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Resumen:  

 

Introducción: Los estilos de vida tienen gran implicación en los problemas de salud, pero en este contex-

to se evidencia la falta de instrumentos para evaluarlos. Objetivo: Presentar el proceso de elaboración y de 

validación del cuestionario de estilos de vida atendiendo al constructo, contenido y consistencia interna. 

Métodos: Para evaluar la validez de constructo se utilizó el método de consulta a expertos, la validez de 

contenido se realizó por la metodología de Moriyama. La muestra utilizada para la validez de contenido fue 

de 300 personas, divididas en 149 aparentemente sanas y 151 pacientes diagnosticados con enfermedades 

crónicas, seleccionados incidentalmente en unidades de la atención primaria de salud y las consultas de 

seguimiento en el Hospital Camilo Cienfuegos de Sancti Spíritus. La consistencia interna se determinó a 

través de la fórmula 20 Kuder-Richardson, equivalente al coeficiente de alfa de Cronbach. Resultados: el 

proceso de elaboración del instrumento permitió el ajuste de las dimensiones (9) que participan del estilo de 

vida con sus ítems (46) y evidenció la necesidad de utilizar una entrevista semiestructurada. El índice de 

consistencia interna fue de ,705 y la validez de contenido permitió considerar que la formulación de los 

items es razonable, están claramente definidos, se justifica su presencia en el cuestionario y constituyen 

datos factibles de obtener. Conclusiones: Los resultados obtenidos por las formas de validez aplicadas fue-

ron favorables por lo que se propone el uso del cuestionario para indagar sobre los estilos de vida en la APS 

y otros niveles de atención que se considere.  
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I. INTRODUCCION 

El estudio de los estilos de vida cobra gran importancia en el contexto de la promoción y de la preven-

ción de la enfermedad, ya que la incorporación de comportamientos adecuados permite mantener la salud y 

un equilibrio en el control de los riesgos potenciales. También se hace necesario adecuarlos en caso de en-

fermedad. 

La elevación sostenida en la incidencia de las enfermedades crónicas no transmisibles (ECNT) y su par-

ticipación en la mortalidad de la población mundial evidencia la necesidad de trabajar sobre los estilos de 

vida, ya que se plantea que el control de estas enfermedades se garantiza en elevados porcientos, si los pa-

cientes modifican hábitos y conductas dañinas. La Atención Primaria de Salud (APS) se perfila como el 

escenario ideal para realizar esta labor. (1,2) 

El estilo de vida relacionado con la salud se refiere a un conjunto de patrones de conducta relacionados 

con la salud, determinados por las elecciones que hacen las personas de las opciones disponibles acorde con 

las oportunidades que le ofrece su propia vida. Por tanto, resulta necesario referirse a las oportunidades que 

dependen en gran medida de los factores económicos, ambientales, culturales y sociales. (3)  Esta compren-

sión del problema es de suma importancia para actuar sobre su modificación. 

La presencia de las ECNT está determinada multifactorialmente, pero en la actualidad se destaca la con-

tribución de los estilos de vida y se investiga cómo la alimentación, la práctica del ejercicio físico, el taba-

quismo y la ingestión de alcohol influyen en su presencia y en su evolución. Algunos autores se refieren a 

la exploración de las prácticas sexuales. 

Tomando en cuenta lo anterior se comprende la necesidad de ampliar estos estudios en busca de otros 

elementos integrados al estilo de vida, así Grau (3) hace referencia a los rasgos de personalidad de los suje-

tos, ya que los comportamientos que de ellos se estructuran pueden identificar riesgos afectivo emocionales 

y actitudinales que se impliquen en la presencia de una enfermedad, aquí cabe mencionar la forma que 

asumen las relaciones interpersonales, el apoyo social, la recreación, el uso del tiempo libre, entre otros.   

Un problema que se aprecia en la revisión del tema es el relativo a la variedad de instrumentos utilizados 

para evaluar los estilos de vida, la mayoría sin la debida validación y no exhaustivos de la categoría que 

abordan. (4,5,6) 

Este trabajo se propone como objetivo la validación de un cuestionario de estilos de vida para uso en po-

blación de jóvenes y adultos lo que permitirá a los equipos de salud trabajar con mayor eficiencia y preci-

sión en su determinación e intervención. 

II. MÉTODO 

El producto que se presenta forma parte de las tareas de un proyecto de investigación titulado “Interven-

ción sobre los estilos de vida en pacientes con enfermedades crónicas no trasmisibles asociadas a las prime-

ras causas de mortalidad en el municipio de Sancti Spíritus”, aprobado en la Universidad de Ciencias Mé-

dicas y llevado a cabo por profesoras del Departamento de Psicología de la institución. 

