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Resumen 

El estudio de investigación titulado “Exposición a la violencia y riesgos suicidas, en 

adolescentes escolarizados de lima: rol mediador la autoestima” tuvo como objetivo 

explicar si la autoestima cumple un rol mediador entre la exposición a la violencia y 

el riesgo suicida, contando con una población de escolares de secundaria, donde 

se obtuvo una muestra de 600 escolares, el diseño fue no experimental, de corte 

transversal, de tipo explicativo. Los instrumentos que se utilizaron fueron el 

cuestionario de exposición a la violencia de Orue y Calvete, la escala de autoestima 

de Rosemberg y la escala de riesgo suicida de Plutchik. Como resultado se aceptó 

la hipótesis de investigación al hallar que la autoestima cumple un rol mediador 

entre la exposición a la violencia y el riesgo suicida, siendo que se registró el valor 

indirecto (β=-.42*-.56=-.23, p<.05), de igual manera la relación directa fue de 

(β=.19, p<.05) siendo ambos significativos. En conclusión, se obtuvo que la 

autoestima cumple un rol mediador entre la exposición a la violencia y el riesgo 

suicida, asimismo la exposición a la violencia explica la autoestima y esta a su vez 

explica el riesgo suicida. 

Palabras clave: Exposición a la violencia, autoestima, riesgo suicida. 
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Abstract 

The research study entitled "Exposure to violence and suicidal risks, in school 

adolescents in Lima: mediating role of self-esteem" aimed to explain whether self-

esteem plays a mediating role between exposure to violence and suicidal risk, 

counting on a population of high school students, where a sample of 600 students 

was obtained, the design was non-experimental, cross-sectional, explanatory. The 

instruments used were the Orue and Calvete's violence exposure questionnaire, the 

Rosemberg self-esteem scale and the Plutchik suicide risk scale. As a result, the 

research hypothesis was accepted by finding that self-esteem plays a mediating role 

between exposure to violence and suicidal risk, and the indirect value was recorded 

(β=-.42*-.56=-.23, p<.05), in the same way the direct relationship was (β=.19, p<.05) 

being both significant, it was concluded that self-esteem plays a mediating role 

between exposure to violence and suicidal risk Likewise, exposure to violence 

explains self-esteem and this in turn explains suicidal risk.  

Keywords: exposure to violence, self-esteem, suicidal risk.
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I. INTRODUCCIÓN 

A lo largo de la historia, la violencia ha formado parte de la supervivencia del ser 

humano (Dahlberg y Krug, 2003, p.3), sin embargo, desde la 49ª asamblea mundial 

de la salud de 1996 en Ginebra, la violencia fue declarada como una problemática 

de salud pública a lo largo de todo el mundo, viéndose evidenciada con hechos 

violentos en calles, escuelas, hogares, centros de labores y demás lugares, los 

cuales son descritos por los medios de comunicación de todo el mundo, todo ello 

indica que no existe una comunidad que se libre de esta problemática 

(Organización Mundial de la Salud [OMS], 2011, p.25).  

En consecuencia, despedaza la unión en la comunidad sumergiendo a los seres 

humanos en una grave exposición a la violencia, amenazando directamente a la 

vida y salud del hombre, dado que, se considera que de cada persona que fallece 

por un hecho violento, existe el triple que termina herida o padece de un problema 

mental o físico. Es así que la violencia forma parte de las causas primordiales de 

muerte, en poblaciones entre ocho a 44 años, siendo causante del deceso del 14 

% de varones y 7 % de mujeres aproximadamente (Krug et al., 2003). 

De este modo, un mecanismo de acción que la víctima de violencia realiza, es el 

suicidio o intento del mismo, al año se registra un promedio de 800 000 suicidios, 

además de los intentos fallidos, cada hecho afecta tanto a la familia como al 

contexto social, relegando secuelas en las personas más próximas del suicida. Es 

asi que el suicidio se puede generar independientemente de la edad, sin embargo, 

según las estadísticas evaluadas, en el 2016 dicha problemática fue la causante 

principal de la mortalidad de las personas alrededor del mundo (OMS, 2021). 

Dentro del contexto peruano, se evidenció un aumento en la tasa de suicidios 

dentro de los años 2019 y 2020 alcanzando un 2.8% por cada 100.000 habitantes 

a comparación del año 2016 donde la tasa de suicidios era de 2.6% y se estima 

que estas cifras puedan ascender a consecuencia de la pandemia. Así mismo, solo 

durante los primeros seis meses del 2019 en el país se registró un total de 1390 

intentos de suicidio (Ministerio de Salud, [MINSA], 2021). 

Es importante considerar sobre el análisis de la exposición a la violencia en edades 

tempranas, que existen limitaciones, dado que solo se refieren a un contexto o 

situación particular, en familia (Gamez y Calvete, 2012), en el colegio (Arif et. al, 

2016) y en la comunidad (Mels y Fernández, 2015); reflejándose que no se precisan 
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variedad de estudios previos sobre la exposición de la violencia en más de un 

contexto a la vez y la determinación de su relación con el riesgo suicida en 

escolares.  

Es así que el comportamiento suicida es un fenómeno multifactorial y multicausal, 

en el caso de los adolescentes se relaciona con aquellos que poseen baja 

autoestima, desesperanza, carencias afectivas, un historial familiar de suicidio y 

cambios del estado emocional (Blandón et. al, 2015, p.472). Investigaciones 

sistemáticas recientes enfatizan una asociación significativa entre los primordiales 

factores de riesgo de mayor frecuencia (baja autoestima, maltrato emocional y físico 

en edades tempranas y edad) con el intento suicida y el suicidio (Benavides et. al, 

2020, p.181). 

Al respecto, la autoestima, se considera una parte del autoconcepto, la opinión que 

tienen las personas sobre su propio valor, configurándose una competencia 

racional para definirse y describirse (Feldman et. al, 2009, p. 327), por medio del 

criterio de las personas que los rodean y las vivencias tempranas que experimentan 

(Baron y Byrne, 2005).  

No obstante, se han evidenciado investigaciones que determinan la relación que 

existe entre el riesgo suicida con la autoestima y la exposición a la violencia con la 

autoestima, sin embargo, se muestra una escasa literatura sobre la autoestima 

como variable mediadora (Mamani et. al, 2018). 

En base a lo mencionado previamente, la presente investigación servirá de base 

de nuevas producciones de revisiones sistemáticas y futuros proyectos estatales 

para la previsión de esta problemática, donde colaboren con el trabajo del quehacer 

no solo del psicólogo sino de diferentes profesionales, de forma multisectorial, 

sobre todo en el actual contexto de pandemia (Minsa, 2020). Además, es 

importante considerar que el vacío de conocimiento acerca de esta problemática 

incrementara el riesgo del suicidio en menores, dado que, en Perú solo en el último 

periodo de la pandemia 432 personas se suicidaron, dentro de los cuales 70 eran 

menores de edad (Sistema informático nacional de defunciones, [SINADEF], 2021). 

 

En esa línea de pensamiento, sobre el cimiento de la problemática exhibida se 

orientó el problema general: 
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¿En qué medida la autoestima modera entre la asociación de la exposición a la 

violencia y los riesgos suicidas en adolescentes escolarizados de Lima?  

En ese sentido, justificamos el estudio a nivel teórico, dado que podrá ser usado 

como contribución a futuros estudios relacionados al tema, siendo que cuenta con 

una serie de teorías que diversifican el enfoque de las variables, así como también, 

facilitará la comparación en diferentes contextos. En el aspecto metodológico, dado 

que no se registran investigaciones explicativas que analicen la relación de las 

variables en cuestión; en escolares, por ello se estima la relevancia de su ejecución 

en una población poco estudiada en nuestro actual contexto. En el aspecto social, 

estima su conveniencia dado que, reconoce la importancia del bienestar integral de 

la persona víctima de violencia y la prevención del suicidio mediante el análisis de 

su relación en diversos contextos, es por ello que, resulta indispensable su 

ejecución en el contexto de pandemia actual. Asimismo, tienen relevancia práctica, 

siendo que la obtención de datos, facilitará la toma de decisiones mediante 

evidencia.  

 

El objetivo general pretende explicar si la autoestima cumple un rol mediador entre 

la exposición a la violencia (EV) y el riesgo suicida (RS), además de validar si la 

exposición a la violencia explica la autoestima (A), asimismo validar si la exposición 

a la violencia explica el riesgo suicida y validar si la autoestima explica el riesgo 

suicida. 

