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Resumen

El estudio tuvo como objetivo analizar las propiedades psicométricas de las
escalas de Ideacién Suicida de Roberts, de Depresion del Centro de Estudios
Epidemioldgicos [CES-D] de Radloff, de Autoestima de Rosenberg, y de Impul-
sividad, Relacién con Papa y Relacion con Mama, las tres de Climent, Aragén
y Plutchick. Se realizd un estudio no experimental, de tipo transversal ex-post
facto con 4,759 adolescentes de ambos sexos del estado de Chiapas, México.
La confiabilidad evaluada a través del coeficiente alpha de Cronbach reporté
indices superiores a .700 para todos los instrumentos, excepto para la Escala
de Impulsividad. Los analisis factoriales exploratorios realizados mostraron
arreglos de items semejantes, mas no iguales, a los reportados en otros estu-
dios en los que se han aplicado estos instrumentos, confirmando la validez de
los constructos tedricos en los que se basé su diseno. Las Escalas analizadas
son validas para su uso en adolescentes de México, considerando los puntos
de corte establecidos para cada una de ellas.

Palabras clave: Propiedades Psicométricas, Adolescentes, Escala de Ideacion
Suicida, Escala de Depresion CES-D, Escala de Autoestima, Escala de Impul-
sividad, Escala de Relacion con Papa, Escala de Relacién con Mama.

Abstract

The study aims to analyze the psychometric properties of Roberts’ Suicidal
Ideation Scale, Radloff” Center for Epidemiologic Studies Depression Scale
[CES-D], Radloff, Rosenberg Self-Esteem, and Impulsiveness, Dad Rela-
tionship and Mom Relationship, the three of Climent, Aragdn & Plutchick.
A non-experimental, cross-sectional, ex post facto study was performed
with 4,759 adolescents of both sexes in Chiapas, Mexico. Reliability through
Cronbach’s alpha coefficient reported higher rates to .700 for all instru-
ments, except for Impulsiveness Scale. The exploratory factor analyzes
showed items such arrangements, but not identical, to those reported in
other studies where these instruments have been administered, confirming
the validity of the theoretical constructs on which its design was based.
The scales are valid for use in adolescents from México, considering the
cut-off points established for each of these tools.
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Introduccion

La poblacién adolescente constituye un grupo social altamente vulnerable ante las ex-
periencias contradictorias y ambivalentes que se generan en el proceso de individuacion
y construccion de la identidad, lo que disminuye su capacidad para afrontar distintas
problematicas psicosociales como la ideacidon suicida, sintomatologia depresiva e
impulsividad, triada estrechamente relacionada entre si (Auerbach, Stewart, & Johnson,
2017; Biet al, 2017, Silva et al., 2017; Sarkisian, Van Hulle, & Goldsmith, 2018); a lo
gue en ocasiones se suma la baja autoestima, resultado de la interaccién dinamica de
diversos acontecimientos histéricos y del desarrollo, no como una condicién interna,
sino como una organizacion funcional que deriva de la interaccion con otros (Sanchez
Villarreal, & Musitu, 2013); dificultades en las relaciones familiares (Silva et al., 2017;
Estévez, Jiménez, & Moreno, 2018); uso y abuso de sustancias psicoactivas, y con-
ductas sexuales de riesgo, entre otros aspectos (Caballero, Suarez, & Bruges, 2015;
Palacios, 2015).

En México, 3.4% de adolescentes de entre 12 y 17 anos presentan ideacién suicida,
en una proporcion de 3-1 para mujeres y hombres, respectivamente (Borges et al.
2019); la sintomatologia depresiva registra una prevalencia en un rango entre 10%
y 16%, siendo mayor en mujeres (Gonzalez, Hermosillo, Vacio, Peralta, & Wagner,
2015); el consumo de drogas ilegales en el dltimo afo fue de 3.1% (INPREM, 2017a); v,
poco mas de 70% utiliza conddn en su primera relacion, porcentaje que disminuye en re-
laciones subsecuentes (Encuesta Nacional de Salud y Nutricion [ENSANUT 2012], en
Gutiérrez et al, 2012), lo que aumenta las posibilidades de un embarazo a esta edad.
De manera particular, en el estado de Chiapas, en adolescentes con edad promedio
de 18 anos, se reportd que 7.3% presenta ideacién suicida, 13.3% sintomatologia de-
presivay 5,5% impulsividad (Garcia et al., 2018); en escolares de 12 a 17 anos, 1.2%
consumio drogas ilegales en el Ultimo ano (INPRFM, 2017b), y en adolescentes de 18
anos, 81% utilizé conddn en su primera relacion sexual (Garcia, Ocana, Hernandez,
& Cruz, s/a). Como se aprecia, el consumo de drogas alcanza porcentajes menores
en la entidad chiapaneca, en tanto que el porcentaje de casos con sintomatologia
depresiva, impulsividad o el uso de condones, es similar a lo reportado en el pals. La
ideacion suicida presenta porcentajes mayores a la media nacional, probablemente
por la edad de la muestra, pues de acuerdo con la OMS (2019) este comportamiento
se presenta en mayor proporcion en personas de 18 a 39 anos (OPS, 2014).

Tales problematicas pueden afectar a los adolescentes en ambitos como el académico
y las relaciones psicosociales (Silvaetal., 2017; Estévez et al., 2018); o bien, mantenerse
y perdurar aun en etapas posteriores de desarrollo. Su impacto en la pérdida de anos
de vida saludable, la elevada tasa de morbilidad que le acompana y una fuerte demanda
al sistema sanitario, es de suma relevancia para la salud publica (Berenzon et al., 2013;
Gonzdlez-Forteza et al., 2011); no obstante, su medicion en grupos poblacionales de
alto riesgo como la poblacién adolescente, no siempre resulta factible ante la falta de
pruebas de tamizaje para la deteccidon oportuna de casos de riesgo.

