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Resumen: El estudio de la resiliencia como recuperación del estrés se ha 
extendido, y se requiere dar cuenta del desarrollo y las propiedades psicomé-
tricas de las escalas que permiten utilizarla. El objetivo fue adaptar transcul-
turalmente la Brief Resilience Scale (BRS) y evaluar sus propiedades psicométri-
cas en población joven chilena. Participaron en el año 2016, tres traductores, 
y 1,237 estudiantes de 18 a 24 años de una universidad de la zona Central de 
Chile, 60.8% mujeres y 39.2% hombres. Se consiguió la equivalencia lingüís-
tica y conceptual después de una doble traducción, retro traducción y de 
realizar las entrevistas cognitivas con la población diana. Se observaron difi-
cultades en el ítem 2.  Del Análisis Factorial Exploratorio surgieron dos fac-
tores. Los índices de ajuste del Análisis Factorial Confirmatorio fueron ade-
cuados: χ2 = 9.256(6), p = .160; CFI = .995; TLI = .988; RMSEA = .035, IC 

90% .000, .076. El omega total .81. La estabilidad por ítem fue moderada 
y para la puntuación total, elevada. Las medias en general fueron menores en 
mujeres, pero similares entre grupos de edad. Hubo evidencia de validez 
concurrente y convergente. La versión chilena de la BRS puede ser útil para 
medir la resiliencia en jóvenes chilenos. 
Palabras clave: Resiliencia psicológica. Comparación transcultural. Adulto 
joven. Encuestas y cuestionarios. Psicometría. 

  Title: Cross-Cultural Adaptation and Validation to Chilean Youth People 
of Brief Resilience Scale (BRS). 
Abstract: The study of resilience as recovery from stress has been extended, 
and it is necessary to account for the development and psychometric prop-
erties of the scales that allow it to be used. The aim was to report on the 
cross-cultural adaptation process and psychometric properties of the Brief 
Resilience Scale (BRS) in young Chilean population. In 2016, three translators, 
and 1,237 students between 18 and 24 years old from a university in the 
Fifth Region of Chile participated. Linguistic and conceptual equivalence 
was achieved after carried out a double translation, back-translation and cog-
nitive interviews with the target population. Difficulties were observed in 
item 2. From the Exploratory Factor Analysis, two factors emerged. In the 
Confirmatory Factorial Analysis, the fit indexes were suitable: χ2 = 9.256(6), 

p = .160; CFI = .995; TLI = .988; RMSEA = .035 IC 90% .000, .076. Total 
omega was .81. The stability per item was moderate; and high for the total 
score. Means were generally lower in women than in men but similar among 
age groups. It has evidence for concurrent and convergent validity. The BRS 
Chilean version might be useful for measuring resilience in young Chileans. 
Keywords: Psychological resilience. Cross-cultural comparison. Young 
adult. Surveys and questionnaires. Psychometrics. 

 
Introducción 
 
En el campo de las ciencias sociales, el estudio de la resiliencia 
permite analizar la adaptación como respuesta ante situacio-
nes adversas y factores de riesgo (Vanderbilt-Adriance y Shaw, 
2008). En población joven en riesgo, estudios previos eviden-
cian el rol importante que la resiliencia juega al funcionar 
como mediador entre el impacto de los riesgos individuales y 
contextuales con el bienestar (Sanders et al., 2015).  

La resiliencia es la capacidad de recuperarse del estrés 
(Smith et al., 2008). En este sentido, recuperación se entiende 
como el retorno al nivel anterior de funcionamiento (Carver, 
1998). La Escala Breve de Resiliencia (Brief Resilience Scale, 
BRS) fue construida por Smith et al. (2008) bajo el supuesto 
de que esta interpretación es la más cercana al significado ori-
ginal considerando su raíz etimológica resilio que significa vol-
ver atrás. Esta precisión es importante en primer lugar, debido 
a la diversidad de significados que se han otorgado al término 
resiliencia, tales como resistencia al estrés, resistencia a la en-
fermedad o afrontamiento. En segundo lugar, debido a que la 
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diversidad de términos y significados, se ha reflejado en la 
construcción de escalas al medir los factores protectores o re-
cursos personales que la hacen posible (Saavedra y Villalta, 
2008) y no la capacidad de recuperación (Smith et al., 2008; 
Smith et al., 2010). 

La BRS es una escala que resulta útil para tamizajes en 
adultos jóvenes y estudios transculturales, que se ha utilizado 
como variable mediadora para explicar mecanismos de asocia-
ción entre variables (Moke et al., 2018; Thurston et al., 2018), 
y para evaluar la asociación entre resiliencia y otras variables 
en estudiantes de pregrado (Park et al., 2019; Weiss et al., 
2019)  

El disponer de esta escala en el contexto chileno podría 
permitir que los investigadores que quieran evaluar este cons-
tructo puedan tener un instrumento del cual se tiene evidencia 
y que conceptualmente obedece a la lógica de recuperarse del 
estrés. Además, contar con una escala breve que mida este 
constructo puede ser de gran utilidad en el contexto clínico 
donde el personal está sometido a un gran estrés. En una re-
visión sistemática se examinaron sus propiedades 
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psicométricas y obtuvo con otros cuatro instrumentos la más 
alta calificación (Windle et al., 2011). En el estudio de la resi-
liencia se han utilizado diversas escalas, en 2011 ya se conta-
ban diecinueve (Windle et al., 2011), tres de las más conocidas 
son: Resilience Scale (Wangnild y Young, 1993), la Resilience 
Scale for Adults, RSA (Friborg., 2003) y la Connor Davidson 
Resilience Scale, CD-RISC (Connor y Davidson, 2003). No 
obstante, la conceptualización de resiliencia varía respecto a la 
BRS ya que en la Resilience Scale se evalúan características 
personales como la ecuanimidad, la perseverancia, la autosu-
ficiencia, el significado y soledad existencial, en la RSA se eva-
lúa la presencia de cinco factores protectores competencia 
personal, competencia social, coherencia familiar, apoyo so-
cial y estructura personal. Mientras que la CD-RISC evalúa la 
competencia personal, aceptación del cambio y relaciones se-
guras, confianza, tolerancia, efectos de fortalecimiento del es-
trés, control e influencias espirituales. Por su parte la BRS más 
que centrarse en recursos para la resiliencia o características 
personales, se enfoca en la habilidad de recuperarse del estrés, 
vinculado con la resistencia a la enfermedad, y superar la ad-
versidad. Hay evidencia de que estos aspectos representan dis-
tintos constructos que aunque están correlacionados no son 
lo mismo (Kunzler et al., 2018).  

