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RESUMEN 

El presente estudio de tipo psicométrico tuvo como fin analizar las propiedades 

psicométricas de la EEP10-C en una población de adultos de Lima Metropolitana. 

Se contó con la participación de 710 adultos entre los 27 a 59 años, el tipo de 

muestreo fue no probabilístico, por conveniencia. En cuanto a los resultados, se 

obtuvo valores adecuados en el análisis descriptivo de ítems, aunque los ítems 1, 

6, 7, 9, 10 no se encuentran relacionados entre sí. Se ejecutó la validez de 

contenido por medio del coeficiente V de Aiken con valor > .80. Primeramente, se 

llevó a cabo el AFC donde se obtuvo un índice de ajuste inadecuado (χ²/gl= 2.08, 

CFI= .53, TLI= .40, GFI= .78, AGFI= .79, RMSEA= .33, SRMR= .22, AIC= 208.19) 

se procedió a realizar el AFE que reconoció la escala como un modelo bifactorial, 

con un KMO= .87, Bartlett= p < .001 y varianza= 52.94%. Por ello se ejecutó una 

vez más el AFC e invirtiendo el ítem 6 se obtuvo un mejor índice de ajuste (χ²/gl= 

2.86, CFI= .92, TLI= .89, GFI= .88, AGFI= .95, RMSEA= .14, SRMR= .07, AIC= 

184.81). La confiabilidad se apreció a través del coeficiente Omega de McDonald y 

Alfa de Cronbach, obteniendo un valor de .90 y .89. Se concluye que la EEP10-C 

se presenta como modelo bifactorial y este presenta evidencias psicométricas 

adecuadas. 

Palabras clave: Estrés, pandemia, adulto, psicometría. 
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ABSTRACT 

The purpose of this psychometric study was to analyze the psychometric properties 

of the EEP10-C in a population of adults from Metropolitan Lima. 710 adults 

between the ages of 27 and 59 participated, the type of sampling was non-

probabilistic, for convenience. Regarding the results, adequate values were 

obtained in the descriptive analysis of items, although items 1, 6, 7, 9, 10 are not 

related to each other. Content validity was performed using Aiken's V coefficient 

with a value > .80. First, the AFC was carried out, where an inadequate fit index was 

obtained (χ²/gl= 2.08, CFI= .53, TLI= .40, GFI= .78, AGFI= .79, RMSEA= .33, 

SRMR= .22, AIC= 208.19) we proceeded to perform the AFE that recognized the 

scale as a bifactorial model, with a KMO= .87, Bartlett= p < .001 and variance= 

52.94%. For this reason, the CFA was executed once more and inverting item 6, a 

better fit index was obtained (χ²/gl= 2.86, CFI= .92, TLI= .89, GFI= .88, AGFI= .95, 

RMSEA= .14, SRMR= .07, AIC= 184.81). The reliability was appreciated through 

the McDonald Omega coefficient and Cronbach's Alpha, obtaining a value of .90 

and .89. It is concluded that the EEP10-C is presented as a bifactorial model and 

this presents adequate psychometric evidence. 

Keywords: Stress, pandemic, adult, psychometrics.
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I. INTRODUCCIÓN

Hoy por hoy, el equilibrio emocional ha padecido un gran cambio 

debido a la coyuntura actual y a causa de ello los ciudadanos han 

experimentado difíciles y estresantes situaciones, desatando una cadena 

de procesos emocionales. Al referirse sobre el estrés se hace mención al 

aspecto patológico que existe tras una situación de excesiva demanda, 

esta respuesta depende de la fortaleza psicológica, los recursos y 

mecanismos que tiene el individuo para afrontarlo siendo aquellos que 

no cuentan con estos recursos los que suelen reaccionar de manera 

negativa ante ello (Muñoz, 2020). 

El acontecimiento que afligió al mundo y responsable del aumento 

de dificultades psicológicas es el virus nombrado Coronavirus 

provocando secuelas físicas, emocionales y económicas siendo muy 

ineficiente el aislamiento social precepto que se dio a nivel mundial. A 

pesar de ello, se incrementó la tasa de contagio donde alcanzó la cifra 

de 150 millones de personas contagiadas, siendo en su mayoría la 

población de adultos (Organización mundial de la salud[OMS], 2021).  

Desde que empezó la pandemia hasta la fecha se ha registrado 

alrededor de todo el mundo una alta cifra de contagios con un total de 

761,1 millones de casos de contagio por coronavirus; es decir, a dos años 

desde el comienzo de la infección, la tasa de contagios hasta marzo de 

2023 fue en aumento hasta alcanzar una cifra inimaginable (Portal de 

estadísticas para datos de mercado e investigación [STATISTA], 2023). 

A mediados del año 2022, se registró alrededor de 3,76 millones de casos 

por Covid-19 que han sido registrados en el Perú. Esta enfermedad fue 

reconocida por primera vez en Perú el 7 de marzo del 2020, el número 

de personas fallecidas supera la cifra de 213,000 casos (STATISTA, 

2022). 
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En la contienda por mantener el bienestar físico y emocional se 

presentó síntomas de trastornos mentales y sintomatología psicológica; 

en un estudio realizado en China donde ocurrió el epicentro del brote de 

dicho virus, se descubrió que su impacto psicológico en el sexo femenino 

es mayor con un 23% siendo las enfermeras quienes experimentaron un 

grado más elevado de estrés que los doctores. Mientras que, en la 

población usual, el 28% de personas sufren de ansiedad, 16% presentan 

síntomas depresivos y un 8% de estrés (Lozano, 2020). 

Así mismo, los adultos mayores de 60 años suelen sufrir altos niveles 

de estrés causados generalmente por enfermedades o el sentimiento de 

soledad, donde el 20% de personas entre los 60 años padecen de algún 

trastorno mental, esta dificultad aumenta con factores relacionados con 

el aislamiento social que ocasiona problemas de ansiedad en un 3,8% de 

la población mayor y depresión que afecta al 7% de la población general 

aumentando las enfermedades como hipertensión arterial o diabetes 

(OMS, 2020). 

Así mismo, la pandemia ha ocasionado un incremento en el estrés 

psicológico lo que produce tensión en las personas produciendo efectos 

emocionales y conductuales, como los diversos cambios de humor e 

incluso alteraciones en las horas de sueño. Según el Ministerio de Salud 

(2020) refiere que 7 de cada 10 trabajadores de salud sufrieron de altos 

niveles de estrés durante la pandemia lo cual perjudicaba su vida laboral 

y social. 

Por ello esta situación es amenazante debido a las consecuencias 

que trae consigo, como el impacto que tuvo en el teletrabajo, ya que el 

hogar se convirtió en el centro de trabajo y era complicado separar dichas 

áreas y llevar buen funcionamiento tanto familiar como laboral. Así 

mismo, las mujeres gestantes percibieron la infección como amenazante, 

ya que un tercio de las gestantes (26%) experimentaron depresión 
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durante las primeras semanas de Covid-19 y síntomas como ansiedad, 

alteraciones de sueño e incluso TEPT (Marquina y Jaramillo, 2021) 

La problemática del estrés se ha definido como una reacción que se 

da por la relación del individuo con su ambiente, el cual se somete al 

significado que el individuo les dé a los diversos eventos. Al ser estimada 

de forma positiva logra que la circunstancia sea beneficiosa para la 

persona, aunque si lo percibe como amenazante o retador puede 

provocar una respuesta negativa (Buitrago et al., 2021). 

Dicha realidad no es ajena en el Perú, siendo el sector salud los más 

afectados psicológicamente por lo que diariamente se exponen al riesgo 

de contagiarse, produciendo estrés y miedo al momento de atender 

pacientes. Por otra parte, la pandemia afectó en la economía de la 

población que repercute en su estabilidad emocional provocando 

dificultades en la convivencia, que afectan a la unidad familiar (INSM, 

2021). Ante ello, el estrés es un factor principal en los problemas 

mentales provocados después de sufrir una experiencia caótica, donde 

un 30% a 40% de las personas suelen padecerlo (Huarcaya et al. 2020). 

En el caso de una pandemia, es previsible que haya consecuencias 

o efectos a largo plazo en la salud, ya que las personas se enfrentan a

una situación de vida más complicada y desafiante, lo que provoca que 

el impacto en su bienestar mental sea más grave y perdurable. De igual 

manera, es de vital interés el poder mantener y fortalecer tanto nuestro 

bienestar mental y salud física para lograr un adecuado bienestar 

emocional, aquello se puede observar en las diferentes sugerencias para 

disminuir el estrés y ansiedad causados por la cuarentena (OMS, 2020). 

