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RESUMEN
Antecedentes: La resiliencia es una medida de la capa-
cidad de adaptación exitosa en un ambiente cambiante. 
Para medirla se ha usado ampliamente la escala breve de 
Connor-Davidson Resilience (CD-RISC). Sin embargo, 
no se cuenta con una validación en población general co-
lombiana mayor de edad, sino en grupos de personas con 
patologías y en adolescentes. Objetivo: evaluar las propie-
dades psicométricas de este instrumento para su uso con 
población general adulta colombiana. Método: Se realizó 
un muestreo incidental por conveniencia, con una mues-
tra de 18779 personas mayores de 18 años de todas las re-
giones de Colombia. Resultados: Se destaca un coeficiente 
alfa de Cronbach de .892 que indica una confiabilidad 
alta, correlaciones estadísticamente significas entre todos 
los ítems (p<.001) y la agrupación del total de ítems en 
un único factor con una varianza explicada de 51.60%. 
Esto sugiere que hay consistencia en el agrupamiento de 
los ítems en torno a ese factor. Estas propiedades confir-
man los hallazgos de validaciones previas. Conclusiones: 
La presente investigación aumenta la evidencia disponible 
sobre los instrumentos para evaluar la resiliencia y confir-
ma que las propiedades psicométricas de la CD-RISC-10 
son adecuadas para su utilización con población general 
adulta colombiana, especialmente para el diseño de planes 
de promoción de la salud mental. 
 
Palabras clave: resiliencia, estudio de validación, salud men-
tal, promoción de la salud, reproducibilidad de los resultados.

Validez y confiabilidad de la Escala  
Breve de Resiliencia Connor-Davidson 

para población adulta colombiana

ABSTRACT
Background: Resilience is a measure of the capacity for 
successful adaptation in a changing environment. The 
Connor-Davidson Resilience Scale short form (CD-
RISC) has been widely used to measure it. However, 
there is no validation for the general adult population 
in Colombia, only in groups of individuals with patho-
logies and in adolescents. Objective: To evaluate the 
psychometric properties of this instrument for use with 
the general adult population in Colombia. Method: An 
incidental convenience sampling was conducted, with a 
sample of 18,779 individuals over 18 years old from all 
regions of Colombia. Results: A Cronbach's alpha coe-
fficient of .892 was highlighted, indicating high reliabi-
lity, statistically significant correlations among all items 
(p <.001), and the grouping of all items into a single 
factor with an explained variance of 51.60%. This su-
ggests consistency in the grouping of items around that 
factor. These properties confirm the findings of pre-
vious validations. Conclusions: This research increases 
the available evidence on instruments for assessing resi-
lience and confirms that the psychometric properties of 
the CD-RISC-10 are suitable for use with the general 
adult population in Colombia, especially for the design 
of mental health promotion plans.

Keywords: resilience, validation study, mental health, health 
promotion, reproducibility of results.
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Introducción

En el proceso de afrontamiento de situaciones 
críticas cobra especial importancia la resiliencia, 
entendida como la capacidad de las personas 
para hacer frente al dolor (Connor & Davidson, 
2003). Es un proceso dinámico y complejo que 
implica un conjunto de cualidades, recursos o 
fortalezas, que favorecen la adaptación exitosa 
de los individuos ante la adversidad (Connor 
& Davidson, 2003; Luthar et al., 2006; Wil-
ches, 2010). Las personas resilientes conciben y 
afrontan la vida de manera optimista y entusias-
ta, son curiosas y están abiertas a nuevas expe-
riencias, hacen frente a situaciones traumáticas 
utilizando el humor, la exploración creativa y 
el pensamiento optimista, así como otros recur-
sos individuales, familiares y sociocomunitarios 
que facilitan la adaptación positiva ante las di-
ficultades que presente el entorno (Fredrickson, 
2001; García & Domínguez, 2013).

La resiliencia no es una capacidad innata, sino 
un proceso multidimensional y multicausal que 
se aprende durante la socialización primaria y 
se construye en función de las exigencias del 
medio, por lo que puede variar según las cir-
cunstancias contextuales (Comins, 2015; La-
torre, 2010). Fortalecerla podría resultar en un 
propósito significativo en la vida de las perso-
nas, por lo que promoverla y analizarla desde 
los servicios de salud podría ser una acción fun-
damental (Becoña, 2006; Carver et al., 2010; 
Connor & Davidson, 2003; Masten & Cic-
chetti, 2012; Masten & Tellegen, 2012; Rutter, 
2012), además de un objetivo importante para 
el tratamiento de ansiedad, depresión y reaccio-
nes al estrés, entre otros riesgos en salud mental 
(Connor & Davidson, 2003).