La BRS, se utiliza en diversos países, con versiones en di-
versos idiomas y de ella se ha realizado la revisión de propie-
dades psicométricas en distintas poblaciones (Amat et al., 
2014; Chmitorz et al., 2018; Choi et al., 2019; Coelho et al., 
2016; da Silva-Sauer et al., 2020; Fung, 2020; Jacobs y Horsch, 
2019; Karaman et al., 2018; Kyriazos et al., 2018; Lai y Yue, 
2014; Nogeira-Neves et al., 2018; Rodríguez-Rey et al., 2016). 
El hecho de que la BRS cuente con versiones en varios idio-
mas, podría servir en el futuro para estudios de comparación 
transcultural. Además, como el uso de la escala está en au-
mento como se puede ver por las versiones y artículos produ-
cidos por año de ella, es un aporte el contar con información 
de las propiedades encontradas en su desarrollo. Cada vez que 
se aplican escalas a culturas o grupos distintos requieren de 
una adaptación que garantice que el instrumento permanece 
siendo el mismo al modificase para una cultura determinada y 
es lo que le da la validez transcultural (Mokkink et al., 2010). 
Además, el idioma castellano muestra diferencias a ser toma-
das en cuenta en distintos países, por ello no es suficiente que 
exista una versión en español y que esa se aplique en todos los 
países de Iberoamérica. El proceso de adaptación no está 
completo si uno no conoce los procesos previos a los estudios 
psicométricos como es la equivalencia lingüística y conceptual 
de los ítems (Muñiz et al., 2013). Por otra parte, en revisiones 
sistemáticas que se han hecho de instrumentos se revisa el 
proceso de adaptación completo y cuando hay algunas etapas 
que no son reportadas los instrumentos obtienen puntuacio-
nes deficientes y con ello disminuye la posibilidad de que sean 
utilizados. En el estudio previo solo se realizó el Análisis Fac-
torial Confirmatorio (AFC) pero no el Análisis Factorial Ex-
ploratorio (AFE) y tampoco se obtuvo la fiabilidad a partir del 
modelo de medida lo que ha sido comentado como una limi-
tación en el estudio de la fiabilidad (Viladrich et al., 2017). La 

falta de información de las propiedades psicométricas de un 
instrumento empieza como un problema técnico, se convierte 
en un problema teórico y puede terminar siendo un tema ético 
porque se aventuran resultados en la comunidad científica que 
no están completos y por tanto no se puede dar cuenta de la 
validez de las inferencias.  

Recientemente se publicó el AFC y la fiabilidad de consis-
tencia interna de la versión chilena del BRS (Hidalgo-
Rasmussen y González-Betanzos, 2019), que tenía como pro-
pósito evaluar la estructura factorial de la versión en español 
de la BRS tomando en cuenta la aquiescencia. El presente es-
tudio cubre algunos importantes vacíos del estudio anterior, 
en este estudio se reporta la validez transcultural que integrada 
por dos pasos, equivalencia lingüística y equivalencia concep-
tual da cuenta del proceso para obtener una versión que haya 
seguido un proceso adecuado y documentado de traducción y 
retrotraducción así como una verificación de la comprensión 
con el grupo diana. Dar cuenta de este proceso permitirá que 
los investigadores que deseen utilizar la versión chilena del 
BRS cuenten con información de la calidad del proceso por el 
cuál se generó la nueva versión para que puedan tomar deci-
siones informadas para la utilización de la escala en un con-
texto distinto a la versión de origen. Por otra parte, la realiza-
ción de un AFE además del AFC permite abordar el problema 
de la capitalización del azar así que en este estudio hemos rea-
lizado dicho proceso con dos muestras divididas aleatoria-
mente. También se exponen las correlaciones de la BRS con 
otros dos instrumentos para recoger evidencia de validez con-
currente. Finalmente, en este estudio también se buscaba ex-
plorar la validez convergente y discriminante y se discuten los 
resultados obtenidos y se aportan datos de la estabilidad de la 
escala que son valiosos para aquellos estudios que deseen apli-
car la escala en estudios longitudinales. Consideramos así que 
este estudio hace una aportación significativa al conocimiento 
de la construcción de la versión chilena del BRS y el conoci-
miento de sus propiedades psicométricas.  

El presente estudio complementa el referido porque se re-
porta la adaptación transcultural, se analiza la validez de es-
tructura interna con dos muestras para evitar la capitalización 
del azar, se evalúa la validez de constructo, la validez conver-
gente, la fiabilidad basada en el modelo de medida y la estabi-
lidad. 

La adaptación transcultural es el proceso que busca la 
equivalencia entre la versión original de un instrumento y la 
versión adaptada a otro contexto, basada en el contenido 
(Beaton et al., 2000). Por otra parte, la validez se refiere al 
grado en que se mide el constructo que pretende medir y la 
fiabilidad al grado en que el instrumento está libre de error de 
medida (Mokkink et al., 2010). 

El objetivo del presente estudio es adaptar transcultural-
mente la BRS y evaluar sus propiedades psicométricas en po-
blación joven chilena.  
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Método  
 

Participantes  
 
Para la equivalencia lingüística participaron tres traducto-

res independientes, los investigadores responsables del estu-
dio y un investigador invitado. Para la equivalencia conceptual 
participaron cinco mujeres y siete hombres, estudiantes de una 
universidad pública del centro de Chile, de diferentes carreras 
y grados, homogéneos respecto a etnia y lenguaje, en dos ran-
gos de edad (18 - 19, 20 - 24 años). Para analizar la validez se 
estableció como criterio de inclusión que los participantes fue-
ran estudiantes que ingresaron a la universidad en 2016 y que 
tuvieran de 18 a 24 años de edad. De 1,784 estudiantes matri-
culados, se evaluaron a 1,437 y quedaron 1,237 después de 
filtrar por edad (Tabla 1). Para la validez de estructura interna, 
en el AFE se trabajó con datos de 618 participantes y para el 
AFC con los datos de 619 participantes. Para la validez de 
constructo se incluyeron los datos de los 1,237 participantes. 
Los análisis para obtener la fiabilidad se hicieron con los datos 
de los 619 participantes del AFC y para la valoración de la 
estabilidad en el test-retest participó una submuestra de 40 es-
tudiantes. 

