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Resumen

En la presente investigacidon se buscd determinar el nivel de confiabilidad y las evidencias de validez
basadas en la estructura interna, que respaldan el uso la Warwick-Edinburgh Mental Well-being Scale.
Para el logro de este objetivo se llevd a cabo un estudio instrumental mediante la aplicacion de la
Warwick-Edinburgh Mental Well-being Scale a 760 alumnos de educacién media superior de la ciudad
de Durango, en Durango, México. Sus principales resultados permiten afirmar que: a) esta escala
presenta una confiabilidad de .88 en alfa de Cronbach y una confiabilidad por mitades, segun la férmula
de Spearman-Brown de .83 para longitudes iguales, b) todos los items tienen una misma
direccionalidad, c) todos los items permiten discriminar entre sujetos que presenten un bajo y alto nivel
de bienestar mental, y d) la escala presenta una estructura unifactorial.

Palabras clave: bienestar mental, alumnos, evidencias de validez

Abstract

In the present research we sought to determine the level of reliability and evidence of validity, based on
the internal structure, which support the use of the Warwick-Edinburgh Mental Well-being Scale. To
achieve this goal, an instrumental study was carried out by applying the Warwick-Edinburgh Mental
Well-being Scale to 760 upper secondary education students in the city of Durango, Durango, Mexico. Its
main results allow to affirm that: a) this scale presents a reliability of .88 in Cronbach's alpha and a
reliability by halves, according to the Spearman-Brown formula of .83 for equal lengths, b) all items have
the same directionality, c) all the items allow to discriminate between subjects that present a low and
high level of mental well-being, and d) the scale shows a unifactorial structure.

Key words: mental well-being, students, evidence of validity
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El estudio sobre la enfermedad mental, orientado centralmente a su
comprension y tratamiento, ha tenido un fuerte desarrollo teérico y terapéutico
desde la segunda mitad del siglo XX; esto, sin lugar a dudas, ha impactado, el
desarrollo propio del campo de la psicologia de la salud. Sin embargo, esta
excesiva focalizacién en la enfermedad mental ha generado en el desarrollo
tedrico de la psicologia de la salud dos grandes omisiones: buscar mejorar la
vida de las personas y fomentar el genio (Seligman, 2002).

A partir del reconocimiento de estas omisiones surge el movimiento
orientado a la psicologia positiva que, como postulado central, afirma:

El interés ya no tiene por qué centrarse sélo en los problemas, las

debilidades, los traumas, las inferioridades. Lo que se preconiza es que

ha llegado el momento de abordar, con el mismo rigor cientifico de
siempre y utilizando la misma metodologia, las emociones placenteras,
el crecimiento, la capacidad de hacer frente, de superacion y la
busqueda de la felicidad, las virtudes, las potencialidades humanas, las
fortalezas, los rasgos positivos del caracter etc. (Guillén, Botella &

Baros, 2016, p. 20).

Bajo este postulado, y en el marco de la denominada psicologia positiva,
se ha abordado el estudio de variables como el bienestar psicolégico (Ryff,
1989), el bienestar subjetivo (Diener, Emmons, Larsen & Griffin, 1985), el
optimismo (Scheier & Carver, 1987), las emociones positivas (Fredickson,
1998), la positividad (Caprara et al. 2009) y las fortalezas del caracter
(Peterson & Seligman, 2004), entre otras.

En el estudio de la variable bienestar, que es la de interés para la
presente investigacion, se pueden distinguir dos grandes tradiciones
conceptuales: en la primera de ellas el individuo efectua una valoracién global
de las diversas situaciones en las que se encuentra inmerso, tanto las que se
consideran placenteras como las que no (tradicién heddnica); esta tradicion se
identifica normalmente con el término bienestar subjetivo. En la segunda,
intitulada tradicion eudaimonica, se aborda el estudio del bienestar psicoldgico
como un indicador empirico del funcionamiento positivo de un individuo, lo cual
posibilita el 6ptimo desarrollo de las capacidades personales y por tanto, el
crecimiento personal.

