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Resumen 
Introducción: El bienestar psicológico favorece el funcionamiento 
de la vida personal y social. Para su evaluación, es necesario contar 
con instrumentos válidos y confiables que permitan decidir y 
valorar las acciones necesarias para promoverlo. Objetivo: Evaluar 
las propiedades psicométricas de la Escala de Bienestar 
Psicológico para Adultos (BIEPS-A) en una muestra mexicana. 
Método: Se aplicó la escala BIEPS-A y la Escala de Autoestima de 
Rosenberg (EAR) a 188 estudiantes universitarios y 94 
participantes de población general. Resultados: Un análisis 
paralelo detectó un factor único en la escala BIEPS-A, estructurado 
mediante análisis factorial exploratorio (componentes principales, 
rotación oblicua) que retuvo 9 reactivos y explicó el 54% de la 
varianza. La consistencia interna fue de aceptable (α de Cronbach 
= .78) a elevada (alfa ordinal = .90). El análisis de curva ROC 
identificó un punto de corte equivalente a la mediana (ABC = .72, 
p < .01) y otro al percentil 75 (ABC = .80, p < .01), y ser mujer, tener 
entre 18 y 25 años y bajo o leve nivel de autoestima como 
predictores de bajo nivel de bienestar psicológico. La escala BIEPS-
A mostró validez concurrente (r = .57) y predictiva con la EAR 
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(β = .63). Discusión y conclusiones: La escala BIEPS-A es un instrumento válido y confiable para 

evaluar el bienestar psicológico en población mexicana; sin embargo, las diferencias respecto a 

su estructura original indican la necesidad de una escala de bienestar psicológico diseñada 

específicamente para población mexicana. 

 

Palabras clave: bienestar psicológico, análisis factorial exploratorio, consistencia interna, 

validez concurrente y predictiva, BIEPS-A, México. 

 

Abstract 
Introduction: Psychological well-being favors the functioning of personal and social life. Valid 

and reliable instruments are necessary for its evaluation that allow deciding and assessing the 

actions necessary to promote it. Objective. To evaluate the psychometric properties of the 

Scale of Psychological Well-being for Adults (BIEPS-A) in a Mexican sample. Methods: The 

BIEPS-A scale and the Rosenberg Self-Esteem Scale (RSES) were administered to 188 university 

students and 94 participants from the general population. Results: A parallel analysis detected 

a single factor in the BIEPS-A scale, structured by exploratory factor analysis (main components, 

oblique rotation) that retained 9 items and explained 54% of the variance. Internal consistency 

ranged from acceptable (Cronbach's α = .78) to high (ordinal alpha = .90). ROC curve analysis 

identified a cut-off point equivalent to the median (AUC = .72, p <.01) and another to the 75th 

percentile (AUC = .80, p <.01). The latter identified as a woman, between 18 and 25 years old 

with a low or slight level of self-esteem as predictors of a low level of psychological well-being. 

The BIEPS-A scale showed concurrent (r = .57) and predictive (β = .63) validity with the EAR. 

Discussion and conclusions: The BIEPS-A scale is a valid and reliable instrument to assess 

psychological well-being in the Mexican population. However, the differences with respect to 

its original structure indicate the need for a psychological well-being scale designed specifically 

for the Mexican population.  

 

Keywords: psychological well-being, exploratory factor analysis, internal consistency, 

concurrent and predictive validity, BIEPS-A, Mexico. 

 

Introducción 
En años recientes ha ocurrido un cambio de paradigma en el ámbito de la salud mental que 

pasa del interés en el estudio de la enfermedad y la psicopatología hacia el estudio de factores 

psicológicos que promuevan la salud física y mental (Domínguez, 2014). Este último enfoque 

parte del concepto de salud mental enunciado por la Organización Mundial de la Salud (OMS, 

2001), que destaca elementos favorables al desarrollo del individuo, así como su bienestar y 



Propiedades Psicométricas de la Escala de Bienestar Psicológico para Adultos (BIEPS-A). 

Septiembre – diciembre de 2021 

 

72 
 

capacidad para lidiar con situaciones adversas; además, del papel activo del individuo en el 

resguardo y promoción de su salud (OMS, 1986). 

 

Esta visión positiva de la salud se sustenta en el enfoque salutogénico, desde el cual se estudian 

variables psicológicas protectoras del riesgo de enfermedad, útiles para el afrontamiento 

adaptativo del estrés; siendo el bienestar una de estas variables (González, 2004). 

 

El estudio científico del bienestar se ha realizado desde las perspectivas hedónica y eudemónica 

(Kaur & Pooja, 2016), aunque en años recientes un tercer enfoque denominado flourishing ha 

integrado ambas posturas (Hone et al., 2014). Desde la perspectiva hedónica, el bienestar es 

asociado con nociones como felicidad y placer (Ryan & Deci, 2001), mientras que la perspectiva 

eudemónica se enfoca en el desarrollo del potencial humano, así como en la percepción que 

tienen las personas con respecto a su funcionamiento en diversos aspectos (Ryff & Keyes, 1995; 

Ryan & Deci, 2001). 

 

A partir estás perspectivas se derivan el bienestar subjetivo (BS) y el bienestar psicológico (BP). 