 
Procedimiento 
 
Acorde a una guía de evaluación estandarizada para el 

desarrollo de instrumentos (Valderas et al., 2008), se llevó a 
cabo la adaptación transcultural y la revisión de propiedades 
psicométricas.  

En el proceso de adaptación transcultural se realizó la equi-
valencia lingüística y la equivalencia conceptual. 

La equivalencia lingüística inició con la traducción del ins-
trumento, desde su versión original en inglés a la versión en 
castellano por parte de los traductores independientes y los 
investigadores responsables del estudio. Una vez traducida la 
escala, los investigadores se reunieron para identificar diferen-
cias entre las dos traducciones y después de aclarar dudas con 
los traductores, se reconciliaron las diferencias y así surgió la 
primera versión de la escala en español. Para llevar a cabo la 
retrotraducción, la versión traducida al español fue enviada al 
tercer traductor independiente que la tradujo al inglés. Los in-
vestigadores compararon esa nueva versión con la versión ori-
ginal en inglés y después de verificar su similitud, acordaron la 
versión chilena de la BRS que fue utilizada a partir de la si-
guiente fase. 

La equivalencia conceptual tuvo el propósito de determi-
nar si las instrucciones e ítems propuestos a los participantes 
eran aceptados, comprendidos y reflejaban el contenido que 
se deseaba medir. Para ello se aplicaron entrevistas cognitivas 
con un formato semi-estructurado. Se solicitó a los participan-
tes que contestaran el cuestionario; al concluir se registró el 
tiempo que invirtieron en su contestación, se verificó que 
comprendían cada ítem y se les preguntó por qué contestaron 
así; además se estuvo en disposición de contestar dudas. Las 
respuestas fueron documentadas y revisadas por los 

investigadores; se hicieron ajustes cuando fue necesario y se 
obtuvo la versión final chilena de la BRS.  

La versión final adaptada de la BRS chilena se aplicó en 
una sala de computación durante el curso de inducción a la 
universidad, con la presencia de un miembro del equipo in-
vestigador. Los instrumentos se aplicaron de manera simultá-
nea. Para evaluar la estabilidad en el test-retest una submuestra 
volvió a contestar la escala una semana después. Con los datos 
obtenidos se procedió a evaluar las propiedades de medida de 
validez de estructura interna, convergente y de constructo, 
convergente y discriminante y finalmente a evaluar la fiabili-
dad. 

 
Instrumentos 
 
La resiliencia se midió mediante la escala BRS. Está com-

puesta por seis ítems, tres (directos) redactados en la misma 
dirección de la medida de la escala (1, 3 y 5) y los demás (indi-
rectos) en dirección contraria a la medida de la escala (2, 4 y 
6). Las categorías de respuesta están en una escala Likert de 
cinco puntos que va desde totalmente en desacuerdo (1) hasta 
totalmente de acuerdo (5). El instrumento genera una puntua-
ción única que se obtiene al sumar las puntuaciones de los seis 
ítems y dividir el resultado entre el total de ítems. Mientras 
mayor es la puntuación final, mayor es el grado de resiliencia. 
La versión original se realizó con dos muestras de estudiantes 
universitarios con un total de 192 participantes y se reportaron 
resultados adecuados en estructura factorial, confiabilidad, va-
lidez convergente y validez discriminante, concluyendo así 
que el instrumento era válido para la medición de la resiliencia 
(Smith et al., 2008). 

La calidad de vida que se midió mediante el cuestionario 
WHOQOL-Bref de la OMS (Saxena et al., 2001), integrado 
por 26 ítems y cinco dominios que se califican en una escala 
Likert de cinco puntos  

Los comportamientos de riesgo de suicidio se midieron 
mediante la suma de tres ítems del Youth Risk Behavior Sur-
vey (YRBS), que valoraron la desesperanza, la ideación y el 
intento suicida en los últimos 12 meses, con categorías de res-
puesta sí/no (Centers for Disease Control and Prevention, 
2000). 

 
Análisis estadístico 
 
Para el análisis de la validez de estructura interna del cuestio-

nario, la base de datos se dividió en dos de manera aleatoria. 
Para el AFE realizado con el método de componentes princi-
pales se utilizó el índice de adecuación de la muestra Kaiser-
Meyer-Olkin (KMO) (adecuado >.5 o cercano a 1), el test de 
Bartlet (adecuado p < .05), el % de varianza explicada y las 
cargas factoriales por ítem. Para el AFC se dieron los siguien-
tes pasos: a.-revisión de estadísticos descriptivos, se verificó la 
normalidad multivariante y se observó si más del 15% de los 
participantes seleccionaron la puntuación extrema como indi-
cador de efecto piso o techo (Nunnally y Bernstein, 1995). 
Además, se obtuvo la matriz de correlaciones;  b.-se estimó 
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un modelo bifactor con todos los ítems cargando en un factor 
general y los 3 ítems indirectos que forman un factor especí-
fico de método, el método de estimación fue Máxima Verosi-
militud Robusta (MLR); c.-validez de la estructura interna me-
diante índices globales de ajuste: (a) Chi cuadrado (χ2) y sus 
grados de libertad; (b) la raíz del error cuadrático medio 
(RMSEA) y sus intervalos de confianza al 90%, donde los va-
lores entre .05 y .08 representan un ajuste aceptable y valores 
<.05 un ajuste excelente (Browne y Cudeck, 1992); (c) dos ín-
dices robustos de comparación con el modelo nulo: el índice 
Tucker Lewis (TLI), y el índice de ajuste comparativo (CFI) 
(Bentler, 1990), en ambos ≥ 0.95 se considera aceptable (Hu 
y Bentler, 1999); d.- estudio local del ajuste al revisar las cargas 
factoriales, los errores estándar y los valores residuales.  

