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PROPIEDADES PSICOMÉTRICAS DE LA ESCALA DE SATISFACCIÓN CON LA 

VIDA EN PACIENTES DE UN CENTRO DE SALUD CLAS DE LURÍN 

 

MICHAEL JOÉL RUEDA FERNÁNDEZ 

 

UNIVERSIDAD AUTÓNOMA DEL PERÚ 

 

RESUMEN 

El objetivo de este estudio fue evaluar las propiedades psicométricas de validez y 

confiabilidad de la Escala de satisfacción con la vida en pacientes de un centro de 

salud CLAS de Lurín. El diseño de investigación utilizado fue no experimental y de 

tipo psicométrico. La población estuvo conformada por 473 personas atendidas en el 

centro de salud Julio C. Tello – Comunidades Locales de Administración de Salud 

(CLAS), de ambos sexos y con edades entre 18 a 65 años. El instrumento utilizado 

fue la Escala de satisfacción con la vida (SWLS). Los resultados demuestran que la 

escala posee adecuadas propiedades psicométricas. Con respecto a la validez, 

obtuvo una puntuación V de Aiken superior a .80 y una p < .05 en la prueba binomial. 

Así mismo, el análisis factorial evidenció que la prueba es unidimensional y explica el 

47.8% de la varianza total. Por otra parte, el Coeficiente de Alfa arrojó una 

consistencia de .71 y el Coeficiente de Omega .82. Seguidamente, existe una 

correlación muy alta, positiva y estadísticamente significativa entre el test y el retest 

(Rho = .984; p < .05) y finalmente, se encontró que no existe diferencias significativas 

según sexo y edad, hecho que justificó la elaboración de una baremación general. 

 

Palabras clave: satisfacción con la vida, jóvenes y adultos, propiedades 

psicométricas, validez, confiabilidad y centro de salud: CLAS. 
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PSYCHOMETRIC PROPERTIES OF THE SATISFACTION SCALE WITH LIFE IN 

PATIENTS OF A CLAS DE LURIN HEALTH CENTER 

 

MICHAEL JOEL RUEDA FERNANDEZ 

 

AUTONOMOUS UNIVERSITY OF PERU 

 

ABSTRACT 

The objective of this study was to evaluate the psychometric properties of validity and 

reliability of the Life Satisfaction Scale in patients from a CLAS health center in Lurin. 

The research design used was non-experimental and psychometric. The population 

was made up of 473 people attended at the Julio C. Tello health center - Local Health 

Administration Communities (CLAS), of both sexes and aged between 18 and 65 

years old. The instrument used was the life satisfaction scale (SWLS). The results 

show that the scale has adequate psychometric properties. With regard to validity, he 

scored Aiken's V score greater than .80 and a p <05 on the binomial test. Also, factorial 

analysis showed that the test is one-dimensional and explains 47.8% of the total 

variance. On the other hand, the Alpha Coefficient yielded a consistency of .71 and 

the Omega Coefficient .82. Next, there is a very high, positive and statistically 

significant correlation between the test and the retest (Rho .984; p <.05) and finally, it 

was found that there are no significant differences according to sex and age, a fact 

that justified the elaboration of a general baremation. 

 

Keywords: satisfaction with life, youth and adults, psychometric properties, validity, 

reliability and health center: CLAS. 
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PROPRIEDADES PSICOMÉTRICAS DA ESCALA DE SATISFAÇÃO COM VIDA 

EM PACIENTES DE UM CENTRO DE SAÚDE EM CLAS DE LURIN 

 

MICHAEL JOEL RUEDA FERNANDEZ 

 

UNIVERSIDADE AUTÔNOMA DO PERU 

 

RESUMO 

O objetivo deste estudo foi avaliar as propriedades psicométricas de validade e 

confiabilidade da Escala de Satisfação de Vida em pacientes de um centro de saúde 

CLAS em Lurin. O desenho da pesquisa utilizado foi não experimental e psicométrico. 

A população era composta por 473 pessoas atendidas no centro de saúde Julio C. 

Tello - Comunidades Locais de Administração em Saúde (CLAS), de ambos os sexos 

e com idades entre 18 e 65 anos. O instrumento utilizado foi a escala de satisfação 

com a vida (SWLS). Os resultados mostram que a escala tem propriedades 

psicométricas adequadas. No que diz respeito à validade, obteve a pontuação V de 

Aiken superior a 0,80 e um p < .05 no teste binomial. Além disso, a análise fatorial 

mostrou que o teste é unidimensional e explica 47,8% da variação total. Por outro 

lado, o Coeficiente Alfa produziu uma consistência de 0,71 e o coeficiente ômega 

0,82. Em seguida, há uma correlação muito elevada, positiva e estatisticamente 

significativa entre o pré-teste e o reteste (Rho ,984; p < .05) e, por último, verificou-se 

que não há diferenças significativas em relação ao sexo e à idade, fato que justificou 

a elaboração de uma baremação geral. 

 

Palavras-chave: satisfação com a vida, jovens e adultos, propriedades 

psicométricas, validade, confiabilidade e centro de saúde: CLAS. 
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INTRODUCCIÓN 

 

En la actualidad, la problemática con respecto a salud mental de toda población 

mundial, sigue siendo uno de los principales temas más urgentes en abordar, ya que 

se vienen presentando muchos más casos de trastornos mentales que en décadas 

anteriores, ocasionando problemas a corto y largo plazo entre la población, por lo que 

se tiene que intervenir de inmediato. 

 

Según Peña (2017) los trabajos científicos, orientados a investigar temas en el 

ámbito de la salud mental, tales como; la felicidad y satisfacción son muy escasos. 

En ese sentido, en el Perú, no se dispone de instrumentos psicológicos 

estandarizados a nuestra realidad, además, se carece de una política de control, que 

pueda normar el uso adecuado y confiabilidad de los resultados de los test, así mismo, 

se evidencia una escasez de pruebas psicológicas validadas psicométricamente 

hablando (Livia y Ortiz, 2014). El Instituto Nacional de Salud Mental (INSM, 2012) 

realizó un estudio epidemiológico en Lima y Callao para conocer el nivel de 

satisfacción con la vida, descubrieron que solo el 46% de los participantes se 

encontraban satisfechas con su vida y el 60% se encontraba insatisfecha. Por otra 

parte, solo un 23% de instrumentos psicológicos utilizados en el Perú, han pasado 

por el proceso de adaptación psicométrica (INSM, 2012). 

 

Las investigaciones internacionales de los últimos años, con respecto a 

satisfacción con la vida, han tratado de relacionarla con la salud, el ingreso 

económico, la familia, etc. Sin embargo, en Estados Unidos y Europa sí se ha 

estudiado y asociado la satisfacción con la vida con problemáticas como: el 

desempeño económico, la equidad y pobreza y la calidad de vida, por el contrario, en 

América Latina, las investigaciones son aún muy escasas (Milán y Mancini, 2014). 

 

Por otra parte, esta investigación tuvo como finalidad, evaluar las propiedades 

psicométricas de la Escala de satisfacción con la vida en pacientes de un centro de 

salud CLAS de Lurín. Así mismo, este estudio está compuesto por cinco capítulos 

que se describen a continuación: 
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El primer capítulo, presenta el planteamiento del problema, que evidencia la 

realidad problemática a nivel mundial y nacional, con respecto a la satisfacción con la 

vida y propiedades psicométricas de los instrumentos psicológicos en pacientes de 

centros de salud. Seguidamente, se exponen las distintas justificaciones para realizar 

este estudio, además, se establecen los objetivos y limitaciones para esta 

investigación. 

 

El segundo capítulo, describe los antecedentes de estudios similares y 

anteriores a la variable que se nombra en esta investigación, también, explica el 

marco teórico de este estudio, además, de las terminologías empleadas con relación 

a la satisfacción con la vida y propiedades psicométricas. 

 

El tercer capítulo, menciona la metodología, tipo y diseño de investigación, 

seguido de la población y muestra, descripción de la variable de este estudio, 

descripción del método y técnica para este estudio, el procedimiento de la recolección 

de información y del análisis de los datos. 

 

El cuarto capítulo, contiene los resultados de la investigación, es decir, se 

demostrará las propiedades psicométricas de la variable de estudio y la comprobación 

de los objetivos, que serán representadas a través de tablas y figuras. 

 

El quinto capítulo, presenta la discusión, que será corroborada con otros 

resultados de trabajos similares a esta investigación, así mismo, servirá para llegar a 

conclusiones y recomendaciones sobre lo hallado en este estudio. 

 

Finalmente, este estudio contribuye con la validación del instrumento que 

permite evaluar la satisfacción con la vida en pacientes de centros de salud del distrito 

de Lurín y será precedente para estudios posteriores. 
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CAPÍTULO I 

 PROBLEMA DE INVESTIGACIÓN 



 14 

1.1 Realidad problemática 

 En la actualidad, la problemática con respecto a salud mental a nivel mundial, 

sigue siendo uno de los principales temas más urgentes en abordar, ya que se vienen 

presentando muchos más casos de trastornos mentales que en décadas anteriores, 

ocasionando problemas a corto y largo plazo entre la población, por lo que se tiene 

que intervenir de inmediato. 

 

 Según Ramos (2019) en Ecuador existe una carencia de publicaciones 

científicas, además, de un desinterés por la estadística en cuanto a la Psicología de 

en ese país. En tal sentido, Peña (2017) indica que los trabajos científicos, orientados 

a investigar temas en el ámbito de la salud mental, tales como; la felicidad y 

satisfacción son muy escasos. En Perú, no se dispone de instrumentos psicológicos 

estandarizados a nuestra realidad, además, se carece de una política de control, que 

pueda normar el uso adecuado y confiabilidad de los resultados de los test, así mismo, 

se evidencia una escasez de pruebas psicológicas validadas psicométricamente 

hablando (Livia y Ortiz, 2014). 