Existen diversos instrumentos que evaluan variables como la sintomatologia depresiva
y la ideacion suicida en muestra clinicas, por ejemplo, el Patient Health Questionnaire
(Baader et al., 2012) o el Cuestionario de Riesgo Suicida (Horowitz et al., 2012), no asi
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Para el estudio de la
sintomatologia depresiva,
considerada una de las
afectaciones psiquicas mas
frecuentes y la principal
causa de discapacidad en
la sociedad contemporanea
(Tomitaka et al., 2018), uno
de los instrumentos mas
utilizados es la Escala de
Depresidn del Centro de
Estudios Epidemioldgicos
[CES-D] (Radloff, 1977), va-
lidada en investigaciones de
reciente publicacién (Baron,
Davies, & Lund, 2017; Fran-
co-Diaz, Fernandez-Nino, &
Astudillo-Garcia, 2018).

en poblacién general; contexto en el que también es necesario poseer herramientas
confiables, validas y sensibles para la deteccién de casos con dichas problematicas.

Para el estudio de la sintomatologia depresiva, considerada una de las afectaciones
psiquicas mas frecuentes y la principal causa de discapacidad en la sociedad con-
temporanea (Tomitaka et al., 2018), uno de los instrumentos mas utilizados es la
Escala de Depresion del Centro de Estudios Epidemioldgicos [CES-D] (Radloff, 1977),
validada en investigaciones de reciente publicacién (Baron, Davies, & Lund, 2017,
Franco-Diaz, Fernandez-Nino, & Astudillo-Garcia, 2018). Asi, en su versién de 20
items, se aplicéd a 518 adultos austriacos de 18 a 65 anos y se obtuvo una estructura
de cuatro factores: afecto positivo, afecto negativo, sintomas somaticos y dificultades
interpersonales. Los autores senalan que el factor dificultades interpersonales arrojé
bajos niveles de confiabilidad (Alexandrowicz, Jahn, & Wancata, 2018); también se
aplicéd a 600 adultos indigenas de Estados Unidos (Gray, Brionez, Petros, & Gonzaga,
2018) probandose su validez y confiabilidad; en su version de 8 reactivos fue ad-
ministrada en adultos de 13 paises de Europa, detectando un mayor nimero de
casos con sintomas depresivos que con la Escala Euro-D (Courtin, Knapp, Grundy, &
Avendano, 2015); en su conformacion de 10 reactivos se ha aplicado en poblacion in-
digena estadounidense, adolescentes y jévenes adultos, obteniéndose una soluciéon
de dos factores, no consistente con datos conseguidos en otros grupos indigenas, lo
gue indica, en este caso, la necesidad de considerar las caracteristicas socioculturales
de la muestra (Harry & Crea, 2018); se utilizé también en un estudio realizado con
5,434 adolescentes chinos en el que la Escala presentd una estructura de un solo
factor y se senald que sus propiedades psicométricas son adecuadas para emplearla
como instrumento de tamizaje (Yang et al., 2018); y en minorias sexuales, jovenesy
adultos de diferentes paises de Asia Pacifico, donde también se obtuvo una estructura
de un solo factor, Util para comparar sintomatologia depresiva entre minorias sexuales
y no sexuales de esta region (Miedema, Haardorfer, & Yount, 2018); en su versién de 16
reactivos se administré a adultos irlandeses, cuyos resultados indican que los reactivos
siguen un mismo patrén de respuesta entre los sujetos (Tomitaka et al., 2018).

En México, desde hace mas de tres décadas se han realizado estudios para anali-
zar las propiedades psicométricas de validez y confiabilidad del CES-D (Masten
Caldwell-Colbert, Alcald, & Mijares, 1986). Uno de los primeros trabajos que explo-
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ran su estructura factorial en adolescentes es el de Marino, Medina-Mora, Chaparroy
Gonzalez-Forteza (1993, citados por Gonzalez-Forteza et al,, 2011), quienes reportan
tres factores: afecto positivo, afecto negativo y sintomas somaticos. Trabajos mas
recientes senalan hallazgos similares con diferentes configuraciones. Asi, Aguilera
Carreno y Juarez (2004), en un estudio realizado con una muestra de 310 escolares
de zona rural, obtienen a partir del coeficiente alpha de Cronbach un indice de .76 y
una estructura de 4 factores, aunque con distinta conformacion de reactivos respecto
del estudio de Radloff (1977). En el trabajo de Gonzéalez-Forteza et al., (2011), se aplicd
a 57,403 estudiantes de nivel medio superior y superior de la ciudad de México,
como parte de una cédula mas amplia que recaba informacién sobre la salud fisica
y mental, la familia y el entorno social de cada alumno. Los resultados indican alta
consistencia interna (a= 0.83) y la identificacion de cuatro factores: afecto deprimido,
afecto positivo, somatizacién e interpersonal. En su versién de 7 reactivos un trabajo
reciente es el de Franco et al. (2018), que muestra invarianza factorial en los diferentes
grupos de analisis, por lo que se sugiere su uso en encuestas, estudios tempranos y
poblacionales. Estas diferencias en los resultados de estudios de valoracién de las
propiedades psicométricas del CES-D obtenidos denotan la importancia de las ca-
racteristicas particulares de la cultura y de los grupos etarios.
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Otra problematica psicosocial que afecta a la poblacién adolescente es la ideacidn
suicida, que hace referencia a cualquier comportamiento suicida no fatal, que incluye
“ideas, planes, deseos y expectativas de cémo llevar a cabo el suicidio” (Osnaya, Pérez, &
Castillo, 2012, p. 288). La ideacion suicida se asocia estrechamente al intento sui-
cida, el cual presenta mayor riesgo de ocurrencia cuando existe un plan para ello
(Sarkisian et al., 2019). Respecto a los instrumentos utilizados en los estudios cien-
tificos para evaluar la ideacién suicida se encuentra la Escala de Ideacién Suicida
de Roberts (EIS) (Pineda-Roa, Martinez, Corredor, Herazo, & Campo-Arias, 2018; Ro-
sales-Pérez, Cordova-Osnaya, & Cortés-Granados, 2015), que contiene un formato
breve de 4 preguntas, mediante el que se explora el grado de intensidad de las ideas
y planes suicidas de un individuo. El analisis de sus propiedades psicométricas rea-
lizado por Cubillas, Roman, Valdez vy Galaviz (2012) arrojé una estructura de un solo
factor y una consistencia interna de 0.78.

