Psique Mag:Revista Cientifica Digital de Psicologia
Universidad César Vallejo, Pert

PSI[IIIBMEI!I E-ISSN 2307-0846

Revista Cientifica Digital de Psicologia VOL 11 (1 ) Enero-Julio 2022
http://revistas.ucv.edu.pe/index.php/psiquemag/

Escala de estrés, ansiedad y depresion (DASS-21): propiedades

psicométricas en adultos de la provincia de San Martin

Calixto Tapullima Mori '
https://otcid.org/ 0000-0001-8036-2199
Brigitte Raquel Chavez Castafieda *
https://otcid.org/ 0000-0002-4037-5312

Recibido: 15.10.2019
Aceptado: 12.11.2020
RESUMEN
El estudio tuvo por objetivo analizar las propiedades psicométricas de la Escala DASS-21 en adultos de la Provincia
de San Martin, participaron 403 personas (34%) hombres y (66%) mujeres a partir de 18 afios, fue un estudio de tipo
psicométrico y diseflo instrumental aplicando como técnica la encuesta y el cuestionario como instrumento, se
obtuvo como resultados que los items no presentaron niveles extremos, ni presencia de sesgos al momento de ser
respondido, de igual manera el AFC demostr6 consistencia en el modelo oblicuo de tres factores CFI = .936, TLI =
922, RMSEA = .054 y SRMR = .047, ademis la escala es invariante en sexo y edad CFI (ACFI<.015) y RMSEA
(ARMSEA>.01) y una confiabilidad >.70, de esta manera se demuestra que la escala presenta adecuadas propiedades
psicométricas para la muestra de estudio.
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Stress, anxiety and depression scale (DASS-21): psychometric properties in adults of the province of San Martin

ABSTRACT

The objective of the study was to analyze the psychometric properties of the DASS-21 Scale in adults from the
Province of San Martin, 403 people (34%) men and (66%) women from 18 years old participated, it was a
psychometric study and instrumental design applying the survey and the questionnaire as an instrument as a
technique, it was obtained as results that the items did not present extreme levels, nor presence of bias at the time of
being answered, in the same way the CFA demonstrated consistency in the oblique model of three factors CFI =
936, TLI = 922, RMSEA = .054 and SRMR = .047, in addition the scale is invariant in sex and age CFI (ACFI
<.015) and RMSEA (ARMSEA> .01) and a reliability> .70 In this way, it is shown that the scale has adequate
psychometric properties for the study sample.

Keywords: Anxiety, depression, stress, psychometrics, validity, reliability.

INTRODUCCION

Datos registrados por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) sefiala que 322 millones de
personas en el mundo padecian depresion para el 2015; 264 millones padecian ansiedad, en el
primer escenario se desarroll6 en 4.4% de la poblacién mundial, con una prevalencia mas comun
en mujeres (5.1%) y en hombres de (3.6%), registré un incremento de 18.4% desde el 2005, en
relacién a la ansiedad solo el 3.6% de la poblacién mundial es afectada, con un 14.9% de
incremento a consecuencia del crecimiento poblacional (OMS, 2017a). En América un
aproximado de 50 millones de personas vivian con depresion para el 2015, es decir un 5% de su
poblacién (OMS, 2017b) paises como Estados Unidos viven en gran manera estos escenarios, tal
es asi que el 48% de su poblacién considera que los niveles de estrés, ansiedad y los que de ellos
derivan van en aumento en los dltimos afios y las proyecciones a futuro se convierten ain mas
petjudiciales (American Psychological Association, 2007). Para el 2015 se evidencia que uno de los
grandes factores de riesgo representa la situaciéon economica (Statista Research Department, 2010)
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de igual modo México presenta una tendencia de estrés del 75% de su poblacién trabajadora, que
desencadena depresion y ansiedad (Forbes, 2017).

Esta realidad también se vivencia en casi todo América Latina; donde de acuerdo a informes
presentados por el Banco Mundial, las afecciones de estrés, con acompafiamiento de ansiedad y
depresion, suelen agravar a fondo la salud mental; entonces es prudente considerar que la
ansiedad, depresion y estrés sson prevalentes del contexto social?, en ese sentido Anguiano et al.
(2017), evidencian que estos se encuentran presentes en mayor prevalencia en el grupo etario
adulto, esto conlleva a mencionar que las diversas manifestaciones contribuyen en la salud mental
de la poblacién. Un estudio presentado por Gutiérrez y Portillo (2013) muestra que en el Salvador
las alteraciones mas prevalentes son la ansiedad y la depresion. El escenario antes mencionado
conlleva a muchas afecciones y padecimientos incluidos el estrés, para los mismos existen una
diversidad de evaluaciones que permiten efectuar diagndsticos rapidos y seguros; sin embargo, se
presentan grandes interrogantes sobre la efectividad en la recolecciéon de informacion, ademas de
poner en duda las adaptaciones para el contexto social en que se va aplicar, estas son algunas de
las preguntas que surgen cuando se pretende hacer uso de los mismos.

Arrieta y Almudena (2009) buscan esclarecer con su estudio una de las tantas interrogantes con
respecto al grado de eficiencia que presentan las diversas pruebas psicométricas para efectuar el
diagnéstico en una poblacién adulta, donde se utilizaron “Inventario de depresiéon de Beck”,
“Escala de Depresion de Yesavage” y otros sociodemograficos para la contratacion de la
informacién encontrandose que las pruebas utilizadas de manera rutinaria conllevan al sesgo
implicito que afecta en los niveles predictivo como a nivel de las generalizaciones que de estos
derivan; esta realidad conlleva a considerar que si bien la problematica vigente a nivel mundial
estan presentes en niveles de estrés, ansiedad y depresion, muchas de las pruebas que se aplican
hoy en dfa no se vienen analizando o actualizando sus propiedades psicométricas a fin de
recolectar datos apropiados. Diversos estudios han enfocado a la Escala de Estrés, ansiedad y
depresion (DASS-21), por cuanto cuenta con propiedades asertivas para la discriminaciéon de sus
componentes (Igbokwe et al., 2020) el mismo que conlleva a una constante adaptacién y
seguimiento sistematico de sus propiedades.