La metodología que se siguió en la elaboración y validación del cuestionario cumplió fases que se des-

criben a continuación: 

A. Construcción del cuestionario. 

 1. Se procedió a la búsqueda y revisión de instrumentos sobre estilos de vida utilizados en la literatura 

científica publicada. Se encontraron 5 instrumentos con autoría identificada, aplicados a jóvenes, a jóvenes 



universitarios y a adultos de cualquier edad.  Estos son: Construcción de un instrumento sobre estilos de 

vida saludables en estudiantes universitarios de Muchotrigo, G. y Pilar, M. Univ. San Martín de Porres; 

Cuestionario sobre hábitos y Estilos de Vida de Ortega R, Virginia Sánchez V., Ortega Rivera J.; el Cues-

tionario de EV-II. SN de Walker K. y Sechrist, N. Pender; y la Guía para el estudio del Estilo de Vida, mo-

delo elaborado para su estudio en el contexto de las Ciencias Médicas. Estos instrumentos fueron analiza-

dos y precisadas sus bondades y dificultades. 

2. Elaboración del cuestionario en su primera versión por el equipo del proyecto.  Este se sometió a va-

rias revisiones a partir de ser evaluado por especialistas de Medicina General Integral y psicólogos de la 

APS (consulta a expertos). 

3. Aplicación piloto del cuestionario a 30 personas. Análisis de los inconvenientes y reelaboración. 

4. Elaboración de entrevista semiestructurada para la ampliación y completamiento de las dimensiones 

según las respuestas a estas de las personas sanas y pacientes. 

5. El cuestionario finalmente cuenta con 9 dimensiones que evalúan diferentes aspectos del estilo de 

vida: condición física, hábitos alimentarios, consumo de tabaco alcohol y otras drogas, sexualidad, autocui-

dado y cuidado médico, uso del tiempo libre, comportamientos asociados a rasgos personológicos, afron-

tamiento y apoyo social, y sistema de relaciones (Anexo 1). 

B. Proceso de validación del constructo. Se realizó a través de criterios de especialistas en Medicina 

Familiar (3), psicólogos (5), e internistas (2). 

Se pidió evaluar la posibilidad real de que las afirmaciones sobre los comportamientos abordados res-

pondieran a la construcción teórica del estilo de vida. También debieron opinar sobre el lenguaje utilizado y 

la comprensión de lo expresado. 

C. Validación del contenido. Se utilizó la metodología de Moriyama, (7,8) para evaluar la calidad de su 

construcción y la correspondencia de los ítems en las diferentes dimensiones. Para ello participaron un total 

de 10 expertos: 5 Médicos Generales Integrales, 2 especialistas de Medicina Interna, 1 Licenciada en En-

fermería y 2 psicólogos especializados en Psicología de la Salud. Los expertos analizaron el cuestionario 

teniendo en cuenta las cinco categorías establecidas y respondieron a través de la escala ordinal: Mucho, 

Poco y Nada. El ítem se considera bueno cuando al menos el 70% de los expertos lo evalúa en la categoría 

Mucho. 

D. Evaluación de la consistencia interna: El cuestionario fue aplicado a 300 personas, 149 aparente-

mente sanas y 151 pacientes diagnosticados con enfermedades crónicas, que asistieron a consultas de se-

guimiento en el Hospital General Provincial Camilo Cienfuegos y a través de la dispensarización en las 

áreas de salud, de septiembre de 2019 a enero de 2021. Las personas encuestadas se encontraban entre los 

19 y 82 años de edad. Estos datos se registraron en Excel y el procesamiento estadístico se realizó por la 

fórmula 20 de Kuder-Richardson equivalente al Alfa de Cronbach que se utiliza en escalas ordinales. 

En la aplicación se tuvieron en cuenta los preceptos éticos, se solicitó consentimiento informado a los 

participantes y el proceder fue aprobado por la comisión de ética de la institución médica. 

 

III. RESULTADOS 

Validez de constructo. Los evaluadores estuvieron de acuerdo en cuanto a los elementos abordados para 

la indagación de la categoría estilo de vida, realizaron tres recomendaciones dirigidas a sustituir palabras 

por otras más comunes y cambiar la sintaxis en una pregunta de la dimensión utilización del tiempo libre. 
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Confiabilidad interna.  