Estrechamente asociada a la ideacidén suicida, se encuentra la impulsividad, concepto
gue se manifiesta por falta de control en las reacciones o pensamientos inmediatos,
gue puede llevar a las personas a experimentar situaciones emocionalmente dolo-
rosas, vergienza o rechazo interpersonal. Uno de los instrumentos que evaluan este
constructo es la Escala de Impulsividad (El) de Climent et al., (1989), integrada en la
Drug Risk Scale, adaptada por Gonzélez-Forteza, Andrade y Jiménez (1997b), en un
estudio aplicado a 423 adolescente de la ciudad de México, en el que se reportd una
estructura de un solo factor y una consistencia interna de .75. Ambas Escalas han
sido utilizadas en México, en estudios que exploran su relacién a otras variables psi-
cosociales (Gonzalez-Forteza, Ramos, Caballero, & Wagner, 2003; Gonzalez-Forteza
et al., 2015; Garcia et al., 2018).

Existen diversos instrumentos que exploran correlatos psicolégicos asociados a la
ideacion suicida, depresion e impulsividad en adolescentes como la Escala de Re-
lacidon con el padre y con la madre [RELPA, RELMA], que evaltan el afecto, la comu-
nicacion y supervision parental, disenados por Climent et al. (1989) y validados por
Gonzalez-Forteza et al. (1999), a través de un estudio realizado con 816 estudiantes
de 13 a 18 anos, obteniendo un elevado nivel de confiabilidad (a= 0.90) y una estruc-
tura idéntica de tres factores; en el trabajo de Unikel y Gémez-Peresmitré (2004), la
validacion de ambos instrumentos, confirma igualmente una estructura de tres fac-
tores, con elevados niveles de confiabilidad (a= 0.87 a 0.94). Esta Escala ha sido uti-
lizada para evaluar programas de prevencion de riesgo suicida, junto con otras que
miden variables como la depresidn, ansiedad e ideacidn suicida (Cordova, Cubillas, &
Roman, 2011). La Escala de Autoestima de Rosenberg (EAR), ampliamente utilizada
en el ambito internacional, como variable de analisis en programas de intervencion
(Diaz, Pérez, Sanchez, Moriana, & Sanchez, 2018); en estudios realizados con po-
blacién adolescente espanola se ha advertido que la EAR posibilita una evaluacion
global de la autoestima, con correlacién moderada respecto de la ansiedad social,
habilidades sociales y el pesimismo defensivo, y el analisis de regresion indicé que
el comportamiento agresivo predice una autoestima baja (Caballo & Salazar, 2018;
Estévez et al,, 2018; Ferradas, Freire, Reqgueiro, & Valle, 2018). En un estudio en po-

blacion bosnia femenina (Bratovcic, Mikic, Kostovski, Teskeredzic, & Tanovic, 2015),
la EAR mostrd una estrecha correlacion con la autopercepcion; en poblacién chilena
(Silva et al., 2017) relaciond con sujetos con ideacion suicida. En México, especifica-
mente en Chiapas, el trabajo de Guitart, Rivas y Pérez (2011), que analizé la relacion
entre identidad étnica y autoestima en 517 estudiantes universitarios, confirmé la
estructura unifactorial de la Escala y una consistencia interna satisfactoria. Ha sido
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validada en diversos estudios, siendo uno de los més reconocidos el de Alessandri
Vecchione, Eisenberg y Laguna (2015), quienes corroboran la estructura robusta de
dos factores de la Escala.

La falta de datos normativos actualizados en poblacion adolescente de México de
estos instrumentos de evaluacion imposibilita su uso en estudios tanto de deteccidn
como de prevencion de las problematicas psicosociales con las que se relacionan.
Dada entonces la necesidad de probar su ajuste en la poblacion en que se emplea,
considerando los diversos sistemas sociales y culturales (Casullo, 2009), a partir del
analisis de sus propiedades psicométricas, en el presente trabajo, se explora la validez
y estructura factorial de las escalas de Ideacién Suicida de Roberts, de Depresion de
Centro de Estudios Epidemioldgicos [CES-D], de Autoestima de Rosenberg, de Impul-
sividad, de Relacion con Papay Relacién con Mama de Climent et al. en adolescentes
del estado de Chiapas en México.

Método

El presente estudio tiene un diseno no experimental, de tipo transversal ex-post
facto; mediante un muestreo no probabilistico, por conveniencia, se recolecté una
muestra desde el 2011 hasta el 2015 de 4,759 adolescentes de tercer ano de ba-
chillerato, del estado de Chiapas, entidad ubicada en el sureste de México. En este
lugar se presenta un alto grado de marginacion y rezago social, ya que de acuerdo
con la Secretaria de Desarrollo Social -SEDESOL- (2018), 77.08 % de su poblacion
es pobrey 28.08% vive en pobreza extrema; ocupa el primer lugar en rezago educa-
tivo' (29.0% de su poblacién); ademas, 81.1% carece de seguridad social, 52.3% de
servicios basicos de vivienday 15% no tiene acceso a servicios de salud, condiciones
que se exacerban en comunidades indigenas (Villafuerte-Solis, 2015). El trabajo se
realizé en escuelas de la ciudad de Tuxtla Gutiérrez, capital del estado que acoge las
sedes del gobierno estatal, congreso y servicios comerciales, asi como en distintas
localidades de la entidad que se dedican a actividades agricolas y de servicios.