Por lo tanto, es esencial establecer un índice del panorama del bienestar 

psicológico, que se podrá determinar por medio de un instrumento fiable 

y válido de medición que permita identificar los efectos en la salud mental 

de los adultos ocasionada por la pandemia (Torjesen, 2020). 
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Es de esperar que, en circunstancias de aislamiento social se tomen 

en consideración los instrumentos para analizar el estrés, como la escala 

de malestar psicosocial creado por Kessler, así como la escala de estrés 

percibido (EEP) elaborado por Cohen, cuyos ítems analizan los niveles 

de estrés que los individuos perciben según su situación que puede ser 

incontrolable o muy exigente; considerando que el COVID-19 es un tema 

de investigación reciente, hay una carencia de información referente a 

las propiedades psicométricas de las escalas de medición mencionadas 

para calcular los efectos específicos ocasionada por la pandemia, la 

cuarentena y el aislamiento social.  

Cabe señalar que dicho instrumento ha sido adaptado a través de 

los años por diversos autores, en diferentes problemáticas, población y 

contextos. Dichas adaptaciones han sido sustentadas en base a teorías 

que favorezcan la exploración de los ítems en base a la problemática 

planteada como la teoría de Selye en 1983 que resaltaba la respuesta 

fisiológica frente amenazas, teoría utilizada para explorar la relación del 

estrés con ansiedad o depresión (Pedrero y Olivar, 2010). Sin embargo, 

al ser la pandemia una realidad exigente y con una notable carencia de 

información, el autor Campo et al. (2020) decidió sustentar la adaptación 

de su escala bajo la teoría de Lazarus y Folkman (1984) con el objetivo 

explorar el proceso transaccional entre sujeto-situación como también la 

respuesta cognitiva y emocional del estrés. 

A partir de lo mencionado previamente, se plantea la importancia de 

contar con una herramienta que brinde la facilidad de evaluar el grado de 

impacto en la psique de los adultos generado por el estrés percibido 

relacionado a la COVID-19. Es crucial tener en consideración que la 

población presente está enfrentando una crisis tanto sanitaria como 

psicosocial a raíz de la pandemia, provocando efectos en el ámbito físico, 

emocional y psicológico debido al aislamiento social. 
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Tras comprender la información previamente referida, se considera 

imprescindible determinar la evidencia de análisis psicométrico de la 

escala de estrés percibido 10 versión C (Campo et al., 2020), que ha sido 

seleccionada como objeto de investigación debido a los índices de 

fiabilidad señalados y su relación con la teoría del estrés de Lazarus y 

Folkman. De tal forma, se resalta la relevancia del desarrollo de este 

estudio, la cual responde a la siguiente pregunta como formulación del 

problema: ¿Cuáles son las propiedades psicométricas de la escala de 

estrés percibido relacionada a la pandemia Covid-19 en adultos de Lima 

Metropolitana, 2023? 

 

La presente investigación es justificada de manera teórica; ya que, 

al ser una temática de interés para la población seleccionada, resulta 

fundamental aumentar los datos informativos en nuestro contexto sobre 

la respectiva variable conocida como estrés por pandemia y que la escala 

que mida dicha variable tenga adecuados valores psicométricos, 

contando así con una gran utilidad para futuros estudios. Así mismo, se 

justifica de forma práctica; debido a que, al emplear dicha escala en 

realidades distintas, se recolectará datos que traten los niveles de estrés 

relacionado a la pandemia en la población de Lima y se podrá efectuar 

intervenciones con el fin de disminuirlo. Además, presenta una relevancia 

metodológica; ya que, da posibilidad a otros investigadores de analizar 

con una escala válida y fiable a los pobladores de Lima. 

 

En relación a lo manifestado; el estudio actual establece por finalidad 

general, el poder analizar las propiedades psicométricas de la escala de 

estrés percibido relacionada a la pandemia Covid-19 en adultos de Lima 

metropolitana, 2023. Así pues, será preciso tener como objetivos 

específicos: a) analizar de forma estadística de los ítems. b) evaluar las 

evidencias de validez basadas en el contenido. c) verificar las evidencias 

de validez basadas en la estructura interna. d) obtener los índices de 

fiabilidad por consistencia interna.  
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II. MARCO TEÓRICO

En contexto nacional, Sucapuca et al. (2022) realizó un estudio 

donde tuvieron como propósito evaluar las consecuencias del exceso de 

trabajo y estrés sobre la percepción del trabajo en profesores en las 6 

provincias del Perú, utilizando un instrumento llamado escala de estrés 

percibido 10 versión C. Estimaron trabajar con una muestra de 400 

profesores de educación, consiguiendo índices de bondad o ajustes 

válidos con un χ2 =11.40; CFI =.99; NFI =.99; TLI =.99 y RMSEA =.33. 

Además; con una varianza total de 62,27%, confirmando ser unifactorial 

y concluyendo con un KMO de .92, con una fiabilidad de Cronbach de 

.97. 

Por otra parte, en el estudio de Del Carpio (2021) teniendo como 

meta examinar la evidencia psicométrica de la escala de estrés percibido 

10 versión C, en jóvenes y adultos mayores iqueños. Consideraron 

trabajar con 250 sujetos con edades de 18 a 45 del distrito de Ica, 

obteniendo mediante un análisis factorial confirmatorio ajustes 

inadecuado, por ello, procedió a aplicar el AFE donde la escala tuvo un 

mejor ajuste como un modelo bifactorial con un KMO= .84, p <.001. Así 

mismo, ejecutó nuevamente el AFC logrando un mejor índice de ajuste 

(x2=2.42; CFI =.96; TLI =.93; RMSEA =.59; SRMR =.04). Además; indica 

apropiados índices de confiabilidad gracias al índice de alfa y omega, 

teniendo un índice de estrés α=.83 y ω=.83. Aportando que la escala 

demuestra niveles adecuados de fiabilidad como un modelo bifactorial. 

Por otro lado, en el estudio de Hernández et al. (2022) teniendo 

como objetivo señalar las propiedades psicométricas de la escala de 

estrés percibido 10 versión C, en adultos entre 20 a 35 años. Estimaron 

trabajar con 384 sujetos de la ciudad de Chiclayo, de esa forma 

obtuvieron un índice adecuado de ajuste (KMO= .88, p <.001), contando 

con índices apropiados de fiabilidad, con un alfa de Cronbach (.86) y con 

un Spearman (.86). Así mismo, mediante el análisis descriptivo de los 

ítems se halló apropiados índices en la escala utilizada ya que la 
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asimetría y la curtosis señalan que todos los reactivos tienen una 

distribución adecuada. 

 

Así mismo, en el estudio de Bustíos (2019) teniendo como objetivo 

realizar una adaptación de la escala de estrés percibido 10 versión C en 

jóvenes y adultos limeños. Estimaron trabajar con 608 sujetos con 

edades entre 18 a 72 años de la ciudad de Lima, hallando mediante el 

análisis factorial confirmatorio índices de ajustes válidos (χ²/gl =1.3, CFI 

=.95, TLI =.94, SRMR =.46, RMSEA =.56), con un promedio de las cargas 

factoriales entre .53 y .69. Así mismo, se obtuvo adecuados índices de 

fiabilidad por medio del coeficiente alfa y omega contando con un 

resultado de α =.78 y ω=.78. Concluyendo que la escala presenta una 

alta validez para ser utilizado. 

 

Seguidamente, en cuanto al nivel internacional Campo et al. (2020), 

tenían un propósito de desarrollar un modelo reformado del instrumento 

escala de estrés percibido 10 versión C, en Colombia. Valorando la 

consistencia interna y efectuando un AFE; en la investigación cooperaron 

406 personas entre 19 y 88 años, el cual alcanzó un índice de ajuste 

(KMO= .82, p <.001) contando con un alfa de Cronbach entre .65 y .86. 

Realizando el AFE se reconoció un solo factor, con valor correspondiente 

de 44.2% de varianza. Señalando que el descubrimiento fue confortador, 

con una adecuada validez de contenido, pero es imprescindible realizar 

ciertos ajustes que son complementarios. 

 

Así mismo, en un estudio llevado por Campo et al. (2021), tenían 

como objetivo de realizar una revisión psicométrica a la escala EEP10-C 

en contexto colombiano. laborando con un ejemplar de 1136 personas 

con edades de 18-29. Donde realizando el análisis factorial descubrieron 

que la escala contaba con estructura bifactorial y mejorando el 

rendimiento de la escala gracias al ítem 6 en inverso. Obteniendo un 

KMO= .86, p <.001; contando con un alfa de Cronbach de .85. Contando 

con dos factores (angustia y afrontamiento) la correlación entre factores 
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fue de .55, con valores hallados como: χ²/gl =8.7, CFI =.93, TLI =.91, 

RMSEA =.08, SRMR =.05. Concluyendo que la escala cuenta con una 

solución bidimensional y es fiable para su aplicación. 

Del mismo modo, Tiet-Hanh et al. (2017) consideraron como 

finalidad adecuar la EEP-10 a una versión vietnamita. Estimando una 

población de 473 personas del género femenino siendo mayores de 59 

años, consiguió un alfa de .80 con una disposición bifactorial logrado por 

un AFE con cargas excedidos de .50 en todos los ítems. Poseyendo una 

validez positiva de correlación con la perturbación general del sueño 

(r=.12, p <.005). Deduciendo que la escala presenta niveles de fiabilidad, 

siendo de esa forma utilizable para medir el estrés en próximos estudios. 