Dentro de las aproximaciones de la aplicacion de los instrumentos psicométricos, con la
finalidad de garantizar un correcto tamizaje de las variables mencionadas como el estrés, ansiedad
y depresion se considera el analisis de la version abreviada DASS-21, el mismo que al tener
diversas adaptaciones lingtisticas, culturales, de medicién, entre otros han venido siendo
utilizados dentro el contexto latinoamericano. Una revisién mas minuciosa muestra que su uso se
ha orientado en mayor medida a un grupo etario joven (Roman et al., 2016) de igual manera se
presenta una extensa gama de material bibliografico donde hacen uso del DASS-21 con fines de
analisis, tanto a nivel psicométrico como de aplicacion, sin bien no es la unica prueba de uso
cotidiano en el contexto, las versiones chilenas, mexicanas y portuguesas, son mas desarrollados,
surgiendo as{ una vez la interrogante de aplicabilidad dentro del contexto peruano en una
poblacién que parte de 18 afios en adelante.

En un contexto peruano si bien el DASS-21, ha venido siendo utilizado, estos se han centrado
mas a nivel de jovenes universitarios y estudiantes secundarios, el enfoque del grupo etario adulta
se ha visto muy poco contribuido, si bien se registran estudios de evaluacion psicométrica de
escalas de ansiedad, estrés, depresion como el caso planteado por Lozano y Vega (2013) que
buscan evaluar la propiedades psicométricas de un instrumento con 130 items “Escala de
Impresion Clinica Global — Gravedad”, (CGI-S), no se puede comparar en fines de aplicabilidad
con uno que presenta 21 items como es el caso del DASS-21, entonces, frente a esta realidad y
ausencia de estudios orientados al grupo etario de adultos, se ve en la necesidad de efectuar el
analisis de las propiedades psicométricas de la version portuguesa presentado por Pais-Ribeiro et
al. (2004) de acuerdo a Lovibond & Lovibond (1995) de este modo poder hacer uso bajo
parametros de rigor cientifico debidamente establecidos.
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En un contexto regional, no se cuenta con evaluaciones recientes de estudios epidemioldgicos de
salud mental, lo que evidencia un escaso analisis de datos actualizados, sin embargo, de acuerdo a
los registros presentados por el Instituto Nacional de Salud Mental Honorio Delgado (2012)
evidencia que en la regioén selva, la depresion, ansiedad y estrés constituye el principal problema
de carga inclusive para la salud fisica, lo que hace suponer que un diagnéstico a tiempo mediante
un test psicométrico que este de acorde al contexto situacional y cumpla con todo el rigor
cientifico pueda utilizarse; encamina a la Escala DASS-21 como una alternativa prudente de
aplicacion para el mismo que se tendra que analizar las propiedades psicométricas. En la
provincia de San Martin al igual que en un contexto nacional y regional no se ha presenciado el
uso de la Escala DASS-21 para la evaluacion o aplicacion como herramienta confiable para la
obtencién de informacioén, para ello se tiene que seguir los diversos procedimientos de analisis de
datos, obteniendo de esta manera indices de confiablidad y valides del contenido, por otro lado
el modelo que se pretende confirmar es el oblicuo, sin embargo, mediante la revision
bibliografica, diversos estudios presentan como evidencia modelos unidimensionales,
ortogonales, y de segundo orden, es asi que de acuerdo a lo descrito con anterioridad el
proposito del estudio se sustenta en el analisis de las propiedades psicométricas de la escala
DASS-21 en adultos.

Dentro de la composicion del mismo fue necesario el analisis de diversos estudios denominados
antecedentes, por Apostolo et al. (2012) plantearon un estudio que tuvo por objetivo el analisis
de cual de los tres modelos publicados caracteriza de mejor manera la estructura factorial del
DASS21 en su version portuguesa, ademas de evaluar su validez y confiabilidad en una poblacion
adulta de Portugal, participaron 1 301 personas, 66.7% mujeres, 33.3% hombres con una media
etaria de 48.7 afios. Como resultados se obtuvieron coeficiente alfa en depresion .880, ansiedad
.840 y estrés .900, de igual manera, de los tres modelos planteados, el modelo oblicuo de tres
factores presento mejor desempefio (AIC=060.430, BIC=60.771, CFI=.928, TLI=.918,
RMSEA=.066 y SRMR=.039). En conclusion, el modelo oblicuo de tres factores del DASS21 se
ajusta mejor a los datos portugueses y presenta adecuadas propiedades psicométricas.

Botessi et al. (2015) realizaron un estudio con el objetivo de analizar la estructura factorial y otras
caracteristicas del DASS21 en adultos italianos, donde participaron 417 personas y dos cinico
grupos de 32 pacientes depresivos y 25 ansiosos. Como resultado se obtuvo que el modelo
bifactor resulté ser la mejor solucion de factor (NNFI =.975, CFI =.980, RMSEA =.038), se
alcanzé un alfa superior a .70, en ambas muestras “clinicas y la comunidad”. En conclusién, se
destaca que el DASS21 es una medida robusta y confiable de ansiedad, depresion, y estrés en su
version italiana.

Caneiro et al. (2015) realizaron un estudio con el objetivo de evaluar las propiedades
psicométricas de la escala DASS21, trabajaron con una muestra de 280 adultos y jovenes
portugueses 75.7% mujeres y 24.3% hombres. Como resultados el analisis de fiabilidad indico
valores de consistencia interna (ansiedad =.831, depresion =.886 y estrés =.859), el analisis
factorial confirmatorio demuestra que la estructura factorial con tres factores tiene un buen
ajuste entre el modelo tedrico y los datos (df =1.853, GFI =.900, CFI =.940 y RMSEA =.006).
En conclusion, el estudio confirmé que la escala DASS21 cuenta con propiedades psicométricas,
permitiendo una deteccion rapida y segura de estados emocionales negativos.

