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Este proyecto de investigación tuvo como objetivo analizar psicométricamente la 

Escala de Satisfacción con la Vida (SWLS) en el personal de salud de un hospital 

en Lima Metropolitana, 2023. La metodología fue de tipo psicométrico y de diseño 

no experimental. La población fue de 1744 trabajadores de salud, y se utilizó un 

muestreo no probabilístico por conveniencia, seleccionando 630 personas de 18 a 

50 años de ambos sexos. El análisis psicométrico de los ítems dio resultados 

favorables, y la estructura unidimensional analizada mediante el AFC encontró 

índices favorables: CFI=.996, TLI=.993, RMSEA=.055 y SRMR=.009, además se 

encontró correlación con la Escala OIT-OMS (r=-.73, p<.001) y confiabilidad alfa y 

omega de .95. Además, realizó un análisis de equivalencia factorial en función al 

sexo, edades y ocupación para demostrar que las puntuaciones de la prueba son 

equivalentes entre grupos, identificando valores adecuados. Estos resultados 

demuestran que la escala es aplicable en trabajadores hospitalarios de Lima 

Metropolitana. 

Palabra clave: bienestar psicológico, salud mental, validez, confiabilidad, 

equidad. 

RESUMEN 
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This research project aimed to psychometrically analyze the Satisfaction with Life 

Scale (SWLS) in the health personnel of a hospital in Metropolitan Lima, 2023. 

The methodology was psychometric and non-experimental in design. The 

population was 1744 health workers, and non-probabilistic convenience sampling 

was used, selecting 630 people between 18 and 50 years of age of both sexes. 

The psychometric analysis of the items gave favorable results, and the 

unidimensional structure analyzed through the CFA found favorable indices: 

CFI=.996, TLI=.993, RMSEA=.055 and SRMR=.009, in addition a correlation was 

found with the OIT Scale. -OMS (r=-.73, p<.001) and alpha and omega reliability of 

.95. In addition, a factorial equivalence analysis was carried out based on sex, age 

and occupation to demonstrate that the test scores are equivalent between 

groups, identifying appropriate values. These results demonstrate that the scale is 

applicable to hospital workers in Metropolitan Lima. 

Keywords: Psychological well-being, mental health, validity, reliability, equity. 
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I. INTRODUCCIÓN 

El estudio de la satisfacción vital en el ámbito sanitario ha cobrado una relevancia 

significativa, especialmente en contextos de alta demanda y estrés como lo es el 

personal de salud. La medición precisa de este constructo es fundamental para 

comprender y mejorar el bienestar de estos profesionales. Sin embargo, existe 

una problemática inherente en la evaluación psicométrica de la satisfacción vital 

en este colectivo. A pesar de la existencia de diversos instrumentos, la Escala de 

Satisfacción con la Vida (SWLS) se destaca por su potencial aplicabilidad en este 

ámbito, aunque su validación en el contexto específico del personal sanitario en 

Lima Metropolitana aún no ha sido exhaustivamente explorada (Vásquez et al., 

2018). 

La relevancia de esta investigación se fundamenta en la evidencia de que 

el personal sanitario enfrenta desafíos únicos que impactan su bienestar. Estudios 

recientes han mostrado una disminución en la satisfacción vital en diversos 

contextos, incluyendo el laboral, siendo particularmente notable en el personal 

sanitario debido a factores como las demandas institucionales y el agotamiento 

profesional (Muñoz et al., 2021; Pozos et al., 2021). La Organización Mundial de 

la Salud (2020) y la Organización Panamericana de la Salud (2021, 2022) han 

enfatizado la importancia del bienestar mental de estos trabajadores, dada su alta 

susceptibilidad a trastornos mentales y estrés laboral. 

En América Latina, y específicamente en Perú, la situación es alarmante, 

con reportes de prevalencia alta de síntomas depresivos y estrés laboral entre el 

personal de salud (OPS, 2022; Zafra et al., 2020). Además, la Resolución 

Ministerial N° 20-094431-001 del Perú establece jornadas laborales que, en la 

práctica, son frecuentemente transgredidas, exacerbando esta problemática (El 

Peruano, 2020; Nissinen et al., 2020). 

Dada esta realidad, se hace imperativo contar con instrumentos válidos y 

fiables para medir la satisfacción vital en este grupo. La SWLS, compuesta por 

cinco ítems y utilizando un formato de respuesta tipo Likert, ha demostrado ser un 

instrumento prometedor. Ha sido validada y revisada psicométricamente en 

diversos contextos internacionales (Bulinski y Blachnio, 2017; Calderón-De la 

Cruz et al., 2018; Díaz et al., 2015; Goverman et al., 2016; López-Ortega et al., 
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2016; Paiva et al., 2016; Moyano et al., 2013; Salazar, 2009; Vera-Villarroel et al., 

2012), sin embargo, su aplicación específica en el personal sanitario en Lima 

Metropolitana requiere una validación rigurosa para asegurar su relevancia y 

precisión en este contexto. 

Por tanto, el presente estudio se centra en proporcionar evidencias 

psicométricas de la SWLS en personal de salud de un hospital en Lima 

Metropolitana, con el fin de contribuir a la evaluación precisa de su satisfacción 

vital y, en última instancia, al mejoramiento de su bienestar y rendimiento 

profesional; de esta forma, se utilizó la versión adaptada al español por Vásquez 

et al. (2018) del instrumento original en inglés, la cual mantiene el formato de 

respuesta de siete alternativas del original y ha evidenciado su eficacia en 

poblaciones adultas a nivel internacional, lo cual es congruente con el propósito 

del presente estudio. 

En referencia a lo anterior se planteó la siguiente interrogante: ¿Qué 

propiedades psicométricas evidencia la Escala de Satisfacción con la Vida 

(SWLS), en personal de salud de un hospital en Lima Metropolitana, 2023? 

La presente investigación se justifica desde el plano teórico, ya que 

actualiza los postulados fundamentales que respaldan la aplicación de la 

herramienta en cuestión, a su vez, enriquece el acervo de información sostenible 

para investigaciones futuras que empleen esta herramienta. En la justificación 

práctica, los resultados obtenidos permiten contar con una herramienta operativa 

y funcional para esta población específica, por lo que es posible la aplicación de la 

escala con el fin de identificar problemáticas actuales en el entorno laboral y con 

ello proponer soluciones como fundamentos para el desarrollo de programas 

preventivos para los empleados, la implementación de la mejora continua basada 

en métodos investigativos rigurosos, y la gestión y mitigación de situaciones de 

riesgo asociadas a diversas variables. Finalmente, este estudio aporta un 

instrumento metodológicamente sólido y seguro para el ámbito clínico y 

organizacional, pertinente a los profesionales en salud mental, facilitando su uso 

como recurso en la evaluación e intervención en distintas organizaciones o 

contextos laborales. 

El objetivo del estudio se evidenció mediante el objetivo general, el cual 
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tiene el propósito de determinar las evidencias psicométricas de la Escala de 

Satisfacción con la Vida (SWLS), en personal de salud de un hospital de Lima 

Metropolitana, 2023. Asimismo, se plantearon los siguientes objetivos específicos: 

1) Realizar el análisis de los ítems como proceso metodológico previo a las 

evaluaciones posteriores, 2) Analizar las evidencias de validez basada en la 

estructura interna de la escala, 3) Analizar las evidencias de validez basada en la 

relación con otras variables, 4) Analizar la evidencia de confiabilidad del 

instrumento, 5) Analizar la evidencia de equidad a través de invarianza factorial en 

función al sexo, grupo etario y ocupación. 
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II. MARCO TEÓRICO 

Al consultar las diversas bases de información y bibliotecas virtuales, se buscó 

explorar el género instrumental de diseño transversal no experimental para 

evidenciar a través de la escala (SWLS), las propiedades psicométricas en 

población adulta a nivel territorial e internacional, por ende, se presenta lo 

siguiente: 

A nivel nacional, Calderón (2022) estudió el instrumento (SWLS), en una 

población de 300 estudiantes en edades entre 12-18 años de Lima. Se obtuvo 

una validez basada en la estructura interna con índices tales como: CFI= .995, 

TLI= .989, RMSEA= .061 y SRMR= .024. Además, se demostró validez en 

relación con el APGAR familiar (r=.60, p<.001). La escala mostró confiabilidad por 

consistencia interna de alfa (α) igual a .787 y omega (ω) de .798. Además, se 

analizó la invarianza por género, obteniendo cambios en el CFI y RMSEA 

menores .10 y .015, respectivamente. En resumen, la SWLS es un instrumento 

válido y confiable. 

Chacón y Huatuco (2021) analizaron la SWLS en 416 jóvenes de Lima, de 

edades entre 18 a 50 años. Se encontraron adecuada evidencia de validez de 

estructura interna: χ²/gl = 1.912, CFI= .995; TLI= .991, RMSEA= .047; SRMR= 

.014. Además, se examinó la validez basada en relación con la Escala de 

Felicidad subjetiva (r = .699, p < .001) y la Escala de depresión de Zung abreviada 

(r = -.577, p < .001). La escala mostró buena confiabilidad de alfa igual a .873 y 

omega de .878. En resumen, la SWLS es un instrumento válido y confiable. 

También en Lima, Chiroque et al. (2021) estudiaron la SWLS, en 314 

adultos con edad promedio de 18 a 59 años. En el resultado se evidenció que el 

AFC tuvo un buen índice de ajuste χ²/gl = 0.80, CFI = .998, TLI = .997, RMSEA = 

.021, SRMR = .021; a su vez, se vio que las cargas factoriales obtuvo un estimado 

entre .50 y .77, por último, la fiabilidad fue de omega (ω), obteniendo un valor de 

.80. 

Asimismo, Vela (2021) analizó la SWLS en 656 adultos de Lima, de edades 

variaban entre 18 a 55 años. Se examinó la validez basada en la estructura 

interna por medio de AFC: RMSEA= .05. X2/gl = 2.67; GFI = 1; SRMR = .03; CFI= 

.95; TLI=.91. Asimismo, se evaluó la confiabilidad, siendo de α = .826 y ω = .836. 
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Finalmente, utilizaron la prueba U de Mann-Withney para comprobar que no 

existían diferencias significativas por género, por lo que los percentiles se 

expresaron en una escala común. 

En Lima, Celio (2020) estudió la SWLS en una muestra de 56 

colaboradores. Se analizó la estructura interna a través de un análisis factorial 

exploratorio, cuyos valores fueron KMO de .827 y la prueba de Bartlett - 

esfericidad fue relevante (χ2 = 12.650, gl = 10, p<.001); asimismo, se encontró un 

64.19% en varianza, en resumen, se halló confiabilidad mediante el coeficiente 

alfa de .858. 