La resiliencia es una medida de la capacidad de 
adaptación exitosa en un ambiente cambiante; 
se trata de un proceso dinámico que tiene como 
resultado patrones particulares de conducta 

funcional a pesar del riesgo (Becoña, 2006). El 
interés por medir la resiliencia ha originado una 
amplia variedad de instrumentos, entre ellos 
la Connor-Davidson Resilience Scale (CD-
RISC), creada por Connor y Davidson (2003), 
inicialmente estuvo conformada por 25 ítems 
distribuidos en cinco dominios interrelaciona-
dos (competencia personal, tolerancia al afecto 
negativo, aceptación positiva al cambio, control 
e influencias espirituales).

Esta fue abreviada por Campbell-Sills y Stein 
(2007) a una escala unidimensional de 10 ítems 
(CD-RISC-10), que fue adaptada al español por 
Notario-Pacheco et al. (2011). Esta escala tipo 
Likert brinda una medida global de resiliencia 
mediante la sumatoria de los 10 ítems y ha sido 
validada en varios países, en diferentes idiomas y 
para diversas poblaciones (Alarcón et al., 2019; 
Almeida et al., 2020; Aloba et al., 2016; Ber-
naloa-Ugarte et al., 2022; Blanco et al., 2019; 
Broche-Pérez et al, 2022; Daniel-González et 
al., 2020; Fernández Varela et al., 2018; García-
León et al., 2018; Lauridsen et al., 2017; Mart-
ins Barroso, 2021; Notario-Pacheco et. al, 2014; 
Serrano-Parra et al., 2013; Shin et al., 2018; 
Soler et al., 2016; Wang et al., 2010).

En Colombia, la CD-RISC-10 es frecuentemen-
te utilizada y sus propiedades psicométricas han 
sido exploradas en población con enfermedades 
crónicas (Riveros Munévar et al., 2016), estu-
diantes universitarios (Riveros Munévar et al., 
2017), personal militar amputado en el conflicto 
armado interno (Herrera-Moreno et al., 2018), 
estudiantes de ingeniería (Figueroa et al., 2019), 
personas con cáncer de mama (Franco et al., 
2019), adolescentes en condiciones psicosocia-
les de vulnerabilidad (Guarnizo Guzmán et al., 
2019) y población adulta en el marco de la pan-
demia por Covid-19 (Vélez-Botero et al., 2024).

En este sentido, la resiliencia se ha descrito 
como un elemento clave en la promoción de la 
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salud (Agudelo-Hernández et al., 2023), por lo 
que contar con un instrumento que pueda apli-
carse a la población general, más que a grupos 
de patologías o vulnerabilidades específicas, po-
dría aportar a la creación de estrategias univer-
sales de promoción de salud mental a través de 
este componente.

Al confirmar ha confirmado la estructura unidi-
mensional y la confiabilidad del CD-RISC-10 
en grupos poblacionales específicos teniendo 
en cuenta los antecedentes investigativos, el 
presente estudio tiene como objetivo evaluar 
la estructura factorial, la confiabilidad y otras 
propiedades psicométricas de este instrumento 
para aportar a la literatura existe evidencia sobre 
la posibilidad de utilizar este instrumento en la 
valoración de la resiliencia de población general 
adulta colombiana, tanto para la formulación 
de acciones promocionales como para la realiza-
ción de acciones de investigación de carácter ex-
plicativo en las que se involucren otras variables 
relacionadas y poblaciones de otros contextos.

Método

Diseño del estudio

Se realizó un estudio observacional, analítico, 
de corte transversal. Se considera correlacional 
ya que se analizó si existe relación entre algunas 
de las variables medidas, especialmente frente a 
la CD-RISC-10.

Descripción de la muestra

Se contó con la participación voluntaria de 
18779 personas mayores de edad, residentes en 
el territorio colombiano, vinculadas mediante 
un muestreo incidental por conveniencia. Si 
bien este tipo de muestreo facilita la consecu-
ción de participantes, es importante mencionar 
que implica un sesgo de selección, en tanto que 
la muestra se conformó a través de la referencia 

entre individuos que tienen algún grado de 
afinidad (Baltar & Gorjup, 2012). Se toma-
ron como criterios de inclusión ser mayor de 
18 años, vivir en territorio colombiano y haber 
firmado el consentimiento informado. No se 
plantearon criterios de exclusión.