Jun et al. (2018) realizaron una investigacion con el objetivo de desarrollar una nueva version
coreana de la Escala DASS21 y analizar sus propiedades psicométricas, se conté con una muestra
de 228 trabajadores generales de Corea. Con resultado la consistencia interna (x) presentd
adecuados valores (depresion =.860, ansiedad =.833 y estrés =.828), ademas su estructura
factorial KMO =.920, la consistencia de medicion ICC (Depresion =.840, ansiedad = .940, estrés
=.890). En conclusion, la versién coreana recién traducida del DASS-21 fue confiable y valida.
Jiang et al. (2020) plantearon en su estudio el objetivo de analizar la fiabilidad, la estructura
latente y la invariancia de medicién del DASS-21 entre los géneros, trabajaron con una muestra
de 1532 trabajadores 74.4% mujeres con una media de edad 31.700. Como resultado el analisis

Como citar: Tapullima, C. y Chavez, B. (2022). Escala de estrés, ansiedad y depresion (DASS-21): propiedades psicométricas
en adultos de la provincia de San Martin. PsiqueMag, vol 11 (1), 73-88.



PsiqueMag | 76 |

de fiabilidad presenta una consistencia de o =.950, la estructura latente mediante un analisis
factorial confirmatorio evidencia que en personal médico esta mejor representada por un modelo
de un factor (CFI =.965, TLI =.961 y RMSEA (90%) =.078), mediante un CFA se demostrd la
invarianza entre género. En conclusion, la Escala DASS21 cuenta con adecuadas propiedades
psicométricas y que se los datos no se diferencian entre trabajadores masculinos y femeninos.
Musa y Maskat (2020) realizaron un estudio con el objetivo de validar la version malaya DASS-
21, tuvo como muestra 367 860 evaluaciones en linea completadas. Como resultados se observo
que la consistencia interna segun alfa fue apropiada (depresion =.870, ansiedad =.803, estrés
=.830), ademas la consistencia de medicion presenta un CCI (depresion =.840, ansiedad =.940,
estrés =.890). En conclusion, la version malaya DASS-21 ha demostrado ser confiable y valida.
Pezirkianidis et al. (2018) realizaron una investigacion con el objetivo de evaluar las propiedades
psicométricas del DASS-21 en una muestra griega, estuvo conformada por 12866 adultos griegos
(39.3% hombres, 60.7% mujeres) comprendidas entre 18-65 afios. Los resultados muestran
mediante un analisis factorial confirmatorio que el modelo es apropiado (CFI =.950, TLI =.940,
RMSEA =.050, SRMR =.030) present6 una consistencia interna buena (depresion =.850,
ansiedad =.840 y estrés =.840). En conclusion, el DASS-21 en una muestra griega puede usarse
como un instrumento confiable y valido.

Akhtar et al. (2020) realizaron una investigaciéon que tuvo como objetivo analizar las propiedades
psicométricas y la invarianza de la medicion de las escalas DASS-21 en Pakistan y Alemania, la
muestra se conformé por 1 323 alemanes y 1 841 pakistanis. Como resultado se obtuvo
consistencia interna de .780 para ambas muestras, mediante el CFA mostraron que el modelo de
tres factores era apropiado en ambos paises (CFI =.945 Pakistan, CFI =.922 Alemania). En
conclusion, el DASS-21 indica buenas propiedades psicométricas en ambas muestras, es decir
valida y confiable.

Alves et al. (2006) realizaron una investigaciéon con el objetivo de adaptar a la lengua portuguesa
de la Escala DASS-21, trabajaron con una muestra de 101 personas, con una edad media de
45.41. Los resultados evidenciaron fuerte consistencia interna (x depresion =.900, a ansiedad
=.8060, a estrés =.880), una validacién concurrente con el HAD también demuestra una excelente
consistencia interna. En conclusién, el DASS-21 revela propiedades psicométricas que sustenta la
calidad del instrumento. El andlisis de los diversos estudios contribuy6 a efectuar una mejor
sintesis de las diversas problematicas en los contextos, frente a ese escenario la investigacion
representa material bibliografico propicio.

Para el desarrollo del estudio resulté necesario abordar la etimologia de la variable, la ansiedad
proveniente del latin amxietas, anxietatis, cualidad que hace alusion a un adjetivo anxius
(angustiado, ansioso), del mismo que define la (Real Academia Espafnola ([RAE], 2020) como el
grado de agitacion emocional, inquietud o dolor. De este primer acercamiento, el Diagnostic and
Statistical Manual of Mental Disorders (DSM) afirma que es una respuesta anticipatoria al dafio o
desgracias futuras el mismo que se suele acompanar de sentimientos de disforia desagradable, la
somatizaciéon de sintomas o las conductas evitativas, aclarando ademas que un solo individuo
puede padecer de mas de una tipologia de ansiedad (Morrison, 2015). Es asi que se puede
considerar a la ansiedad como una respuesta anticipada a diversos estimulos que el individno considera como
una amenaza, que es acompanada por diversas manifestaciones a nivel conductual y psicolggico.

En lo que corresponde a depresion, ésta proviene del latin depressio, depressionis (hundimiento)
tanto en un sentido fisico como moral, de este modo la RAE (2020) define como la accién y
efecto de deprimirse, desde un aspecto clinico y psiquiatrico como un sindrome caracterizado
por una tristeza profunda y el retraimiento de las funciones mentales. Morrison (2015) en el
analisis del DSM-5, considera como un conjunto de sintomas de predominancia afectiva como la
tristeza patologica, desesperanza, decaimiento, la irritabilidad e incluso la impotencia frente a la
exigencia de la vida, si bien también se presentan sintomas de tipo cognitivo, somatico y volitivo,
estos estan en menor grado. En ese sentido, se considera /a depresion como la manifestacion de sintomas
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de cardcter afectiva con episodios de tristeza profunda o patoligica que conllevan a una sensacion de ausencia de
satisfaccion con el entorno social.

Si bien el estrés es atribuido al vocablo inglés de stress, se considera también del latin s#ictus, que
conlleva a una interpretacion de estricto, restrictivo. De aqui se evoca el concepto como una
tension provocada por agobiantes situaciones que suelen originar reacciones a nivel
psicosomaticas hasta trastornos psicolégicos graves (RAE, 2020). De acuerdo a la American
Psychological Association (APA, 2020) es descrito como una sensacion de agobio, preocupacion
y sobre todo agotamiento, con presencia en los individuos de indistintos géneros, edades, entre
otras circunstancias que desencadenan problema de salud fisicas y psicolégicas. Entonces se
infiere que el estrés es la sobreexposicion a eventos de alta tension en diversos escenarios que conduce al
agotamiento fisico y mental desencadenando diversos problemas de salnd. En conclusion, la ansiedad,
depresion y estrés son manifestaciones de caracter afectivo, cognitivo y somatico que presenta un
individuo cuando se somete a eventos con posible afeccion a su bienestar e integridad dentro del
contexto en que se desarrolla.