La distribucion por sexo de los participantes fue de 3,275 mujeres (68.8%) y 1,484
hombres (31.2%), con un promedio de edad de 18.4 anos y una desviacion estandar
de 1.67 anos; de los cuales, 93.3% procede de centros escolares publicos y 6.7%
privados, la mitad de ellos (50.5%) de Tuxtla Gutiérrez, capital del estado, y el resto
de diferentes localidades del interior del mismo; 14.7% trabajaba al momento de la
recoleccion de informacion y 85.3% no.

Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

Se utilizaron instrumentos estandarizados en poblacion mexicana, de formato breve,
gue miden presenciay severidad de cada variable de estudio. Antes de su aplicacion se
llevo a cabo un estudio piloto para probar su adecuacion semantica y facil respuesta.

Escala de Ideacion Suicida de Roberts (EIS) (Roberts & Chen, 1995). Consta de cuatro
reactivos (tres de la escala de Roberts y uno de la CES-D: "No podia seguir adelante”)
referentes a pensamientos sobre la propia muerte y quitarse la vida, ocurridos du-
rante los ultimos siete dias, en el mismo formato de respuestas que la CES-D: 1=0
dias, 2= 1-2 dias, 3= 3-4 dias y 4= b-7 dias, asi que el rango tedrico fluctia de 4 a 16.
Ha sido evaluada satisfactoriamente en su consistencia interna con indices alpha de
Cronbach >.80 y validez estructural de un factor (Gonzéalez-Forteza, Ramos, Marino,
& Pérez, 2002; Gonzalez-Forteza, Ramos, Vignau, & Ramirez, 2001).

1. En México, el rezago educativo es definido como la condicién en la que se encuentra una persona mayor de 15 afos cuando no ha concluido su ensenan-
za basica. Por mandato constitucional, en este pais, desde 1993 la ensenanza basica incluye los niveles de primaria y secundaria de primer ciclo (seis
y tres anos, respectivamente). (Nifez Barboza, 2005).
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Escala de Depresion del Centro de Estudios Epidemioldgicos (CES-D, por sus siglas en
inglés) (Radloff, 1977). Consta de 20 reactivos que evaltan la sintomatologia depre-
siva durante la semana previa a su aplicacién, con opciones de respuesta: 0= 0 dias,
1=1-2 dias, 2= 3-4 dias y 3= b-7 dias, por lo que el rango teorico fluctia de 0 a 60. La
consistencia interna (>0.83) y diversos tipos de validez han resultado consistente-
mente satisfactorios en estudios con poblacién escolar adolescente mexicana rural
(Aguilera et al., 2004) y urbana (Gonzalez-Forteza et al.,, 2011).

Escala de Impulsividad (El) (Climent et al., 1989). Consta de cinco reactivos y cuatro
opciones de respuestas tipo Likert, gue son: 1= casi nunca, 2= a veces, 3= con fre-
cuenciay 4= con mucha frecuencia, para evaluar la frecuencia con que las personas
refieren haber realizado acciones con escasa reflexion acerca de las consecuencias
gue puede implicar el llevarlas a cabo. Ha sido validada para poblacion mexicana por
Gonzalez-Forteza, Andrade, & Jiménez (1997b).

Escala de Autoestima de Rosenberg (EAR) (Rosenberg, 1965). Consta de 10 reactivos:
5 enunciados positivos y b negativos con opciones de respuesta: 1= Totalmente de
acuerdo, 2= De acuerdo, 3= En desacuerdo, y 4= Totalmente en desacuerdo. Al re-
codificar los reactivos negativos, el rango tedrico fluctia de 10 a 40, de modo que
a mayor puntaje mas alta autoestima. En adolescentes mexicanos esta Escala ha
obtenido indices de consistencia interna aceptables (> .74) (Jiménez et al., 2007).

Escalas de Relacion con el padre y con la madre (RELPA, RELMA) (Climent et al., 1989).
Cada una consta de 15 reactivos con cuatro opciones de respuesta tipo Likert, que
son: 1= Casi nunca, 2= A veces, 3= Con frecuencia y 4= Con mucha frecuencia, por
lo que el rango tedrico de cada Escala es de 15 a 60; en la que a mas puntaje, mejor
calidad de la relacién paterna/ materna percibida por el hijo(a). Estas Escalas han
mostrado ser consistentemente confiables con coeficientes alpha de Cronbach >.80
y tres factores en cada una: afecto, comunicacion y supervision (Gonzalez-Forteza
et al., 1999).

Procedimiento

El proyecto fue avalado cientifica y éticamente por la Direccién de Investigacion y
Posgrado de la Universidad de Ciencias y Artes de Chiapas, México. Durante el pro-
ceso de inscripcion de los estudiantes al centro escolar, se expuso a los padres
de familia, los objetivos de la investigacion y el uso confidencial y anénimo de la
informacion recolectada, se obtuvo su consentimiento informado, asi como el de los
estudiantes, quienes aceptaron participar de forma voluntaria y autorizaron el uso
de la informacion con fines de investigacion.

Las Escalas se administraron por psicélogos capacitados, mediante procedimiento
estandarizado de instrucciones el cual fue supervisado por un equipo de apoyo ha-
bilitado para tal propdsito.