Por otra parte, Maroufizadeh et al. (2018) contaron como motivo de 

estudio indagar las propiedades psicométricas del EEP-10 en féminas 

infértiles iraníes; con una población de 240 iraníes infértiles, obteniendo 

resultados adecuados en el alfa de Cronbach de .84 y una adecuada 

validez gracias al AFC que dio como resultado un χ2/gl =2.58, CFI =.96; 

RMSEA =.81 y SRMR =.61. Concluyendo como resultado que existe una 

relación relevante entre la depresión y el estrés de tipo concurrente. 

Además, Gonzáles et al. (2020) tuvo como propósito de estudio 

medir los indicios tanto de la ansiedad y el estrés mediante la escala por 

Coronavirus, consiguiendo una muestra de 327 colaboradores residentes 

de Puerto Rico. Los principales resultados psicométricos extraídos de 

dicha escala constataron que posee una confiabilidad de .93, la 

correlación fue alta (rho=.65, p <.001) por lo que es una validez tipo 

convergente. Se deduce que los 5 ítems comprobaron que el instrumento 

aporta un valor significativo de validez por lo que los resultados 

mantienen que la escala es eficaz para medir síntomas de ansiedad 

generalizada y estrés por coronavirus. 
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También, Larzabal (2019) quien sostuvo como objetivo de 

investigación examinar los valores psicométricos del instrumento EEP-

14, que se desarrolló mediante 1002 estudiantes de bachillerato de 

Tungurahua (Ecuador) siendo un muestreo aleatorio, alcanzando 

resultados en el índice KMO =.67 y p <.001, en la cual se realizó mediante 

un AFE obteniendo un modelo bifactorial (percepción de estrés y 

afrontamiento de los estresores) con un total de 41.2%; 15.4% y 41.9% 

de varianza individual. Además de tener un alfa de .80 y .81 de las dos 

dimensiones propuestas; con validez concurrente, por lo que se concluye 

que el instrumento con dos factores muestra una consistencia interna 

mejor. 

Por otra parte, Karam et al (2019) plantean que dicha pandemia ha 

logrado desencadenar una serie de estados emocionales acompañada 

con cambios de humor o del ánimo, esto se corrobora con los estudios 

del Dr. Hans Selye quien es considerado el padre del estrés, ya que lo 

define como una respuesta ante un estímulo estresante donde surgen 

cambios de ánimo, humor, incertidumbre y angustia, etc. La OPS (2021) 

refiere que el coronavirus es un virus que se presenta como un resfriado 

común y se va agravando según el estado de la persona. Para la OMS 

(2020) es una emergencia pública de preocupación internacional debido 

a que se extendió en diversos países. 

En el presente se habla de los problemas sociales y psicológicos que 

el ser humano está pasando por la pandemia. Según Castro et al. (2021) 

nos menciona que el estrés es un conjunto de sensaciones o malestar de 

que algo nos pueda suceder, no siempre se manifiesta de forma 

inmediata debido a que es un conjunto de emociones y estímulos 

negativos debido a que cada persona es un mundo y tiene diversas 

formas de sentir o ser completamente diferentes. 
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El efecto del estrés en adultos se puede presentar de tres maneras, 

fisiológica ya que conlleva una gran impresión negativa en la persona 

logrando alterar la salud física e inclusive puede alterar el sistema 

inmunológico y aumentar las probabilidades de malestar psicológico 

debido que disminuye su bienestar emocional y puede traer consigo 

consecuencias como cambios de humor o inclusive depresión, finalmente 

cambios en su comportamiento, ya que el estrés reducirá su rendimiento 

académico y laboral (Andrade, 2015). 

Por lo que, tenemos a la teoría mencionada por Folkman et al. (1984) 

quienes refieren que existen diferentes momentos que suceden en la vida 

cotidiana que ocasionan el aumento del estrés (coyuntura actual de 

pandemia) provocando una inestabilidad emocional, la cual se presenta 

al percibirse tal circunstancia de excesiva demanda. Por lo que, 

inmediatamente se presente dos procesos como la valoración cognitiva 

y el proceso de afrontamiento (Naranjo, 2009). 

Después de analizar las diferentes teorías se puede confirmar que 

existe un aumento de los problemas psicológicos a consecuencias del 

Covid-19 y el confinamiento social. Donde la mayoría de universitarios 

(46%) señalaron que manifiestan depresión y ansiedad; en cambio, el 

22% presenta estrés y depresión; además que, el 17% refirió presentar 

estrés postraumático, cuyas afirmaciones han provocado efectos en su 

salud mental, como consecuencia trastornos emocionales, con efectos a 

largo plazo. Concluyendo que el grupo de universitarios es más 

susceptible a sentir altos grados de estrés, depresión y ansiedad en el 

encierro por confinamiento que el resto de la población (Tamayo et al. 

2020). 

Dicha problemática se relaciona de forma indirecta con el bienestar 

de vida vinculada con la salud, para Huarcaya et al. (2020) señala que la 

alarma presente en la población peruana actual es el estrés y miedo, el 

aislamiento social aumenta la probabilidad de tener dificultades físicas y 



11 

psicológicas. Donde la carencia de interacción entre los individuos hace 

que los trastornos ansiosos, depresivos y por estrés ocurran con 

frecuencia. 

El modelo clásico de los test o TCT cuyo autor fue Spearman, siglo 

20. Trata acerca de los orígenes éticos y métodos cuantitativos, que

sustenta la construcción y aplicación de diferentes instrumentos y que 

aprueba proceder a estandarizar pruebas para la población 

seleccionada, esta teoría es la base de la psicometría (Muñiz, 2010). Por 

ello, tenemos a la validez de contenido que se basa en analizar si los 

ítems que el investigador está usando es relevante en la construcción o 

validación de un instrumento. Por otro lado, la validez de criterio que 

relacionada los resultados del test con otros criterios. Por otra parte, la 

validez de constructo se basa en poner a prueba las conductas 

registradas en el instrumento (Argibay, 2006). 
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III. METODOLOGÍA

3.1. Tipo y diseño de investigación 

3.1.1. Tipo de investigación: 

El desarrollo ha sido de tipo aplicado, concretamente 

tecnológico (Ato, López y Benavente, 2013). 

3.1.2. Diseño de investigación:  

Se empleó un diseño instrumental, exactamente tuvo un 

diseño psicométrico (Rohner y Carrasco, 2014). 

3.2. Variables y operacionalización 

Definición conceptual 

Al referirse sobre estrés, se hace mención al factor patológico 

tras una situación de excesiva demanda, esta respuesta depende 

de los recursos y mecanismos que tiene el individuo para poder 

afrontarlo (Cozzo y Reich, 2016).  

Definición operacional 

Medición de la variable, con base en el puntaje obtenido en la 

escala de estrés percibido 10 versión C. 

Dimensión 

El instrumento que se utilizó tiene una dimensión 

Escala de medición 

El instrumento escala de estrés percibido 10 versión C; es tipo 

ordinal, consta de diez ítems y cada ítem con cinco alternativas, 

siendo un instrumento tipo Likert. Así mismo las preguntas 1, 2, 3, 

6, 9 y 10 se interpretan de modo directo (0-4) y los demás 4, 5, 7 

y 8 de manera inverso (4-0). 

3.3. Población, muestra y muestreo  

3.3.1. Población 

Conocida también como universo, está conformada por 

elementos e individuos que acceden en la contribución de la 

problemática que será establecida por quien está realizando la 

investigación (Díaz, 2018). De acuerdo al último censo en lima 

metropolitana se registra 5,102,600 de habitantes (INEI, 2023). 
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3.3.2. Muestra 

De acuerdo a Bernal (2010) refiere que la muestra es una 

parte de la población quien ha sido establecido por el investigador 

y de la cual se pueden lograr o conseguir datos importantes para 

el desarrollo de la investigación. 

Esta investigación poseyó una muestra constituida por 710 

adultos tanto varones como mujeres, con una edad de 27 – 59 

años y que residan en Lima Metropolitana. Roco et al. (2021) 

estimaron que trabajar con una muestra de 500 sujetos a más, es 

muy adecuado. Se consideró el formulario ser aplicado de manera 

online con el fin de obtener una mayor cantidad de participantes. 

3.3.3. Muestreo 

El muestreo fue tipo no probabilístico; por conveniencia. 

Puesto que, el examinador determinó la posibilidad de tener 

acceso a los elementos de estudio y de esa forma poder 

establecer los principios de integración (Otzen y Manterola, 2017). 

3.3.4. Unidad de análisis 

Adultos entre 27 a 59 años de edad; ambos géneros, que 

residan en Lima metropolitana. 