 

 Moreta, López, Gordón, Ortiz y Gaibor (2018) realizaron un estudio en 

pacientes ecuatorianos para conocer su nivel de satisfacción con la vida y encontraron 

que solo el 31% de los participantes se encontraban insatisfechas con su vida. Por 

otro lado, Córdoba y García (2017) realizaron un trabajo de investigación para 

conocer el nivel de satisfacción en estudiantes universitarios de Colombia, 

evidenciaron que el 44% se encuentra satisfecha con su vida y el 56% de encuentra 

insatisfecha. En ese sentido, Abdallah, Thompson, Michaelson, Marks y Steuer (2009) 

señalan que los países denominados de primer mundo, están lejos de considerarse 

como los más felices. Así mismo, Schnettler, Miranda, Sepúlveda, Mora y Lobo (2013) 

en una investigación para conocer la satisfacción con la vida en pacientes de un 

hospital de Santiago de Chile, descubrieron que solo el 35% se encontraba satisfecha 

con su vida y el 65% se encontraba insatisfecha con su vida. También, Abdallah et al. 

(2009) de acuerdo a investigaciones relacionadas a la felicidad, mencionan que 

América Latina aparece como la región más feliz del mundo. 

 

 La Organización Mundial de la Salud (OMS, 2012) señala que más de un millón 

de usuarios se suicidan cada año, representando un incremento de 60% en cuanto a 
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la tasa de suicidios en los últimos 45 años, uno de los principales motivos tiene que 

ver con que no están satisfechos con su vida. Así mismo, Soca (2013) menciona que 

uno de los principales componentes de la satisfacción con la vida es la calidad de 

vida, es decir, están conformados por aspectos cognitivos y afectivos. Además, la 

familia, amistades y la salud forman parte de la satisfacción con la vida, que es el 

componente cognitivo del individuo. 

  

 El Instituto Nacional de Salud Mental (INSM, 2012) realizó un estudio 

epidemiológico en Lima y Callao para conocer el nivel de satisfacción con la vida, 

descubrieron que solo el 46% de los participantes se encontraban satisfechas con su 

vida y el 60% se encontraba insatisfecha. Por otra parte, solo un 23% de instrumentos 

psicológicos utilizados en el Perú, han pasado por el proceso de adaptación 

psicométrica (INSM, 2012). 

 

 En el distrito de Lurín, se desconoce el nivel de satisfacción que presentan los 

pobladores y más aún los pacientes del centro de salud CLAS Julio C. Sin embargo, 

se observan numerosas familias que consumen alcohol entre toda la población, 

consumo de sustancias ilegales sobre todo en menores de edad, familias 

reconstituidas y monoparentales, además, de presentar un bajo nivel económico en 

los ingresos de la mayoría de pobladores de la comunidad. 

 

 Para esta población, no se encontró instrumentos válidos que puedan ayudar 

a medir el nivel de satisfacción con la vida en los pacientes de los diferentes centros 

de salud CLAS del distrito de Lurín, por tal motivo, surge el interés para adaptar esta 

escala psicológica. 

 

 Finalmente, esta investigación busca brindar alcances desde la perspectiva 

psicológica para poder conocer y promocionar la satisfacción con la vida en la 

población del distrito de Lurín. Además, de poder replicarlo en todos los centros de 

salud CLAS aledaños. Por lo que me planteo la siguiente pregunta de investigación: 

 

 ¿Es la Escala de satisfacción con la vida, válida y confiable en pacientes de un 

centro de salud CLAS de Lurín? 
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1.2 Justificación e importancia de la investigación 

 

Teórico 

 A nivel teórico, se aportaron nuevos datos sobre la variable analizada, ya que 

no existe antecedente nacional sobre la validación de una escala para medir la 

satisfacción con la vida en pacientes de centros de salud de Lima Sur. 

 

Metodológico 

 A nivel metodológico, se adaptó el instrumento psicológico para permitir la 

evaluación de la satisfacción con la vida en pacientes del centro de salud CLAS Julio 

C. Tello de Lurín, una población que ha sido poco analizada en estudios anteriores a 

este. 

 

Práctico 

 A nivel práctico, servirá como un apoyo para el psicólogo, especialmente en 

el área clínica, permitiéndole contar con un instrumento de evaluación de la 

satisfacción con la vida, adaptado a la realidad de los pacientes del centro de salud 

CLAS Julio C. Tello de Lurín. 

 

1.3 Objetivos de la investigación 

 

1.3.1 General 

 Evaluar las propiedades psicométricas de la Escala de satisfacción con la 

vida en pacientes de un centro de salud CLAS de Lurín. 

 

1.3.2 Específicos 

1. Establecer la validez de contenido de la Escala de satisfacción con la vida en 

pacientes de un centro de salud CLAS de Lurín. 

2. Establecer la validez de constructo por medio del análisis factorial de la Escala de 

satisfacción con la vida en pacientes de un centro de salud CLAS de Lurín. 

3. Establecer la confiabilidad a través del Coeficiente Alfa y el Coeficiente Omega de 

la Escala de satisfacción con la vida en pacientes de un centro de salud CLAS de 

Lurín. 
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4. Establecer la confiabilidad por el método de análisis de ítems de la Escala de 

satisfacción con la vida en pacientes de un centro de salud CLAS de Lurín. 

5. Establecer la confiabilidad por el método test – retest. 

6. Elaborar normas percentilares y baremos la Escala de satisfacción con la vida en 

pacientes de un centro de salud CLAS de Lurín. 

 

1.4 Limitaciones de la investigación 

 

De ámbito 

 Este estudio está dirigido a una población específica que son, los pacientes del 

centro de salud CLAS Julio C. Tello de Lurín. 
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2.1  Antecedentes de estudios 

 

 Con respecto a los antecedentes, no se encontraron investigaciones anteriores 

a esta población, por lo que se consideraron, estudios en muestras distintas a esta, 

ya que el instrumento utilizado, no estuvo adaptado para evaluar pacientes de centros 

de salud en el Perú, así mismo, se consideró usar el instrumento en su versión original 

(Ingles), pues, el que fue adaptado al español, no conservó la estructura original. 

 

2.1.1 Internacionales 

 

Alpi, Parada, Quiceno, Riveros y Vera (2019) ejecutaron una investigación para 

conocer la validez, confiabilidad y crear baremos de la Escala de satisfacción con la 

vida para la población universitaria de Bogotá, en una muestra de 121 participantes 

de ambos sexos y con edades entre 18 y 45 años, evaluados con la Escala de 

satisfacción con la vida – SWLS. A través del análisis factorial exploratorio, 

encontraron que el instrumento presenta un solo factor, confirmado por la aplicación 

del modelo de ecuación estructural que coincide con el constructo teórico de la escala, 

además, de las correlaciones entre los ítems que fueron desde .64 hasta .85. 

 

  Amtmann, Bocell, Bamer, Heinemann, Hoffmann, Juengst y Rosenberg (2019) 

realizaron un estudio titulado propiedades psicométricas de la Escala de satisfacción 

con la vida en personas con lesión cerebral traumática, de la médula espinal o 

quemaduras, tipo de tesis instrumental, cuyo objetivo fue conocer las propiedades 

psicométricas del instrumento en una muestra de 17897 personas, evaluados con la 

Escala de satisfacción con la vida, evidenciaron la unidimensionalidad y fiabilidad de 

la prueba, el análisis del IRT encontró que se podría mejorar el instrumento si se 

reducen a cinco alternativas de respuestas en vez de siete y eliminar el ítem cinco, 

pues, disminuye la confiabilidad de .89 a .84. 

 

  Seva, Calderón, Ferrando, Beato, Ghanem y Castelo (2019) en su 

investigación titulada propiedades psicométricas y análisis factorial de la Escala de 

satisfacción con la vida en pacientes con cáncer, tipo de tesis instrumental, tuvieron 

como objetivo examinar las propiedades psicométricas en una muestra de 713 

participantes, evaluados con la Escala de satisfacción con la vida - SWLS, 
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demostraron que el instrumento es unidimensional y proporciona puntajes precisos, 

además, la baja satisfacción con la vida se asoció con la ansiedad, depresión y 

somatización. 

 

 Arias y García (2018) en su estudio titulado propiedades psicométricas de la 

Escala de satisfacción con la vida en población ecuatoriana adulta, tipo de tesis 

instrumental, teniendo como objetivo evaluar las propiedades del instrumento en una 

muestra de 756 adolescentes y adultos de ambos sexos, evaluados con la Escala de 

satisfacción con la vida – SWLS, en los resultados obtuvieron una fiabilidad de .81 y 

un alto ajuste del modelo en un solo factor. 

 

  López, Torres y Rosas (2016) realizaron un estudio titulado propiedades 

psicométricas de la Escala de satisfacción con la vida en temas de salud y 

envejecimiento, tipo de tesis instrumental, teniendo por objetivo conocer las 

propiedades psicométricas del test en una muestra de 13220 personas, evaluados 

con la Escala de satisfacción con la vida – SWLS, evidenciando una buena 

consistencia interna .79, el análisis factorial confirmó la existencia de una estructura 

factorial única que explicó el 54% de la varianza, así también, se relacionó la SWLS 

con la depresión, situación financiera y apoyo social. 

 

  Fallahi y Mehdi (2016) en su alcance de investigación titulado Propiedades 

psicométricas de la escala de satisfacción con la vida en pacientes psiquiátricos, tipo 

de tesis instrumental, con el objetivo de evidencias la validez y confiabilidad del 

instrumento en una muestra de 131 participantes (57 mujeres y 74 hombres), 

evaluados con la Escala de satisfacción con la vida – SWLS, concluyeron que el test 

se ajusta al modelo de un solo factor, además, de un Coeficiente de Alfa de .75 y una 

confiabilidad test - retest de .64, con una diferencia temporal de tres meses.  

 

 Diener, Emmons, Larsen y Griffin (1985) realizaron una investigación titulada 

desarrollo y validación de la escala de satisfacción con la vida – SWLS, tipo de 

investigación psicométrica, en su objetivo por evaluar las propiedades psicométricas 

del instrumento y validarlo en una muestra de 176 estudiantes universitarios y adultos 

de la carrera de psicología, evaluados con la Escala de satisfacción con la vida. 