Se realizó el Lrtest de comparación de Chi cuadrado y gra-
dos de libertad del modelo bifactor y del de dos factores para 
determinar cuál era el que mejor ajustaba, si el valor de p era 
significativo es que había diferencia entre los modelos. Para la 
validez de constructo se trabajó con la hipótesis para grupos co-
nocidos de que los hombres tendrían una mayor resiliencia 

que las mujeres y que los jóvenes tendrían mayor resiliencia 
que los adolescentes (Smith et al., 2010). Para la diferencia de 
medias se calculó la t de Student.  

Para la validez concurrente, se obtuvo el coeficiente de 
correlación de Pearson de la BRS respecto a: 1.-la calidad de 
vida que se midió mediante el cuestionario WHOQOL-Bref 
(Saxena et al., 2001) y 2.- la suma de tres ítems del YRBS 
(Centers for Disease Control and Prevention, 2000). Los 
instrumentos se aplicaron de manera simultánea. 

Para evaluar la validez convergente seguimos las tres con-
sideraciones que señala Hair y col. (2014), revisar el promedio 
de la varianza extraida (AVE) por factor, revisar el tamaño de 
las cargas estandarizadas, y revisar la fiabilidad. El AVE debe-
ría ser de al menos .5, las cargas deberían ser altas .5 o mayor 
(p.618) y la fiabilidad debe ser alta.  

La validez discriminante entre los factores no fue calculada 
debido a que en el modelo de medida bifactor las covarianzas 
entre los factores específicos se establecieron en 0 con la fina-
lidad de evitar problemas de identificación (Chen et al., 2012; 
Rios y Wells, 2014). 

 
Tabla 1 
Datos sociodemográficos de los participantes por cada muestra utilizada en el desarrollo de la versión chilena del Brief Resilience Scale, BRS. 

Variables 
Sociodemográficas 

Estabilidad test- retest 
 

Convergente, divergente. 
Diferencia de medias 

Análisis Factorial 
Exploratorio 

Análisis Factorial 
Confirmatorio. Fiabilidad 

(n = 40) 
 

(n = 1237) (n = 618) (n = 619) 

A J   A J A J A J 

Sexo                   

 Mujer 13 12 
 

309 176 295 89 272 96  
Hombre 8 7 

 
567 185 151 83 158 93 

Nivel socioeconómico 

 4 6 6 
 

257 112 137 55 120 57  
3 8 7 

 
293 128 136 64 157 64  

2 5 6 
 

261 100 144 44 117 56 
  1 2 0   65 21 29 9 36 12 
Nota: Las últimas dos muestras son producto de dividir aproximadamente a la mitad la segunda muestra. A: Adolescentes 18 y 19 años; J: Jóvenes edad 20 a 24 
años. Significado de los números en el nivel socioeconómico: 4: medio alto, alto y muy alto. 3: Medio. 2: Medio bajo. 1: Bajo.  

 
Para evaluar la fiabilidad se hicieron análisis de consistencia 

interna y de estabilidad. Para evaluar la consistencia interna, 
los análisis se realizaron a partir del modelo de medida, se re-
porta alfa de Cronbach y Omega 3 (Perry et al., 2005; Raykov, 
2004). Se consideró aceptable un coeficiente mayor a .70 por 
ser una adaptación en desarrollo (Nunnally y Bernstein, 1995). 
Para evaluar la estabilidad en el test-retest se utilizó kappa 
ponderado cuadrático con intervalos de confianza al 95% 
(IC95%) debido a que las variables son ordinales además con-
sideramos aplicar la ponderación cuadrática ya que la distancia 
entre la categoría 0 y la categoría 1 no es la misma que entre 
la categoría 1 y la 2 y la 2 y la 3. Se consideró moderado a 
partir de .41 y substancial a partir de .61 aunque no existe un 
valor de referencia definitivo para kappa (Landis y Koch, 
1977). Para variables continuas se utilizó el coeficiente de co-
rrelación intraclase (ICC por sus siglas en inglés) se consideró 
moderado <.4 poca reproducibilidad y >.75 excelente (Fleiss, 
1986).  

Para los análisis se utilizaron los siguientes software: 
STATA v14 (StataCorp, College Station, TX, USA) SPSS v25 

(SPSS Inc., Chicago, IL, USA) y RStudio (RStudio Inc., Bos-
ton, MA, USA). 

 
Consideraciones éticas 
 
El proyecto formó parte de las actividades del Observato-

rio de Riesgos del Estudiante de la Universidad de Playa An-
cha y fue enviado y aprobado por el comité de bioética de la 
Universidad, que consideró la Declaración de Helsinki de la 
Investigación en Seres Humanos CIOMS 2016. Se informó y 
se solicitó consentimiento por escrito a los estudiantes. La 
participación fue voluntaria. La información se manejó confi-
dencialmente. Se obtuvo autorización por escrito de los auto-
res de la BRS el 8 de julio de 2015.  
 

Resultados 
 
En la equivalencia lingüística, hubo diferencias entre los tra-
ductores en las instrucciones y en todos los ítems (Tabla 2). 
En la etapa de reconciliación, se obtuvo acuerdo total en dos 
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ítems y parcial en cuatro ítems. Los desacuerdos se resolvieron 
entre los investigadores que tomaron en cuenta el propósito 
de la construcción del instrumento. Así, en cuatro ítems se 
consideró la utilización de la palabra “reponerse” en el con-
texto chileno para referirse a “recuperarse” y se utilizó “de-
morarse” para referirse a que le invirtiera “mucho tiempo”. 
En dos de los ítems se decidió la palabra “supero” en lugar de 

“sobrellevo” debido a que el autor del instrumento hace énfa-
sis en recuperarse de un evento estresante (Smith et al., 2008) 
más que en sobrellevarlo. No se detectaron problemas al com-
parar la versión retrotraducida con la original. En la equiva-
lencia conceptual, el tiempo promedio de respuesta de la BRS 
fue de 2 minutos. Durante las entrevistas cognitivas no hubo 
dudas ni comentarios. 

 

Tabla 2 
Comparación de las instrucciones e ítems en la versión original en inglés, versiones traducidas, retrotraducción y versión final chilena del Brief Resilience Scale, BRS. 

Versión en inglés Traducción 1 Traducción 2 Retrotraducción Versión chilena 

Instructions: Use the 
following scale and cir-
cle one number for each 
statement to indicate 
how much you disagree 
or agree with each of the 
statements. 

Instrucciones: Use la siguiente 
escala y circule un número para 
cada oración para indicar 
cuanto estás de acuerdo o en 
desacuerdo con cada situación. 