Posteriormente, en Colombia, Espejo et al. (2022) analizaron la SWLS en 

1255 trabajadores de 18 a 67 años. El AFC tuvo valores de χ2= 15,774. p < .001, 

CFI = .992, TLI = .985, RMSEA = .042. y SRMR = .016; además, se calculó la 

confiabilidad mediante el coeficiente alfa de Cronbach, obteniendo .842, de este 

modo, los autores concluyeron que la herramienta es adecuada para aplicarse en 

población adulta. 

En República Dominicana, Zerpa et al. (2022) estudiaron la SWLS en 

universitarios con edades no mayores a 21 años. Para el AFC logró apropiados 

valores en el índice de ajuste χ2= 3.937, GFI = .986, CFI = 1.00. el NFI = .984 y el 

RMSEA = .00. En conclusión, los autores afirman a la herramienta con evidencia 

de validez y confiabilidad. 

En la India, Singh et al. (2021) tradujeron al idioma hindi la SWLS, y la 

validaron en 400 adultos. En los resultados se pudo evidenciar que el KMO fue = 

.81, teniendo un porcentaje de varianza de 59.29%, mientras que, en el AFC el 

índice de ajuste fue aceptable (χ2= 695.173; df= 10; p <.001), además, la 

fiabilidad de alfa fue de .88. En resumen, cabe resaltar que los autores señalaron 

que la traducción de la escala obtuvo adecuados valores y es recomendada para 

evaluar a adultos de la India. 

En España, Merino et al. (2021) estudiaron la SWLS en 199 colaboradores 

de diferentes sectores, de 19 a 64 en edad. Se obtuvo un adecuado índice de 

ajuste en el AFC, siendo los valores de χ2= 2.611, NFI =.973, CFI = .983, TLI = 

.967, y RSMEA = .090; además, se evidenció un alfa de .88. En tal sentido, los 

autores concluyen que el instrumento cumple con proporcionadas propiedades 
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psicométricas y recomiendan utilizarlo en España en población adulta. 

En Chile, Salazar et al. (2020) analizaron la SWLS en 800 adultos. Se 

evidenció en el resultado que el AFC tuvo valores de χ2 = 12.163; CFI = .995; TLI 

= .992, RMSEA = .043; mientras que se encontró consistencia interna de alfa 

igual a .70. Los autores en su conclusión informaron que identificaron invariancia 

estricta parcial, tanto en hombres como mujeres, por lo que la varianza residual 

del tercer reactivo fue en mayoría en las mujeres a comparación del sexo 

opuesto. 

En Argentina, Mikulic et al. (2019) estudiaron la SWLS en 218 adultos en 

edades de 20 a 35 años. Se observó en el resultado que la estructura unificada 

concedió un 54.35% de la varianza total, entre tanto el AFC tuvo valores de χ²//gl 

= 2.8; GFI= .96; CFI = .95; RMSEA = .04; además, la fiabilidad fue igual a .81. 

Como conclusión los autores indicaron que el cuestionario cuenta con óptimas 

propiedades para su utilización en una población argentina. 

En Puerto Rico, Gonzáles et al. (2019) investigaron la SWLS en una 

muestra de 1973 adultos, desde 21 años a más. El AFE identificó una estructura 

factorial unidimensional que tuvo un total 73.96% en varianza, mientras que, el 

AFC indicó un óptimo ajuste con los valores de χ2 = .998, p<.001; RMSEA = .03; 

CFI = .998; asimismo, la medición de fiabilidad con alfa Cronbach fue de .93.  A 

modo de conclusión, los autores señalaron que la herramienta posee apropiadas 

propiedades psicométricas y recomiendan la aplicación para diferentes 

poblaciones de adultos. 

Ahora bien, se describen a continuación conceptos y teorías que se 

desarrollaron en conocimiento sobre la satisfacción con la vida. 

Históricamente, la conceptualización contemporánea de la satisfacción con 

la vida ha experimentado una notable evolución, integrando dimensiones 

psicológicas y sociológicas. Las investigaciones iniciales de Diener y Suh (2000) 

destacaron la importancia de factores culturales y personales. Posteriormente, 

investigaciones como las de Seligman (2002) asimilaron el concepto de la 

psicología positiva, ampliando la comprensión del bienestar. La visión de Layard 

(2005) sobre la economía de la felicidad aportó una dimensión socioeconómica al 

debate, y los trabajos de Helliwell et al. (2012) fortalecieron la importancia de la 
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satisfacción con la vida en la política pública total. 

Filosóficamente, se examina a través del prisma de la búsqueda de 

significado y realización personal. Keyes et al. (2002) abordaron el bienestar 

desde una perspectiva holística, integrando elementos de funcionamiento óptimo. 

La filosofía práctica de Nussbaum y Sen (2000) con su enfoque en las 

capacidades, proporciona un marco para entender la satisfacción con la vida más 

allá del placer, considerando la libertad y oportunidades de desarrollo personal. 

Estas ideas resuenan en la actualidad con la noción de bienestar subjetivo como 

un componente esencial de una vida buena (Bishop, 2015). 

Desde una perspectiva epistemológica, como se ha indicado previamente, 

el estudio de la variable de interés se fundamenta en el modelo de bienestar 

subjetivo. El modelo se propuso en la década de 1980 por el psicólogo 

estadounidense Diener. Específicamente, Diener (2000) detalla el proceso 

mediante el cual las personas pueden alcanzar una vida satisfactoria y los 

contextos en los que dicho bienestar se manifiesta y se evalúa. 

Respecto a la conceptualización de la (SWLS), Diener et al. (1994) 

subrayaron que, al estar íntimamente ligada al bienestar subjetivo, esta escala se 

fundamenta en las experiencias personales del individuo. Específicamente, se 

centra en la relación entre los estados, los afectos y las experiencias positivas, 

excluyendo deliberadamente los aspectos negativos de su vida. 

Posteriormente, Vinaccia et al. (2019) conceptualizaron el bienestar como 

un juicio cognitivo y universal que una persona sostiene acerca de su propia vida. 

Esta evaluación no debe fundarse en hechos objetivos sino, más bien, en 

percepciones subjetivas que varían según la valoración individual, lo cual excluye 

la posibilidad de comparaciones intersubjetivas. 

Adicionalmente, Moreta et al. (2018) describieron la (SWLS) como un 

instrumento enfocado en evaluar aspectos positivos de las personas, 

incorporando elementos como la felicidad y el bienestar, los cuales son 

fundamentales en la vivencia cotidiana para el fomento de emociones 

placenteras. 

La teoría que fundamenta la variable de satisfacción en esta investigación 
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es la teoría Homeostática del Bienestar. Según Durán (2010), el bienestar 

subjetivo es modulado por mecanismos de control de la personalidad, y estos se 

manifiestan con mayor claridad en función del nivel general del bienestar de la 

persona. En este marco, la SWLS se relaciona con un punto de equilibrio 

homeostático. Las preguntas de la escala que abordan el nivel de dominio buscan 

identificar aspectos más específicos de la vida, los cuales, tras ser procesados a 

través de la influencia homeostática, resultan en una percepción de la satisfacción 

con la vida que puede situarse por encima o por debajo de este punto de 

equilibrio.  

En el contexto de este estudio, se sostiene que la homeostasis, cuyo 

propósito es preservar un sentido óptimo de bienestar en el personal de salud, 

puede verse afectada por factores personales como la familia, las amistades y los 

acontecimientos del entorno. Así, si estos elementos externos ejercen una 

influencia negativa considerable, podrían perturbar la homeostasis y, 

consecuentemente, reducir los niveles de satisfacción con la vida medidos por la 

SWLS (Durán, 2010). 

Una teoría adicional que proporciona un marco para el estudio de la 

variable en cuestión es la teoría cognitiva social de Bandura (2001). Esta teoría 

postula que el entorno ejerce influencia sobre los individuos a través de la 

observación, permitiendo que las conductas sean aprendidas sin la necesidad de 

refuerzos directos. Bandura sostiene que el aprendizaje vicario posibilita la 

replicación de comportamientos observados. En cuanto a la formación 

profesional, este mecanismo sugiere que la satisfacción con la vida puede ser 

modelada por la exposición a modelos resilientes y exitosos, como profesores y 

colegas. Además, mediante procesos cognitivos de análisis crítico, los individuos 

pueden ajustar su comportamiento, lo cual podría contribuir a una mayor 

satisfacción con la vida. 

Como componente integral del estudio y del modelo psicométrico, se hace 

referencia a la Teoría Clásica de los Test (TCT), fundamentada en la psicometría. 

La TCT, reconocida como un modelo no lineal, facilita una comprensión más 

exhaustiva de la interacción entre los ítems de una prueba y la persona evaluada. 

Dicha teoría no se basa en un sistema relacional empírico, sino que otorga mayor 
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relevancia al análisis y a la discusión crítica. Esto conduce a una apreciación más 

acertada de los resultados, permitiendo identificar y comprender los posibles 

errores en los datos obtenidos (Meneses, 2013). 

El objetivo central de la psicometría es garantizar que los instrumentos de 

medición posean propiedades psicométricas robustas y que midan de forma 

precisa el constructo en cuestión. Esto incluye la implementación de modelos que 

faciliten la revisión o modificación de los ítems basándose en la evaluación 

individual (Muñiz, 2010). En esta línea de investigación, uno de los objetivos 

abordados es la validez de contenido, un proceso que valida un instrumento 

mediante la consulta a expertos cualificados en el área. Estos expertos, 

denominados jueces, deben tener una relación estrecha con la temática 

investigada para poder determinar si los ítems del instrumento son relevantes, 

pertinentes y lingüísticamente claros (Boluarte y Tamari, 2017). 

Además, se abordó el constructo de validez interna, que se evalúa 

utilizando la metodología estadística conocida como análisis factorial confirmatorio 

(AFC). El propósito del AFC es definir las dimensiones o factores y reconocer las 

relaciones existentes entre dichos factores y los ítems del instrumento (Ventura et 

al., 2018). Respecto al término "análisis factorial exploratorio" (AFE), este se 

utiliza para describir el proceso que permite corroborar o rectificar las deficiencias 

identificadas en el AFC, siendo esencial verificar las cargas factoriales para 

determinar su adecuación y proximidad a la unidad. 
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III. METODOLOGIA 

3.1. Tipo y diseño de investigación 

3.1.1. Tipo de investigación 

El estudio fue de tipo aplicado, en vista de que permitió determinar la 

validez y confiabilidad del instrumento a partir del conocimiento científico y el uso 

de tecnologías (Consejo Nacional de Ciencia, Tecnología e Innovación 

Tecnológica [CONCYTEC], 2018). A su vez, el trabajo fue psicométrico, lo que 

permitió demostrar la confiabilidad y validez del instrumento mediante la 

estadística (Sánchez et al., 2018).  