Estas tradiciones han dado lugar a multiples investigaciones que
abordan el bienestar subjetivo (Bloom, Nawijn, Geurts, Kinnunen & Korpela,
2017) o el bienestar psicolégico (To, Helwig & Yang, 2016). Sin embargo, en el
afo 2007 un grupo de investigadores de las Universidades de Warwick y
Edimburgo, con financiamiento del NHS Health Scotland disefiaron Warwick-
Edinburgh Mental Well-being Scale (WEMWBS) para permitir la medicion del
bienestar mental en adultos del Reino Unido (Tennant et al. 2007), entendido
este constructo como “a positive and sustainable mental state that allows
individuals, groups and nations to thrive and flourish (Huppert, Baylis &
Keverne, 2004, p. 1).

Esta escala esta centrada en los aspectos positivos de la salud mental,
que incluye un aspecto hedonico (centrado en la experiencia subjetiva de
felicidad y satisfaccion con la vida) y un aspecto eudaiménico (centrado en el
funcionamiento psicolégico y la realizacion con uno mismo). En otras palabras,
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esta escala, y su constructo asociado, abordan las dos tradiciones
conceptuales del bienestar ya mencionadas por lo que se convierte en una
linea de investigacion alternativa y de caracter mas comprehensivo para el
estudio del bienestar.

Desde su aparicion en el afio 2007 esta escala ha sido utilizada en
multiples estudios, demostrando con ellos su heuristica positiva; lo mismo se
estudia con relacion a programa de mindfulness (Kuyken et al. 2013), la
percepcion positiva de la salud fisica (Alfonso, 2015), los entornos
residenciales psicosociales (Bond et al. 2012), el estilo de vida (Johnson et al.
2017), la actividad fisica (Colin et al. 2017), las fortalezas de caracter (Bauman
& Eiroa-Orosa, 2017), la capacidad fisica (Cooper et al. 2014) o las practicas
creativas (Saavedra et al. 2017), por mencionar solamente algunas variables.
Sin embargo, es menester reconocer que una parte importante de estos
estudios se ha focalizado en determinar sus propiedades psicométricas.

Inicialmente WEMWABS fue validada para su uso en el Reino Unido, para
personas mayores de 16 afos, pero en la actualidad se ha validado en
diferentes poblaciones, como seria el caso de grupos étnicos minoritarios
(Taggart, Friede, Weich, Clarke, Johnson & Stewart-Brown, 2013), pacientes
ingresados en las unidades de hospitalizacion, y los asistentes a las unidades
de hospitalizacion y servicios ambulatorios (Ssw, Awy, Tks, Fsm, Aty, Rwt &
Dky, 2014), veterinarios (Bartram, Sinclair & Baldwin, 2013), poblacion
psiquiatrica ((Trousselard, et al. 2016), estudiantes (Lloyd & Devine, 2012) y
usuarios de servicios de salud mental de atencion secundaria (Bass, Dawkin,
Muncer, Vigurs & Bostock, 2016).

Por su parte, en el aino 2009, Stewart-Brown, et al. después de un
proceso de validacion con 779 participantes, decidieron eliminar siete items y
dejar una escala de solo siete elemento que siguiera cubriendo el criterio
unidimensional, surgiendo asi la Short Warwick Edinburgh Mental Well-Being
Scale (SWEMWABS) que ha sido también validada en posteriores estudios (Ng
Fat, Scholes, Boniface, Mindell & Stewart-Brown, 2017; Ssw et al. 2014).

De los diferentes procesos de validacion realizados cobra especial
interés para el presente trabajo el desarrollado con poblaciones de diferentes
paises; en lo particular esta escala se ha validado en paises como Escocia
(Stewart-Brown, et al. 2009), Alemania (Lang & Bachinger, 2017), Irlanda del
Norte (Lloyd & Devine,2012), Espafia (Castellvi et al. 2014) y Francia
(Trousselard et al. 2016); en el caso latinoamericano solamente ha sido
validada en Chile (Carvajal, Aboaja & Alvarado, 2015), Brasil (Santos, Costa,
Guilherme, Silva, Abentroth, Krebs & Sotoriva, 2015) y Argentina (Serrani,
2015), por lo que cobra especial relevancia realizar su estudio de validacion
con poblacion mexicana, siendo el objetivo de la presente investigacion
determinar el nivel de confiabilidad y las evidencias de validez basadas en la
estructura interna, que respaldan el uso la Warwick-Edinburgh Mental Well-
being Scale.
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Método
Participantes

Para el logro del objetivo planteado se aplicé la Warwick-Edinburgh
Mental Well-being Scale a una poblacion de 760 alumnos de educacion media
superior de la ciudad de Durango, en Durango, México. El tipo de muestra fue
no probabilistico tomando como base la accesibilidad a los mismos.