 

En cuanto a la hipótesis general de la investigación fue determinar si A cumple 

como rol mediador entre la EV y el RS. Asimismo, con respecto a la primera 

hipótesis específica consistió en: Determinar si la EV explica la A. Además, como 

segunda hipótesis consistió en: Determinar si la EV explica el RS. Por otro lado, 

como tercera hipótesis consistió en: Determinar si la A explica el RS. 
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Huamán y Palacios (2021) que efectuaron una investigación con la finalidad de 

establecer la relación entre violencia familiar e ideación suicida en escolares de 

Huaraz, dicho análisis fue de tipo correlacional descriptivo, no experimental 

transaccional, contó con una participación de 300 escolares de secundaria, los 

instrumentos de medición fueron el cuestionario de ideación suicida de Beck y el 

cuestionario de violencia familiar, el estudio concluyó en la existencia de una 

relación directa y significativa  entre las variables, lo que refiere una 

experimentación de violencia en el ámbito familiar facultará un aumento en el riesgo 

suicida 

Ardiles (2020) efectuó un estudio con el objetivo de determinar la relación entre la 

EV y A en escolares de secundaria en Lima, con un diseño no experimental 

correlacional, en donde participaron 78 escolares de secundaria, los instrumentos 

de medición fueron la escala de autoestima de Rosenberg y el cuestionario de 

violencia de Orue y Calvete, sus resultados arrojaron un coeficiente Alfa de 0.77 y 

0.79 respectivamente,  asimismo, dicho estudio concluyo que mientras los 

escolares se encuentren más expuestos a la violencia, menor autoestima 

presentaran.  

Amoroto (2016) quien efectuó una investigación con el fin de demostrar la relación 

entre la violencia familiar y el riesgo suicida, contó con un diseño no experimental 

en donde participaron 295 escolares, los instrumentos de medición fueron la escala 

de Ideación suicida de Beck y la escala de violencia familiar, sus resultaron 

arrojaron un coeficiente Alfa de .758 y .937 asimismo, dicho estudio concluyó la 

correlación de las variables de violencia familiar y riesgo suicida (p=0.000; 

rho=.585), de la misma manera, las dimensiones: sexual (rho=,268; p=0.000),  

violencia familiar física (rho=,530; p=0.000), psicológica (rho=,566; p=0.000), por 

abandono (rho=,412; p=0.000), evidenciando una relación entre las mismas. 

 

 

II. MARCO TEÓRICO

En busca de la concreción de los objetivos trazados en la investigación, se tuvo en 

referencia, los siguientes estudios nacionales previos como antecedentes.
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A nivel internacional, se tiene las siguientes investigaciones Caballero, Palacios, 

Restrepo y Suarez (2018) efectuaron un estudio con el fin de exponer la relación 

entre el riesgo suicida y la violencia intrafamiliar, en adolescentes colombianos, 

contó con un diseño de tipo no experimental, correlacional, los instrumentos de 

medición fueron la escala de exposición a la violencia y la escala de riesgo suicida 

de Plutchik, cuyos resultados indicaron que existe un asociación significativa entre 

la exposición a la violencia en casa, el apoyo de amigos/hermanos/padres y el 

género Dicho estudio concluyó que las mujeres con problemas de acceso a la 

educación y víctimas de violencia en la casa tienen mayor probabilidad de tener 

riesgo suicida.  

Arambulo (2014) efectuó un estudio con la finalidad de encontrar la relación entre 

autoestima, riesgo suicida, satisfacción familiar y resiliencia, con el fin de encontrar 

los indicadores capaces de predecir el riesgo suicida, el cual fue aplicado a 574 

educandos universitarios, los instrumentos de medición fueron el test de Apgar 

familiar, la escala de resiliencia de Wagnild & Young, la escala de autoestima de 

Rosenberg y la escala de riesgo suicida de Plutchik, los resultados obtenidos 

evidenciaron una relación significativa entre las variables, concluyendo que ambos 

factores son capaces de predecir el riesgo suicida. 

Ceballos y Col (2015) efectuaron un estudio con el fin de establecer la relación 

existente entre depresión, riesgo suicida y autoestima en educandos, con un diseño 

de tipo no experimental descriptivo, transversal. La muestra fue conformada por 

242 educandos entre 15 a 19 años, elegidos mediante un muestreo aleatorio 

estratificado. Los resultados indican la existencia de una relación entre depresión y 

riesgo suicida, asimismo, con la autoestima baja. En conclusión, se evidenció que 

el 40% de los educandos posee una autoestima baja, un 25% riesgo suicida y un 

16% depresión, además se encontró una menor probabilidad de riesgo suicida en 

aquellos adolescentes con mejor autoestima y una baja depresión. 

 

La representación teórica de la presente investigación, busca explicar el desarrollo 

y la interrelación entre las variables planteadas. En relación a EV, consideramos 

aquellas que explican las causas de un proceder violento, en ese sentido la teoría 

del aprendizaje social, concibe que dicho proceder se aprende y posteriormente 

tras una previa observación se produce la reproducción, además sostiene que esta 
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conducta se mantendrá en el tiempo si es que recibe una recompensa positiva o 

disminuirá si por el contrario recibe una recompensa negativa (Bandura, 1976). En 

relación al proceder violento durante la adolescencia, se ha comprobado que los 

cuidadores de adolescentes con dichas conductas, las promueven y aceptan, al no 

tomar acciones, inclusive llegan al extremo de elogiar las mismas (Moreano, 2018, 

p.26). 

Bandura también resaltaba que, el proceder violento y la agresividad en sí misma, 

se producirán por una interacción permanente y mutua, del entorno (en el 

vecindario, familiar y la televisión) y la persona. Asimismo, dicho aprendizaje no es 

automático, ya que se necesitará de componentes como: simbología, imágenes, 

palabras o signos que se sumarán a la interconexión del contexto social y el 

adolescente (Moreano, 2018, p.28). Cabe resaltar que las personas expuestas a 

violencia tienen dificultades en su autovaloración (Domenech, 2002). 

Del mismo modo, la teoría de la interacción social explica el comportamiento 

violento durante la adolescencia desde una interacción bidireccional, por ejemplo, 

si las figuras de autoridad ya sean padres o cuidadores, no poseen una adecuada 

guía de conducta, el púber adoptará dicho proceder (inadecuada empatía, 

comunicación, cohesión familiar y recurrencia de conflictos) y las  transferirá a otros 

contextos (escolar, laboral, social), es así que dicha interacción tendrá un impacto 

en su desenvolvimiento social, como un efecto negativo (García, 2013, p.19). 

En esa misma línea de pensamiento, una teoría que complementa la anterior es la 

ecológica, de Bronfenbrenner, que concibe al desarrollo del ser humano en una 

interrelación de sistemas (Macrosistema, exosistema, mesosistema y 

microsistema), sustentando que, la problemática (violencia) se originara en base a 

la existencia de conflictos de interconexión en los mismos en donde predominará 

diversos factores de riesgo (historial y ambiente con patrones violentos) 

expandiéndose en las esferas sociales (amical, escolar, institucional, cultura, 

familiar, social y el vecindario) favoreciendo un ambiente de violencia (Inchaustegui 

y Olivares, 2011, p. 26). 

Del mismo modo, la teoría transgeneracional sostiene que, las conductas violentas 

son aprendidas y transferidas de generación en generación, dado que, las vivencias 

en la etapa infantil forman factores de riesgo y/o protección, que serán 

determinantes para el posterior desenvolvimiento social y comportamiento violento, 
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manteniendo dicha manifestación. Es decir, si un infante es víctima de maltratos de 

forma recurrente por sus padres, cuidadores o personas de su entorno más 

próximo, el infante en su época adulta propende a continuar con el ciclo de 

violencia. Sin embargo, cabe resaltar que el haber estado expuesto a la violencia 

no se constituirá como un factor que determine la futura conducta violenta, pero sí 

puede generar factores de riesgo, que la reproduzcan (Blázquez, García y Moreno, 

2010, p. 71). 

Desde una perspectiva similar, se consideró el planteamiento Orue y Calvete, 

quienes sustentan que, “tanto adolescentes como infantes expuestos a una 

determinada violencia en un escenario también estarán inmiscuidos en otro” (Orue 

y Calvete, 2010, p.10), lo que continuaría con el enfoque de Bandura, al considerar 

que, toda exposición a violencia, promoverá y en la mayoría de casos implantara el 

mismo proceder violento, en cualquier contexto de desarrollo (Colegio, casa, 

vecindario y televisión) (Orue y Calvete, 2010, p.14). 

Dentro del contexto del hogar (casa), es importante resaltar que será el contexto 

más próximo en el que la persona se desarrollará y adoptará los modelos 

conductuales, formando diversos vínculos afectivos, principios y valores que le 

servirán para la futura convivencia en sociedad, además que la familia constituye 

el primer grupo social que modela los patrones conductuales. Sin embargo, dentro 

de nuestra realidad social, cerca del “81.3 de adolescentes y el 73.8 de niños, 

fueron victimados en sus hogares” sobre todo por cuestiones culturales (Encuesta 

nacional sobre relaciones sociales, [ENARES], 2019) “Elevando las probabilidades 

para repetir dichas conductas en sus futuras interacciones” (Callaja et al., 2015, 

p.29). 

