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Resumen

La presente investigacion tuvo como objetivo determinar la relacion entre violencia
familiar y riesgo suicida en adolescentes de una institucién educativa del distrito de Ate,
2023 El estudio fue de tipo basico, de disefio no experimental transversal y
correlacional. La muestra estuvo conformada por 320 adolescentes con edades
comprendidas entre 12 a 17 afos. Los instrumentos que se utilizaron para la
recoleccion de datos fueron el cuestionario de Violencia Familiar de Chauca (2019) y la
escala de Riesgo Suicida de Bahamon y Alarcén adaptado por Mateo y Rojas (2021).
Para el analisis de correlacion se utilizé el coeficiente de Rho de Spearman. Como
resultado se encontrd una relacién positiva moderada entre violencia familiar y riesgo
suicida, de igual forma una correlacién muy significativa con las dimensiones. También,
se encontro que el 82.4% de los adolescentes presentan un nivel medio en violencia
familiar y el 57.8% un nivel alto de riesgo suicida. Se concluye que, a mayor violencia

familiar se incrementa el nivel de riesgo suicida en la muestra estudiada.
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Abstract

The objective of this research was to determine the relationship between family violence
and suicidal risk in adolescents from an educational institution in the district of Ate, 2023.
The study was basic, with a non-experimental cross-sectional and correlational design.
The sample was made up of 320 adolescents between 12 and 17 years old. The
instruments used for data collection were the Chauca Family Violence questionnaire
(2019) and the Bahamon and Alarcén Suicide Risk scale adapted by Mateo and Rojas
(2021). For the correlation analysis, Spearman’s Rho coefficient was used. As a result,
a moderate positive relationship was found between family violence and suicidal risk, as
well as a very significant correlation with the dimensions. Also, it was found that 82.4%
of adolescents present a medium level of family violence and 57.8% a high level of
suicide risk. It is concluded that the greater the level of family violence, the higher the

level of suicidal risk in the sample studied.

Keywords: Family violence, suicide risk, adolescents, hopelessness.
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l. INTRODUCCION

Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2021) una persona en
el mundo se suicida cada 40 segundos siendo asi que, la cifra es mayor cuando
lo intentan y no lo consiguen. Hay que destacar que, el suicidio en hombres es
del 50% de todas las muertes violentas registradas y 71% en mujeres. Teniendo
en cuenta a Socha et al. (2021) indica que, los nifios y adolescentes son mas
vulnerables debido a los multiples cambios bioldgicos y psicolégicos. Asimismo,
si presentan problemas en el entorno familiar, social y académico genera que

incremente el riesgo de suicidio.

La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS,2020) sefiala que la
violencia puede llegar a tener consecuencias graves prueba de ello el aumento
de fumar o consumir alcohol, de padecer trastornos mentales o incluso tendencia
al suicidio. Ademas, de cada dos nifios y nifias; de 2 a 17 afios uno padece de
diferentes formas de violencia, el 58% de nifios y nifias de América latina de igual
forma al norte el 61%, evidenciaron violencia fisica, emocional y sexual en el

ultimo afo.

Segun Mostacero y Rubio (2020) analizaron las secuelas de la violencia
familiar en infantes y adolescentes a nivel Latinoamérica, concluyendo que en
los paises de Latinoamérica la violencia familiar es latente en los Ultimos afios y
gue las consecuencias varian desde lesiones fisicas leves a problemas
emocionales. Sefialando también que, Latinoamérica evidencia mas la violencia
familiar y predominan mas los problemas conductuales ejerciendo el maltrato

fisico y psicoldgico.

Cortés, et al. (2021) hallaron que, el aumento de muerte por suicidio en
adolescentes se encuentra en Cuba edades de 15 a 19 afios siendo la tercera
causa de fallecimiento por suicidio, en cuanto al sexo los hombres representan
el 79% de muertes por suicidio. Esto mismo sucede en Colombia, el 62,7% del
sexo femenino y el 37,3% del sexo varonil tuvieron intento de suicido. Asimismo,

se estima que la edad de 15 a 19 afos es del 29,7% y 15 a 24 afios corresponde



al 48,5%. Considerandose actualmente la tasa de intento de suicidio en
Colombia es de 52,5% (Constanza y Londofio, 2020).

Soto et al. (2020) en Espafia el 11,90% de nifios presentan conductas
suicidas y el 21,30% en adolescentes, puesto que en los adolescentes la
incidencia de suicidios es esperable y es bajo en menores de 10 afios ya que no

tiene la suficiente madurez cognitiva hacia el entendimiento del término suicidio.

En nuestra situacién actual, Contreras, et al. (2022) demuestran en su
estudio a través del Sistema Informéatico Nacional de disfunciones (SINDEF) que
los mayores incidentes de suicidio estan en los departamentos de Lima, Cusco,
Arequipa y Junin, considerando que el 74% de los hombres realizaron la
conducta de ahorcamiento y el 27,7% son de edades de 10 a 19 afios. Por otra
parte, en mujeres el 26,5% cometieron la conducta de envenenamiento en

edades de 20 a 29 afos de edad.

Segun Minsa (2021) reportaron que 200 personas se suicidaron a
comienzos del afio. Por otra parte, sefiala que sucede mas aun cuando hay
ausencia de apoyo familiar y social. Por su parte, el Instituto Nacional de Salud
Mental (2021) la tasa de suicidios se incremento del 1.3% al 8.6% de personas
con la idea de ya no existir mas. Asimismo, del 0.6% a 1.6% las personas
presentan ideas de coOmo ejecutar su propia muerte. Ademas, se evidencié en la
coyuntura que el 60,3% de nifilos menores de 11 afios, el 44.4% menores de 5
afos y el 59,3% de adolescentes fueron victimas de agresion fisica ejercido por
sus padres, también abusados psicolégicamente el 40.7% de adolescentes, el

34% de nifios y el 25% en menores de 5 afios.

Por ello, se hace el cuestionamiento ¢Cual es la vinculacién entre
violencia familiar y riesgo suicida en adolescentes de una institucion educativa
del distrito de Ate, 20237

Desde la perspectiva tedrica del presente estudio brinda la recopilacion
de la informacion de la violencia familiar y riesgo suicida en adolescentes,
asimismo es relevante analizar las evidencias encontradas de dicha informacién
puesto que es necesario detectar los riesgos suicidas que presenten los

adolescentes y si se relaciona con la violencia familiar. A nivel social, esta
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investigacion servira como antecedente para otros investigadores, instituciones
y poblacion en general interesada en la problematica, de igual manera los
resultados serviran para la propuesta de programas o actividades de prevencion

de la violencia familiar y riesgo suicida.

Por otro lado, dentro del objetivo general del estudio se plantea:
Determinar la relacion entre violencia familiar y riesgo suicida en adolescentes
de una institucién educativa del distrito de Ate, 2023. Como objetivos especificos
se formularon los siguientes: relacionar la violencia fisica con el riesgo suicida,
asociar la violencia psicologica con el riesgo suicida, vincular la violencia sexual
con el riesgo suicida, relacionar la violencia por negligencia con el riesgo suicida.

Ademas, describir los niveles de violencia familiar y riesgo suicida.

Asi también, se considera como hipoétesis: Existe asociacion positiva y

significativa entre violencia familiar y riesgo suicida en adolescentes.



Il. MARCO TEORICO

Hidalgo et al. (2019) realiz6 una investigacion transversal para determinar
si existe una relacion en el comportamiento de riesgo suicida y menor excelencia
de vida asociada a la salud en universitarios mexicanos. La poblacion fue 1229
estudiantes universitarios mexicanos entre hombres y mujeres, asimismo los
resultados fueron que a través del instrumento RBS y KIDSCREEN-52
presentaron desesperanza el 14.2%, ideacién suicida el 4.7%, planificacion
suicida el 4,0% e intento de suicida el 2.3%. Concluyendo que, se asocia la
calidad de vida con relacién a la salud con comportamientos de riesgo suicida,;
sin embargo, la desesperanza se asocia perjudicialmente a la calidad de vida en

universitarios mexicanos.