Validación del contenido. La validez de contenido expresa el grado en que el instrumento es capaz de 

medir la mayor parte de las dimensiones del constructo, en este caso el estilo de vida. (5) Los resultados de 

la valoración realizada arrojaron los siguientes elementos: 

• Razonable: todos los ítems alcanzaron puntuaciones por encima del 90 % 

• Discrimina variaciones: todos los ítems alcanzan puntuaciones mayores o iguales al 70% 

• Justificable: todos los ítems puntuaron entre el 80 y 85 %. 

• Claramente definido: todos los ítems alcanzaron puntuaciones de 90 % y más 

• Datos factibles de obtener: todos los ítems alcanzaron puntuaciones superiores al 85 % 

Como se puede apreciar la formulación de los ítems se consideró razonable, con poder de discriminación 

de las variaciones, aunque en este aspecto un 20 % de los expertos consideró la respuesta al item 3 de la 

dimensión 9 ya estaba contenida en el item 1 de esta dimensión. Los ítems se consideraron justificables y 

claramente definidos, además de factibles de obtener. No obstante, los expertos realizaron algunas sugeren-

cias que fueron tenidas en cuenta en la formulación de preguntas como el ítem 3 de la dimensión 4 y el ítem 

1 de la dimensión 7. La mayoría de las sugerencias dadas se resuelven con el uso de la entrevista que per-

mite profundizar en las respuestas al cuestionario (Anexo 2). 

Consistencia interna 

El cuestionario pide respuestas de Si y No, pero para su valoración se tiene en cuenta que estas sean fa-

vorables o no al estilo de vida. 

La confiabilidad de tipo consistencia interna se refiere al grado en que los ítems, puntos o reactivos que 

hacen parte de una escala se correlacionan entre ellos, la magnitud en que miden el mismo constructo. 

Para medir la consistencia interna del cuestionario se eliminó el puntaje correspondiente al ítem a anali-

zar y con la correlación ítem total y el coeficiente de determinación, el cual ofrece información acerca del 

grado de homogeneidad entre las dimensiones que integran el cuestionario. Se trabajó con 46 ítems que 

integran las 9 dimensiones, ya que se eliminó el ítem 3 de la dimensión 9 por la razón antes expuesta. 

 
     Tabla 1. Estadística de fiabilidad analizada a través del Alfa de Cronbach en el Cuestionario         

 de Estilos de vida.   

 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de Cronbach 

Alfa de Cronbach 

basada en elemen-

tos estandarizados 

N de elementos de  

 

,705 ,720 46 

 

 

 

 

 

Como se observa en la tabla 1, el índice de consistencia interna Alfa de Cronbach obtenido para esta 

muestra fue de ,705. 

El Alpha de Cronbach para cada uno de los ítems, si éstos se suprimen, adquiere valores entre ,690 y has-

ta ,715, y en el caso de la Dimensión 1 esta supresión permite que se eleve el coeficiente a ,718. Todo esto 



indica que existe un aceptable nivel de consistencia entre los ítems, pues sus valores sobrepasan el ,69. Si 

se eliminan algunos items como el 3 de la dimensión 6, el 5 de la dimensión 2 y el 2 de la dimensión 1, la 

confiabilidad del instrumento aumenta discretamente. 

 

IV. CONCLUSIONES 

La validación del cuestionario de estilos de vida elaborado tomando en cuenta la validez de constructo, 

de contenido y su consistencia interna, demostró las posibilidades del instrumento para ser utilizado en la 

práctica médica y la investigación científica, lo que contribuye a elevar la eficiencia, el rigor y la calidad de 

la atención, así como de las acciones de prevención. 
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Anexo 1. 

Cuestionario de Estilos de Vida. 

(Grupo de Proyecto de Psicología-UCM) 



Datos generales: 

Edad:                   Sexo:            Escolaridad:                Ocupación: 

Consultorio:                      Área de Salud:                 Percepción de salud: B-R-M 

Padecimientos crónicos y fecha aproximada del inicio:               

El presente cuestionario recoge áreas de su forma habitual de comportarse que pueden favorecer o no su 

estado de salud. Al responder con sinceridad Ud está contribuyendo a perfeccionar el conocimiento que se 

tiene acerca del estilo de vida de la población del municipio de Sancti Spíritus,  lo que resulta de gran inte-

rés para planificar acciones preventivas y promotoras de salud. 

Condición Física:     

 

SI NO 

1. Hace Ud. Ejercicios físicos o practica algún deporte, al menos por 30 minutos, tres o más 

veces a la semana.         