Dentro del contexto escolar (colegio), el adolescente tendrá la posibilidad de 

integrar conocimientos tanto intelectuales como emocionales, además de potenciar 

sus habilidades de interrelación, dado que dicho contexto supone ser seguro, sin 

embargo, de cada 100 alumnos 74, fueron violentados dentro de la institución, por 

parte de sus compañeros, afectando la integración y autoaceptación, además existe 

registro de denuncias por abuso (psicológico, sexual, físico) cometidos por el 

personal administrativo, maestros o empleados (ENARES, 2019). Cabe resaltar, 

que dicha violencia generacional, se dará por rechazo social o victimización, lo que 

resulta de una deficiencia en el primer contexto mencionado (familiar) donde tanto 
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víctima, victimario o espectadores, están o han sido expuestos a la violencia, lo que 

conlleva a la aceptación y muchas veces justificación de dichos actos (Gordis y 

Margolin, 2000, p.33). 

Dentro del contexto comunitario (comunidad) la violencia “se desarrollará con 

diversos motivos, estos pueden ser conflictos sociales, crimen, delincuencia, 

problemáticas sociales, etc. ejecutándose por personas fuera del entorno familiar” 

(Martínez y Richters, 2003, p.10). Asimismo, la violencia podrá manifestarse de 

manera inesperada, entre los actos más repetitivos, estarán el abuso sexual y 

físico. (Krug, 2013) Otros factores que incrementan la violencia en este contexto 

son: las adicciones, salud mental, bullying, pobreza y problemas de aprendizaje 

(Pérez et al., 2015, p 29). 

En el contexto peruano, de cada 100 personas de 15 años a más, cerca de 28 

aprox., fue víctima de la violencia en la comunidad (Instituto nacional de estadística, 

[INEI], 2017, p. 4). A nivel distrital hay más prevalencia de criminalidad en Cercado 

de Lima, San Juan de Lurigancho, Villa María del Triunfo, etc. (Ministerio Público, 

2017). Dicha violencia afecta la salud mental de manera integral, dado que las 

víctimas tienden a interiorizar ansiedad, fracaso, depresión, pensamientos de 

desesperanza, etc. A su vez reproducirá el proceder violento contra los demás y 

contra sí mismos. (Bradshaw, et al., 2011). 

Por otro lado, la exposición de la violencia en la televisión, genera en la 

teleaudiencia más joven conductas agresivas, dado que, el tiempo de visibilidad en 

dicha población asciende de 3 a 4 horas. El contenido de la programación variará 

desde películas, series, noticias, telenovelas y dibujos con grandes cantidades de 

escenas violentas y sin censura, además que existe poca supervisión por parte de 

los cuidadores. Se suma a ello, el fácil acceso a contenido de internet, redes 

sociales y demás aplicativos (Consejo de Radio y Televisión, 2014). Además, se 

considera que el contenido específico de la programación peruana es 

manipuladora, trivial o en extremo violenta. Cabe resaltar que la continua 

exposición a dicho contenido, promueve síntomas de tensión, malestar mental, 

físico, dificultades en el aprendizaje, conducta y actitudes criminales, insensibilidad, 

poco juicio y por consecuencia rendimiento escolar deficiente (Alborccó, 2012). En 

general, hay una relación muy fuerte entre la agresividad (contra los demás y contra 

uno mismo) y la exposición a la violencia por medios de comunicación (Romero, 
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2016). Asimismo, conlleva a normalizar, legitimar y aprobar la violencia (Igartua, 

2002). 

En cuanto al riesgo suicida, deriva de dos vertientes que son las teorías 

sociológicas y biológicas (Castillo y Maroto, 2017).  Dentro de las teóricas 

sociológicas encontramos la teoría sociocultural que considero que las 

problemáticas sociales son “cosas”, entendiendo como las realidades fuera de la 

persona, explicando así que el suicidio no se da por impulsos individuales 

(Durkheim, 1982). En ese sentido, para la teoría sociocultural, el suicidio es una 

problemática que se da por situaciones sociales que impulsan a la persona a 

cometer esta acción, dichas situaciones se presentan a consecuencia de la perdida 

de la integración de los diversos grupos sociales de los que formaba parte la 

persona en la sociedad, por ejemplo, delincuencia, pandillaje, sicariato (Castillo, 

2017). La sociedad tiene una percepción acerca del suicidio y es un asunto que 

muchas veces se llega a encubrir, ya que impacta al sistema tanto social como 

familiar de la persona (Varengo, 2016, p. 18). 

Asimismo, sobresale la teoría del Cambio de Estatus, en donde se plantea que de 

producirse un repentino cambio o alteración en el nivel social de una persona podría 

conducir al suicidio (Durkheim, 1982), sin embargo, se enfatiza más en la 

descendencia que en la ascendencia de este cambio social, que a mayor tiempo 

generara una crisis personal, por ejemplo, conflictos armados, luchas sociales 

(Gibbs y Porterfield, 1960). 

En ese sentido, para la teoría del cambio de estatus, la persona puede conducirse 

al suicidio si afronta un cambio decreciente en su nivel social, lo que se puede 

asociar al sentimiento de impotencia. La misma que es la insatisfacción de no poder 

hacer lo suficiente por algo que se desea (Varengo, 2016, p. 32).  En forma de un 

consolidado se prepondera la teoría de la Integración de Estatus que postulaba 

que, a menor registro de suicidios, habrá menos conflictos de roles en el contexto 

familiar, una mayor integración de estatus con redes de apoyo y mayor estabilidad 

social (control de delincuencia, pandillaje o conflictos sociales) (Gibbs y Porterfield, 

1960). 

Dentro de la Teoría Biologica-Genetica Roy (1983) menciona que: existe ciertas 

probabilidades de que pacientes puedan realizar intentos suicidas, como 

consecuencia de tener un árbol familiar con historial de suicidio, es así que en niños 
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que fueron adoptados y cuyos padres biológicos se suicidaron, existe una buena 

probabilidad de que también tengan intentos suicidas por su factor hereditario 

genético, a pesar de estar en un ambiente familiar estable (Contreras y Gutiérrez, 

2007). 

 

Por otro lado, la autoestima se conceptualiza como la aprobación interna de 

cualidades psicológicas y físicas, abarca actitudes, sentimientos, emociones, 

pensamientos y experiencias que el ser humano guarda en su día a día, todo ello 

es necesario para el desarrollo de las personas (Mejía, Mejía y Pastrana, 2011, p. 

3). Se puede determinar tres factores o categorías; entre ellas la autoestima baja: 

en donde la persona se percibe por debajo de los demás y está en desagrado 

consigo mismo, la autoestima media: donde el individuo no aprecia con totalidad 

sus cualidades ni cree poder ser mejor que los demás, la autoestima alta: en donde 

la persona si acepta sus cualidades a nivel general además de considerarse capaz 

de poder sobresalir ante los demás (Rosenberg, 1965). 

Cabe señalar que la esencial fuente de construcción de la autoestima es la familia, 

de ahí deriva la importancia del tipo de vivencias que se genere en dicho ambiente 

(Coopersmith, 1969). Además, cabe señalar que poseer una alta autoestima y un 

auto percibirse de manera positiva, configura una característica protectora ante 

eventos negativos que amenacen a la persona (Axpe et al., 2018) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 1. Modelo conceptual: autoestima como rol mediador. 
 

AUTOESTIMA 

Consiste en la aprobación interna de 

cualidades psicológicas y físicas 

(Mejía, Mejía y Pastrana, 2011). 

EXPOSICIÓN A LA VIOLENCIA 

Conforma la experimentación directa 
(víctima) o indirecta (observar o 
escuchar) que dañan la integridad 
física o emocional de algún individuo 
(Holden, 2003) 

 

RIESGO SUICIDA 

Son las probabilidades que tiene un 

individuo para terminar con su 

existencia (Plutchik & Van Praag, 1989) 
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3.1 Tipo y diseño de investigación 

 

El tipo de estudio es básica no experimental, explicativo al no existir una manejo o 

tratamiento en las variables estudiadas y su búsqueda por conocer la causa que 

explicaría el fenómeno entre dos variables (Ato y Vallejo, 2015) Asimismo, posee 

un corte transversal, dado que su recojo de información fue en un único instante 

(Ato y Benavente, 2013), con un enfoque cuantitativo, al desarrollarse mediante 

análisis estadísticos y ecuaciones estructurales (Hernández, Fernández y Batista, 

2014). 

En relación a la variable mediadora (VM), la misma deberá de cumplir algunos 

requisitos para que tenga un efecto completo ellos son: que la variable exógena 

(VEx) produzca significativos cambios en VM, a su vez que dichos cambios 

produzcan variabilidad en la variable endógena (VE), además que no sea 

significativa la relación existente entre la VEx y la VE. Por último, que sea 

significativo a x b y solo c no lo sea (Barón y Kenny, 1986). 