3.1.2. Diseño de investigación 

Fue de diseño instrumental, tuvo como finalidad analizar las propiedades 

del instrumento de medición (Ato et al., 2013; Montero y León, 2002). 

3.2. Variable y operacionalización  

Satisfacción con la vida 

Definición conceptual: Es el juicio globalizado y cognitivo que se puede 

mantener frente a la vida de uno mismo, teniendo en cuenta que la evaluación 

que se genere sobre está no debe basarse en hechos objetivos, sino por el 

contrario, son subjetivos dependientemente de la valoración que cada persona le 

atribuya, lo cual deja fuera las comparaciones que se den entre diferentes 

personas (Vinaccia et al., 2019). 

Definición operacional: Fue evaluada mediante la Escala de Satisfacción con la 

Vida (SWLS), en la adaptación de Vázquez et al. (2012), su única dimensión, 

incluyendo la escala de medición ordinal tipo Likert de 5 ítems y respuesta 

opcional: 1- Satisfecho, 2- muy satisfecho, 3- Ligeramente satisfecho, 4- 

Ligeramente insatisfecho, 5- insatisfecho, 6- muy insatisfecho y 7- ni satisfecho ni 

insatisfecho. 

Indicadores: son cinco ítems directos (1-2-3-4-5). 

Escala de medición: fue de tipo ordinal, el cual consta de 7 alternativas de 

respuesta. 
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3.3. Población, muestra y muestreo 

3.3.1. Población 

La población se precisa como al grupo de personas que forman parte o 

pertenecen a una ubicación en especifica en la que se incluyen las variables de 

estudio o factores asociados (Bologna, 2013). En ese sentido estuvo conformada 

por 1744 colaboradores nombrados y Cas; de los cuales excluyendo a los que 

formaron parte del estudio piloto se estableció un total de 1630 participantes 

siendo mujeres con la cantidad de 1128, varones 502, pertenecientes a los 

trabajadores de salud en un nosocomio que se encuentra ubicado en el distrito de 

Comas y corresponde a un nivel de complejidad 3-1. 

Tabla 1 

Total, de trabajadores diferenciados según sexo 

Participantes N Porcentaje 

Mujeres 1128 69.2 % 

Varones 502 30.8% 

Total 1630 100 % 

Fuente: elaboración propia 

Criterios de inclusión 

• Trabajador de salud de edad promedio entre 18 - 50 años. 

• Personal de salud, ambos sexos. 

• Personal de salud que brinden su consentimiento informado. 

• Trabajador de salud que se encuentre desempeñando funciones de tipo 

asistencial, administrativo u otros.  

Criterios de exclusión 

• Trabajador de salud no realizando actividad presencial. 

• Personal de salud que presente alguna enfermedad o secuela de esta al 

momento de desarrollar el estudio. 

• Trabajador de salud que labore menos de 3 meses en el Hospital. 
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3.3.2. Muestra 

La muestra es un grupo reducido de personas que han sido seleccionados 

debido a las características, rasgos o criterios en específico de los autores de una 

investigación, permitiéndoles formar parte del estudio (Otzen y Manterola, 2017). 

La fórmula para la muestra mínima se calculó utilizando la fórmula para una 

población finita basándose en solo un 5% de desacierto y un 95% de confianza, lo 

cual brindo mayor seguridad en la validación a obtener los resultados, siendo 312; 

no obstante, se recomienda obtener 500 o más casos (MacCallum et al. 1999). 

3.3.3. Muestreo 

El muestreo utilizado fue de tipo no probabilístico por conveniencia, por lo 

tanto, los asociados serán seleccionados, contarán con características que 

favorezcan y sean convenientes para la investigación, además, de que estos 

presenten disponibilidad durante el proceso de evaluación (Otzen y Manterola, 

2017). 

3.3.4. Unidad de análisis 

Personal del rubro de salud en edades de 18 – 50. 

3.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

Para recolectar información se empleó una técnica de encuesta que 

permitió obtener los datos de los evaluados de manera rápida y segura, además 

de que es de fácil acceso y modificable según requiera el tipo de estudio en el que 

se emplee, a su vez, en esta agregar indicaciones especificas o algún material 

adicional (Casas et al., 2003). 
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Instrumento: Cuestionario Escala de Satisfacción con la Vida 

 

Ficha técnica 

Nombre original : Satisfaction With Life Scale 

(SWLS) Autor : Diener et al. 

Procedencia : Estados Unidos. 

Año : 1985. 

N° de ítems : 5. 

Administración : Individual o colectiva. 

Duración : 5 minutos. 

Área de aplicación : Clínico, social, organizacional. 

Finalidad : Cuantificar la satisfacción con la vida. 

La SWLS fue desarrollada por Diener et al. (1985) para medir la 

satisfacción de un individuo con su vida. Su versión original constaba de 48 ítems 

relacionados con los factores; afecto positivo, afecto negativo y satisfacción. La 

escala es unidimensional con una varianza de 66° y presentó índices de α=.87 en 

el estudio original y de .82 en el retest aplicado. Cuando se eliminaron cinco ítems 

por alta similitud semántica y afectiva, se obtuvo la puntuación media de 23,5, la 

desviación estándar de 6,43 y el coeficiente de correlación de .82. La escala se 

relacionó con otras variables como autoestima, neuroticismo, emocionalidad, 

actividad, sociabilidad e impulsividad. El primer estudio de validación se realizó 

entre estudiantes universitarios. 

En su adaptación española, Vásquez et al. (2013) realizaron el análisis 

estadístico que demostró que la herramienta tiene una alta validez y fiabilidad, y 

se realizó un estudio sobre sus propiedades psicométricas, para el análisis 

estadístico descriptivo encontró valores de asimetría y curtosis de 2 a 7. Los 

procedimientos estadísticos para analizar la validez de construcción interna 

mostraron lo siguiente: CFI = .998, RMSEA = .052 y SRMR = .067. En cuanto a la 

confiabilidad, el análisis estadístico arrojó .90 según el coeficiente de Omega 

(Anexo 3). 

Propiedades psicométricas del estudio piloto 

Se analizó la SWLS con una muestra piloto de 113 participantes. Se obtuvo 
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evidencia de calidad métrica para elementos calculados a partir de tasas de 

respuesta, de curtosis, asimetría y IHC y aceptabilidad de la comunidad. AFC 

probó el modelo original de cinco elementos de un factor y encontró índices 

favorables: χ2/gl = 1.247, CFI = .973, TLI = .946, RMSEA=.047 y SRMR=.047 con 

cargas factoriales. 0.728-0.900 en sus productos. La validez de criterio identificó 

una relación diferencial con la escala de estrés laboral (r = -.159). Finalmente, la 

confiabilidad fue calculada con el coeficiente alfa, siendo de .912 y con el 

coeficiente omega fue 915, ambas consideradas aceptables por ser mayores a 

.70 (Anexo 10). 

Cuestionario Escala de estrés Laboral de la OIT-OMS 

El instrumento Desequilibrio de Recompensa de Esfuerzo es una versión 

en español y para jóvenes destinada a predecir las fuentes de riesgo psicosocial. 

La herramienta consta en una escala tipo Likert de 7 puntos, 25 ítems cualificados 

con seis dimensiones como clima organizacional, estructura organizacional, 

dominio organizacional, influencia de liderazgo, falta de cohesión y apoyo. La 

fiabilidad de la versión en español se calculó con un coeficiente alfa de Cronbach. 

El estudio mide los factores estresantes organizacionales, grupales e individuales, 

como la ambigüedad de roles, el conflicto de roles, la carga de trabajo, el 

desarrollo profesional y la responsabilidad hacia los demás. Esta versión cuenta 

con 25 ítems y ha sido aplicada a varios trabajadores, sin embargo, se 

desconocen análisis estadísticos de validez y confiabilidad en población 

mexicana. 

3.5. Procedimientos 

En descripción sobre el proceso del estudio, ante todo, se solicitó el 

permiso para utilizar el instrumento, elaborándose el consentimiento informado, 

los cuales se emplearon para consultar a cada participante si desea formar parte 

del estudio y que este brinde la autorización de sus datos. Acto seguido se 

adecuo el instrumento a la modalidad presencial por medio de un cuestionario, 

para posteriormente ser distribuido mediante los encuestadores, así se llegó a 

cada colaborador del personal de salud. Luego de recolectar la muestra, se 

generó la depuración de las encuestas que no cumplían los criterios de inclusión y 

exclusión, con el propósito de proporcionar una base de datos, se procesó en los 
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programas estadísticos correspondientes. Finalmente, la información fue 

contrastada con los objetivos planteados elaborándose el informe final con los 

resultados. 

3.6. Método de análisis de datos 

En este proceso de análisis se utilizó un programa estadístico de uso libre 

R 4.3.0 (R Core Team, 2021) dentro de la interfaz RStudio 1.3.959 (RStudio 

Team, 2020), por lo que primero se creó la base de datos en el programa 

Microsoft Excel 2019. Seguidamente se ejecutó un análisis preliminar de ítems, 

para el primer objetivo específico; las frecuencias correspondientes de cada ítem 

menos de 80 % de casos confirman la variabilidad de los datos; mientras que se 

puede determinar una distribución cercana a la normal con base en la asimetría y 

curtosis entre ±1.5 (Pérez y Medrano, 2010), los valores de IHC fueron superiores 

a .30 indicaron una adecuada relación entre ítems (De los Santos-Roig y Pérez, 

2014), además comunalidades por encima de .40 indican que los ítems tienen 

suficiente varianza dentro de cada conjunto, por lo que apuntan a medir la misma 

variable (Lloret-Segura et al., 2014). 

Se llevó a cabo un análisis factorial confirmatorio (AFC) para alcanzar el 

segundo objetivo específico de analizar las evidencias de validez basada en la 

estructura interna de la escala, probando la estructura unidimensional. Se utilizó 

una serie de índices de ajuste recomendados en literatura científica para evaluar 

el modelo, con puntos de corte establecidos en χ2/df ≥ 3, CFI ≥ .95, TLI ≥ .90. 

RMSEA ≤ .08 y SRMR ≤ .06 (Cho et al., 2020; Escobedo et al., 2016; Rojas-

Torres, 2020). 

