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RESUMEN 

El estudio tuvo como objetivo conocer la relacion que existe entre el cutting, la 

satisfacción con la vida y la adaptación social en adolescentes del nivel secundario. 

En este estudio se realizó a partir de un diseño correlacional, se consideró una 

muestra de 300 alumnos (M = 12 – 17 años) Como resultado se obtuvo lo siguiente: 

Se confirma que existe una relación entre todos los vínculos (cutting, satisfacción 

con la vida y adaptacion). Se observa que para la variable autolesión y sus factores 

respecto a la asimetría los valores fueron entre 1.15 a 1.38, y para la curtosis 

valores entre 2.89 a 4.14. De forma, similar, para la variable adaptación y sus 

dimensiones la media obtiene valores entre 35.2 a 45.3. Seguidamente, para la 

variable satisfacción con la vida se observa que la desviación estándar muestra un 

registro de +/- 3.3, en la asimetría se obtuvo un valor de 1.34 y para la curtosis un 

valor de 1.52. En relacion a la correlacion entre las dimensiones de cutting y 

satisfacción con la vida, manifestando que para todos los casos se halló una 

correlación significativa con valores que van entre (Rho = 0.32 a 0.37). Se denota, 

la correlación entre mecanismos de autolesiones y las dimensiones de adaptación, 

donde se halló que existe una significancia menor a 0.05. Existe correlación entre 

el cuttign y las dimensiones de la adaptación, asimismo, se expresó una asociación 

de tipo positiva, con grados de correlación que van entre (Rho = 0.31 a 0.38). 

Palabras clave: Cutting, satisfacción con la vida,  adolescencia. 
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ABSTRACT 

The objective of the study was to know the relationship that exists between cutting, 

satisfaction with life and social adaptation in adolescents at the secondary level. In 

this study, a correlational design was carried out, a sample of 300 students (M = 12 

- 17 years) was considered. As a result, the following was obtained: It is confirmed 

that there is a relationship between all the links (cutting, satisfaction with the life and 

adaptation). It is observed that for the self-injury variable and its factors regarding 

asymmetry the values were between 1.15 and 1.38, and for kurtosis values between 

2.89 and 4.14. Similarly, for the adaptation variable and its dimensions, the mean 

obtains values between 35.2 and 45.3. Next, for the variable satisfaction with life it 

is observed that the standard deviation shows a record of +/- 3.3, in the asymmetry 

a value of 1.34 was obtained and for the kurtosis a value of 1.52. In relation to the 

correlation between the dimensions of cutting and satisfaction with life, stating that 

for all cases a significant correlation was found with values ranging between (Rho = 

0.32 to 0.37). The correlation between self-injury mechanisms and adaptation 

dimensions is denoted, where it was found that there is a significance of less than 

0.05. There is a correlation between the cuttign and the adaptation dimensions, 

likewise, a positive type association was expressed, with degrees of correlation 

ranging between (Rho = 0.31 to 0.38). 

Keywords: Cutting, satisfaction with life, adolescence. 
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I. INTRODUCCIÓN

Muchos adolescentes al entrar en la etapa de la pubertad experimentan dificultades 

(Khazaie et al., 2020). Dado el presente tema de investigación, estas conductas 

repercuten mayormente, donde en cierta parte presentan dificultades en sus 

relaciones interpersonales, dependiendo el ambiente en donde se encuentre ya sea 

en actividades sociales, con la familia, entre otras (Duarte et al., 2021). 

Además, teniendo en cuenta estos comportamientos negativos, que podrían 

conciliar, encontramos la conducta denominada cutting, la cual tiene varios efectos 

negativos en lo físico de los adolescentes, entre los que se encuentran: Daño 

permanente de tejidos, sangrado, anemia, infecciones, daños en los nervios, incluso 

lesiones accidentales o muerte anticipada (Ávila et al, 2016). Esta técnica no 

restringe la edad, el género, el estado social y tampoco la procedencia del 

adolescente, pero es más común entre los jóvenes de 12 a 18 años. (Javierre, 

2016). 

Para la mayoría de los adolescentes, este comportamiento es una forma de 

sobrellevar el trauma psicológico y el dolor emocional causado por una variedad de 

situaciones, que incluyen: Acoso escolar, mala interrelación y separación en los 

padres, abuso físico, la pérdida de un ser querido, etc. (Peh et al., 2017). 

Según Organización mundial de la salud, (OMS, 2017) afirman que el 

número de muertes por autolesiones no suicidas entre los jóvenes aumenta cada 

año y a nivel se encuentra en el tercer puesto. En el campo psicológico se halló un 

39,2% con impulsividad y un 70,9% con tendencia a un bajo control de sus 

emociones. Aunado a ello, un grupo de jóvenes (16,5%) evidenciaron que tenían 

problemas relacionados con la salud mental. (Bodon et al., 2018). 

En la investigación que realizó (Arias et al., 2018) hallaron cierta diferencia 

entre género masculino y femenino, en donde los hombres evidenciaron cierto 

incremento hacia una vida satisfactoria superior con respecto a las féminas, 

mientras tanto el otro grupo, no se identificaron diferencias. 
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(Pérez-Fuentes et al, 2019) refiere que, entre la asociación de los estilos de 

crianza en los jóvenes y la satisfacción con la vida, encontraron que el estado de 

ánimos de los progenitores y el afecto que brindan, son imprescindible en ellos, ya 

que logran reforzar su estado placentero con la vida. 

Existen componentes en donde atribuye a la formación de sus capacidades 

intelectuales y personales de los adolescentes. En líneas generales, la adaptación 

es considerada como conjunto de situaciones sociales, nuevas relaciones, 

diferentes modelos de trabajos y estilos de vida. (Quevedo et al., 2021). 

Por otro lado, al hablar de la adaptación social, se conoce que es una 

conducta intrínseca del ser humano, por ende, es un proceso que el hombre debería 

generar para poder adaptarse al ambiente y lograr mantener cierta estabilidad 

respondiendo a sus necesidades y forma de satisfacerlas (Lascano, 2017). La 

adaptación es un proceso de los adolescentes en su vida estudiantil, en donde 

necesitan la participación de las reservas sociales y biológicas del organismo que aún 

no se ha formado por completo (Olkhovaya et al., 2016). 

Ante todo, lo mencionado se formula la siguiente interrogante ¿Cuál es la 

relación entre el cutting, la satisfacción con la vida y la adaptación social en 

estudiantes de secundaria? 

Todo lo mencionado permite justificar al estudio de manera metodológica 

pues busca determinar si existe relación entre el cutting, la satisfacción con la vida 

y la adaptación social variables de gran importancia en el desarrollo adolescente. 

Se justifica a nivel teórico ya que se profundizará en la teoría que sustenta a las 

tres variables en estudio buscando con ello comprender su función dentro de la 

formación del adolescente. Así mismo, la investigación presenta una utilidad 

práctica ya que los resultados obtenidos podrán contribuir en la formación y guía 

de los adolescentes permitiendo detectar tanto las fortalezas como las deficiencias, 

llegando a ser un apoyo en diferentes aspectos de su vida. 

A partir de lo mencionado se plantea como objetivo general conocer la 

correlación que coexiste entre el cutting, la satisfacción con la vida y la adaptación 

social en adolescentes del nivel secundario. Y como objetivo específico realizar un 
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análisis descriptivo del cutting; elaborar un estudio descriptivo de la variable de la 

satisfacción con la vida y realizar un análisis descriptivo de la variable adaptación 

social, finalmente establecer que exista relación entre las dimensiones de las 

variables trabajadas. 