Instrucciones: Use la si-
guiente escala y encierre 
un numero para cada 
enunciado que indique 
cuanto estas en 
desacuerdo o de acuerdo 
con cada uno de los enun-
ciados. 

Instructions: Use the fol-
lowing scale and circle the 
number that best de-
scribes your opinion for 
each sentence. 

Instrucciones: usa la si-
guiente escala y encierra en 
un círculo un número para 
cada enunciado que indique 
qué tan de acuerdo o en 
desacuerdo estás con cada 
uno de los siguientes enun-
ciados 

I tend to bounce back 
quickly after hard times 

Tiendo a recuperarme rápida-
mente después de tiempos difí-
ciles. 

Tiendo a recuperarme rá-
pido después de situacio-
nes difíciles. 

I tend to recover quickly 
after a hard life experi-
ence. 

Tiendo a reponerme rápida-
mente después de haber vi-
vido situaciones difíciles 

I have a hard time mak-
ing it through stressful 
events 

Me cuesta trabajo sobrellevar 
eventos estresantes. 

Tengo dificultad para su-
perar eventos estresantes. 

It gets difficult for me to 
overcome stressful situa-
tions. 

Tengo dificultad para su-
perar eventos estresantes 

It does not take me long 
to recover from a stress-
ful event 

No me toma largo tiempo recu-
perarme después de un evento 
estresante. 

No me toma mucho para 
recuperarme de un evento 
estresante. 

It does not take me too 
much time to overcome 
stressful situations.  

No me demoro mucho en 
reponerme de un evento es-
tresante 

It is hard for me to snap 
back when something 
bad happens 

Me es difícil recobrarme rápido 
cuando algo malo sucede. 

Es difícil para mí recupe-
rarme cuando algo malo 
sucede. 

It is really difficult to feel 
better when something 
bad happens to me. 

Es difícil para mí reponerme 
cuando algo malo sucede 

I usually come through 
difficult times with little 
trouble 

Usualmente sobrellevo tiempos 
difíciles sin mucho problema. 

Usualmente supero situa-
ciones difíciles con poca 
dificultad. 

Usually I overcome hard 
situations with no diffi-
culty at all. 

Usualmente supero situacio-
nes difíciles con poca dificul-
tad 

Tend to take a long time 
to get over set-backs in 
my life 

Tiendo a tomarme largo 
tiempo para recuperarme 
cuando hay contratiempos en 
mi vida. 

Tiendo a tomar mucho 
tiempo para superar las 
adversidades en mi vida. 

It takes me too much time 
to recover from life ad-
versities. 

Me tardo mucho tiempo para 
reponerme de las adversida-
des en mi vida 

 

En los análisis descriptivos, se presentó efecto techo solo 
en el ítem seis en el que 16.3% de los participantes seleccio-
naron la categoría más alta. Se observó la asimetría y curtosis 

con valores <1. Respecto a la validez de constructo las medias 
fueron mayores en hombres que en mujeres (Tabla 3).  

 

Tabla 3 
Diferencia de medias por sexo y edad y estadísticos descriptivos de la versión chilena de la Brief Resilience Scale, BRS (n = 1,237). 

Ítems 
hombres mujeres 

r 
18 y 19 20-24 

r asimetría curtosis 
M DS M DS M DS M DS 

1 3.67 0.97 3.33 0.96 .17 3.46 0.99 3.46 0.95 .00 -0.41 -0.12 
2 3.29 1.04 3.10 1.00 .10 3.19 1.03 3.14 1.02 .02 -0.10 -0.61 
3 3.55 0.98 3.23 0.95 .16 3.35 0.99 3.37 0.94 .01 -0.41 -0.18 
4 3.53 0.97 3.26 1.01 .13 3.35 1.01 3.40 0.97 .02 -0.16 -0.53 
5 3.40 0.97 3.14 0.99 .13 3.22 1.02 3.29 0.92 .03 -0.21 -0.32 
6 3.65 0.98 3.42 1.00 .11 3.51 1.01 3.52 0.97 .00 -0.34 -0.21 
PT 3.52 0.65 3.24 0.69 .19 3.35 0.70 3.36 0.66 .01 - - 
CS 2.00 0.51 1.79 0.56 .20 1.87 0.57 1.88 0.51 .02 - - 
Nota: r = Tamaño del efecto de la diferencia de medias; M = media; DS = desviación estándar; - = no aplica. PT = Puntuación Total; CS = Se refiere a los 
puntos de corte sugeridos por Smith: considerando la puntuación total del BRS: 0 - 2.9 = bajo, 3 - 4.3 = medio, 4.31 – 5 = alto. La diferencia de medias respecto 
a sexo fue significativa (<.001) en casi todos los ítems, excepto ítem 2 (<.01). La diferencia entre grupos de edad no fue significativa.  
 

En la validez concurrente, se obtuvieron correlaciones po-
sitivas entre la BRS y las dimensiones de calidad de vida del 
WHOQOL-Bref, con coeficientes entre .12 y .42 en las 

dimensiones, entre .24 y .48 para la puntuación total y entre 
.21 y .42 para el punto de corte. Los coeficientes de correla-
ción entre la BRS y la suma de comportamientos de riesgo de 
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suicidio del YRBS para las dimensiones estuvieron entre -.14 
y -.26. En puntuación total y punto de corte las correlaciones 
fueron negativas y por arriba de -.28 (Tabla 4).  

En la validez convergente el AVE por factor fue .3 para el 
factor global y .4 para el factor específico. Ambos por debajo 

del .5 esperado como mínimo para validez convergente. Las 
cargas en el factor global fueron altas en los ítems 1, 3 y 5 y 
en el factor específico fueron sobre .5 en los ítems que lo com-
ponen, 2, 4 y 6.   

 
Tabla 4 
Validez convergente del Brief Resilience Scale, BRS, versión chilena con las dimensiones de calidad de vida del WHOQOL-Bref y con el riesgo de suicidio (n = 1,237). 