Respecto a las evidencias de validez con base en la correlación con otra 

variable, se examinó con el coeficiente de r y se reportaron intervalos de 

confianza calculados al 95%, que permite estimar un intervalo de credibilidad que 

abarque las correlaciones poblacionales que podrían explicar la correlación 

muestral registrada (Cumming, 2013). 

Luego, se evaluaron las evidencias de equidad a través de un análisis de 

equivalencia factorial en función al sexo (Byrne y Flood, 2008), por lo que 

probaron cuatro niveles progresivos de invarianza: 1) Invarianza configural (sin 

restricciones), 2) Invarianza métrica (cargas factoriales), 3) Invarianza fuerte 
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(cargas e interceptos) y 4) Invarianza estricta (cargas, interceptos y residuos), 

como puntos de corte se usaron los cambios en el CFI (ΔCFI ≤ .010), RMSEA 

(ΔRMSEA ≤ .015) y SRMR (ΔSRMR ≤ .030) (Chen, 2007; Cheung y Rensvold, 

2002) con el fin de demostrar que las puntuaciones obtenidas en la prueba tienen 

el mismo significado para los participantes, independientemente de los grupos a 

los que pertenezcan (Dimitrov, 2010). 

3.7. Aspectos éticos 

Para cumplir con los parámetros que contiene consideraciones éticas, se 

empleó la declaración de Helsinki, en esta se hallan 4 principios que las 

investigaciones deben contar, las cuales son: el principio de respeto, este indica 

que se salvaguarda la integridad, la privacidad y la salud del participante que 

desea formar parte del estudio. También se contó con el principio de beneficencia, 

lo cual brindó información relevante de las variables de estudio, permitiendo así 

que los participantes tengan mayor conocimiento sobre el estudio. Además, la 

investigación integró el principio de equidad, es decir los participantes contaron 

con los mismos privilegios, ninguno por encima de otro ni mucho menos se 

permitirá la discriminación o exclusividad. Finalmente, se tuvo el principio de ética 

profesional, el cual señala que la información recopilada no será vendida ni se 

buscará lucrar de alguna forma, por el contrario, esta estará a disposición de toda 

persona que muestre interés por la investigación a realizar (Manzini, 2000). Se ha 

considerado la comunicación con los autores del instrumento original, así como la 

validación en español para la autorización de su uso en este proyecto, 

respondieron favorablemente aun así es importante resaltar que, pese a la 

comunicación de otros autores nunca respondieron; sin embargo, se está 

respetando la autoría presentando el acceso que demuestra que es de libre uso. 

En esta investigación, el consentimiento informado señaló que cada 

individuo participa libre y conscientemente en cualquier procedimiento médico, 

investigación u otro procedimiento que pueda afectar su salud o bienestar. Es el 

proceso ético y legal de dar su consentimiento para ser elegible o privacidad 

(Damian-Navarro et al., 2014) (Anexo 9). 
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IV. RESULTADOS 

Análisis preliminar de los ítems 

Tabla 2 

Análisis descriptivo de los ítems 

Ítems 
% de respuestas 

M DE g1 g2 IHC h2 
Matriz de correlaciones |r| 

1 2 3 4 5 6 7 1 2 3 4 5 

1 1.58 8.85 11.37 15.48 25.91 28.28 8.53 4.74 1.49 -0.54 -0.54 .86 .78 1 — — — — 

2 1.58 9.32 12.01 12.64 28.28 24.49 11.69 4.77 1.54 -0.49 -0.61 .88 .81 .82 1 — — — 

3 2.05 6.79 10.27 14.38 25.43 30.02 11.06 4.89 1.49 -0.65 -0.29 .88 .83 .80 .82 1 — — 

4 2.69 4.90 12.95 14.38 25.75 28.59 10.74 4.84 1.49 -0.61 -0.29 .88 .82 .80 .81 .83 1 — 

5 3.79 7.74 11.53 12.64 27.49 24.96 11.85 4.75 1.60 -0.59 -0.45 .85 .76 .75 .78 .80 .80 1 

En la tabla 1, se visualiza que se descartan casos tendenciosidad o aquiescencia, pues la frecuencia de respuesta fue 

inferior al 80% de casos por alternativa en los ítems (Enríquez y Domínguez, 2010; Fierro, 1982), a su vez esto se refuerza con 

los coeficientes de asimetría y curtosis se encuentran dentro de ±1.5 o ±2, descartando tendencia hacia las respuestas extremas 

(Forero et al., 2009; Pérez y Medrano, 2010, Shiel y Cartwright, 2015). Asimismo, el IHC fue mayor a .30 en todos los casos, por 

lo los 5 ítems miden la dimensión en la que carga y poseen capacidad de diferenciación del indicador medido (Kline, 2005, 2011; 

Lloret et al., 2014, 2017), además las comunalidades por ser mayores a .40 indican que los ítems apuntan a medir la misma 

variable (Detrinidad, 2016, Nunnally y Bernstein, 1995), finalmente la matriz de correlaciones descartó multicolinealidad pues la 

relación entre variables observables fue mayor a .30 y menor a .90 (Tabachnick y Fidell, 2019).  
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Figura 1 

Gráfico de correlaciones entre ítems

 

Por otra parte, en la tabla 1 y grafico 1,  la matriz de correlaciones señaló 

una adecuada relación entre ítems sin llegar a la multicolinealidad, pues la 

relación fue mayor a .30 y menor a .90, visualizándose la correlación entre ítems, 

donde la cercania señala como los reactivos se correlacionan formando una sola 

dimensión (Tabachnick y Fidell, 2019). 
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Evidencias de validez basadas en la estructura interna de la Escala de 

satisfacción con la vida (SWLS) 

Tabla 3 

Análisis factorial confirmatorio 

χ² p gl CFI TLI RMSEA [IC 90%] SRMR WRMR AIC 

14.701 .012 5 .996 .993 .055 [.029; .083] .009 1.037 8474.354 

En la tabla 2 se muestra el modelo unidimensional puesto a prueba, dicha 

estructura señala que la variable es más simple, por lo que puede ser reducido a 

un único factor, ya que los índices de ajuste son óptimos: CFI y TLI ≥ .95, RMSEA 

≤ .05 e intervalos de confianza al 90% menores a .09 y SRMR < .05 (Hair et al., 

2009), además el WRMR fue más cercano a 1.00 (Yu y Muthén, 2002); asimismo, 

posee cargas factoriales > .60 (Ver figura 2).  

Figura 2 

Diagrama de senderos de la Escala de satisfacción con la Vida  

 

 

 

 



20 
 

 

Evidencias de validez basada en la relación con otras variables 

Tabla 4  

Media, desviaciones estándar y correlaciones con intervalos de confianza 

Variables 1 

1. Escala de Satisfacción con la Vida (SWLS) — 

2. Escala de Estrés laboral (OIT-OMS) -.73*** 

 [-.76, -.69] 

Nota: Los valores entre corchetes indican el intervalo de confianza del 95% para cada correlación. El intervalo 
de confianza es un rango plausible de correlaciones poblacionales que podrían haber causado la correlación 
muestral (Cumming, 2014). *** indica p < .001.   

En la tabla 3 se evaluó la relación mediante el coeficiente producto 

momento de Pearson entre el SWLS e OIT-OMS, siendo inversa, de tamaño de 

efecto grande y estadísticamente significativa (Cohen, 1992; Ellis, 2010; Schäfer y 

Schwarz, 2019). Asimismo, los intervalos de confianza al 90%, indica que en 

condiciones muestrales similares a la del estudio las correlaciones se hallaran 

entre -.76 y -.69. Por lo que la direccionalidad y efecto coinciden teóricamente, 

siendo coherente con los esperado.  

Figura 3: 

Gráfico de correlación entre variable 
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Evidencias de confiabilidad mediante consistencia interna de la escala de 

satisfacción con la vida (SWLS) 

Tabla 5 

Cargas factores, intervalos de confianza y confiabilidad 

Ítems λ [IC 90%] 

1.- En la mayoría de los aspectos, mi vida se acerca a mi ideal. .883 [.857; .909] 

2.- Las condiciones de mi vida son excelentes. .901 [.883; .920] 

3.- Estoy completamente satisfecho con mi vida. .911 [.896; .927] 

4.- Hasta ahora he conseguido las cosas más importantes que 
quiero en la vida. 

.907 [.891; .923] 

5. Si pudiera vivir mi vida de nuevo, no cambiaría casi nada. .871 [.836; .905] 

Coeficiente alfa (α) .952 [.947; 957] 

Coeficiente omega (ω) .952 [.946; 958] 

En la tabla 4 se observan las cargas factoriales estandarizadas (λ) del 

modelo unidimensional, con ellas se calculó la consistencia interna, se obtuvo el 

coeficiente omega, siendo mayor .90, por ende poseen una adecuada 

confiabilidad (Dunn et al., 2013). Asimismo, la confiabilidad calculada con el 

coeficiente alfa fue optima, pues es mayor a .90 (Prieto y Delgado, 2010).  
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Evidencia de equidad mediante invariancia factorial de la Escala de 

satisfacción con la vida (SWLS) 

Tabla 6 

Invarianza de medición en función al sexo, grupo etario y ocupación 

Niveles χ2 Δχ2 gl Δgl CFI ΔCFI RMSEA ΔRMSEA SRMR ΔSRMR Pr(>χ2) 

Configural 31.31 — 10 — .995 — .063 — .010 — — 

Métrica 34.82 3.28 14 4 .995 .000 .054 .009 .020 .000 .512 

Fuerte 35.43 .61 18 4 .996 .001 .043 .011 .020 .003 .962 

Estricta 42.76 3.85 23 5 .997 .001 .033 .010 .023 .013 .572 

Configural 31.31 — 10 
 

.995 — .061 — .010 — — 

Métrica 39.58 8.18 14 4 .993 .002 .060 .001 .016 .006 .085 

Fuerte 43.37 4.78 18 4 .992 .001 .056 .004 .016 .000 .310 

Estricta 56.97 2.65 23 5 .998 .006 .026 .030 .016 .000 .754 

Configural 49.21 — 20 — .994 — .072 — .011 — — 

Métrica 58.12 8.71 32 12 .994 .000 .055 .017 .031 .020 .728 

Fuerte 7.26 12.66 44 12 .994 .000 .049 .006 .033 .002 .394 

Estricta 116.34 31.01 59 15 .987 .007 .061 .012 .033 .000 .009 

Nota: Δχ, Δgl, ΔCFI, ΔRMSEA y ΔSRMR señalan los cambios generados en los índices de ajuste, Pr(>Chisq) señala los 

cambios estadísticamente significativos de los modelos anidados. 