Como hipótesis general se plantea Hg: Relación significativa entre el cutting, 

la satisfacción con la vida y la adaptación social en adolescentes del nivel 

secundario y como hipótesis específica: Hi: Existe relación significativa entre 

dimensiones cutting, la satisfacción con la vida y las dimensiones de adaptación 

social del nivel secundaria. 
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II. MARCO TEÓRICO

Resendiz (2018) realizó un estudio cuyo objetivo fue identificar las relaciones entre 

la conducta antisocial, la conducta delictiva y las autolesiones no suicidas, en una 

muestra dividida de adolescentes de secundaria. En donde se evaluó a 26 jóvenes 

inscritos en colegios públicos de nivel secundario de Pachuca Hidalgo y 233 

jóvenes registrados en colegios públicos en la ciudad de San Agustín, logrando 

obtener un total de 497, la cual se usaron un par de instrumentos para medir el 

comportamiento antisocial, la conducta delictiva y las autolesiones. En este estudio 

ha sido un modelo exploratorio y correlativo, dicho resultados fueron recopilados de 

forma enigmática. Esto se debió principalmente a que los estudiantes eran menores 

de edad y a pedido de ambas escuelas, se identificaron casos de control con 

puntaje alto por clases y grupos de estudiantes. Según los resultados evidenciaron 

que el comportamiento antisocial en los hombres se asocia con un aumento del 

proceder delictivo y, de manera similar, se involucran en autolesiones graves que 

aumentan el comportamiento delictivo. Por otro lado, se encontró que un grupo de 

mujeres presentaba auto lesiones leves y graves, debido a conductas antisociales 

y/o delictivas, sin embargo, este proceder es más relevante en hombres. 

Cabrera De la cruz (2021) Realizó un estudio cuyo objetivo fue en determinar 

si coexiste cierta distinción significativa en las lesiones no suicidas que se dan 

según la edad, nivel educativo y género, con un grupo de 459 jóvenes adolescentes 

del nivel secundario. Los datos se examinaron usando el coeficiente de correlación 

Rho de Spearman y la desigualdad de grupos independiente empleando Mann- 

Whiney U y Kruskal Wallis. Se trabajó el análisis factorial exploratorio (AFE), que 

identificó un único factor obteniendo una confiabilidad (α=.87) y validez razonable. 

Se llegó a la conclusión que, un 29,8% evidenciaron pensamientos auto lesivos, el 

23,3% cogniciones suicidas y el 19,8% mostraron conductas auto lesivas. Los datos 

indican una correlación positiva y relevante entre las variables. Ideación suicida y 

autolesiones (rho=.58). Con respecto a la particularidad sociodemográfica, coexiste 

cierta distinción estadísticamente significativas en los pensamientos de autolesión, 

ideación suicida y autolesión no suicida solo por género, hallando en las féminas 

más recurrencia. La manera primordial de autolesion fue la incisión en la piel 61,5% 
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siendo un 40,7% más concurrido en mujeres, por otro lado, en los golpes ocurren 

frecuentemente en los hombres. 

Calvanapón (2020) realiza un estudio con el objetivo de conocer la similitud 

entre la satisfacción con la vida y autolesiones por jóvenes. Trabajó con una 

muestra de 300 adolescente entre 13 a 17 años matriculados en la educación 

secundaria pública. Utilizo un diseño correlacional y comparativos. Aplicó la “La 

escala de Satisfacción con la vida (SWLS) adaptada de Balaguer y García-Merita 

(2000) y el mapa de autolesiones no suicidas adaptado de Vilchez (2016) basado 

en el DSM-5. Los resultados evidencian que coexiste una relación inversa y 

característico entre las variables con un r= -.633, y debido al gran tamaño del efecto, 

se llega a la terminación que, a mayor satisfacción, mayor auto existencia en la vida 

y poca presencia de conducta autolesivas. También se identificó cierta correlación 

inversa importante entre la satisfacción con la vida y las dimensiones de 

autolesiones subcutáneas y superficiales. Los resultados también señalaron que no 

hubo cierta distinción relativas en las valoraciones de satisfacción con la vida y 

autolesiones relacionadas con el género de los participantes. 

Este proceder autodestructivo que realizan los jóvenes para (Bardales & 

Tambo, 2021) su estudio logró como objetivo general definir la correlación entre la 

autoestima y la conducta autolesiva en jóvenes de colegios privados de la ciudad 

de Cajamarca, considerando como muestra 80 adolescentes, entre 14 a 17 años, 

de ambos géneros. Lo cual fueron evaluados con las siguientes pruebas: 

autoestima de Coopersmith y la escala de autolesión de Castillo. Como producto 

indicaron el coeficiente de correlación es -.275, en donde evidenció que existe cierta 

relación negativas en las variables, esto quiere decir que, si reduce la variable 

autoestima, incrementa la variable conductas auto lesivas y viceversa. 

(Guijarro et al., 2021) En su estudio ampara la idea que, el bienestar 

subjetivo (afecto positivo/negativo y satisfacción con la vida) son elementos 

Imprescindibles para poder comprender el bienestar psicológico y la salud mental. 

También se examinaron las asociaciones de satisfacción con la vida, con variables 

que afectan el bienestar psicológico en los adolescentes de ambos géneros. Así 

mismo, se ha averiguado las relaciones entre la satisfacción con la vida, el género, 

la edad, el estilo de crianza, el afecto a los compañeros y la inteligencia emocional. 
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Por consiguiente, logró una evidencia de 285 alumnos de nivel secundario, con 

varones un 49.8% con un promedio de 15 años, considerando una categoría de 12 

a 19 años, en donde respondieron las siguientes pruebas: Escala de Satisfacción 

con la Vida en Adolescentes (SWLS-C); Estilos educativos materno y paterno; 

Inventario de Apego a Padres y Pares para Adolescentes (IPPA) y Trait Meta-Mood- 

Scale-48 (TMMS-48). 

Según (Becerra et al, 2015) la define como una conducta problemática, 

inapropiada y disruptiva para los docentes, por esta descripción admite como 

disrupción desde los comportamientos menos graves tales como: trato inadecuado 

y rechazo al aprendizaje y hasta el más grave que viene ser conductas violentas. 

Para (Buñay, 2016) define a la disrupción como un estado de intranquilidad y cierto 

alboroto dentro del aula que propicia espacios apropiados fuera del aprendizaje y 

plantea gran dificultad para desarrollar las tareas del día a día en el aula. 

Como señala (Arequipeño & Gaspar, 2017) una particularidad hacia la 

ideación suicida, es la depresión, ya que es una consecuencia que prevalece 

mayormente en las féminas adolescentes. Por otro lado, para que sea considerado 

un episodio depresivo mayor en un adolescente, el aspecto emocional deberá de 

interferir con la vida cotidiana durante un largo período de tiempo, más de 6 meses. 

(Berger, 2017). Según (Rodríguez et al., 2020). Refiere que, con base a la teoría de 

Bandura, hace mención al aprendizaje activo, en donde consiste asimilar la 

actividad y con ella experimentarla, por otro lado, el aprendizaje vicario hace alusión 

al aprender observando a los otros. 