Resulta importante considerar el aporte de los diversos autores que contribuyen en el
enriquecimiento del analisis de la ansiedad, es asi que, para Garcia y Nogueras (2013) es la
respuesta mental y fisica generado ante situaciones de peligro, esta suele estar caracterizado por
agitacion, tension, irritabilidad, las palpitaciones, tensiones musculares, preocupacion excesiva,
entre otras respuestas propiamente involuntarias. Para Concavales et al. (2011) es una de las
emociones presentes cuando el individuo se siente amenazado por un extremo peligro ya sea
interno o externo, también menciona como un sentimiento desagradable de temor acompafiada
de diversas sensaciones fisiologicas. Benito et al. (2017) por su parte mencionan que corresponde
a una reacciéon emocional de alerta ante situaciones amenazantes, no necesariamente es prudente
tipificarlo como algo negativo, sino también es positivo dado que permite al cuerpo activar sus
mecanismos de defensa. Rojas (2014) finalmente, menciona que ansiedad presenta un temor
impreciso carente de un factor representado en el espacio exterior. En conclusién, se puede
observar que los conceptos de ansiedad convergen en wna respuesta de alerta frente a estimulos que
pueden representar amenaza para el individuo.

La depresion segun diversos autores como Garcia y Noruega (2013) mencionan que deben
considerarse la sintomatologia prevalentemente por mas de dos semanas, estos tienen una
afeccion en la persona a nivel cognitivo, afectivo y social. Para Concavales et al. (2011)
comprende un trastorno de animo presentando su caracteristica principal el sentido o estado de
animo bajo. Benito et al. (2017) afirman que es el conjunto de sintomas que afectan el
componente afectivo de manera prevalente, este padecimiento normalmente conlleva a la
reduccion de la interaccién social y emocional dentro de su entorno, esta ultima definicién se
asemeja a lo planteado por Aranga y Rincon (2018) quienes indican que el factor afectivo de los
individuos se ve reducido, conllevando a posibles trastornos de adaptacion sea cual sea el motivo
o causa que lo origina.

En relacion al estrés, también diversos autores presentan sus definiciones, representa un estado
emocional donde las exigencias diarias se vuelven altamente volatiles para hacerlo frente (Garcia
y Nogueras, 2013). Por su parte Benito et al. (2017) mencionan que representa la desadaptacion
de un individuo frente a demandas ambientales para acoplarse a un entorno social. Rojas (2014)
menciona que es una respuesta del organismo cuando el individuo esta bajo una excesiva y
permanente tension, siendo esta realidad que sobrepasa la capacidad de adaptacion.
Adentrandose a las aproximaciones tedricas, diversos autores han desarrollado distintos métodos
para el abordaje de ansiedad y depresiéon como es el caso de Clark y Watson (1991) los mismos
que desarrollaron un modelo tripartito, constituido por tres elementos el distress o afecto negativo, la
hiperactivacion fisioldgica y la anbedonia respectivamente, siendo el primero una de las caracteristicas o
factores compartidas, es asi que los elevados niveles de afeccion negativa tendran como resultado
un indicador de trastornos de ansiedad y depresivos, en cuanto al “afecto positivo” esta
comprende especificamente todo lo que es contrario e inversamente proporcional a la tristeza
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como es el caso de la apatia si buscamos ejemplificarlo, mientras que el “efecto negativo”
establecidos consecuentemente partir de la irritabilidad, los sentimientos de culpa hasta los de
inferioridad. Resulta importante considerar que el desarrollo de su modelo se basa en lo
planteado por Tellegen (1985) el mismo que solo consideraba dos componentes el Afecto
negativo (AN) y el positivo (AP), estos elementos o dimensiones fueron caractetizados de
manera descriptiva como bipolares, sin embargo, unipolares de un enfoque afectivo. En ese
mismo contexto, Beck (2004) “caracteristicas cognoscitivas” hace una delimitaciéon dentro de las
mismas donde la ansiedad como tal representa la anticipaciéon de la amenaza, mientras que el
segundo “depresion” en relacion a un hecho real o evidenciable, como una pérdida. Con
respecto al mismo para el abordaje de la ansiedad y depresion el autor orienta en la terapia
cognitiva basada en la teorfa de personalidad donde se hace un realce del papel del
procesamiento de la informacién para una activacion de las respuestas a nivel afectiva, cognitiva,
conductual y motivacional, permitiendo de esta maneta efectuar la ayuda esperada por parte el
individuo.

De igual manera, dentro del analisis bibliografico se puede encontrar modelos como lo planteado
por Alloy et al. (1990) en su modelo de diatesis estrés, fundamente que la ansiedad por su parte
es producto de la asociacion entre los factores de indefension e incertidumbre, mientras que la
depresion comprende como secuencia o resultado de la indefension y la desesperanza por los
diversos sucesos evidenciables o con elementos perceptibles.

Para el andlisis de las variables se ha considerado a Lovibond, S. y Lovibond, P. (1995) donde
hace alusién a la Escala DASS como el conjunto de tres componentes que fueron establecidos
para la medicion de los estados emocionales negativos, como sus iniciales en inglés lo evidencia
estrés, ansiedad y depresion, permitiendo de esta manera la obtencién de informacion fidedigna,
no sin antes mencionar que se efectuara el trabajo con su derivada DASS-21, es asi que se
consideré las dimensiones siguientes: Ansiedad, para Lovibond, S. y Lovibond, P. (1995) es
considerada como la alteracion que se hace presente mediante sintomas de caracter cognoscitivo
y fisico, como los ataques de panicos, miedo, sensacion de amenaza, peligro o la dificultad para la
toma de decisiones, mientras que la depresiéon infiere como un trastorno que tiene como
caracteristica principal tristeza, desesperanza, limitada autoestima, insatisfaccién consigo mismo.
Para finalizar, el estrés es la dificultad que un individuo presenta al momento de hacer frente a
situaciones o eventos estresantes, ocasionando sintomatologias como la tension, la irritabilidad,
baja tolerancia a la frustraciéon y que en la mayoria de ocasiones también suele somatizarse.