El BS, enmarcado en la perspectiva hedónica, está compuesto del balance entre satisfacción 

con la vida, estados afectivos positivos y estados afectivos negativos (Diener et al., 1999); hace 

referencia a lo que las personas piensan y sienten con respecto a su vida y a las conclusiones 

afectivas y cognoscitivas a las que llegan cuando evalúan su existencia (Cuadra & Florenzano, 

2003) e incluye el estado emocional y la valoración del grado de satisfacción con la vida 

(Vázquez et al., 2013). El BP, enmarcado en la perspectiva eudemónica, complementa el 

concepto de bienestar, trasciende los afectos positivos y la valoración de la satisfacción con la 

vida. Se refiere a un estado afectivo positivo que favorece el funcionamiento óptimo de la vida 

personal y social, permite a los individuos percibir control de su vida y de su entorno, y los 

motiva a buscar una superación personal (Casullo, 2002; Deci & Ryan, 2008). El BP es un 

componente de la salud mental positiva (Edwards, 2006), actúa como factor protector de la 

salud física (Hernández et al., 2018), promueve procesos de recuperación de enfermedades 

(Vázquez et al., 2009), así como emociones positivas y procesos cognitivos funcionales 

(Huppert, 2009); favoreciendo a su vez el desarrollo social y comunitario (Fredrickson, 2009). 

Además, es susceptible de ser fortalecido (Weiss et al., 2016) y su mejora a nivel poblacional 

podría tener amplios beneficios en materia de salud pública y económica (Enns et al., 2016). 

 

Entre las variables que modulan el BP se destacan la cultura, el sexo y la edad. En culturas 

orientales, el BP tiende a aumentar conforme a las relaciones positivas que se establezcan con 

otras personas, mientras que en las occidentales aumenta acorde a la autonomía del individuo 
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(Markus & Kitayama, 1991). Existe evidencia de que la autonomía y la superación personal, 

ambas como dimensiones del BP, difieren entre sexos, siendo mayor la primera en hombres 

(García-Alandete, 2013; Rosa-Rodríguez et al., 2015) y la segunda mayor en mujeres 

(Mayordomo et al., 2016). También se ha reportado que el nivel de BP es menor entre las 

personas con edades entre 16 y 30 años (Piper, 2015) y en la adultez media (Blanchflower & 

Oswald, 2008), respecto de otros grupos de edad. Además, el distrés psicológico y el BP se 

asocian negativamente, aunque la ausencia del primero no garantiza la presencia del segundo 

(Winefield et al., 2012). 

 

La relevancia del estudio científico del BP se refleja también en la diversidad de teorías desde 

las que se conceptualiza e instrumentos que lo evalúan (c.f., Castro, 2009). Una de las teorías 

más influyentes es la de Ryff (1989), quien planteó un modelo multidimensional del BP que 

incluye la Autoaceptación: actitud positiva hacia uno mismo, reconociendo aspectos positivos 

y negativos; Autonomía: capacidad para manejar la presión social, expresando opiniones y 

tomando decisiones personales; Dominio del Entorno: competencia sobre las circunstancias 

presentes; Relaciones Positivas con otras Personas: relaciones íntimas, de calidad y con 

muestras de preocupación por terceros; Propósito en la Vida: objetivos y metas definidos con 

la sensación de tener un rumbo en la vida; y Crecimiento Personal: sensación de cambios 

positivos en la vida. A partir de este modelo se desarrolló la versión original de la Escala de 

Bienestar Psicológico (denominada EBP de Ryff), con 20 reactivos por cada dimensión y 

posteriormente fue validada en múltiples versiones reducidas. La validación de la EBP al danés 

(Van Dierendonck, 2005) fue la base para su validación al castellano (Díaz et al., 2006); a partir 

de la cual se han elaborado diversas validaciones en población mexicana (i.e., Jurado et al., 

2017; Medina-Calvillo et al., 2013; Valenzuela, 2015). Si bien éstas han demostrado adecuadas 

propiedades psicométricas, ninguna ha replicado la estructura factorial original de seis 

dimensiones e incluso cada una ha demostrado una estructura particular. Lo anterior puede 

obedecer a diferencias culturales entre la población norteamericana en la que se desarrolló 

originalmente la EBP y la población mexicana. 

 

A partir de un modelo basado en la teoría de Ryff (1989), Casullo (2002) diseñó y validó con 

población de habla hispana la Escala de Bienestar Psicológico. La primera versión fue la Escala 

de Bienestar Psicológico para Jóvenes Adolescentes (BIEPS-J) que incluyó, por decisión de 

jueces expertos, las dimensiones de Aceptación de sí mismo, Control de Situaciones, Vínculos 

Psicosociales, Proyectos y Autonomía, aunque esta última fue descartada en el proceso de 

validación psicométrica. Ello debido posiblemente a que, en países de habla hispana, a 

diferencia de los angloparlantes, los adolescentes mantienen relaciones más estrechas con su 
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familia nuclear (c.f., González-Fuentes & Andrade, 2016). Las dimensiones no alcanzaron una 

consistencia interna aceptable, sin embargo, la Escala mostró una fiabilidad y validez global 

adecuada, sugiriendo su uso como indicador global de BP. Posteriormente, los reactivos 

diseñados para la escala BIEPS-J fueron validados para población adulta. El resultado fue la 

Escala de Bienestar Psicológico para Adultos (BIEPS-A) que mostró adecuada fiabilidad y validez 

global, más no para sus dimensiones: 1) Aceptación/Control, aceptar aspectos positivos y 

negativos, así como tener sensación de control y autocompetencia; 2) Autonomía, tomar 

decisiones en forma independiente; 3) Vínculos, capacidad de establecer adecuadas relaciones 

sociales; 4) Proyectos, tener metas en la vida. Junto a sus garantías conceptuales y 

psicométricas, una de las bondades de las escalas BIEPS-J y BIEPS-A es que son instrumentos 

breves que optimizan el tiempo de respuesta, asegurando la fiabilidad y calidad de la 

información recolectada. 