BRS 
Convergente    

Salud física Salud psicológica Relaciones sociales Entorno   CR suicidiob 

Total .401 .482 .244 .305  -.286 
Corte a .342 .428 .213 .273   -.268 
Nota: Se presenta correlación de la puntuación total y punto de corte. Se utilizó correlación de Pearson. Todas las correlaciones fueron significativas p < .001. 
a Se refiere a los puntos de corte sugeridos por Smith: considerando la puntuación total del BRS: 0 - 2.9 = bajo, 3 - 4.3 = medio, 4.31 - 5 = alto.  
b El comportamiento de riesgo de suicidio es la suma de tres reactivos: desesperanza (sí/no), ideación suicida (sí/no) e intento suicida (ninguna vez/una o 
más veces). 

 
En el AFE (n = 618), surgen dos factores, uno para ítems 

indirectos y otro para directos. El índice KMO y el test de 
Bartlett fueron adecuados. Las cargas fueron ≥.760 (Tabla 5).  

En el AFC (n = 619), se verificó el ajuste de los datos a un 
modelo bifactor con los 3 ítems indirectos que forman un fac-
tor específico de método. Todas las cargas factoriales del fac-
tor general fueron altas excepto las de los ítems indirectos. En 
el factor específico todas las cargas estuvieron arriba de .50. 
Los índices globales de ajuste fueron: χ2 = 9.256(6), p = .160; 
CFI = .995; TLI = .988, todos adecuados ≥ .95 (Hu y Bentler, 

1999) RMSEA = .035 IC 90% .000, .076 < .05 ajuste per-
fecto (Browne y Cudeck, 1992). Los errores estándar fueron 
correctos y los valores residuales estuvieron por debajo de .10.  

También se llevó a cabo un modelo de dos factores con 
los tres ítems indirectos en un factor y los tres ítems directos 
en otro. El modelo es muy similar al bifactor en sus indicado-
res. El modelo de dos factores correlacionados χ2 = 14.693 
(6), p = .065; CFI = .990; TLI = .981; RMSEA = .037, IC 90% 

.006, .062. Para determinar el modelo con mejor ajuste se 
hicieron comparaciones de Chi cuadrado y grados de libertad. 
Esta comparación permitió demostrar que no hay diferencia 

entre ambos modelos (Lrtest =  χ2 = 5.437; gl = 2; p = 
.066)  

 
Tabla 5 
Análisis Factorial Exploratorio, fiabilidad de consistencia interna y estabilidad de la Brief Resilience Scale, BRS, versión chilena. 

  AFE (n = 618)   Fiabilidad (n = 619) 

Ítems  
Factores 

  Bifactor: α = .746, ωT = .806 
    ωG = .592, ωE = .577 

  1 2   Ci-t κ (IC95%) (n = 40) 

1 .829   .56 .526 (.381 - .753) 
2  .827  .40 .112 (.046 - .222) 
3 .839   .50 .503 (.340 - .721) 
4  .813  .62 .508 (.400 - .735) 
5 .760     .54 .386 (.144 - .549) 
6   .770   .57 .567 (.435 - .668) 
PT       - .850 (.717 - .920)a 
CS       - - 
Nota: AFE = Análisis Factorial Exploratorio; índice KMO = .793; test de Bartlet = .000; 70.29% de la varianza explicada. κ = kappa ponderada cuadrática; 
IC 95% = Intervalo de confianza al 95%; la fiabilidad fue obtenida del modelo de medida bifactor con una dimensión específica para los ítems indirectos: α 
= alfa de Cronbach; ωT = Omega 3 total; ωG = Omega 3 del factor general; ωE = Omega 3 del factor específico Ci-t = correlación ítem-total; - = no aplica. 
PT = Puntuación Total; CS = Puntos de corte sugeridos por Smith: considerando la puntuación total del BRS: 0 - 2.9 = bajo, 3 - 4.3 = medio, 4.31 - 5 = 
alto.  
a En el caso de la Puntuación Total, por tratarse de una medida continua, la fiabilidad test-re test fue obtenida mediante el coeficiente de correlación intraclase 
(ICC por sus siglas en inglés) de acuerdo absoluto. 

 
La fiabilidad de consistencia interna calculada a partir del 

modelo de medida muestra un coeficiente alfa de Cronbach, 
aceptable (Nunnally y Bernstein, 1995). En el modelo bifactor, 
el factor general tiene un omega jerárquico de .59 y el coefi-
ciente omega total es .81, mientras que en el modelo de dos 
factores ω = .810 . La estabilidad de todos los ítems fue mo-
derada, con una puntuación más baja en el ítem 2. La 

estabilidad de la puntuación total evaluada mediante el coefi-
ciente de correlación intraclase, fue alta (Tabla 5).  

 
Discusión 
 
El objetivo de esta investigación fue informar del proceso de 
adaptación transcultural y revisión de las propiedades 
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psicométricas de la BRS en población joven chilena. Este es-
tudio sugiere que la versión chilena de la BRS muestra equiva-
lencia lingüística y conceptual. Además, se obtuvo evidencia 
de validez concurrente, validez convergente, así como de va-
lidez de estructura interna y fiabilidad adecuadas. 

Respecto a la equivalencia lingüística, en la traducción del 
ítem hubo dos expresiones cada una con dos posibles inter-
pretaciones. La primera “have a hard time” en la versión es-
pañola (Rodríguez-Rey et al., 2016) se tradujo en el sentido de 
tener una mala experiencia “pasarlo mal”, mientras que en el 
caso de la versión chilena se interpretó como “tener proble-
mas”. Por otra parte la expresión “make it through” se podría 
traducir como “sobrellevar”, que se refiere a vivir el día a día 
con la situación, o “superar”, que es haber pasado por ella y 
seguir adelante. En la versión chilena esta expresión se inter-
pretó como “superar” que refleja el constructo entendido 
como una capacidad de recuperación.  

En las entrevistas cognitivas se constató su equivalencia 
conceptual ya que no se presentaron dificultades al aplicarse a 
la población en estudio, lo cual es relevante si se consideran 
las características del castellano hablado en Chile. 

Se pudo observar en general una distribución simétrica, no 
obstante, el efecto techo en el ítem 6 puede mostrar que tiene 
alguna dificultad para captar la variabilidad de la escala en esa 
población, dado que el valor fue 16%. Aunque la distribución 
de los demás ítems no presentaba problemas, decidimos utili-
zar correlaciones policóricas dado el carácter ordinal de la es-
cala. El ítem 2 muestra propiedades métricas peores que los 
demás ítems probablemente vinculadas a las dos posibles in-
terpretaciones comentadas en el proceso de equivalencia lin-
güística.  