METODO

Disefio

El presente estudio fue instrumental, debido a que tiene por finalidad el analisis de las evidencias
psicométricas de la Escala DASS-21, permitiendo que se pueda hacer uso dentro del grupo etario
que se pretende aplicar (Montero & Ledn, 2002, 2005; Ato et al., 2013). Por otro lado, resulta
apropiado para el estudio de ciencias sociales, ademas suele ser utilizado en la carrera de
psicologia, construcciéon de pruebas, adaptacion y otros.

Participantes

El muestreo utilizado de acuerdo a (Bologna, 2013; Otzen y Mantareola, 2017) que definen como
el conjunto de procesos que el investigador aplica a una poblacién para obtener un subconjunto
apropiado es no probabilistico por conveniencia. Es necesario alcanzar una representacion
minima para la obtencién de resultados adecuados (Supo, 2014; Argibay, 2009). Para la
investigacion se evalu6 a 403 adultos de la Provincia de San Martin de manera virtual, de 18 afios
en adelante, siendo esto una muestra buena >300 (Yasir et al., 2010).

Instrumentos

Escala de Ansiedad, depresion y estrés (DASS-21) desarrollado en principios por Lovibond,
S. y Lovibond, P. (1995) aplicada en el idioma portugués por Apostolo et al. (2012) siendo
utilizado para el estudio. Conté con 21 reactivos o items, presentando asf una escala Likert “0 =
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no me ocurri6é, 1 = me ocurtié un poco, o durante parte del tiempo, 2 = me ocurrié bastante, o
durante una buena parte del tiempo, finalmente 3 = me ocurrié mucho, o la mayor parte del
tiempo”, cada uno de las dimensiones esta agrupada por 7 reactivos o items. El coeficiente alfa
en depresion .880, ansiedad .840 y estrés .900, tuvo un modelo oblicuo de tres factores presento
mejor desempefio (AIC=60.430, BIC=060.771, CFI=.928, TLI=.918, RMSEA=.066 vy
SRMR=.039).

Indice de Bienestar Personal (IBP) en la version presentado por Cummins y Lau (2005)
presentan 7 {tems siendo el mismo aplicado por Bilbao, et al. (2010).

Escala de Ansiedad y Depresion Hospitalaria (HADS) es un instrumento corto con 14
items, el mismo que presenta consistencia interna y un coeficiente alfa >.70

Indice de Bienestar General WHO-5 WBI, es una escala que presenta 5 reactivos que se
expresan de manera interrogativa con la finalidad de indagar acerca de aspectos de bienestar
emocional, presenta consistencia interna de .852 (Simancas et al., 2016).

Procedimiento

Para la investigacion, se ha solicitado inicialmente la autorizaciéon del instrumento adaptado al
autor, el mismo que se ha evaluado en cuanto a su comprension y claridad, se ha hecho uso de la
traduccion de la version portuguesa de la Escala DASS-21, adoptada de (Apostolo et al., 2012),
con la finalidad de identificar los niveles de confiabilidad y validez. Los que participaron en el
estudio fueron informados acerca del objetivo inicial del estudio, las ventajas que estos suponen
para el campo de estudio al igual que algunas limitantes o desventajas, ademas, haciendo de
conocimiento el tratamiento de manera anénima de cada uno de los datos. El participante leyo el
consentimiento informado antes de continuar con el registro de datos, siendo importante aclarar
que se efectué mediante formularios de Google que facilita la obtencién de datos, dado la
situacién actual que vive el pais.

Una vez que se recolectd los datos, se procedieron a la depuracion de los datos que no
estuvieron de acuerdo a los criterios de seleccion acordado previamente por el investigador,
como son la aceptacién del consentimiento informado, el rango de edad, es decir a partir de 18
afios que de acuerdo a la OMS, comprende la mayoria de edad, seguido del mismo se efectio el
calculo de los items de veracidad, que fueron asignados baso el siguiente concepto  si la
sumatoria es igual a 0, eliminar, si se encuentra entre 1-5, aceptar, finalmente, eliminar a partir de
6-10”, entre otros, todos estos han permitido que la informacién para la tabulacién de los datos
puedan ser apropiados.

Analisis de datos

Se ha hecho uso del programa Microsoft Excel 2019, para la obtenciéon de la base de datos con
las caracteristicas de la muestra, luego se exporto los datos al programa estadistico SPSS 26. De
igual modo, se efectio el Analisis Factorial Confirmatorio (AFC) mediante el programa AMOS
23 al igual que con R Studio para lo obtencion de datos coherentes a lo planteado como objetivo,
finalmente, se ha desarrollado el analisis de invarianza de acuerdo a sexo y edad, estos a nivel de

carga factorial y las medidas latentes para determinar si la escala DASS-21 presenta o no
invarianza (Chen, 2007; Dimitrov, 2010).

RESULTADOS

Analisis estadistico preliminar de los items

Como preambulo del analisis factorial confirmatorio fue necesario el diagnéstico o interpretacion
estadistico de los items, para ello se presenta la tabla siguiente:
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Tabla 1
Andlisis estadistico preliminar de los items de la Escala DASS-21 (n=403)