Los criterios de inclusion fueron ser alumnos de la institucién donde se
aplicaba la encuesta y haber asistido el dia de la aplicacion. El unico criterio de
exclusioén, por default, fue el no haber asistido a clases el dia que se aplico la
escala. Todos los alumnos fueron voluntarios y no recibieron algun tipo de
retribucidn por su participacion, ni las instituciones a las que pertenecian.

Las caracteristicas sociodemograficas de la poblacion encuestada son
las siguientes: el 59.2% pertenecen al sexo masculino y el 40.8% al sexo
femenino; la edad minima es de 15 anos y la maxima de 21, siendo el
promedio 16 afos; el 72.4% son alumnos del Centro de Bachillerato
Tecnoldgico Industrial y de Servicios No. 89y el 27.6% el Centro de
Bachillerato Tecnolégico Industrial y de Servicios No. 110.

Instrumento

En la recoleccion de la informacion se utilizé Warwick-Edinburgh Mental
Well-being Scale (Stewart-Brown & Janmohamed, 2008). Esta escala fue
desarrollada a partir de: a) un panel de expertos de las areas de psiquiatria,
psicologia, salud publica, ciencias sociales y promocion de la salud, todos ellos
con experiencia en salud mental y bienestar, b) resultados de grupos focales y
c) el analisis de las propiedades psicométricas de una escala ya existente
denominada Affectometer (Tennant et al. 2007).

Existen dos traducciones al espafol de esta escala, pero en esencia solo
presentan pequefas variantes: a) una traduccién es la utilizada por Carvajal et
al. (2015) en poblacion chilena y b) la otra traduccién es la aplicada a poblacion
argentina por Serrani (2015). En la presente investigacion se utilizé la aplicada
a poblacion chilena (Carvajal et al. 2015) que a su vez fue tomada de la version
espafola (Castelli et al. 2014).

Esta escala consta de 14 items, todos ellos redactados como
afirmaciones referentes a sentimientos o pensamientos que la persona ha
tenido en las ultimas dos semanas. Cada item tiene 5 opciones de respuesta,
con una puntuacion de 1 a 5. El 1 indica que esa experiencia no le ocurre
nunca y el 5 que le ocurre siempre. Todos los items estan redactados con la
misma direccionalidad, de forma tal que un mayor puntaje indica un mayor
bienestar mental. A esta escala se le agregaron tres items en el background
(sexo, edad e institucion donde estudia).

En la aplicacion de esta escala a la poblacién chilena, que es el
referente directo de la presente investigacion, se reportaron los siguientes
resultados:
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¢ Un buen nivel de consistencia interna, con un a de 0,875 para toda la
escala.

e Una correlacion positiva y estadisticamente significativa de test - retest (r
= 0,556, p < 0,001).

¢ Una solucion con 3 factores, que explican el 56,8% de la varianza,
aunque finalmente recomiendan usarla de manera unifactorial.

Procedimiento

La presente investigacion es de tipo instrumental (Montero & Leon,
2005) y busca determinar la confiabilidad y las evidencias de validez, basadas
en la estructura interna, de la Warwick-Edinburgh Mental Well-being Scale;
ambos aspectos son propiedades psicométricas del proceso de medicién
realizado por el instrumento objeto de validacion.