Realizaron un análisis factorial y evidenciaron que un único factor explicó el 66% de 
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la varianza total de la escala, en cuanto a la fiabilidad, obtuvieron un Coeficiente de 

Alfa de .87 y un coeficiente de estabilidad test - retest con una diferencia de 3 meses. 

 

 

2.1.2 Nacionales 

 

 Maldonado (2019) dio un alcance de investigación titulado propiedades 

psicométricas de la Escala de satisfacción con la vida en adultos de una casa de 

reposo, tipo de trabajo instrumental, cuyo objetivo fue demostrar las propiedades 

psicométricas del instrumento en una muestra de 156 adultos de ambos sexos, 

evaluados con la Escala de satisfacción con la vida – SWLS, demostrando una 

confiabilidad de .95 lo que lo hace una prueba fiable. 

 

 Calderón, Lozano, Ibarra y Cantuarias (2018) en su investigación titulado 

validación de la Escala de satisfacción con la vida en trabajadores peruanos, tipo de 

tesis instrumental, teniendo como objetivo el conocer la validez del instrumento en 

una muestra de 177 trabajadores entre 19 y 64 años de ambos sexos, evaluados con 

la Escala de satisfacción con la vida – SWLS, los resultados demuestran una 

estructura unidimensional de la SWLS, además, de un Coeficiente de Alfa y Omega 

de .93. 

 

 Caycho, Ventura, García, Barboza, Arias, Domínguez, Azabache, Cabrera y 

Samaniego (2018) ejecutaron una investigación titulada evidencia psicométrica de la 

Escala de satisfacción con la vida en adultos mayores peruanos, tipo de tesis 

instrumental, teniendo como objetivo de demostrar la validez de la prueba en una 

muestra de 236 personas con una edad promedio de 72.8 años de ambos sexos, 

evaluados con la Escala de satisfacción con la vida – SWLS, los resultados 

demuestran una estructura unidimensional, se relaciona positivamente con la 

resiliencia y negativamente con la depresión. Además, presenta un coeficiente de alfa 

de .93 y un coeficiente de omega de .95. 

 

 Oliver (2018) realizó un estudio titulado validación de la Escala de satisfacción 

con la vida y su relación con las dimensiones del autoconcepto en universitarios 

peruanos, tipo de investigación instrumental, cuyo objetivo fue evidenciar las 
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propiedades psicométricas del instrumento en una muestra de 527 universitarios de 

Lima de ambos sexos, evaluados con la Escala de satisfacción con la vida - SWLS, 

demostrando que la escala es confiable y válida para estudiantes peruanos con un 

Coeficiente de Alfa de .78. 

 

 Ravello (2018) llevó a cabo un estudio titulado apoyo social y satisfacción con 

la vida en adultos mayores del distrito de San Juan de Miraflores, tipo de tesis 

correlacional, tuvo como uno de sus objetivos el conocer las propiedades 

psicométricas de los instrumentos en una muestra de 192 participantes de 60 a 85 

años de edad, de ambos sexos y evaluados con la Escala de satisfacción con la vida 

– SWLS. Halló una adecuada validez de contenido (puntajes mayores a 80% entre 

los ítems) y un Coeficiente de Alfa de .87. 

 

      Martínez (2004) en su investigación titulado propiedades psicométricas de la 

Escala de satisfacción con la vida en todos los distritos de Lima, tipo de trabajo 

instrumental, cuyo objetivo fue evaluar las propiedades del instrumento en una 

muestra de 570 participantes desde 16 a 65 años, evaluados con la Escala de 

satisfacción con la vida - SWLS. Realizó un análisis factorial donde un solo factor 

explicó el 57.63% de la varianza total, lo cual demostró la validez de la prueba, 

además, de un Coeficiente de Alfa de .81. 

 

2.2 Desarrollo de la temática correspondiente al tema investigado 

 

2.2.1 Satisfacción con la vida 

 La satisfacción con la vida, es definida como la evaluación cognitiva de la 

propia vida de la persona (Diener, Emmons, Larsen y Griffin, 1985). 

 

 Por su parte, Veenhoven (1994) especifica que la satisfacción con la vida es el 

grado en que una persona evalúa la calidad global de su vida en conjunto y de forma 

positiva. 

 

 Se refiere a un proceso de juicios, mediante el cual, las personas valoran 

globalmente sus vidas sobre la base de su propio conjunto único de criterios (Pavot, 

Diener, Randall y Sandvik, 1991). 
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 Suldo y Shaunessy (2013) sostienen que, para realizar una evaluación global 

de la satisfacción con la vida, se necesita considerar los factores internos, condiciones 

externas, la calidad de vida familiar y escolar. 

 

 Para Pavot et al. (1991) la satisfacción con la vida implica la vivencia individual, 

presencia de afectos positivos y la ausencia de afectos negativos, además, de la 

evaluación global de la propia vida. En este sentido, los estudios sobre la satisfacción 

con la vida, deben primar en los juicios subjetivos que se hacen los individuos a cerca 

de su propia vida. Es decir, no pretender llegar a la satisfacción con la vida, a través 

de dominios específicos para lograr una medida general, por el contrario, es preferible 

realizar preguntas que engloben una adecuada y precisa evaluación global sobre su 

vida (Diener et al. 1985). 

 

 Por otra parte, la satisfacción con la vida es un componente que forma parte 

del bienestar subjetivo, un concepto que es explicado a continuación: 

 

Definición de bienestar subjetivo 

      Hace referencia a los juicios sobre la satisfacción en general de cada persona 

y estas se presentan por la evaluación que los individuos realizan en cuanto a su vida, 

además, está dividida en dos componentes. Dentro de ellas se encuentran: el trabajo, 

la escuela o la familia en particular (Pavot et al., 1991). 

 

Componentes del bienestar subjetivo 

a. Cognitivo: Representa a los juicios sobre la satisfacción con la vida. Es decir, es 

la evaluación global que los sujetos realizan, al comparar sus circunstancias 

actuales con un patrón que consideran apropiado para sí (Pavot, Diener, Colvin y 

Sandvik, 1991). 

 

b. Emocional: Se explica entre una dimensión que refleja el grado de compromiso 

agradable con el entorno “afectividad positiva” y una dimensión que reúne un 

conjunto de estados de ánimo negativos, que incluyen: ansiedad, miedo, hostilidad 

y disgusto “afectividad negativa” (Pavot et al., 1991). 
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Teoría social cognitiva de la satisfacción con la vida 

      Cuadra y Florenzano (2003) la satisfacción con la vida, se refiere a lo que las 

personas piensan acerca de sus vidas y a las deducciones que hacen sobre su 

existencia. Así mismo, Diener (1984) indicó que lo principal es la propia evaluación 

que los sujetos realizan de sus vidas. Además, Galindo (2004) sustenta que 

disponemos de la capacidad para controlar, elegir o modificar nuestras percepciones 

de aquello que nos sucede, pues, lo antes mencionado, influirá sobre nuestro éxito 

en la vida, específicamente, en el ámbito social, profesional y personal en la vida. 

 

      Por otra parte, Bandura (2001) menciona que la persona posee la capacidad 

para hacer que las cosas ocurran como consecuencia de sus propias acciones, tanto, 

en el entorno social como en su propia vida. Seguidamente, el ser humano antes de 

comenzar una o cualquier actividad que sea difícil o desafiante, tiene la propensión a 

reflexionar sobre sí mismos, es así que evalúa y toma en cuenta, si sus habilidades 

están o no a la altura para poder decidir, conseguir o afrontar determinadas 

situaciones o resultados en la vida. Por otro lado, las relaciones interpersonales son 

un punto fundamental dentro de la satisfacción con la vida, pues, una persona es más 

feliz si se encuentra rodeada o en presencia de otros sujetos, además, esta 

satisfacción incrementará si el tiempo de socialización en de mayor duración en los 

diferentes ámbitos de su vida (Bandura, 2001). 

 

Salud y satisfacción con la vida 

 El impacto en la salud de las personas, depende de la apreciación que tiene 

un sujeto sobre la situación en la que se encuentra, es decir, una mala salud influye 

negativamente en el bienestar, si esta interfiere en el logro de las metas personales 

(Diener, 1984). 

 

Felicidad y satisfacción con la vida 

 La felicidad se alcanza cuando algún estado, objetivo o necesidad, es logrado. 

Así mismo, sostiene que la satisfacción de estas necesidades genera felicidad y a la 

inversa. En ese sentido, el grado de recursos relacionados con las necesidades y los 

deseos, se evalúa y correlaciona con el Bienestar Subjetivo, sin embargo, las 

formulaciones teóricas específicas se dan raramente en este trabajo (Wilson, 1967). 
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 Para Chekola (1974) llegar a la felicidad, depende de la continua satisfacción 

del plan de vida de cada persona y el conjunto total integrado de las metas de un 

sujeto. Es decir, la felicidad depende de dos factores clave relacionados: la 

integración armoniosa de las metas y la satisfacción de estas dentro de persona. 

 

 Las personas experimentan felicidad al observar que cada necesidad concreta 

está satisfecha. Es decir, su aproximación a la felicidad, se basa en la adecuación 

entre el sujeto y su entorno, pues, la gente es feliz cuando se encuentra en situaciones 

que se ajustan con su personalidad (Diener et al., 1985). 

 

2.2.2 Psicometría 

 

 Abad, Garrido, Olea y Ponsoda (2006) señalan que la psicometría se encarga 

de las dificultades de medición en Psicología, usando la estadística como pilar 

fundamental para la elaboración de teorías, métodos y técnicas específicas de 

medición. 

 

 Por otra parte, Aliaga (2006) menciona que es una rama de la psicología que 

tiene como finalidad, proporcionar soluciones en cuanto a la medición de las variables, 

a través de la evaluación, descripción, categorización y precisión de la información, 

utilizando teorías, métodos e instrumentos en un sentido formal y estructurado de las 

matemáticas. 

 

 Para Muñiz (2010) la finalidad de la psicometría es, brindar modelos para 

convertir los hechos en datos y de esta manera poder colocarles valores numéricos a 

los participantes sobre sus respuestas en los instrumentos. 