Garzaetal. (2019) realizé un estudio que tuvo como objetivo referir laidea
suicida con la que contaba el adolescente y su relacion con su entorno familiar
en Colombia, con un enfoque cuantitativo transversal basada en 160 escolares
de secundaria, de 12 a 15 afios, lo cual se explord la composicion familiar, la
apreciacion sobre la ideacidon suicida, y la desesperanza. Los resultados
arrojaron que, el 47,8 % de los hombres muestran una desesperanza leve y el
20,7 % moderada. El 44,1 % de mujeres presentan desesperanza leve
considerada como riesgo bajo de cometer suicidio y el 9,7 % en desesperanza
moderada indicando riesgo alto de cometer suicidio; la relacidon con el padre se
vincula con el pensamiento suicida siendo asi que, el 8,1 % de adolescentes
pensaron en suicidarse, esos mismos el 6,5 % lo pensaron reiteradas veces y el
1,6 % lo han pensado la mayoria de veces, puesto que las causas principales
serian bullying, violencia familiar y problemas mentales. Asimismo, la relacion
con la madre en ver el suicidio como una solucion a los problemas del
adolescente. Concluyendo que, los factores de riesgo estan interrelacionados
con la estructura familiar siendo asociadas con los pensamientos relacionados

al suicido.

En cuanto a Bahamdn (2019) en su estudio evalud los cambios concretos
originados por el programa CIPRES acerca del riesgo suicida en adolescentes
colombianos, la muestra fue de 106 adolescentes de 13 a 18 afios. El disefio de

estudio fue cuasiexperimental de medidas repetidas pretest-postest con control



de grupo. Se utilizaron la Escala de Riesgo Suicida y el Inventario de Ideacién
Suicida Positiva y Negativa. Los resultados evidencian que el programa CIPRES
reduce en los adolescentes el riesgo suicida.

Gonzales et al. (2020) el objetivo de su estudio fue determinar el
comportamiento suicida en poblacion menor de 12 afios en Cuba. Teniendo un
enfoque de investigacion mixta y descriptiva, centrada en la busqueda de los
riesgos en los factores, utilizando revistas indexadas que evidencia un estudio
de contenido de los titulos y resimenes sobre conducta de auto asesinato en
infantes menores de 12 afos, ejecutado en Cuba desde 1973 al 2018. Los
resultados de la investigacion se realizaron por medio de articulos que describen
caracteristicas bibliométricas como el reconocimiento de las tentativas de
suicidio y la involucraciéon de factores predisponentes que se presenta en cada
area del individuo. Se concluyé que, los antecedentes de conducta suicida
personal y familiar presenta una causalidad con el disfuncionamiento familiar y

problemas psicologicos en los menores.

Del mismo modo, Alvarado (2021) en su investigacion tuvo como objetivo
analizar la conducta suicida en adolescentes victimas de violencia entre los afios
2010 y 2020. Como metodologia, utilizo revistas cientificas indexadas donde la
exploracion fue a nivel de Iberoamérica. Los resultaron fueron que, los
adolescentes presentaron factores de riesgo como problemas en la familia,
violencia escolar y problemas psicologicos que los llevaba a cometer conductas
de suicidio siendo por imitacidén o por cuestiones personales. Se concluye que la
conducta suicida afecta a nivel familiar, personal y social, siendo la mayor parte

de la poblacién vulnerable frente a la violencia, los adolescentes.

De igual forma, Castillejo (2022) en su estudio tuvo como objetivo
determinar la asociacion entre violencia familiar y riesgo suicida en alumnos de
secundaria de una institucion educativa de Tacna realizada en 223 estudiantes
de edades entre 13 y 17 afios. El disefio fue no experimental, transversal y
correlacional. El instrumento que utilizaron fue el cuestionario de Maltrato
Familiar de Zevallos y la escala de Riesgo Suicida de Plutchik, obteniendo como
resultado que el 58% muestran un nivel de violencia familiar leve y el 52% de

estudiantes presenta un nivel alto de riesgo suicida; por tanto, existe una relacion
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moderada y positiva, como también una alta significancia entre las variables.
Concluyendo que, cuando la violencia familiar es mayor existe un grado alto de

riesgo suicida.

Suérez et al. (2018) tuvieron como objetivo analizar la asociacion entre
riesgo suicida y exposicion a la violencia familiar, escolar y social en adolescente
de Colombia entre 12-19 afios utilizando el instrumento de Escala de Riesgo
Suicida de Plutchik. Los resultados evidenciaron una asociacion bivariado con la
exhibicion de la violencia en la casa. De manera que, el 31.4% de adolescentes
muestra riesgo suicida, referente a diferentes contextos, reportaron que el 41.9%
se evidencio exposicion de violencia en el colegio, el 53.8% en la calle, el 61%
en vivienda y finalmente el 50% de exposicion de violencia en la television.
Concluyendo que, mujeres adolescentes, victimas de violencia familiar y también
presentando problemas para acceder a una educacion son probables a

presentar riesgo suicida.

Cruz et al. (2020) tuvo como objetivo predecir la ideacién suicida en
adolescentes, dado que, como experiencia pasada la violencia y victimizacion
escolar, el autoconcepto familiar y académico y la sintomatologia depresiva,
realizado a 792 adolescentes mexicanos entre edades de 11 a 16 afios a través
de los instrumentos de ldeacion Suicida, Conducta Violenta en la Escuela,
Victimizacion en la Escuela, AutoconceptoForma-5 y CES-D. Los resultados
demostraron que el modelo ajustado a la relacion de la victimizacion escolar con
la ideacion suicida: tiene un efecto directo y positivo en los pensamientos
suicidas; un efecto indirecto y dafino mediante el apoyo familiar y positivo con
los sintomas depresivos. Se concluy0, aportar datos soélidos para comprender la
ideacion suicida y sus factores mediadores correlacionados con su prevencion

en diferentes contextos ya que este evento es complejo y multifactorial.

Pastor, Vargas y Alarcon (2022) tuvo como objetivo analizar el impacto de
la conducta suicida en el funcionamiento de las familias y la necesidad de
generar estrategias de atencidn y prevencion, se realizd a través de exploracion
de revistas de literatura cientificas como Proquest, SciELO, Springerlink y
Scopus. Los resultados mostraron que existe un impacto alto en la conducta

suicida relacionada al funcionamiento familiar, siendo importante los factores de
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proteccién y de prevencion, como también los aspectos individuales, familiares
y sociales que afecta esta forma de conducta. Concluyendo que, es relevante
gue la familia identifique los factores que desencadenan la conducta suicida para

poder ser prevenida e intervenida a tiempo.

De acuerdo con Mirez (2019) la violencia familiar es la fuerza fisica
ejercida reiteradas veces a un integrante de la familia que pone en peligro su
integridad en general; siendo producido con o sin lesiones, teniendo en cuenta
gue esto ocurre dentro del hogar y existe una relacion de parentesco.

La violencia familiar es ejercida por una persona hacia los aspectos que
posee la otra persona ya sean culturales, econémicos, geograficos y religiosos,
ocasionando una vulneracion de los derechos que posee la persona conllevando
a dafnos irremediables como desenvolverse idoneamente en su entorno
(Syazliana et al., 2018).

Por su parte, Mayor y Salazar (2019) sostuvieron que la violencia en la
familia se ejerce a través de la agresion fisica, psicolégica e incluso sexual
generando en la persona sentimientos desagradables como el miedo, temor,
infelicidad, entre otros. Ademas, estos autores mencionan que la violencia
familiar continda siendo un obstaculo de importancia de salud en general que
como como consecuencia afecta negativamente a los miembros de la familia y
por supuesto en la sociedad. De esta manera, se considera como un grave

obstaculo para la mejora de la sociedad.

Segun Fernandez (2022) la violencia fisica se da entre dos seres
humanos donde se da o no una determinada finalidad, que es injustificada e

intencional conduciendo como efecto el dafio fisico a la persona.