Para el logro de este objetivo se desarroll6 el siguiente procedimiento: la
escala fue aplicada en las mismas instalaciones de las instituciones, utilizando
para esto a colaboradores claves. Los alumnos encuestados la respondieron
en su formato de papel. Una vez aplicada se construyo la base de datos en el
programa SPSS versidn 22. El analisis de resultados se realiz6é en dos
momentos: a) en un primer momento se hizo un analisis descriptivo a través de
la media aritmética, y b) en un segundo momento se realiz6 el analisis de las
propiedades psicométricas a través de cuatro procedimientos: 1) obtencion de
la confiabilidad a través del alfa de Cronbach y de la confiabilidad por mitades,
2) analisis de consistencia interna por medio del coeficiente r de Pearson, 3)
analisis de grupos contrastados a través de la t de Student, y 4) analisis
factorial exploratorio a partir del método de maxima verosimilitud. Los analisis
inferenciales tuvieron como regla de decision p<.05.

Para la proteccion de los participantes se tuvieron en cuenta las
siguientes precauciones: a) en el cuestionario a responder no se les solicité el
nombre, y en la presentacion del mismo se les aseguro la confidencialidad de
los resultados, b) en el background solamente se solicitaron datos referentes a
las variables que eran de interés para el estudio, y no se les solicitd algun otro
tipo de informacién que pudiera comprometer el anonimato, y c) en la
presentacion del cuestionario se les daba a conocer a los participantes que su
llenado era voluntario y por lo tanto estaban en libertad total de responderlo, o
de no hacerlo. Con estas medidas, que se les pidié comentaran con
anterioridad a sus padres y que en caso de haber alguna objecién al respecto
informaran al maestro que permitio la aplicacion, se les aseguré la
confidencialidad a los participantes y, ademas, se obtuvo, de manera indirecta,
su consentimiento informado.
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Resultados
Analisis descriptivo

Los datos descriptivos, obtenidos en la aplicacion de la encuesta, se
presentan en la tabla 1. Los rasgos que se presentan con mayor frecuencia son
los items 11. “He sido capaz de tomar mis propias decisiones”, y 14. “Me he
sentido alegre”; mientras que los que se presentan con menor frecuencia son:
4. “He sentido interés por los demas”, y 5. “He tenido energia de sobra”. La
media general, en una escala del 1 al 5, es de 3.7.

Tabla 1.
Datos descriptivos de cada uno de los items que conforman la WEMWBS
Items Media
Uno 3.77
Dos 3.81
Tres 3.26
Cuatro 3.43
Cinco 3.06
Seis 3.64
Siete 3.62
Ocho 3.99
Nueve 3.58
Diez 3.85
Once 4.23
Doce 3.99
Trece 4.01
Catorce 414

Nota: se destacan con negritas las medias mas altas y con cursiva las mas bajas.
Confiabilidad

La escala presenta una confiabilidad de .88 en alfa de Cronbach y una
confiabilidad por mitades, segun la formula de Spearman-Brown de .83 para
longitudes iguales. Como complemento a estos niveles de confiabilidad se
obtuvo el nivel de confiablidad en alfa de Cronbach en caso de eliminar un item
y como resultado se pudo establecer que en el caso de los items cuatro y trece
el nivel de confiabilidad se mantiene en .88, mientras que en el resto de los
items baja a .87, salvo el item ocho donde baja a .86; en ninguno de los casos
se incrementa el nivel de confiabilidad.

Analisis de Consistencia Interna

En este analisis se siguio el procedimiento establecido por Salkind
(1999) obteniendo como resultado que todos los items se correlacionan de
manera positiva con la media general de cada encuestado, siendo el valor r
menor .474 y el mayor de .753.
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Analisis de Grupos contrastados

Para este analisis se siguio el procedimiento marcado por Anastasi y
Urbina (1998) y se obtuvo como resultado que todos los items permiten
discriminar (con un nivel de significacion de p< .001) entre sujetos con un alto y
bajo nivel de bienestar mental.

Analisis Factorial

En este analisis la prueba de esfericidad de Bartlett fue significativa en
.000, y el test KMO de adecuacion de la muestra alcanzé un valor .917. En un
primer analisis no se establecié un numero prefijado de factores y el programa
reportd la presencia de tres factores que explicaban el 55% de la varianza total,
sin embargo, al tomar en cuenta el criterio de Catell, a través del grafico de
sedimentacién, se decidio realizar un nuevo analisis solicitandole al programa
un solo factor.