 

La escala BIEPS-A ha sido validada en otras poblaciones hispanas mediante análisis factorial 

confirmatorio. Una de estas investigaciones replicó la estructura original con cuatro 

dimensiones, mostrando un ajuste aceptable y una consistencia interna global y por dimensión 

elevadas (Domínguez, 2014). Este resultado puede ser consecuencia de la mayor 

homogeneidad en la edad de los participantes, a diferencia de lo ocurrido en el estudio original 

de Casullo (2002). Otra investigación también identificó para la escala BIEPS-A una estructura 

de cuatro dimensiones, con aceptable consistencia interna todas ellas (Huamani & Arias, 2018); 

sin embargo, el ajuste del modelo evaluado requirió eliminar tres reactivos y establecer 

correlaciones entre otros pertenecientes a dimensiones distintas, y la conformación de cada 

dimensión fue distinta a la originalmente establecida, de modo que se eliminó la dimensión 

Autonomía y se presentó en forma individual la dimensión Aceptación/Control. Los autores no 

discutieron sobre estas diferencias en la conformación de la estructura de la escala BIEPS-A. 

 

En México, la investigación sobre BP se ha realizado con adolescentes en relación con su 

rendimiento académico, nivel de depresión (Robles, et al., 2011) y con su satisfacción vital 

(Barcelata-Eguiarte & Rivas-Miranda, 2016). También existen estudios con población de jóvenes 

adultos que cursan estudios universitarios (Sandoval et al., 2017), que evalúan le relación entre 

BP y el rendimiento académico (Barrera et al., 2019), uso de redes sociales (Valerio & Serna, 

2018) y noviazgo (Viramontes et al., 2018); y con adultos y adultos mayores, en relación con su 

vida sexual (Pérez et al., 2017). Estos estudios han empleado mayormente la EBP de Ryff, 

validada con adolescentes (Loera-Malvaez et al., 2008) o con adultos (Valenzuela, 2015; 

Medina-Calvillo et al., 2013) y en menor medida la Escala de Bienestar Psicológico de Sánchez-

Cánovas (2007). Sin embargo, no hay evidencia de que la estructura factorial original se replique 
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en la EBP de Ryff con población mexicana (Medina-Calvillo et al., 2013) y no hay estudios de 

validación que indiquen el comportamiento psicométrico de la EBP de Sánchez-Cánovas con 

dicha población. La escala BIESP-J fue recientemente validada con adolescentes mexicanos 

entre 16 y 18 años (Luna et al., 2020), y mostró adecuadas propiedades psicométricas, aunque 

sin replicar la estructura factorial original. Actualmente, no hay datos que indiquen el 

comportamiento psicométrico de la escala BIESP-A en población mexicana, ello pese al 

creciente interés que el BP ha suscitado en la última década. Su validación con dicha población 

permitiría la evaluación de programas de intervención en los niveles de prevención universal, 

selectiva e indicada. 

 

A partir de lo antes expuesto, el objetivo principal del presente estudio fue evaluar las 

propiedades psicométricas de la escala BIEPS-A en una muestra mexicana a partir de: 1) 

identificar su estructura factorial y consistencia interna; 2) determinar el punto de corte que 

discrimine entre participantes con bajo y medio o alto nivel de BP; 3) obtener evidencia sobre 

su validez concurrente con un instrumento de evaluación de la autoestima, variable con la que 

se ha asociado el BP (e.g., Bordbar et al. 2011; Bruce & Larweh, 2017; Dogan et al., 2013; 

Paradise & Kernis, 2002; Nwankwo et al., 2015); y 4) obtener evidencia sobre su validez 

predictiva de la variable autoestima. Un objetivo adicional fue identificar si existen diferencias 

en el BP entre sexos, grupos de edad (18 a 25 vs. > 25 años) y tipo de población (estudiantes vs. 

población general). 

 

Método  
 

Diseño 

Estudio instrumental, encaminado al desarrollo de pruebas y aparatos, incluyendo tanto su 

diseño como adaptación (Montero & León, 2007).  

 

Participantes 

A partir de un muestreo no probabilístico se conformaron dos muestras de participantes que 

confirmaron su nacionalidad mexicana y residencia en el país. La muestra A incluyó 188 

estudiantes universitarios reclutados por conveniencia de diversas universidades públicas de 

México, de entre 18 y 37 años (M = 21.93, DE = 2.40). Compuesta por 119 mujeres y 69 hombres 

que cursaban estudios en el área de ciencias sociales y de la salud (n = 59) o ingeniería (n = 129). 

La muestra B incluyó 94 participantes de entre 17 y 67 años (M = 35.45, DE = 12.25) extraídos 

de la población general y reclutados mediante la estrategia de bola de nieve. Compuesta por 

53 mujeres y 41 hombres, profesionistas (n = 38), empleados (n = 48), y personas sin actividad 
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económica remunerada (n = 8). Los participantes fueron contactados en sus centros de estudio, 

lugar de trabajo, o en su lugar de residencia. 