 

Antecedentes de la psicometría 

 

 Galton (1883) citado por Aragón (2011) enfatizó en el análisis estadístico para 

comprender las diferencias individuales. Se interesó por la agudeza sensorial, 

habilidades motoras y el tiempo de reacción, trabajándolo en un laboratorio 

antropométrico. (p. 8) 
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 Catell (1890) citado por Aragón (2011) introduce el término prueba mental, se 

enfocó en el estudio de la inteligencia, es decir, en las diferencias de tiempo de 

reacción que tienen las personas entre sí. Además, creó una batería de 10 pruebas 

para descubrir cómo funcionan los procesos mentales. (p. 10) 

 

 Binet (1905) citado por Aragón (2011) empieza con la construcción de una 

escala de inteligencia, indicando que, para medir los procesos mentales complejos, 

es fundamental al observar la ejecución que realizan los individuos con respecto a 

actos o situaciones mentales complejos. (p. 14) 

 

Teorías de la psicometría 

 

a. Teoría clásica de los Tests (TCT) 

      Impulsado por Spearman (1904) quien indica que es un conjunto de 

principios teóricos y métodos cuantitativos, que explican la construcción, 

aplicación, validación e interpretación de diversos tipos de tests y que permite 

distribuir y aplicar diferentes instrumentos estandarizados a una población en 

específica. Por su parte, Zúñiga (2007) comenta que uno de sus objetivos es, el 

profundizar en el análisis de los reactivos de un instrumento para medir la 

confiabilidad global del test, con la finalidad de determinar la consistencia interna 

del test, a través del Alfa del Cronbach. Así mismo, Abad (2006) menciona que: 

✓ La puntuación verdadera, se obtiene como media al aplicar varias veces la 

misma prueba, pues, la persona es constante y los resultados de sus 

puntuaciones serán muy similares durante las diferentes ocasiones que se 

aplique el test. 

✓ El valor de la puntuación verdadera, es un valor que se obtiene como promedio 

si el examinado resuelve la misma prueba, en diferentes ocasiones y bajo las 

mismas circunstancias (Zúñiga, 2007). 

✓ El error de medición en un test, no se relaciona con el error que pueda 

presentar otro test similar. 

 

b. Teoría de la generalizabilidad 

      Considerada como una extensión de la TCT y tiene como finalidad, estudiar 

los diferentes aspectos de las mediciones, tales como: los diversos ítems o 
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examinar a las personas en diferentes ocasiones, ya que todo lo antes 

mencionado puede alterar el grado de confianza de podamos tener si nos 

basamos en las puntuaciones (Brennan, 2001). Utiliza la técnica estadística de 

análisis de varianza (ANOVA) para determinar la fiabilidad de un test psicométrico 

(Zúñiga, 2007). Para Shavelson y Webb (1991) bajo esta teoría, la fiabilidad de un 

instrumento no se obtiene a través de puntajes obtenidos en un único momento, 

pues, es en eso caso no sería tan confiable el test. 

 

c. Teoría de respuesta al ítem 

     Attorresi, Lozzia, Abal, Galibert y Aguerri (2009) señalan que tanto la TCT 

como la TRI se complementan con la finalidad de realizar un análisis más profundo 

y riguroso de la calidad y/o funcionamiento del instrumento. Además, surge con la 

finalidad de superar las limitaciones que presenta la teoría clásica de los test, 

teniendo como objetivo el obtener puntuaciones precisas de las personas en una 

determinada dimensión o rasgo, enfocándose en las propiedades de los ítems, en 

vez de la totalidad del test, tal y como lo hacen en la teoría clásica (Abad, 2006). 

Attorresi, Lozzia, Abal, Galibert y Aguerri (2009) especifican que si al estudiar un 

instrumento, se encuentran modelos unidimensionales, solo serán aceptados si 

estos explican todas las respuestas del sujeto. Según Attorresi, Lozzia, Abal, 

Galibert y Aguerri (2009) un aporte fundamental de la TRI, es que es preciso para 

construir y adaptar instrumentos, determinando, además, donde debe ir cada ítem 

para explicar mejor el instrumento. Al respecto, Abad (2006) comenta que una 

prueba debe ser: 

✓ Unidimensional, es decir, todos los reactivos deben medir el mismo rasgo o 

actitud. 

✓ Independientes, es decir, la respuesta que da una persona ante un ítem, no 

depende de las respuestas que pueda dar en otras. 

 

Test psicométricos 

 

      Según Gonzáles (2007) son pruebas estructuradas de los cuales las personas 

evaluadas tienen que escoger, entre alternativas de respuestas, aquellas que 

considere se ajusta mejor a su caso. 
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Confiablidad 

 Se alude al grado en que su aplicación reiterada a la misma persona, produce 

igual resultado en el tiempo (Thompson, 1994). Para Aliaga (2006) es el pronóstico 

de que la prueba mide realmente lo que pretende medir, en una población 

determinada y en condiciones naturales durante la aplicación. 

 

✓ Coeficiente de Alfa 

     Para Palella y Martins (2012) es un estadístico que permite evaluar la 

confiabilidad de un instrumento que es, junto a la validez, un requisito fundamental 

para decir que es un buen test de medición, tal como se aprecia a continuación: 

 

Tabla 1 

Coeficiente de fiabilidad de un instrumento 

Rango Confiabilidad 

0.81 a 1 Muy alta 

0.61 a 0.80 Alta 

0.41 a 0.60 Media 

0.21 a 0.40 Baja 

0 a 0.20 Muy baja 

 

           La tabla 1 permite observar los rangos y categorías de confiabilidad de una 

prueba, según el Coeficiente de Alfa (Palella y Martins, 2012). 

 

✓ Confiabilidad test - retest 

     Esto consiste en aplicar un test a personas o grupos en un primer momento 

y después de un tiempo determinado, se vuelve a aplicar la misma prueba a los 

mismos, con la finalidad de obtener resultados similares. Así mismo, el tiempo que 

debe trascurrir entre la aplicación de la prueba en una primera y segunda vez, no 

debe ser mayor a seis meses, esto aplica para todas las edades (Palella y Martins, 

2012). 

 

Validez 

 Es el grado en que un instrumento realmente mide lo que pretende medir 

(Hernández et al., 2014). Sin embargo, Aliaga (2006) indica que debe fundamentar 
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los puntajes e interpretaciones del test a través, de la evidencia teórica, estadística, 

empírica y conceptual. 

 

✓ Validez de criterio 

     Hace referencia a como el test se correlaciona con variables ajenas al 

instrumento (criterios) con la finalidad de tomar como referencia el indicador 

externo a la prueba (Hernández, Fernández y Baptista, 2014). 

 

✓ Validez de contenido 

     Es el grado en que la medición representa al concepto o variable que se 

pretende medir (Hernández et al., 2014). 

 

✓ Validez de constructo 

     Determina si un instrumento representa y mide el constructo teórico del 

mismo (Hernández et al., 2014).  

 

2.3 Definición conceptual de la terminología empleada 

 

Análisis factorial 

 Es una técnica de reducción de datos que sirve para encontrar grupos 

homogéneos de variables, a partir de un conjunto numérico de variables (Corral, 

2009). 

 

Amos 

      El Análisis de Estructura de Momentos (AMOS), permite la fácil utilización del 

modelado de ecuación estructural, con la finalidad de probar hipótesis de complejas 

relaciones variables, además, de obtener nuevas perspectivas sobre los datos (Lara, 

2014). 

 

Análisis factorial exploratorio 

 Se entiende como un desconocimiento inicial de la cantidad de factores que 

puede presentarse al estudiar algún caso en particular, es decir, al finalizar este tipo 

de estudio, recién se determinará la cantidad final de factores (Kline, 1978). 
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Análisis factorial confirmatorio 

 Según Kline (1978) ayuda a delimitar que factores se relacionan entre sí y qué 

ítems se encuentran asociados a cada factor. Así mismo, posibilita contrastar la 

argumentación teórica sobre una variable en cuestión (Alwin y Jackson, 1981). 

 

Baremos 

 Según Corral (2009) es una escala de puntuaciones, adquirida a través de un 

instrumento de medida que permite su interpretación, a través de la atribución de un 

determinado valor. 

 

Centro de salud CLAS 

      Según el Ministerio de Salud (2008) las Comunidades Locales de 

Administración de Salud (CLAS) son asociaciones civiles sin fines de lucro, que tiene 

por finalidad mejorar al estado de salud y calidad de vida de la población más 

necesitada, mediante la acción compartida entre el estado y la comunidad. 

 

Coeficiente de Omega 

 Es un Coeficiente de fiabilidad y una alternativa al Alfa, sin embargo, se 

recomienda su utilización en estudios psicométricos, pues, trabaja con las cargas 

factoriales del instrumento para analizar su fiabilidad. Así mismo, es un método de 

mayor precisión que el Alfa (McDonald, 1999). 

 

 Por otra parte, Caycho et al. (2018) es un estimador de fiabilidad relativamente 

nuevo, que se usa en modelos factoriales. 

 

Coeficiente de validez V de Aiken 

 Se encarga de calcular la razón de un dato obtenido, a través, de la suma 

máxima de la diferencia de los valores posibles (Aiken, 1985). 

 

Correlación de Spearman 

 Permite la relación entre dos variables, en ese sentido, se encarga de delimitar 

el comportamiento de las puntuaciones alcanzadas por dos variables investigadas en 

una muestra específica (Palella y Martins, 2012). 
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Encuesta 

 Se refiere a un conjunto de reactivos respecto a una o más variables a medir 

(Hernández et al., 2014). 

 

Escala tipo Likert 

      Contiene una cantidad de reactivos presentados a través, de afirmaciones, con 

la finalidad de pedir la reacción de los participantes (Hernández et al., 2014). 

 

Estudio piloto 

 Según Martínez, Hernández y Hernández (2014) su objetivo es corroborar el 

funcionamiento del instrumento, recabando información con respecto a los métodos 

de recogida de datos, validez, confiabilidad, criterios de puntuación, etc. 

 

G*Power 

      Es un programa creado para analizar la potencia estadística y tamaño de efecto 

en estudios científicos (Faul, Erdfelder, Lang y Buchner, 2007). 