Sedes

La muestra incluyó a personas de todas las re-
giones de Colombia. Para esto, con apoyo del 
Ministerio de Salud y Protección Social, se acu-
dió a organizaciones de usuarios, entidades de 
salud territoriales, la academia y organizaciones 
científicas durante el 2021 para difundir el ins-
trumento de forma virtual y física.

Mediciones

Se incluyeron los instrumentos mencionados 
en la Tabla 1, los cuales buscaban ahondar en 
aspectos como síntomas afectivos, consumo de 
sustancias psicoactivas, violencias, uso de los 
servicios de salud y datos sociodemográficos. 
Estos instrumentos se eligieron por ser amplia-
mente utilizados en la población de estudio y 
por estar relacionados teóricamente con el con-
cepto de resiliencia.

Tabla 1. Estructura del cuestionario

Sección Descripción de contenidos

1. Datos socio- 
demográficos

Caracterización poblacional de la Encuesta 
Nacional de Salud Mental —ENSM— 

(Gómez-Restrepo et al., 2016).

2. Soporte 
social

Tomados de la ENSM, identifican la 
posibilidad de acudir a una red apoyo 

(Gómez-Restrepo et al., 2016).

3. Nivel de 
Resiliencia

Escala Reducida de Resiliencia de  
Connor-Davidson, 10 ítems tipo Likert 

(Riveros-Munévar et al., 2017).

4. Riesgos en 
salud mental

Self Reporting Questionnaire (SQR),  
el cual mide depresión, ansiedad, 

alcoholismo, psicosis y epilepsia, a través  
de 30 dicotómicas (SÍ y NO) (Beusenberg  

& Osler, 1994). Usado en la ENSM.
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Sección Descripción de contenidos

5. Consumo 
SPA

Cuestionario ASSIST. Proporciona 
información sobre el consumo de sustancias 
a lo largo de la vida, así como el consumo y 
los problemas relacionados en los últimos 
tres meses. Clasifica a los individuos según 

el nivel de riesgo para cada sustancia en bajo 
—puntuaciones de cero a tres—, moderado 

—puntuaciones de cuatro a 26, o de 11 a 
26 puntos en el caso del alcohol— o alto 

—puntuación mayor a 27— (Organización 
Mundial de la Salud, 2011).

6. Exposición a 
violencias

Preguntas de la Encuesta Nacional 
de Calidad de Vida y Salud del 2015 

(Departamento Administrativo Nacional de 
Estadística).

7. Servicios de 
salud mental

Preguntas tomadas de la ENSM del 2015 
(Gómez-Restrepo et al., 2016).

Procedimiento

La información relacionada con las variables 
fue adaptada a formato virtual a través de la 
plataforma KoboToolbox. Dicho formulario 
contenía el consentimiento informado y daba 
información sobre rutas de atención y contactos 
de los investigadores para ampliar la informa-
ción requerida. En caso de detectar algún riesgo 
de salud mental se orientaba a activar rutas de 
atención en salud mental.

Análisis estadísticos

La información recolectada se consolidó en una 
hoja de cálculo de Excel de manera automática 
desde la plataforma y posteriormente se depu-
raron y procesaron los datos a través de los pa-
quetes estadísticos SPSS (versión 26) y Jamovi 
(versión 2.3). Los datos cuantitativos se anali-
zaron mediante métodos de estadística descrip-
tiva: media (x )̄ y desviación estándar (DE). Se 
realizó correlación bivariada entre las variables 
de estudio. Se determinó la consistencia in-
terna y la fiabilidad con el coeficiente Alfa de 
Cronbach lo que permitió analizar la fiabilidad 
global y la fiabilidad y varianzas individuales de 
cada ítem.

Finalmente, se realizaron el análisis factorial ex-
ploratorio y el análisis factorial confirmatorio 
(AFC) mediante los datos obtenidos a partir de 
las pruebas de Kaiser-Meyer-Olkin y Bartlett, 
así como los autovalores y las comunalidades. Se 
realizaron correlaciones para comparar con otras 
medidas de salud mental como el Self Reporting 
Questionnaire —SRQ— (Beusenberg & Orley, 
1994) y el Alcohol, Smoking and Substance In-
volvement Screening Test —ASSIST— (WHO 
ASSIST Working Group, 2002).