Segun Urbiola et al. (2019) la violencia psicolégica, esta construida por
acciones dirigidas que por consecuencia trae el sufrimiento o desvalorizacién en
la victima, entre ellos las acciones dirigidas a controlar a la otra persona,
haciendo sentir mal a la persona y que otras se pongan en su contra, asimismo

culpandola por sucesos negativos o incluso llegar a amenazar.



Asimismo, con respecto a la violencia sexual, el Fondo de las Naciones
Unidas para la Infancia (UNICEF) la define como aquella accion que incorpora
un contacto sexual total o intento no consensuado (como el acoso sexual o
voyerismo), también actos de trafico sexual perpetrados contra una persona que
no tiene la capacidad de rechazar y finalmente la explotacion sexual en linea
(UNICEF, 2018).

Con respecto a la violencia negligente, segun el Fondo de las Naciones
Unidas para la Infancia (UNICEF, 2018) es definida como el incumplimiento de
las demandas fisicas y psicolégicas de los nifios ante los peligros expuestos o
recibir atencién médica, entre otros servicios. A pesar de que cuenta con el

acceso a esos servicios y teniendo el conocimiento de ello.

Segun la Teoria del Aprendizaje Social propuesta por Albert Bandura
existen cinco procesos de mediacion: observacion, atencion, retencion,
reproduccion y motivacion. Asi pues, Nufiez (2023) nos menciona con respecto
a la observacién, que en la magnitud que el sujeto tiene posibilidad de observar
a otros, pasa por el proceso de comparacion y se enfoca en realizar el mismo
comportamiento. Asimismo, durante el proceso de atencion, el individuo, a través
de sus capacidades de percepcion, selecciona de forma selectiva aquellas
caracteristicas que le resultan significativos. Cabe recalcar que los factores que
influyen en este proceso, proceden del contexto social y simbélico de la persona.
El siguiente proceso es la retencion, la cual esta determinada por internalizacion
de la informacion lo cual se procesa y termina siendo almacenada como
recuerdo. Dicho de otro modo, el individuo debe desarrollar la capacidad y la
habilidad de hacer suyo todo aquello cuanto observa. Con respecto al proceso
de la reproduccidn, esta se da gracias a que las concepciones simbdlicas se
transforman y sitGan en una praxis apropiada a medida que el individuo lo
practica continuamente, posibilita que la conducta aprendida adquiera una
condicion de uniformidad. Y, finalmente, cabe mencionar al proceso de
motivacion, el cual es un reflejo del incentivo que posee el ser humano, el cual
lo dirige a manifestar las acciones que se presenta, pudiendo ser de forma

directa, vicaria o auto producida.



Esta teoria nos ayuda a entender el proceso de adquisicion de nuevos
aprendizajes mediante la observacion de modelos. Estos modelos pertenecen
en un primer momento al entorno familiar, por lo que son los miembros de cada
familia quienes forman nuestros primeros modelos. Por lo que si en el entorno
familiar existe violencia es probable que se aprendan conductas violentas. Aroca
et al. (2022) menciona que, desde el enfoque de Bandura, se descarta la idea
inherente de la agresividad humana y la base genética del temperamento,
poniendo en marcha la causa de la violencia al aprendizaje por modelado que
se forma en las relaciones interpersonales, en este punto por los mismos
familiares. Se puede notar, por ejemplo, cuando un nifio observa y presta su
atencion de manera constante las discusiones de sus padres en donde es
evidente el uso de palabras hirientes como de los golpes. Este nifio va a
memorizar las acciones realizadas por sus modelos, por lo que le facilitara la
ejecucion de la conducta aprendida mediante observacion. Siendo muy probable
gue lo pueda reproducir en la escuela mediante el trato que pueda darles a sus
demas comparfieros con el fin de generar algun tipo de incentivo en él mismo

para satisfacer sus necesidades.

A continuacion, se desarrolla el contenido del riesgo suicida, Soto et al.
(2020) lo define como la afectacion a nivel de pensamiento y conducta, es decir
gue la persona intenta quitarse la vida de distintas maneras, como ideaciones,
gestos, intentos, amenazas hasta lograr el propio suicidio. En este mismo
sentido, Bahamén & Alarcon (2018) definen el riesgo suicida como la afectacion
del pensamiento y el acto que realiza un individuo para obtener su propia muerte.
Y finalmente, Mateo y Rojas (2021) citado por (Hernandez & Villarreal, 2015) el
riesgo suicida es el acto donde la persona atenta contra su vida sin tomar en

cuenta la gravedad de esta.

La Teoria de la falta de esperanza, la cual es respaldada por la teoria de
Beck, el riesgo suicida en los individuos acerca de su futuro es percibida
negativamente. Por lo tanto, existe una vinculacién con la desesperanza entre el
suicidio y la depresion que va enlazada con las caracteristicas de la conducta
negativa donde el individuo continuamente esta en su presente y futuro como
también tomar un autoconcepto negativo. Por ende, la triada cognitiva de Beck
menciona tres de sus posiciones; vision negativa de uno mismo, de la realidad y

9



de su futuro, generando en la persona a que no pueda buscar estrategias de
afrontamiento, asimismo las distorsiones cognitivas que aparece en la persona
con indicadores a la depresién, conllevando a una alta probabilidad de suicido
como Unica forma de encontrar la solucion ante el problema (Sanchez et al.,
2020).

A su vez, la Teoria Psicolégica Interpersonal del auto asesinato de Joiner
(2005), se torna en la idea de asumir dos diferentes posiciones, la primera se
centra en la desvaloracion de uno mismo con ideas distorsionadas acerca de su
entorno, sintiéndose excluido dentro del mismo, lo que ocasiona que se aisle
parcial o completamente de los vinculos sociales formados. El individuo se
percibe en el ambiente familiar como un estorbo como si no importara,
generando que se sienta como una obstruccion y provocando el deseo de dejar
Su existencia. La segunda posicion se relaciona con la ideacion suicida en la
persona, donde crea o idealiza una situacion en la cual ponga en riesgo su propia
existencia. Siendo asi que, de manera natural, el propio individuo es consciente
de que desea terminar con su propia vida. Por esta razon, la persona provoca en
si misma eventos o accidentes dolorosos por proyectar su deseo de morir. Es
necesario mencionar que la ira se involucra en los conflictos en diferentes
contextos de la persona. Entendiendo que, la ira presenta serias consecuencias
en la conducta de las personas notandose una frustracion alta, validando su
percepcion de sentirse ajeno al contexto social y familiar. Asimismo, la ira tiene

una relacion estrecha con el riesgo suicida (Zeppegno et al., 2021).

Segun Fernandez y Ballester (2021) la etapa donde actualmente se es
mas vulnerable al riesgo suicida es durante la adolescencia puesto que, existen
cambios fisicos y emocionales. La razon de esto, es que en ocasiones los
conflictos que enfrentan estos individuos en su vida diaria; a las condiciones
psicologicas afectadas la mayoria de veces por el ambiente socioeconémico. Por
ello, es necesario mencionar que una de las caracteristicas mas resaltantes en
estos adolescentes es que poseen una vulnerabilidad marcada frente al estrés,
junto a un desequilibrio a nivel cognitivo y particularidades en los rasgos de
personalidad. Esta susceptibilidad, los imposibilita a manejar los sucesos
negativos de la vida de manera adecuada por lo que el comportamiento suicida

estd precedido de alguna situacion estresante. De esta manera se reactiva un
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sentimiento de abandono y desesperanza en el adolescente que pueden
manifestarse pensamientos suicidas e inducir a cometer intentos suicidas o

suicidios.
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1. METODOLOGIA

3.1 Tipo y disefio de investigacion
Tipo
La investigacion es de tipo bésica, ya que se orienta a lograr un

conocimiento continuo con la intencion de ampliar el conocimiento de la

problematica o realidad concreta (Alvarez, 2020).
Disefio

La investigacion es correlacional ya que tiene como propdsito conocer el
nivel de relacion existente entre dos variables (Gomez, 2020). También
corresponde al disefio no experimental, pues no se manipularon variables, ni se
generaron cambios intencionales en las mismas. Asimismo, es transversal

porque los datos fueron recogidos en solo un momento.