 

 

 

 

 
 

 
 
 
 
 
 

Fuente: (Barón y Kenny, 1986) 
 
Donde: 

 
VE: Variable endógena (RS) 

VM: Variable mediadora (A)  

VEx: Variable exógena (EV)  

a b 

Mediadora 

V. Exógena V. Endógena 
c 

III. METODOLOGÍA
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3.2 Operacionalización de variables 

Tabla 1 

Operacionalización de EV 

Variable 
Definición 

conceptual 

Definición 

operacional 
Dimensiones Indicadores 

Escala de 

medición 

Exposición

 a la 

violencia 

La 

violencia 

es una 

conducta 

originada 

por la 

imitación,  

Bandura 

(1987) 

La encuesta 

para  medir 

exposición a 

la violencia 

domestica 

contiene 21 

ítems y está 

estructurado 

en cuatro 

dimensiones 

, casa, calle, 

colegio y tv 

Casa 
3,7,10,1 

4,17, 21 

Muy alto (60-

79) 

Calle 
2,6,9,1 

3,16,20 

Alto (40-59) 

 

Colegio 
1,5,8,1 

2,15,19 

Bajo (20-39) 

 

Tv 4,11,18 Muy bajo (0-19) 

 
Tabla 2 

Operacionalización de A 

Variable 
Definición 

conceptual 

Definición 

operacional 
Dimensiones Indicadores 

Escala de 

medición 

Autoestima 

Consiste en 

la 

aprobación 

interna de 

cualidades 

psicológicas 

y físicas 

(Mejía et. al, 

2011). 

La 

encuesta 

para medir 

autoestima 

consta de 

10 ítems, 

es de tipo 

ordinal. 

Autoestima 

positiva 

Ítems 

1,2,3,4,5 

Bajo (14-

26) 

Autoestima 

negativa 

Ítems 

6,7,8,9,10 

Alto (27-

40) 
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Tabla 3 

Operacionalización de RS 

Variable 
Definición 

conceptual 

Definición 

operacional 
Dimensiones Indicadores 

Escala de 

medición 

Riesgo 

Suicida 

Es la 

probabilidad 

que un ser 

humano 

acabe con su 

vida, 

encerrando 

componentes 

que van 

desde la 

ideación 

hasta el acto 

en sí mismo, 

según 

Plutchik. 

 

 

Es la 

posibilidad 

que tienen los 

estudiantes de 

poner su vida 

en riesgo, que 

va desde el 

sentimiento de 

impotencia, 

idea del 

suicidio, 

desesperación 

y sociedad, 

considerando 

sustentos 

teóricos del 

presente 

trabajo de 

investigación. 

Por el cual, 

para evaluar el 

riesgo suicida 

se empleó la 

Escala de 

riesgo suicida 

de Plutchik. 

Sentimiento de 

Impotencia 

Ítems 

1,2,3,4 

 

 

Riesgo 

Suicida 

Alto (11-

15) 

 

 

 

 

 

Riesgo 

Suicida 

Moderado 

(05-10) 

 

 

 

 

 

Riesgo 

Suicida 

Leve (0-4) 

 

Idea de 

Suicidio 

Ítems 

5,6,7 

Desesperación 
Ítems 

8,9,10 

Sociedad 
Ítems 

11,12,13,14,15 

 
 
3.3 Población, muestra y muestreo  

 

Población 

Se considero a todo un sector de individuos que comparten ciertas peculiaridades 

y propiedades semejantes (Arias, 2012), dentro del estudio estuvo conformada por 

educandos de colegios tanto estatales como privados, integrando 649,843 a nivel 

de Lima (MINEDU, 2020). 
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Muestra 

Es un fragmento de la población de donde se obtendrá información que permitirá 

una adecuada medición de las variables (Bernal, 2010), para este estudio fue 

integrada por 600 estudiantes de I.E. públicas y privadas de 4to y 5to grado del 

nivel secundaria (Ver tabla 4).   

 

Tabla 4  

Descripción de datos sociodemográficos (n=600) 

  f % 

Edad 

      

15 8  14.0 

16 327  54.5 

17 188 31.3 

18 70 11.7 

19 7 1.2 

Sexo 

  

Femenino 242 40.3 

Masculino 358 59.7 

Nacionalidad 

      

Extranjera 8 1.3 

Peruana  592 98.7 

Hermanos 

      

1 hermano 247 41.2 

2 hermanos 103 17.2 

3 o más hermanos 213 35.4 

No tiene hermanos 37 6.2 

Convive 

      

Solo papá 0 0 

Solo mamá 172 28.7 

Papá y mamá 395 65.8 

Otro Familiar 33 5.5 

Nota: %: porcentajes, f: frecuencias 

 

En la tabla 4, se denota que el grupo etario de más frecuencia es de 16 a 18 años, 

y una mínima participación de 15 y 19 años; en lo relacionado al género se visualiza 

mayor participación del sexo masculino, respecto a la nacionalidad de los escolares, 

se evidencio que la mayoría era peruana y solo 8  participantes eran de procedencia 

exterior,  en relación a la cantidad de hermanos que tenían, el mayor porcentaje 
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indico que tenía entre 1 a 3 hermanos y en un pequeño porcentaje eran hijos 

únicos, en cuanto a con quien convive se denota un mayor número de presencia 

en escolares que viven con ambos padres y ningún participante indico convivir solo 

con su padre.  

 

Muestreo 

En vista que no se puede conocer con verosimilitud si los elementos que integran 

la población fuesen seleccionados a voluntad, se procede con un muestreo no 

probabilístico por conveniencia por la proximidad o accesibilidad que se tuvo 

(Hernández, Fernández y Batista, 2014)  

 

Criterios de selección 

De inclusión 

• Estudiantes que cursan el cuarto y quinto de secundaria. 

• Estudiantes que acepten el asentimiento informado. 

• Estudiantes inscritos en el ciclo escolar 2022 de las instituciones educativas. 

• Estudiantes que oscilen entre 15 – 19 años. 

De exclusión 

• Estudiantes que no estén cursando 4to o 5to nivel secundario. 

• Estudiantes con edad inferior a 15 años o que superen los 19 años. 

• No atender a las instrucciones o responder al azar. 

• Respuestas que no cumplan con la puntuación requerida en la escala L de 

veracidad. 

De eliminación 

• Respuestas Incompletas. 

• No finalizar con responder las escalas y cuestionario. 

 

3.4  Técnica e instrumento de recolección de datos. 

Técnicas 

Se hizo uso de la técnica de encuesta, a través de cuestionarios físicos y online 

(Google forms) donde estudiantes completan el cuestionario y se obtiene 

información de manera anónima con respecto al tema se está investigando. 
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Instrumentos 

Se utilizaron tres pruebas para la evaluación de los alumnos, (1) Cuestionario de 

exposición a la violencia de Orue y Calvete (CEV). (2) Escala de autoestima de 

Rosenberg (EAR); (3) Escala de riesgo suicida de Plutchik (ERSP)  

 

Evidencia de Validez 

Exposición a la violencia 

Dentro del (CEV) se encontró que el χ² obtuvo un valor de 863.301, con un CFI de 

0.95, un RMSEA de 0.082 y SRMR de 0.079, resultados adecuados (MacCallum 

et. al, 1996), asimismo un grado de libertad =146 con proporción menor a 2 (χ²/gl 

= 1.91) (Wheaton, et. al, 1977) (Para más detalle ver Tabla 5) 

Autoestima 

Dentro de la EA se encontró que el χ² obtuvo un valor de 104.376, con un grado de 

libertad =34 con proporción menor a 2 (χ²/gl = 1.41) (Wheaton, et. al, 1977), un CFI 

de 0.97, un RMSEA de 0.059, un SRMR de 0.063, valores aceptables (MacCallum 

et. al, 1996). (Para más detalle ver Tabla 5) 

Riesgo Suicida 

Dentro de la ERSP encontró que el χ² obtuvo un valor de 168.277, con un grado 

de libertad =48 con proporción mayor a 2 (χ²/gl = 2.05) (Wheaton, et. al, 1977), un 

CFI de 0.997, RMSEA de 0.043, un SRMR de 0.074, valores aceptables 

(MacCallum et. al, 1996). (Para más detalle ver Tabla 5) 

Tabla 5  

 

Índice de ajuste del modelo factorial de las variables de estudio 

 X2 gl X2/gl P CFI SRMR RMSEA 

Exposición a la violencia 

Modelo 1 1231.818 183 2.06 0 0.945 0.091 0.097 

Modelo 2 863.601 146 1.91 0 0.950 0.079 0.082 

Autoestima        

Modelo 1 104.376 34 1.41 0 0.978 0.063 0.059 

Riesgo Suicida 

Modelo 1 168.277 48 2.05 0 0.997 0.074 0.064 
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Confiabilidad 
 