Esta práctica llamada cutting, es una forma de que los adolescentes al no 

saber manejar sus emociones, a su vez acuden a ello para lograr liberar ciertas 

emociones encontradas, sin embargo, refieren que este comportamiento logra 

“calmarlos” en situaciones momentáneas (Vallejo & Granados, 2017) 

La conducta autolesiva posee una mortalidad física baja, en donde implica 

un concepto socialmente inaceptable y se asocia comúnmente con estrés 

psicológico que afecta la salud mental de los adolescentes. En años anteriores, 

aquellos jovenes que realizaban este proceder autodestructivo, se le consideraban 

inadaptados y que podrían tener problemas psiquiátricos como, cierta alteración en 

la personalidad, familias disfuncionales, abuso sexual, etc (Kang et al., 2018). 
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Recalquemos que, los tipos de conductas autolesivas son: Cortes, 

rozaduras, quemaduras, grabarse palabras, perforaciones, golpearse la cabeza, 

etc. Sin embargo, hay que resaltar que, este comportamiento no tiene como objetivo 

acabar con su vida, sino como una forma de aliviar el sufrimiento emocional que 

padece el adolescente (Liu RT, 2017). 

Teóricamente hablando, se ha focalizado en factores psicosociales 

relacionado a la conducta auto lesivas tales como: sociodemográficas, edad y sexo, 

psicopatológica trastornos por empleo de drogas, depresión, T. conducta 

alimentaria y C. disociativa, por último, en lo psicosociales está basada en conflictos 

interpersonales, abuso sexual, etc (Ensink et al., 2017). 

Se reconoce la adaptación como una función conductual universal propia del 

hombre, la cual se relaciona con el bienestar, ya que, si este aspecto se vería 

afectado, estaría perjudicando la estabilidad emocional y personal de los jóvenes. 

Por otro lado, en su mayoría de adolescentes, logran ajustarse a ciertas normas y 

exigencias que se les imponen (Gaete, 2015). 

Con respecto a factores se consideran los siguientes: Internos, tales como: 

Necesidades básicas como alimentación, descanso y salud; y en externo los 

procesos de duelo, ajustes sociales, afrontamiento a diferentes estímulos, etc (Del 

Águila, 2018). 

En la exploración del desarrollo del adolescente, se caracteriza por 

acompañamiento de conductas desadaptativas y de riesgo, esencialmente en la 

adolescencia temprana. Por lo tanto, los jóvenes que no llegan a resolver 

adecuadamente sus conflictos, podrían llegar a tener desconfianza, vergüenza, 

duda, culpabilidad o inferioridad hacia su círculo social (Telzer, 2018). 

La satisfacción con la vida está relacionada al bienestar personal y felicidad 

propia, en donde resalta los objetivos y expectativas puntuales al contexto que vive, 

por lo tanto, es definida como un juicio global cognitivo (Crous, 2018). En ciertas 

investigaciones refleja que, la estimación es primordial en el ajuste y en la calidad 

de vida de los jóvenes, como también el auto concepto que posee uno mismo 

influye en su satisfacción y el bienestar de su vida (González et al., 2016). 
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Para (Lagarda et al., 2022) refiere que existen factores relacionados con la 

satisfacción con la vida, las cuales son: Personas con discapacidad auditiva y 

motoras, tienden a manifestar bajos niveles de satisfacción, del mismo modo la 

familia y el círculo social del adolescente, realiza un papel importante en él/ella. 

La etapa de la adolescencia principalmente es un periodo crucial para que 

el individuo logre un desarrollo en sus habilidades sociales y llegue a mantener 

relaciones saludables con quienes lo rodean (Alfaro et al., 2015). Se destaca 

también que las personas con mayor satisfacción con la vida, tienen mayor 

percepción de apoyo social, mientras que, cuando posee una valoración negativa 

de su propia vida, experimenta diferentes formas de rechazo colectivo (Goñi, 2019). 
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III. METODOLOGÍA

3.1. Tipo y diseño de investigación 

Tipo de investigación: 

Básica, también conocida como pura, teórica o dogmática, cuyo objetivo es dar a 

conocer la relación que existe entre las variables sin manipularlas, como también 

es caracterizada por formular nuevas teorías o modificar ya conocidas (Novillo, 

2016). 

Diseño de investigación: 

El estudio trabajo un diseño descriptivo- correlacional, ya que tuvo como propósito, 

conocer la relación entre las variables en estudio (Gómez, 2020). 

3.2. Variables y operacionalización 

Variable: Cutting 

Definición conceptual: Según (Trujano, 2017) refiere que el Cutting es toda 

aquella conducta auto lesiva. Con el propósito de obstruir ciertos pensamientos 

negativos hacia uno mismo. 

Definición operacional: La medición será a través del Inventario IDCA (Capa et 

al., 2019). Las dimensiones de la variable son: 

- Mecanismo de Autolesiones

- Respuesta contingente para Autolesionarse

- Autoagresiones en personas significativas

Indicadores: Violencia emocional, física y sexual. 

Nivel de medición: Ordinal 

Variable: Satisfacción con la vida 

Definición conceptual: Consiste en apreciar el bienestar y felicidad de sí mismo, 

en líneas generales, es la forma de valorar y considerar los propios objetivos y 

expectativas de acuerdo al contexto en donde el adolescente se desarrolle 

(Huebner, 2004). 
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Definición operacional: Escala de Satisfacción con la Vida de los Estudiantes 

(SLSS) de Huebner en una Muestra de Adolescentes Chilenos (Benavente M. V., 

2018). 

Indicadores: Enfermedad oncológica, ITS, discapacidad motora y visual. 

 
Nivel de medición: Ordinal 

 
Variable: Adaptación 

 
Definición conceptual: Para Montero (2005, citado por Paredes, 2020) la 

adaptación conductual tiene como objetivo la construcción de relaciones sociales 

adecuadas Esto se debe a que, a través de la adaptación conductual, los individuos 

interactúan para satisfacer necesidades básicas y enfatizan sus propios logros, 

habilidades y autonomía sobre los demás miembros de la familia. 

 

Definición operacional: Cuestionario de Adaptación para Adolescentes Bell en 

Población Bogotana (Gómez, 2017). 

 

- Familiar 

 
- Social 

 
- De la Salud 

 
- Emocional 

 
Indicadores: Bullying y la discapacidad intelectual. 

 
Nivel de medición: Ordinal 

 
3.3. Población, muestra y muestreo 

 
Población: Según (Otzen y Manterola, 2017) nos dice que la población es el 

conjunto, totalidad o universos entre los elementos que se encuentran a la 

objetividad de la población o investigación a trabajar. Es así que, en el presente 

trabajo de investigación, se ha considerado de carácter estudiantil a nivel 

secundario en la ubicación demográfica del Perú- La libertad en el distrito de Trujillo. 
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Criterios de inclusión: Adolescente que esté cursando el nivel secundario y que 

los tutores permitan el consentimiento informado. 

Criterios de exclusión: Jóvenes que no posee la iniciativa de colaborar con la 

presente investigación. 

Muestra: Según (Pacciorett et al., 2020) afirma que la muestra es parte de la 

población determinada con la que se trabaja, siendo de base fundamental en la 

investigación para ser una referencia de la posible situación en la que se encuentra 

la población en general. Es por ello que se ha recomendado que, el tamaño de la 

muestra debe ser de 300 alumnados adolescentes. (Ventura, 2020) por lo que 

nuestra muestra estuvo conformada por estudiantes entre los 12 a 18 años, de 

ambos sexos. 