F((l){) M @ @ M DE g g IHC h* id  Aceptable

Componentes Items

EST 107 499 310 84 14 8 3 -03 .48 .38 .000 Si
ES6 194 459 238 109 13 9 4 -06 .54 .44 .000 Si
ES8  26.6 422 203 109 12 9 5 -06 .64 .57 .000 Si
Estrés ES11 427 372 149 52 8 9 .8 -01 .55 .46 .000 Si
ES12 191 514 203 92 12 9 5 -02 .70 .65 .000 Si
ES14 323 479 159 40 9 8 .6 00 .61 .53 .000 Si
ES18 221 437 251 92 129 4 -6 .64 .57 .000 Si
AN2 402 404 154 40 8 .8 .7 -01 39 .25 .000 Si
AN4 504 360 99 37 7 .8 1.1 07 .60 .50 .000 Si
AN7 561 285 94 060 7 9 1308 .63 .56 .000 Si
Ansiedad AN9 273 427 206 94 11 9 5 -05 .68 .62 .000 Si
AN15 442 347 146 65 8 9 9 -01 .73 .68 .000 Si
AN19 377 372 184 67 9 9 7 -04 .72 .67 .000 Si
AN20 33.0 417 159 94 10 .9 7 -04 .69 .63 .000 Si
DE3 288 457 184 72 1.0 9 .6 -03 .59 48 .000 Si
DE5 221 506 211 62 11 .8 5 -02 .53 .41 .000 Si
DE10 66.7 203 79 50 5 .8 16 17 .70 .63 .000 Si
Depresion DE13 159 447 236 159 14 9 3 -08 .68 .60 .000 Si
DE16 40.0 434 129 37 8 .8 .8 02 .61 .51 .000 Si
DE17 573 261 102 65 .7 9 13 06 .72 .66 .000 Si
DE21 61.8 221 102 60 6 9 14 08 .76 .71 .000 Si

Nota: FR: Formato de respuesta; M: Media; DE: Desviacion Estandar; gl: coeficiente de
asimetria de Fisher; g2: coeficiente de curtosis de Fisher; IHC: indice de homogeneidad
corregida; h2: comunalidad; ID: Indice de discriminacion

Para el componente estrés, ansiedad y depresion, en la tabla 1 se observa que ningunas de las
alternativas del instrumento han presentado niveles extremos de 0% 6 > 80% de frecuencia, esto
demuestra que los participantes han respondido sin la determinacién de un sesgo, ni aquiescencia
ni deseabilidad social (De las Cuevas Catresana & Gonzales de Rivera-Revuelta, 1992). La media
presenta una fluctuacion entre .5 y 1.4, el mismo que demuestra que los participantes optaron la
mayoria de sus respuestas por las alternativas 0,1 y 2, en tanto la desviacion estandar registrada
esta entre .8 y .9 la que sefiala que en efecto sus respuestas son similares. En relacién a los
coeficientes de asimetria y curtosis se encuentran dentro del rango de +-1.5 (Pérez &Medrano,
2010). El indice de homogeneidad >.30 en los items, evidencian que estos evaluan sin ningin
problema el constructo “indicador, dimensiones, variables” (Pérez & Tornimbeni, 2008). En
tanto las comunalidades con valores >.40, indican que los {tems y sus respectivos factores
extraidos estan relacionados (Lozano y Turbany, 2013). Para finalizar, el indice discriminante,
estimada con la prueba t de student por el método de comparacién de grupos extremos, resulta
ser estadisticamente significativo (p<.001) de este modo cada uno de los items cuentan con la
capacidad para diferenciar la menor o mayor prevalencia de los rasgos a evaluar, ya sea para
estrés, ansiedad o depresion (Cohen & Swerdlik, 1998).

Si bien el {tem 2 presenta un nivel de correlacion item-test >.30 (Kline, 2015) su comunalidad es
<.40 el mismo que es un indicador que no tiende a medir con mayor claridad la variable
ansiedad; de igual manera, en relaciéon a los coeficientes de asimetrfa y curtosis el item 10
presenta un valor por encima de lo mencionado (1.7) sin embargo, no existe distanciamiento
severo de la normalidad univariada, razén por la que se decidié no excluirlo del AFC, con la
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finalidad de poner a prueba el modelo oblicuo de tres factores propuesto por el autor (Apostolo,
2012).

Evidencia de validez en relacién con el contenido

Para el desarrollo del mismo se ha considerado, en primera instancia la base de datos con 403
participantes, es asi que se analiz6 la estructura interna de la escala DASS-21 mediante el AFC, el
mismo que también permitié poner a prueba los diversos modelos y el establecido por el autor.
Analisis factorial confirmatorio AFC

Tabla 2

Modelos del DASS-21 (n=403)

Modelos X? df CFI TLI RMSEA RMR
Modelo 1 1038.343 189 817 736 106 051
Modelo 2 819.988 186 804 .846 092 .050
Modelo 3 1038.343 189 817 797 106 051
Modelo 4 1630.661 189 .690 .655 138 262

El AFC fue desarrollado en primera instancia en el programa Amos 23 aplicando el estimador de
maxima verosimilitud, permiti6 verificar que los datos no se ajustan al modelo unidimensional,
modelo oblicuo, modelo de segundo orden y el modelo ortogonal; ademas contradice a lo
planteado por el autor base del estudio “el modelo oblicuo”.

De esta manera, se procedi6 a efectuar un analisis en R estudio con un estimador diagonalizado
WLSMV por cuanto se trabajé con variables policoricas y representa un método robusto de
evaluacion de media y varianza, donde se obtuvo como resultados (Modelo oblicuo) CFI = .857,
TLI = .839, RMSEA = .064 y RMR = .060, si bien se observé una mejora, los datos no
presentaron consistencia como para afirmar su ajuste.

En dltima instancia, se efectud la depuraciéon de ocho datos atipicos, sin embargo, tampoco se
obtuvo mejora significativa, a pesar de que se haya observado que la confiabilidad es alta, el
analisis de items presentd coeficientes de asimettia y curtosis dentro del rango +/- 1.5.

Analisis factorial exploratorio AFE

Al no ajustarse al modelo, fue necesario correr los datos en andlisis factorial exploratorio
mediante el programa factor, con matrices policéricas (sig. <.001, KMO =.933) agrupandose en
tres factores, reafirmandose que el modelo oblicuo aparentemente funcionaria de mejor manera,
es asi que se presento la figura siguiente del Analisis Factorial Confirmatorio (AFC) resultante en
Amos23:
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Figura 1
Modelo oblicuo sugerido por Factor
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Nota: resultado del Analisis Factorial Confirmatorio AFC

Los datos obedecen a estos resultados; CF1 = .851, TLI = .832, RMSEA = .092 y RMR = .049,
cabe recalcar que se efectud la depuracion de 8 datos atipicos ajustando a una muestra de 395
participantes; de acuerdo a los resultados obtenidos fue necesario la reespecificaciéon del modelo
bajo el programa Amos.