En este nuevo analisis la estimacién de la comunalidades reporta que
todos los items, salvo el numero uno, tres, cuatro, cinco y trece, presentaron
comunalidades superiores a .3 (tabla 2). Por su parte el analisis de factores
reporta la presencia de uno solo que explica el 36% de la varianza total. La
matriz factorial sin rotacién se presenta en la tabla 3. Para interpretar la carga
factorial se toma como base la regla de que cada uno de los items debe tener
una saturacion mayor a .35 que como se puede observar fueron todos. La
prueba de bondad de ajuste reporta un nivel de significacién .00.

Tabla 2.
Comunalidades por cada uno de los items que conforman la WEMWBS
items Inicial Extraccion
Uno .280 .250
Dos 317 .322
Tres .344 .268
Cuatro .189 .150
Cinco .365 .263
Seis .406 .359
Siete 446 .395
Ocho .547 .569
Nueve 422 402
Diez .527 521
Once .380 .380
Doce .488 .507
Trece 227 .196
Catorce 469 A73

Comentarios

En la actualidad existe un marcado interés por el estudio, y la promocién,
de un estado de bienestar en las personas, entendido éste como aquel “en el
que el individuo alcanza su potencial, puede lidiar con el estrés habitual de la
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vida, y es capaz de proporcionar su contribucion a su comunidad”
(Organizacion Mundial de la Salud, 2016).

Tabla 3.
Matriz factorial sin rotacion de los items que conforman la WEMWBS
Componente
1
Uno .500
Dos .567
Tres 517
Cuatro .387
Cinco 512
Seis .599
Siete .629
Ocho 754
Nueve .634
Diez 722
Once .616
Doce 712
Trece 443
Catorce .688

Este interés motivo el disefio y validacion de la Warwick-Edinburgh
Mental Well-being Scale (Tennant et al. 2007), la cual ha mostrado su potencial
heuristico al medir y relacionar su constructo subyacente con multiples
variables. La mayor parte de estos estudios se han realizado en los paises
europeos y en Norteameérica, descuidandose su estudio y validacion en los
paises latinoamericanos, salvo tres excepciones: Chile, Argentina y Brasil.

Con la intencion de avanzar en su estudio en la poblacién mexicana se
realiza su validacidon en una poblacion estudiantil de una ciudad del norte de
México. Los resultados de esta validacién son los siguientes:

a) Una confiabilidad de .88 en alfa de Cronbach y una confiabilidad por

mitades, segun la férmula de Spearman-Brown de .83 para longitudes
iguales; este nivel de confiabilidad puede ser considerado como muy
bueno segun la escala de valoracion propuesta por De Vellis (en Garcia,
2005). Este resultado, en lo especifico el referido al alfa de Cronbach,
coincide con la validacién original realizada en poblacion estudiantil por
Tennant et al. (2007) y con la aplicacién realizada a poblacién chilena
(Carvajal et al. 2015) y argentina (Serrani, 2015)

b) El andlisis de consistencia interna y de grupos contrastados permitié
constatar que todos los items tienen una misma direccionalidad, ya que
es una medida que se concentra enteramente en los aspectos positivos
de la salud mental, y también permiten discriminar entre sujetos que
presenten un bajo y alto nivel de bienestar mental, por lo que se
considera una escala adecuada para medir el bienestar mental.

c) El analisis factorial exploratorio reporta la presencia de un solo factor
que explica el 36% de la varianza total; este resultado coincide con el
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reportado originalmente por Tennant et al. (2007) y con lo reportado en
validaciones posteriores (Bass et a. 2016; Taggart et al. 2013), En ese
sentido se coincide con Tennant et al. (2007) cuando afirman “that
WEMWBS measures a single underlying concept” (p. 9).

Como se puede observar, los resultados obtenidos son similares a los
mostrados previamente en otros estudios por lo que se confirma la robustez de
esta escala y se recomienda su uso en poblacion estudiantil mexicana,
quedando pendiente su validacion en la poblacion general y el analisis factorial
confirmatorio.
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