 

Idoneidad de la muestra 

 Con respecto al tamaño idóneo que debe tener una muestra, Comrey y Lee 

(1992) proponen evaluarla, a través de la siguiente escala: 

 

Tabla 2 

Idoneidad de una muestra de investigación científica 

Tamaño de la muestra Interpretación 

50 sujetos Muy deficiente 

100 sujetos Deficiente 

200 sujetos Aceptable 

300 sujetos Bueno 

500 sujetos Muy bueno 

1000 a más sujetos Excelente 

 

 La tabla 2 permite visualizar la cantidad de participantes que debe tener una 

muestra, para realizar investigaciones científicas (Conrey y Lee, 1992). 
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Ítem 

      Weir (1993) se refiere a una pregunta o afirmación en una prueba de corrección 

objetiva. 

 

Modelo de ecuaciones estructurales 

      Es un tipo de proceso estadístico que usa un enfoque de análisis confirmatorio 

sobre una teoría relacionada con un fenómeno determinado (Lara, 2014). 

 

Medidas estadísticas 

 Son valores representativos de un conjunto de datos y que resume unos pocos 

valores de la información del total de datos (Thompson y Snyder, 1997). 

 

Norma 

 Gonzáles (2007) es la actuación media o promedio del comportamiento en la 

población o variable que mide el test. 

 

Normas percentilares 

 Abad, Garrido y Ponsoda (2006) consiste en signarle un valor numérico a cada 

puntuación directa en una determinada escala, para indicar la posición que debe 

ocupar la puntuación con respecto a los demás sujetos que conforman el grupo donde 

se bareman los instrumentos. 

 

Paciente en la ciencia de la salud 

 Es un sujeto que padece de un dolor o malestar que recibe los servicios de un 

profesional de la salud y se somete a una intervención (OMS, 2018). 

 

Salud mental 

 Se entiende como un sinónimo de bienestar que percibe una persona de su 

contexto y que es fundamental para la comprensión de la conducta normal y atípica 

desde la perspectiva psicológica (OMS, 2012). 

 

Tamaño del efecto 

      Análisis complementario de las pruebas de significación que indica cuánto de 

la variable dependiente puede ser explicada o controlada por la variable 
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independiente. Así mismo, su finalidad es comunicar el grado en que la hipótesis nula 

es falsa (Pancholi, Dunne y Armstrong, 2010). 

 

Unidimesionalidad 

      Se entiende como un conjunto de rasgos que son responsables de la actuación 

de la persona en el instrumento, es decir, hay una única aptitud o rasgo que es 

suficiente para explicar los resultados de los participantes y las relaciones entre los 

ítems (Martínez, Hernández y Hernández, 2014). 
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CAPÍTULO III 

MARCO METODOLÓGICO 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 35 

3.1 Tipo y diseño de investigación 

 

3.1.1 Tipo de investigación 

 

 La investigación fue de tipo instrumental, porque tiene como finalidad, analizar, 

desarrollar y adaptar un instrumento psicológico (León y Montero, 2003). 

 

3.1.2 Diseño de investigación 

 

 Se trata una investigación de diseño no experimental, por que en ningún 

momento se manipuló la variable, solo se procedió a aplicar el instrumento y no se 

necesitó modificar el comportamiento de las personas a las cuales se aplicó la prueba 

psicológica (Hernández et al., 2014). 

 

3.2 Población y muestra 

 

 La población de la investigación, abarcó a 473 personas entre 18 a 65 años de 

edad, de ambos sexos y atendidas en el centro de salud CLAS Julio C. Tello del 

distrito de Lurín, desde el mes de setiembre del año 2019 hasta febrero del presente 

año, sin diferenciar la especialidad médica en la cual se atendieron. 

 

 Para este caso en particular, se utilizó la técnica censal, ya que considero a 

todos los usuarios que asistieron al centro en mención. Tal cual lo indica Hayes (1999) 

en este caso la muestra es toda la población y se aplica cuando se cuanta con una 

base de datos de fácil acceso. 
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Tabla 3 

Distribución de la población de estudio, según sexo y edad  

 

Nota: N (Población de estudio); f (Frecuencia); % (Porcentaje). 

 

 En la tabla 3, se observa que el 12.1% (57) de la población es de sexo 

masculino, el 6.7% (32) es de sexo femenino y tienen entre 18 a 24 años; el 20.1% 

(95) de la población es de sexo masculino, el 14.4% (68) es de sexo femenino y tienen 

entre 25 a 39 años; el 15.4% (73) de la población es de sexo femenino, el 6.6% (31) 

es de sexo masculino y tienen entre 40 a 49 años; el 15.8% (75) de la población es 

de sexo femenino, el 8.9% (42) es de sexo masculino y tienen entre 50 a 65 años. 

 

Criterio de inclusión 

Formarán parte de la muestra aquellos pacientes que: 

• Tengan entre 18 a 65 años de edad. 

• Sean de sexo masculino y femenino. 

• Se atiendan en el centro de salud CLAS Julio C. Tello. 

 

Criterio de exclusión 

No formarán parte de la muestra aquellos pacientes que: 

• No respondan adecuadamente al instrumento. 

• Sean menores a 18 años o mayores de 65 años. 

• No se atientan en el centro de salud CLAS Julio C. Tello.  

Total (N = 473) Edades Sexo F % 

 

 

 

18 a 24 años 

 

Masculino 

Femenino 

Total 

57 

32 

89 

12.1 

6.7 

18.8 

 25 a 39 años Masculino 

Femenino 

Total 

95 

68 

163 

20.1 

14.4 

34.5 

 40 a 49 años Masculino 

Femenino 

Total 

31 

73 

104 

6.6 

15.4 

22.0 

 50 a 65 años Masculino 

Femenino 

Total 

42 

75 

117 

8.9 

15.8 

24.7 
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3.3 Variables – Operacionalización 

 

Variable de estudio 

Satisfacción con la vida 

 

✓ Definición conceptual 

      La satisfacción con la vida, es definida como la evaluación cognitiva de la 

propia vida de la persona (Diener, Emmons, Larsen y Griffin, 1985). 

 

✓ Definición operacional 

      Puntaje obtenido a través de la Escala de satisfacción con la vida – SWLS. 
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Tabla 4 

Operacionalización de la variable satisfacción con la vida 

Variable Indicadores Ítems Tipo de respuesta / Valores Categoría / Puntaje Escala de medición 

 

 

 

 

 

 

 

 

Satisfacción con 

la vida. 

 

 

 

 

 

 

Grado de 

satisfacción 

con la vida 

global de las 

personas. 

 

 

 

 

 

 

 

 

1, 2, 3, 4 y 5 

 

Totalmente en desacuerdo=1 

 

En desacuerdo=2 

 

Ligeramente en 

desacuerdo=3 

 

Ni de acuerdo, ni   en 

desacuerdo=4 

 

Ligeramente de acuerdo=5 

 

De acuerdo=6 

 

Totalmente de acuerdo=7 

Extremadamente insatisfecho 

con la vida=5 a 9 

 

Insatisfecho con la vida=10 a 14 

 

Ligeramente insatisfecho con la 

vida=15 a 19 

 

Ni satisfecho, ni insatisfecho con 

la vida=20 

 

Ligeramente satisfecho con la 

vida=21 a 25 

 

Satisfecho con la vida=26 a 30 

 

Extremadamente satisfecho con 

la vida=31 a 35 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ordinal 
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✓ Variables sociodemográficas 

- Sexo 

- Edad 

 

3.4 Métodos y técnicas de investigación 

 

3.4.1 Método 

      Para este estudio, se utilizó la encuesta y se refiere a un conjunto de reactivos 

respecto a una o más variables a medir (Hernández et al., 2014). 

 

3.5 Descripción de los instrumentos utilizados 

 

Escala de satisfacción con la vida – SWLS 

 Fue desarrollada por Diener, Emmons, Larsen y Griffin, así mismo, el lugar de 

procedencia del instrumento es Estados Unidos y fue creada en el año 1985. En ese 

sentido, su objetivo es evaluar el grado de satisfacción con la vida global de las 

personas desde un factor cognitivo, además, se puede aplicar en el ámbito clínico, 

organizacional, educativo y social. En cuanto a su administración, esta puede ser de 

forma individual o colectiva en una población de adolescentes y adultos, con edades 

que oscilen desde los 18 a 65 años y tiene una duración de diez minutos 

aproximadamente. 

 

 Por otra parte, es una escala de tipo Likert, cuenta con cinco ítems y siete 

opciones de respuesta, también, permite obtener un índice global de la satisfacción 

con la vida de las personas y las categorías de corrección de la prueba (Tabla 2). 

 

 En cuanto a la validez y confiabilidad, Diener et al. (1985) realizaron un análisis 

factorial y evidenciaron que un único factor explicó el 66% de la varianza total de la 

escala, en cuanto a la fiabilidad, obtuvieron un Coeficiente de Alfa de .87 y un 

coeficiente de estabilidad test – retest con una diferencia de 3 meses. 

 

 En el Perú, Martínez (2004) en un estudio para validar el instrumento, en una 

muestra de 570 personas entre 16 y 65 años, dividido en 4 grupos de edades: 

adolescencia tardía, proveniente de colegios particulares y nacionales (16 a 18 años); 
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juventud, procedentes de universidades particulares y nacionales (20 a 25 años); 

adultez media (40 a 45 años) y adultez tardía (60 a 65 años) de diferentes centros de 

trabajo como pequeñas empresas, locales comerciales o centros de salud. A través 

del análisis factorial exploratorio, se evidenció un solo factor que explicó el 57.63% 

de la varianza total de la prueba, es decir, cada uno de los ítems respondió a un único 

constructo, demostrando la validez de la escala, además, de un Coeficiente de Alfa 

de .81.  