Con la reespecificacion del modelo se ha podido obtener datos como CFI = 919, TLI = .905,
RMSEA = .069 y RMR = .037, los mismos que se encuentran dentro de los parametros de
aceptacion del modelo, finalmente al ser ejecutado con un estimador mas robusto como el
WLSMV en RStudio se logré alcanzar un CFI = .936, TLI = .922, RMSEA = .054 y SRMR =

.047, presentando de esta manera mayor consistencia.

Evidencias de validez en relaciéon con otras variables
Mediante la aplicacién de Pearson se ha obtenido los datos que a continuacion se describen:
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Tabla 3
Correlacion entre la escala DASS-21 en relacion al bienestar general, Ansiedad y Depresion Hospitalaria e
Indice de Bienestar General (n=395)

IBP HADS BG

, Correlacion de 418" 390” 504
Hstrés Pearson

Sig. (bilateral) 0.000 0.000 0.000

Correlacion de - - o

Ansiedad Pearson -374 457 -440

Sig. (bilateral) 0.000 0.000 0.000

5 Correlacion de _540° 3417 570"
Depresion Pearson

Sig. (bilateral) 0.000 0.000 0.000

Nota: ¥*. La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Se aprecia que el estrés, ansiedad y la depresion presentan una relacién inversamente
proporcional con el Inventario de Bienestar Personal, lo que implica que si un individuo
presentan estas caractetisticas, no podrian afirmar que se encuentran con buen estado animico,
mientras que con la Escala de Ansiedad y Depresiéon Hospitalaria (HADS) estos presentan una
relacién positiva, por cuanto se efectia un analisis que convergen en las mismas variables, dado
que si el participante indica que se encuentra con rasgos de depresion, ansiedad o estrés como
afecto negativo, estara reafirmando su estado animico ya sea si se encuentra en estado de
vulnerabilidad o no, finalmente, haciendo referencia al Indice de Bienestar General WHO-5 WBI
éstas son correlacionadas inversamente proporcional, siendo estos una prueba divergente por
cuanto evaluan componentes externos en el individuos, ademas se obtuvo una significancia

<.001.

Analisis de las evidencias de confiabilidad
Result6 apropiado la identificacion de la confiablidad de los items, a fin de que se presenta datos
para su aplicabilidad.

Tabla 4
Evidencias de confiabilidad Alfa, alfa ordinal y Omega DASS-21

N° de items Omega Alfa Ordinal ~ Alfa
Estrés 7 .79 .79 .79
Ansiedad 7 .80 .79 79
Depresion 7 .78 .78 .78

Nota: Analisis de cargas factoriales

En la tabla 4 se evidencian niveles de confiabilidad para la escala y sus tres dimensiones, por otro
aspecto se evidencia que el coeficiente Omega y alfa ordinal representa una valiosa alternativa
para la estimacién de consistencia interna para las pruebas psicologicas (Ventura-Ledén &
Caycho-Rodriguez, 2017).

Analizar las evidencias de equidad

Para finalizar, con la intencion de obtener evidencia de equidad para los datos recolectados con
la escala DASS-21 en la muestra consignada, se ha efectuado un analisis de invarianza factorial
basados en sexo y edad.
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Tabla 5
Evidencias de equidad sexo y edad del DASS-21

Segtn sexo (#=395) X° AX? g Ad p CFI ACFI RMSEA ARMSEA

Configural 42371 ... 174 ... ... 90 .. 085
Cargas factoriales 436.04 12334 186 12 ... .90  .000 .083 .003
Interceptos 47679 40.752 198 12 ... 89 011 .084 002
Residuos 4983 21512 213 15 ... .89 .003 .082 002
Medias latentes 523.52 25215 216 3 ... .89 .009 .085 .003
Segin edad (n=395) X* AX? gl  Agl p CFI ACFI RMSEA ARMSEA
Configural 535.40 ... 261 ... ....90 ... .089
Cargas factoriales 559.16 23.756 285 24 ... .89  .000 .085 004
Interceptos 607.39 48236 309 24 ... .89 .009 .086 .000
Residuos 657.49 50.099 339 30 ... .88 .008 .084 001
Medias latentes 066.41 8920 345 6 .88 .001 .084 .000

Nota: A X2 = variacién en la prueba X2, A gl = Variacién en los grados de libertad, A CFI =
variacion en el CFI, A RMSEA = variacion en el RMSEA. *** E] valor de probabilidad es
estadisticamente significativo (p < .001).

Con la finalidad de obtener evidencias de equidad para las puntuaciones extraidas con la escala
DASS-21 en la muestra de estudio sanmartinense, se efectio un analisis de invarianza de acuerdo
al sexo y edad; de este modo se aprecia que la magnitud presente de cambios en el CFI
(ACFI<.015) a nivel de configuracion, cargas factoriales, residuos y medias latentes siendo estos
minimos; sin embargo para interceptos = .011, esto se explica debido a que la muestra fue
extraido bajo un muestre6 probabilistico por conveniencia mientras que en el RMSEA
(ARMSEA>.01) en cada uno de los elementos, es decir configural, cargas factoriales, los

interceptos, residuos y medias latentes congruentemente (Chen, 2007; Cheung & Rensvold,
2002).

DISCUSION

Sobre el analisis de los items en cuanto a las dimensiones se identifica que su aplicabilidad de los
mismos a los participantes demuestra frecuencia de respuesta, comunalidad, indices de
homogeneidad y discriminacion, la asimetria y curtosis respectivamente, si bien se ha registrado
un ligero alejamiento del item 10 en la normalidad invariada bajo los parimetros de +/- 1.5
(Pérez & Medrano, 2010) el mismo no le resta evidencias de validez de contenido al conjunto de
items, dado que se presenta un dominio de las variables para su respectiva mediciéon (Lozano &
Turbany, 2013).