Mediante el SPSS, version 21, se conformo el fichero e inicio la ruta de analisis. En pri-
mer lugar, para validar la consistencia interna de cada Escala, se calculd el coeficiente
alpha de Cronbach, tanto de manera general como en la modalidad “si se elimina
un elemento”. En segundo término, para determinar la validez de constructo de cada
Escala, se realizd el analisis factorial mediante la factorizacion de ejes principales y
rotacion Varimax. Con los resultados, se evaluaron las saturaciones en cada factor
para identificar el sentido de los componentes hallados, asi como su consistencia
interna. Posteriormente, para valorar la capacidad de cada instrumento e identificar


http://dx.doi.org/10.21615/cesp.13.1.5

Propiedades psicométricas de instrumentos de evaluacién de aspectos psicosociales en adolescentes de México PSICOLOGIIA

Pag 76

http://dx.doi.org/10.21615/cesp.13.1.5

entre puntajes altos y bajos, se utilizo el procedimiento de comparacién de medias
de Mann-Whitney para grupos contrastados. En la prueba de grupos contrastados
se compararon los puntajes globales de cada Escala que se situaron por debajo del
percentil 25 contra aquéllos situados por arriba del percentil 75. Por ultimo, se ob-
tuvieron puntajes de referencia para cada Escala mediante la suma simple del pro-
medio de cada una de ellas mas una desviacion estandar. Este puntaje de referencia
se obtuvo tanto de manera general, como por sexo.

Escala de Ideacion Suicida.

Elvalor alpha de Cronbach para la EIS de 4 items fue de .776.La prueba de esfericidad de
Bartlett sobre la Escala dio como resultado un p<.000, por lo que el analisis factorial
es valido. Los 4 items integran un solo factor denominado ideacion suicida, el cual
explica el 60.99% de la varianza (Tabla 1). El valor de referencia de la Escala general,
redondeado a valores enteros, es de un punto (M= .16 + una D.E.= .79). Al distinguir
por sexo, el punto de corte es de 1, tanto para hombres (M= 0.14 + una D.E.=0.61),
como para mujeres (M=0.17 +una D.E.=0.87). La prueba de grupos contrastados no
se realizo pues el primer y tercer cuartil coinciden en 0 puntos.

Tabla 1. indice de confiabilidad y analisis factorial de la
Escala de Ideacion Suicida

Alpha de Cronbach: .776

Varianza explicada: 60.99% Factor
item 1

3. Sentia que mi familia estaria mejor, si yo estuviera muerto(a) 812
4. Pensé en matarme 701
2. Tenia pensamientos sobre la muerte 664
1. Sentia que no podia seguir adelante 593

Factorizacion de ejes principales. No hay solucion rotada

Escala de Depresion del Centro de Estudios Epidemioldgicos.

La confiabilidad para la Escala general fue de .747. Al calcular el alpha de Cronbach
en la modalidad “si el reactivo fuera removido” se comprobd que no hay evidencia
numeérica para eliminar alguno de ellos, por lo que se trabajé con los 20 items en su
totalidad. La prueba de esfericidad de Bartlett sobre los 20 items (p<.000) confirmd
la validez del analisis factorial, el cual sugirié una estructura de 4 factores, con au-
tovalores superiores a 1, que explican el 51.63% de la varianza. El primero de ellos
denominado Afecto deprimido, el segundo Somatizacion, el tercero Afecto Positivo y
el cuarto Relaciones interpersonales. El item 10: Tenia miedo, presentd saturaciones
semejantes tanto para el factor uno como para el factor dos; sin embargo, se asocio
al factor dos en virtud de que presenta mayor correspondencia de constructo con los
items que conforman tal factor. Todos los factores, con excepcidn del 4, presentaron
valores de confiabilidad moderados o altos (Tabla 2). La prueba de grupos contras-
tados mediante la comparacion de promedios de Mann-Whitney, indica diferencias
estadisticamente significativas entre los cuartiles (z= -41.64, p< .000). El punto de
corte es de 16 puntos (M= 10.26 + una D.E.= 5.85). Por sexo, el punto de corte para
ambos coincide en 16 puntos; sin embargo, los puntajes para los hombres (M= 10.2
+una D.E.= 5.45) son, en promedio, mas bajos y homogéneos que los puntajes de las
mujeres (M= 10.29 + una D.E.= 6.02).
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Tabla 2. indices de confiabilidad y anélisis factorial de la Escala CES-D

Alpha de Cronbach: .747
Varianza explicada: 51.63%

Factor

item

2

Afecto deprimido

a=.826

18. Me sentia triste

6. Me senti deprimido (a)

3. No podia quitarme la tristeza
17. Lloraba a ratos

14. Me sentia solo (a)

10. Tenia miedo

731
671
579
533
427
.357

Somatizacion

a=.706

1. Me molestaron muchas cosas que generalmente no me
molestan

5. Tenia problemas para poner atencién a lo que estaba
haciendo

11. Dormia sin descansar

15. Sentia que la gente era poco amigable

7. Senti que todo lo que hacia me costé mucho trabajo
2. No tenia hambre, ni apetito

13. Platiqgué menos de lo normal

520

506

483
447
427
399
397

Afecto positivo

a=.822

16. Disfruté de la vida
12. Estaba feliz
8. Veia el futuro con esperanza

4. Sentia que era tan bueno como los demas

799
796
.660
.658

Relaciones Interpersonales

a=.556

9. Pensé que mi vida era un fracaso
19. Sentia que no le cafa bien a los demas

20. No podia seguir adelante

488
463
456

Solucién rotada: Método Varimax

Escala de Impulsividad.

El valor de alpha de Cronbach para la El de 5 items fue de .653.La prueba de esferi-
cidad de Bartlett sobre la Escala dio como resultado un p<.000, por lo que el analisis
factorial es pertinente. Los b items integran un solo factor denominado Impulsividad,
el cual explica el 42.99% de la varianza (Tabla 3). El valor de referencia de la Escala
general, redondeando a valores enteros, es de 11 puntos (M= 8.21 + una D.E.= 2.40).
Al distinguir por sexo, el punto de corte para los hombres es de 11 puntos (M=8.68 +
una D.E.= 2.6), mientras que para las mujeres es de 10 puntos (M= 8 + una D.E.= 2.27). La
comparacion de promedios de Mann-Whitney fue significativa (z= -44.23, p<.000), lo que
confirmo que la Escala tiene la capacidad para cribar entre puntajes altos y bajos.
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Tabla 3. indice de confiabilidad y andlisis factorial de la
Escala de Impulsividad

Alpha de Cronbach: .653

Varianza explicada: 42.99% Factor
item 1

2. Haces cosas impulsivamente 622
3. Corres riesgos (peligros) 592
1. Haces cosas arriesgadas, s6lo porque son emocionantes 583
4. Haces lo que te gusta, sin pensar en las consecuencias 547
5. Te desesperas facilmente con la gente 315

Factorizacion de ejes principales. No hay solucion rotada

Escala de Autoestima de Rosenberg.