 

Instrumentos 

Escala de Bienestar Psicológico para Adultos (BIEPS-A; Casullo, 2002). Comprende 13 reactivos 

con tres opciones de respuesta (1: en desacuerdo a 3: de acuerdo). Se compone de cuatro 

factores: Aceptación/Control (3 reactivos, α = .46), Autonomía (3 reactivos, α = .61), Vínculos (3 

reactivos, α = .49) y Proyectos (4 reactivos, α = .59). Explica el 53% de la varianza y tiene un α 

global = .70. De acuerdo con su autora, el bajo nivel de consistencia interna de sus factores 

obedece al reducido número de reactivos en cada uno y no a una falta de homogeneidad en los 

factores. A partir del puntaje total, el nivel de BP se interpreta como bajo (< percentil 50), medio 

(≥ percentil 50) y alto (≥ percentil 95; Contini et al., 2003; Muñoz et al., 2018; Páramo et al., 

2012); aunque otros autores lo consideran alto cuando es ≥ percentil 75 (Zapata et al., 2013). 

 

Escala de Autoestima de Rosenberg (EAR; Rosenberg, 1965). En el presente estudio se usó la 

versión de Jurado, et al., (2015), que comprende ocho reactivos con cuatro opciones de 

respuesta (1: muy en desacuerdo a 4: muy de acuerdo). Dicha versión explica el 36% de la 

varianza y tiene un α = .79. De acuerdo con el puntaje obtenido, el nivel de autoestima se 

considera bajo (1-25), leve (26-28), alto (29-30), y muy alto (31-32).  

 

Procedimiento 

Previo a la validación psicométrica, se realizó un proceso de adaptación cultural de la escala 

BIEPS-A a través de dos fases. En la primera dos psicólogos con estudios de doctorado y amplia 

experiencia en validación de instrumentos revisaron la versión original de la escala BIEPS-A a 

fin de evaluar su pertinencia para la aplicación en población mexicana. En la segunda fase, se 

reclutó una muestra no probabilística por conveniencia, diferente a la descrita en la sección de 

Participantes, conformada por 29 estudiantes universitarios y 30 participantes de población 

general, mexicanos en ambos grupos, quienes respondieron la escala BIEPS-A en su versión 

original (Casullo, 2002). Durante la hora de clase (estudiantes) o en su lugar de residencia 

(población general), un investigador les entregó un formulario que contenía el instrumento y a 

cada reactivo le acompañó una pregunta que les solicitaba indicar en una escala de respuesta 

dicotómica (Si o NO) si comprendían la idea que cada reactivo presentaba y, en caso de que las 

hubiera, anotar las palabras o ideas de difícil comprensión. Dado que cada reactivo fue 

comprendido por más del 95% de los participantes, se empleó el instrumento en su redacción 

original. 



Figuerola-Escoto, R., Luna, D., Lezana-Fernández, M., & Meneses-González, F.  

Septiembre – diciembre de 2021  

 

77 
 

Una vez realizada la adaptación cultural de la escala BIEPS-A, se procedió con su validación 

psicométrica con los participantes de la muestra A. Un investigador explicó a los estudiantes los 

objetivos del estudio, el carácter voluntario y anónimo de su participación y aclaró dudas. Los 

estudiantes participantes firmaron un consentimiento informado y contestaron los 

instrumentos impresos o mediante un formulario en línea que podía completarse desde un 

equipo con conexión a internet y la recolección de información se realizó grupalmente. La 

muestra B fue contactada a través de los participantes de la muestra A. Quienes la conformaron 

firmaron el consentimiento informado de manera virtual, en el que se les indicaron los objetivos 

del estudio, el carácter voluntario y anónimo de su participación, y se les proporcionó el 

contacto de los investigadores responsables para la resolución de dudas; y respondieron los 

instrumentos exclusivamente en línea. 

 

Consideraciones éticas 

Con base en el Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Investigación para la Salud 

(Art. 3 Fracc. I, Art. 4, Art. 6, Título II Cap. I, Art. 17 Fracc. II) y su actualización publicada en el 

Diario Oficial de la Federación (02 de abril de 2014), en la Norma Oficial Mexicana NOM-012-

SSA3-2012 (apartado 5 numerales 5.3 a 5.13 y 5.15), se determina que la investigación realizada 

es de riesgo mínimo para los participantes, a quienes se les otorgó la información suficiente 

para decidir voluntariamente sobre su colaboración, garantizando la preservación de la 

confidencialidad de los datos obtenidos, cuya única función fue determinar el estado actual de 

las variables de interés. Se manifiesta que para la conducción de este estudio se siguieron los 

principios éticos contenidos en la Declaración de Helsinki (2013), la normativa y 

consideraciones éticas para la investigación en psicología actualmente vigentes en México 

(SMP, 2010), así como las delineadas por la Asociación Americana de Psicología (APA, 2002).  

 

Análisis de datos 

Se calculó la media, desviación estándar, coeficiente de sesgo y curtosis, y se realizó la prueba 

de normalidad univariada de Shapiro-Wilk para cada uno de los reactivos de la escala BIEPS-A y 

el cálculo del coeficiente de Mardia para verificar la normalidad multivariada. Se condujo un 

análisis de poder discriminativo con el método de grupos extremos. Se empleó la prueba t de 

una cola para grupos independientes con el fin de comparar los puntajes menores y mayores al 

primer y tercer cuartil de cada reactivo. Se empleó esta prueba por ser robusta y soportar 

desviaciones de la normalidad en los datos (De Winter, 2013). Se calculó la correlación reactivo-

total corregida. Y los reactivos sin capacidad discriminativa o con una correlación reactivo-total 

corregida r < .20 fueron eliminados (Cortada de Kohan, 2004). 
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Para verificar la adecuación muestral de los datos se calculó el índice KMO, la prueba de Bartlett 

y la determinante de la matriz de correlación. Debido a que el valor inicialmente obtenido en el 

índice KMO fue menor al considerado “Bueno”, se realizó un análisis de adecuación individual 

a partir de la MAS (Matriz de Correlación Antiimagen) y se eliminó el reactivo cuyo valor MAS 

fuera el más bajo en la diagonal principal (De la Garza et al., 2013; Méndez & Rondón, 2012). 