Consideraciones éticas

Este trabajo cumple con las normas de investi-
gación en seres humanos según lo dispuesto en 
la Resolución No 008430 de 1993 del Ministe-
rio de Salud y en la Declaración de Helsinki. El 
presente estudio fue aprobado por el Comité de 
Bioética del Instituto Nacional de Salud.

Resultados

El estudio contó con la participación de 18779 
personas con una edad media de 39.8 años (mí-
nimo=18 años; máximo=92 años), residentes 
en diferentes regiones de Colombia (Tabla 2). 
Aunque la distribución de género cuenta con 
mayor representatividad de mujeres (72.68%), 
no se presentan diferencias significativas en las 
puntuaciones del instrumento en función del 
sexo. Sin embargo, es importante considerar 
que esta distribución es una representación cer-
cana a la distribución poblacional y es un efecto 
del tipo de muestreo (Baltar & Gorjup, 2012).

Tabla 2. Distribución de la muestra por región y sexo

Región
Sexo Total

Hombre Intersexual Mujer

1. Atlántico 2.49% .01% 6.43% 8.94%

2. Oriental 5.95% .02% 16.98% 22.95%

3. Orinoquia y 
Amazonia

.72% .01% 2.10% 2.83%
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Región
Sexo Total

Hombre Intersexual Mujer

4. Bogotá 6.89% .02% 17.93% 24.84%

5. Central 7.32% .03% 17.86% 25.20%

6. Pacífica 3.85% .02% 11.37% 15.25%

Total 27.21% .11% 72.68% 100%

El 38.4% reportó tener un título universita-
rio, 37.1% contaba con estudios de postgrado, 
16.8% tenía formación técnica o tecnológica, 
6.5% registro de estudios de secundaria y un 
1.1% contaba con estudios de primaria o menos.

El 7.1% de la muestra se identificó como per-
teneciente a algún grupo étnico (negro, mula-
to, afrodescendiente o afrocolombiano: 4.95%; 
Indígena: 1.94%; raizal del archipiélago de San 
Andrés y Providencia: 0.12%; Gitano/ROM: 
0.06%; palenquero de San Basilio: 0.04%).

Para examinar la consistencia interna u homoge-
neidad se obtuvo coeficiente alfa de Cronbach, 
el cual arrojo una puntuación de .892, lo que 
indica una confiabilidad alta (Tabla 3).

Tabla 3. Prueba de confiabilidad la Escala Reducida 
de Resiliencia de Connor-Davidson-10

Ítem
Media de 

escala si se 
elimina el ítem

Correlación 
total 

corregida

Alfa de 
Cronbach si se 
elimina el ítem

CD-RISC1 24.48 .687 .878

CD-RISC2 24.53 .707 .877

CD-RISC3 25.23 .358 .898

CD-RISC4 24.71 .694 .877

CD-RISC5 24.54 .686 .878

CD-RISC6 24.58 .732 .875

CD-RISC7 24.84 .583 .885

CD-RISC8 25.32 .478 .892

CD-RISC9 24.71 .746 .874

CD-RISC10 24.78 .648 .881

De forma complementaria se examinaron 
las asociaciones ítem-ítem, evidenciando 

correlaciones estadísticamente significas entre 
todos ellos (p<.001) con coeficientes (r) desde 
.26 hasta .67 (Figura 1).

Figura 1. Mapa de calor de Correlación

Se verificó la viabilidad de someter los datos a 
un análisis factorial mediante la prueba de ade-
cuación de la muestra de Kaiser-Meyer-Olkin 
(KMO) cuyo valor fue de .93; la prueba de 
esfericidad de Bartlett fue significativa (χ2 = 
84564.031; gl = 45; p<.001).