En el presente estudio, la presencia de dos factores del 
AFE es similar al modelo de segundo orden con dos factores 
de la versión española (Rodríguez-Rey et al., 2016). En el exa-
men general del ajuste del AFC, los índices del modelo bifac-
tor son adecuados como en el estudio previo (Hidalgo-
Rasmussen y González-Betanzos, 2019), y tienen un ajuste 
aún mejor que el obtenido con un modelo de segundo orden 
de la versión española (Rodríguez-Rey et al., 2016).  

En este estudio se probaron dos modelos el bifactor y uno 
de dos factores correlacionados, ambos tienen un ajuste ade-
cuado, siguiendo del principio de parsimonia el modelo de dos 
factores sería mejor ya que con índices similares resulta ser 
mas sencillo con más grados de libertad, sin embargo desde el 
punto de vista teórico y tomando en cuenta que “es necesario 
que el modelo de medida adoptado tenga sentido teórico y se 
ajuste a los datos” (Viladrich et al., 2017, p. 768), considera-
mos que los dos factores no representan la teoría, están crea-
dos como resultado de un efecto de método y no porque real-
mente tengan sentido para el constructo. Por esa razón consi-
deramos que el modelo más adecuado a la teoría es el bifactor 
que aísla en un factor aquellos ítems que muestran el efecto 
de método y agrupa a los 6 por su contenido en otro factor.  

En el examen general del ajuste del AFC, los índices del 
modelo son adecuados CFI = .995; TLI = .988, RMSEA = 

.035 IC 90% .000, .076 como en el estudio previo (Hidalgo-

Rasmussen y González-Betanzos, 2019) que realizado con 

1345 estudiantes el modelo bifactor tuvo como resultado (2 
= 85.232, gl = 8, p < .001, CFI = 99, NFI = .982, GFI = .99, 

RMSEA = .06, IC 90% .041, .074 y comparados con los de 
otros estudios que también utilizaron modelos bifactor, son 
mejores que los obtenidos en la versión francesa CFI = 
.98,TLI = .97, RMSEA = .08 y similares a los obtenidos en la 
versión alemana con dos muestras: muestra 1: CFI = .99; 
RMSEA = .07; muestra 2: CFI = 1.00, RMSEA = .01. Al com-
parar los índices obtenidos en la versión chilena con otras ver-
siones en español, el primero obtuvo mejores índices de ajuste 
que la versión española aplicada a 98% de participantes entre 
31 y 60 años: CFI = .984; RMSEA = .067 (Rodríguez-Rey et 
al., 2016) y que la versión para hispanohablantes de Estados 
Unidos aplicada a estudiantes universitarios de 18 a 58 años: 

CFI = .98, TLI = 96, RMSEA = .07, IC 90% .003–.122 
(Karaman et al., 2018). Para la revisión de propiedades psico-
métricas de versiones del BRS de distintos países, se han pro-
bado distintos modelos y solo en la versión brasileña (Coelho 
et al., 2016) aplicada a participantes de edad 26.3, DS = 7.06, 
se eliminó el ítem 5 que en la versión original en inglés dice: “I 
usually come through difficult times with little trouble” basa-
dos en el resultado del AFE, pero no se abordaron las impli-
caciones teóricas de la eliminación por lo que en aplicaciones 
posteriores de la misma versión se han utilizado los seis ítems 
que conforman originalmente la escala (Nogeira-Neves et al., 
2018). En la versión chilena, el modelo bifactor tuvo un buen 
ajuste y solo en una de otras dos versiones en las que el mo-
delo bifactor se puso a prueba resultó ser el mejor. En el caso 
de la versión francesa aplicada a parteras de hospital, se pusie-
ron a prueba el modelo unifactorial, uno de dos factores co-
rrelacionados y uno bifactor con un factor general y uno para 
los ítems negativos, se utilizó el estimador MLR y el mejor fue 
el unifactorial: CFI = .97, TLI =.95, SRMR = .04, RMSEA = 
.07 (Jacobs y Horsch, 2019). No sucedió así en el caso de la 
versión alemana en la que también utilizó el estimador ML y 
con participantes de 18 a 75 años, y fue el modelo bifactor el 
que superó tanto al modelo de un factor como al de dos fac-
tores (Chmitorz et al., 2018). También se han utilizado mode-
los de segundo orden en el análisis de la estructura del BRS 
(Rodríguez-Rey et al., 2016) pero se han visto ventajas del mo-
delo bifactor sobre el segundo orden entre ellos la dificultad 
en la interpretación de los coeficientes lo que en el caso del 
bifactor es más sencillo ya que los factores específicos no es-
tán distorsionados (Chen, West, y Sousa, 2006). En nuestro 
estudio utilizamos el estimador MLR por que los datos pre-
sentaban desviaciones respecto a una distribución normal, de 
la misma manera que se ha utilizado en otros estudios de ver-
siones del BRS (Coelho et al., 2016; Jacobs y Horsch, 2019; 
Kyriazos et al., 2018). La validación de versiones del BRS se 
ha realizado con diversas poblaciones, y la utilización de 
muestras de estudiantes es frecuente. Así la validación de la 
versión coreana se realizó con estudiantes universitarios con 
media de edad 21.66 años, DS = 1.83 (Choi et al., 2019); en la 
versión china con estudiantes media de edad 20.41, DS = 2.49 
(Fung, 2020) y en la versión para hispanohablantes de USA 
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con estudiantes universitarios con una media de edad de 22.14 
años, DS = 6.93 (Karaman et al., 2018). Cuando la validación 
pretende servir para utilizar el instrumento en toda la pobla-
ción puede representar una limitación la participación exclu-
siva de estudiantes universitarios, pero cuando se pretende uti-
lizar para estudiar jóvenes que estudian no es así. Desde luego 
cuando se aplica a grupos distintos es necesario verificar nue-
vamente las propiedades psicométricas, pero este es un pro-
cedimiento necesario independientemente de que ya existan 
resultados en un grupo porque la validez no es una cualidad 
del test sino de la interpretación de las puntuaciones 
(Appelbaum et al., 2018).  