3.2 Variables y operacionalizaciéon

Variable 1: Violencia familiar
Definicion conceptual

La violencia familiar es aquella que es ejercida por una persona por sus aspectos
ya sea culturales, geograficos, religiosos y econdmicos, ocasionando una
vulneracion de los derechos de la persona generando dafios irremediables como

desenvolverse adecuadamente en el entorno social (Syazliana et al., 2018).

Definicion operacional: La medicidn se efectu6 a través de un cuestionario de
violencia familiar (EVF) a través de cuatro dimensiones: violencia fisica,

psicologica, sexual y por negligencia.

Indicadores: Golpes, Con objetos, Burlas, Gritos, Tocamientos indebidos,

Chantajes, Negar dinero para los alimentos y Despreocupacién por la salud

Escala de medicién: Se midi6 usando una escala Likert, presentando

alternativas politobmicas, ademas de estar constituida por 10 items.
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Variable 2: Riesgo suicida

Definicién conceptual: Bahamon y Alarcon (2018) precisa el riesgo suicida
como un conjunto de pensamientos y actos que se desarrolla en un individuo

para la busqueda de su propia muerte.

Definicién operacional: La medicién fue por medio del instrumento de Riesgo
Suicida (ERS) con las cuatro dimensiones: Depresion y desesperacion, ldeacion,

planeacion y autolesion, Aislamiento / soporte social y Falta de apoyo familiar.

Indicadores: Alteracion del estado de animo, malestar personal e inferencias
negativas hacia el futuro, Pensamientos y acciones o comportamientos suicidas
de manera consecuente, Apreciacion subjetiva y contexto relacional significativo

y Necesidades emocionales.

Escala de medicion: Se midié por medio de una escala ordinal de tipo Likert la

cual consta de 20 items.
3.3 Poblacion y muestra
Poblacién

En la investigacion, la poblacion estuvo conformada por 1500
adolescentes entre varones y mujeres con edades de 12 a 17 afios. Se define
como el grupo de personas u objetos que es motivo de estudio, lo que vendria a

llamarse la unidad de analisis (Damian y Damian, 2020).
Criterios de inclusion

e Adolescentes de primero a quinto de secundaria
e Edades de 12 a 17 afios

e Sexo masculino y femenino

Criterios de exclusion

e Adolescentes que no asistan en la fecha de la evaluacién

e Adolescentes que tengan habilidades diferentes
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e Adolescentes que no quisieran participar del estudio
Muestra
La muestra fueron 320 adolescentes de 12 a 17 afios.

Segun Quispe et al. (2020) la muestra es importante en una investigacion
cuantitativa, ya que servira para saber la cantidad necesaria de participantes
para la aprobacion de hipotesis de interés, asimismo precisar la factibilidad del

mismo y concertar el presupuesto.
Muestreo

El muestreo es no probabilistico. En este sentido, Damian y Damian
(2020) el muestreo se utiliza para elegir a los componentes de la muestra del
total de la poblacion. Por otra parte, es un muestreo por conveniencia puesto

gue, se elige de manera arbitraria la cantidad de participantes para el estudio.
Unidad de analisis

Cada uno de los adolescentes que participaron en la presente investigacion.

3.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Técnicas

Se empled la técnica de la encuesta, segun Damian y Damian (2020) es
un conjunto de procedimientos realizados por el investigador permitiendo que se
establezca una relacién con el individuo de la investigacion y se logre recolectar

informacion.
Instrumento

El instrumento utilizado para la investigacion fue la Escala de Violencia
Familiar (EVF) perteneciente a Chauca (2019). Tiene como objetivo medir la
violencia familiar que esté dirigida hacia los adolescentes. Estd compuesta por
10 items y esta conformada por 4 dimensiones, con una escala de respuesta de
tipo Likert con cuatro alternativas de respuesta. Su administracién es individual

o colectiva, con término de duracion aproximadamente de 15 minutos. En lo
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concerniente a la validez de contenido se evidenciéo mediante el Coeficiente de
Aiken siendo asi que los items fueron aceptados por 10 jueces expertos. Por otro
lado, Chauca (2019) comprobd la consistencia interna, mediante la utilizacién del
coeficiente de Alpha de Cronbach, obteniéndose con un (a = .77). Ademas, para
el presente estudio se ha realizado una validez con la muestra de adolescentes
donde la confiabilidad es de 0.763.

El segundo instrumento que se empled es la Escala de Riesgo Suicida
(ERS) disefiada y validada por las autoras Bahamén y Alarcén (2018). Tiene
como objetivo evaluar el riesgo suicida en adolescentes. Estd conformada por
20 items y cuenta con 4 dimensiones, con una escala de respuesta de tipo Likert
con 6 alternativas de respuesta. La aplicacion es individual o colectiva, con un

término de duracion aproximadamente de 20 minutos.

En lo perteneciente a la validez de constructo se evidencio altas
correlaciones positivas entre las dimensiones a través del analisis factorial de
Kaiser Meyer Olkin (0.946) cercano a 1 (Bahamon y Alarcon, 2018). Ademas, la
consistencia interna fue de 0.934 mediante el coeficiente de Alpha de Cronbach.
En el Perl ha sido adaptado por Mateo y Rojas (2021). La validez de contenido
se desarrollé mediante el coeficiente V-Aiken, cuyos items presentan un puntaje
de .83 a mas. Con respecto al andlisis factorial confirmatorio, se obtuvo los
siguientes valores, CFI= .87 y SRMR= .05. En lo que respecta a la confiabilidad
por consistencia interna obtuvo un .95 en el Alfa de Cronbach, ratificando con un
.95 en el coeficiente Omega. Ademas, para el presente estudio se realizdé una
consistencia interna con la muestra de adolescentes donde la confiabilidad es de
0.792.

3.5 Procedimientos

En primer lugar, se envio un correo solicitando la aprobacion a los autores
para el uso de los instrumentos lo cual se obtuvo sin inconvenientes.
Seguidamente, se realizd una carta de consentimiento a la institucién educativa,
lo cual se obtuvo el permiso exitosamente. Ademas, se gestiond los horarios con

el responsable para la aplicacion del instrumento a los participantes de manera
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colectiva y presencial. Asimismo, se hizo entrega de un consentimiento
informado a los estudiantes para que sean firmados por sus apoderados en el
cual se cuestiona la implicancia de su participacién en el estudio, mencionando
gue todo dato recopilado es de caracter confidencial. Luego de haber recibido
los permisos de los apoderados, siendo positiva las respuestas, se inicio con la
ejecucion de los instrumentos, antes de ello se brindd las instrucciones
correspondientes para que respondan correctamente. Por ultimo, se recolectd
los datos obtenidos de forma presencial y posteriormente se trasladd los
resultados en el programa Excel 2019.

3.6 Métodos de analisis de datos

El procesamiento se realiz6 a través de los programas informaticos como
el Excel 2019, el SPSS 25 y Jamovi. Asimismo, la estadistica es descriptiva e
inferencial para la correlacion de variables, de esta manera se aplico la prueba
de normalidad de Shapiro-Wilk. Como resultado de las pruebas de normalidad
se empled las pruebas estadisticas no paramétricas, como Spearman. Por

ultimo, se presentaron los datos en tablas.

3.7 Aspectos éticos

Se cumplié con las pautas correspondientes tomando en cuenta los
principios éticos implantados por la Universidad César Vallejo para la
elaboraciéon de productos de investigacion. Teniendo como primer principio la
beneficencia, el cual el estudio debe ser protegido, evitando cualquier dafio o
perjuicio a los participantes de la investigacion asimismo respetando la dignidad
humana. Por lo tanto, se obtuvo conocimiento a través del consentimiento

informado para que los estudiantes decidan ser parte de la investigacion.

En segundo lugar, el principio de no maleficencia el o la participante de la
institucién educativa de Ate fue protegido para que no corra los riesgos durante
la realizacion de la investigacion, por consiguiente, cumplir y responder a las

demandas que se presentan en nuestra sociedad.

