.
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Alvarado (2011) senala “que la salud mental es el estado completo

bienestar fisico, mental y social” (p. 95).

Por otro lado se establece componentes establecido Amarante (2016)
existen algunos componentes fundamentales de la salud mental positiva,

tales:

e Disponibilidad: “el acceso a diferentes servicios que cubren
las necesidades basicas de todo ser humano” (p. 57).

e Admisible: “involucra una adecuada distribucion en cuanto a
los aspectos sociales y culturales, ademas de las vias de salud”
(p. 57).

e (alidad: “es la necesidad de la existencia de servicios
eficientes, profesionales y medicamentos de calidad, al igual

que un adecuado equipo hospitalario en buen estado” (p. 57).

Ademas podemos observar dentro de la salud mental en general podemos
observar en una poblacién en particular que son los docentes de educacion
basica porque son ellos los encargados de desarrollar aprendizajes en
estudiantes, y dicha labor Ileva a que puedan tener una buena salud mental
debido a que trabajan con otros seres humanos en especial en la formacion.
Sahili (2010) presenta indicadores que evidencian una salud mental
positiva en los docentes:

- Lograr el bienestar afectivo: Lograr el bienestar afectivo
implica la experiencia de vivir el placer y encontrarse activo.
Un claro ejemplo de ello, son los docentes que realizan sus
clases con entusiasmo Yy relajados evidenciando energia y
satisfaccion por su labor docente.

- Mantener la competitividad: Ser competentes a lo largo del
tiempo evidencia un estado de salud mental positivo, esto
refleja la capacidad de lograr adecuadas relaciones
interpersonales, habilidad para solucionar problemas, destreza

para adecuarse al entorno que los rodea, etc.
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- Autonomia: Esta relacionado con la capacidad para discernir
diferentes situaciones y comprender cudles son las
consecuencias de nuestros actos tomando decisiones
coherentes.

- Aspiraciones: Una persona que tiene una salud mental positiva
siempre posee el deseo y las ganas de superacién establecen
metas a corto, mediano y largo plazo.

- Funcionamiento integrado: Implica que las personas
demuestren equilibro, armonia y relacion con las personas que
los rodean. Es una persona que mantiene su equilibrio en
diferentes areas de sus vidas, tanto familiar, amical, laboral,
social, etc. (pp. 235-240).

Ante el anélisis de la variable nos lleva a la pregunta de investigacion:
¢cevaluar las evidencias psicométricas del cuestionario de salud mental
positiva?. Justificado en ampliar el constructo, que sirva de referente,
y de utilidad para el trabajo de la psicologia clinica y organizacional.
Por ultimo a establecer el objetivo de evaluar la evidencias

psicométricas.
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1. METODO
2.1 Disefio de investigacion
El estudio es de tipo instrumental, que se encarga de
analizar las propiedades psicométricas de pruebas

psicologicas, tales como, validez y fiabilidad (Montero y Leon,
2005).

2.2 Variables, Operacionalizacion:

Variable Definicion Conceptual Definicion Dimensiones Escala de
Operacional medicion
“Es un proceso Sera medida através  |Satisfaccion Ordinal
Constante de adaptacion y | del Cuestionario de personal:

equi"brio que genera un Salud Mental Positiva” 38, 39, 4, 14, 31, 23

movimiento progresivo de Actitud prosocial:

7,12,32,16,17,1,3
crecimiento  personal”

Autocontrol:
(Lluch, 1999, p. 18).
6, 22,5, 21, 26, 2
Salud Mental N
Positiva Autonomia:

10, 19, 13, 34, 33

Resolucién de
problemas y

autoactualizacion:

29, 15, 28, 27, 8,11,
24,25, 35, 37

Habilidades de
relacion
interpersonal: 18, 9,
20, 30, 36
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2.3 Poblacion y muestra

Poblacion

La poblacién formada por 1914 docentes de 99 colegios publicos de
Chimbote y Nuevo Chimbote.

Muestra

Conformada por 320 docentes de colegios publicos. Esta muestra se obtuvo

a través de las siguientes formulas:

n n

7 2 n= 014+ O

n= X P Xxq
2

0
E N
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Tabla 1

Estratificacion de la muestra de docentes de colegios publicos de Chimbote y

Nuevo Chimbote

Colegio

I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
:33
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
:40
I.E:
I.E:
I.E:

I.E

I.E

01
02
03
04
05
06
07
08
09
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32

34
35
36
37
38
39

41
42
43

N° de

docentes

31
16
44
28
8
17
7
7

Muestra

A NOOONPOOOPRNNNWOOODOOOOOONPEENNONNONDENNWNPRPROONO

Colegio

I.E:
I.E:
I.E:
:53
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
:73
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
: 82
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
I.E:
: 89
I.E:
I.E:
I.E:

I.E

I.E

I.E

I.E

50
51
52

54
55
56
57
58
59
60
61
62
63
64
65
66
67
68
69
70
71
72

74
75
76
77
78
79
80
81

83
84
85
86
87
88

90
91
92

N° de

docentes

18
10
9
22
11
9
23
20
21
24

115
31
17
31
49
36
41
36
24
28

24
58
17

39
19
35
34
29

17

Muestra

ONANOAOWORFRORADRMNREADINRLRNBRARNON

= N
oPNPEPPRPRIOINOOOOEWON S

wWwouuoco o NNW
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l.E: 44 10 2 I.E: 93 11 2
l.LE: 45 10 2 I.E: 94 7 1
|.E: 46 9 1 I.E: 95 13 2
l.E: 47 30 6 I.E: 96 33 6
l.LE: 48 31 6 .E: 97 31 6
.LE: 49 15 2 I.E: 98 44 8

I.E: 99 37 6

TOTAL 1914 320

Fuente: Ugel Santa Censo 2018
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24 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad

Instrumento: Cuestionario de Salud Mental Positiva

El Cuestionario de Salud Mental Positiva por Lluch (1999). La
administracion es individual y colectiva con un tiempo de aplicacién de 10
a 20 minutos. Consta de 39 items distribuidos en 6 factores: satisfaccion
personal, actitud prosocial, autocontrol, autonomia, resolucion de
problemas y autoactualizacion y habilidades de relacion interpersonal. Para
calificar los items son los siguientes: Siempre o casi siempre (4), bastante

frecuencia (3), algunas veces (2), nunca o casi nunca (1).

Segun Lluch (1999) los 6 factores lo detallan:

= Satisfaccion personal: Guarda relacion con el concepto de si mismo, con
la perspectiva que se tiene del futuro y la vida y que tan satisfecho se
encuentra con ello. items: 38, 39, 4, 14, 31, 23.

= Actitud prosocial: Tiene que ver con la capacidad de mantenerse activos
y participar constantemente en lo relacionado con la sociedad, es decir,
la disposicion para apoyar a los demas integrantes de la sociedad. items:
7,12,32,16, 17,1, 3.

= Autocontrol: Es la habilidad para afrontar y superar situaciones
estresantes y/o conflictivas a través de un adecuado control y equilibrio
emocional. items: 6, 22, 5, 21, 26, 2.

= Autonomia: Se refiere a la destreza para ser independientes al momento
de tomar nuestras propias decisiones y hacer prevalecer nuestras ideas,
opiniones y pensamientos mediante la seguridad y la confianza en uno
mismo. items: 10, 19, 13, 34, 33.

20



e Resolucién de problemas y actualizacion: Radica en la habilidad para
realizar un andlisis de las alternativas de soluciones y tomar la mejor
decision de acuerdo a nuestro criterio que nos permita adaptarnos al
entorno que nos rodea y los constantes cambios, lo cual nos permite
desarrollarnos y crecer como personas continuamente. ltems: 29, 15, 28,
27, 8,11, 24, 25, 35, 37.

e Habilidades de relacion interpersonal: Corresponde a la capacidad para
sostener adecuadas relaciones interpersonales mediante la empatia es la
habilidad para ponerse en el lugar de la otra persona tratando de entender

sus ideas y pensamientos. Items: 18, 9, 20, 30, 36.

Su validez se realizé el anlisis factorial exploratorio de componentes
principales, mediante la rotacion oblimin, obtuvieron seis componentes
extraidos revelan el 46,8 % de la varianza total del cuestionario. El primer
componente es el que manifiesta un mayor porcentaje (23,1%) mientras que
los 5 componentes restantes presentan un menor porcentaje que fluctda
entre 6,7% vy 3,8%.

La confiabilidad, que tiene es superior a 0.70, menos el factor Actitud
prosocial. Los factores de Autonomia, Autocontrol, Satisfaccion personal,
Resolucién de problemas y autoactualizacion demuestran valores alfa muy
satisfactorios, los cuales se mantienen entre 0.77 y 0.82. Por otro lado, el
factor Habilidades de relacion interpersonal consigue un valor de
confiabilidad de 0.71. El factor Actitud prosocial presenta un indice de
confiabilidad inferior al criterio establecido (alfa de Cronbach=0.58), que

no aumenta eliminando ningun item.
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25 Meétodos de andlisis de datos

2.6

Para inicio aplicando los cuestionarios con la finalidad de evitar
errores al momento de registrar los datos. El analisis de datos se realizé por
Excel 2013 y posterior por el paquete estadistico Microsoft Statistics
Psckege for Social Sciences (SPSS 24).

Para obtener la validez de constructo se utilizara la correlacion item
—test y para la confiabilidad se haré uso de la medida de consistencia interna

del Omega. Se utilizara los estadisticos del analisis factorial confirmatoria.