Entonces se calcularon nuevamente las pruebas de adecuación muestral antes mencionadas. 

Para evitar la sobrestimación de factores, se realizó un análisis paralelo y se retuvieron aquellos 

cuya varianza explicada rebasó el percentil 95 de la varianza explicada por factores 

conformados al azar. Por sus características, este análisis es considerado uno de los 

procedimientos más precisos para identificar el número de factores a retener cuando se realiza 

análisis factorial (Hayton et al., 2004), además de poseer un carácter objetivo en contraste con 

el generalmente empleado criterio de Kaiser y el análisis del gráfico de sedimentación, con los 

cuales se tiende a sobreestimar el número de factores (Baglin, 2014). Posteriormente, se realizó 

un análisis factorial exploratorio a partir de la matriz de correlaciones policóricas con el método 

de componentes principales –que no requiere normalidad multivariada– y rotación oblicua 

Promax (Huamani & Arias, 2018). La retención de reactivos requirió que su comunalidad (h2) 

fuera ≥ .32 (Tabachnick & Fidell, 1996) y su carga factorial ≥ .40 en un solo factor. Para evaluar 

la consistencia interna se calculó el coeficiente alfa de Cronbach global y el α ordinal. Este 

último se empleó debido a que es un indicador más adecuado de consistencia interna cuando 

se tienen escalas ordinales con cinco o menos opciones de respuesta, además de que existe 

evidencia de que el α de Cronbach tiende a subestimar el valor de esta medida (Elosua-Oliden 

& Zumbo, 2008). Para ambos coeficientes se consideró aceptable un valor ≥ .70 (George & 

Mallery, 2003). 

 

Para evaluar la capacidad predictiva de dos puntos de corte para la escala BIEPS-A, se 

condujeron dos modelos de regresión logística binaria de selección hacia adelante basada en el 

estadístico de Wald. La variable de respuesta fue el bajo nivel de BP y las variables predictoras 

fueron sexo, población (estudiante o población general), grupo de edad y nivel de autoestima. 

El Modelo 1 (M1) consideró como bajo nivel de BP un puntaje menor a la mediana (c.f. Muñoz 

et al., 2018) y el Modelo 2 (M2) consideró dicho nivel con un puntaje menor al percentil 75 (c.f. 

Zapata et al., 2013). Ambos modelos se validaron por evaluar la hipótesis nula (prueba ómnibus) 

y su bondad de ajuste (prueba Hosmer-Lemeshow), y se calculó el porcentaje correcto de 

clasificación de casos y el coeficiente de determinación R2 de Nagelkerke. Posteriormente, se 

valoró la capacidad discriminativa de ambos modelos mediante análisis de curva ROC (Receiver 

Operating Characteristics). Para cada modelo se estimó el área bajo la curva (ABC) y se 
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consideró aceptable un valor ≥ .70 con un intervalo de confianza (IC) cuyo límite inferior fuera 

> .50 (Fuentes 2013). 

 

La validez concurrente se evaluó mediante la correlación producto-momento de Pearson entre 

el puntaje de la EAR y de la escala BIEPS-A. La asociación entre variables se consideró baja (.10-

.29), media (.30-.49), alta (.50-.69), muy alta (≥ .70-.89) o unitaria (≥ .90; Ellis, 2010). 

 

La validez predictiva se evaluó por estimar un modelo de regresión lineal simple. La variable de 

respuesta fue el puntaje obtenido en la EAR y la variable independiente fue el puntaje obtenido 

en la escala BIEPS-A. La fuerza explicativa del modelo se reportó mediante el coeficiente de 

determinación (R2 corregida) y su ajuste fue evaluado mediante la prueba F. 

 

Finalmente, para contrastar el puntaje obtenido en la escala BIEPS-A se empleó un análisis de 

varianza (ANOVA) 2 sexos x 2 grupos de población x 2 grupos de edad. Interacciones fueron 

analizadas mediante efectos simples. Se estimó la eta cuadrada parcial (ηp
2) como índice del 

tamaño del efecto, considerando un efecto pequeño, mediano y grande a una ηp
2 ≥ .01, .06, 

.14, respectivamente (Aron & Aron, 2001). 

 

Para el análisis de datos se emplearon los programas SPSS v.20 y FACTOR v.10.8.04 y un 

resultado se consideró significativo con p ≤ .05. 

 

Resultados 
La Tabla 1 muestra el análisis de los reactivos de la escala BIEPS-A. La media y la desviación 

estándar oscilaron entre 2.17 y 2.82 y 0.43 y 0.70, respectivamente. No se encontró evidencia 

de normalidad univariada (p < .05) o multivariada (coeficiente de asimetría = 42.39, p = 1; 

coeficiente de curtosis = 253.45, p < .05). Todos los reactivos discriminaron (p < .01) y tuvieron 

una correlación reactivo-total corregida r > .20. 
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Tabla 1. Análisis de los reactivos y de la estructura factorial de la escala de Bienestar Psicológico  

para Adultos (BIEPS-A) en población mexicana. 
 