Muestreo: El muestreo no probabilístico se emplea una vez que es complicado 

obtener la muestra por el procedimiento de muestreo probabilístico, esta técnica de 

muestreo no hace métodos de selección al azar, sino que se fundamentan en la 

decisión del investigador para hacer la elección de los recursos que conformaran la 

muestra, asimismo, no todos los participantes tienen la misma probabilidad de ser 

elegidos para la muestra (Ozten y Monterola, 2017). 

3.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

La técnica utilizada es un cuestionario, definido como una serie de preguntas o 

enunciados que tiene como objetivo en recopilar datos de información (Arias, 2012). 

En este estudio se usó una encuesta de aptitud física como herramienta de 

investigación. 

Inventario De Detección De Cutting Para Adolescentes Cutting 

Fue elaborada por (Capa et al., 2019) cuyo objetivo es de identificar ciertas 

conductas auto lesivas en adolescentes, entre las edades de 11 a 18 años. Este 

inventario tiene como respuesta dicotómica, quiere decir entre sí (1) y no (0). Cabe 

resaltar que está compuesta por 3 dimensiones. Aquí, la primera dimensión 

corresponde a los mecanismos de auto agresión física y, por lo tanto, se relaciona 

con el uso de la autolesión sin intención suicida. Por otro lado, la segunda dimensión 

corresponde a las reacciones contingentes a las autolesiones que dan 
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sentido a la reducción de estados emocionales y/o cognición negativa como 

consecuencia de las autolesiones, y finalmente a las autolesiones en personas 

significativas. es decir, autolesionarse en un grupo particular de situaciones. 

Validez 

El IDCA posee una alta capacidad discriminativa (IHC > .50) en sus ítems, la 

estructura factorial confirmatorio evidencia índice de bondad de ajuste satisfactorios 

(SBχ² (167) = 189.2159 para una p = .114, FCI > .95, IFI > .95, NNFI > .95, RMSEA 

< .05), mayor coincidencia entre las valoraciones del IDCA y el test criterio (r = .80, 

TE = .64) (Bousoño et al., 2019). 

Confiabilidad: 

En este aspecto el IDCA se calculó por medio del KR20 por evidenciar respuestas 

dicotómicas y el coeficiente de consistencia interna alfa de Cronbach. 

Escala de Satisfacción con la Vida 

Fue creada por (Huebner, 1991) siendo la finalidad de identificar el, bienestar en 

las poblaciones durante un periodo, entre las edades de 11 a 17 años. Esta escala 

tiene como opciones de respuesta de tipo likert, quiere decir que, que va desde 

totalmente en desacuerdo a totalmente de acuerdo. Teniendo en cuenta que está 

compuesta por 7 ítems. 

Validez 

Con respecto a la validez hace referencia significativamente a los siguientes 

indicadores: Autoestima (.57) y autoconcepto (.60). Por otro, lado la SLSS posee 

cierta relación característico con el BMSLSS (r 8709)=.49, p<.01) y el PWISC5 

(Personal Wellbeing IndexSchool Children) (r 8709)=.53, p<.01). De un modo 

opuesto, muestra una relación negativa con ansiedad (-.52) (Casas et al. 2015). 

Confiabilidad 

En relación a este instrumento, tiene una mayor confiabilidad en Alfa de Cronbach 

.86 y un sistema bifactorial idóneo al placer con la vida y aspiración de cierta 

variación. En líneas generales, todos los análisis se asumió un nivel de confianza 

del 95% (Alfaro et al., 2016). 
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Cuestionario de Adaptación para Adolescentes Bell 

Este cuestionario ha sido elaborado por (Bell, 1934) cuyo propósito es de evaluar 

el estado general de adaptación en los adolescentes (11 a 18 de edad), 

dependiendo en su contexto sociocultural. Este cuestionario tiene como respuesta 

dicotómica, quiere decir entre sí (1) y no (0). No olvidemos de mencionar que, está 

constituido por 4 dimensiones, en donde la primera dimensión corresponde a lo 

familiar. La segunda dimensión corresponde a la dimensión social y por tanto está 

relacionada con la satisfacción de los adolescentes con sus padres y con sus 

familias en general. Esta área se ocupa de construir y mantener relaciones 

emocionales personales apropiadas y dominar las tareas relacionadas con la edad. 

El aspecto de la salud, por otro lado, se define como un estado de completa aptitud 

física, no simplemente como la ausencia de enfermedad o padecimiento. 

Finalmente, el aspecto emocional se relaciona con el grado en que los jóvenes 

perciben si pueden gestionar y controlar adecuadamente tanto sus propias 

emociones como las de los demás. 

Validez 

En relación de su validación original, se consideró Cuestionario de Ascendencia- 

Docilidad y adaptación comunitario (hombres) = .72; Cuestionario de Ascendencia- 

Docilidad y adaptación comunitario (mujeres) = .81; Personality Schedulede 

Thurstone y adaptación emocional = .93, Personality Schedu- lede Thurstone y 

puntuación total = .94; Cuestionario de personalidad de Bernreuter y adaptación 

social = .90 (Gómez-Ramírez, 2017). 

Confiabilidad 

En la confiabilidad se consideró las siguientes escalas adaptación familiar, α = .80 

para la escala de adaptación en salud; α =.89 para la escala de adaptación social y 

α =.84 para la escala de adaptación emocional. (Cerdá., 1987). 

3.5. Procedimientos 

Para dar inicio a esta investigación, se realizó una revisión bibliográfica sobre los 

instrumentos seleccionados, en donde permitió medir las autolesiones. 

Posteriormente se optó por elegir los siguientes instrumentos: Cuestionario de 
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Adaptación para Adolescentes Bell, Escala de Satisfacción con la Vida en los 

alumnos (SLSS) de Huebner y por último Inventario de Detección de Cutting para 

Adolescentes. Consecutivamente se ha procedido con la búsqueda de información 

adecuada, con la cual se puedo elaborar la introducción, así mismo también se 

investigaron anteceden a nivel internacional – nacional y local; del mismo modo se 

buscó fundamentos teóricos que ofrecieron autenticidad y lo fundamentado en el 

marco teórico y finalmente se tuvo que elegir la población adecuada para lograr 

aplicar las pruebas pertinentes. 

3.6. Método de análisis de datos 

Para el procesamiento de los datos, se recopilaron las respuestas de las encuestas 

utilizando Microsoft Excel, donde se convirtieron los datos en valores cuantitativos 

correspondientes a cada variable. Después de obtener la base de datos, se utilizó 

el software estadístico Jamovi para realizar el análisis. En primer lugar, se 

examinaron las características sociodemográficas de la población de estudio como 

paso inicial. Luego, se evaluó la confiabilidad de los instrumentos de medición. A 

continuación, se realizó la prueba de normalidad utilizando el estadístico de 

Kolgomorov Smirnov, debido a que la muestra estaba compuesta por más de 50 

sujetos. Posteriormente, se determinó si los datos eran paramétricos o no 

paramétricos y se seleccionó el coeficiente Rho de Spearman como estadístico 

adecuado en función de esta clasificación. Una vez elegido el estadístico, se 

calcularon los coeficientes de correlación para cada objetivo y se obtuvieron los 

niveles de asociación correspondientes. 