Aspectos éticos

Desde un primer momento, se les informa a los participantes que formaran
parte del estudio, que el proyecto de investigacion sera utilizado solo con
fines de estudio y los datos obtenidos son estrictamente confidenciales y
anonimos, es decir, que la identidad de los participantes se mantendra en el
anonimato durante toda la investigacion. Una vez que se ha informado a los
evaluados el proposito y el objetivo de la investigacion se procede a entregar
el consentimiento informado, en el cual ellos brindaran la autorizacion para
formar parte del estudio. Finalmente, se procede con la aplicacion de los

cuestionarios.
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1. Resultados

Anélisis descriptivo

En la tabla 2, las puntuaciones obtenidas de la aplicacion del cuestionario, donde el
promedio mas bajo es para el reactivo 18 (2.63) y el promedio mas alto para el reactivo
14 (3.75), la desviacion estandar varia de .61 a 1.01, los valores de asimetria y curtosis
se ubica por debajo del intervalo +/- 2, a excepcidn de 4 reactivos que presentan una
asimetria por encima del -2 (de -2.16 a -2.70), y 5 reactivos que presentan una curtosis
por encima del 2 (de 3.24 a 7.14) de lo cual se infiere que no existe de normalidad
univarida, finalmente los valores de la correlacion item-factor oscila entre .21 a .60
(aceptables), no obstante los reactivos 4 y 30 presentan valores inferior a .20
(inaceptables), y en correlacion item-test los valores varian de .22 a .62 (aceptables)
(Kline, 1998)
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Tabla2

Media, desviacion estandar, asimetria, curtosis y correlacion item-test (n=320)

] item-  Ttem-

Factores Items Media DE Asimetria Curtosis  factor test
Fitc litc

4 3.42 .82 -1.32 .94 15 .36

14 3.75 .61 -2.70 7.14 37 46

Satisfaccion 23 3.53 73 -1.46 1.32 .26 .50
personal 31 3.71 .76 -2.63 5.75 42 42
38 3.47 .90 -1.65 1.64 .37 .22

39 3.62 .76 -2.16 4.05 46 .25

1 3.19 .69 -.90 1.71 .25 .39

3 339 .92 -1.49 1.23 .36 .33

7 3.59 .63 -1.67 3.24 45 .46

Actitud prosocial 12 3.69 .68 -2.37 5.19 .39 49
16 3.21 .83 -73 -.34 A7 51

17 3.41 .79 -1.37 1.47 44 .50

32 333 .77 -1.07 74 .33 .52

2 330 .64 -51 .06 31 .38

5 291 .80 -.13 -.82 .35 .29

A | 6 3.23 .65 -.61 .92 .28 40
utocontro 21 310 86  -57 .57 60 .62
22 3.08 .82 -.38 -.79 .50 .50

26 297 .82 -.39 -.48 43 42

10 348 .75 -1.41 1.52 49 27

13 3.44 74 -1.37 1.78 44 37

Autonomia 19 355 .66 -1.43 1.88 47 .30
33 3.26 .92 -1.10 .28 42 .36

34 3.16 .95 -.94 -.10 44 .32

8 3.37 g7 -1.19 1.11 .24 42

11 280 .95 -.18 -1.02 44 .39

15 3.28 .94 -1.17 .32 .39 43

Resolucién d 24 3.07 .85 -.68 -.14 .30 37
p‘if)%llje%‘;’; ye 25 295 87 -22 101 58 .54
autoactualizacion 27 323 .78 -71 -.19 .50 49
28 3.04 .85 -.47 -.61 .54 .52

29 296 .83 -.29 - 74 .45 .35

35 2.87 1.01 -.38 -1.04 .28 31

37 3.36 .78 -1.01 .30 .59 .61

9 334 74 -1.11 1.20 .26 .38

Habilidades de 18 2.63 .90 .03 -.85 .25 .34
relacion 20 322 .85 -71 -51 .35 A7
interpersonal 30 3.26 .93 -1.16 44 .16 .23
36 3.28 .84 -1.02 31 21 A7

Nota: DE=desviacién estandar; As=asimetria; Curt=curtosis, ri=coeficiente de

correlacion R corregido
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Andlisis factorial confirmatorio

Tabla 3

Indices de ajuste absoluto, ajuste comparativo y ajuste parsimonioso (n=320)

ULS
Modelo Ajuste Absoluto Co rﬁgal;?ftivo Parsimonia
GFlI SRMR NFI PNFI
I .89 .094 .83 77
] .93 .084 .90 81

Nota: ULS=Meétodo de cuadrados minimos no ponderados; GFI=Indice de bondad
de ajuste; SRMR=Residuo estandarizado medio; NFI=indice de ajuste normado;
PNFI=Indice normado de parsimonia

Se reporta los indices de ajuste absoluto a través del indice de bondad de ajuste
(GFI=.89), el residuo cuadratico medio (SRMR=.090); el ajuste comparativo a
través del indice de ajuste normado (NFI1=.83); y el ajuste parsimonioso por medio

del indice normado de parsimonia (PNFI=.77).