Reactivo M DE S C S-W t F1 r(reac-Tc) h2 

1 2.58 0.60 -1.18 0.35 .66** -8.80** .72 .46 .52 

2 2.71 0.53 -1.69 1.99 .56** -7.65** .70 .41 .50 

3 2.77 0.50 -2.18 3.95 .49** -3.20** -- .23 -- 

4 2.42 0.67 -0.76 -0.55 .73** -8.33** -- .37 -- 

5 2.41 0.59 -0.48 -0.64 .73** -6.74** -- .26 -- 

6 2.72 0.51 -1.69 1.99 .56** -8.66** .83 .59 .69 

7 2.82 0.43 -2.61 6.35 .43** -5.10** .70 .43 .49 

8 2.64 0.54 -1.18 0.42 .63** -10.37** .62 .44 .39 

9 2.44 0.60 -0.61 -0.55 .73** -8.26** -- .34 -- 

10 2.72 0.52 -1.73 2.14 .56** -8.62** .82 .60 .67 

11 2.75 0.49 -1.91 2.90 .52** -7.55** .79 .50 .63 

12 2.17 0.70 -0.26 -0.98 .79** -12.30** .64 .46 .41 

13 2.55 0.62 -1.08 0.10 .68** -10.25** .72 .46 .53 

 

 

 

 

Los datos resultaron adecuados para realizar análisis factorial de acuerdo con la prueba de 

esfericidad de Bartlett = 964.79 (p < .01) y a la determinante de la matriz de correlación = .03. 

Sin embargo, el índice KMO = .76 estuvo por debajo de lo considerado “Bueno” para este fin. 

La matriz de correlación antiimagen mostró el valor más bajo en su diagonal principal para el 

reactivo 5 (MAS = .62), por lo que éste fue retirado y los análisis de adecuación muestral 

calculados nuevamente. Bajo estas condiciones, los tres índices mostraron la pertinencia de los 

datos para realizar análisis factorial (KMO = .82; esfericidad de Bartlett = 1033.1, p < .01; 

determinante de la matriz de correlación = .02). El análisis paralelo reveló la presencia de un 

factor único cuya varianza explicada rebasó el percentil 95 de la varianza explicada por factores 

aleatorios (eingenvalue = 4.86). Así, retener un número mayor de factores no agregaría 

información relevante a la validación de la escala BIEPS-A en la población meta. Se realizó 

entonces un análisis factorial exploratorio ajustado a un factor único, el cual mostró una 

comunalidad insatisfactoria para los reactivos 3, 4 y 9 (h2 = .27, .31 y .28, respectivamente). En 

consecuencia, estos reactivos fueron retirados y el análisis factorial reelaborado. En la Tabla 1 

se muestran los resultados obtenidos con los reactivos retenidos. El porcentaje de varianza 

explicada de este factor único fue del 54% y su consistencia interna osciló de aceptable (alfa de 

Cronbach = .78) a elevada (alfa ordinal = .90).   

Nota: M = media; DE = desviación estándar; S = sesgo; C = curtosis; S-W = estadístico Shapiro-Wilk; F = Factor; r(reac-Tc) = correlación 

reactivo-total corregida; h2 = comunalidad; ** p < .01. 
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Los resultados del análisis de regresión logística y de la curva ROC se muestran en la Tabla 2. 

Los dos modelos fueron significativos (M1: χ2 = 50.21, M2: χ2 = 58.62; p < .001), con adecuado 

ajuste (M1: χ2 = 3.77, M2: χ2 = 2.74; p > .05), e identificaron que presentar un bajo o leve nivel 

de autoestima o tener entre 18 y 25 años son factores predictores de bajo nivel de BP. Las 

variables sexo y población fueron eliminadas en el primer modelo por no alcanzar significancia 

estadística en la prueba de Wald (p > .05). El segundo modelo identificó ser mujer como 

predictor de bajo nivel de BP. Para el análisis de curva ROC, el ABC fue aceptable en ambos 

casos, aunque mayor para el Modelo 2 (ver Figura 1). 

 

 
Tabla 2. Factores de riesgo para el bajo nivel de bienestar psicológico y capacidad discriminativa de la  

escala de Bienestar Psicológico para Adultos (BIEPS-A) en población mexicana. 

 

 Modelo 1: Punto de corte = 24 (Mdn) Modelo 2: Punto de corte = 26 (Per75) 

 OR IC 95% %CCC R2 ABC (IC 95%) OR IC 95% %CCC R2 ABC (IC 95%) 

   68.4 .22 .72**(.66-.78)   83 .30 .80**(.74-.87) 

Sexo           

Hombres (Ref)           

Mujeres -- --    2.07* 1.08-4.09    

Edad (años)           

26 a 67 (Ref)           

18 a 25 2.40** 1.26-4.58    2.99** 1.50-5.96    

Autoestima           

Alto o muy alto (Ref)           

Bajo 6.98** 3.25-14.97    9.62** 3.97-23.28    

Leve 2.84** 1.22-6.61    1.17** 1.17-5.81    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Nota: Ref = categoría de referencia; Mdn = Mediana; Per60 = percentil 60; OR = odd ratio; %CCC = porcentaje de casos clasificados 

correctamente; R2 = R2 de Nagelkerke; ABC = área bajo la curva; IC = intervalo de confianza; * p < .05; ** p ≤ .01 
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Figura 1. Curva ROC para el punto de corte basado en la mediana  

(izquierda) o el percentil 75 (derecha). 