En tercer lugar, la autonomia en el cual se destaca la capacidad de

decision de los participantes y que va directamente al consentimiento informado,
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de este modo logrando que esta investigacion cumpla con respetar las
decisiones que tomen los participantes, asi como también tener presente los

criterios de confidencialidad.

Por ultimo, la justicia que comprende el buen trato hacia los participantes
de la investigacion, no se excluy6 ni discriminé a ningun estudiante. Por lo tanto,
se respetd los derechos de cada participante durante todo el desarrollo de

investigacion.
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IV. RESULTADOS

Tabla 1

Relacion entre violencia familiar y riesgo suicida en adolescentes de una
institucion educativa

Correlaciones Riesgo suicida
Rho 504 xx*
TE .254
Violencia familiar
P <.001
n 320

Los resultados mostrados se hizo la prueba Rho de Spearman para
analizar la correlacion entre las variables revelando la existencia de correlacion
positiva media (Rho=.504), lo cual permite rechazar la hipotesis nula y aceptar
la de trabajo. Por su parte, el tamafio del efecto fue pequefio en los casos

analizados.
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Tabla 2

Andlisis de correlacion entre las dimensiones de violencia familiar y riesgo

suicida

Violencia familiar
Correlaciones

: e Violencia  Violencia Violencia por
Violencia fisica

psicolégica sexual negligencia
Rho  .460*** 519*** .189%** -.202%**
suicida <.001 <.001 <.001 <.001
n 320 320 320 320

Nota: Rho=Rho de Spearman, p=significancia, TE=tamafo del efecto, n=muestra

Se muestra que la violencia fisica y el riesgo suicida presentan correlacion
muy significativa con tendencia positiva, indicando un grado de relacion media
(Rho=.460, p<.001). Referente al tamafio del efecto, es pequefia demostrando

gue la violencia fisica es un 1.0% por el riesgo suicida.

De igual forma, la violencia psicolégica y el riesgo suicida expresa
correlacion muy significativa con tendencia positiva, indicando un grado de
relacion considerable (Rho=.519, p<.001). Por su parte, el tamafio del efecto es
pequefia expresando que la violencia psicologica esta en un 2.6% por el riesgo

suicida.

Asi mismo, se muestra que la violencia sexual y el riesgo suicida
presentan correlacion muy significativa con tendencia positiva, siendo un grado
de relacion media (Rho=.189, p<.001). Por su parte, el tamafio del efecto es

pequefa reflejando que la violencia sexual es un 3.6% por el riesgo suicida.

Finalmente, la violencia por negligencia y el riesgo suicida muestran
correlacion muy significativa con tendencia negativa, indicando un grado de
relacion media (Rho=-.202, p<.001), rechazando la hipoétesis nula que establece
la independencia de variables. Por su parte, el tamafio del efecto es pequeia

sefialando que la violencia por negligencia esta en un 4.1% por el riesgo suicida.
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Tabla 3

Niveles de Violencia familiar

Variable Frecuencia Porcentaje
Bajo 2 0.6%
Medio 263 82.4%
Alto 54 16.9%
Total 320 100.0%

En la tabla 3, se demuestra que, de las 320 participantes, el 0.6%

presentan nivel bajo de violencia familiar, ademas, el 82.4% muestra un nivel

medio y finalmente, el 16.9% muestran niveles altos respecto a variable de

estudio.
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Tabla 4

Niveles de Riesgo suicida

Variable Frecuencia Porcentaje
Muy bajo 135 42.2%
Bajo 103 32.2%
Medio 52 16.3%
Alto 17 5.2%
Muy alto 13 4.1%

Total 320 100.0%

En la tabla 4, se aprecia que, de los 320 participantes, el 42.2% muestran
nivel muy bajo de riesgo suicida, ademas, 32.2% presentan un nivel bajo, el
16.3% tienen nivel medio, el 5.2% revelan niveles altos de riesgo suicida y por

ultimo el 57.8% tienen nivel muy alto respecto a la variable de estudio.
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V. DISCUSION

Los resultados expresan una correlacion positiva media (Rho = .504),
permitiendo descartar la hipotesis nula y aceptar la de trabajo, lo que indica que
la violencia familiar presenta una asociacion media con el riesgo suicida de los
adolescentes. Ademas, se ha encontrado que la violencia fisica, psicoldgica y
sexual presenta una correlacion significativa positiva con el riesgo suicida. Por
otra parte, la violencia por negligencia presenta una correlacion negativa con el
riesgo suicida. En este sentido, Castillejo (2022) hall6é una relacion moderada y
positiva, con alta significancia entre las variables, dando a entender que cuando

la violencia familiar es mayor, existe un grado alto de riesgo suicida.

Asimismo, Zeppegno et al. (2021) resalta que los adolescentes se
perciben negativamente en el ambiente familiar, sintiendose como si no tuvieran
importancia, generando en ellos el deseo de dejar de existir. Al respecto Bandura
(1987), sostiene que si en el entorno familiar existe violencia es probable que se
aprendan conductas violentas. De acuerdo, con los resultados, la violencia
familiar es un factor de riesgo suicida por lo que debe ser prevenido para evitar
futuras consecuencias emocionales en los adolescentes, ya que el estar en un
ambiente cadtico, los adolescentes no se desarrollan adecuadamente en

diferentes areas de su vida.

Referente a la violencia fisica y el riesgo suicida, se encontré una
correlaciéon muy significativa con tendencia positiva, considerando un grado de
relacion media (Rho = .460). Por otro lado, el tamafio del efecto es pequefio
indicando que la violencia fisica se podria explicar en un 1.0% por el riesgo
suicida. De acuerdo con Suarez et al. (2018) encontrd asociacion bivariada con
la exhibicién de la violencia en la casa. En este mismo sentido, se puede
evidenciar que cuando un nifio observa y presta atencién de manera constante
a las discusiones de sus padres, en donde observa golpes, empujones y otras
expresiones fisicas; probablemente, el nifio va a memorizar las acciones
realizadas por sus modelos, por lo que le facilitara la ejecucién de la conducta
aprendida mediante la observacién. Esta conducta la puede repetir en la escuela
mediante el trato que pueda darles a sus demas compafieros (Bandura, 1987).
Por otra parte, en la ideacién suicida la persona crea o idealiza una situacién en

la cual pone en riesgo su propia existencia. Siendo asi que, de manera natural,
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el propio individuo es consciente de que desea terminar con su propia vida. Por
esta razon, la persona provoca en si misma eventos o accidentes dolorosos por
proyectar su deseo de morir (Zeppegno et al.,, 2021). Es crucial abordar la
violencia fisica en la familia, puesto que el ejercer violencia de todo tipo en los
hijos causa un dafio emocional y fisico, lo cual conlleva a tener pensamientos

suicidas y desarrollar depresion.

En la violencia psicoldgica y el riesgo suicida se expresa una correlacion
muy significativa con tendencia positiva, como un grado de relacion considerable
(Rho=.519) Ademas, el tamafio del efecto es pequefio indicando que la violencia
psicolégica se podria explicar en un 2.6% por el riesgo suicida. En esta misma
linea, Alvarado (2021) encontroé que los adolescentes presentaron factores de
riesgo como problemas en la familia, violencia escolar y problemas psicolégicos
gue los llevaba a cometer conductas de suicidio, siendo por imitacion o por

cuestiones personales.

Teniendo en cuenta a Socha et al. (2021) sefialan que, los nifios y
adolescentes son mas vulnerables debido a los multiples cambios biolégicos y
psicologicos. Asimismo, si presentan problemas en el ambito familiar, académico
y social, esto genera un incremento en el riesgo suicida. Por otra parte, Sanchez
et al. (2020) nos dicen, en la teoria de la desesperanza de Beck, existe
vinculacién entre el suicidio y la depresion; y que va enlazada con las
caracteristicas de la conducta negativa donde el individuo continuamente esta
en su presente y futuro tomando un autoconcepto negativo. Esto a su vez, se
relaciona con las distorsiones cognitivas propuestas por Beck (1978), que
aparecen en la persona con indicadores a la depresion, siendo probable que la

persona cometa el suicido como solucion ante el problema.