Asimismo, se procedio a re especificar el modelo sin considerar los reactivos que
presentaban cargas factoriales bajas, de la dimension satisfaccion personal los items
38y 39, de la dimension actitud pro social el reactivo 3, de la dimension solucién
de problemas los reactivos 8 y 24, y de la dimension habilidades de relacion
interpersonal. Producto de ello se reporta los indices de ajuste absoluto a través del
indice de bondad de ajuste (GFI=.93), el residuo cuadratico medio (SRMR=.084);
el ajuste comparativo a través del indice de ajuste normado (NFI1=.90); y el ajuste
parsimonioso por medio del indice normado de parsimonia (PNFI=.81).
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Tabla 4

14

38

32

ftems 4 23 31 39 1 7 16 17 2 5 6 21 22 26 10 13 19 33 34 8 11 15 24 25 27 28 29 35 37 9 18 20 30 36
4 _

14 21 -

23 .26 30 -

31 .19 .21 27 -

33 .09 .10 .13 .09 -

39 a1 .12 .15 .11 .05 -

1 .15 .17 21 .16 .07 .09 -

3 .13 .15 .19 .14 06 .08 .12 -

7 18 20 25 .18 .09 .10 .17 .15 -

12 .17 .19 25 .18 08 .10 .16 .14 .19 -

16 24 27 34 25 .12 .14 23 20 .27 26 -

17 24 27 34 25 .11 .14 22 .20 .26 .26 .36 -

32 23 26 33 24 .11 13 .21 .19 25 .25 .34 .34 -

2 12 13 17 12 06 .07 .12 .11 .15 .14 20 20 .19 -

5 12 .13 17 12 .06 07 .12 .11 .15 .14 20 20 .19 .15 -

6 .12 .14 18 .13 06 .07 .13 .11 .15 .15 21 21 20 .15 .15 -

21 24 27 34 25 11 .14 25 22 30 29 .40 39 38 .30 .30 .31 -

22 .19 21 27 .19 09 .11 .19 .17 23 22 31 31 30 .23 .23 .24 .46 -

26 .18 20 25 .19 .09 .10 .19 .17 22 22 .30 .30 28 .22 .22 .23 .45 .35 -

10 .14 .16 20 .15 .07 .08 .08 .07 .10 .09 .13 .13 .12 .08 .08 .08 .15 .12 .12 -

13 .18 21 26 .19 .09 .11 .10 .09 .12 .12 .17 .16 .16 .10 .10 .10 .20 .16 .15 .30 -

19 .15 .17 22 .16 07 .09 .09 .08 .10 .10 .14 .14 .13 .08 .08 .09 .16 .13 .12 .25 .32 -

33 .18 20 26 .19 .09 .11 .10 .09 .12 .12 .16 .16 .15 .10 .10 .10 .19 .15 .15 .29 37 .31 -

34 .16 .18 23 .17 .08 .10 .09 .08 .11 .11 .15 .15 .14 09 .09 .09 .18 .14 .13 .26 .34 .28 .33 -

8§ .12 .14 .18 .13 .06 .07 .14 .12 .16 .16 22 22 21 .12 .12 .13 24 .19 .18 .06 .08 .06 .07 .07 -

11 .16 .17 22 .16 07 .09 .17 .15 21 20 28 28 26 .15 .15 .16 .30 24 23 .07 .09 .08 .09 .08 .17 -

15 .17 .19 24 .18 08 .10 .19 .17 23 22 31 30 29 .17 .17 .17 33 26 25 .08 .10 .09 .10 .09 .19 .24 -

24 12 14 17 13 06 .07 14 12 .16 16 22 22 21 .12 .12 .12 24 .19 .18 .06 .07 .06 .07 .07 .14 .17 .19 -

25 21 24 30 22 .10 .12 24 21 28 27 38 37 36 20 21 21 .41 32 31 .10 .13 .11 .12 .11 .23 .29 .32 .23 -

27 .19 21 27 20 09 .11 21 .19 25 25 34 34 32 .19 .19 .19 37 29 28 .09 .12 .10 .11 .10 .21 .27 .29 .21 .36 -

28 21 23 29 21 .10 .12 23 20 27 26 37 36 35 20 20 21 .40 31 30 .10 .12 .10 .12 .11 .23 .29 31 .22 .39 .35 -

29 .15 .17 21 15 07 .09 .17 .15 20 .19 27 26 25 .15 .15 .15 29 23 22 .07 .09 .08 .09 .08 .17 .21 .23 .16 .28 .26 .28 -

35 12 .13 17 12 .06 07 .13 .12 .16 .15 21 21 20 .12 .12 .12 23 .18 .18 .06 .07 .06 .07 .06 .13 .17 .18 .13 .23 .20 .22 .16 -

37 23 26 33 24 .11 .14 26 23 31 30 42 41 39 23 23 24 45 35 34 .11 14 12 .14 12 .26 .32 .36 .25 .44 40 .43 31 .25 -

9 12 .14 17 .13 06 .07 .14 .12 .16 .16 22 21 21 .12 .12 .13 25 .19 19 .07 .09 .08 .09 .08 .14 .17 .19 .13 23 21 23 .16 .13 25 -