3.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

Técnica 

La encuesta es el método utilizado con mayor frecuencia con 

el objetivo de conseguir información asociada al tema de 

investigación. Es un método de obtención de datos y esta ha sido 

aplicada de manera virtual (López y Fachelli, 2016). 

Instrumento 

El instrumento fue la escala de estrés percibido 10 versión C, 

fue creado por Campo et al. (2020), posee una administración 

tanto individual como colectiva. Su objetivo es poder evaluar el 

nivel de estrés percibido por coyuntura actual, pandemia. 

Finalmente, posee 10 ítems, de tipo unidimensional y el tiempo de 

aplicación es de 10 minutos. 
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Reseña histórica 

La escala de estrés percibido 10 versión C, fue desarrollado 

por Cohen et al. 1983, donde a partir de la teoría transaccional del 

estrés (Lazarus y Folkman., 1984) crearon dicha escala, los ítems 

evalúan el grado en que las circunstancias de la vida son 

valoradas como estresantes por los individuos. Así mismo, su 

primera adaptación fue a una versión española, realizada por 

Remor y Carrobles (2001) que validaron sus propiedades 

psicométricas en una población de riesgo social. 

Consigna de aplicación 

Por favor, responda con sinceridad a las siguientes 

afirmaciones enunciadas, marcando la opción que mejor le 

parezca. Se encuentran cinco opciones que van desde “0” 

(nunca), “1” (casi nunca), “2” (de vez en cuando), “3” (casi siempre) 

y la última opción es “4” (siempre). Deberás ser honesto a la hora 

de responder. 

Propiedades psicométricas originales 

En la investigación de Campo, Pedrozo y Pedrozo (2020) 

cuyo objetivo fue llevar a cabo un AFE y analizar la consistencia 

interna para adaptar la escala de estrés percibido 10, en contexto 

de pandemia en la población colombiana. Consideraron trabajar 

con una muestra de 406 personas entre 19 y 88 años, obteniendo 

un alfa de Cronbach entre .65 y .86. Además, gracias al AFE 

demostró valores adecuados en la prueba de Bartlett x²=1.399,35; 

p <.001 y KMO =.82. Así mismo, obteniendo un alfa de Cronbach 

de .86; se distinguió un solo factor, con un valor de 4,42 que 

expresa el 44,2% de la varianza. Concluyendo valores válidos, 

aunque deban realizar ciertos ajustes en la redacción. 

Propiedades psicométricas peruanas 

Por otra parte, Del Carpio (2021) teniendo como meta 

examinar la evidencia psicométrica de la escala de estrés 

percibido 10 versión C, en jóvenes y adultos mayores iqueños. 

Consideraron trabajar con 250 sujetos con edades de 18 a 45 del 
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distrito de Ica, obteniendo mediante un análisis factorial 

confirmatorio ajustes inadecuado, por ello, procedió a aplicar el 

AFE donde la escala tuvo un mejor ajuste como un modelo 

bifactorial con un KMO= .84, p <.001. Así mismo, ejecuto 

nuevamente el AFC logrando un mejor índice de ajuste (x2=2.42; 

CFI =.96; TLI =.93; RMSEA =.59: SRMR =.04). Además; indica 

apropiados índices de confiabilidad gracias al índice de alfa y 

omega, teniendo un índice de estrés α=.83 y ω=.83. Aportando 

que la escala demuestra niveles adecuados de fiabilidad como un 

modelo bifactorial. 

Propiedades psicométricas del piloto 

En la investigación, el presente instrumento fue 

minuciosamente evaluada mediante 5 jueces, dicha evaluación 

fue por medio de tres criterios: pertenencia, relevancia y claridad, 

alcanzando la mayoría de ítems un resultado superior a .80 en V 

de Aiken, evidenciando validez por dominio de contenido (Escurra, 

1998). Así mismo, con respecto al análisis estadístico de los ítems, 

los resultados señalados por el IHC logran superar el .30, lo que 

señala que los ítems adquieren de una aceptable capacidad 

discriminativa entre valores altos y bajos (Martínez et al. 2006) 

En cuanto, la asimetría y curtosis, los resultados se ubicaron 

en el rango 1.5 y -1.5 (Sireci, 1998). Asimismo, los índices de 

ajustes conseguidos por medio del AFC, muestran un valor de 

X²/gl=1.25; lo que señala un aceptable ajuste, en cuanto al 

RMSEA logro un valor de .16, señalando un resultado válido según 

lo mencionado por Hair et al. (2010); el SRMR alcanzo un valor de 

.10, lo que se señala un resultado aceptable conforme Escobedo 

et al. (2016). Además, el CFI y TLI lograron un resultado de .75 y 

.67, siendo valores válidos (Hu y Bentler, 1999). 

El AFE demostró una prueba de esfericidad de Bartlett de 

x²=383.45; con p <.001 lo que significa que existe un adecuado 

grado de relación entre los ítems para analizarlos factorialmente 

(Ferrando y Anguiano, 2010). Además, con un KMO=.83, lo que 
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señala un valor aceptable debido a que el resultado debe 

encontrarse entre .70 y .90 (Campo y Oviedo, 2008). Finalmente; 

la fiabilidad, por medio del Alfa y Omega fue de α= .72; ω=.77, 

siendo esta fiabilidad adecuada para el estudio (Caycho y Ventura, 

2017). 

3.5. Procedimientos 

En primera instancia se necesitó el permiso para utilizar el 

instrumento y es por ello que mediante el Gmail se envió un 

mensaje a los autores con el fin de conseguir su autorización, 

cuando se consiguió su permiso se procedió a enviar la carta de 

autorización para luego poder realizar la aplicación del piloto 

mediante Google Forms. 

El estudio fue analizado y validado por medio del criterio de 

cinco jueces, contando con su aprobación para dicha aplicación 

de la escala en la población establecida. Después de obtener el 

permiso, por medio del Google Forms se solicitó a los participantes 

que completen de manera voluntaria el consentimiento informado 

para después indicarles sobre el carácter confidencial de su 

colaboración.  

Primeramente, se realizó la aplicación de la presente escala 

al grupo piloto conformado por 100 sujetos que no fueron parte de 

la muestra final con el fin de obtener la fiabilidad del piloto. 

Después, se realizó la aplicación de manera colectiva bajo en 

modalidad online a la muestra de 710 adultos mediante un 

cuestionario Google, la cual fue compartido por medio de las 

distintas redes sociales con el propósito de recolectar información. 

En dicho formulario se encontraba la misma hoja que contenía 

información referente al distrito, edad y sexo. 

3.6. Métodos de análisis de datos 

Terminado la recolección de información se revisó la data y 

después de ello se procedió descargar el documento Excel 2016 

del formulario Google, luego en el programa JAMOVI 1.6.23 se 

continuo a importar los datos. Así mismo, se evaluó los índices de 
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asimetría para el análisis de los ítems (aceptable, < 1.5 y -< 1.5), 

curtosis (aceptable, < 3 y -3), índice de discriminación (aceptable 

> .30), la comunalidad (aceptable > .40), según refiere Martínez et

al. (2014). Así mismo, se evaluó la validez basada en el contenido 

donde los ítems han sido evaluados a través de cinco jueces, con 

un resultado V de Aiken mayor a .80 lo cual se considera que los 

ítems tienen una validez de contenido aceptable (Escurra, 1998). 

Con respecto a la validez por estructura interna, se ejecutó el AFE 

por medio del KMO (aceptable >.80) y Bartlett (aceptable p <.005) 

según lo mencionado por (Ferrando y Anguiano, 2010). Por otro 

lado, en cuanto al AFC se consiguió un índice de ajuste: X2/gl, 

CFI, TLI, RMSEA, SRMR, AIC, BIC. Además, con el objetivo de 

analizar si los datos pueden ser factorizados se ejecutó por medio 

del KMO y Bartlett (Lloret et al., 2014; Kaiser, 1974). Finalmente, 

para la consistencia interna se ejecutó el método de análisis por 

confiabilidad mediante el Alfa y Omega, para ambos coeficientes 

el valor adecuado será de .70 en adelante (Caycho y Ventura, 

2017). 

3.7. Aspectos éticos 

Conforme a Bioética (1979) los principios morales ya 

establecidos tienen una gran relevancia en todo tipo de estudio y 

redacción, sobre todo para poder evaluar detalles importantes 

como la objetividad del entendimiento académico, defender la 

voluntad y conveniencia de los participantes y salvaguardar la 

legitimidad de autoría ajena. 

Además, poder conseguir la objetividad del entendimiento 

académico en la presente investigación no se realizará ningún 

cambio o alteración de los datos obtenidos. 

Así mismo, para salvaguardar los intereses y derechos de los 

colaboradores, se realizó una solicitud a los autores para poder 

utilizar dicha escala de medición en el estudio piloto a través de 

un escrito autorizado por la misma Universidad. Además, se les 

mencionó a los sujetos sobre el consentimiento informado que 
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deben de responder y poder participar en el estudio y también se 

les hizo hincapié sobre la confidencialidad con sus respectivas 

respuestas. 