3.7. Aspectos éticos 

En cuanto a los principios éticos, el Colegio de Psicólogos del Perú (2017) en su 

código de ética Articulo N° 57° se detallan los siguientes criterios a tener en cuenta: 

Se deberá de mantener el anonimato de los participantes, luego brindamos los 

resultados solicitados, así mismo se obtendrá el consentimiento informado antes 

de aplicar cualquier instrumento, conseguir el permiso correspondiente de la entidad 

pertinente donde se llevará a cabo la investigación, y adquirir la autorización del autor 

que creó o adaptó el instrumento a utilizar. 
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En cuanto a los parámetros de la Universidad Cesar Vallejo (2021), se 

enfoca en la importancia de garantizar los principios éticos fundamentales en toda 

investigación. Esto significa que protege los derechos de autor y la originalidad del 

contenido académico del artículo están protegidos según el artículo 15 de la Política 

Anti plagio de la UCV. Además, nos esforzamos por proteger la ética, el bienestar 

y la autonomía de nuestros participantes como objetivo esencial en nuestro campo 

de investigación profesional. En este sentido, requiere un manejo responsable y 

honesto de la información, interpretaciones y resultados de la investigación. Se 

prioriza el bienestar humano sobre los intereses científicos, mediante una conducta 

consciente y buenas prácticas. 
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IV. RESULTADOS

Tabla 1 

Correlación entre las variables: Cutting, Satisfacción con la vida y Adaptación 
social. 

Satisfacción con 
Adaptación 

Satisfacción con la vida 

Nota. ** La correlación es significativa en el nivel .01 (2 colas), rs = Test de Rango de Spearman de 
Correlación de Orden. 

En la tabla 3, define la correlación entre las variables, detallando que para todas las 

asociaciones de estableció una significancia menor a 0.05, por lo cual se confirma 

que existe una relación entre todos los vínculos. Asimismo, se precisó los 

coeficientes de correlación especificando que; entre cutting y satisfacción con la 

vida se reportó un valor (Rho = -0.39**), para cutting y adaptación se registró un 

valor (Rho = -0.44**) y entre satisfacción con la vida y adaptación se expresó un 

valor (Rho = 0.36**). 

la vida 

Cutting
Rho Spearman -0.39** -0.44**

p-valor

Rho Spearman 

p-valor

< .001 < .001 

0.36** 

< .001 
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Tabla 2 

 
 Datos descriptivos de las variables y sus componentes (n = 300)  

 
 
 

 
autolesiones 

para autolesiones 

personas significativas 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
De la tabla 2, se observa que para la variable autolesión y sus factores el puntaje 

mínimo y máximo se expresa en un rango entre 0 a 20, con una media entre 6.97 

a 20.3 y una variabilidad de +/- 2.5 a 3.5. Respecto a la asimetría los valores fueron 

entre 1.15 a 1.38, y para la curtosis valores entre 2.89 a 4.14. De forma, similar, 

para la variable adaptación y sus dimensiones el puntaje mínimo y máximo fue en 

un rango entre 0 a 24, en la media se obtuvo valores entre 35.2 a 45.3, en la 

desviación estándar se generaron puntuaciones entre +/- 2.1 a 7.8, sobre la 

asimetría se establecieron valores que van de 1.12 a 1.36 y para la curtosis se 

determinó valores entre 1.21 a 1.89. Seguidamente, para la variable satisfacción 

con la vida se observó un puntaje mínimo y máximo entre 0 a 35, para la media un 

valor de 22.9, en la desviación estándar un registró de +/- 3.3, en la asimetría se 

obtuvo un valor de 1.34 y para la curtosis un valor de 1.52. 

Mínimo Máximo Media D.E Asimetría Curtosis 

Autolesión 0 20 20.3 3.56 1,38 4,14 

D1: Mecanismo de 
0
 

10 9.71 2.74 1,24 3,12 

D2: Respuesta contingente 
0
 

7 8.54 3.51 1,15 2,89 

D3: Autoagresiones en 
0
 

3 6.97 2.56 1,17 3,46 

 
Adaptación 

 
0 

 
24 

 
45.3 

 
7.87 

 
1,36 

 
1,89 

D1: Familiar 0 6 38.7 6.42 1,21 1,79 

D2: Salud 0 5 35.2 5.31 1,14 1,75 

D3: Social 0 7 41.2 4.20 1,12 1,42 

D4: Emocional 0 6 37.6 2.19 1,31 1,21 

Satisfacción con la vida 0 35 22.9 3.32 1,34 1,52 
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Tabla 3 

 
Correlación entre satisfacción con la vida y las dimensiones de cutting y adaptación 
en adolescentes (n = 300) 

 
 

 
 
 
 

 
Dimensiones 

de Cutting 

 
 
 
 
 

 
Dimensiones 

de 
Adaptación 

 
 
 

Mecanismo de 
autolesiones 

 

Respuesta contingente para 
autolesiones 

Autoagresiones en personas 
significativas 

Adaptación en 
salud 

Adaptación 
social 

Adaptación 
familiar 

Adaptación 
emocional 

Satisfacción 
con la vida 

 

Rho Spearman -0.32** 

p-valor < .001 

Rho Spearman 0.37** 

p-valor < .001 

Rho Spearman -0.36 

p-valor < .001 

Rho Spearman 0.38** 

p-valor < .001 

Rho Spearman 0.34** 

p-valor < .001 

Rho Spearman 0.37** 

p-valor < .001 

Rho Spearman 0.33** 

p-valor < .001 
 

 

 

En la presente tabla, se expresan las correlaciones entre las dimensiones de cutting 

y satisfacción con la vida, manifestando que para todos los casos se halló una 

correlación significativa con valores que van entre (Rho = 0.32 a 0.37). De forma 

similar, se reportó las correlaciones entre las dimensiones de adaptación y 

satisfacción con la vida, donde se registró que para todos los casos se estableció 

también una asociación significativa con coeficientes que van entre (Rho = 0.33 a 

0.38). 

 
 
 

Tabla 4 

 
 

Correlación entre mecanismo de autolesiones y las dimensiones de adaptación en 
adolescentes (n = 300) 
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Adaptación 
en salud 

Adaptació 
n 

social 

Adaptació 
n 

emocional 

Adaptación 
familiar 

Mecanismo 
de 

Rho 
Spearman 

-0.33** -0.30** -0.35** -0.39**

autolesiones p-valor < .001 < .001 < .001 < .001 

Nota. ** La correlación es significativa en el nivel .01 (2 colas), rs= Test de Rango 
de Spearman de Correlación de Orden. 

En la tabla se denota, la correlación entre mecanismos de autolesiones y las 

dimensiones de adaptación, donde se halló que existe una significancia menor a 

0.05, por lo cual se aceptó que existe correlación para todos los casos propuestos. 

Asimismo, se reportó una asociación de tipo negativa, con grados de correlación 

que van entre (Rho = -0.30 a -0.39). 

Tabla 5 
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Correlación entre respuesta contingente para autolesiones y las dimensiones de 
adaptación en adolescentes (n = 300) 

Adaptación 
en salud 

Adaptació 
n 

social 

Adaptació 
n 

emocional 

Adaptación 
familiar 

Respuesta 
contingente 

Rho 
Spearman 

0.31** 0.38** 0.35** 0.37** 

para 
autolesiones 

p-valor < .001 < .001 < .001 < .001 

Nota. ** La correlación es significativa en el nivel .01 (2 colas), rs= Test de Rango 
de Spearman de Correlación de Orden. 