Dentro del CEV se presenta un coeficiente Alfa de 0.848, valor permisible (George 

y Mallery, 2003).  (para mayor detalle ver tabla 6)  

 

Dentro de la EA se presenta un coeficiente Alfa de 0.746, valor permisible (George 

y Mallery, 2003).  (para mayor detalle ver tabla 7) 

 

Por último, dentro de la ERSP se presenta un coeficiente Alfa de 0.905 valor 

permisible (George y Mallery, 2003).  (para mayor detalle ver tabla 8) 

 
 
 
Tabla 6 

Fiabilidad de la Exposición a la violencia 

Dimensiones  Cronbach's 

α 

McDonald's 

ω 

Cronbach's 

α 

McDonald's 

ω 

COLEGIO 

EV1CG 0.607 0.648 

0.680 0.707 

EV2CG 0.598 0.644 

EV3CG 0.535 0.588 

EV4CG 0.722 0.733 

EV5CG 0.673 0.701 

EV6CG 0.663 0.697 

CALLE 

EV1CLL 0.736 0.761 

0.767 0.780 

EV2CLL 0.782 0.795 

EV3CLL 0.725 0.748 

EV4CLL 0.736 0.758 

EV5CLL 0.704 0.714 

EV6CLL 0.703 0.713 

CASA 

EV1CA 0.699 0.706 

0.728 0.739 

EV2CA 0.670 0.676 

EV3CA 0.692 0.705 

EV4CA 0.679 0.695 

EV5CA 0.720 0.734 

EV6CA 0.684 0.702 

TV 

EV1TV 0.565 0.567 

0.648 0.661 EV3TV 0.622 0.627 

EV5TV 0.442 0.443 
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Tabla 7 
 

Fiabilidad de la Autoestima 

Dimensiones  
Cronbach's 

α 

McDonald's 

ω 

Cronbach's 

α 

McDonald's 

ω 

AUTOESTIMA 

A1 0.735 0.747 

0.746 0.754 

A2 0.728 0.740 

A3 0.736 0.748 

A4 0.741 0.750 

A5 0.747 0.756 

A6 0.718 0.726 

A7 0.693 0.704 

A8 0.703 0.710 

A9 0.736 0.743 

A10 0.708 0.716 

 
 
Tabla 8 
 

Fiabilidad del Riesgo Suicida 

Dimensiones  
Cronbach's 

α 

McDonald's 

ω 

Cronbach's 

α 

McDonald's 

ω 

SENTIMIENTO DE 

IMPOTENCIA 

RS1 0.864 0.874 

0.899 0.906 
RS2 0.850 0.860 

RS3 0.847 0.858 

RS4 0.916 0.917 

IDEA DE SUICIDIO 

RS5 0.711 0.713 

0.775 0.778 RS6 0.665 0.670 

RS7 0.714 0.715 

DESESPERACIÓN 

RS8 0.814 0.814 

0.839 0.850 RS9 0.673 0.673 

RS10 0.832 0.832 

SOCIEDAD 

RS11 0.664 0.665 

0.749 0.763 RS14 0.609 0.618 

RS15 0.720 0.740 
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3.5 Procedimientos 

Modo de recolección de datos 

Se solicitó a las autoridades de las Instituciones Educativas el salvoconducto 

respectivo para emplear los instrumentos. Asimismo, se empleó el asentimiento 

informado en los estudiantes para aplicar los instrumentos utilizados en la 

investigación. De igual forma, se recalcó que la información brindada seria 

confidencial y con fines académicos. Para ello, la aplicación se realizó de forma 

presencial y de forma virtual (mediante los cuestionarios de Google Form). Posterior 

a ello, se realizó la recolección y procesamiento de la información. 

 

3.6 Método de Análisis de datos 

Se procedió a realizar la recolección de información, donde se utilizó el programa 

Microsoft Excel 2016, para el vaciado de información y su posterior elaboración de 

base de datos con las respuestas de los estudiantes. Posterior a ello, se procedió 

a calcular los datos sociodemográficos y la confiabilidad de los instrumentos de 

medición, mediante el programa SPSS 25.0, sus resultados fueron representados 

en tablas según los requerimientos de la asociación americana de psicología (APA). 

Para la validez del constructo se aplicó el análisis factorial confirmatorio, mediante 

los índices de ajuste (GFI, CFI, AGFI y SRMR, RMSEA). Para su análisis 

descriptivo, se hizo uso de las medidas (media, curtosis y asimetría) que integran 

las medidas de tendencia central y distribución, asimismo se realizó el análisis de 

la desviación estándar que abarcan la medida de dispersión. 

Por otro lado, se utilizó el programa RSTUDIO para la obtención del Índice de ajuste 

del modelo factorial de las variables. Por último, se empleó el IBM SPSS AMOS y el 

JAMOVI, que nos permitió cuantificar la prueba de normalidad, la estimación 

estandarizada de las regresiones y la estimación directa de las variables de estudio 

(Arbuckle, 2017). 

 

3.7 Aspectos éticos 

Esta investigación respetó los lineamientos metodológicos propuestos por la 

universidad, la Asociación Médica Americana en su Declaración de Helsinki, 

además de regirse a los estilos normativos APA (AMM, 2013, p. 2192-2193) En ese 

sentido, se desarrolló a detalle los lineamientos que se tuvo en cuenta, en búsqueda 
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del cumplimiento de los principios que rigieron la investigación, confidencialidad, 

privacidad, justicia, autonomía, beneficencia y maleficencia. 

En relación a la confidencialidad y privacidad, los participantes del evento científico, 

obtuvieron un consentimiento informado, donde se explicó la finalidad del estudio 

de investigación, garantizando la confidencialidad de los datos obtenidos, además 

de garantizar los principios de investigación. Dicho consentimiento fue facilitado a 

los padres o cuidadores de los estudiantes, solicitando el permiso de participación 

de los mismos. 

En relación al principio de justicia, se garantizó con el trato igualitario, puesto que 

todos los participantes fueron tratados con respeto y sin discriminación alguna. La 

participación fue voluntaria confirmándose la misma con el asentimiento informado, 

el mismo que contempla en sus líneas con claridad y transparencia tanto riesgos 

como beneficios del estudio, asimismo, se indicó a todos los participantes que, de 

considerar verse perjudicados a nivel físico o mental, pueden desistir de su 

participación en todo momento, aun después de firmar el consentimiento y 

asentimiento, garantizando así el principio de autonomía y beneficencia. 

En esa misma línea de pensamiento, en búsqueda de evitar daños físicos y 

proteger la integridad de los participantes, sobre todo en el contexto de pandemia 

por COVID - 19, se hizo uso de la encuesta virtual, que deslinda los contagios de 

dicha enfermedad, además, no se manipulo los datos obtenidos para lograr los 

objetivos planteados, garantizando así el principio de no maleficencia. 

El estudio se caracterizó por el desarrollo del comportamiento y la responsabilidad, 

dado que, se respetó la propiedad intelectual del autor y se citó toda la información 

utilizada en el contenido de la investigación para evitar el plagio (American 

Psychological Association, 2020).  
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IV. RESULTADOS 

El análisis preliminar de la ERSP, EA y el CEV, reportó valores dentro del rango 

de +/-1.5 en relación a la asimetría y la curtosis, existiendo una distribución normal 

multivariada (Forero et. al, 2009). De igual forma, el ratio crítico reporto un puntaje 

de 2.039, evidenciando una normalidad multivariada para la muestra de estudio, 

dado que, el puntaje es menor a cinco (Bentler, 2005), ya que, el análisis de 

modelos ecuacionales consideró la estimación como robusta (Ver Tabla 9). 

 

Tabla 9 

Prueba de Normalidad Multivariada (n=600) 

Variable Asimetría r.c. Curtosis r.c. 

A10 -0,518 -5,183 0,099 0,493 

A9 -0,495 -4,952 -0,001 -0,004 

A8 -0,807 -8,067 0,906 4,531 

A7 -0,411 -4,11 -0,169 -0,843 

A6 -0,397 -3,975 0,62 3,098 

A5 0,051 0,513 -0,661 -3,307 

A4 -0,104 -1,036 -0,954 -4,77 

A3 0,102 1,022 0,16 0,801 

A2 0,026 0,257 0,133 0,667 

A1 -0,057 -0,567 -0,446 -2,231 

SOC 1,478 14,784 0,895 4,476 

DESP 0,227 2,272 -1,655 -8,275 

IDEA 0,57 5,702 -1,186 -5,93 

SENT -1,024 -10,238 -0,631 -3,157 

EVCG 0,299 2,991 -0,15 -0,748 

EVCLL 0,028 0,282 -0,737 -3,687 

EVCA 0,216 2,157 -0,403 -2,016 

EVTV -0,09 -0,903 -0,361 -1,803 

Multivariate   4,467 2,039 

Nota: g1: Asimetría, g2: Curtosis 
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Contrastación de Hipótesis 

Confirmación del Modelo Estructural 

Se evidenciaron valores adecuados en el modelo de investigación (ver tabla 10), en 

donde el chi cuadrado sobre el grado de libertad es (χ²/gl = 1.56) ya que se 

encuentra por debajo de 5 (Wheaton et. al, 1977). Del mismo modo un 

RMSEA=.074 aceptable (Schreiber, 2017) y un CFI =.907 que evidencia valores 

apropiados por ser ≥.90 (Bentler & Bonnet, 1980). 