Cabe mencionar que la investigación correspondió con lo 

indicado por el Colegio de Psicólogos (2017) donde art.°23 hace 

mención a la consideración de toda norma intelectual con relación 

al esfuerzo de otras personas. El art.°25 se basa en aclarar toda 

duda de los colaboradores acerca del resultado para fines 

netamente académicos. En cuanto al art.°57 precisa la explicación 

de los métodos que se aplicarán en el estudio. Así mismo, el 

art.°53 refiere desarrollo académico en la investigación en base a 

la validez de la escala. Por último, el art.°64 consiste en la 

fiabilidad de los resultados conseguidos. 

Así mismo, se respetará los principios morales de la UCV 

(2020) como la autonomía; que se basa en la libre participación de 

los sujetos, la beneficencia procura el bienestar de los sujetos y la 

no maleficencia se basa en salvaguardar la integridad moral de los 

participantes. 

Finalmente, se tuvo en consideración los preceptos y normas 

internacionales en el uso de datos bibliográficos para los derechos 

de autor y así poder salvaguardar el derecho intelectual de los 

autores. Se indica que cuando se presentó las tablas se señaló la 

fuente, autores respetando de esa forma a las normas de 

redacción (APA,2020). 
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IV. RESULTADOS

Tabla 1

Análisis descriptivos de ítems del instrumento EEP versión 10-C

Nota: M=media; DE=desviación estándar; g1=asimetría; g2=curtosis; H2=comunalidad; 

IHC= índice de homogeneidad corregida; ID= índice de discriminación 

En la tabla 1 se aprecia que, en las cifras de respuesta, ningún ítem 

excedía el .80% indicando la carencia de sesgo, por lo que respondieron 

sinceramente sin algún tipo de prejuicio social; así mismo, para la 

asimetría y curtosis se hallaron en el rango de +/- 1.5 lo que indica que 

existe presencia de normalidad a excepción del ítem 1 (Ferrando y 

Anguiano, 2010). En cuanto al IHC presenta una adecuada capacidad de 

discriminación corregida con > .20, lo que señala una presencia de 

correlación elevadamente significativa excepto el ítem 6 (Kline, 1986). 

Asimismo, en la H2 los resultados hallados fueron ≤ .30 menos los ítems 

7, 9 y 10, por lo tanto, se concluye que los ítems no se encuentran 

relacionados entre sí (Tabachnick y Fidell, 2001). 

ITEM 
Porcentaje de Respuestas 

M DE g1 g2 IHC H2 Apto 
0 1 2 3 4 

IT1 17.5 20.6 15.4 10.8 35.8 2.27 1.54 -0.16 -1.51 0.73 0.17 NO 

IT2 53.5 16.6 10 9 10.8 1.07 1.4 1.02 -0.41 0.54 0.23 SI 

IT3 19.4 12.5 18.3 19.7 30 2.28 1.49 -0.3 -1.32 0.76 0.19 SI 

IT4 37.6 31.8 13.8 11 5.8 1.15 1.2 0.88 -0.23 0.53 0.26 SI 

IT5 15.8 22.3 21.1 19.3 21.5 2.09 1.38 -0.02 -1.25 0.66 0.23 SI 

IT6 5.5 11.8 14.9 37.6 30.1 2.75 1.17 -0.79 -0.25 -0.7 0.21 NO 

IT7 21.7 41.5 16.8 14.9 5.1 1.4 1.13 0.63 -0.45 0.57 0.33 NO 

IT8 9.2 27 19.9 26.5 17.5 2.16 1.26 -0.05 -1.14 0.74 0.23 SI 

IT9 13.9 13.7 34.2 23.4 14.8 2.11 1.23 -0.19 -0.79 0.59 0.65 NO 

IT10 48 17.7 11.5 13.9 8.7 1.18 1.38 0.8 -0.78 0.48 0.34 NO 
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Tabla 2 

Evidencias de validez basadas en el contenido 

ITEM 
Juez 

1 
Juez 

 2 
Juez 

 3 
Juez 

 4 
Juez 

5 
Aciertos 

V de 
Aiken 

Aceptable 

IT1 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

IT2 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

IT3 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

IT4 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

IT5 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

IT6 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

IT7 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

IT8 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

IT9 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

IT0 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

Nota: No aceptable =0, Sí aceptable =1; P=Pertinencia, R=Relevancia, C=Claridad 

En la tabla 2, se reconoce que los cinco jueces coinciden que todos 

los ítems del instrumento llamado estrés percibido relacionado a la 

pandemia disponen de tres criterios, logrando de esa forma resultados 

mayor a > .80 en la validez de Aiken (Escurra, 1988). Aquello señala que 

los ítems presentan pertinencia, relevancia y claridad por dominio de 

contenido. 
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Tabla 3 

Índice de ajuste del modelo unifactorial de la EEP versión 10-C 

Nota: X2/gl= Razón chi cuadrado; CFI= Índice de ajuste comparativo; TLI= Índice de 

Tuker-Lewis; GFI= Índice de bondad de ajuste; AGFI= Índice de bondad de ajuste 

modificado; RMSEA= Raíz cuadrada del error medio; SRMR= Raíz estandarizado 

cuadrático medio; AIC= Criterio de información de Akaike 

En la tabla 3, se puede apreciar que se utilizó los índices de ajuste 

comparativos CFI y TLI quienes en el modelo unifactorial obtuvieron 

valores no válidos, inferiores a .60 (Hu y Bentler, 1998). Por otra parte, el 

RMSEA y SRMR en el modelo del presente modelo se obtuvo resultados 

muy elevados al .07, lo cual es un valor inadecuado (Ntoumanis, 2001).  

En cuanto al GFI y AGFI en ambos indicadores se obtuvo un 

resultado superior a .70 que señala un ajuste aceptable (Hair et al., 2005). 

Además, se utilizó el x²/gl que se estima válido por tener un resultado 

menor a 5 (Bentler, 1989). Además, el criterio de información o conocido 

por AIC, señala un ajuste con valor de 208.19, lo que expresa que hay 

un excelente ajuste al estar próximo a 0 (Escobedo et al., 2016). Los 

resultados obtenidos refieren un ajuste inadecuado para el modelo 

unifactorial. 

Modelo 
Índice de ajuste 

χ²/gl CFI TLI GFI AGFI RMSEA SRMR AIC 

Unifactorial 2.08 .53 .40 .78 .79 .33 .22 208.19 
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Figura 1 

Análisis factorial confirmatorio del modelo unifactorial 

Nota: Fc1: unifactorial 

χ²/gl= 2.08 
CFI= .53 
GFI= .78 
SRMR= .22 
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Tabla 4 

Evidencia de validez de la estructura interna mediante el AFE 

ITEM 
Factor 

1 2 

1 - 0.918

2 0.890 - 

3 - 0.882

4 0.860 - 

5 - 0.906

6 0.874 - 

7 0.779 - 

8 - 0.857

9 - 0.439

10 0.834 - 

Varianza 52.94% 

KMO .87 

Bartlett p < .001 
Nota: Método de extracción: residuos mínimos 

La tabla 4 demuestra que AFE reconoció la escala como un modelo 

bifactorial, además, se analizó las medidas de adecuación de muestreo 

(KMO = .87, Bartlett = p <.001) resultando valores adecuados (Montoya, 

2007), evidenciando la correlación entre los ítems. Por ello, se efectuó 

dicho análisis por medio del procedimiento denominado extracción de 

residuos mínimos o también conocido por mínimos cuadros no 

ponderados, para poder apreciar las cargas factoriales estandarizadas, 

las correlaciones entre factores latentes (Campo, 2008). Aquello 

estableció que, los diez ítems esconden una solución bifactorial que 

explicaría el 52.94% de la varianza total, lo que se consideraría como 

válido (Lloret et al. 2014). En lo que refiere a las cargas factoriales, estas 

fueron mayor a > .30 siendo apropiado para el estudio (Kline, 2000). 
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Tabla 5 

Índice de ajuste del modelo bifactorial de la EEP versión 10-C 

Nota: X2/gl= Razón chi cuadrado; CFI= Índice de ajuste comparativo; TLI= Índice de 

Tuker-Lewis; GFI= Índice de bondad de ajuste; AGFI= Índice de bondad de ajuste 

modificado; RMSEA= Raíz cuadrada del error medio; SRMR= Raíz estandarizado 

cuadrático medio; AIC= Criterio de información de Akaike 

En la tabla 5, se invirtió únicamente el ítem 6 que es lo sugerido por 

Campo et al. (2021) para un mejor resultado, donde se puede apreciar 

mejores índices de ajuste comparativos, CFI y TLI consiguieron 

resultados válidos, mayores a .80 (Hu y Bentler, 1998). Por otra parte, el 

RMSEA y SRMR en el modelo del presente modelo se obtuvo resultados 

inferiores al .07, lo cual es un valor adecuado (Ntoumanis, 2001).  