Por otro lado, se muestra que la violencia sexual y el riesgo suicida,
presentan correlacion muy significativa con tendencia positiva, expresando un
grado de relacion media (Rho=.189). Por su parte, el tamafio del efecto es
pequefa indicando que la violencia sexual se podria explicar en un 3.6% por el
riesgo suicida. Por otro lado, Caracas et al. (2022) indicaron que, las mujeres en
el estado emocional de las victimas que vivieron violencia sexual sienten asco,
verguenza, ira, rencor, dolor, inutilidad, sefialando también un aumento del

riesgo de ideacién suicida, intentos y fallecimientos asociados con la ocurrencia
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de violencia sexual. Zeppegno et al. (2021) afiaden que, la ira esta presente en
diferentes contextos de la persona frente a un conflicto. Entendiendo que, la ira
presenta consecuencias emocionales como la frustracién alta, validando su
percepcién de sentirse ajeno al contexto social y familiar. A su vez, tiene una
asociacion con el riesgo suicida. Ademas, Aroca et al. (2022) indican que, desde
el enfoque de Bandura (1987), se rechaza la concepcion inherente de la
agresividad humana y la base genética del temperamento, poniendo en marcha
el origen de la violencia al aprendizaje por modelado que se ocasiona en las

relaciones interpersonales, en este contexto por los mismos familiares.

Finalmente, se muestra que la dimension violencia por negligencia y el
riesgo suicida presentan correlacion muy significativa con tendencia negativa,
mostrando un grado de relacion media (Rho=-.202), rechazando la hipotesis nula
gue establece la dependencia de variables. Ademas, el tamafio del efecto es
pequefio indicando que la violencia por negligencia se podria explicar en un 4.1%

por el riesgo suicida.

Por otra parte, Minsa (2021) reportaron que 200 personas se suicidaron a
comienzos del afio, sefialando también que sucede mas aun cuando hay
ausencia de apoyo familiar y social. En ese mismo sentido, Pastor et al. (2022)
mostraron que existe un impacto alto en la conducta suicida relacionada al
funcionamiento familiar, siendo importante los factores de proteccion y de
prevencion, como también los factores individuales, familiares y sociales que
afecta este tipo de conducta. Siendo relevante que la familia identifique los
factores que desencadenan la conducta suicida para poder prevenir e intervenir
a tiempo. De acuerdo con Bandura (1987) el proceso de adquisicion de nuevos
aprendizajes mediante la observacion de modelos pertenece en un primer
momento al entorno familiar, por lo que son los miembros de cada familia quienes
forman nuestros primeros modelos. Asi mismo, Sanchez et al. (2020) indican
gue, en la teoria de la desesperanza de Beck, las personas depresivas en los
gue predominan expectativas desfavorables sobre el futuro, tienen
probabilidades altas de cometer suicidio que los pacientes depresivos sin

desesperanza.

Los resultados correspondientes al nivel de violencia familiar se pueden

evidenciar que, de las 320 participantes, el 0.6% presentan nivel bajo de
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violencia familiar. Ademas, el 82.4% muestra un nivel medio y finalmente, el
16.9% muestran niveles altos respecto a la variable de estudio. De modo similar,
Castillejo (2022) en su estudio tuvo como resultado que el 58% presentan un
nivel de violencia familiar leve. De igual modo, Negrete et al. (2023) demostro
gue los adolescentes testigos de violencia familiar el 16.5% siendo la violencia
interparental de tipo bidireccional la de mayor frecuencia. En esa misma linea,
los adolescentes presentaron mayormente violencia verbal por parte de los
padres, asimismo el 7.2% de los adolescentes indicaron que el nivel de violencia
en el hogar era alto, también siendo testigos expuestos a la violencia de sus
padres.

Los resultados respecto al nivel de riesgo suicida se evidencian que, de los
320 participantes, el 42.2% muestran un nivel muy bajo de riesgo suicida.
Ademas, 32.2% presentan un nivel bajo, el 16.3% tienen nivel medio, el 5.2%
revelan niveles altos de riesgo suicida y por ultimo el 57.8% tienen nivel muy alto
respecto a la variable de estudio. Al igual que, Castillejo (2022) tuvo como
resultado que el 52% de estudiantes muestran un nivel alto de riesgo suicida.
Asimismo, Suarez et al. (2018) evidenciaron una asociacion bivariado con la
exhibicion de la violencia en la casa. De manera que, el 31.4% de adolescentes
muestra riesgo suicida. Alvarado (2021) evidencio que los adolescentes
presentaron factores de riesgo como problemas en la familia, violencia escolar y
problemas psicologicos que los llevaba a cometer conductas de suicidio siendo
por imitacion o por cuestiones personales.

Por dltimo, Sanchez et al. (2020) sefialan que, la triada cognitiva de Beck
menciona tres posiciones que son: visidn negativa de uno mismo, de la realidad
y de su futuro, impidiendo a la persona encontrar estrategias de afrontamiento,
asimismo las distorsiones cognitivas que aparece en la persona con indicadores
a la depresion, conllevan a una alta probabilidad de suicido como Unica forma de

solucion ante el problema.
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VI. CONCLUSIONES

Primera: Se evidencié que la violencia familiar presenta una asociacion media
con el riesgo suicida de los adolescentes. Esto quiere decir que, la
violencia fisica, psicoldgica, sexual y por negligencia pueden aumentar el

riesgo suicida en los adolescentes.

Segunda: Los adolescentes presentan correlacion muy significativa con
tendencia positiva entre la violencia fisica y el riesgo suicida, como por
ejemplos los golpes, las agresiones con objetos, empujones, entre otros,

incitan las ideas y pensamientos suicidas.

Tercera: Se ha hallado una asociacion muy significativa con tendencia positiva
entre la violencia psicolégica y el riesgo suicida. Esto es debido a que, si
hay presencia de gritos, insultos, humillaciones, amenazas, chantajes,

invalidacion de emociones, entre otros, esto incrementa el riesgo suicida.

Cuarta: Existe una correlacion muy significativa con tendencia positiva entre la
violencia sexual y riesgo suicida en los adolescentes, a causa de que, Si
han sido o son victimas de tocamientos indebidos, violacion, abuso sexual

infantil, acoso sexual, entre otros, se enfrentan a un mayor riesgo suicida.

Quinta: Los adolescentes presentan una asociacion muy significativa con
tendencia negativa entre la violencia por negligencia y riesgo suicida, ya
gue los padres no atienden las necesidades fisicas y emocionales de los
hijos, niegan presupuesto para su nutricion y despreocupacion por su

salud fisica y psicologica, genera que aumente el riesgo de suicido.

Sexta: Los adolescentes presentan 16.9 % lo que indicaria que es un nivel alto
de violencia familiar, significando que hay presencia de violencia como
golpes en cualquier parte del cuerpo o con objetos, insultos, burlas,
amenazas, chantajes, violacion, tocamientos indebidos, despreocupacion

por la salud integral, ausencia de apoyo econémico, entre otras.

Séptima: Los adolescentes presentan el 57.8% de nivel alto de riesgo suicida,
indicando una perturbacion del estado de entusiasmo, malestar personal,

inferencias negativas hacia el futuro, pensamientos, acciones o
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comportamientos suicidas, apreciacion subjetiva y necesidades

emocionales.
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VIl. RECOMENDACIONES

Primera: Se sugiere a la institucion educativa brindar apoyo y acompafiamiento
psicologico a los adolescentes victimas de violencia familiar y riesgo
suicida, ya que se encontr6 mas del 50% de niveles altos de riesgo suicida

en los adolescentes.

Segunda: Se sugiere realizar talleres preventivos para los padres de familia
acerca de la violencia familiar y concientizar sobre la afectacién de la
salud fisica y emocional de sus hijos, asimismo promover un clima familiar

saludable y prevenir la exposicion a la violencia.