18 .13 .15 .19 .14 06 .08 .15 .13 .18 .17 24 23 22 .13 .14 14 27 21 20 .08 .0 .08 .10 .09 .15 .19 20 .15 25 23 25 .18 .14 28 .12 -

20 .19 21 26 .19 .09 .11 20 .18 24 24 33 32 31 .19 .19 .19 37 290 28 .11 .14 .11 .13 .12 21 26 28 20 35 32 34 25 20 39 .17 .19 -
30 .06 .07 .09 .06 .03 .04 07 .06 .08 .08 .11 .11 .10 .06 .06 .07 .13 .10 09 .04 .05 .04 05 .04 07 .09 .10 .07 .12 .11 .11 .08 .07 .13 .06 .06 .09 -
36 .19 .21 27 20 .09 .11 21 .19 25 24 34 33 32 .19 .19 20 39 .30 290 .11 .14 .12 .14 .13 21 27 29 21 .36 33 35 26 20 .40 .17 .19 .26 .09 -
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En la tabla 4, se observa las correlaciones por items del instrumento, en la dimension satisfaccion personal los valores varian de .05 a .30, en
actitud positiva de .12 a .36, en autocontrol de .15 a .46, en autonomia de .25 a .37, en resolucion de problemas de .13 a .44 y en habilidades

de relacion interpersonal de .06 a.
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Figura 2

Cargas factoriales estandarizadas del modelo reespecificado (320)
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En la figura 2, las cargas factoriales estandarizadas de los items que componen el
instrumento segin el modelo re especificado, en la dimension satisfaccion personal los
valores varian de .36 a .56, en actitud positiva de .34 a .62, en autocontrol de .35a .77, en

autonomia de .49 a .63, en resolucion de problemas de .38 a .70 y en habilidades de
relacion interpersonal de .35 a .54.



Tabla 6

Estadisticos de fiabilidad del instrumento

(n=320)
N° de IC 95%
Modelo ftems ® LI LS
Factor
€s Satisfaccion personal —6 60 .50 .70
Actitud prosocial 7 66 .59 .73
Autocontrol 6 71 65 .76
Factores sin reespecificar Autonomia S 68 .61 .74

Resolucion de
problemas y 10 g7 73 .81
autoactualizacion

Habilidades de relaciéon

Satisfaccion personal 4 48 .35 .62
Actitotepersocial 6 65 .60 .71
sonal
Factores reespecificados
problemas y 8 g7 73 81

autoactualizacion

Habilidades de relacién

w

48 37 .59

Nota: a=coeficiente de consistencia interna Alfa de Cronbach; IC=intervalos de
confianza; LI=limite inferior; LS=limite superior; m=coeficiente de consistencia interna
Omega

En la tabla 6, se observa los valores de consistencia interna de las puntuaciones obtenidas
de la aplicacion del instrumento, segun el coeficiente Omega en el modelo tedrico los
valores se ubicanentre .47 a.77; en tanto, en los factores re especificados los valores varian
de .48 a.77.
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V. Discusion

El estado de salud integral, se comprende no solo desde un enfoque médico,
referido a la salud fisica, también considera a la salud mental como un factor indispensable
para el estado de bienestar (Villaran, 2017), en tal sentido considerar un estado de salud
mental positiva favorece al desarrollo del ser humano, asimismo al proceso de adaptacion
a las diversas etapas del ciclo vital, con sus respectivos ejes, tal como el académico,
laboral, social, e individual (Vasquez y Hervas, 2016), en cuanto a la realidad nacional el
MINSA (2018) sefiala aproximadamente el 80% las personas en algin momento
presentaran problemas mentales, que no son tratados adecuadamente; con una prevalencia
en profesionales que desempefian una labor de servicio, como los docentes, al estar
expuestos continuamente a exigencias académicas, y bajo la responsabilidad de la
educacion, su estado de salud mental con frecuencia se ve afectado (Londofio, 2017), ante
esta realidad la investigacidn busca evaluar las propiedades psicométricas del cuestionario
de salud mental positiva en una muestra de docentes y poder contar con un instrumento

de uso clinico y educativo.

Por lo cual, se establecio la correlacion item - test, reporta valores de aceptables
(>.20) a muy buenos (>.40) que refiere el grado de homogeneidad entre los 39 items del
cuestionario de salud mental positiva, como atributo favorable para distinguir que
presentan una relacion viable para caracterizar a la variable (Kline, 1998; Elosua y Bully,
2012).