 

Tabla 10 

Índice de Ajuste del Modelo de investigación 

 X2 gl X2/gl p CFI RMSEA 

Modelo 1 3320.996 774 1.56 .000 .907 .074 

Nota: x2 =chi cuadrado, gl =grado de libertad, CFI =índice de ajuste comparativo y RMSEA=error cuadrático 

medio de aproximación   

 

Hipótesis General 

La hipótesis general de la investigación fue determinar si A cumple como rol 

mediador entre la EV y el RS.  

 

Con respecto a la hipótesis general, se contempla el efecto directo entre las 

variables de estudio obteniendo estimaciones estadísticamente significativas 

p<0.05 además se puede apreciar un tamaño de efecto mediano del modelo de 

estudio, con una varianza explicada del .44 (ver figura 2). Lo que nos permite 

explicar el modelo hasta en un 44% (Ato y Vallejo, 2015). Es decir, que la EV estará 

explicando en mayor magnitud al RS considerando a la autoestima como variable 

mediadora, en comparación a la relación directa entre dichas variables, por lo tanto, 

rechaza Ho y se acepta la H1. 

Asimismo, se mostraron valores indirectos (β=-.42*-.56=-.23) y directo (β=.19) de 

las variables de estudio, con una significancia p<.05 (Ato y Vallejo, 2015). Por ello, 

se responde a la hipótesis que A media entre las variables de EV y RS de manera 

parcial. 
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Figura 2; Índices de ajuste de regresión estructural 
 
Hipótesis Específicas 

Hipótesis Específica 1 

H1: Determinar si la EV explica la A.  

 

Tabla 11 

Índice de ajuste del modelo de investigación 

 X2 gl X2/gl p CFI SRMR RMSEA 

Modelo 1 2111.676 419 1.28 .000 .925 .097 .082 

Nota: x2 =chi cuadrado, gl =grado de libertad, CFI =índice de ajuste comparativo, SRMR =raíz residual 

estandarizada cuadrática media, RMSEA=error cuadrático medio de aproximación 

 

Se evidenciaron valores adecuados en el modelo de investigación (ver tabla 11), 

en donde el chi cuadrado sobre el grado de libertad es aceptable (χ²/gl = 1.28) ya 

que se encuentra por debajo de 5 (Wheaton et. al, 1977). Del mismo modo, el 

RMSEA =0.82 y SRMR =.97 son válidos (Schreiber, 2017). Por otro lado, el CFI 

=.925 evidencia valores apropiados por ser ≥.90. Por su parte, la raíz residual 

estandarizada (SRMR=.97) es aceptable (Bentler & Bonnet, 1980). 
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Tabla 12 
Estimaciones de Regresión Estructural 

 E D.E. R.C. P 

EV ---> Autoestima -0.405 0.016 -4.233 *** 

Nota: p=significancia, R.C.=proporción, D.E.= desviación estándar, E=estimación  

 

Los resultados evidenciaron que la EV tiene un efecto inverso con la variable 

autoestima (β=-.405), con una significancia (p<.001), denotando estimaciones 

estadísticamente significativas de p<.05 (Ato y Vallejo, 2015). Lo que indicaría que 

mientras más expuesto a la violencia se encuentre un adolescente menor 

autoestima presentara (para mayor detalle ver tabla 12). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 

Figura 3; Índices de ajuste de regresión estructural 
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Hipótesis Específica 2 

H2: Determinar si la EV explica al RS.  

Tabla 13 
Modelo de investigación 
 X2 gl X2/gl p CFI RMSEA 

Modelo 1 2564.071 499 1.38 .000 .926 .083 

Nota: x2 =chi cuadrado, gl =grado de libertad, CFI =índice de ajuste comparativo, SRMR =raíz residual 
estandarizada cuadrática media, RMSEA=error cuadrático medio de aproximación  
 

Se evidenciaron valores adecuados en el modelo de investigación (ver tabla 13), en 

donde el chi cuadrado sobre el grado de libertad es aceptable (χ²/gl = 1.38) ya que 

se encuentra por debajo de 5 (Wheaton et. al, 1977). Del mismo modo, el RMSEA 

=0.83 es válido (Schreiber, 2017). Por otro lado, el CFI =.925 evidencia valores 

apropiados por ser ≥.90 (Bentler & Bonnet, 1980).  

 
Tabla 14 
Estimaciones de Regresión Estructural 

   E D.E. R.C. P 

EV ---> Riesgo Suicida 0.406 0.065 6.764 *** 

Nota: p=significancia, R.C.=proporción, D.E.= desviación estándar, E=estimación 

 

Los resultados evidenciaron un efecto directo de (β=.406) y una significancia de 

(p<.001) entre las variables de EV y riesgo suicida, demostrando valores 

estadísticamente significativos (p<.05) (Ato y Vallejo, 2015). Es decir que, la EV 

estaría explicando de modo directo el riesgo suicida (ver tabla 14). 

 

 

 

 

 

 

Figura 3; Elaboración propia 
 

 

 

 
 

Figura 4; Índices de ajuste de regresión estructural 
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Hipótesis Específica 3 

H3: Determinar si la A explica al RS.  
 
Tabla 15 

 

Se evidenciaron valores adecuados en el modelo de investigación (ver tabla 15), en 

donde el chi cuadrado sobre el grado de libertad es aceptable (χ²/gl = 1.09) ya que 

se encuentra por debajo de 5 (Wheaton et. al, 1977). Del mismo modo, el RMSEA 

=0.93 es válido (Schreiber, 2017). Por otro lado, el CFI =.963 evidencia valores 

apropiados por ser ≥.90 (Bentler & Bonnet, 1980).  

 
Tabla 16 
Estimaciones de Regresión Estructural 

   E D.E. R.C. P 

Autoestima ---> Riesgo Suicida -0.631 1.345 -3.666 *** 

Nota: p=significancia, R.C.=proporción, D.E.= desviación estándar, E=estimación 

 

Se evidencio un efecto indirecto entre las variables de autoestima y riesgo suicida 

de (β=-.631) y una significancia de (p<.05), demostrando una relación 

estadísticamente significativa (Ato y Vallejo, 2015). Lo que denota que, una alta 

autoestima estaría explicando los niveles bajos de riesgo suicida (ver tabla 16). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Modelo de investigación 

 X2 gl X2/gl p  CFI RMSEA 

Modelo 1 1335.397 215 1.09 .000  .963 .093 

Nota: x2 =chi cuadrado, gl =grado de libertad, CFI =índice de ajuste comparativo, SRMR =raíz residual 
estandarizada cuadrática media, RMSEA=error cuadrático medio de aproximación 
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Figura 5; Índices de ajuste de regresión estructural 
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V. DISCUSIÓN  

Esta investigación tuvo como objetivo determinar si la autoestima cumple el rol 

mediador entre la exposición a la violencia y riesgo suicida. En ese sentido, 

enseguida se discuten los resultados contrastándolos con los antecedentes 

mencionados e interpretando las teorías que sustentan las variables para una 

mayor comprensión. 

 

Respecto a la H1, sobre si la autoestima cumple un rol mediador entre la exposición 

a la violencia y riesgo suicida, se evidencio que la A estaría mediando parcialmente 

a la EV y el RS. Respecto a una mediación parcial y no una mediación completa, 

es porque la variable exposición a la violencia aún mantiene parte de su influencia 

directa con la variable de riesgo suicida (β=.19), por tal razón, permite explicar al 

riesgo suicida hasta en un 44%. Asimismo, sus valores indirectos (β=-.42 *-.56=-

.23) y directo (β=.19) ambos son significativos p<.05.  

 

De esta manera, Coopersmisth (1969) señala que la familia cumple un rol 

fundamental en la formación de un individuo y dependiendo de sus vivencias se 

formara su autoestima. Del mismo modo, la teoría ecológica de Bronfenbrenner 

(1979), nos menciona que el entorno social más cercano jugara un papel 

fundamental en el desenvolvimiento del individuo. En ese sentido, se explicaría que 

los estudiantes cuyo entorno este expuesto a algún tipo de violencia presentaran 

menores niveles de autoestima. Asimismo, mientas menores sean los niveles de 

autoestima, habría mayor probabilidad de riesgo suicida en los estudiantes. 