El andlisis de confiabilidad interna de la EAR tuvo un valor de 0=.798. Al obtener el
alpha de Cronbach en la modalidad: “si el reactivo fuera removido” se determind no
eliminar a alguno de los items. Una vez que se comprobo que la prueba de esferi-
cidad de Bartlett arrojé un resultado significativo (p<.000), se realiz6 el analisis por
factorizacion de ejes principales y rotacion Varimax. Los resultados de este analisis
evidenciaron dos factores que en conjunto explican el 62.19% de la varianza. El pri-
mero de ellos quedd integrado por los 5 items en sentido directo (valoracién global
positiva o de aceptacion), mientras que el segundo factor quedd conformado por los
5 items inversos (valoracion global negativa o de rechazo), coincidente con la estruc-
tura obtenida por Alessandri et al. (2015).

Los items b5 y 8 presentan saturaciones bajas en el segundo factor (<.300), sin em-
bargo, la saturacion de los mismos items en el factor uno es aun inferior. Por tanto,
con el propdsito de no perder la posibilidad de comparar resultados con los obte-
nidos en otros trabajos que utilicen el mismo instrumento, los items no fueron eli-
minados. El coeficiente alpha de Cronbach calculado para cada uno de los factores
confirmé la consistencia interna de ambos (Tabla 4).

Tabla 4. indices de confiabilidad y analisis factorial de la Escala de
Autoestima de Rosenberg

Alpha de Cronbach: .798

Varianza explicada: 62.19% Factor
ftem 1 2

a=.826
6. Tengo una actitud positiva hacia mi mismo(a) .939
2. Siento que tengo buenas cualidades .929
4. Soy capaz de hacer las cosas tan bien, como los demas 915
7. En general, estoy satisfecho(a) conmigo mismo(a) .908
1. Siento que soy una persona que vale, al menos como los demas 762

a=.826

9. A veces me siento inutil 793
3. En general me inclino a pensar que soy un fracaso 539
10. A veces pienso que soy un(a) bueno(a) para nada 666
5. Siento que no tengo mucho de qué presumir de mf 298
8. Desearia poder tener mas respeto por mi mismo(a) 244

Solucion rotada: Método Varimax
http://dx.doi.org/10.21615/cesp.13.1.5
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La comparacion de promedios de Mann-Whitney fue significativa (z= -44.23, p<.000),
lo que confirmo la capacidad del instrumento para diferenciar los puntajes mayores y
menores. El punto de corte de la EAR en general es de 35 puntos (M= 28.95 + una D.E.=
4.02). Al diferenciar por sexo, se encontré que el punto de corte para los hombres es
de 34 puntos (M= 27.51 + una D.E.= 6.4) y de 35 puntos para mujeres (M= 28.96 + una
D.E.= 6.36).

Escalas de Relacion con Papa.

Elvalor del coeficiente alpha de Cronbach para la Escala general fue de .941. Al evaluar
este coeficiente en la modalidad “si se elimina el elemento”, no se encontré evidencia
para eliminar alguno de los 15 items, por lo que se trabajé con la totalidad de ellos.
La prueba de esfericidad de Bartlett resultd significativa (p<.000). El analisis factorial
sugiere la conformacion de 3 factores que, en conjunto, explican el 71.32% de la varian-
za. La saturacion de los items en la solucidn rotada permitié identificar los factores:
Afecto, Comunicacion y Supervision, los cuales coinciden con la estructura encontrada
en otros estudios realizados con poblacion de contextos semejantes a éste (Tabla 5).
La comparacion de promedios de Mann-Whitney al evaluar los grupos extremos fue
significativa (z=-42.153, p<.000). El punto de corte fue de 54 puntos (M= 42.07 + una
D.E.= 11.40). Por sexo, los puntajes de referencia fueron de 52 puntos para hombres
(M=41.02 +una D.E.=11.2) y de 54 puntos para mujeres (M= 42.54 + una D.E.= 11.47).

Tabla 5. indices de confiabilidad y anélisis factorial de la Escala Relacién con Papa

Alpha de Cronbach: .941

Varianza explicada: 71.32% Factor
item 1 2 3
Afecto a=.920
6. ;Muestra que se preocupa por ti? 754
7.;Trata de darte lo que necesitas? 715
5.;Se muestra interesado en ayudarte? 684
8. ;Es justo contigo? 645
1. ¢Te demuestra afecto? 610
9. ;Te expresa el amor que siente por ti? 601
Comunicacion a=.883
4. ;Habla contigo de tus problemas? 748
3. ;/Habla contigo de tu vida (planes, amigos(as) juegos, etc. .683
14. iHabla contigo sobre tus dudas sexuales? 676
12. ;Le gusta hablar contigo sobre las cosas que haces? 634
2. ;Realiza alguna actividad agradable contigo? 613
15. ;Te dice que las relaciones sexuales deben aplazarse hasta
la edad adulta? L4
Supervision a=.798
10. ;Sabe a donde vas cuando sales? .801
11. ;Sabe con quién estads cuando sales? 762
15. ;Te obliga siempre a llegar a casa a la hora fijada? 446

Solucién rotada: Método Varimax
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Escalas de Relacion con Mama.