En cuanto al GFI y AGFI en ambos indicadores se obtuvo un 

resultado superior a .80 que señala un ajuste adecuado (Hair et al., 

2005). Además, se utilizó el x²/gl que se estima válido por tener un 

resultado menor a 5 (Bentler, 1989). Además, el criterio de información o 

conocido por AIC, señala un ajuste con valor de 184.81, lo que expresa 

que hay un ajuste válido al estar próximo a 0 (Escobedo et al., 2016). Los 

resultados obtenidos indican un ajuste correcto para el modelo bifactorial. 

Modelo 
Índice de ajuste 

χ²/gl CFI TLI GFI AGFI RMSEA SRMR AIC 

Bifactorial 2.86 .92 .89 .88 .95 .14 .07 184.81 
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Figura 2 

Análisis factorial confirmatorio del modelo bifactorial 

Nota: Fc1: angustia; Fc2: afrontamiento 

χ²/gl= 2.86 
CFI= .92 
GFI= .88 
SRMR= .07 
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Tabla 6 

Análisis de confiabilidad por consistencia interna 

MODELO 
COEFICIENTES 

Cronbach Omega 

Unifactorial .80 .84 

Bifactorial .89 .90 

En tabla 6, se analiza los índices de confiabilidad de la presente 

escala; tanto para el modelo unifactorial como para el modelo bifactorial, 

en base al método de consistencia interna, por lo que se utilizó los 

coeficientes de Omega de McDonald (ω) y Alpha de Cronbach (α). El 

instrumento EEP10-C, en el modelo unifactorial se obtuvo valores de α= 

.80 y ω= .84, considerándose una fiabilidad aceptable, mientras que, en 

el modelo bifactorial, el índice de confiabilidad fue de α= .89 y ω= .90 

siendo considerado una confiabilidad adecuada (Caycho y Ventura, 

2017). 
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V. DISCUSIÓN

El presente estudio tuvo como objetivo principal el análisis de las 

propiedades psicométricas de la escala de estrés percibido relacionada 

a la pandemia, en una muestra de adultos de Lima Metropolitana. Dicha 

escala fue realizada por Campo et al. (2020) y adaptado a nivel nacional 

por Del Carpio (2021). Los descubrimientos anteriores recomiendan que 

la escala constituida por 10 ítems debería ser expuesta como un 

instrumento unidimensional. 

Primeramente, se realizó el análisis estadístico de los ítems donde 

los valores de la asimetría y curtosis se encontraron dentro del valor de 

+/- 1.5 en todos los ítems revelando presencia de normalidad a excepción 

del ítem 1 que no cumplía con los valores esperados (Ferrando y 

Anguiano, 2010), sobre el IHC cumplió con el criterio de Kline (1986), ya 

que todos los ítems tuvieron un valor de > .20 a excepción del ítem 6 que 

no alcanzo los valores mínimos esperados. Sobre las comunalidades, los 

resultados fueron menor o igual a ≤ .30, aunque los ítems 7, 9 y 10 

obtuvieron valores inadecuados para el estudio (Tabachnick y Fidell, 

2001). No hubo ítems a eliminar, aunque en la investigación realizada por 

Campo et al. (2020) sugirieron ciertos ajustes extras en la redacción de 

la escala, ya que los datos obtenidos tuvieron un valor mínimo aceptable. 

De igual forma, Campo et al. (2021) señalaron que, para poder obtener 

mejores valores, el ítem 6 deberá ser puntuado de manera inversa. Estos 

valores son similares a lo hallado por Del Carpio (2021) quien señalo que 

los ítems 2 y 6 lograron puntajes bajos en la muestra de estudio. Dichos 

resultados corroboran que el instrumento cuenta con ítems, que con una 

mejor redacción se podrá obtener mejores resultados estadísticos. 

La validez basada en el contenido se apreció por medio del criterio 

de jueces a traves del coeficiente V de Aiken debido a que es el método 

más preciso para evaluar esta forma de validez, aprobando valorar los 

ítems en función a los criterios de claridad, pertinencia y relevancia, 

donde los resultados deberán ser superiores a > .80 (Escurra, 1988). En 
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otras palabras, los reactivos están vinculados con lo que la dimensión 

refiere valorar (Argibay, 2006). Además, se señala que en un estudio en 

función a dicha variable se logró el 100% de niveles de aceptación entre 

los jurados (Tiet-Hanh et al. 2017), del mismo modo Sucapuca et al. 

(2022) en su investigación establecieron que el instrumento poseía una 

apropiada validez de contenido debido a que lograron valores eficientes 

a través del coeficiente de Aiken, además, Campo et al. (2020) demostró 

resultados válidos mediante el coeficiente de Aiken para el instrumento 

presente. Incluso Del Carpio (2021) estableció esta forma de validez por 

medio de jueces, quienes coincidían en un 100% basados en los tres 

criterios usados.  

Así mismo, se continuo a establecer la validez basada en la 

estructura interna por medio del AFC. En el presente estudio ejecutó el 

AFC basado en el modelo unifactorial, se empleó los índices de ajuste 

absolutos más utilizados en los estudios. Debido a que, contribuye toda 

la data necesaria para valorar un modelo (Hair et al., 2005). Se ejecutó 

el principal AFC (unifactorial), los indicadores usados fueron (χ²/gl =2.08, 

CFI =.53, TLI =.40, GFI =.78, AGFI =.79, RMSEA =.33, SRMR =.22, AIC 

=208.19) los cuales consiguieron resultados por debajo de lo esperado 

para la solución unifactorial propuesto por Campo et al. (2020). Estos 

valores no comparten similitud con los resultados hallados en estudios 

como el que desarrollaron Del Carpio (2021) quienes obtuvieron valores 

en los índices de ajuste de (χ²/gl =2.42, CFI =.96, TLI =.93, RMSEA =.59, 

SRMR =.04) por otra parte, en un estudio realizado por Maroufizadeh et 

al. (2018) se obtuvieron resultados como (χ²/gl =2.58, CFI =.96, RMSEA 

=.81, SRMR =.61).  

Se procedió a realizar el AFE donde se reconoció a la escala como 

un modelo bifactorial. Por ello, el reconocimiento de la estructura factorial 

se ejecutó una vez más por el AFC (modelo bifactorial), es preciso 

señalar que para poder analizar la adecuación del modelo bifactorial se 

revirtió el ítem 6 y así conseguir mejores resultados según lo indicado por 
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Campo et al. (2021), es por ello que se obtuvo un mejor índice de ajuste 

(χ²/gl= 2.86, CFI= .92, TLI= .89, GFI= .88, AGFI= .95, RMSEA= .14, 

SRMR= .07, AIC= 184.81), Dichos valores son similares a lo hallado por 

Campo et al. (2021) el cual tuvo como resultado un χ²/gl = 8.7, CFI = .93, 

TLI = .91, RMSEA = .08, SRMR = .05. Cabe señalar que se tuvo que 

invertir el ítem 6 debido a que, Campo et al. (2021) plantean que, para la 

mejora del modelo propuesto en 2020, se recomienda que el ítem 6 sea 

puesto en inversa, obteniendo del modelo mejores resultados y 

concluyendo ser una estructura bifactorial. 

 

Se realizó el AFE, que es apreciado como un método estadístico 

cuyo objetivo es la disminución de los datos apoyados en la correlación 

entre sus elementos (Reise et al., 2000). Así mismo, se utilizó el método 

de extracción de residuos mínimos; debido a que, es el método más 

recomendado actualmente (Lloret et al., 2014). El estudio antecesor 

indica que la presente escala se encuentra conformada por tan solo una 

dimensión, aunque, por medio del AFE se comprobó que la escala no 

mantiene una solución de dimensión unidimensional, sino, bidimensional, 

el cual resulta que se estableció basado al resultado de las cargas 

factoriales y cantidad de los reactivos (Ferrando y Anguiano, 2010) con 

un 52.94% de la varianza total con un KMO= .87 y un Bartlett= p < .001, 

este resultado no sustenta lo planteado por Campo et al. (2020), Aunque, 

es primordial señalar que la escala fue adaptado basado a un único 

factor. Asimismo, una investigación realizada por Sucapuca et al. (2022) 

confirma la unidimensional del instrumento que justifica el 62.27% de la 

varianza total, además la investigación realizada por Tiet-Hanh et al. 

(2017) comprueba que la escala es de estructura unifactorial justificando 

el 50.0% de la varianza, finalmente Del Carpio (2021) refiere que el 

instrumento contiene dos factores el cual justifica el 79.7% de la varianza. 