En la tabla se establece, la correlación entre respuesta contingente para 

autolesiones y las dimensiones de adaptación, donde se observó que existe una 

significancia menor a 0.05, aceptando que existe correlación para todos los casos 

propuestos. Asimismo, se expresó una asociación de tipo positiva, con grados de 

correlación que van entre (Rho = 0.31 a 0.38). 
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V. DISCUSIÓN

Para el presente trabajo de investigación se obtuvo un análisis cuantitativo el cual 

se procederá a contrastar estos hallazgos con los estudios previos y posteriormente 

ser argumentados con las teorías recabadas en el marco teórico. 

Para el objetivo general, se obtuvo que existe una correlación entre las variables 

asociadas, especificando que entre cutting y satisfacción con la vida se reportó un 

valor (Rho = -0.39**), para cutting y adaptación se registró un valor (Rho = -0.44**) 

y entre satisfacción con la vida y adaptación se expresó un valor (Rho = 0.36**). De 

lo cual se interpreta, que los adolescentes que presentan niveles moderados de 

cutting, desarrollan una tendencia baja a la satisfacción con la vida, debido a que 

no saben expresar sus emociones y cómo lidiar con situaciones negativas. 

Asimismo, se infiere que, si existe un grado bajo de satisfacción con la vida, esto 

dificultara que el adolescente logre una capacidad de adaptación eficiente ante 

diversos eventos que puedan surgir. Por otro lado, si los escolares presentan 

indicadores de cutting esto generara problemas de adaptación ya que sus estadios 

afectivos regularmente buscaran los aspectos negativos y no le permitirá 

establecerse de forma adecuada en cualquier entorno. En base ello, un resultado 

semejante obtuvo Resendiz (2018) quien halló correlación entre sus variables de 

análisis. Asimismo, este hallazgo es argumentando por la teoría del aprendizaje 

social de Bandura (1973) donde se explica que las autolesiones en los 

adolescentes pueden ser influenciadas por el aprendizaje observacional y la 

imitación de modelos significativos. Según Bandura, los adolescentes pueden 

aprender a autolesionarse al observar a otros que lo hacen como una forma de 

manejar el estrés emocional. Estas conductas autolesivas pueden afectar 

negativamente la adaptación del adolescente, ya que pueden generar un círculo 

vicioso de emociones negativas y dificultades interpersonales. Desde otra 

perspectiva, la teoría de la autodeterminación de Deci y Ryan (1985) sostiene que 

las autolesiones en los adolescentes pueden estar relacionadas con la falta de 

satisfacción de las necesidades psicológicas básicas de autonomía, competencia y 

relación social. Según esta teoría, cuando los adolescentes experimentan una falta 

de control y autonomía en sus vidas, pueden recurrir a las autolesiones como una 

forma de recuperar un sentido de control y satisfacción. Sin embargo, esta 
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estrategia puede tener efectos negativos en la satisfacción general con la vida, ya 

que las autolesiones no satisfacen realmente las necesidades psicológicas 

subyacentes. 

Para el objetivo específico, sobre el análisis descriptivo, se obtuvo que para cutting 

el registro de mayor consideración fue el nivel moderado con (51.1%) mientras que, 

para satisfacción con la vida, se observó cómo mayor índice al nivel bajo con 

(46.3%) y para adaptación se expresó como mayor proporción el nivel bajo con 

(55.3%). De Esto se interpreta, que los adolescentes evaluados, manifiestan 

padecer de forma moderada de cutting, por lo que a su vez registran una baja 

satisfacción con la vida, lo cual conlleva a dificultades para desarrollar una buena 

adaptación a eventos o entornos estresores. Estos hallazgos son argumentados 

por Vallejo y Granados (2017) que mencionan a la práctica del cutting es una forma 

en que los adolescentes liberan sus emociones encontradas, como medida de 

desfogue ante eventos negativos. Así también, Crous (2018) explica que la 

satisfacción con la vida se relaciona con el bienestar personal y felicidad propia, ya 

que estos elementos permiten tener una calidad de vida más estable en el aspecto 

emocional y conductual. Por otro lado, se reconoce la adaptación como una función 

conductual universal propia del hombre, la cual se relaciona con el bienestar, ya 

que, si este aspecto se vería afectado, estaría perjudicando la estabilidad 

emocional y personal de los jóvenes. Por otro lado, en su mayoría de adolescentes, 

logran ajustarse a ciertas normas y exigencias que se les imponen, siempre y 

cuando su estado afectivo y entorno estén propicios (Gaete, 2015). 

Respecto al análisis inferencial, sobre la relación entre las dimensiones de las 

variables, se precisó que existe correlación entre todos los casos propuestos. 

Detallando que las dimensiones de cutting se relacionan significativamente con 

satisfacción con la vida, las dimensiones de adaptación se vinculan 

significativamente con satisfacción con la vida. Seguidamente entre las 

dimensiones de cutting y las dimensiones de adaptación se halló que se 

correlacionan significativamente. En tal sentido, se interpreta que todos los factores 

asociados entre las variables obtuvieron un vínculo evidenciando que se 

correlacionan de forma significativa. Esto resultado es semejante al propuesto por 

Calvanapón (2020) quien también halló relación entre las variables estudiadas, 

evidenciando que se asocian de forma pertinente todos los casos. Esto es 
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sustentado por la teoría del estrés y el afrontamiento de Lazarus y Folkman (1984). 

Esta teoría sostiene que el cutting puede ser una estrategia de afrontamiento 

utilizada por los adolescentes para hacer frente a situaciones estresantes o eventos 

traumáticos. Según esta perspectiva, el cutting actúa como una vía de escape 

emocional que les permite aliviar temporalmente la tensión y regular sus 

emociones. Sin embargo, esta forma de afrontamiento puede ser perjudicial a largo 

plazo y dificultar la adaptación y la satisfacción con la vida de los adolescentes. De 

similar forma, Erikson (1968) en su teoría del desarrollo socioemocional, plantea 

que los adolescentes atraviesan una etapa de desarrollo crucial en la que deben 

enfrentar la tarea psicosocial de encontrar una identidad propia. La insatisfacción 

con la vida y la falta de adaptación pueden surgir cuando los adolescentes tienen 

dificultades para desarrollar una identidad coherente y estable. El cutting puede 

surgir como un intento de autodefinición o como una forma de lidiar con la angustia 

emocional asociada a la búsqueda de la identidad. Esta teoría enfatiza la 

importancia de un desarrollo socioemocional saludable para promover la 

satisfacción con la vida y la adaptación positiva en los adolescentes. Desde una 

línea semejante, la teoría del procesamiento emocional de Nock (2009) se centra 

en la idea de que el cutting puede funcionar como una estrategia de regulación 

emocional para los adolescentes. Según esta perspectiva, el cutting se utiliza como 

una forma de distraerse de emociones negativas intensas, como la tristeza, la ira o 

la ansiedad, al enfocar la atención en el dolor físico que se experimenta. Esta teoría 

sugiere que los adolescentes que tienen dificultades para gestionar y procesar 

adecuadamente sus emociones recurren al cutting como un medio para aliviar el 

malestar emocional y mejorar temporalmente su bienestar subjetivo. Sin embargo, 

a largo plazo, el cutting puede perpetuar un ciclo negativo de emociones y dificultar 

la adaptación y la satisfacción con la vida de los adolescentes. 

 
 
 
 

VI. CONCLUSIONES 

 

 Se confirmó que existe una relación estadísticamente significativa entre las 

variables cutting, satisfacción con la vida y adaptación social en 
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adolescentes del nivel secundaria. Por lo cual, se acepta la hipótesis general 

propuesta. 