En la tabla 5, se observa el análisis equidad en relación al sexo, grupo 

etario y ocupación. Esta evaluación se logró aumentando restricciones del 

modelo, en consecuencia, los cambios del CFI, RMSEA y SRMR fueron ser 

menores a .01, .015 y .030 respectivamente, por lo que el instrumento es 

invariante (Chen, 2007; Cheung y Rensvold, 2002); asimismo, la comparación de 

modelos anidados mediante el test de diferencia del estadístico χ² ha indicado que 

no existen diferencias estadísticamente significativas (Hair et al., 2019). En 

conclusión, se ha demostrado que independiente de las características de los 

participantes las puntuaciones tienen el mismo significado para todos los grupos 

examinados (Dimitrov, 2010); en consecuencia, se aconseja la comparación de 

puntuaciones (Elosua y Mujika, 2015). 
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V. DISCUSIÓN 

Esta investigación tuvo como finalidad validar la SWLS en una población de 

personal de salud de un hospital en Lima Metropolitana, pues se considera que 

esta población se ve bastante afectada en su bienestar psicológico dadas sus 

condiciones de trabajo, por lo que resulta necesario contar con una escala para 

medir la variable. 

En cuanto al primer objetivo específico, se analizaron los ítems en virtud de 

sus características estadísticas y su calidad de medición de los indicadores de la 

variable. Inicialmente, el análisis muestra una distribución equitativa en las 

respuestas, lo que es un indicador clave de la ausencia de tendenciosidad o 

aquiescencia en las respuestas (Enríquez y Domínguez, 2010; Fierro, 1982). Este 

equilibrio en las opciones de respuesta es fundamental para la capacidad métrica 

de la escala, asegurando que las respuestas reflejan con precisión la variable de 

interés, en tal caso, la satisfacción con la vida. Además, los coeficientes de 

asimetría y curtosis se encuentran en los rangos de ±1.5 o ±2 sugieren que las 

respuestas no se inclinan hacia extremos, lo cual es un indicativo de que la 

distribución de respuestas es razonablemente normal (Forero et al., 2009; Pérez y 

Medrano, 2010; Shiel y Cartwright, 2015). Esta normalidad en la distribución es 

crucial en el análisis psicométrico, ya que asegura que los ítems de la escala 

están capturando adecuadamente la variabilidad en la satisfacción con la vida 

entre los participantes. 

A su vez, el IHC de los ítems, al ser superior a .30, refleja una capacidad 

de diferenciación adecuada y valida que cada ítem mide la dimensión a la que se 

supone debe contribuir (Kline, 2005, 2011; Lloret et al., 2014, 2017). Este hallazgo 

es esencial para confirmar que cada ítem está efectivamente evaluando aspectos 

relevantes de la satisfacción con la vida. En relación a las comunalidades, al ser 

mayores a .40, se infiere que los ítems comparten contenido en común y están 

orientados a medir la misma variable (Detrinidad, 2016; Nunnally y Bernstein, 

1995). Esto sugiere una consistencia interna en la escala, ya que los ítems 

parecen estar evaluando aspectos convergentes de la satisfacción con la vida. 

Finalmente, las correlaciones muestran una adecuada vinculación entre ítems, sin 

alcanzar niveles que sugieran multicolinealidad, ya que la relación se mantuvo 
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entre .30 y .90 (Tabachnick y Fidell, 2019). Esto indica que, si bien los ítems están 

relacionados, cada uno aporta información única y valiosa sobre la variable de 

interés, evitando así redundancias que podrían afectar la validez de la escala. 

El segundo objetivo específico, en la exploración de la estructura interna, 

los índices de ajuste del modelo unidimensional (CFI=.996, TLI=.993, 

RMSEA=.055, SRMR=.009, y WRMR cercano a 1.00) indican una estructura 

simple y robusta de la escala, con altas cargas factoriales (entre .87 a .91), lo cual 

es consistente con los hallazgos de las investigaciones previas realizadas en 

diferentes contextos geográficos y demográficos, como lo demuestran los trabajos 

de Calderón (2022), Chacón y Huatuco (2021), Chiroque et al. (2021), Vela 

(2021), Celio (2020), Espejo et al. (2022), Zerpa et al. (2022), Singh et al. (2021), 

Merino et al. (2021), Salazar et al. (2020), Mikulic et al. (2019) y Gonzáles et al. 

(2019). Estos estudios, a pesar de sus variadas muestras y ubicaciones, 

mostraron de manera consistente que la SWLS posee buenos índices de ajuste, 

en su estructura unidimensional, reafirmando la validez y confiabilidad de la 

escala. 

Teóricamente, Diener et al. (1994) y Vinaccia et al. (2019) conceptualizan 

el bienestar subjetivo, que es el foco de la SWLS, como una evaluación cognitiva 

y universal de la vida de una persona, basada en percepciones subjetivas más 

que en hechos objetivos. Esta perspectiva resalta la importancia de la 

interpretación individual en la medición del bienestar, aspecto que la SWLS 

parece capturar eficazmente, como lo demuestran los resultados consistentes en 

diferentes poblaciones. Moreta et al. (2018) amplían esta conceptualización, 

enfatizando que la SWLS mide aspectos positivos del ser humano, como la 

felicidad y el bienestar. La robustez y la unidimensionalidad del modelo de la 

SWLS, evidenciada en los estudios mencionados, respaldan esta 

conceptualización, indicando que la escala es efectivamente capaz de capturar de 

manera fiable estos constructos psicológicos complejos y subjetivos. 

En relación al tercer objetivo específico, el estudio revela que entre la 

SWLS y la escala OIT-OMS, existe una relación inversa significativa que evalúa el 

estrés laboral (r=-.73, p<.001), esto sugiere que cuanto mayor es la satisfacción 

con la vida, menor es el estrés laboral experimentado. En comparación, otros 
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estudios han explorado la relación de la SWLS con diferentes variables. Por 

ejemplo, Calderón (2022) encontró una correlación positiva con el APGAR 

familiar, mientras que Chacón y Huatuco (2021) reportaron correlaciones positivas 

con la Escala de Felicidad Subjetiva y negativas con la Escala de Depresión de 

Zung abreviada. Estos hallazgos refuerzan la idea de que la SWLS, está 

intrínsecamente vinculada con aspectos positivos del bienestar y negativamente 

con aspectos como el estrés o la depresión. 

A su vez, estos resultados y el hallazgo de un tamaño de efecto grande 

(.53) sugiere un vínculo sustancial de la satisfacción con la vida y el estrés laboral, 

lo que es consistente con la teoría Homeostática del Bienestar propuesta por 

Durán (2010). Esta teoría recomienda que el bienestar subjetivo es modulado por 

mecanismos de control de la personalidad y que un equilibrio homeostático es 

esencial para mantener un sentido óptimo de bienestar, y encuentra un respaldo 

empírico en los resultados del estudio. La notable correlación inversa de la SWLS 

y el estrés laboral sugiere que, cuando los mecanismos homeostáticos de una 

persona están bajo presión, como en situaciones estresantes laboralmente, la 

satisfacción vital tiende a disminuir. Esto está en línea con la propuesta de Durán 

(2010), que indica que la homeostasis del bienestar puede verse afectada por 

factores externos, alterando así los niveles de satisfacción con la vida. 

En cuanto al cuarto objetivo específico, se observaron altos valores de 

confiabilidad para la SWLS, con alfa y omega ambos en .952. Estos valores 

indican una excelente consistencia interna del instrumento, lo que es crucial para 

la validez de sus mediciones. Al comparar estos resultados con estudios 

anteriores, como los realizados por Calderón (2022), Chacón y Huatuco (2021), 

Chiroque et al. (2021), Vela (2021), Celio (2020), Espejo et al. (2022), Singh et al. 

(2021), Merino et al. (2021), Salazar et al. (2020), Mikulic et al. (2019), y Gonzáles 

et al. (2019), se aprecia una tendencia general hacia una alta confiabilidad en 

diversas muestras y contextos. Esto refuerza la idea de que la SWLS es un 

instrumento psicométrico fiable y consistente para medir la variable estudiada. 

Bajo la lente de la teoría cognitiva social de Bandura (2001), la satisfacción 

vital puede verse influenciada por el aprendizaje vicario y la observación de 

modelos resilientes y exitosos. Este marco teórico sugiere que la exposición a 
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entornos positivos y a ejemplos de satisfacción con la vida puede tener un 

impacto significativo en la percepción individual del bienestar. Esto se alinea con 

los hallazgos de altas puntuaciones en la SWLS, ya que la escala podría estar 

capturando no solo evaluaciones personales internas de la satisfacción con la 

vida, sino también influencias externas derivadas del entorno social y profesional 

de los individuos. Además, desde la perspectiva psicométrica, tal como lo señala 

Muñiz (2010), es fundamental que los instrumentos de medición tengan 

propiedades psicométricas robustas y midan precisamente el constructo deseado. 

Los altos valores de alfa y omega obtenidos en este estudio y en otros estudios 

previos subrayan la capacidad de la SWLS para proporcionar mediciones fiables y 

consistentes del constructo de satisfacción con la vida, cumpliendo así con los 

estándares psicométricos esenciales. 

Respecto al quinto objetivo específico, se han probado cinco niveles de 

invarianza factorial, encontrando cambios mínimos en CFI, RMSEA y SRMR, 

todos por debajo de los umbrales establecidos (Chen, 2007; Cheung y Rensvold, 

2002), lo que sugiere una invarianza robusta de la SWLS a través de diferentes 

grupos. Este hallazgo es crucial, ya que indica que la escala mide de manera 

consistente la satisfacción con la vida, independientemente del sexo, grupo etario 

u ocupación de los participantes. Comparativamente, estudios previos como los 

de Calderón (2022), Vela (2021) y Salazar et al. (2020) también han encontrado 

invarianza por género y entre diferentes grupos, aunque con variaciones en los 

niveles de invarianza alcanzados. Estos hallazgos refuerzan la validez de la 

SWLS en diversos contextos demográficos, asegurando que las comparaciones 

de puntuaciones entre grupos sean legítimas y significativas. 