 

En relación a los valores logrados, se puede examinar que el reactivo 

6, los adultos entre 27 a 59 años acataron las normas de restricción 

social, pero la economía fue un factor primordial en ellos. Por lo que; la 
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pandemia, al durar alrededor de dos años, tuvieron que ver la forma de 

obtener ingresos económicos y así poder mantener a sus familias con el 

riesgo de contagiarse. Esto se puede corroborar con la teoría 

mencionada por Folkman et al. (1986) quienes refieren que en la vida de 

uno existen diversos momentos que ocasionan el aumento de estrés 

provocando una inestabilidad emocional en el individuo (lo cual se 

evidenció con la pandemia). Sin embargo, en esta circunstancia es donde 

se da tanto la valoración cognitiva y el proceso de afrontamiento, por lo 

que a pesar del riesgo que había en exponerse tuvieron que afrontarlo, 

ya que uno de los factores más afectados por la pandemia fue la 

economía y teniendo en cuenta que en el Perú más del 70% son 

trabajadores informales, es decir, del día a día (INEI, 2023). 

Finalmente, se aplicó la confiabilidad de la escala en base a la 

consistencia interna para poder examinar si cuenta con una adecuada 

validez. Por ello, se ejecutó la aplicación de los coeficientes conocidos 

como Alfa de Cronbach y Omega de McDonald, debido que, opera con 

las cargas factoriales que logran ser la suma de las variables, lo que da 

una mejor precisión en el estudio. Por otro lado, la escala total se 

consiguió un alfa de .89 y un Omega de .90, siendo resultados válidos 

(Caycho y Ventura, 2017). Realizando una comparación sobre los 

resultados obtenidos, Sucapuca et al. (2022) consiguió .97 en la escala 

total, seguidamente Del Carpio (2021) uso el coeficiente Alfa logrando 

.83 y Omega de .83 siendo valores aceptables, de la misma forma Campo 

et al. (2020) analizaron la fiabilidad del instrumento con el coeficiente 

Omega que logro un resultado entre .65 y .86, paralelamente Campo et 

al. (2021) logro un resultado de .85 en relación al instrumento por medio 

del coeficiente Alfa de Cronbach. 

Por otra parte, cabe señalar que todos los resultados de esta 

investigación se consiguieron por medio de la aplicación de la escala 

mediante él online, el cual fue sujeto al criterio de 5 jueces, donde su 

función fue el de analizar, observar y recomendar. Así mismo, los 
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estudios antecesores realizados comprobaron que los valores 

psicométricos de dicha versión del instrumento son válidos, aunque para 

conseguir mejores niveles de fiabilidad se recomendó que el instrumento 

siga una estructura bifactorial y así tener resultados con mayor precisión, 

por otra parte, se compararon los resultados obtenidos con los valores 

logrados de distintos autores quienes lo apreciaban como válidos. A 

pesar de ello, se produjeron ciertas limitaciones, uno de estos fue la 

escasa variedad de antecedentes psicométricos en función a la escala 

empleada, lo que generaba contratiempos y problemas para realizar la 

discusión, por lo que, se apreció utilizar antecedentes de otras escalas 

que valoren la misma variable trabajada. 

El presente estudio se podría ampliar la parte de metodología, 

aceptando el alcance de datos imprescindibles en función a las 

evidencias psicométricas de escalas psicológicas. Por otra parte, esta 

investigación va a ser de ayuda y apoyo como antecedente para estudios 

psicométricos que se puedan realizar en un futuro, los cuales busquen 

hallar resultados adecuados en función a la validez y fiabilidad del 

instrumento. Cabe indicar que los valores conseguidos pueden ser 

comparados, pero no generalizados ya que esto va a depender de la 

coyuntura donde se realice la investigación e incluso los distintos tipos 

de población que se debería de apreciar en diversos estudios. 
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VI. CONCLUSIONES

Primera: se demostró que la escala de estrés percibido relacionada a la 

pandemia, la cual fue aplicada en una población de 710 adultos limeños 

con edades que oscilan entre los 27 a 59 años, cuenta con apropiadas 

evidencias psicométricas para su aplicación. 

Segunda: el análisis de forma estadística de los ítems permitió explicar 

que no todos ellos cumplen con los requerimientos imprescindibles para 

poder ser considerados válidos como los ítems 1, 7, 9 y 10. Sin embargo, 

fue únicamente el ítem 6 quien fue invertido en el análisis factorial. 

Tercera: se halló evidencias de validez de contenido de la escala 

mediante el criterio de jueces, donde el coeficiente V de Aiken obtuvo 

valores superiores a > .80, revelando el acuerdo entre los jueces sobre 

la pertinencia, relevancia y claridad de los ítems que conforman la escala. 

Cuarta: se evidenció la validez basada en la estructura interna de la 

escala, donde mediante el AFC se obtuvo un índice de ajuste inadecuado 

(χ²/gl= 2.08, CFI= .53, TLI= .40, GFI= .78, AGFI= .79, RMSEA= .33, 

SRMR= .22, AIC= 208.19) por lo tanto, se procedió a realizar el AFE que 

reconoció la escala como un modelo bifactorial, con un KMO= .87, 

Bartlett= p < .001 y varianza= 52.94%. Por ello, se ejecutó una vez más 

el AFC e invirtiendo el ítem 6 se obtuvo un mejor índice de ajuste (χ²/gl= 

2.86, CFI= .92, TLI= .89, GFI= .88, AGFI= .95, RMSEA= .14, SRMR= .07, 

AIC= 184.81). 

Quinta: la fiabilidad del instrumento fue apreciada mediante el método 

de consistencia interna con el coeficiente Alfa de Cronbach (.80) y 

Omega de McDonald (.84) siendo un resultado válido. Mientras que para 

el modelo bifactorial obtuvo mejores resultados, con un Alfa de Cronbach 

(.89) y un Omega de McDonald (.90) siendo resultados excelentes. 



33 

VII. RECOMENDACIONES

1. Se recomienda a los futuros investigadores el uso de la escala de

estrés percibido versión 10-C como un instrumento que cumple con

las evidencias de validez y confiabilidad para detectar el constructo

evaluado en adultos de Lima Metropolitana.

2. Asimismo, a partir de la evaluación que se haga con la escala en un

contexto de aislamiento, se indica a los futuros investigadores

relacionar la escala con instrumentos similares como el DASS-21, que

evalúa tanto la ansiedad, depresión y sobre todo estrés.

3. Se sugiere llevar a cabo otras investigaciones en poblaciones con

enfermedades infectocontagiosas, ya que el instrumento puede ser

utilizado en condición de aislamiento con la finalidad de incentivar la

ejecución de investigaciones entre el aislamiento social y otras

variables.

4. Además, se sugiere realizar la validez de criterio de tipo concurrente

para poder dar una mayor demostración de la validez del instrumento.

5. El estrés relacionado a la pandemia es una problemática que influye

de forma negativa en la psique de los adultos, debido a ello, se

aconseja poder realizar estudios cuyo objetivo sea la construcción de

instrumentos que midan la variable estrés en condiciones de

aislamiento en poblaciones con enfermedades infectocontagiosa.
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ANEXOS



ANEXO 1: Matriz de consistencia 

PROBLEMAS OBJETIVOS 
VARIABLES Y 

DIMENSIONES 
METODOLOGÍA 

Problema general: 

¿Cuáles son las propiedades 

psicométricas de la escala de estrés 

percibido relacionada a la pandemia 

Covid-19 en adultos de Lima 

Metropolitana, 2023? 

Objetivo general: 

Analizar las propiedades psicométricas de la 

escala de estrés percibido relacionada a la 

pandemia Covid-19 en adultos de Lima 

metropolitana, 2023.  

Objetivos específicos: 

a) Analizar de forma estadística los ítems.

b) Evaluar las evidencias de validez basadas

en el contenido. 

c) Verificar las evidencias de validez basadas

en la estructura interna. 

d) Obtener los índices de fiabilidad por

consistencia interna. 

Variable: Estrés por 

pandemia 

Tipo de investigación:  

Psicométrico 

Diseño: 

Instrumental, exactamente 

psicométrico. 

Población y muestra: 

Se registra 10,151,000 de 

pobladores (INEI, 2023). 

Con una muestra 100 sujetos 

para un estudio piloto y 710 

para la muestra oficial. 



ANEXO 2: Tabla de operacionalización de la variable 

DEFINICIÓN 

CONCEPTUAL 

DEFINICIÓN 

OPERACIONAL 
DIMENSIONES INDICADORES ÍTEMS ESCALA 

Al referirse sobre el estrés, 

hace mención al factor 

patológico tras una situación 

de excesiva demanda, esta 

respuesta depende de los 

recursos y mecanismos que 

tiene el individuo para poder 

afrontarlo (Cozzo y Reich, 

2016).  

Medición de la variable, 

con base en el puntaje 

obtenido en la EEP10C 

relacionada a la pandemia 

Unidimensional 

Escala de estrés 

percibido 

relacionado con la 

pandemia  de 

COVID-19 

1, 2, 3, 4, 5, 

6, 7, 8, 9 y 

10 

Escala: tipo Likert 

Nivel de medición: Ordinal 

Número de ítems: 10 

Nunca=0 

Casi nunca=1 

De vez en cuando=2 

Casi siempre: 3 

Siempre: 4 



ANEXO 3: Instrumento de recolección de datos del EEP10-C 

Escala de estrés percibido relacionada a la pandemia 10-C 

Autores: Campo A., Pedrozo, M. y Pedrozo, J 

Año: 2020 

Instrucciones: A continuación, responde con sinceridad a cada una de las afirmaciones enunciadas marcando con un aspa (X) la 

alternativa que mejor describa tu opinión. Debes ser honesto al responder. 