En cuanto al analisis de validez basadas en el contenido, se efectu6 el AFC con el estimador de
maxima verosimilitud (ML) en primera instancia en el programa Amos de SPSS, los mismos que
no demostraron una adecuacién a los modelos planteados, para ello se hizo uso de un estimador
robusto en el programa R, el mismo que no resulté en la adaptacién del modelo oblicuo, siendo
los datos obtenidos CFI = .857, TLI = .839, RMSEA = .064 y RMR = .060, si bien presenta una
mejora los indices, se encuentran por debajo de lo permitido, es asi que se procedi6 a realizar un
analisis factorial exploratorio (AFE) dado que los items y su confiabilidad inicial evidencia una
base de dato adecuada, en el programa Factor 10.10, mediante las correlaciones de matrices
policoricas revalidando nuevamente un modelo oblicuo de tres factores “estrés, ansiedad y
depresion”, por cuanto se agrupan justamente de la misma forma planteada por el autor tedrico
inicial. Con posterioridad, se aplicé nuevamente el AFC en Amos bajo la depuraciéon de datos
atipicos tampoco se evidenciaron una mejora significativa, razéon por el cual se procedié a
efectuar una reespecificacién del modelo, obteniendo un CFI = 919, TLI = .905, RMSEA =
069 y RMR = .037, con el estimador WLSMV en el programa R se obtuvo CFI = .936, TLI =
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922, RMSEA = .054 y SRMR = .047, donde se propone la depuracién de los items 1, 7, 11, 10,
19 y 21 esto debido a que mediante el analisis de {tems estos presentan similitud.

En relacién a la correspondencia existente con otras variables, se ha evaluado en una medida por
el coeficiente de Pearson (Martinez, 2005) para ello resulta necesario definir las variables que se
pretende observar; ansiedad, es considerado como la alteracién que se hace presente mediante
sintomas de caracter cognoscitivo y fisico, como los ataques de panicos, miedo, sensacion de
amenaza, peligro o la dificultad para la toma de decisiones (Lovibond, S. & Lovibond, P., 1995)
definen también la depresiéon, como un trastorno que tiene como caracteristica principal tristeza,
desesperanza, limitada autoestima, insatisfaccién consigo mismo (Lovibond, S. & Lovibond, P.,
1995), finalmente el estrés es la dificultad que un individuo presenta al momento de hacer frente
a situaciones o eventos estresantes, ocasionando sintomatologfas como la tension, la irritabilidad,
baja tolerancia a la frustracién y que en la mayorfa de ocasiones también suele somatizarse
(Lovibond, S. & Lovibond, P., 1995). Posterior a ello, se aprecia que existen relaciones
inversamente proporcionales entre en estrés, ansiedad y depresion con el indice de bienestar
general (p<.05; r = -418, -374 y -.540), para con la Ansiedad y Depresiéon Hospitalaria se
presentan correlaciones positivas directas (p<.05; r = .390, .457, .341) finalmente, con el indice
de bienestar general presenta nuevamente una relacion inversa con un coeficiente superior de -
50 (-.504 y -.570) para estrés y ansiedad y solo -.440 con ansiedad, de este modo aquellos
individuos que estén pasado por situaciones de afecto negativo no podrian referir asertivamente
estados de animos adecuados a nivel de bienestar general.

En relacion a las evidencias de confiablidad se han encontrado niveles altos para los tres
componentes o variables, cabe precisar que se han evidenciado similitud a nivel de los
coeficientes, tal como lo evidencia la tabla 4, esto a consecuencia de la tau equivalencia registrado
de acuerdo al modelo oblicuo con tres factores desarrollados mediante la reespecificacion, de
este modo en comparaciéon con el estudio presentado por Botessi et al. (2015) que alcanzé un
alfa superior a .70, de igual modo Akhtar et al. (2020) que obtuvieron consistencia interna de
.780 para las muestras, lo que sugiere que presenta confiabilidad para su aplicabilidad.
Finalmente, en relaciéon a la invarianza registrado bajo el programa RStudio demuestra que el
DASS-21 aplicado a la poblacién sanmartinense es invariante en relacion al sexo y edad, de
acuerdo a los datos extraidos de la tabla 5; CFI (ACFI<.01) a nivel de configuracién, cargas
factoriales residuos y medias latentes siendo estos minimos, sin embargo para interceptos = .011,
esto se explica debido a que la muestra fue extraido bajo un muestred probabilistico por
conveniencia mientras que en el RMSEA (ARMSEA>.01) a nivel de configuracion, cargas
factoriales, interceptos, residuos y medias latentes (Chen, 2007; Cheung & Rensvold, 2002); de
este modo el estudio guarda relacién con lo planteado por Jiang et al. (2020) ACFI <. 010
ARMSEA <.015 el mismo que respalda la invarianza a nivel de género, de igual modo Akhtar et
al. (2020) quienes presentan una invarianza débil, pese a tener un (ACFI <. 010) tal como lo
registran a nivel de los {tems.

CONCLUSIONES

De acuerdo al anlisis inicial de los {tems, se ha encontrado que las respuestas de los participantes
no han presentados niveles extremos 0% 6 > 80% quedando en evidencia que no se presentan
ningin tipo de sesgo en las respuestas, de acuerdo al AFC y AFE efectuado se reafirma el
modelo oblicuo de tres factores de la escala, presentando un CFI = .936, TLI = .922, RMSEA =
.054 y SRMR = .047, siendo pertinente para su aplicabilidad.

Los componentes, de estrés, ansiedad y depresion evidencian niveles de confiabilidad aceptables
>.70, para o =.79, .79 y .78, de acuerdo al coeficiente Omega Q = .79, .80 y .78, finalmente,
segun el alfa ordinal = .79, .79 y.78, demostrando de esta manera su entendimiento, se presenta
evidencias que la escala DASS-21 no presenta invarianza a nivel de sexo y edad, con un CFI
(ACFI<.015) y RMSEA (ARMSEA>.01) a nivel de configuracion, cargas factoriales, interceptos,
residuos y medias latentes, finalmente, se ha visto apropiado indicar que la escala DASS-21
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presenta propiedad psicométricas adecuadas, por cuanto la confiabilidad es superior a .70,
presenta correlacion entre las variables y no presenta invarianza de acuerdo a sexo en la muestra
analizada.
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