 Se identificó a través del análisis descriptivo los niveles más predominantes

de las variables manifestando que para cutting se registró un nivel moderado

(51.1%), satisfacción con la vida un nivel bajo (46.3%) y para adaptación un

nivel bajo (55.3%).

 Se confirmó en el análisis inferencial que existe correlación estadísticamente

significativa entre las dimensiones de las variables estudiadas.

VII. RECOMENDACIONES
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 Se sugiere que se elaboren mayores investigaciones con variables similares

o que se asocien a la problemática estudiada, con el propósito de ampliar el

análisis estadístico en la población adolescente. 

 Se sugiere utilizar en futuras investigaciones un análisis estadístico y

metodología diferente como tipos de correlación explicativa o predictiva que

permita conocer e indagar de forma distinta el cómo operan las variables en

el contexto.

 Se sugiere que se promuevan políticas públicas en las entidades

correspondientes que contribuyan en el área de la salud mental adolescente,

con el objetivo de abordar a un tiempo adecuado los problemas como el

cutting y brindarles el soporte necesario para evitar consecuencias más

severas.

 Se sugiere que se incentive en las instituciones educativas programas que

estén orientados a cultivar la resiliencia en los adolescentes, ya que a través

del desarrollo de esta capacidad lograrán adaptarse con mayor eficacia a su

entorno, como también podrán afrontar las dificultades de forma más positiva

y eficiente obteniendo una mayor satisfacción con la vida.

 Se sugiere que se capacite a los docentes sobre el problema del cutting,

como identificarlo y abordar en el aula. Asimismo, en la escuela de padres

se debe promover cómo lidiar y que medidas de acción se deben tomar

cuando el adolescente padezca de esta problemática.
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ANEXOS 

Anexo 1: Tabla de operacionalización de variables 

Variables 
Definición 

conceptual 

Definición 

operacional 
Dimensiones Indicadores Ítems 

Escala de 

medición 

Mecanismo de 

Autolesiones 

Respuesta 

contingente 

para 

Autolesionarse 

Respuesta 

Según 
Dicotómica 

(Trujano, 

2017) 

refiere que 

el Cutting es 

toda aquella 

La medición será 

a través del 

Inventario IDCA 

(Capa et al., 

 Violencia emocional.

 Violencia física.

1, 2, 3, 

4, 5, 6, 

7, 8, 9, 

10 

Si (1) y No (0) 

conducta 
2019). Las  Violencia sexual.

auto lesiva. 

Con el 

propósito de 

dimensiones de la 

variable son: 

11, 12, 

13, 14, 

El Cutting obstruir - Mecanismo de 15, 16, 

ciertos 
Autolesiones 17 

pensamiento 



s negativos 

hacia uno 

mismo. 

- Respuesta

contingente para 

Autolesionarse 

- Autoagresiones

en personas

significativas

Autoagresiones 

en personas 

significativas 

18, 19, 

20 



Variables 
Definición 

conceptual 

Definición 

operacional 
Dimensiones Indicadores Ítems 

Escala de 

medición 

Es un proceso 

 Bullying

 Discapacidad

intelectual.

3, 9,11, 

14, 15, 

24, 

1R*, 

2R*, 7, 

13, 

16R*, 

20R*, 

22R* 

4,6, 8, 

12, 19 

en que el 

adolescente 

adopta ciertos 

patrones de La Variable de 

Adaptación 

Social 

conducta, para 

ajustarse a las 

normas 

Adaptación será 

medida a través 

del Cuestionario 

Respuesta 

Dicotómica 

asignadas Bell (Gómez et Si (1) y No (0) 

acorde al al., 2017). Las Familiar 

contexto que 

vive, en líneas 

dimensiones de 

la variable son: 
Social 

generales, es la 

capacidad de dar 

respuesta 

- Familiar

- Social

De la Salud 

Emocional 

apropiada y - De la Salud



 

 
 
 

 coherente a la - Emocional   5,10,17,  

demanda de su  18,21,2 

ambiente (OMS.,  3 

2020)   

   

     



 

 
 
 

 

 
Variables 

Definició 

n 

conceptu 

al 

 
Definición 

operacional 

 
Dimensione 

s 

 

 
Indicadores 

 

 
Ítems 

 
Escala de 

medición 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
Satisfacción 

con la vida 

Consiste 

en 

apreciar el 

bienestar 

y felicidad 

de sí 

mismo, en 

líneas 

generales, 

es la 

forma de 

valorar y 

considerar 

los 

propios 

objetivos y 

 
 
 

 
Escala de 

Satisfacción con 

la Vida de los 

Estudiantes 

(SLSS) de 

Huebner en una 

Muestra de 

Adolescentes 

Chilenos 

(Benavente M. 

V., 2018). 

 
 
 
 
 
 

I. 

DIMENSION 

 
 
 
 
 

 
II. 

DIMENSION 

 
 
 
 
 
 
 

 
 Enfermedad oncológica, 

 ITS, 

 Discapacidad motora y visual. 

 
 
 
 
 
 

1, 2, 5, 

6, 7. 

 
 
 

 
3 y 4 

 
 
 
 
 

Respuesta 

tipo Likert, 

que va desde 

totalmente en 

desacuerdo a 

totalmente de 

acuerdo 



 

 
 
 

 expectativ 

as de 

acuerdo al 

contexto 

en donde 

el 

adolescen 

te se 

desarrolle 

(Huebner, 

2004). 

     



Anexo 2: Instrumentos 

CONSTRUCCIÓN Y VALIDACIÓN DE UN INVENTARIO DE 

DETECCIÓN DE CUTTING 

Adaptado por: (Walter. L., 2019) 

EDAD: GRADO Y SECCION: SEXO:    

VIVES CON: PADRE ( ) MADRE ( ) AMBOS PADRES ( ) PADRES Y HERMANOS ( ) HERMANOS 

( ) OTROS FAMILIARES ( ) 

N° DE HERMANOS: LUGAR QUE OCUPA ENTRE HERMANO    

A continuación, se presentan 20 preguntas, se le solicita contestar con sinceridad. No existe 

pregunta buena o mala. Marque con una (X) en el espacio que corresponda a lo que usted siente, 

piensa o hace 
 

 
 

N° 

 
 

ITEMS 

RESPUESTAS 

SI NO 

1 Yo me he quemado y no fue por accidente.   

2 Me he golpeado últimamente.   

3 Me suelo dañar la piel con mis uñas.   

4 Los problemas con mi entorno me llevan a autolesionarme.   

5 Siento tranquilidad cuando me autolesiono.   

6 Cometí varios errores por eso me autolesiono.   

7 Mis amigos y yo tenemos una cicatriz de pacto.   

8 Últimamente me lastimo con objetos puntiagudos.   

9 Mi cuerpo tiene arañazos.   

10 Las marcas de pellizcos en mi cuerpo son hechos por mí.   

11 Para no lastimar a otros me lastimo a mí mismo(a)   

12 Me autolesiono porque me siento mal conmigo mismo(a).   

13 Mis compañeros del colegio se autolesionan conmigo.   

14 Soy culpable y merezco castigarme.   

15 Mi novio y yo tenemos las mismas marcas de pacto de amor.   

16 He intentado dejar de cortarme la piel.   

17 Me arranco los bellos púbicos, hasta lastimarme.   

18 Busco diversos objetos para cortarme la piel.   

19 Cuando pierdo el control me autolesiono.   

20 Últimamente me he cortado la piel.   