 

 

 

Se detectó una correlación positiva, con una fuerza de asociación muy alta, entre los puntajes 

de la EAR y la escala BIEPS-A (r = .57, p < .001). Este mismo resultado se obtuvo al estimar la rho 

de Spearman (rho = .57, p < .001), dada la no normalidad de los datos (Shapiro-Wilk, p < .05). 

Un primer análisis de regresión lineal detectó un valor influyente con una distancia de Cook > 

1, por lo que éste fue retirado y el modelo nuevamente estimado (Anderson et al., 2016). Se 

obtuvo entonces un modelo significativo, F(1, 279) = 186.86, p < .001, que explicó el 39% de la 

varianza (R2 corregida = .39) y en el cual el puntaje obtenido en la escala BIEPS-A fue un 

predictor significativo, t = 13.67, p < .001; b0 = 1.95 (IC -1.41 a 5.35); b1 = .97 (IC .83 a 1.11); β = 

.63, del puntaje obtenido en la EAR. 

 

La Tabla 3 muestra los estadísticos descriptivos para el puntaje obtenido en la escala BIEPS-A 

de acuerdo con sexo, población y grupo de edad. El ANOVA demostró diferencias únicamente 

entre grupo de edad, F (1, 274) = 11.53, p = .001, aunque con un tamaño de efecto pequeño 

(ηp
2 = .04). 
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Tabla 3. Diferencias entre sexo, población y grupo de edad, en el puntaje total de la escala de Bienestar 

Psicológico para Adultos (BIEPS-A) en población mexicana. 

 
Min-Max Sexo Población Grupo de edad** 

 ♀ ♂ Estudiantes General 18-25 > 25 

1-27 23.51 (3.16) 24 (2.88) 23.42 (2.75) 24.27 (3.54) 23.19 (3.04) 24.95 (2.76) 

 

 

 

Discusión 
Este estudio evaluó las propiedades psicométricas de la escala BIEPS-A en una muestra 

mexicana. Los datos revelaron que este instrumento posee una estructura de un factor único 

que explicó el 54% de la varianza y con una consistencia interna aceptable cuando se evaluó 

por alfa de Cronbach o elevada cuando la evaluación se hizo mediante alfa ordinal. Así, la 

estructura factorial y el porcentaje de varianza explicada son semejantes a los reportados 

originalmente, mientras que la consistencia interna es mayor (Casullo, 2002), además de ser 

aceptable de acuerdo con los parámetros de George y Mallery (2003). 

 

La conformación de la estructura unifactorial detectada para la escala BIEPS-A validada con 

población mexicana obedece a tres aspectos principales: el primero fue la eliminación del 

reactivo 5 (“Generalmente le caigo bien a la gente”), durante la fase de evaluación de 

adecuación muestral, por su disminuida correlación con el resto de los reactivos. Este hallazgo 

puede responder a que la sociedad mexicana promueve y enaltece la independencia y 

autosuficiencia (Bivián et al., 2011; Cienfuegos-Martínez et al., 2016), cualidades que pueden 

promover en los individuos el desinterés por agradar a otros. El segundo aspecto fue la 

estimación del análisis paralelo a fin de no subestimar el número de reactivos a retener. El único 

factor detectado explica mayor varianza que factores adicionales, que, si bien pueden ser 

conceptualmente plausibles, no explican más varianza que factores producidos al azar. Un 

factor único para la escala BIEPS-A indica que ésta presenta una medición global del BP de los 

individuos, asunto planteado por Casullo (2002) en el estudio de validación original de esta 

escala con adolescentes y adultos. A su vez, este hallazgo contrasta con los resultados obtenidos 

por Domínguez (2014) y Huamani y Arias (2018), aunque debe señalarse que el objetivo del 

primer estudio fue evaluar el modelo original de cuatro factores, mientras que en el segundo 

estudio no se mencionaron los criterios para retener los factores arrojados por el análisis 

factorial exploratorio. El tercer y último aspecto que explica la conformación de la estructura 

unifactorial detectada para la escala BIEPS-A en el presente estudio, fue la eliminación de los 

Nota: Se presenta la media y entre paréntesis la desviación estándar. ** p < .001. 
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reactivos 3 (“Me importa pensar qué haré en el futuro”, factor original: Proyectos), 4 (“Puedo 

decir lo que pienso sin mayores problemas”, factor original: Autonomía) y 9 (“En general hago 

lo que quiero, soy poco influenciable”, factor original: Autonomía) por su baja comunalidad, lo 

que implica que la estructura factorial detectada explica en forma insuficiente su varianza. La 

baja proporción de varianza del reactivo 3 explicada por el modelo factorial puede obedecer a 

la incertidumbre que los estudiantes podrían sentir en relación con su futuro laboral y las 

implicaciones que ello tiene en su vida personal. A favor de esta interpretación se encuentra la 

mayor tendencia al desempleo entre estudiantes de universidades públicas frente a sus 

contrapartes de universidades privadas (De Vries & Navarro, 2011). Por otro lado, la eliminación 

del reactivo 4 y 9 puede reflejar la tendencia del mexicano a comportarse de forma abnegada 

o no asertiva y a considerar la asertividad como una forma de confrontación, ello pese a la 

cultura competitiva del mexicano (Flores 2002; Flores & Díaz-Loving, 2004). 