 

Para la HE1, se encontró que la EV tiene un efecto inverso con la variable 

autoestima (β=-.405), con una significancia (p<.001) (Ato y Vallejo, 2015), efecto 

semejante al estudio efectuado por Ardiles (2020), donde se evidenció una relación 

inversa entre ambas variables (β=-.251) y presentaron valores significativos (p<.05) 

(Ato y Vallejo, 2015), es decir los escolares expuestos a mayor violencia, presentan 

menor nivel de autoestima. En ese sentido, se puede consolidar que los resultados 

entre ambas investigaciones son similares, dado que comparten similar población 

(adolescentes escolarizados) y poseen resultados significativos. Asimismo, cabe 

recalcar que la muestra utilizada es mayor a la contrastada en el estudio 
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mencionado, lo que permitió alcanzar resultados más confiables por tener una 

población de mayor magnitud.  

 

En esa línea de pensamiento, dentro de la teoría del aprendizaje social, se 

resaltaba que el proceder violento ya sea dirigido a los demás o a si mismo, se 

producirá por un conflicto en la interacción permanente y mutua del entorno y la 

persona, desembocando en problemas dentro del adecuado desarrollo personal y 

social, dentro de ellos la baja autoestima (Bandura, 1976). Por tal motivo, se 

interpreta que el estar permanentemente expuesto a violencia, influiría a tener una 

baja autoestima. 

 

Respecto a la HE2, se evidenció un efecto directo de (β=.406) y una significancia 

de (p<.001) entre las variables de EV y RS, demostrando valores estadísticamente 

significativos (p<.05) (Ato y Vallejo, 2015) efecto semejante al estudio efectuado 

por Amoroto (2016) cuyas variables de violencia familiar y riesgo suicida 

evidenciaron un efecto directo de (β=.586) y una significancia (p<.001), lo cual 

indicaría que los estudiantes expuestos a mayor violencia familiar tendrían más 

probabilidad de riesgo de suicidio, sin embargo, esta investigación tuvo una 

muestra menor en comparación a la muestra de estudio, a pesar de ello comparten 

características similares, dado que se trata de estudiantes escolarizados.  

 

En esa línea de pensamiento, dentro de la teoría del aprendizaje social se menciona 

que la violencia se aprende por observación, ya sea directa o indirectamente y la 

misma se puede replicar en contra de los demás, pero también en contra de sí 

mismo, del mismo modo la teoría sociocultural nos indica que el suicidio no se da 

por impulsos individuales, sino que está ligado a situaciones externas dentro de sus 

esferas más cercanas como la familia, cabe resaltar que las personas más 

expuestas a violencia tienen dificultades en su autovaloración (Domenech, 2002).  

 

Respecto a la ultima hipótesis específica, se evidencio un efecto indirecto entre las 

variables de autoestima y riesgo suicida de (β=-.631) y una significancia de (p<.05) 

(Ato y Vallejo, 2015). Esto significa que, una alta autoestima estaría explicando los 

niveles bajos de riesgo suicida, dichos resultados son semejantes dentro del 
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estudio de Ceballos (2015), donde evidencia que existe efecto inverso entre la 

autoestima y el riesgo suicida (β=-.209), con una significancia de (p<.05). En 

consecuencia, menciona que existe una menor probabilidad de riesgo suicida en 

aquellos adolescentes con alta autoestima y una baja depresión. Cabe recalcar que 

dicha investigación conto con una cantidad de población similar y obtuvo un valor 

significativo de (p<.05). 

 

En esa línea de pensamiento, dentro del postulado de Coopesmith, poseer una 

autoestima alta configura una característica protectora ante situaciones hostiles 

que amenacen a la persona, ello evitaría que la persona se exponga a sí misma a 

un suceso de muerte, del mismo modo, Rosenberg nos indica que una autoestima 

alta refleja a una persona que acepta sus cualidades a nivel general además que 

se considera capaz de poder sobresalir ante los demás, lo que se explicaría el 

porqué de un nivel bajo de riesgo suicida ello también se apoya con la teoría de 

integración de estatus que postula que a menor presencia de riesgo suicida, mayor 

estabilidad social e individual (Gibbs y Porterfield, 1960). 

 

En síntesis, se ha comprobado que la autoestima cumple parcialmente el rol 

mediador entre la exposición a la violencia y riesgo suicida, asimismo se evidencia 

una relación directa entre dichas variables con valores significativos. Sin embargo, 

la exposición a la violencia estará explicando en mayor magnitud al riesgo suicida, 

considerando a la variable autoestima como variable mediadora. Por otro lado, en 

la muestra evaluada, los estudiantes que probablemente no fueron expuestos algún 

tipo de violencia (Casa, Colegio, Calle) mostraron niveles altos de autoestima, lo 

que estaría repercutiendo en una menor probabilidad al riesgo de suicidio. Por 

último, no se ha evidenciado productos con las tres variables de estudio. 

 

No obstante, se evidenciaron ciertas limitaciones en la ejecución de la 

investigación, dado que el acceso a los estudiantes se dificultaba por la 

presencialidad de los mismos, puesto que la asistencia del alumnado se dividía en 

grupos para evitar los contagios por el COVID-19 y mantener el distanciamiento 

adecuado dentro de las instalaciones educativas. Adicional a ello, se usaron 

formularios de forma virtual para recabar mayor información, sin embargo, la tasa 
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de respuesta obtenida no fue de gran magnitud. Por otro lado, se tuvo limitaciones 

con el diseño de investigación, dado que el tiempo para recabar la información era 

limitado, por ello se utilizó el diseño de investigación transversal, sin embargo, el 

usar un diseño de investigación longitudinal permitiría recabar información de la 

muestra de estudio por un periodo prolongado de tiempo lo que permitiría un mayor 

contraste. Del mismo modo, se tuvo limitaciones con el diseño muestral, dado que 

el utilizar un diseño muestral probabilístico, nos hubiera permitido hacer inferencias 

sobre el total de la muestra de estudio y no solo de una determinada muestra. Por 

otro lado, no se encontró evidencia empírica donde utilicen las tres variables de 

esta investigación. 

 

Para finalizar, se propone seguir indagando teóricamente sobre las variables de 

investigación y que a su vez se pueda contrastar con futuros estudios científicos. 

De igual forma, se espera que la investigación sirva de antecedente para seguir 

realizando investigaciones con un modelo explicativo en otros contextos y con una 

población diferente, dado que en el Perú son escasas investigaciones similares y 

las mismas merecen una mayor visibilidad por parte de los investigadores y una 

mayor sensibilización a la población por parte de las autoridades. 
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VI. CONCLUSIONES 

Dentro de nuestro planteamiento consideramos que se concluye en: 

 

PRIMERA: En relación al objetivo general, si existe una mediación, pero esta es de 

manera parcial. De tal manera que la exposición a la violencia estará explicando en 

mayor magnitud al riesgo suicida considerando a la variable autoestima como 

variable mediadora. Por otro lado, el modelo de índice de ajuste evidenció valores 

aceptables. Asimismo, en la muestra evaluada se registraron bajos niveles de EV, 

dando lugar a niveles altos de A, lo que evidencio una menor probabilidad de riesgo 

suicida en los estudiantes. 

 

SEGUNDA: En relación al primer objetivo específico, se resuelve que la exposición 

a la violencia explica de forma inversa a la autoestima con estimaciones aceptables 

(β=-.41 y p<.05). De tal manera, los estudiantes de secundaria que viven en un 

ambiente con altos niveles de exposición a la violencia reflejaron menores niveles 

de autoestima. 

 

TERCERA: En relación al segundo objetivo específico, se resuelve que la 

exposición a la violencia explica de forma directa al riesgo suicida con estimaciones 

aceptables (β=-.41 y p<.05). Concluyendo que los estudiantes que han sido 

expuestos a violencia en sus entornos más cercanos evidenciaron un incremento 

en la probabilidad de riesgo suicida. 

 

CUARTA: En relación al tercer objetivo específico, se resuelve que la autoestima 

explica de forma inversa al riesgo suicida con estimaciones aceptables (β=-.63 y 

p<.05). Dado que, los estudiantes de secundaria que denotaban una alta 

autoestima evidenciaron niveles bajos de riesgo suicida. 
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VII. RECOMENDACIONES 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

      PRIMERA:  Tomar  en  cuenta  las  variables  de  estudio  para  futuras 

investigaciones,  usando  nuevos  instrumentos  que  permitan  corroborar  los

 resultados obtenidos,  debido  a  que  los  instrumentos  utilizados  cuentan  con 

muchos años de antigüedad. 

       SEGUNDA:  Utilizar  una  muestra  cuyo  grupo  etario  sea  diferente  al  

  de la investigación realizada, en referencia a los niveles de adolescencia. 