La teoría cognitiva social de Bandura (2001) proporciona un marco para 

comprender cómo factores ambientales y de modelado influyen en la satisfacción 

con la vida. Bajo esta teoría, se puede inferir que, a pesar de las diferencias en el 

entorno y las experiencias observacionales de los individuos, los mecanismos 

fundamentales que determinan la satisfacción vital permanecen consistentes, 

como lo evidencia la invarianza factorial de la SWLS. La TCT, por su parte, 

enfatiza la importancia de comprender la interacción entre los ítems de una 

prueba y la persona evaluada, así como la necesidad de un análisis crítico de los 
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resultados (Meneses, 2013). Los resultados actuales, que muestran una 

invarianza factorial consistente de la SWLS, corroboran la aplicación de la TCT en 

la valoración de la SWLS, asegurando que la escala mide de manera fiable y 

válida el constructo, independientemente de las variaciones individuales y 

demográficas. 

Una limitación en el estudio actual reside en la falta de análisis de ítems y 

la no realización de invarianza factorial en varios de los antecedentes 

consultados. Esta omisión es significativa, dado que estos análisis son cruciales 

para confirmar la validez y confiabilidad de un instrumento psicométrico en 

diferentes poblaciones y contextos. El análisis de ítems permite evaluar la calidad 

individual de cada ítem y su contribución al constructo general, mientras que la 

invarianza factorial es esencial para confirmar que el instrumento mide de manera 

consistente el constructo a través de diferentes grupos demográficos. La ausencia 

de estos análisis en estudios anteriores limita la capacidad de comparar 

directamente sus resultados con los del presente estudio, sin embargo, resulta 

favorable en virtud de proveer un análisis novedoso dentro del campo de la 

investigación psicométrica de la SWLS. 
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VI. CONCLUSIONES 

PRIMERA: 

El análisis psicométrico de los ítems sugiere que la SWLS es equilibrada, 

tiene ítems que miden de manera efectiva y diferenciada la variable de interés, 

manteniendo una distribución de respuestas adecuada y evitando problemas de 

multicolinealidad. Esto indica que la escala utilizada en el estudio presenta una 

buena validez y fiabilidad. 

SEGUNDA: 

El análisis factorial confirmatorio sugiere que el modelo unidimensional de 

cinco ítems es adecuado para representar la variable en estudio. Los índices de 

ajuste óptimos y las fuertes cargas factoriales apoyan la validez del modelo, 

indicando que la estructura simplificada captura efectivamente la esencia de la 

satisfacción con la vida. 

TERCERA: 

La exploración de validez en relación con otra variable propone que la 

satisfacción con la vida tiene una fuerte y significativa relación inversa con el 

estrés laboral. Esta relación es coherente tanto estadística como teóricamente, lo 

que refuerza la validez de los hallazgos y su trascendencia en el ámbito de la 

investigación del bienestar general y laboral. 

CUARTA: 

Para la confiabilidad, tanto el coeficiente omega como el coeficiente alfa 

indican una alta fiabilidad de la SWLS. Estos resultados sugieren que la escala es 

consistente internamente y confiable para medir el constructo que pretende 

evaluar, lo que es fundamental para la medición de la variable en el contexto de 

su administración. 

QUINTA: 

El análisis de invarianza factorial demuestra que, independientemente de 

las características de los participantes (sexo, grupo etario, ocupación), las 

puntuaciones de la herramienta mantienen igual significado para todos los grupos 

analizados. Esto valida la comparación de puntuaciones entre diferentes grupos y 

asegura que las inferencias derivadas del instrumento son equitativas y no están 

sesgadas por variables demográficas.  
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VII. RECOMENDACIONES 

PRIMERA: 

Dado que la escala muestra una buena validez y fiabilidad, se recomienda 

continuar utilizando esta escala en estudios futuros que busquen medir la misma 

variable de interés, además, podría ser útil explorar la aplicabilidad de esta escala 

en diferentes contextos o poblaciones para evaluar su generalizabilidad. 

SEGUNDA: 

La adecuación del modelo unidimensional de cinco ítems sugiere que 

investigaciones futuras podrían emplear este modelo simplificado para una 

evaluación eficiente de la variable en estudio, además que sería recomendable 

integrar este modelo en estudios más amplios que incluyan otras variables 

relacionadas, para examinar las interacciones y el impacto conjunto. 

TERCERA: 

La relación inversa y significativa entre la satisfacción con la vida y el estrés 

laboral abre la puerta a intervenciones dirigidas a mejorar el bienestar laboral, es 

por ello que se sugiere el desarrollo de programas que mejoren el bienestar en el 

lugar de trabajo que aborden específicamente los factores de estrés laboral, con 

la finalidad de brindar una mejor satisfacción vital a los empleados e investigar los 

mecanismos subyacentes de esta relación para diseñar intervenciones más 

efectivas. 

CUARTA: 

La alta fiabilidad de la SWLS sugiere que es un instrumento confiable para 

la medir la satisfacción con la vida y, por lo tanto, se recomienda su uso en 

estudios longitudinales para confirmar la estabilidad de las mediciones a lo largo 

del tiempo. 

QUINTA: 

La invarianza factorial del instrumento indica que es adecuado para 

comparar grupos demográficamente diversos, por lo que se recomienda su uso en 

estudios interculturales o en investigaciones que impliquen comparaciones entre 

diferentes grupos demográficos, permitiendo obtener datos valiosos sobre las 

diferencias y similitudes en la variable medida a través de diversos grupos, 

contribuyendo a una comprensión más inclusiva y representativa.  
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Anexo 1. 

Matriz de consistencia  

PROBLEMA OBJETIVOS MÉTODO 
VARIABLE E 

ÍTEMS 
INSTRUMENTO 

¿Cuáles son las 

propiedades 

psicométricas de 

la Escala de 

Satisfacción con 

la Vida (SWLS), 

en personal de 

salud de un 

hospital de Lima 

Metropolitana, 

2023? 

General:  

Analizar las evidencias psicométricas de la 

Escala de Satisfacción con la Vida (SWLS) en 

personal de salud de un hospital de Lima 

Metropolitana, 2023. 

 

Objetivos Específicos: 

Realizar el análisis descriptivo e inferencial de 

los ítems. 

Analizar la evidencia de validez basada en la 

relación con otras variables 

Analizar la evidencia de confiabilidad mediante 

consistencia interna  

Analizar las evidencias de equidad mediante 

invarianza factorial en función al sexo, grupo 

etario y ocupación. 

 

Diseño: No experimental 

 
Tipo: Psicométrico 

 
Población: 1744 

colaboradores 

 
Muestra: 315 adultos 

 

Muestreo: No probabilístico  

 
Estadísticos: Índices de 

ajuste (X2 

, CFI, TLI, RMSEA, SRMR) 

Variable: 

Satisfacción con 

la vida 

Ítems 

1,2,3,4,5 

Escala de 

Satisfacción con la 

Vida (SWLS), 

desarrollada por 

Diener et al. (1985), 

Validación y Datos 

Normativos de 

Carmelo Vazquez. 

De estructura 

unidimensional, 

consta de 5 ítems, 

con escala de 

medición ordinal tipo 

Likert, con opciones 

de respuesta de 1 al 

7. 

 
 



 

Anexo 2. 
 
 Matriz de operacionalización de la variable  

 

Variables Definición conceptual Definición operacional Dimensiones Ítems Indicadores Escala de medición 

Satisfacción 

con la vida 

Es el juicio globalizado y cognitivo que se 

puede mantener frente a la vida de uno 

mismo, teniendo en cuenta que la 

evaluación que se genere sobre está no 

debe basarse en hechos objetivos, sino 

por el contrario, son subjetivos 

dependientemente de la valoración que 

cada persona le atribuya, lo cual deja 

fuera las comparaciones que se den 

entre diferentes personas (Vinaccia et al., 

2019). 

Será evaluada mediante la Escala de 

Satisfacción con la Vida (SWLS) en la 

adaptación de Vázquez et al. (2012), su 

única dimensión, incluyendo la escala de 

medición ordinal tipo Likert de 5 ítems 

 

Unidimensional 

1. En la mayoría 

de aspectos, mi 

vida es cercana a 

mi ideal. 

Coincidencia 

entre el tipo de 

vida actual y el 

tipo de vida 

soñado. 

 

Ordinal, 7 alternativas de 

respuesta. y respuesta 

opcional: 

1- Totalmente en 

desacuerdo, 2- En 

desacuerdo, 3- 

Ligeramente en 

desacuerdo, 4- Ni de 

acuerdo ni en desacuerdo, 

5- Ligeramente de 

acuerdo, 6- De acuerdo y 

7- Totalmente de acuerdo. 

 

2. Las 

condiciones de mi 

vida son 

excelentes. 

Percepción de 

las condiciones 

de vida como 

excelentes. 

 

3. Estoy 

satisfecho(a) con 

mi vida. 

Nivel de 

satisfacción 

general con la 

vida. 

4. Hasta ahora he 

conseguido las 

cosas importantes 

que he deseado 

en la vida. 

Logro de metas 

importantes en la 

vida. 

5. Si pudiera vivir 

mi vida de nuevo, 

no cambiaría casi 

nada. 

Deseo de 

mantener la vida 

tal como está si 

se pudiera volver 

a vivir. 



 

 

Anexo 3: Instrumento 

 

                                                     

Escala De Satisfacción Con La Vida 

Diener et al. (1985) 
 

 Instrucciones: 
A continuación, hallará cinco preguntas distintas, en las cuales puede estar en 

acuerdo o desacuerdo. Léalas y después señale la respuesta que mejor considera 

con una "X". Se le recuerda que este cuestionario es anónimo y que no hay 

respuesta buena ni mala. 

1 2 3 4 5 6 7 

Satisfecho 
Muy 

satisfecho 

Ligeramente 

satisfecho 

Ligeramente 

insatisfecho 
insatisfecho 

Muy 

insatisfecho 

Ni satisfecho ni 

insatisfecho 

Ítems 1 2 3 4 5 6 7 

1. El tipo de vida que llevo se parece al tipo de vida que siempre soñé 
llevar 

 
 

      

2. Las condiciones de mi vida son excelentes 
 
 

      

3. Estoy satisfecha con mi vida 
 
 

      

4. Hasta ahora he conseguido las cosas importantes que quiero en la 
vida 

 
 

      

5. Si pudiese vivir mi vida de nuevo, no cambiaría nada 
 
 

      

 
 
 



 

Anexo 4: 

 

Ficha sociodemográfica 

 

Estos datos personales se mantendrán en completa reserva 

DNI: 

Edad: 

Sexo: 

-Hombre 

-Mujer 

Zona de residencia: 

-Lima Centro 

-Lima Norte 

-Lima Sur 

-Lima Este 

Ocupación: 

-Médico 

-Enfermero/a 

-Técnico/a 

-Otros 

 

 



 

Anexo 5:  

Carta de presentación de la escuela firmada por la coordinadora de la 

Escuela de Psicología para el estudio piloto 

 

 

 



 

Anexo 6:  

Carta de Autorización firmada por la Autoridad del centro donde se 

ejecutó el estudio piloto - muestra final 

 

 



 

 

Anexo 7:  

Carta de solicitud de autorización de uso de instrumento remitido por 

la Escuela de Psicología 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
  



 

Anexo 8: 

Autorización de uso de instrumento por parte del autor original  

 

 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
http://labs.psychology.illinois.edu/~ediener/SWLS.html 
 
  

http://labs.psychology.illinois.edu/~ediener/SWLS.html


 

Anexo 9:  

Consentimiento informado. 