 

 Así mismo, para el presente trabajo de investigación se realizó un estudio piloto 

en 210 personas de ambos sexos, en un centro de salud CLAS del distrito de Lurín, 

tal y como mencionó Muñoz (2011) para que una investigación sea válida, esta no 

debe ser menor a 200 participantes. Además, los encuestados presentaron edades 

entre 18 y 65 años, dividido en 4 grupos de edades: de 18 a 24 años (13.4%), 25 a 

39 años (23.1%), 40 a 49 años (26.2%) y 50 a 65 años (37.3%). Con la finalidad de 

corroborar, la validez y confiabilidad de la SWLS en este tipo de población en 

específico, se obtuvieron los siguientes resultados: 

 

Tabla 5 

Validez de constructo de la Escala de satisfacción con la vida – SWLS, según la prueba 

KMO y Bartlett en el estudio piloto 
 

Medida de adecuación muestral de Kaiser-Meyer-Olkin                                        .727 

Prueba de esfericidad de Bartlett 

                                                       Chi-cuadrada aproximada                        220.105 

                                                            Gl                                                                  10 

                                                            p                                                                  .000 
 

Nota: Gl (Grado de libertad); p (Significancia). 

 

      En la tabla 5, se evidencia el valor de KMO superior al 0.5 (KMO > 0.5), ello 

indica que la prueba es factorizable, así mismo, el test de esfericidad de Bartlett 

demuestra que el modelo factorial es el adecuado para explicar los datos (p <.05). 
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Tabla 6 

Varianza total explicada de la Escala de satisfacción con la vida – SWLS, según KMO en el 

estudio piloto 
 

Varianza total explicada 

      Autovalores iniciales                      Suma de cargas al cuadrado de la extracción 

Componente Total % de 

varianza 

% 

Acumulado 

Total % de 

varianza 

% 

Acumulado 

1 2.422 48.440 48.440 2.422 48.440 48.440 

2 .951 19.021 67.461    

3 .652 13.043 80.505    

4 .578 11.567 92.071    

5 .369 7.929 100.000    

 

 

 En la tabla 6, se observa que los resultados de la varianza con un solo 

componente, explican el 48.4% del total del instrumento, es decir, debe ser 

unidimensional. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 1. Gráfico de sedimentación de la Escala de satisfacción con la vida, según el análisis 

factorial en el estudio piloto. 
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Tabla 7 

Confiabilidad general de la Escala de satisfacción con la vida, según el Coeficiente de Alfa en 

el estudio piloto 
 

Coeficiente de Alfa Número de ítems 

.723 5 
 

 

 En la tabla 7, se observa la fiabilidad de la Escala de Satisfacción con la Vida, 

demostrando una alta confiabilidad (Palella y Martins, 2012). 

 

3.6 Análisis estadístico e interpretación de datos 

 

3.6.1 Procedimientos de recolección de datos 

 

a.   Primera etapa 

      En cuanto al estudio piloto, se pidió carta de presentación a la Universidad 

Autónoma del Perú, dirigido al Dir. de la institución donde se aplicó la prueba 

psicológica, requiriendo el permiso respectivo para llevar a cabo la investigación en 

pacientes atendidos en dicho lugar. Después, de seleccionar y delimitar la muestra, 

obtenida a través del tipo de muestreo por conveniencia, se coordinó con un 

representante del establecimiento con la finalidad de concertar las fechas y horas en 

que se aplicó el test a los participantes. En ese sentido, se tuvo listo la cantidad de 

ejemplares de la prueba y se procedió a aplicar dicho instrumento, así mismo, se 

anexó en cada escala su respectivo consentimiento informado. Una vez culminada la 

aplicación de la prueba a la cantidad establecida de participantes, se corrigió 

minuciosamente cada test, con la finalidad de obtener datos válidos y objetivos de la 

muestra de estudio. 

 

b.   Segunda etapa 

      Con respecto a la población de estudio, se solicitó carta de presentación a la 

Universidad Autónoma del Perú, dirigido al Dir. del Centro de Salud CLAS Julio C. 

Tello, solicitando el permiso respectivo para realizar el estudio de investigación en 

pacientes atendidos en dicho establecimiento, durante los meses de setiembre y 

octubre para realizar el (test) y febrero para el (retest). Seguidamente, se llevó la carta 
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a dicha institución, después, se seleccionó y delimitó la población con la cual se 

trabajó, además, se coordinó con un representante del lugar, con la finalidad de 

concertar las fechas y horas en que se aplicó el test a los participantes. Así pues, se 

tuvo listo la cantidad de lapiceros y ejemplares de la prueba psicológica, también, se 

anexó en cada escala su respectivo consentimiento informado. Es decir, en ningún 

momento se dejó de aplicar y respetar aspectos éticos en el alcance de investigación. 

Una vez finalizada la aplicación de la escala a la cantidad requerida de participantes, 

se corrigió minuciosamente cada test, con la finalidad de obtener datos válidos y 

objetivos de la población de estudio. 

 

3.6.2 Procesamiento de análisis de datos 

 

a.   Primera etapa 

      Una vez obtenido los datos de los participantes del estudio piloto, se vaciaron 

estos datos al programa estadístico SPSS versión 25, para procesar y poder obtener 

los resultados de esta muestra.  

 

      Para conocer la distribución de la muestra, se utilizó estadísticos descriptivos, 

específicamente distribución de frecuencias y porcentajes. 

 

      Con respecto a la validez de constructo, se procedió a realizar el análisis 

factorial exploratorio. 

 

      En cuanto a la fiabilidad de la muestra analizada, se utilizó el Coeficiente de 

Alfa. 

 

b.   Segunda etapa 

 Ya habiendo obtenido la información de los participantes de la población de 

estudio, se vaciaron estos datos al programa estadístico SPSS versión 25, para 

procesar y obtener los resultados de la investigación.  

 

 Para conocer la distribución de la población, se utilizó estadísticos descriptivos, 

específicamente distribución de frecuencias y porcentajes. 
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 Por otra parte, para conocer la validez de contenido, se usó el Coeficiente V 

de Aiken y la Prueba Binomial. 

 

 Por otro lado, para conocer la validez de constructo, se realizó el análisis 

factorial. 

 

      Con respecto a la fiabilidad, se utilizó el Coeficiente de Alfa y el Coeficiente de 

Omega, este último fue obtenido a través del programa Excel, además, del programa 

AMOS versión 23. 

 

 Para analizar la correlación a través del método test-retest, se usó el 

Coeficiente de Spearman y para conocer el tamaño del efecto, se utilizó el programa 

G*power.  

 

 Luego, se procedió a realizar la prueba de normalidad de los puntajes del 

instrumento, con la finalidad de indicar si se utilizarían estadísticos paramétricos o no 

paramétricos, así pues, se usó el estadístico Kolmogórov-Smirnov, porque el número 

de participantes fue mayor a 50. 

 

 Para comparar los datos según sexo y edad, se utilizaron las pruebas U de 

Mann Whitney y Kruskal – Wallis respectivamente, con la finalidad de conocer si 

existían diferencias significativas y poder establecer los baremos del instrumento. 

 

 Finalmente, se procedió a elaborar los baremos de la variable, así mismo, los 

puntajes directos fueron transformados a puntajes estandarizados a través de la 

elaboración de percentiles. 
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CAPÍTULO IV 

ANÁLISIS E INTERPRETACIÓN DE LOS 

RESULTADOS 
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4.1 Resultados de validez 

 

✓ Validez de contenido 

           La finalidad de este tipo de validez, es realizar una medición de la prueba 

para corroborar si representa al concepto que pretende medir, en ese sentido, se 

obtuvieron los siguientes resultados: 

 

Tabla 8 

Validez de contenido en claridad y pertinencia de los ítems de la Escala de satisfacción con 

la vida – SWLS, según el Coeficiente V de Aiken 
 

 

Ítems 

J1 

C P 

J2 

C P 

J3 

C P 

J4 

C P 

J5 

C P 

J6 

C P 

J7 

C P 

J8 

C P 

J9 

C P 

J10 

C P 

AIKEN 

(V) 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1.00 

2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0.90 

3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1.00 

4 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0.90 

5 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0.90 

 

Nota: J (Jueces); C (Claridad); P (Pertinencia). 

 

 En la tabla 8, se observa que todos ítems son válidos, claros y pertinentes, ya 

que obtuvieron un puntaje superior al 80% permitido; por tal razón, ningún ítem debe 

ser eliminado (Anastasi y Urbina, 1998). 
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Tabla 9 

Validez de contenido de la Escala de satisfacción con la vida – SWLS, según la Prueba 

Binomial 
 

Nº de juez Grupo Categoría N Proporción 

observable 

Proporción 

de la prueba 

p 

J1 Grupo 1 

Total 

1 5 

5 

1.00 

1.00 

.50 

 

.000 

J2 Grupo 1 

Total 

1 5 

5 

1.00 

1.00 

.50 

 

.000 

J3 Grupo 1 

Total 

1 5 

5 

1.00 

1.00 

.50 .000 

J4 Grupo 1 

Total 

1 5 

5 

1.00 

1.00 

.50 .000 

J5 Grupo 1 

Total 

1 5 

5 

1.00 

1.00 

.50 

 

.000 

J6 Grupo 1 

Grupo 2 

Total 

1 

0 

4 

1 

5 

.80 

.20 

1.00 

.50 

 

.032 

J7 Grupo 1 

Grupo 2 

Total 

1 

0 

3 

2 

5 

.60 

.40 

1.00 

.50 .043 

J8 

 

Grupo 1 

Total 

1 5 

5 

1.00 

1.00 

.50 .000 

J9 Grupo 1 

Total 

1 5 

5 

1.00 

1.00 

.50 

 

.000 

J10 Grupo 1 

Total 

1 5 

5 

1.00 

1.00 

.50 

 

.000 

 

Nota: N (Total de ítems); p (Significancia). 

 

 En la tabla 9, se observa que todos los niveles de significancia de los ítems 

son menores a .05 (p <.05). Es decir, existe concordancia entre los jueces, por tal 

motivo, la prueba se mantiene con todos los ítems (Anastasi y Urbina, 1998). 
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✓ Validez de constructo 

            Para esta clase de validez, se utilizó el análisis factorial exploratorio, ya que 

se desconocía inicialmente la cantidad de factores que presentaba instrumento, 

así mismo, se profundizó el estudio con un análisis factorial confirmatorio, para 

corroborar los hallazgos, por tal motivo, a continuación, se observan los siguientes 

resultados: 

 

Tabla 10 

Validez de constructo de la Escala de satisfacción con la vida – SWLS, según la Prueba KMO 

y Bartlett 

Medida de adecuación muestral de Kaiser-Meyer-Olkin                                        .729 

Prueba de esfericidad de Bartlett 

                                                       Chi-cuadrada aproximada                        481.074 

                                                            Gl                                                                  10 

                                                            p                                                                  .000 

 

Nota: Gl (Grado de libertad); p (Significancia). 