El análisis factorial, realizado mediante el pro-
cedimiento de componentes principales con 
rotación varimax confirmó la agrupación uni-
dimensional de los 10 ítems que componen el 
instrumento, con cargas significativas e impor-
tantes que oscilaron entre .42 y .81, y señaló 
una varianza total explicada de 51.60% (Tabla 
4). El valor de la carga factorial indica la fuerza 
de la relación entre el ítem y el factor, mientras 
que las comunalidades representan la varianza 
en cada ítem que puede ser explicada por un 
único factor. Estas propiedades llaman la aten-
ción sobre el ítem 3, cuyos valores indican una 
contribución baja a la medición del constructo 
de resiliencia.
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Tabla 4. Estructura factorial

Ítem Carga factorial Comunalidades

CD-RISC1 .768 .590

CD-RISC2 .781 .610

CD-RISC3 .429 .184

CD-RISC4 .773 .597

CD-RISC5 .765 .585

CD-RISC6 .807 .651

CD-RISC7 .663 .440

CD-RISC8 .560 .313

CD-RISC9 .815 .664

CD-RISC10 .725 .526

El modelo unidimensional propuesto para 
el análisis factorial confirmatorio de la CD-
RISC-10 mostró un buen ajuste, la carga fac-
torial no mostró variaciones significativas (χ2 
= 4286, df = 35, p = .001; CFI = .950; TLI 
= .9335; SRMR = .0316; RMSEA = .0804) 
(Figura 2).

Figura 2. Estructura factorial

Asimismo, se compararon los hallazgos de este 
estudio con los resultados de confiabilidad de la 
primera versión adaptada al español (Notario-
Pacheco et al., 2011) y los reportados en vali-
daciones previas con muestras de población 
colombiana (Tabla 5).

Tabla 5. Comparación de resultados de confiabilidad y validez

Criterios

Notario-
Pacheco 
et al., 
2011

Riveros 
Munévar 

et al., 
2016

Riveros 
Munévar et 
al., 2017

Herrera-
Moreno et 
al., 2018

Figueroa et 
al., 2019

Franco et 
al., 2019

Guarnizo 
Guzmán et al.,

2019

Hallazgos 
propios

Población
Adultos 
jóvenes

Enfermos 
crónicos

Estudiantes 
universitarios

Militares 
amputados

Estudiantes 
universitarios

Mujeres 
con cáncer

Adolescentes 
vulnerables

Adultos 
de 18 a 92 

años

N 770 52 265 22 300 50 988 18 779

Confiabilidad .85 .823 .838 .922 .75 .84 .84 .892

Varianza 
explicada

44.1% 41.14% No reporta No reporta No reporta 46.26% 51.60%

Estructura 
Factorial 

(Dimensiones)
1 1 1 No reporta No reporta No reporta 1 1

En cuanto a las correlaciones con otras medi-
das relacionadas con la salud mental, se en-
contró una correlación negativa con síntomas 

emocionales medidos con el SRQ, el consu-
mo de SPA, violencia y la ideación suicida 
(Tabla 6).
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Tabla 6. Correlaciones entre síntomas afectivos, consumo de SPA, exposición a violencias, suicidio y resiliencia

Síntomas afectivos Consumo de SPA Exposición a violencias Ideación suicida

Resiliencia

C. Pearson -.152** -.053** -.043** -.137**

Sig. <.001 <.001 <.001 <.001

p 0.389 .230 .207 .370

1- β 1 1 1 1

Síntomas afectivos 
(SRQ)

C. Pearson .208** .190** .365**

Sig. <.001 <.001 <.001

p 0.456 0.435 .604

1- β 1 1 1

Consumo de SPA

C. Pearson .099** .174**

Sig. <.001 <.001

p .314 .417

1- β 1 1

Exposición a violencias

C. Pearson .190**

Sig. <.001

p .435

1- β 1

Significancia estadística (Sig.), tamaño del efecto (p) y potencia estadística (1- β)
**. La correlación es significativa en el nivel .01 (bilateral), p= .10 bajo, .30 media, .50 alta.

Discusión y conclusión

La resiliencia constituye un factor fundamen-
tal tanto en la recuperación de la salud mental 
como en su promoción. El presente estudio se 
propuso evaluar y confirmar la estructura facto-
rial y confiabilidad de la CD-RISC-10 para su 
uso con población general adulta colombiana. 
Se indica que el análisis factorial muestra una 
única dimensión y un ajuste adecuado al mode-
lo, consistente con estudios previos con los cua-
les se estableció la comparación de propiedades 
psicométricas (Tabla 5).

Aunque la estructura factorial difiere de lo 
propuesto por Connor y Davidson (2003) 
en su versión original o en otras adaptacio-
nes (Crespo et al., 2014; Green et al., 2014), 
coincide con múltiples autores que señalan la 
CD-RISC-10 con un único factor (Burns & 
Anstey, 2010; Campbell-Sills & Stein, 2007; 
Gucciardi et al., 2011; Notario-Pacheco et al., 
2011;  Sarubin et al., 2015), especialmente 

con validaciones realizadas en población co-
lombiana de adolescentes (Riveros Munévar 
et al., 2017). De acuerdo con García-León et 
al. (2018) o con Arias-González et al. (2015), 
estos otros factores podrían funcionar en tér-
minos operacionales con la dimensión encon-
trada en el presente estudio.