 

                                            Consentimiento Informado 

 

Título de la investigación: Evidencias psicométricas de la Escala de Satisfacción 

con la Vida (SWLS), en personal de salud de un hospital en Lima Metropolitana, 

2023. 

Investigadora: Guzmán Sánchez, Emilzinia Sujeis 

 

Propósito del estudio 

Se le invita a participar en la investigación titulada “Evidencias psicométricas de la 

Escala de Satisfacción con la Vida (SWLS), en personal de salud de un hospital 

en Lima Metropolitana, 2023”. El objetivo del estudio tiene como finalidad indagar 

la satisfacción con la vida del personal de salud, si el estrés laboral influye en el 

bienestar de satisfacción del personal sanitario, con ello se podrá promover 

estrategias, programas preventivos que beneficien a los trabajadores de salud de 

Lima Metropolitana. Esta investigación es desarrollada por una estudiante del pre 

grado de la carrera profesional de psicología de la universidad César Vallejo del 

campus Lima Norte, aprobado por la autoridad correspondiente de la Universidad 

y con el permiso de la institución.  

Procedimiento 

Si usted decide participar en la investigación en la investigación se realizará lo 

siguiente (enumerar los procedimientos del estudio): 

1.- Se realizará una encuesta o entrevista donde se recogerán los datos 

personales y algunas preguntas sobre la investigación titulada “Evidencias 

psicológicas de la Escala de Satisfacción con la Vida (SWLS), en personal de 

salud de un hospital en Lima Metropolitana, 2023”. 

2.- Esta encuesta tendrá un tiempo aproximado de 10 minutos y se realizará en la 

hora que usted no se encuentre laborando en la institución. 

Las respuestas al cuestionario o guía de entrevista serán codificadas usando un 

número de identificación y, por lo tanto, serán anónimas. 



 

 

Problemas o preguntas: 

 

Si tiene preguntas sobre la investigación puede contactar con la investigadora la 

estudiante Emilzinia Sujeis Guzmán Sánchez, email: esguzmans @ 

ucvvirtual.edu.pe y docente asesora Dra. Jessica Martha Calizaya Vera email: 

jcalizayaver@ucv.edu.pe 

 

Consentimiento 

 

Después de haber leído los propósitos de la investigación autorizo participar en la 

investigación antes mencionada. 

Nombres y apellidos…………………………………….. 

Fecha y hora…………………………………………… .  

 

 
 
 
 

 
 

 
 

 

  



 

Anexo 10: 

Resultados del estudio piloto 

Tabla 7 

Análisis preliminar de los ítems (n=113) 

 

 

Ítems 

Frecuencias (%) 
M DE g1 g2 IHC h2 

1 2 3 4 5 6 7 

1 2.7 5.3 9.7 2.7 27.4 38.1 14.2 5.18 1.50 -1.10 0.58 .85 .82 

2 0.9 6.2 8.0 3.5 31.0 33.6 16.8 5.26 1.42 -1.00 0.51 .78 .67 

3 3.5 2.7 7.1 0.9 23.9 35.4 26.5 5.51 1.51 -1.41 1.66 .83 .77 

4 3.5 2.7 10.6 1.8 25.7 31.0 24.8 5.35 1.56 -1.12 0.71 .67 .50 

5 4.4 8.0 11.5 3.5 30.1 27.4 15.0 4.89 1.68 -0.78 0-.30 .77 .66 

Nota: M: Media; DE: Desviación estándar; g1: coeficiente de asimetría de Fisher; g2: coeficiente de curtosis de Fisher; IHC: 

Índice de homogeneidad corregida; h2: comunalidad 

 

Como se puede observar en la tabla 1. las frecuencias de respuesta inferiores al 

80% de casos en cada ítems afirman variabilidad de datos; mientras que, la 

distribución cercana a la normal se puede asegurar a partir de la asimetría y 

curtosis entre +/-1.5, excepto en el ítem 3 (Pérez y Medrano, 2010); por otra parte, 

los valores de IHC fueron superiores a .30 señalando relación entre ítems (De los 

Santos-Roig y Pérez, 2014); de igual manera, las comunalidades mayores a .30 

muestran que los ítems reúnen una varianza adecuada en cada reactivo (Lloret- 

Segura et al., 2014). 

 

 

Tabla 8 

Análisis factorial confirmatorio 

 

 X2/gl CFI TLI RMSEA SRMR 

SWLS 1.247 .973 .946 .047 .047 

Nota: X2/gl: chi cuadrado sobre grados de libertad; RMSEA: Error cuadrático medio de la aproximación; SRMR: Raíz media 

estandarizada residual cuadrática; CFI: Índice de bondad de ajuste comparativo; TLI: Índice de Tucker-Lewis. 

 

En la tabla 11, se muestra el análisis de estructura interna del modelo 

unidimensional de la SWLS, el cual obtuvo índices adecuados según lo propuesto 

en la literatura científica, que sugieren que los valores deben cumplir lo siguiente: 



 

X2/gl < 3, CFI > .9. TLI > .9. RMSEA ≤ .08 y SRMR < .08 (Rojas-Torres, 2020; Cho et al., 

2020; Escobedo et al., 2016). 



 

Tabla 9 

Cargas factoriales 

Ítems SWLS 

1 .900 

2 .841 

3 .893 

4 .728 

5 .822 

 

En la tabla 12, se muestra que las cargas factoriales superan el valor de .3. por lo 

que se consideran adecuadas (Lloret-Segura et al., 2014). 

 

 

Tabla 10 

Confiabilidad por consistencia interna 

 Alfa (α) Omega (ω) N° de ítems 

Escala Total .912 .915 5 

 

En la tabla 13, se muestran los valores de alfa y omega, los cuales superaron el 

mínimo aceptable de .7, lo que señala que la escala total tiene consistencia 

interna (Kalkbrenner, 2021; Hayes, 2020) 

  
 



 

Anexo 11:  

Escaneos de los criterios de jueces de instrumento 

Juez: 1 
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Juez: 6 
 
  



 

Juez: 7 
 
 
 



 

Juez: 8 
 
  



 

Juez: 9 
 
 
 
 
 
 
  



 

 
 

Tabla 

JUEZ NOMBRE GRADO CARGO 

1 Pérez Bautista Magister 

Docente de pregrado en la 
escuela profesional de 

psicología 
 

2 Camarena Jorge Magister 

Asesora y docente de 
pregrado de la escuela 

profesional de psicología 
 

3 Zavala Barrueto Magister 
Psicoterapeuta clínica en 

terapia sistémica 
 

       4 Cordova Cachay Magister 

Psicoterapeuta del----y 
docente de pregrado de la 

escuela profesional de 
psicología  

 

5 Rapri Solano Magister Psicoterapeuta clínico 

6 Roca Reyna Dr. 
Psicólogo clínico - Docente 

universitario 
 

7 Pacherre Salinas Dra. 

Docente de pre grado de la 
escuela de psicología 
Psicoterapeuta clínica  

 

8 Saldaña Chavez Magister 
Psicoterapeuta clínica  
Cognitivo conductual 

 

9 Mori Subiate Dra. 

Asesora y docente de 
pregrado de la escuela 

profesional de psicología 
  

 



 

Anexo 12:  

Resultados adicionales con la muestra final 

 

Residencia                 N 

LIMA/SUR 55 

LIMA/NORTE 332 

LIMA/ESTE 21 

LIMA/CENTRO 225 

Total 233 

 

 

 

 

 

OCUPACIÓN N 

MEDICOS 75 

ENFERMEROS 141 

TECNICOS 249 

OTROS 168 

Total 633 

 

  

 

 

 

Edad N 

18-30 25 

31-40 320 

41-50 288 

Total 633 

55

33221

225

Residencia

LIMA/SUR

LIMA/NORTE

LIMA/ESTE

LIMA/CENTRO

4%

51%
45%

Grupo etario

18-30

31-40

41-50

12%
22%

39%

27%

Ocupación

MEDICOS

ENFERMEROS

TECNICOS

OTROS



 

Anexo 13: Sintaxis del RStudio 
# Librerías 
library(GPArotation) 
library(readxl)#Leer excel 
library(psych) #Datos descriptivos y m?s 
library(dplyr) #Funci?n %>% 
library(lavaan)#AFC y SEM 
library(semTools)#Invarianza 
library(parameters)#n_factors 
library(semPlot)#graficos de aFC 
library(EFAtools)#omega Y AFE 
library(readxl)#leer 
library(MBESS)#intervalos de confianza del omega 
library(openxlsx)#Guardar 
library(MVN)#normalidad 
library(PerformanceAnalytics)#Grafico de las correlaciones 
library(corrr) 
library(foreign) 
library(haven) 
library(MVN) 
library(apaTables) 
library(corrr) 
#Referencias 
citation("lavaan") 
##---------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
#Colocar la ruta donde se exportar?¿n las hojas de c?lculo  
setwd('F:/Psicologia/Asesorias/SATISFACCION')# F:/Psicologia/Analisis en R 
#Importar datos 
da <- read_sav("F:/Psicologia/Asesorias/SATISFACCION") 
#Ver variables 
names(da) 
##---------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
#Modifica 
#Aislar la escala principal 
de<-data.frame(cbind(da$A1, da$A2, da$A3, da$A4, da$A5)) 
##--------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
#Porcentaje de respuesta por ítem 
Tabla1<- rbind(table(de$X1),table(de$X2),table(de$X3),table(de$X4),table(de$X5)) 
#Modificar                
Tabla2<-prop.table(Tabla1, margin = 1) 
TablaFrecuencia = Tabla2*100 
TablaFrecuencia  
#Sobrescribir y crear un objeto 
TablaFrecuencia <-as.data.frame(TablaFrecuencia) 
TablaFrecuencia <- round(TablaFrecuencia,2)  
TablaFrecuencia 
#Reemplazar por el factor que se desea evaluar 
##---------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
#Creación de objetos para el análisis de ítem 
Descriptivos<-describe(de)  #Para M, DE, G1, G2 
#Coeficiente de variación 
CV <- (Descriptivos$sd /  Descriptivos$mean *100) 
CV 
#Para el IHC 
Matriz_G<-cor(de)#corr(F1)= Matriz Pearson, tetrachoric(F1) 
Matriz_G 
AlfaGeneral<-psych::alpha(Matriz_G) #Para el IHC 
AlfaGeneral 
#AFE para comunalidad 
AFEfactor<-fa(de,nfactors = 1,fm = "ml",rotate ="oblimin")# de querer usar una matriz tetracorica "tet" 
AFEfactor#Crear tabla con los datos que se necesitar?n en el an?lisis de ?tems 
# Crear tabla (Modificar segun cantidad de ítems en la dimensión list(c(1:?) 
TablaAnalisis <- list(c(1:5),Descriptivos$mean,Descriptivos$sd, Descriptivos$skew,Descriptivos$kurtosis, 
                      AlfaGeneral$item.stats$r.drop, AlfaGeneral$alpha.drop$std.alpha,AFEfactor$communality, CV) 
TablaAnalisis <-as.data.frame(TablaAnalisis) 
TablaAnalisis <- TablaAnalisis[,-1] 
#Dar formato a los resultados 
TablaAnalisis <- TablaAnalisis %>%  
  mutate_if(is.numeric, round, digits = 3) 
#Nombrar y exportar en Excel 
names(TablaAnalisis)<- c("M","DE","g1","g2","IHC","Alfa.drop","h2","CV") 
TablaAnalisis 
#AlfaGeneral$item.stats$r.cor#para alf si se elimina de la escalo o factor 