El valor del coeficiente alpha para la Escala general fue de .905. En la modalidad
“si se elimina el elemento”, no se encontré evidencia para eliminar alguno de los
15 items, por lo que se trabajé con la totalidad de ellos. La prueba de esfericidad
de Bartlett resulto significativa (p<.000), por lo que se procedid a realizar el analisis
factorial. Los resultados de este analisis sugirieron, al igual que con la escala de
RELPA, la conformacion de 3 factores que explican el 64.16% de la varianza, aunque
bajo un arreglo distinto (Tabla 6).

Tabla 6. indices de confiabilidad y analisis factorial de la Escala Relacién con Mama

Alpha de Cronbach: .905

Varianza explicada: 64.16% Factor
item 1 2 3
Afecto a=.914
5. iSe muestra interesado en ayudarte? 761
1. ;Te demuestra afecto? 724
9. ;Te expresa el amor que siente por ti? 721
6. ;Muestra que se preocupa por ti? .703
3. ¢(Habla contigo de tu vida (planes, amigos(as) juegos, etc. 682
4. ;Habla contigo de tus problemas? 663
2. ;Realiza alguna actividad agradable contigo? 607
8. ¢Es justo contigo? 590
12.;Le gusta hablar contigo sobre las cosas que haces? 575
7. iTrata de darte lo que necesitas? 569
Comunicacion a=.677
14. ;Habla contigo sobre tus dudas sexuales? 762
15. ;Te dice que las relaciones sexuales deben aplazarse hasta la
edad adulta? bbb
13. ;Te obliga siempre a llegar a casa a la hora fijada? 357
Supervision a=.915
11. iSabe con quién estas cuando sales? 821
10. ;Sabe a dénde vas cuando sales? .805

Solucién rotada: Método Varimax

La confiabilidad de los factores es moderada para el segundo factor y alta para el pri-
mero y el tercero. Al estar conformado Unicamente con dos items, se sugiere utilizar
el tercer factor exclusivamente como un indicador. La comparacion de promedios de
Mann-Whitney al evaluar los grupos extremos fue significativa (z= -43.000, p<.000),
lo que valida la capacidad de la Escala para diferenciar entre puntajes bajos y altos.
El punto de corte fue de 57 puntos (M=50.25 + una D.E.= 8.23). Por sexo, los puntajes
de referencia fueron de 57 puntos para hombres (M= 48.12 + una D.E.= 8.25) y de 59
puntos para las mujeres (M= 51.22 + una D.E.= 8.04). En todos los casos, los puntajes
son mas altos respecto a los de la Escala de Relacion con Papa.

Discusion y conclusiones

Las Escalas aplicadas (de Ideacion Suicida de Roberts, de Depresion del Centro de
Estudios Epidemioldgicos de Radloff, de Autoestima de Rosenberg, y de Impulsividad,
Relacion con Papéd y Relacién con Mama, las tres de Climent, Aragdén y Plutchick)
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mostraron niveles satisfactorios (0=.740) o muy satisfactorios (a= .900) de confiabi-
lidad a través del coeficiente alpha de Cronbach, excepto la El que obtuvo un a=.653.
Las pruebas de esfericidad de Bartlett, con valores de p menores a .05 para todas las
Escalas, indicaron la factibilidad del analisis factorial. Los analisis factoriales explo-
ratorios realizados mostraron arreglos de items semejantes, mas no iguales a los
reportados en otros estudios en los que se han aplicado estas escalas, confirmando
la validez de los constructos tedéricos en los que se basé su diseno.

El analisis factorial de la EIS, obtiene un solo factor, en el cual la carga de cada item
es consistente, por lo que se confirma su utilidad como instrumento de tamizaje. La
El obtiene igualmente un solo factor que integra los cinco reactivos, corroborandose
su validez de constructo.

El analisis factorial de la Escala CES-D, sugiere una estructura de cuatro factores:
Afecto deprimido, Somatizacion, Afecto positivo y Relaciones interpersonales, bastante
similar a la configuracion reportada por Radloff (1977), excepto por los reactivos: Pensé
que mi vida era un fracaso, el cual se dispone en el factor Relaciones interpersonales,
no en el de Afecto deprimido en el que estaba originalmente; y Sentia que la gente era
poco amigable, se ubica en el factor Somatizacién, mientras que en el trabajo de Radloff,
se sitla en el de Relaciones Interpersonales. También resulta similar a la estructura
factorial obtenida por Gonzalez-Forteza et al. (2011), excepto por los reactivos: Pensé
que mi vida era un fracaso 'y No podia seguir adelante, que se ubican en el factor de Re-
laciones interpersonales, mientras que en el de Gonzalez-Forteza et al. (2011) se sitta
en el de Afecto deprimido; y, el reactivo: Senti que todo lo que hacia me costé mucho
trabajo ubicado en el de Somatizacion y que en el estudio de Gonzalez-Forteza et al., (2011)
correspondia al factor Afecto positivo. Al respecto, Tatar, Kayiran, Saltukoglu, Zeybek-Ozkut
y Emeksiz (2013), explican que la Escala no tiene una estructura de factores generalizada
y estos reactivos se intercambian en las subescalas de afecto deprimido, somatizacién o
relaciones interpersonales; lo que a su vez refiere la compleja y cambiante dinamica
evolutiva del constructo (Villalobos & Ortiz, 2012).

En la El, el reactivo Te desesperas facilmente con la gente obtiene un bajo peso factorial,
por lo que debe tenerse reservas de su uso para evaluar el constructo; asimismo,
decrementa el nivel de confiabilidad de la prueba. Ello es similar al resultado obte-
nido por Gonzalez-Forteza et al. (1997b) en el cual este reactivo obtiene también el
menor peso factorial. La falta de otros estudios limita un analisis mas profundo de
este aspecto.