Tercera: Se sugiere que los agentes educativos sean capacitados para la
identificacion y manejo de urgencia del riesgo suicida, para ofrecerles
apoyo inmediato a los adolescentes en situaciones de crisis dentro de la

institucion educativa, o en el hogar.

Cuarta: A los futuros investigadores y estudiantes de psicologia de los ultimos
ciclos seguir realizando investigaciones cientificas sobre la violencia
familiar y riesgo suicida en adolescentes, para reforzar el conocimiento
con informacion actualizada, también ampliar los estudios referentes a la

prevencion y postvencion relacionado al riesgo suicida.
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ANEXOS

ANEXO 1: Tabla de operacionalizacidn de variables

Variable Definicién Conceptual Deflnlc_:lon Dimensién Indicadores items Esca_la_ ple
Operacional Medicion
1
La violencia familiar es Golpes
aquella que es ejercida Violencia 2,3
por alguna persona por Fisica Con objetos
sus aspectos ya sea Se medira a través ) . 4
culturales, geograficos, de un cuestionario Violencia Burlas
religiosos y econémicos, de violencia famili Psicologica 5
. . ocasionando una € violencia ramiiar Gritos
Violencia > (EVF) a través de . .
Familiar vulneracion de los cuatro dimensiones: Violencia 6,7
derechos de la persona iolencia fisi ' Sexual Tocamientos indebidos Likert
causando dafios .V'OI enciatisica, | 8
irremediables como p5|conc;g||ci:aér?tee Xualy | violencia por Chantajes
desenvolverse 919 ' negligencia 9
adecuadamente en la Negar presupuesto para alimentacién
sociedad (Syazliana et 10
al.,2018). Despreocupacion por salud
Se medira a través Alteracion del estado de animo 1,2,3,45y6
del instrumento de Depresion y
Seg(in Bahamén y Riesgo Suicida desesperanza Malestar personal
Alarcon (2018) define el | (ERS) con las cinco . . . . 7891011y
fiesao suicida como un dimensiones: Ideacion, Inferencias negativas hacia el futuro 12
9 coniunto de depresion y planeacion y Pensamientos recurrentes suicidas
Riesgo ensamifantos actos desesperacion, autolesion 13,14,15y
Suicida %e se desarrollya en un pensamientos, Acciones 0 comportamientos suicidas 16
q individuo para la planesy Aislamiento/
. P . autolesiones, Soporte social Apreciacién subjetiva :
basqueda de su propia . ; Likert
muerte aislamiento / apoyo
' social y falta de Falta de apoyo Contexto relacional significativo
apoyo familiar. familiar 17,18,19y
Necesidades emocionales 20




ANEXO 2: Documento formal para el permiso de la institucion







ANEXO 3: Informe de comité de ética

ﬁ Universidad Ceésar Vallejo

ANEXO N.° 4: Modelo de informe de revision expedita/completa de proyectos de
investigacion

Informe de revisidn de proyectos de investigacion del Comité de Etica en
Investigacion de Escuela Profesional de Psicologia

El que suscribe, presidente del Comité de Etica en Investigacion de la Escuela de Psicologia; deja constancia que el
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ANEXO 6: Permiso de instrumentos
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MARLY JOHANA BAHAMON
parami v
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ANEXO 7: Instrumento

Escala EVF
Edad: Sexo: Varon () / Mujer ()
Iniciales de nombres y apellidos:
Indicaciones:

Fecha:

A continuacion, encontraras una lista de afirmaciones, lee cada frase que describe la
forma de ser de tus padres, contigo. Marca con una “X” la opcidn que creas que es

mas conveniente.

: Casi Casi :
Iltems Nunca . Siempre
nunca | siempre
1. Mis padres estan pendientes de que en casa haya que comer.
2. Enmi casa, las discusiones con mis familiares han terminado en
golpes.
3. Si en casa estan enojados conmigo, me lanzan objetos.
4. Mis familiares me han alzado la voz cuando no he hecho lo que
ellos desean.
5. Un familiar me ha chantajeado con algun secreto mio, para
enviarles fotos semi desnudo(a).
6. Mis familiares se preocupan porque esté bien alimentado.
7. Un familiar ha usado objetos para causarme heridas.
8. Un familiar me ha acariciado sin mi consentimiento.
9. Mis familiares han resuelto los problemas con golpes.
10. Un familiar ha tenido que separar o alejar a mis padres cuando me
gritan.
11. Mis familiares han mencionado mis defectos en publico.
12. Los integrantes de mi familia me han insultado.
13. Un familiar me ha pedido que toque sus partes intimas.
14. Mis familiares me han empujado cuando hemos discutido.
15. Mis padres me han gritado sin motivo alguno.
16. En mi casa se burlan de mi aspecto fisico.
17. Mis familiares me ponen apodos.
18. Un familiar me ha obligado a tocar de sus partes intimas a cambio
de darme algo que me gusta.
19. Mis padres se preocupan por mi salud.




Fichatécnica de la Escala de violencia familiar (EVF)

Nombre: Escala de violencia familiar
Autor: Jahell Rosse Mary Chauca Carrillo
Procedencia: Universidad César Vallejo, Lima, Peru
Afio: 2019
Finalidad: Técnica psicométrica util para identificar tipos de violencia en
adolescentes
Ambitos: Educativo e Investigacion
Dimensiones que evalta: Las 4 categorias de violencia: violencia fisica,
violencia psicolégica, violencia sexual y violencia por negligencia
Tipo de administracion: Individual o colectiva
Aplicacion: Adolescentes de 12 a 18 afios de edad
Duracion: 10 minutos aproximadamente
Tipo de item: Enunciados con alternativas politbmicas, tipo escala Likert
Materiales: Manual de registros, hoja de evaluacion, hoja de respuestas, lapiz o
lapicero
Criterios de calidad: Validez y confiabilidad

Validez de contenido y de constructo

El instrumento fue sometido a Validez de Contenido a través del método
de Criterio de Jueces, para lo cual se utilizé la Prueba No Paramétrica Binomial,
con el objetivo de conocer el Nivel de Significancia y el indice de Acuerdo por
jueces, empleando para ello, el Programa Estadistico para las Ciencias Sociales
SPSS, version 24. El resultado nos muestra un nivel de significancia de p<0,05.
Con respecto a la validez de constructo evidencié los siguientes indices de
ajustes: GFI= 0.98, AGFI= 0.95, CFI= 0.97, RMSEA= 0.059, TLI= 0.95 y NFI=
0.96.

Confiabilidad

Por otro lado, la confiabilidad se obtuvo a través del método de
Consistencia Interna, utilizando para ello, el coeficiente de Alfa de Cronbach vy el
coeficiente de Omega de Mc Donald. Del andlisis realizado, se encontré que

existe una confiabilidad de 0.77 y 0.80 respectivamente.



ANEXO 8: Instrumento Escala de Riesgo Suicida

Nombres y Apellidos: Edad: Sexo:
Instrucciones:
A continuacién, se presentan una serie de afirmaciones
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1 | Creo que es mejor no hacer planes a futuro.
2 | Pienso que el futuro es incierto y triste.
3 | Creo que nada bueno me espera.
4 | Pienso que la vida no tiene cosas buenas para
ofrecerme.
5 | Mivida ha sido un fracaso y dudo que cambie en un
futuro.
6 | Me siento incomodo(a) conmigo mismo(a) y con lo
gue he logrado.
7 | He pensado seriamente en quitarme la vida.
8 | Pienso que la muerte es la Unica manera de terminar
con mi sufrimiento.
9 | He planeado como quitarme la vida.
10 | He intentado quitarme la vida alguna vez.
11 | He hecho cosas contra mi para no seguir viviendo.
12 | Me he lastimado o herido intencionalmente.
13 | Me siento solo(a) en la vida.
14 | Me es dificil confiar en otras personas.
15 | Me gustaria tener amigos a quienes acudir cuando
tengo problemas.
16 | Creo que las personas tienden a ignorarme.
17 | A mi familia le interesa poco lo que suceda conmigo.
18 | Prefiero acudir a personas que no son mis familiares
cuando necesito ayuda.
19 | Prefiero estar lejos de mi familia que compartir con
ellos.
20 | Pienso que soy poco importante para mi familia.