Los resultados del presente estudio respecto a las diferen-
cias por sexo de la resiliencia van en el mismo sentido que en 
la muestra de la versión original en la que hubo puntuaciones 
más altas en hombres, aunque no significativas (Smith et al., 
2008) y que la muestra española, con puntuaciones significati-
vamente mayores en los hombres (p = .002) (Rodríguez-Rey 
et al., 2016).  

La fiabilidad de consistencia interna calculada a partir del 
modelo de medida, muestra un coeficiente alfa de Cronbach 
aceptable por ser una adaptación en desarrollo (Nunnally y 
Bernstein, 1995). El factor general tiene un omega jerárquico 
de .59, que no es muy elevado porque hay un potente efecto 
de método, ya que los ítems indirectos definen muy clara-
mente su factor, pero al calcular la puntuación total y sumar 
el coeficiente del factor general y el específico, la omega total 
es .81. Se tienen antecedentes de esta forma de presentar tanto 
omega jerárquica como omega total (Green y Yang, 2015; 
Zinbarg., 2005) . 

A partir de los resultados para validez convergente consi-
deramos que hay evidencia parcial de la validez convergente 
de la escala por lo que es importante que futuros estudios si-
gan aportando evidencia de ella.  

Hasta el momento se sabía que la versión chilena de la es-
cala BRS tenía adecuada validez de estructura interna y fiabi-
lidad (Hidalgo-Rasmussen & González-Betanzos, 2019), no 
obstante faltaba reportar el proceso de equivalencia lingüística 
y conceptual, lo que sucedió al considerar la capitalización al 
azar, la información sobre la validez convergente y la estabili-
dad, así como conocer la consistencia interna calculada a partir 
del modelo de medida. Estos datos permiten tener un pano-
rama más completo de las posibilidades de la escala.  

Como se ha sostenido antes, los modelos bifactor son ade-
cuados cuando se ha mostrado que los modelos de segundo 
orden ajustan bien (Reise, 2012). En el caso de este estudio el 
modelo bifactor tuvo un alto valor para explicar la doble fun-
ción del ítem y en el caso de los ítems indirectos, su aportación 
tanto al factor de método como al factor general para repre-
sentar con precisión el constructo psicológico subyacente.   

Es importante tener en consideración una serie de limita-
ciones. El diseño del estudio no permite obtener predicción 
de resultados a partir de distintas puntuaciones de resiliencia. 
Sin embargo, se ha aportado otro tipo de evidencia fundamen-
tal para constructos que siguen modelos reflectivos (Jarvis., 
2003). Aun así, futuros estudios podrán abordar ese 

propósito. El hecho de haber trabajado con una muestra de 
estudiantes jóvenes deja preguntas pendientes, tales como si 
el modelo teórico se ajusta también a la población adulta, a la 
población clínica o a la no estudiantil. Nuestro interés se cen-
tró en estudiantes jóvenes ya que es importante incidir en esta 
población tanto por su edad, como por su potencial de ser 
reproductores de conductas al formar una familia o al ejercer 
su profesión. Se conoce de las limitaciones que tiene el auto-
reporte (Bauhoff, 2014) pero en el estudio de la resiliencia no 
existen actualmente medidas objetivas que permitan identifi-
car ante las diferentes situaciones que enfrentan los indivi-
duos, su capacidad para recuperarse y que sean medidas prác-
ticas para conocer, por ejemplo, la situación de un grupo en 
un tiempo determinado. Además, el contexto institucional en 
el que se aplicó, permite controlar variables y generar una dis-
posición para la contestación honesta de las escalas por parte 
de los estudiantes. 

Cuando la escala se aplique a poblaciones distintas a las 
reportadas en el presente estudio, es deseable informar de las 
propiedades para esa nueva muestra (Appelbaum et al., 2018). 
Los nuevos estudios podrían dirigirse tanto a modelos expli-
cativos que incluyan a la resiliencia como la capacidad de re-
cuperarse del estrés, como al cambio en la resiliencia a través 
del tiempo o por medio de intervenciones.  

La evaluación de la resiliencia es fundamental también 
para el desempeño clínico. La BRS se ha utilizado para evaluar 
a operadores de ambulancia ya que estos trabajadores cons-
tantemente afrontan a retos (Shakespeare-Finch y Daley, 
2017) también la BRS ha servido para evaluar la resiliencia en 
estudiantes de veterinaria que enfrentan estresores debido a 
extensas horas de trabajo, dilemas éticos e interacción con 
clientes (McArthur et al., 2017). 

En este estudio se parte de la definición de la resiliencia 
como capacidad de recuperación más que como recursos para 
sobreponerse (Smith et al., 2008, 2010). En cuanto a la velo-
cidad para sobreponerse Norris et al (2008), reporta que en la 
física la resiliencia tiene que ver con la velocidad con la cual se 
logra la homeostasis y resulta fundamental cuando se habla de 
desastres pero desde este mismo autor la rapidez no es por sí 
misma resiliencia sino parte de la dinámica que tienen los re-
cursos de una comunidad ante un desastre, así la resiliencia no 
sería un resultado ni sería estabilidad, sino más bien la resilien-
cia comunitaria sería una estrategia ante los desastres. Aunque 
con muchas coincidencias también habría diferencias en la 
conceptuación de la resiliencia en el contexto de la psicología 
respecto al uso del término en contextos comunitarios y hos-
pitalarios.   
 

Conclusiones 
 
Es importante mencionar que este estudio aporta evidencia 
sobre la equivalencia lingüística y conceptual de la escala BRS 
chilena con la versión original en inglés que mide la resiliencia 
definida como recuperación del estrés (Rodríguez-Rey et al., 
2016; Smith et al., 2008), más que contar con recursos para 
afrontar las situaciones adversas. Con respecto a sus 
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propiedades de medida, al aplicarse a una muestra de estudian-
tes jóvenes chilenos, el modelo bifactor se ajustó bien a los 
datos y es más congruente con la teoría y se observó de la BRS 
con respecto a otras medidas con las que se esperaba estuviera 
correlacionada lo cual apunta a su validez concurrente, mien-
tras que hay evidencias de validez convergente pero se re-
quiere seguirlas analizando en estudios futuros.  

Al considerar el proceso de adaptación transcultural reali-
zado y las propiedades psicométricas reportadas, se concluye 
que la versión chilena de la BRS puede ser útil para medir la 
resiliencia en grupos de jóvenes chilenos.  
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