En la EAR, se integran dos factores, los pesos factoriales de los items positivos cons-
tituyen el primero de ellos, denominado como de auto mejoramiento (valoracién po-
sitiva) y, el segundo, llamado de auto derogacion (valoracion negativa) (Gongora &
Casullo, 2009). El bajo peso factorial de dos de los reactivos: Siento que no tengo
mucho de qué presumir de mi;y: Desearia poder tener mas respeto por mi mismo, coin-
cidente con lo referido en el trabajo de Schmitt y Allik (2005), hace necesario consi-
derar su pertinencia dada la poca evidencia de su correspondencia con el constructo
que se desea medir. En el estudio de Guitart et al. (2011), llevado a cabo con jovenes
universitarios de Chiapas, estos mismos reactivos alcanzan los puntajes de media
mas bajos, por lo que en ese como en este trabajo debe considerarse su conveniencia
para su incorporacion al constructo, en correspondencia con los valores y cultura de
los participantes (Villalobos & Ortiz, 2012).
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Por su parte, en la escala RELPA, se obtiene una estructura de tres factores: Afecto,
Comunicacioén y Supervision, coincidente con lo referido por Gonzalez-Forteza et al.
(1999), incluso en la configuracion de los reactivos, excepto por el de: Realiza alguna
actividad agradable contigo, situado en el factor Comunicacion y no en el de Afecto.
Estos tres factores sugieren que la relaciéon con los padres tiene un componente
afectivo que se manifiesta en la atencién percibida por los jévenes, una valoracién
del canal de comunicacion que se establece en la relacion padre-hijo(a) y el control
parental que regula dicha relacion. En el presente estudio la Escala RELMA, presenta
una configuracion distinta de reactivos, respecto al trabajo de Gonzalez-Forteza et
al. (1999), se agregan al factor de Afecto, los reactivos: jHabla contigo de tu vida
(planea, amigos(as), juegos, etc.?; jHabla contigo de tus problemas?; y el de: ;Le
gusta hablar contigo sobre las cosas que haces?, del factor Comunicacion; mientras
gue en este mismo factor, se incluye el reactivo: ;Te obliga siempre a llegar a casa
a la hora fijada?, del factor Supervision. La carga factorial de los items indica que
los factores de Afecto y Comunicacion se asocian en un unico factor conformado por
los reactivos que miden ambas situaciones de la relacion madre-hijo(a). El segundo
factor, Comunicacion, agrupa items vinculados con la vida sexual de los jévenes,
mientras que el tercer factor, al igual que en los padres, agrupa un par de reactivos
asociados con la supervision.

La composicion de los reactivos que conforman la estructura factorial de la Escala
CES-D y las Escalas RELPA y RELMA es distinta respecto de otros estudios, debido
probablemente a las diferencias culturales y evolutivas en la expresion de la sintoma-
tologia depresiva (Heo, Choi, Yu, & Nam, 2018; McCabe, Vermeesch, Hall, Peragallo, &
Mitrani, 2011; Villalobos, & Ortiz, 2012), asi como por la relacion mas intima que el
adolescente establece con la madre en familias tradicionales como las del estado de
Chiapas (Gutiérrez Narvaez, 2014), en las que se constituyen como nucleo integrador
de las relaciones sociales e interpersonales que median la comunicacién y afecto, y
del padre como puntal del orden y la vida en sociedad.

La capacidad de cada instrumento analizado en el presente estudio para identificar
puntajes altos y bajos, obtenida mediante la comparacién de promedios para casos
extremos, mostro diferencias estadisticamente significativas entre los grupos que
definen los cuartiles 1 y 3 de todos los instrumentos, excepto para la EIS, pues el
primero y tercer cuartil coinciden en 0 puntos. Ello indica su utilidad como instru-
mentos de tamizaje de facil aplicacién para distinguir significativamente entre los
grupos de mayores y menores puntajes en cada Escala.

Los puntos de corte (PC) referidos para cada instrumento son los siguientes: Para la
Escala CES-D, es de 16, mayor en mujeres (16) que en hombres (15); similar al obte-
nido por Veytia, Gonzalez, Andrade y Oudhof (2012) y mayor al de Gonzalez-Forteza
et al. (2011), en una muestra con edad promedio de 17 anos (PC= 10), lo que abona
al argumento de que la sintomatologia depresiva aumenta con la edad (Villalobos
& Ortiz, 2012); en la EIS, el PC= 1, tanto en hombres como en mujeres, es igual a lo
senalado en el estudio de Gonzalez-Forteza et al. (2003); en la El el PC= 11, mayor
en hombres (11) que en mujeres (10), similar a lo referido por Gonzalez-Forteza et
al. (1997a); en la EAR, el PC= 35, mayor en mujeres (35) que en hombres (34); en la
escala RELPA, el PC= 54, mayor en mujeres (54) que en hombres (52), mientras que
para la escala RELMA, el PC= 57, mayor en mujeres (59), que en hombres (57).
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Los resultados confirman la alta confiabilidad (excepto para la El) y validez de cons-
tructo de las distintas Escalas de evaluacion de aspectos psicosociales estudiadas
en el presente estudio, lo que corrobora las adecuadas propiedades psicométricas
de los instrumentos para su uso en adolescentes de México, hombres y mujeres de
18 anos; no obstante, debe tomarse con reserva la incorporacién de dos de los re-
activos de la EAR, ya que presentan un bajo peso factorial, lo mismo que uno de los
reactivos de la El. Con estas consideraciones, su formato y breve extension permite
su rapida aplicacién en grupos de adolescentes de contextos afines, y la deteccion
oportuna de casos de riesgo en términos de su presencia y severidad.

En virtud de que el presente estudio se llevé a cabo con adolescentes escolarizados,
cuyas problematicas pueden ser mas especificas, seria de sumo interés profundizar
en la indagacion de las propiedades de los instrumentos evaluados en adolescentes
no escolarizados y en sujetos de otros grupos de edad, para probar si existen o no
diferencias entre distintos grupos etarios; ademas, deberan continuarse estudios
con disenos mas robustos que corroboren los resultados obtenidos y probar la fun-
cionalidad de los instrumentos, en el conocimiento de que los resultados pueden
variar en relacion con la cultura y escolaridad de los sujetos.
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