 

        En la tabla 10, se evidencia el valor de KMO superior al 0.5 (KMO > 0.5), ello 

indica que la prueba es factorizable, así mismo, el test de esfericidad de Bartlett 

demuestra que el modelo factorial es el adecuado para explicar los datos (p <.05). 

 

Tabla 11 

Varianza total explicada de la Escala de satisfacción con la vida – SWLS, según KMO 

Varianza total explicada 

        Autovalores iniciales                      Suma de cargas al cuadrado de la extracción 

Componente Total % de 

varianza 

% 

Acumulado 

Total % de 

varianza 

% 

Acumulado 

1 2.393 47.853 47.853 2.393 47.853 47.853 

2 .958 19.161 67.014    

3 .666 13.315 80.330    

4 .573 11.465 91.795    

5 .410 8.205 100.000    
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En la tabla 11, se observa que un solo componente explica el 47.9% de la varianza 

total del instrumento. Como se aprecia en la figura 3, la escala presenta una sola 

dimensión, es decir, es unidimensional. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 2. Gráfico de sedimentación de la Escala de satisfacción con la vida, según el 

análisis factorial en la población de estudio. 

 

Tabla 12 

Matriz de componentes de la Escala de satisfacción con la vida 

Ítems                                                                                                      Componente = 1 

Ítem 1                                                                                                                .558 

Ítem 2                                                                                                                .808 

Ítem 3                                                                                                                .749 

Ítem 4                                                                                                                .745 

Ítem 5                                                                                                                .557 

 

 

 En la tabla 12, se observa un único factor conformado por los cinco ítems del 

instrumento, cuyos valores están entre .557 a .808. 
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Figura 3. Modelo factorial confirmatorio de la Escala de satisfacción con la vida, con cargas 

estandarizadas. 

 

      En la figura 3, se puede observar los estadísticos de bondad de ajuste del 

modelo unidimensional de la Escala de satisfacción con la vida. Es decir, cada 

reactivo presenta una adecuada consistencia interna y aportan significativamente a 

la estructura interna del constructo. 

 

4.2 Resultados de confiabilidad 

Tabla 13 

Confiabilidad de la Escala de satisfacción con la vida, según el Coeficiente de Alfa 
 

Alfa de Cronbach Número de ítems 

.717 5 

 

 

 En la tabla 13, se observa la fiabilidad de la Escala de satisfacción con la vida, 

demostrando una adecuada confiabilidad, según (Palella y Martins, 2012). 

 

Tabla 14 

Confiabilidad de la Escala de satisfacción con la vida, según el Coeficiente de Omega 
 

ω Número de ítems 

.818 5 

 

Nota: ω (Coeficiente de Omega). 
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 En la tabla 14, se observa la fiabilidad de la Escala de satisfacción con la vida, 

evidenciando una adecuada confiabilidad, según (McDonald, 1999). 

 

Tabla 15 

Correlación ítem – test de la Escala de satisfacción con la vida 
 

Ítems p                Correlación ítems - test 

Ítem 1 .000                  .61 

Ítem 2 .000                  .62 

Ítem 3 .000                  .74 

Ítem 4 .000                  .62 

Ítem 5 .000                  .47 

 

Nota: p (Significancia). 

 

 En la tabla 15, se evidencia que los puntajes obtenidos en la correlación ítem-

test, superan al 0.20. Según Kline (1978) para que el ítem sea aceptable, debe ser 

mayor a 0.20, en ese sentido, los ítems son aceptables y cumplen con el criterio de 

permanecer en el test. Además, presentan una adecuada significancia (p < .05). 

 

Tabla 16 

Prueba de normalidad de los puntajes de la muestra en condición test y retest de la Escala 

de satisfacción con la vida 
 

 Kolmogorov - Smirnov Gl p 

Pre test .217 473 .000 

Post test .207 473 .000 

 

Nota: Gl (Grado de libertad); p (Significancia). 

 

       En la tabla 16, se puede observar que la distribución de los puntajes en la 

condición test y retest, presentan distribución no normal (p < .05), por lo tanto, se 

utilizaron estadísticos no paramétricos para calcular el coeficiente de correlación. 
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Tabla 17 

Rho de Spearman entre el test y retest de la Escala de satisfacción con la vida en pacientes 

de un centro de salud CLAS del distrito de Lurín 
 

N = 473  Retest TE 

 Rho de Spearman .984  

Test   .113 

   p .000  

 

Nota: N (Población de estudio); p (Significancia); TE (Tamaño del Efecto). 

 

 En la tabla 17, se evidencia la correlación entre el test y retest, a través del 

coeficiente de correlación de Spearman. Se observa que existe una correlación muy 

alta, positiva y altamente significativa entre el test y el retest (Rho = .984; p < .05). 

Además, se evidenció una relación de magnitud pequeña pero importante. Por lo 

tanto, el instrumento presenta una óptima estabilidad temporal para este tipo de 

población. 

 

4.3 Resultados de baremación 

      Para el proceso de baremación, previamente se realizó la comparación de la 

variable satisfacción con la vida, según las variables sociodemográficas de la 

población de estudiada, con la finalidad de conocer si se crearían baremos 

adicionales para el sexo y edad, en ese sentido, se obtuvieron los siguientes 

resultados: 

 

Tabla 18 

Satisfacción con la vida, según sexo 
 

Sexo U p 

Femenino 

Masculino 
14998.500 .150 

 

 

Nota: U (Prueba U de Mann – Whitney); p (Significancia). 

 

      En la tabla 18, se puede observar la prueba U de Mann - Whitney según el 

sexo, donde se muestra que no existe diferencias significativas (p > .05). Por lo que 

no es necesario realizar baremos para esta variable. 
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Tabla 19 

Satisfacción con la vida, según edad 

Edades         H p 

18 a 65 años 91.720 .000 

 

Nota: H (Prueba de Kruskal – Wallis); p (Significancia). 

 

      En la tabla 19, se puede observar la prueba de Kruskal - Wallis según las 

edades, donde se muestra que existe diferencias significativas (p < .05). Por lo que 

es necesario realizar baremos de acuerdo a las edades de la población. 
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Tabla 20 

Baremos y categorías diagnósticas de la Escala de satisfacción con la vida   –   SWLS 
 

Pc Puntaje Directo Categorías 

1 

 

5 

10 

15 

20 

25 

 

30 

35 

40 

45 

 

50 

 

55 

60 

65 

70 

 

75 

80 

85 

90 

95 

 

99 

Media 

D.S 

10 

 

12 

13 

14 

15 

15 

 

16 

16 

16 

16 

 

17 

 

18 

18 

18 

20 

 

23 

25 

26 

28 

30 

 

33 a más 

18.54 

5.562 

Extremadamente insatisfecho con la vida 

 

Insatisfecho con la vida 

 

 

 

 

 

Ligeramente insatisfecho con la vida 

 

 

 

 

Ni satisfecho, ni insatisfecho con la vida 

 

Ligeramente satisfecho con la vida 

 

 

 

 

Satisfecho con la vida 

 

 

 

 

 

Extremadamente satisfecho con la vida 

 

 

 

Nota: Pc (Percentiles); D.S (Desviación Estándar). 

 

 En la tabla 20, se muestran los baremos y categorías diagnósticas de la SWLS, 

para la población en general. 
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Tabla 21 

Baremos y categorías diagnósticas de la SWLS, según las edades de 18 a 24 años 
 

Pc Puntaje Directo Categorías 

1 

 

5 

10 

15 

20 

25 

 

30 

35 

40 

45 

 

50 

 

55 

60 

65 

70 

 

75 

80 

85 

90 

95 

 

99 

Media 

D.S 

10 

 

12 

14 

15 

15 

15 

 

16 

16 

17 

17 

 

18 

 

19 

21 

23 

23 

 

25 

26 

27 

28 

30 

 

- 

20.04 

5.553 

Extremadamente insatisfecho con la vida 

 

Insatisfecho con la vida 

 

 

 

 

 

Ligeramente insatisfecho con la vida 

 

 

 

 

Ni satisfecho, ni insatisfecho con la vida 

 

Ligeramente satisfecho con la vida 

 

 

 

 

Satisfecho con la vida 

 

 

 

 

 

Extremadamente satisfecho con la vida 

 

 

Nota: Pc (Percentiles); D.S (Desviación Estándar). 

 
 

 En la tabla 21, se muestran los baremos y categorías diagnósticas de la SWLS, 

según las edades de 18 a 24 años para la población de estudio. 
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Tabla 22 

Baremos y categorías diagnósticas de la SWLS, según las edades de 25 a 39 años 
 

Pc Puntaje Directo Categorías 

1 

 

5 

10 

15 

20 

25 

 

30 

35 

40 

45 

 

50 

 

55 

60 

65 

70 

 

75 

80 

85 

90 

95 

 

99 

Media 

D.S 

12 

 

13 

14 

14 

15 

15 

 

16 

16 

17 

17 

 

18 

 

- 

19 

20 

23 

 

25 

26 

27 

29 

32 

 

34 a más 

19.50 

6.112 

Extremadamente insatisfecho con la vida 

 

Insatisfecho con la vida 

 

 

 

 

 

Ligeramente insatisfecho con la vida 

 

 

 

 

Ni satisfecho, ni insatisfecho con la vida 

 

Ligeramente satisfecho con la vida 

 

 

 

 

Satisfecho con la vida 

 

 

 

 

 

Extremadamente satisfecho con la vida 

 

 

Nota: Pc (Percentiles); D.S (Desviación Estándar). 

 

En la tabla 22, se muestran los baremos y categorías diagnósticas de la SWLS, 

según las edades de 25 a 39 años para la población de estudio. 