0 

Nunca 

1 

Casi nunca 

2 

De vez en cuando 

3 

Casi siempre 

4 

Siempre 

1. Me he sentido afectado como si algo grave ocurrirá inesperadamente con la pandemia 0 1 2 3 4 

2. Me he sentido incapaz de controlar las cosas importantes de mi vida por la pandemia 0 1 2 3 4 

3. Me he sentido nervioso (a) o estresado (a) por la epidemia 0 1 2 3 4 

4. He estado seguro sobre mi capacidad para manejar mis problemas personales relacionados con la

epidemia

0 1 2 3 4 

5. He sentido que las cosas van bien (optimista) con la epidemia 0 1 2 3 4 

6. Me he sentido capaz de afrontar las cosas que tengo que hacer para el control de una posible infección 0 1 2 3 4 

7. He sentido que puedo controlar las dificultades que podrían aparecer en mi vida por la infección 0 1 2 3 4 

8. He sentido que tengo casi todo bajo control en relación con la epidemia 0 1 2 3 4 

9. He estado molesto porque las cosas relacionadas con la epidemia están casi todas fuera de mi control 0 1 2 3 4 

10. He sentido que las dificultades se acumulan en estos días de la epidemia y me siento incapaz de

superarlas

0 1 2 3 4 



ANEXO 4: Ficha sociodemográfica 

Datos personales 

Sexo Hombre - Mujer 

Su edad se sitúa entre los 27-59 

años  

Sí - No 

Edad 27-59

Resides en Lima metropolitana Sí - No 



ANEXO 5: Print del formulario virtual 

Link del formulario: https://forms.gle/VzRSj1XisZtcCF5P7 

https://forms.gle/VzRSj1XisZtcCF5P7


ANEXO 6: Carta de autorización firmada por la escuela dirigida a los autores 



ANEXO 8: Autorización del instrumento EEP10-C 



ANEXO 9: Consentimiento informado 



ANEXO 10: Resultados del piloto 

Tabla 7 

Análisis de ítems 

ITEM 

Porcentaje de Respuestas 

mean sd Skewness Kurtosis IHC H2 

if item dropped 

CORRELACIÓN ENTRE ITEMS 

0 1 2 3 4 
α si se 
elimina 

ω si se 
elimina 

IT1 IT2 IT3 IT4 IT5 IT6 IT7 IT8 IT9 IT10 

IT1 14.00 17.00 43.00 18.00 8.00 1.89 1.11 -0.05 -0.43 0.53 0.69 0.68 0.75 1.00 

IT2 32.00 20.00 37.00 8.00 3.00 1.30 1.10 0.31 -0.67 0.59 0.47 0.67 0.74 0.43 1.00 

IT3 13.00 22.00 41.00 18.00 6.00 1.82 1.07 0.01 -0.42 0.61 0.57 0.66 0.73 0.50 0.51 1.00 

IT4 48.00 26.00 20.00 5.00 1.00 0.85 0.98 0.90 0.02 0.50 0.50 0.69 0.74 0.32 0.27 0.35 1.00 

IT5 25.00 32.00 31.00 5.00 7.00 1.37 1.13 0.66 0.01 0.27 0.61 0.72 0.77 0.20 0.08 0.15 0.47 1.00 

IT6 1.00 4.00 25.00 34.00 36.00 3.0 0.93 -0.61 -0.16 -0.63 0.45 0.83 0.83 -0.29 -0.29 -0.35 -0.55 -0.37 1.00 

IT7 37.00 36.00 22.00 3.00 2.00 0.97 0.95 0.86 0.59 0.49 0.43 0.69 0.74 0.28 0.29 0.38 0.46 0.44 -0.65 1.00 

IT8 26.00 42.00 26.00 4.00 2.00 1.14 0.92 0.67 0.48 0.60 0.47 0.67 0.73 0.36 0.37 0.57 0.49 0.34 -0.51 0.54 1.00 

IT9 20.00 29.00 38.00 6.00 7.00 1.51 1.10 0.47 -0.07 0.51 0.47 0.68 0.75 0.31 0.50 0.34 0.24 0.05 -0.35 0.27 0.35 1.00 

IT10 33.00 32.00 27.00 3.00 5.00 1.15 1.08 0.83 0.4 0.51 0.41 0.68 0.75 0.34 0.54 0.37 0.27 0.02 -0.37 0.27 0.27 0.67 1.00 



 
 

 

Tabla 8 

Análisis de la validez de contenido 

ITEM 
Juez  

1 
Juez 

 2 
Juez 

 3 
Juez 

 4 
Juez 

5 
Aciertos 

V de 
Aiken 

Aceptable 

IT1 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

IT2 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

IT3 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

IT4 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

IT5 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

IT6 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

IT7 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

IT8 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

IT9 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

IT0 1 1 1 1 1 5 1.00 Sí 

 

El coeficiente de V de Aiken es mayor a > .80, lo cual quiere decir que el 

instrumento de recolección de datos tiene una excelente validez.



ANEXO 11: Escaneo de los criterios de jueces 



 
 

 









ANEXO 12: Sintaxis del programa usado o códigos de R Studio 

CONFIABILIDAD DE ALFA DE CRONBACH Y OMEGA DE MCDONALD 

jmv::reliability( 

 data = data, 

    vars = vars(ITEM 1, ITEM 2, ITEM 3, ITEM 4, ITEM 5, ITEM 6, ITEM 7, ITEM 8, ITEM 9, 

ITEM 10), 

 omegaScale = TRUE, 

 corPlot = TRUE, 

 alphaItems = TRUE, 

 omegaItems = TRUE, 

 sdItems = TRUE, 

 itemRestCor = TRUE) 

ANÁLISIS PREVIO DE LOS ÍTEMS 

jmv::descriptives( 

 data = data, 

    vars = vars(ITEM 1, ITEM 2, ITEM 3, ITEM 4, ITEM 5, ITEM 6, ITEM 7, ITEM 8, ITEM 9, 

ITEM 10), 

 n = FALSE, 

 missing = FALSE, 

 mean = FALSE, 

 median = FALSE, 

 sd = FALSE, 

 min = FALSE, 

 max = FALSE, 

 skew = TRUE, 

 kurt = TRUE) 

ANÁLISIS FACTORIAL CONFIRMATORIO 

jmv::cfa( 

 data = data, 

 factors = list( 

 list( 

 label="Factor 1", 

 vars=c( 

 "ITEM 1", 

 "ITEM 2", 

 "ITEM 3", 



 "ITEM 4", 

 "ITEM 5", 

 "ITEM 6", 

 "ITEM 7", 

 "ITEM 8", 

 "ITEM 9", 

 "ITEM 10"))), 

 resCov = NULL, 

 stdEst = TRUE, 

 fitMeasures = c( 

 "cfi", 

 "tli", 

 "rmsea", 

 "srmr", 

 "aic", 

 "bic"), 

 pathDiagram = TRUE, 

    mi = TRUE) 

ANÁLISIS FACTORIAL EXPLORATORIO 

jmv::efa( 

 data = data, 

 vars = vars(ITEM 1, ITEM 2, ITEM 3, ITEM 4, ITEM 5, ITEM 6, ITEM 7, ITEM 8, ITEM 9, 

ITEM 10), 

 rotation = "varimax", 

 sortLoadings = TRUE, 

 screePlot = TRUE, 

 eigen = TRUE, 

 factorCor = TRUE, 

 factorSummary = TRUE, 

 modelFit = TRUE, 

 kmo = TRUE, 

 bartlett = TRUE) 



ANEXO 13: Evidencia de aprobación del curso de conducta responsable en la 

investigación 

Link de Concytec: 

https://ctivitae.concytec.gob.pe/appDirectorioCTI/VerDatosInvestigador.do?id_inve

stigador=292469 

https://ctivitae.concytec.gob.pe/appDirectorioCTI/VerDatosInvestigador.do?id_investigador=292469
https://ctivitae.concytec.gob.pe/appDirectorioCTI/VerDatosInvestigador.do?id_investigador=292469


ANEXO 15: Ecuaciones de búsquedad del artículo de revisión de literatura 

Base de datos Palabras clave And Or Criterios 

Dialnet 
Propiedades 

psicométricas 
Instrumento Estrés Latino America: 2001-

2022 

Scopus 
Propiedades 

psicométricas 
Instrumento Estrés Latino America: 2001-

2022 

Redalyc 

Psychometric 

properties Instrument Stress Latin American: 2001-

2022 

Scielo 

Psychometric 

properties Instrument Stress Latin American: 2001-

2022 