Se establecio la validez mediante el andlisis factorial confirmatorio a través de
cuadrados minimos no ponderados debido a la presencia de normalidad univariada
(Medrano y Nufiez, 2017) que establece los valores de asimetria y curtosis que superan el
valor 2 tanto positivo como negativo (Lloret, Ferreres, Hernandez y Tomas, 2014), reporta
en los indices iniciales, un bondad de ajuste (GFI) de .89, que refiere la necesidad de re
especificar el modelo que evidencia algunos indices no bondadosos para la variable,
posteriormente el residuo cuadratico medio (SRMR) de .090, refiere un residuo de la
representatividad de los items, sobre el valor permitido, en cuanto al ajuste comparativo, a
través del indice de ajuste normado (NFI) de .83 refleja un carente ajuste al modelo tedrico
al observado, al igual que una calidad aun deficiente del ajuste, como lo sefiala el ajuste
parsimonioso por medio del indice normado de parsimonia (PNFI) de .77 (Escobedo,

Herndndez, Estebane y Martinez, 2016).
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Ante losresultados se procedi¢ a reespecificar el modelo, sin considerar a los reactivos
cuyos efectos factoriales eran insuficientes, indicando una carente correspondencia

hacia la

dimensionalidad teorica, de la dimension satisfaccion personal los items 38 y 39, de la
dimension actitud pro social el reactivo 3, de la dimensién solucién de problemas los
reactivos 8 y 24, y de la dimension habilidades de relacion interpersonal lo items 9 y 30,
a nivel psicoldgico refiere que los reactivos no contribuyen al constructo que representan
las dimensiones, segun los datos reportados por la muestra, es decir los docentes reflejan
que los items antes mencionados no corresponden a las dimensiones, para representar la

teoria que refieren (Fernandez, 2015).

De esta manera, los resultados reportados en el modelo re especificado, reporta un
indice de bondad de ajuste (GFI) de .93, el residuo cuadratico medio (SRMR) de .084, el
ajuste comparativo a través del indice de ajuste normado (NFI) de .90, y el indice normado
de parsimonia (PNFI) de .81, hallazgos que evidencian un modelo que refiere items
bondadosos para representar la variable, asimismo una discrepancia proxima a lo
permitido, que ademas se reproduce en el modelo observado, con items que serelacionan
al constructo, concluyendo que el modelo propuesto se ajusta a los docentes de colegios
publicos de Chimbote y nuevo Chimbote, para la medicion de la salud mental positiva
(Escobedo, et al., 2016), con cargas factoriales en la dimensién satisfaccion personal los
valores de .36 a .56, en actitud positivade
.34 a .62, en autocontrol de .35 a .77, en autonomia de .49 a .63, en resolucion de
problemas de .38 a .70 y en habilidades de relacion interpersonal de .35 a .54, de
apreciacion optima (Fernandez, 2015) y ademas de presencia de items no redundantes en
su correlacion (Pérez, Medrano y Sanchez, 2013), dejando en evidencia un modelo

favorable para el contexto de estudio.

Resultados que discrepan, con los resultados obtenidos por Lluch (1999), Barrera
y Flores (2013), Gonzélez y Valdez (2016) y Aguilar (2016), que reportaron mediante el
analisis factorial confirmatorio indices con un buen ajuste del modelo tedrico (Cupani,
2012), esta diferencia podria ser a las caracteristicas de la poblacion es estudio (Ballestero,
2013), debido que las investigaciones mencionadas reportaron la validez basada en la
estructura interna, en poblacion de adolescentes, estudiantes universitarios, nifios y

adultos sin ejercicio profesional, frente al constructo de la salud mental positiva se ajusta,
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a diferencia de la investigacion al utilizar poblacién docente que al estar sometida a las
exigencias educativas, su caracterizacion es distinta (Londofio, 2017), ello se evidenciaria
ante la necesidad de re especificar el modelo que entonces indica un buen ajuste
(Escobedo, et al., 2018).

Ademas, la confiabilidad mediante el método de consistencia interna, mediante el
coeficiente omega, reporta para Satisfaccion personal un valor de .60, Actitud prosocial de
.66, Autocontrol de .71, Autonomia de .68, Resolucion de problemas y autoactualizacion
de .77, y Habilidades de relacién interpersonal de .47 de apreciacién inaceptable (<.65) a
aceptable (>.65) (Campo y Oviedo, 2008), en tal sentido las dimensiones cuyo resultado se
ubica por debajo de .65, hacen referencia a dimensiones que no presentan estabilidad en el
proceso de medicion, ello se atribuye por las cargas factoriales estandarizadas de valoracion
insuficientes que presentan estas variables no observadas, que son la base para el calculo del
coeficiente omega (Ventura y Caycho, 2017), mientras que en el modelo reespecificado, se
observa un cambio para los factores Satisfaccion personal que su fiabilidad disminuye adn
mas a .48, al igual que Actitud prosocial de .65, Resolucién de problemas y
autoactualizacion de .77, y Habilidades de relacion interpersonal de .48, que se atribuye a
la cantidad de items, al tener de 4 a menos reactivos la fiabilidad se ve afectada (Campo y
Oviedo, 2008), por ello se concluye que los factores confiables, que presentan una
medicion estable de la variable en una serie de mediciones es Actitud prosocial,
Autocontrol, Autonomia y Resolucién de problemas y autoactualizacién (Ventura y
Caycho, 2017).