 

  

2. Su peso es adecuado para su altura y sexo   

3. Camina y sube escaleras frecuentemente   

4. Pasa la mayor parte del tiempo sentado en casa    

5. Su actividad diaria exige estar sentado la mayor parte del tiempo   

 

Hábitos Alimentarios SI NO 

1. Ingiere preferentemente comidas subidas de sal   

2. Consume  con frecuencia productos dulces y/o añade azúcar a los alimentos   

3. Su dieta semanal incluye vegetales y frutas   

4. Limita Ud el consumo de de grasas saturadas (manteca animal, mantequilla, queso cre-

ma) 

  

5. Come Ud. Pescado y aves más frecuentemente que las carnes rojas   

6. Limita Ud el consumo de huevos, hígado y otras vísceras   

7. Su dieta habitualmente incluye granos (frijoles, chícharos)   
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Consumo de tabaco y alcohol y otras drogas SI  NO 

1. Fuma Ud cigarros o tabacos habitualmente   

2. Consume Ud. bebidas alcohólicas con frecuencia   

3. Regularmente utiliza medicamentos autoindicados   

 

Sexualidad SI NO 

1. Tiene Ud. pareja   

2. Tiene cambios frecuentes de pareja   

3. Realiza prácticas sexuales protegidas o seguras   

 

Autocuidado y Cuidado Médico SI NO 

1. Se lava Ud. los dientes después de cada comida (3 veces)   

2. Se efectúa chequeo médico al menos 1 vez al año   

3. Asiste al médico siempre que se siente enfermo ó aparece algún síntoma   

4. Duerme al menos 8 horas diarias   

5. Siente que descansa cuando duerme   

6. Tiene su vacunación actualizada   

 

Uso del tiempo Libre SI NO 

1. Utiliza Ud. Parte de su tiempo para recrearse y entretenerse   

2. Las actividades que realiza en su tiempo libre le proporcionan satisfacción   

3. Prefiere las actividades pasivas (leer, escuchar música) a la acción (bailar, nadar, hacer 

deporte) para recrearse 

  

4. Se siente atraído(a) por actividades recreativas   

 



Rasgos personológicos SI NO 

1. Reprime sus sentimientos de disgusto, no acostumbra a expresarlos   

2. Tiene sentido del humor y le es fácil reír   

3. Puede tomar decisiones con un mínimo de tensión   

4. Generalmente se siente tenso y nervioso   

5. Cuando ocurre algo desagradable logra controlarse   

6. Establece relaciones y comunicación con muchas personas   

 

Afrontamiento y apoyo social SI NO 

1. Cuando tiene un problema actúa directamente sobre él para resolverlo   

2. Ante los problemas se pone nervioso y toma tabletas o cocimientos   

3. Prefiere reflexionar sobre los problemas para buscar la mejor solución   

4. Es incapaz de resolver solo un problema   

5. Generalmente puede contar con su familia u otras personas para resolver un problema   

6. Los problemas lo ahogan a punto de no saber qué hacer   

 

Sistema de relaciones SI NO 

1. Prefiere estar en grupo    

2. Habitualmente comparte actividades variadas con su familia   

3. Prefiere los espacios públicos a los familiares   

4. Tiene muchos amigos y/o vecinos en los que puede confiar   

5. Tiene buenas relaciones con sus compañeros de trabajo o estudio   

 

 

Anexo 2. 



Convención Internacional de Salud, Cuba Salud 2022 

Guía de Entrevista como complemento al cuestionario de EV. 

1. Tiene Ud en estos momentos algún problema de salud?. Describa cuál o cuáles. 

2. Tiene padecimientos crónicos diagnosticados anteriormente?. Cuáles? 

- Hipertensión arterial. _____ Tiempo de padecimiento_____ 

- Diabetes Mellitus ________ Tiempo de padecimiento_____ 

- Enfermedad del corazón ___ Cuál_______________ Tiempo de padecimiento____________. 

- Epilepsia________ Tiempo de padecimiento_______ 

- Enfermedad cerebro vascular _____Cuál________________ Tiempo de padecimien-

to_____________________. 

- Cáncer ________ Tipo _______________ Tiempo de padecimiento_____________. 

- Alteraciones del sistema óseo o de las articulaciones __________ Cuál_______________ Tiempo 

de padecimiento _______________. 

- Otras________________ Cuál (es) ______________ Tiempo de padecimiento 

______________________. 

3. En caso de padecer enfermedad crónica cómo se encuentra ahora: 

Controlada ________  No controlada _________ 

4. Sobre condición física: 

¿Es Ud. ¿Una persona activa o pasiva? 

¿Qué hace para mejorar su condición física? 

¿Le interesa conservar una figura saludable? 