Ficha de técnica de Escala para la Evaluacion del Riesgo Suicida (ERS)
Nombre: Escala de Evaluacion del Riesgo Suicida
Autores: Bahamon Mufieton, Marly Johana y Alarcon Vasquez, Yolima
Procedencia: Pontificia Universidad Javeriana, Colombia
Afio: 2018
Finalidad: Evaluar el riesgo suicida
Ambitos: Clinico, educativo e investigativo.
Dimensiones que evalla: Evalla los siguientes factores: 1) Depresion y
desesperanza, 2) Ideacién, planeacion y autolesion, 3) Aislamiento/Soporte
social, 4) Falta de apoyo familiar
Tipo de administracién: Individual o colectiva
Aplicacion: Adolescentes de 12 a 18 afios de edad
Duracion: 10 min aproximadamente
Tipo de item: Enunciados con alternativas politbmicas, tipo escala Likert
Materiales: Hoja de aplicacion y manual
Criterios: Validez y confiabilidad
Propiedades psicométricas originales del instrumento

Validez y confiabilidad

Para la validez se realizé el analisis factorial exploratorio a través del
método VARIMAX y el analisis factorial confirmatorio con el programa AMOS
denotando valores aceptables, el RMSEA fue de .07, CFl y TLI con valores
mayores de .89. Por otro lado, se realiz6 el analisis de items denotando
correlaciones entre .41y .78. De igual forma, las correlaciones de los items junto
con las dimensiones fluctuaron entre .71y .91.

Por otro lado, con respecto a la confiabilidad, se realizd por consistencia
interna mediante el alfa de Cronbach para la totalidad de los items fue de 0.934,
es decir, el instrumento en su conjunto mostré valores de confiabilidad
excelentes. De igual manera, el andlisis de confiabilidad de las subescalas arrojo
valores entre 0.71 y 0.929 los cuales son considerados muy buenos (Tabla 1).
Adicionalmente, se realiz6 analisis de confiabilidad mediante el Omega de
McDonald, el cual mostré resultados muy similares a los presentados mediante

el andlisis de confiabilidad de Cronbach.

Propiedades psicométricas adaptadas al contexto peruano



Validez y confiabilidad

La adaptacion peruana fue realizada por Mateo Robles, Yajayra Dane y Rojas
Clemente, Jhonatan Kevin (2021). La validez de contenido se desarrollo
mediante el coeficiente V-Aiken, cuyos items presentan un puntaje de .83 a mas.
Con respecto al analisis factorial confirmatorio, se obtuvo los siguientes valores,
CFIl= .87 y SRMR= .05. En cuanto a la confiabilidad por consistencia interna
obtuvo un .95 en el Alfa de Cronbach, el cual se ratificé con un .95 en el
coeficiente Omega.



ANEXO 9: Permiso de instrumentos

AUTORIZACION DE INSTRUMENTO

YO CHAUCA CARRILLO JAHELL ROSS5E MARY con N° d= DN
71953696 siendo autora del mstrumente “Viclencia famihar™ (EVF),
AUTORIZO a la Srta. BRISSA ANGELA SARAVIA BELEN de La
Universidad César Valleje — seda Atfa a usar 2l enestionario en meneion para =l
dezarmolle de su imvestizacicn trtulada “VIOLENCIA FAMILIAR Y
RIESCO SUICIDA EN ADOLESCENTES DE UNA INSTITUCION

EDUCATIVA DEL DISTRITO DE ATE, 1023"

Lima, 21 de Setiambre del 2023

Chauca Carrilla Jahell Rosse
72853808

INSTRUMENTO ESCALA DE RIESGO SUICIDA (ERS) (Eerie

BRISSA ANGELA SARAVIA BELEN <bsaravia@ucwvirtual edu.pe>

para marlyjohanab@gma

Buenas tardes Lic. Marly Bahamadn, le saluda Brissa Angela Saravia Belen estudiante de décimo ciclo de la carrera de psicologia de la Universidad César Vallejo, Perd. El motivo por el cual le escribo es porque actualmente me encuentro realizando mi

com -

vie, 9 jun, 12:30

Tt s

proyecto de investigacién para obtener el titulo como licenciada en psicologia. Para ello, queria pedirle la autorizacion para poder utilizar el instrumento “Escala para la evaluacidn de riesgo suicida de Plutchik™ el cual ha sido validada por usted y su colega

Por esa razén solicitd su consentimiento para continuar con mi investigacion. De antemano, gracias.

MARLY JOHANA BAHAMON

parami v

Estimada Brissa

Muchas gracias por tu contacto.

Cuentas con mi autorizacién para usar la escala ERS con fines investigatives

Atentame

M. Johana Bah
Psicologa, Univ
Magister en Ed
Phd. En Psicologia. Uni

cacién

mén (Phd)
rsidad Surcolombiana

Investigador Senior Colciencias

Cvlac - Google Scholar - ORCID - ResearchGate

dad de Flores (Argentina)

I:\ 4 Responder )

f ~* Reenviar

Y
)
/

Desarrollo Humano, Universidad de Manizales

mar, 13 jun, 7:40 (hace 13 dias)

b S|



ANEXO 10: Consentimiento informado

Consentimiento informado por el Apoderado

Estimado apoderado(z): Le saluda la investigadora Brissa Anpgela Saravia Belen de (3
fesis: Violencia familiar y rizspo suicida en adolescentes de una institucidn educativa del
distrito de Ate, 2023, Este estudio permitira obtener &l tituke profesional de eenciada en
psicalogla de la Universidad César Vallsjo del campus Ate.

El presente es hacer de su conocimiento que == realizard una encuesta donds sa
recogerdn datos personales y alpunas pregunias sobre la inwestigacion antes
mencionada. Los resultados obtenidos servirdn para la propussts de programas o
actividades de prevencidn de |a vickencis familiar y riesge suicida en adolescantes.
Esta encussta tendra un tiermps apresmade d2 25 minutos ¥ 52 realizara dentro de la
institucion educativa Julio Cesar Telo donde estudia su mencr hijalo). Los datos seran
ancnimos y ne perudicara su identidad.

Su participacion sera wolntaria y puede hacer todas las preguntas gue estime
comvenients {principic de autonomia). Asirisme, su participacion no come ningun riesgo
o dafo {principic de Mo maleficencia). ¥ no recibira ningin bensficio econgmico
{principic de beneficencia). Los resultados obfenidos serdn confidenciales y andnimos
{principis de justicia).

5i fiene alguna pregunta o inguistud pusds contactarse con k3 Investigadora Brissa
Angela Saravia Belen, Gmal bsaravia@ucwirtusledupe y Docenie asesor
Ceastrosal W@ucwiriual edu.pe

Consentimiento

Después de haber lzido kos propdsitos de ks invesfigacicn awtoriza que mi mener hijo'a

participe en la investigacidn.

Mombre y apellidos:

Firma:



ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE PSICOLOGIA

Declaratoria de Autenticidad del Asesor

Yo, CASTRO SANTISTEBAN MARTIN, docente de la FACULTAD DE CIENCIAS DE LA
SALUD de la escuela profesional de PSICOLOGIA de la UNIVERSIDAD CESAR
VALLEJO SAC - LIMA ATE, asesor de Tesis titulada: "VIOLENCIA FAMILIAR Y RIESGO
SUICIDA EN ADOLESCENTES DE UNA INSTITUCION EDUCATIVA DEL DISTRITO DE
ATE, 2023.", cuyo autor es SARAVIA BELEN BRISSA ANGELA, constato que la
investigacion tiene un indice de similitud de 18.00%, 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 omision tanto de los documentos como de informacion aportada, por lo
cual me someto a lo dispuesto en las normas académicas vigentes de la Universidad
César Vallejo.

LIMA, 20 de Enero del 2024

Apellidos y Nombres del Asesor: Firma
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