A diferencia, de los estudios de Lluch (1999), Barrera 'y Flores (2013), Gonzélez
y Valdez (2016), Aguilar (2016), que si presentan una confiabilidad desde aceptable a
elevada (Campo y Oviedo, 2008), lo cual se atribuye a las diferencias sociodemograficas
antes mencionadas, asimismo a la utilizacion del coeficiente alfa, que suele inflar la
fiabilidad, al utilizar las correlaciones item-factor que estan susceptibles al tamafio de la
muestra y ser imprecisas en la medicion de las variables (Ventura y Caycho, 2017), ello
explica la discrepancia entre las investigaciones y el estudio presentado, que aun asi

presenta un aporte relevante para la poblacion de docentes.
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Ante los hallazgos psicométricos para validez y confiabilidad se pauta un aporte
relevante al desarrollo del instrumento como herramienta de medicion psicoldgica dentro
del contexto de estudio para la praxis profesional, teniendo en cuenta analisis
complementarios acordes al modelo reespecificado y a la confiabilidad que solo alcanzo
resultados favorables para un grupo de dimensiones, que significa un aporte a la
metodologia del estudio del test, de igual manera aporte a nivel tedrico al revisar si el
modelo propuesto para la salud mental positiva se ajusta al contexto docente, ademas de
la revision literaria de sus fundamentos, de aporte sustancial al campo académico-
profesional.
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V.

Conclusiones

La validez basada en la estructura interna mediante el analisis factorial
confirmatorio del método de cuadrados minimos no ponderados, para el modelo
tedrico reporta GFI de .89, SRMR de .090, NFI de .83, PNFI de .77, mientras que
para el modelo re especificado sin considerar los reactivos 38, 39, 3, 8, 24, 9, 30,
alcanza indices GFI de .93, SRMR de .084, NFI de .90, PNFI de .81, con cargas
factoriales estandarizadas de .34 a .77 de criterio optimo, al igual que las

covarianzas, y ausencia de multicolinealidad (<.85)

La confiabilidad mediante el método de consistencia interna, mediante el
coeficiente omega, reporta valores de inaceptables (<.65) a aceptable (>.65) con
resultados favorables solo en las dimensiones Actitud pro social, Autocontrol,

Autonomia y Resolucion de problemas y auto actualizacion.
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VI.

Recomendaciones

Realizar la evidencia de validez basada en el contenido mediante el analisis
de dominio y por distribucion del test para determinar la pertinencia al
modelo tedrico o supresién en el modelo propuesto de los items, para
constituir la estructura interna del instrumento acorde a los docentes de

Chimbote y nuevo Chimbote.

Reportar otros métodos de confiabilidad, como el test-retest al no trabajar
con cargas factoriales estandarizadas, permitira otra apreciacion de la
fiabilidad de los factores en una serie de mediciones, de aporte sustancial

al desarrollo del instrumento.
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VIIl. Anexos

o Salud LPosit

Hola. En primer lugar, darte las gracias anticipadamente por tu colaboracion. En
segundo lugar, te pedimos que contestes a unas preguntas breves sobre cuestiones

generales.

Cuestiones generales:

Edad: Sexo:
Estado Civil: Fecha:
Nivel: l.E.

A continuacion, te presentamos un cuestionario que contiene una serie de afirmaciones
referidas a la forma de pensar, sentir y hacer que son mas o menos frecuentes en cada
uno de nosotros. A continuacion, sefiala con una X en las casillas de la derecha tu

respuesta.

Las posibles respuestas son:

_ SIEMPRE o CASI SIEMPRE

_AMENUDO o CON BASTANTE FRECUENCIA
_ ALGUNAS VECES

_NUNCA O CASI NUNCA

No necesitas reflexionar mucho para contestar, ya que no hay respuestas correctas e
incorrectas, lo que interesa es tu opinion. Tampoco trates de buscar la respuesta que
quiza podria causar una “mejor impresion”, ya que puedes estar segura /o que la

informacidn es absolutamente anénima y confidencial.

POR FAVOR, CONTESTA A TODAS LAS AFIRMACIONES. MUCHAS
GRACIAS.
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SlE CO ALGU | NUC
PRE N NAS | AO
@) BASTA | VE CAS

1. “A mi, me resulta especialmente dificil aceptar
a los

2. “Los problemas me bloquean facilmente”

3. “A mi, me resulta especialmente dificil
escuchar a las

4. “Me gusto como soy”’

5. “Soy capaz de controlarme cuando experimento

emociones negativas”

6. “Me siento a punto de explotar”

7. “Para mi la vida es aburrida y mon6tona”

8. “A mi, me resulta especialmente dificil dar
apoyo

9. “Tengo dificultades para establecer
relaciones

interpersonales profundas y satisfactorias con

10. “Me preocupa mucho lo que los demas piensan
de mi”

11. “Creo que tengo mucha capacidad para
ponerme en

12. “Veo mi futuro con pesimismo”

13. “Las opiniones de los demas me influyen
mucho a la hora de tomar mis decisiones”

14. “Me considero una persona menos importante
que

15. “Soy capaz de tomar decisiones por mi
misma/o”

16. “Intento sacar los aspectos positivos de las
C0osas

17. “Intento mejorar como persona’