 

Los datos obtenidos mediante los modelos de regresión logística y el análisis de curva ROC 

demostraron adecuada capacidad predictiva de la escala BIEPS-A cuando se empleó el punto 

de corte sugerido en otros estudios (i.e., mediana: Muñoz et al., 2018; percentil 75: Zapata et 

al., 2013). Ambos modelos retuvieron las variables edad y nivel de autoestima como predictores 

del nivel de BP. La variable sexo fue solo retenida, y adicionada a las dos previas, por el modelo 

con el punto de corte más alto. El modelo con punto de corte basado en la mediana es 

consistente con la ausencia de diferencias entre sexos al comparar la media obtenida por cada 

uno en la escala BIEPS-A. Sin embargo, el modelo con punto de corte basado en el percentil 75 

no solo es más preciso en sus parámetros sino también es consistente con la literatura que 

indica diferencias entre sexos respecto al BP (García-Alandete, 2013; Mayordomo et al., 2016; 

Rosa-Rodríguez et al., 2015). El menor nivel de BP en mujeres ha sido atribuido a que éstas 

presentan en mayor proporción estrategias desadaptativas de afrontamiento emocional 

(Meléndez et al., 2012) y estilos cognitivos negativos (Hankin & Abramson, 2001). El hecho de 

que la variable población fuera eliminada en ambos modelos sugiere una disociación entre la 

edad de los participantes y su condición de estudiantes o población general. 

 

La escala BIEPS-A presentó validez concurrente con la EAR. Esta asociación entre BP y 

autoestima es consistente con datos previos (e.g., Bordbar et al. 2011; Bruce & Larweh, 2017; 

Dogan et al., 2013; Paradise & Kernis, 2002; Nwankwo et al., 2015; Malinauskas, 2017). Pese a 

que la fuerza de la asociación detectada entre estas variables es alta, no alcanza valores que 

indiquen su equivalencia por lo que la evaluación de ambos conceptos no resulta redundante.  
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Adicionalmente, el puntaje obtenido en la escala BIEPS-A fue un predictor significativo del 

puntaje obtenido en la EAR, por lo que se puede considerar que la primera tiene también validez 

predictiva.  

 

Los datos demostraron mayor puntaje total para los participantes mayores de 25 años. Un 

menor grado de BP en los participantes con edades entre 18 y 25 años es consistente con otros 

estudios (Piper, 2015) y su diferencia respecto a personas de mayor edad ha sido explicado a 

partir de cambios que los individuos sufren a lo largo del ciclo vital (García-Alandete, 2013).  

 

Los resultados obtenidos indican que la escala BIEPS-A posee propiedades psicométricas 

adecuadas para evaluar el BP en población mexicana. No obstante, y en forma semejante a lo 

ocurrido con las validaciones actualmente disponibles de la EBP de Ryff (1989) en población 

mexicana (i.e., Jurado et al. 2017; Medina-Calvillo et al., 2013; Valenzuela, 2015), no fue posible 

replicar la estructura exacta de la validación presentada originalmente por Casullo (2002); 

particularmente por la pérdida de reactivos que no satisficieron requisitos psicométricos. Este 

resultado sugiere la necesidad de validar instrumentos desarrollados específicamente en la 

cultura mexicana. Dos casos de instrumentos que atienden dicha necesidad son la Escala de 

Bienestar Psicológico para Adultos Mayores (De León et al., 2018) y la Escala de Bienestar 

Psicológico para Adolescentes (González-Fuentes & Andrade, 2016), ambos diseñados con y 

para población mexicana y, al igual que la escala BIEPS, basados en la propuesta teórica de Ryff 

(1989). 

 

Igualmente, hay que considerar que, pese al desarrollo de diferentes instrumentos que evalúan 

el BP, incluyendo el BIEPS-A validado con población mexicana, no existe a la fecha una escala 

considerada como “gold standard” en la evaluación de este constructo (Winefield et al., 2012), 

por lo que actualmente se ha alentado el desarrollo de nuevas escalas (Foresight Mental Capital 

and Wellbeing Project, 2008). 

 

Una de las fortalezas de este estudio es el uso del análisis paralelo, el cual aporta datos objetivos 

sobre el número óptimo de factores a retener, a diferencia de la regla de Kaiser o el gráfico de 

sedimentación (Hayton et al. 2004). Igualmente, la estimación de la validez concurrente y 

predictiva como complemento al análisis factorial exploratorio empleado. No obstante, se 

presentan también diversas limitaciones. La muestra se obtuvo de una sola área geográfica de 

México y de ella, el 70% de la población tiene hasta 25 años, por lo que edades mayores están 

poco representadas. El análisis factorial empleado fue solo de naturaleza exploratoria, por lo 

que restaría verificar la estructura detectada a partir de un análisis factorial confirmatorio. Así, 
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el conjunto de estas limitaciones compromete la generalidad de los resultados y sugiere la 

necesidad de nuevos estudios al respecto.  

 

En conclusión, la escala BIEPS-A validada con una muestra mexicana corresponde a un 

instrumento de un factor con 9 reactivos y un punto de corte en 24 o 27 unidades que indican 

respectivamente media y alta posesión de atributo medido. Tiene una consistencia interna de 

aceptable (alfa de Cronbach) a elevada (alfa ordinal) y validez convergente y predictiva 

satisfactoria con la EAR. Este instrumento puede ser útil en estudios que promuevan el enfoque 

salutogénico en la salud mental de población mexicana en diferentes ámbitos entre los que se 

encuentran el bienestar materno (Steen & Amorim, 2019), crianza (Cuenca & Marquina, 2014) 

y conductas adictivas (Páramo et al., 2015), entre otros. 
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