 57 

Tabla 23 

Baremos y categorías diagnósticas de la SWLS, según las edades de 40 a 49 años 
 

Pc Puntaje Directo Categorías 

1 

 

5 

10 

15 

20 

25 

 

30 

35 

40 

45 

 

50 

 

55 

60 

65 

70 

 

75 

80 

85 

90 

95 

 

99 

Media 

D.S 

10 

 

12 

12 

14 

15 

15 

 

16 

16 

16 

17 

 

18 

 

19 

19 

20 

20 

 

22 

23 

27 

30 

31 

 

33 a más 

18.38 

5.751 

Extremadamente insatisfecho con la vida 

 

Insatisfecho con la vida 

 

 

 

 

 

Ligeramente insatisfecho con la vida 

 

 

 

 

Ni satisfecho, ni insatisfecho con la vida 

 

Ligeramente satisfecho con la vida 

 

 

 

 

Satisfecho con la vida 

 

 

 

 

 

Extremadamente satisfecho con la vida 

 

 

Nota: Pc (Percentiles); D.S (Desviación Estándar). 

 

En la tabla 23, se muestran los baremos y categorías diagnósticas de la SWLS, 

según las edades de 40 a 49 años para la población de estudio. 



 58 

Tabla 24 

Baremos y categorías diagnósticas de la SWLS, según las edades de 50 a 65 años 
 

Pc Puntaje Directo Categorías 

1 

 

5 

10 

15 

20 

25 

 

30 

35 

40 

45 

 

50 

 

55 

60 

65 

70 

 

75 

80 

85 

90 

95 

 

99 

Media 

D.S 

12 

 

- 

13 

14 

15 

15 

 

16 

16 

16 

17 

 

18 

 

19 

20 

20 

- 

 

21 

21 

23 

25 

27 

 

30 a más 

17.41 

4.117 

Extremadamente insatisfecho con la vida 

 

Insatisfecho con la vida 

 

 

 

 

 

Ligeramente insatisfecho con la vida 

 

 

 

 

Ni satisfecho, ni insatisfecho con la vida 

 

Ligeramente satisfecho con la vida 

 

 

 

 

Satisfecho con la vida 

 

 

 

 

 

Extremadamente satisfecho con la vida 

 

 

Nota: Pc (Percentiles); D.S (Desviación Estándar). 

 

En la tabla 24, se muestran los baremos y categorías diagnósticas de la SWLS, 

según las edades de 50 a 65 años para la población de estudio. 
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5.1 Discusiones 

 

      En esta investigación, se tuvo como objetivo evaluar las propiedades 

psicométricas de validez y confiabilidad de la Escala de satisfacción con la vida en 

pacientes de un centro de salud CLAS de Lurín. 

 

      Los resultados evidencian que la escala posee adecuadas propiedades 

psicométricas, por tal motivo, queda demostrado que es apto para medir la 

satisfacción con la vida en pacientes de Centros de Salud CLAS de Lurín. Así mismo, 

en los párrafos siguientes se discuten los hallazgos de este estudio: 

 

      En primer lugar, se procedió a realizar las observaciones, a través, del juicio 

de expertos, según el aporte de los jueces no se requirió eliminar ningún reactivo. Así 

mismo, en la prueba binomial, todos los ítems presentaron puntajes mayores o iguales 

a 0.80 (Anastasi y Urbina, 1998). Al igual que Ravello (2018) los ítems del instrumento 

presentaron puntajes superiores a lo permito. Datos que son corroborados al tomar 

en cuenta los ítems originales del instrumento planteado por Diener, Emmons, Larsen 

y Griffin (1985). 

 

      Seguidamente, los resultados del análisis factorial evidenciaron que la escala 

presenta un solo componente, tal y como, lo confirmaron Seva et al. (2019) y Árias y 

García (2018) en sus investigaciones; además, un único componente explicó el 47.9% 

del total del instrumento, en ese sentido, López (2016) confirmó la existencia de una 

estructura factorial única que explicó el 54% de la varianza total, por su parte, 

Martínez (2004) halló que un solo componente explicó el 57.63% de la varianza total. 

Además, cada uno de los ítems respondió a un único constructo y por ende posee un 

alto nivel de validez (Anastasi y Urbina, 1998).  Adicionalmente, se aplicó un análisis 

factorial confirmatorio, abalando la coherencia con respecto al modelo teórico y el 

modelo obtenido, pues, cada reactivo presento valores de correlación entre .43 hasta 

.79 en un único factor. En ese sentido, Alpi et al. (2019) apoya estos resultados, al 

encontrar correlaciones entre .64 hasta .85 con respecto a los ítems según el modelo 

de ecuación estructural en su estudio. Por tales hallazgos se, se puede afirmar que 

tanto la TCT como la TRI, se complementan para lograr un análisis más profundo y 
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riguroso de la calidad de un instrumento (Attorresi, Lozzia, Abal, Galibert y Aguerri, 

2009). 

 

      En cuanto a los resultados de fiabilidad, el instrumento arrojó un adecuado 

Coeficiente de Alfa de .717 (Palella y Martins, 2012), tal cual, lo demostraron 

Amtmann et al. (2019) con un Coeficiente de Alfa de .89; Maldonado (2019) .95; Oliver 

(2018) .78; Calderón et al. (2018) .93 y un Coeficiente de Omega de .93; Caycho et 

al. (2018) .95, según McDonald (1999) este tipo de coeficiente, es indispensable de 

realizar, cuando que ejecutan investigaciones psicométricas. Además, se obtuvo una 

correlación ítem-test con valores que oscilaron entre .47 y .74, es decir, son ítems 

aceptables y que, a su vez, cumplen con el criterio de permanecer en la escala (Kline, 

1978). Al respecto, Zúñiga y Montero (2007) comentaron que la finalidad de la TCT 

es, priorizar el análisis de confiabilidad global del instrumento. 

 

      Por otra parte, los resultados del método test - retest demostraron una 

correlación muy alta y estadísticamente significativa (Rho= .984; p <.05), además, de 

una relación de magnitud pequeña pero importante, con una diferencia temporal de 3 

meses. En ese sentido, Diener, Emmons, Larsen y Griffin (1985) realizaron el mismo 

procedimento y hallaron una adecuada estabilidad temporal, en cuanto al método test 

- retest. También, Fallahi y Mehdi (2016) evidenciaron una adecuada fiabilidad 

temporal de tres meses de diferencia, en cuanto al test - retest con una correlación 

moderada y positiva .64. 

 

      Finalmente, para realizar la baremación se analizó las diferencias 

significativas; no se hallaron diferencias significativas, según la variable sexo, 

resultados que son corroborados en la mayoría de investigaciones psicométricas que 

anteceden a este, pues, no requirieron incluir baremos adicionales, así mismo, el 

instrumento original también presenta una interpretación global de la prueba (Diener 

et al.,1985). 

 

      Por otro lado, en este estudio, se encontró diferencias significativas al 

comparar la variable edad. Al respecto, Árias, Huamaní y Caycho (2018) evidenciaron 

diferencias significativas al comparar esta variable en su investigación, posiblemente 
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obtuvo este resultado debido a que su muestra estuvo conformada por estudiantes 

entre 14 a 18 años de edad. 

 

      Al no encontrar diferencias según sexo, se realizó una baremación general del 

instrumento.  Sin embargo, al hallar diferencias según edad se efectuó la baremación 

de acuerdo al intervalo de edades con la finalidad de poder interpretar 

adecuadamente la escala psicológica. 

 

5.2 Conclusión 

 

      En base a los objetivos planteados y los resultados obtenidos, se ha llegado a 

las siguientes conclusiones: 

 

1. La Escala de satisfacción con la vida para pacientes de un Centro de Salud CLAS 

de Lurín, obtuvo puntajes mayores a .80 en el Coeficiente V de Aiken y una p < .05 

en la prueba binomial. Por tal motivo, posee una adecuada validez de contenido y 

no se tuvo que eliminar ningún ítem para este estudio. 

 

2. El análisis factorial, demostró que el instrumento tiene un solo componente y 

explica el 47.9% del total de la prueba. 

 

3. La Escala evidencia una alta confiabilidad, según los Coeficientes de Alfa y Omega 

(.71 y .82) respectivamente. 

 

4. La prueba arrojó una correlación ítem-test con valores que oscilaron entre .47 y 

.74, demostrando una vez más su aceptable fiabilidad. 

 

5. Los resultados del método test - retest, evidenciaron una correlación muy alta y 

estadísticamente significativa entre el test y el retest (Rho= .984; p <.05) con una 

diferencia temporal de 3 meses, datos que se estimaba alcanzar. 

 

6. Se realizó una baremación general al no encontrar diferencias según sexo; sin 

embargo, se organizó baremación de acuerdo a las edades por hallar diferencias 



 63 

estadísticamente significativas con el propósito de interpretar apropiadamente la 

escala. 

 

 

5.3 Recomendaciones 

 

1. Desarrollar investigaciones replicativas de la población estudiada, en otros centros 

de salud CLAS del distrito de Lurín, para conocer su confiabilidad. 

 

2. Se sugiere replicar la prueba en muestras iguales, pero de otras áreas geográficas 

para conocer la consistencia del instrumento. 

 

3. Usar el instrumento para desarrollar futuras investigaciones, pero de tipo 

descriptivo, comparativo o correlacional, con el objetivo de generar nuevos aportes. 

 

4. Finalmente, se sugiere investigar el instrumento en el mismo tipo de muestra, pero 

en una de mayor magnitud, con la finalidad de hallar y generar nuevos aportes y 

evidencias científicas. 
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Anexo 4 

Informe de software anti plagio 
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Anexo 5 

Carta de presentación – Centro de Salud CLAS Julio César Tello 
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Anexo 6 

Acta de aprobación de originalidad y calidad de tesis 
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Anexo 7 

Carta de autorización para utilizar la “Escala de satisfacción con la vida - SWLS” 
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Anexo 8 

Respuesta de autorización para utilizar la “Escala de Satisfacción con la Vida - 

SWLS” 
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Anexo 9 

Validación por criterio de expertos 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