18. “Me considero un/a buen/a psicologo/a”

19. “Me preocupa que la gente me critique”

42




20. “Creo que soy una persona sociable”

21. “Soy capaz de controlarme cuando tengo

pensamientos negativos”

22. “Soy capaz de mantener un buen nivel de
autocontrol

23. “Pienso que soy una persona digna de
confianza”

24. “A mi, me resulta especialmente dificil
entender los

25. “Pienso en las necesidades de los demas”

26. “Si estoy viviendo presiones exteriores
desfavorables soy capaz de continuar manteniendo
mi equilibrio personal”

27. “Cuando hay cambios en mi entorno,
intento

28. “Delante de un problema, soy capaz de
solicitar informacién”

29. “Los cambios que ocurren en mi rutina
habitual me

30.“Tengo dificultades para relacionarme
abiertamente

31. “Creo que soy un/a inutil y no sirvo para nada”

32. “Trato de desarrollar y potenciar mis
buenas

33. “Me resulta dificil tener opiniones personales”

34. “Cuando tengo que tomar decisiones
importantes me

35. “Soy capaz de decir no cuando quiero decir no”

36. “Cuando se me plantea un problema, intento
buscar

37. “Me gusta ayudar a los demas”

38. “Me siento insatisfecha/o conmigo misma/o”

39. “Me siento insatisfecha de mi aspecto fisico”
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Anexo 3

Enlatabla 7, se aprecia los indices calculados medio del método de Maxima verosimilitud
(ML), puesto que dicho método permite estimaciones consistentes, eficientes y no
sesgadas con el tamafio de la muestra (Lara, 2014). Donde los valores de ajuste absoluto
se representan: a través del indice de bondad de ajuste (GFI=.71), el error cuadratico
medio de aproximacion (RMSEA=.08), el residuo estandarizado cuadratico medio
(SRMR=.098); el ajuste comparativo por medio de su indice (CFI=.64) y el indice de
Tuker-Lewis (TLI=.61); finalmente, el ajuste parsimonioso a través del criterio de
informacién de Akakike (AIC=2228.23). En la reespecificacion del modelo se obtienen
del indice de bondad de ajuste (GFI=.78), el error cuadratico medio de aproximacion
(RMSEA=.08), el residuo estandarizado cuadratico medio (SRMR=.085); el ajuste
comparativo por medio de su indice (CFI=.73) y el indice de Tuker-Lewis (TLI=.61) y el
ajuste parsimonioso a traves del criterio de informacion de Akaike (AIC=1425.56).

Tabla 3

indices de ajuste absoluto, ajuste comparativo y ajuste parsimonioso (n=320)

ML
Ajuste Absoluto Ajuste Comparativo Parsimonia
GFI RMSEA SRMR CFl TLI PNFI
71 .08 .098 .64 .61 2228.23
.78 .08 .085 .73 .70 1425.56

Nota: ML=Método de méaxima verosimilitud; ULS=Método de cuadrados minimos no
ponderados; GFl=indice de bondad de ajuste; RMSEA=Error cuadratico medio de
aproximacion; SRMR=Residuo estandarizado medio; CFl=indice de ajuste comparativo;
TLI=indice de Tuker-Lewis; PNFl=indice normado de parsimonia; NFl=indice de ajuste
normado
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Anexo 4

Tabla 8

Estadisticos de consistencia interna de las puntuaciones del instrumento (n=320)

N° de IC 95% IC 95%
Modelo ftems ¢ _LI LS © LI LS
Factor
€s Satisfaccion personal —6 59 .52 .66 .60 .50 .70
Actitud prosocial 7 .67 .61 .72 .66 .59 .73
Autocontrol 6 68 .63 .73 71 .65 .76
Factores sin Autonomia 5 69 .63 .74 .68 .61 .74
Resolucion de
problemas y 10 .76 .72 80 .77 .73 .81
reespecificar autoactualizacion
Habilidades de 5 46 36 55 .47 .38 .55
Satisfaccion personal 4 48 .38 57 .48 .35 .62
wadaitichpnisgmaadonal 6 65 58 .70 .65 .60 .71
Factores Resolucion de
reespecificados problemas y 8 J7 73 .81 .77 .73 .81
autoactualizacién
Habilidades de 3 44 33 54 48 37 59

relacién interpersonal

Nota: a=coeficiente de consistencia interna Alfa de Cronbach; IC=intervalos de

confianza; LI=limite inferior; LS=limite superior; m=coeficiente de consistencia interna

Omega
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En la figura 1, se aprecia las cargas factoriales estandarizadas de los items que componen
el instrumento, en la dimension satisfaccion personal los valores varian de .21 a .61, en
actitud positiva de .33 a .60, en autocontrol de .38 a .77, en autonomia de .48 a .62, en
resolucidn de problemas de .36 a .69 y en habilidades de relacion interpersonal de .17 a
.52.

Figura 1

Cargas factoriales estandarizadas del instrumento segun el modelo tedrico (n=32
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