 

##---------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
#Concatenar ambos resultados para la tabla final de an?lisis de ?tems 
TablaFinal <- list(cbind(TablaFrecuencia,TablaAnalisis)) 
TablaFinal 
write.xlsx(TablaFinal, "D.xlsx", colNames=TRUE, rowNames=TRUE) 
##---------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
#Matriz de correlación policóricas 
Matriz_G<-cor(de) 
ImprimirMatriz <- as.data.frame(Matriz_G) 
ImprimirMatriz <- ImprimirMatriz %>%  
  mutate_if(is.numeric, round, digits = 2) 
write.xlsx(ImprimirMatriz, "matriz.xlsx") 
#Gráfico 
#Renombrar 
names(de)<- c("ÍTEM1","ÍTEM2","ÍTEM3","ÍTEM4","ÍTEM5") 
Matriz_G<-cor(de) 
Matriz_G 
#red de correlaciones 
Graf<- Matriz_G%>%  
  network_plot() 
Graf 
#Antecedente  
#1) Modelo bifactor 
My_model<-'G=~ÍTEM1 + ÍTEM2 + ÍTEM3 + ÍTEM4 + ÍTEM5' 
#Correr modelo oblicuo con matrices  
fit<-cfa(model = My_model, data = de,  
         estimator="MLM", mimic="Mplus") 
#Path analisis 
semPaths(fit, whatLabels="std", 
         style = "lisrel", layout = "tree3",  
         intercepts = FALSE, residuals = FALSE, thresholds = FALSE, 
         rotation = 1, sizeMan = 8,sizeLat = 10, shapeMan = "rectangle", shapeLat = "circle", 
         edge.color ="black", nDigits = 2, edge.label.cex = 2, label.prop=2) 
# Creando un subconjunto de índices de ajuste que examinaremos en todos los modelos 
fit.subset<-c("chisq.scaled", "pvalue.scaled", 
              "df.scaled","cfi.scaled",  
              "tli.scaled", "rmsea.scaled", 
              "rmsea.ci.lower.scaled","rmsea.ci.upper.scaled", 
              "srmr","wrmr", "aic") 
# Evaluación del modelo 
fitmeasures(fit, fit.subset) 
#Evaluación de los modeloa 
fit.summary <- round(rbind(fitmeasures(fit,fit.subset)),3) 
rownames(fit.summary) <- c("Indices") 
colnames(fit.summary) <- c("χ²","p","gl","CFI","TLI","RMSEA","Lower","Upper","SRMR","WRMR","AIC") 
fit.summary 
#Guardar 
fit.summary <- as.data.frame(fit.summary) 
fit.summary 
write.xlsx(fit.summary,"Modelo.xlsx",colNames=TRUE, rowNames=TRUE) 
summary(fit, fit.measures = TRUE, standardized=T, rsquare=TRUE) 
modindices(fit,sort=TRUE, maximum.number = 30) 
#Guardar 
Indices<- data.frame(Indices) 
rownames(Indices) <- c("χ²","p","gl","CFI","TLI","RMSEA","Low","Upper","SRMR","WRMR","AIC") 
colnames(Indices) <- c("Modelo") 
write.xlsx(Indices,"mode.xlsx",colNames=TRUE, rowNames=TRUE) 
#Cortar la base de datos o dataframe 
df<-dplyr::select (da,G1,G2) 
#crear un objeto que sea la propia matriz de correlaciones 
correlac<-cor(df) 
View(correlac) 
#crear directaente la tabla de correlaciones en APA en formato word 
apa.cor.table(df, filename = "correlaciÓnapa.doc", table.number = 2,show.conf.interval = FALSE, landscape = TRUE) 
 
#crar figura de correlaciones con histograma, diagrama de puntos. 
pairs.panels(df, pch=20,stars=TRUE,main="Correlaciones") 
#Cargas factoriales estandarizadas 
Cargas <- standardizedSolution(fit) 
Cargas 
#Guardar cargas factoriales estandarizadas en excel 
Cargas <- as.data.frame(Cargas) 
Cargas 
write.xlsx(Cargas, "uni.xlsx") 



 

#--------------------------------------------------------------------------------------------------- 
#Confiabilidad para escalas con estructuras unifactoriales, multidimensionales de factores correlacionados, 
incorrelacionados 
fiabilidad<-reliability(fit,return.total = TRUE) 
fiabilidad 
#Confiabilidad para escalas con estructuras unifactoriales con intervalos de confianza 
ci.reliability(data=de,conf.level = 0.90, type = "alpha", interval.type = "ml") 
#0) Modelo Multidimensional Bifactor 
My_model<-'G=~A1+A2+A3+A4+A5' 
#------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
#Invariance 
inv.sex.conf<-cfa(My_model, data=da, group="OCUPACIÓN", estimator="MLM") 
summary(inv.sex.conf, fit.measures=TRUE) 
inv.sex.metric<-cfa(My_model, data=da, group="OCUPACIÓN",estimator="MLM", 
                    group.equal=c("loadings")) 
summary(inv.sex.metric, fit.measures=TRUE) 
inv.sex.scalar<-cfa(My_model, data=da, group="OCUPACIÓN",estimator="MLM", 
                    group.equal=c("loadings", "intercepts")) 
summary(inv.sex.scalar, fit.measures=TRUE) 
inv.sex.stric<-cfa(My_model, data=da, group="OCUPACIÓN",estimator="MLM", 
                   group.equal=c("loadings", "intercepts","residuals")) 
summary(inv.sex.stric, fit. measures=TRUE) 
inv.sex.struc<-cfa(My_model, data=da, group="OCUPACIÓN",estimator="MLM", 
                   group.equal=c("loadings", "intercepts","residuals", "lv.variances", 
                                 "lv.covariances")) 
summary(inv.sex.struc, fit.measures=TRUE) 
#datos mejor organizados 
fIT<-lavaan::anova(inv.sex.struc,inv.sex.stric,inv.sex.scalar,inv.sex.metric,inv.sex.conf) 
fIT 
# Organizar en una tabla para excel --------------------------------------- 
fit.stats <- rbind(fitmeasures(inv.sex.conf, fit.measures = c("chisq.scaled", "df.scaled","pvalue.scaled", 
"cfi.scaled","rmsea.scaled","srmr")), 
                   fitmeasures(inv.sex.metric, fit.measures = c("chisq.scaled", "df.scaled","pvalue.scaled", 
"cfi.scaled","rmsea.scaled","srmr")), 
                   fitmeasures(inv.sex.scalar, fit.measures = c("chisq.scaled", "df.scaled","pvalue.scaled", 
"cfi.scaled","rmsea.scaled","srmr")), 
                   fitmeasures (inv.sex.stric, fit.measures = c("chisq.scaled", "df.scaled","pvalue.scaled", 
"cfi.scaled","rmsea.scaled","srmr")), 
                   fitmeasures(inv.sex.struc, fit.measures = c("chisq.scaled", "df.scaled","pvalue.scaled", 
"cfi.scaled","rmsea.scaled","srmr"))) 
rownames(fit.stats) <- c("Configural", "Métrica","Fuerte", "Estricta","Estructural") 
colnames(fit.stats) <- c("χ²","gl","p","CFI","RMSEA","SRMR") 
fit.stats 
#Guardar resultados 
Invarianza1 <- as.data.frame(fIT) 
Invarianza1 <- round(fIT,3) 
write.xlsx(Invarianza1,"INVocu1.xlsx",colNames=TRUE, rowNames=TRUE) 
#Guardar resultados 
Invarianza <- as.data.frame(fit.stats) 
Invarianza <- round(Invarianza,3) 
write.xlsx(Invarianza,"INVocu.xlsx",colNames=TRUE, rowNames=TRUE) 
 
# Calcular percentiles 25 y 75  
percentil_25 <- quantile(df$G1, 0.25) 
percentil_50 <- quantile(df$G1, 0.50) 
percentil_75 <- quantile(df$G1, 0.75) 
# Imprimir los resultados 
cat("Percentil 75:", percentil_75, "\n") 
cat("Percentil 50:", percentil_50, "\n") 
cat("Percentil 25:", percentil_25, "\n") 
# Percentiles y Baremos 
confiabilidad <- 0.952 # Coeficiente de confiabilidad 
media <- 23.99 # Media 
varianza <- (6.97)^2 #Desviación estándar al cuadrado 
varianza <-   # Varianza 
  percentil_25 <- 20 # Puntaje bruto del percentil 10 
  percentil_50 <- 26 
  percentil_75 <- 29 
# Fórmula de K2 
resultado <- (confiabilidad * varianza + (media - percentil_75)^2) / (varianza + (media - percentil_75)^2) 
resultado <- round(resultado,3) 
resultado 
 



 

Anexo 14: 

 

Evidencia de aprobación del curso de conducta responsable de 
investigación 

 

Investigadora. 

 

 

 

 
 

https://ctivitae.concytec.gob.pe/appDirectorioCTI/VerDatosInvestigador.do?id_inve
stigador=328512 
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