Al asociarla con otros instrumentos relaciona-
dos con la salud mental (SRQ, ASSIST y Ex-
posición a violencias) se muestran correlaciones 
significativas con síntomas de ansiedad, depre-
sión y consumo de SPA, incluso en términos 
de violencia interpersonal y capacidad de buscar 
ayuda. Estos resultados evidencian que bajos ni-
veles de resiliencia están asociados con riesgos 
en salud mental, mientras que niveles más altos 
de resiliencia pueden actuar como un factor 
protector. Estos hallazgos respaldan la idea de 
que la medición de la resiliencia es relevante en 
el contexto de la salud mental, tal como se ha 
encontrado en otros estudios (García-León et 
al., 2018; Green et al., 2014).
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Cuando se realizó la comparación de resultados 
de confiabilidad y validez con otros estudios lo-
cales se evidenció que los resultados obtenidos 
son coherentes con los hallazgos previos, con-
firman tanto la alta confiabilidad como la con-
sistencia de la estructura unidimensional de la 
CD-RISC-10 (Tabla 4). Algunos estudios de 
validación previos han señalado como limita-
ciones los tamaños muestrales y otras poblacio-
nes del país (Riveros Munévar et al., 2017).

Sin embargo, un aporte del presente estudio ra-
dica en su enfoque en población general, con una 
muestra considerable y representativa de diversas 
regiones de Colombia, con propiedades psico-
métricas claras para su utilización en acciones co-
munitarias e investigativas en varios escenarios de 
atención psicosocial con población adulta. Esto 
permitirá que las decisiones sobre las acciones in-
terventivas se fundamenten en evidencia y orien-
ten acciones más efectivas para las personas.

Como limitación se podría considerar la reali-
zación exclusivamente en adultos, ya que la re-
siliencia constituye un factor fundamental de 
promoción de la salud mental en la niñez y la 
adolescencia (Agudelo-Hernández et al., 2023). 
Otra limitación consiste en el uso de tecnolo-
gías de forma exclusiva para diligenciar el ins-
trumento, ya que puede dejar por fuera personas 
sin acceso a las tecnologías, lo cual es frecuente 
en Colombia. Futuros estudios podrían abordar 
otros cursos de vida, desarrollar modelos mul-
tivariados y diseñar estudios longitudinales que 
permitan esclarecer los factores relacionados con 
la resiliencia a lo largo de la vida para brindar 
elementos cada vez más concretos para orientar 
el diseño de intervenciones adecuadas a las nece-
sidades y realidades de la población colombiana.

En conclusión, la pandemia por la COVID-19 
ha tenido un alto impacto en la salud mental, 
incrementó las alteraciones relacionadas a esta, 
por lo cual es vital fomentar aquellos factores 

que pueden aumentar la salud mental. Uno de 
estos es la resiliencia, la cual permite abordar 
de forma anticipada y con una lógica positiva 
la salud mental. Más allá de considerar la de-
tección de síntomas psiquiátricos, es necesario 
trabajar la salud mental desde los factores que 
aumenten las variables asociadas con el bienes-
tar como la resiliencia. Para lo anterior es ne-
cesario contar con instrumentos validados y 
adaptados a las comunidades, pues al ser la resi-
liencia un constructo social, es influenciada por 
factores relacionados con el entorno.

En este sentido, se considera que los datos ob-
tenidos en el presente estudio tienen un impor-
tante valor ya que afirman que la CD-RISC-10 
puede ser usada en población adulta colombia-
na, lo que abre posibilidades para incorporar 
este instrumento en la evaluación rutinaria de 
la salud mental por parte del sistema de salud 
para la identificación de factores que afectan el 
bienestar y el posterior diseño de planes de pro-
moción de la salud mental. Esto incluye la posi-
bilidad de desarrollar acciones de investigación 
e intervención desde metodologías cualitativas 
y de corte educativo que aporten a desentrañar 
los matices y factores subyacentes que influyen 
en la resiliencia, así como las formas de inter-
venirlos en favor del bienestar de las personas.
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