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El desempeño psicométrico de los instrumentos 

de medición en salud suele variar de una 

población a otra1. A este principio se suma el de 

la necesidad constante de revisar el conjunto de 

ítems que miden constructos conceptualmente 

cambiantes2, como el de episodio depresivo. La 

intención de este trabajo es mostrar hallazgos de 

desempeño de la Escala para Depresión del 

Centro para Estudios Epidemiológicos en 

Depresión, versión de 10 ítems (CES-D-10)3, en 

una muestra rural, habitualmente omitida en la 

mayoría de la investigaciones4,5. 

 

El objetivo del estudio fue probar la estructura 

dimensional de la CES-D-10 en adolescentes 

estudiantes rurales de un municipio de Boyacá, 

Colombia. Para ese propósito se llevó a cabo un 

estudio de validación con una muestra aleatoria 

de 363 estudiantes de sexto a undécimo grado, 

con edades entre 10 y 17 años (M=13,3; 

DE=1,8), que diligenciaron en el aula de clases 

la versión de diez ítems de la CES-D. La 

dimensionalidad se evaluó mediante análisis 

factorial confirmatorio (AFC), y la consistencia 

interna se estimó con los coeficientes de alfa de 

Cronbach6 y omega de McDonald7. Los cálculos 

se llevaron con el programa STATA8.  

 

Los datos fueron incapaces de reproducir la 

dimensionalidad de la CES-D-10, con pobres 

indicadores de bondad de ajuste (RMSEA=0,10; 

IC90% 0,09-0,12; CFI=0,87; TLI=0,84 y 

SRMR=0,07). La consistencia interna mostró 

valores aceptables, con alfa de Cronbach 0,73 y 

omega de McDonald de 0,82. Ante esta 

eventualidad, se probaron nuevos modelos. El 

mejor de ellos se observó para una versión de 

ocho ítems que explicó el 47,5% de la varianza 

y aceptables indicadores de bondad de ajuste 

(RMSEA=0,08; IC90% 0,06-0,10; CFI=0,95; 

TLI=0,93 y SRMR=0,04). Esta CES-D-8 

presentó alta consistencia interna, con alfa de 

Cronbach y McDonald de 0,84 (Tabla 1).  

 

 

 

 

                                                           
1. Universidad del Norte, Barranquilla, Colombia. Correo: pinedaac@uninorte.edu.co - http://orcid.org/0000-0002-9000-9302 

2 .Universidad Pedagógica y Tecnológica de Colombia. Tunja, Colombia. Correo: dianayuranny.corredor@uptc.edu.co - 

https://orcid.org/0000-0003-4492-2624 

3. Universidad Pedagógica y Tecnológica de Colombia. Tunja, Colombia. Correo: angela.martinezchia@gmail.com - 

https://orcid.org/0000-0002-5144-8505 

4. Instituto de Investigación del Comportamiento Humano. Bogotá, Colombia. Correo: eh@comportamientohumano.org - 

http://orcid.org/0000-0002-9461-7997 

5. Universidad del Magdalena. Santa Marta, Colombia. Correo: acampoa@unimagdalena.edu.co - http://orcid.org/0000-0003-2201-7404 

http://dx.doi.org/10.21676/2389783X.2976
http://orcid.org/0000-0002-9000-9302
https://orcid.org/0000-0003-4492-2624
https://orcid.org/0000-0002-5144-8505
http://orcid.org/0000-0002-9461-7997
http://orcid.org/0000-0003-2201-7404


Estructura dimensional de la escala ces-d-10 en estudiantes rurales 

Duazary / ISSN Impreso: 1794-5992 / ISSN Web: 2389-783X / Vol. 16, No. 3 septiembre – diciembre de 2019 
Doi: http://dx.doi.org/10.21676/2389783X.2976 

Tabla 1. Comunalidad y coeficientes para la CES-D-8 

 

 Comunalidad Coeficiente 

1. Me sentí triste a pesar de tener apoyo 0,311 0,557 

2. Me sentí deprimido 0,475 0,689 

3. Pensé que he fracasado 0,420 0,648 

4. Tuve miedo 0,331 0,575 

6. Me sentí solo 0,502 0,708 

8. Lloré en algunas ocasiones 0,357 0,597 

9. Me sentí triste 0,547 0,741 

10. Pensé que no podía seguir adelante 0,498 0,706 

Se excluyeron los ítems 5 (Estuve feliz) y 7 (Disfrute de la vida). 

 

 

El mejor desempeño de la CES-D-8 se evidencia 

por los mejores indicadores de bondad de ajuste 

y la congruencia en los valores de alfa de 

Cronbach6 y omega de McDonald7. La 

disparidad que mostró la CES-D-10 sugirió que 

los ítems eliminados (5 y 7) perturbaban la tau 

equivalencia necesaria para adecuada 

dimensionalidad y alta consistencia9,10. De la 

misma forma, es una invitación a considerar el 

estudio de las necesidades en salud de las 

poblaciones rurales olvidadas hasta la fecha4,5. 

 

El presente análisis ratifica la variabilidad del 

desempeño psicométrico de los instrumentos de 

medición1. Sin embargo, muestra la posibilidad 

de investigar síntomas depresivos en 

poblaciones rurales después de un ajuste 

necesario en el contenido del instrumento2. 

 

Se puede concluir que la mejor dimensionalidad 

para la CES-D-10 en estudiantes rurales se 

observa con una eliminación de dos ítems. Estos 

hallazgos corroboran una vez más la variación de 

la dimensionalidad de las escalas según las 

características de la población y la necesidad de 

revisarla una y otra vez en distintas poblaciones. 
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