¿Ud. Está bajo peso, normopeso o sobrepeso?. Precisar esto por parte del médico.  

 

5. Sobre hábitos alimentarios 

Describa los alimentos que Ud. Consume con más frecuencia y la cantidad en que habitualmente lo 

hace 

________________________________________________________________________________

____________________________________ 

__________________________________________________________ 

¿Se preocupa Ud. Por incorporar alimentos saludables a su dieta diaria? ¿Por qué? 

¿Qué alimentos evita comer? ¿Por qué? 

¿Ingiere grandes cantidades de alimentos hasta sentirse lleno o prefiere comer una ración limitada? 

¿Tiene Ud. Buenas digestiones o padece de algún trastorno en este sentido (repletes, acidez, dia-

rreas, ingestas etc)? 

 

6. Sobre consumo de tabaco, alcohol y otras drogas 

Si fuma: Con qué frecuencia: Todos los días, algunas veces, ocasionalmente etc. 

¿Cuántos cigarrillos fuma en esas ocasiones? 

Si bebe: ¿Con qué frecuencias bebe?. Todos los días, los fines de semana, los días festivos, cuando 

hay un acontecimiento que celebrar, es decir ocasionalmente etc. 



¿Qué cantidad de alcohol ingiere habitualmente cuando bebe?: una o varias copas, una botella, un 

“planchao”, etc. 

Si se aprecia que se trata de un bebedor se debe precisar con qué cantidad ingerida pierde el control 

de su conducta. 

 

Consumo de medicamentos: Precisar con qué frecuencia utiliza medicamentos autoindicados, en 

qué cantidad y de qué tipos de medicamentos se trata. 

 

Sobre la sexualidad 

En el caso de existir cambios frecuentes de pareja se debe precisar por qué, si hay promiscuidad se-

xual. 

Precisar orientación sexual y preferencias sexuales si se estima que existan elementos que puedan 

afectar la salud. 

Precisar medios de protección que utiliza en las prácticas sexuales, si siempre se protege o solo en 

determinadas circunstancias. 

 

Sobre autocuidado y cuidado médico 

Si en los ítems 1, 2 y 3 la respuesta en NO se debe profundizar por qué. 

Evaluar la cantidad y calidad del sueño si en 4 y 5 la respuesta es NO. 

Revisar lo concerniente a la vacunación si esta no está actualizada. 

 

Uso del tiempo libre 

Las respuestas SI en 1, 2 y 4 hablan a favor de una persona que diversifica su actividad y propicia la 

generación de emociones positivas. 

En el ítem 3 se puede profundizar en los intereses recreativos del sujeto pero ambas respuestas (SI y 

NO) se consideran adecuadas. 

El ítem 4 si se responde NO se debe profundizar en las causas. 

 

Rasgos personológicos 

 

Las respuestas SI en los ítems 1 y 4 requieren profundizarse por el médico: 

¿Siempre ha reprimido sus sentimientos, o esto ocurre de un tiempo para acá? ¿Desde cuándo?. 

¿Ha vivido situaciones difíciles que ha guardado para Ud.? ¿Sin pedir ayuda a comunicárselo a al-

guien? ¿Qué tiempo hace que esto ocurrió? 

 

En la pregunta 4 se debe precisar si la tensión y el nerviosismo le acompañan siempre o son mani-

festaciones ocasionales relacionadas con ciertas situaciones. 

Los rasgos resultantes matizan la adopción de EV saludables con un perfil protector o por el con-

trario de riesgo para la salud. 
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Afrontamiento y apoyo social 

Los estilos de afrontamiento se imbrican directamente en los EV. 

Si responde NO al ítem 1 y 5 estos deben ser profundizados, de manera que se pueda establecer re-

lación entre los comportamientos saludables o no y sus afrontamientos. El ítem 5 se refiere específi-

camente al apoyo social con que cuenta el sujeto. 

La respuesta SI al ítem 2 habla de sujetos inseguros, con afrontamientos indirectos que influyen ne-

gativamente en sus EV. 

Se debe precisar cuáles de estos comportamientos predominan en el sujeto. 

 

Sistema de relaciones 

Esta dimensión ofrece información sobre los comportamientos sociales habituales del sujeto. 

Las respuestas NO en los ítems 2, 4 y 5 informan de dificultades en la integración familiar y social 

y tal vez de la existencia de estilos comunicativos deficientes. Se debe precisar en estos pues el ais-

lamiento o la mala relación con otros forman parte del EV ocasionando dificultades, además de que 

se imbrican en la falta de apoyo social. 

 

 

 

 

 

 

 



 
 