     TERCERA:  Utilizar  una  muestra  clínica,  que  permita  explicar  y  contrastar  si 

existe diferencia en los resultados entre una muestra cuyas personas han sido 

diagnosticadas y una muestra de personas que no.  

      CUARTA:  Hacer  uso  de  una  muestra  con  mayor  numero,  permitiendo 

robustecer los registros obtenidos, de igual manera, realizarlo en diferentes 

entornos, como en otros distritos.   

QUINTA:  Realizar  mediación  con  otra  variable  como:  resiliencia,  inteligencia 

emocional entre otras o usar una Mediación múltiple. 
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Variable 
Definición 
conceptual 

Definición 
operacional 

Dimensiones Indicadores 
Escala de 

medición 

Exposición
 a la 

violencia 

La violencia es una 
conducta originada 
por la imitación,  
Bandura (1987) 

La encuesta para medir 
exposición a la violencia 
domestica contiene 21 ítems 
y está estructurado en cuatro 
dimensiones, casa, calle, 
colegio y tv. 

Casa 
3,7,10,1 
4,17, 21 

Muy alto (60-79) 

Calle 
2,6,9,1 
3,16,20 

Alto (40-59) 

Colegio 
1,5,8,1 
2,15,19 

Bajo (20-39) 

Tv 4,11,18 Muy bajo (0-19) 

Autoestima 

Consiste en la 
aprobación interna 
de cualidades 
psicológicas y 
físicas (Mejía et. al, 
2011). 

La encuesta para medir 
autoestima consta de 10 
ítems, es de tipo ordinal. 

Autoestima positiva Ítems 1,2,3,4,5 Bajo (14-26) 

Autoestima negativa Ítems 6,7,8,9,10 Alto (27-40) 

Riesgo 
Suicida 

Es la probabilidad 

que un ser humano 

acabe con su vida, 

encerrando 

componentes que 

van desde la ideación 

hasta el acto en sí 

mismo, según 

Plutchik. 

 

Es la posibilidad que tienen los 
estudiantes de poner su vida 
en riesgo, que va desde el 
sentimiento de impotencia, 
idea del suicidio, 
desesperación y sociedad, 
considerando sustentos 
teóricos del presente trabajo 
de investigación. Por el cual, 
para evaluar el riesgo suicida 
se empleó la Escala de riesgo 
suicida de Plutchik. 

Sentimiento de 
Impotencia 

Ítems 

1,2,3,4 Riesgo Suicida  
Alto (11-15) 

Idea de Suicidio 
Ítems 

5,6,7 
Riesgo Suicida 

Moderado (05-10) 
Desesperación 

Ítems 

8,9,10 

Riesgo Suicida  
Leve (0-4) Sociedad 

Ítems 

11,12,13,14,15 

Anexo 1.  

MATRIZ DE OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 

ManuelCH
Texto tecleado
ANEXOS
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0  1  2  3  4  

Nunca Una vez Algunas 
veces 

Muchas veces Todos los días 

1. Con que frecuencia has visto como una 
persona pegaba o dañaba físicamente a otra 
persona en 

el colegio 

la calle  

casa 

la televisión 

0  

0  

0  

0  

1  

1  

1  

1  

2  

2  

2  

2  

3  

3  

3  

3  

4  

4  

4  

4  

2. Con que frecuencia te han pegado o dañado 
físicamente a ti en 

el colegio 

la calle  

casa 

la televisión 

0  

0  

0  

1  

1  

1  

2  

2  

2  

3  

3  

3  

4  

4  

4  

3. Con que frecuencia has visto como una 
persona amenazaba con pegarle a otra en 

el colegio 

la calle  

casa 

la televisión 

0  

0  

0  

0  

1  

1  

1  

1  

2  

2  

2  

2  

3  

3  

3  

3  

4  

4  

4  

4  

4. Con que frecuencia te han amenazado con 
pegarte a ti en 

el colegio 

la calle  

casa 

la televisión 

0  

0  

0  

1  

1  

1  

2  

2  

2  

3  

3  

3  

4  

4  

4  

5. Con que frecuencia has visto como una 
persona insultaba a otra en 

el colegio 

la calle  

casa 

la televisión  

0  

0  

0  

0  

1  

1  

1  

1  

2  

2  

2  

2  

3  

3  

3  

3  

4  

4  

4  

4  

6. Con que frecuencia te han insultado a ti en 

el colegio 

la calle  

casa 

la televisión 

0  

0  

0  

1  

1  

1  

2  

2  

2  

3  

3  

3  

4  

4  

4  

Anexo 2. Instrumento de recolección de datos 

Cuestionario de Exposición a la Violencia.  

Las siguientes preguntas se refieren a cosas que han podido pasar en tu 

colegio, en la calle, en tu casa o que hayas visto en la televisión. Marca el 

número que elijas junto a la frase.  
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ESCALA DE RIESGO SUICIDA DE PLUTCHIK (RISK OF SUICIDE, RS) 

 

 

 

 

 

 

Instrucciones: Las siguientes preguntas tratan sobre cosas que usted ha sentido 

o hecho. Por favor, conteste cada pregunta simplemente con un sí o no.  

1 A veces nota que podría perder el control sobre sí mismo /a. Sí No 

2 Se ha sentido alguna vez inútil o inservible. Sí No 

3 
Se ha sentido alguna vez fracasado/a que solo quería meterse 

en la cama y abandonarlo todo. 
Sí No 

4 
Alguna vez se ha sentido tan enfadado/a que habría sido capaz 

de matar a alguien. 
Sí No 

5 
Le ha comentado a alguien, en alguna ocasión, que quería 

suicidarse vida. 
Sí No 

6 ¿Ha pensado alguna vez en suicidarse? Sí No 

7 Tiene dificultades para conciliar el sueño. Sí No 

8 Ve su futuro con más pesimismo que optimismo. Sí No 

9 Ve su futuro sin ninguna esperanza. Sí No 

10 Está deprimido/a ahora. Sí No 

11 Está Ud. separado/a, divorciado/a o viudo/a. Sí No 

12 Tiene poco interés en relacionarse con la gente. Sí No 

13 
Toma de forma habitual algún medicamento como aspirinas o 

pastillas para dormir. 
Sí No 

14 Ha intentado alguna vez quitarse la vida. Sí No 

15 Sabe si alguien de su familia ha intentado suicidarse alguna vez. Sí No 
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ESCALA DE AUTOESTIMA DE ROSEMBERG 

Edad: _______________________  Fecha: ______________________ 

Indicaciones: Por favor marque con una (X) la opción que considere mas 

adecuada para usted según lo indicado en cada ítem. 

ITEMS 
Muy de 
acuerdo 

De 
acuerdo 

En 
desacuerdo 

Muy 
desacuerdo 

1. Siento que soy una persona 

digna de aprecio, al menos en 

igual medida que los demás. 

    

2. Estoy convencido de que tengo 

cualidades buenas. 

    

3. Soy capaz de hacer las cosas tan 

bien como la mayoría de la 

gente. 

    

4. Tengo una actitud positiva hacia 

mí mismo/a. 

    

5. En general estoy satisfecho/a de 

mí mismo/a. 

    

6. Siento que no tengo mucho de lo 

que estar orgulloso/a. 

    

7. En general, me inclino a pensar 

que soy un fracasado/a. 

    

8. Me gustaría poder sentir más 

respeto por mí mismo. 

    

9. Hay veces que realmente pienso 

que soy un inútil. 

    

10. A veces creo que no soy buena 

persona. 

    

 

PUNTUACIONES Y CATEGORIAS   

 
PUNTUACIONES       

 

 

CATEGORIAS   

 

NIVEL PUNTUACIÓN SIGNIFICADO 

AUTOESTIMA 

ELEVADA 
30 - 40 

Considerada como una autoestima normal del 

individuo. 

AUTOESTIMA 

MEDIA 
26 - 29 

No presenta problemas de autoestima graves, 

pero es conveniente intervenir para mejorarla. 

AUTOESTIMA 

BAJA 
25-oct 

Existen problemas significativos de autoestima 

que necesitan ser prontamente intervenidos. 

PUNTUACIONES   SUMATORIA   

MÁXIMA   40   

MÍNIMA   10   
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Anexo 3.  

PERMISO DE USO DE INSTRUMENTOS 
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14.00%, verificable en el reporte de originalidad del programa Turnitin, el cual ha sido

realizado sin filtros, ni exclusiones.

He revisado dicho reporte y concluyo que cada una de las coincidencias detectadas no

constituyen plagio. A mi leal saber y entender la Tesis cumple con todas las normas para

el uso de citas y referencias establecidas por la Universidad César Vallejo.

En tal sentido, asumo la responsabilidad que corresponda ante cualquier falsedad,

ocultamiento u omisión tanto de los documentos como de información aportada, por lo

cual me someto a lo dispuesto en las normas académicas vigentes de la Universidad

César Vallejo.

LIMA, 08 de Agosto del 2022
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