PROPIEDADES PSICOMÉTRICAS DEL CUESTIONARIO DE ADAPTACIÓN 

BELL 

(Bell. H., 1934) 

EDAD: GRADO Y SECCION: SEXO:    

VIVES CON: PADRE ( ) MADRE ( ) AMBOS PADRES ( ) PADRES Y HERMANOS ( ) HERMANOS 

( ) OTROS FAMILIARES ( ) 

N° DE HERMANOS: LUGAR QUE OCUPA ENTRE HERMANO    

A continuación, se presentan 24 preguntas, se le solicita contestar con sinceridad. No existe 

pregunta buena o mala. Marque con una (X) en el espacio que corresponda a lo que usted siente, 

piensa o hace 
 

 
 

N° 

 
 

ITEMS 

RESPUESTAS 

SI NO ¿? 

1 Cuándo estás en una reunión o con un grupo de amigos, ¿te 

gusta ser el que presenta unos a otros? 

   

2 ¿A veces has tomado la iniciativa para animar alguna reunión 

aburrida? 

   

3 ¿Crees que en tu casa debería existir un poco más de 

comprensión y de afecto? 

   

4 ¿Sufres con frecuencia heridas o lesiones importantes en tu 

cuerpo? 

   

5 ¿Lloras con facilidad?    

6 ¿Has tenido alguna operación quirúrgica importante?    

7 ¿Te resulta difícil entablar conversación con una persona que 

acabas de conocer? 

   

8 ¿Has tenido dos o más enfermedades importantes durante los 

últimos 10 años? (enfermedades graves o que te hayan obligado 

a guardar cama durante varias semanas) 

   

9 ¿Estás casi siempre en desacuerdo con la forma en que tus 

padres tratan los asuntos de casa? 

   

10 ¿Te desanimas fácilmente?    

11 ¿Te parece que tus padres han sido o son demasiado crueles 

contigo? 

   

12 ¿Has necesitado visitar al médico con bastante frecuencia?    

13 ¿Te resulta muy difícil hablar en público?    

14 ¿Alguno de tus padres tiene cierta forma de actuar que te 

desagradan? 

   



15 ¿De vez en cuando te ves obligado a callarse o a marcharte a 

otra habitación con la finalidad de que haya paz y tranquilidad 

en tu hogar? 

16 ¿Haces amigos con facilidad? 

17 ¿Sientes a menudo nerviosismo? 

18 Luego de haber sufrido una situación humillante, ¿te quedas 

muy preocupado durante bastante tiempo? 

19 ¿Faltas a clase con cierta frecuencia por estar enfermo? 

20 ¿Te gusta asistir a fiestas y reuniones a las que acuden muchas 

personas? 

21 ¿Tienes altibajos de humor sin alguna razón aparente? 

22 ¿Te sientes seguro de ti mismo cuando debes hablar en clase? 

23 A la hora de dormir, ¿Tienes a menudo muchas ideas en tu 

cabeza a las que le das tantas vueltas que te impiden dormir 

normalmente? 

24 ¿Frecuentemente tienes la impresión de que tus padres no te 

comprenden bien? 



 

 

Propiedades Psicométricas de la Escala de Satisfacción con la Vida 

(SLSS) 

(Huebner. S., 1991) 

EDAD: GRADO Y SECCION: SEXO:    

VIVES CON: PADRE () MADRE ( ) AMBOS PADRES ( ) PADRES Y HERMANOS ( ) HERMANOS ( ) OTROS FAMILIARES ( ) 

N° DE HERMANOS: LUGAR QUE OCUPA ENTRE HERMANO    

A continuación, se presentan 7 preguntas, se le solicita contestar con sinceridad. No existe pregunta buena o mala. Marque con una (X) en el espacio que 

corresponda a lo que usted siente, piensa o hace 
 

N° ITEMS RESPUESTAS 

TOTALMENTE EN DESACUERDO EN 

DESACUERDO 

PARCIALMENTE EN 

ACUERDO Y 

DESACUERDO 

EN ACUERDO TOTALMENTE DE 

ACUERDO 

1 Tengo una buena vida      

2 Tengo lo que quiero en la vida      

3 Mi vida es mejor que la de otros niños y niñas      

4 Mi vida va bien      

5 Mi vida es como yo quiero que sea      

6 Me gustaria cambiar muchas cosas en mi vida      

7 Me gustaria tener otro tipo de vida      



Anexo 4: Autorización para el uso de los instrumentos 

 

 
 
 
 
 
 
 



Tabla 2. 

 Consistencia interna de los instrumentos (n = 300) 

Variable Ítems α 

Cutting 20 0.83 

Satisfacción con la vida 7 0.81 

Adaptación 24 0.82 

Nota. α = alfa de Cronbach 

Respecto a la confiabilidad de los instrumentos se reportó que para Cutting se 

obtuvo un valor de (α = 0.83), para satisfacción con la vida se registró un índice de 

(α = 0.81) y para adaptación se estableció un valor de (α = 0.82). En tal sentido, se 

explica que todos los valores expresados se ubican en aceptable confiabilidad, 

determinando que los instrumentos son idóneos para medir los rasgos de las 

variables en los sujetos de estudio (Hernández et al., 2014). 



Tabla 4 

 
Prueba de normalidad de las variables y dimensiones (n = 300) 

 

Kolmogorov-Smirnova 

 
 
 
 
 
 
 

autolesiones 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nota. n = tamaño de la muestra, gl = grados de libertad, p = significancia estadística 
 

En la presente tabla, se delimita la prueba de normalidad, la cual fue analizada por 

el estadístico de kolgomorov Smirnov, debido a que la muestra estudiada fue una 

proporción mayor a 50 participantes. En tal sentido, se reportó que para las 

variables y sus factores se generó una significancia estadística (p< 0.01), la cual 

precisa que los valores son de tipo no paramétricos, por ello se procederá a utilizar 

el coeficiente de correlación por rangos de Spearman, mediante el cual se 

registraran las tabulaciones de las hipótesis planteadas. 

 
 
 
 

 
Tabla 6 

 
Niveles de Cutting (n = 300) 

 Estadístico gl p 

Variable: Autolesión 0,267 300 < 0.01 

D1: Mecanismo de autolesiones 0,239 300 < 0.01 

D2: Respuesta contingente para    

0,522 300 < 0.01 

D3: Autoagresiones en personas 
0,306 

 
300 

 
< 0.01 

significativas    

 
Variable: Adaptación 

 
0,089 

 
300 

 
< 0.01 

D1: Familiar 0,129 300 < 0.01 

D2: Salud 0,116 300 < 0.01 

D3: Social 0,110 300 < 0.01 

D4: Emocional 0,212 300 < 0.01 

Variable: Satisfacción con la vida 0,176 300 < 0.01 

 



Tabla 7  

 
 
 
 
 
 

 

Cutting 

 
 
 

 
Nota. n = tamaño de la muestra; f = frecuencia; % = porcentaje 

 

 

En la tabla 6, se expresa los niveles de cutting, especificando que el de mayor 

proporción fue el nivel moderado con 51.1% (148), caso contrario con el nivel alto 

que fue el de menor medida con 22.7% (66). En tal sentido, se explica que lo 

participantes del estudio en mayor proporción se registran en autolesiones 

moderada. 

 f % 

 

Bajo 
 

109 
 

36,3 

Moderado 137 45,6 

Alto 54 18 

Total 300 100% 

 



Tabla 8 

Niveles de Satisfacción con la vida (n = 300) 

Satisfacción con la vida 

Nota. n = tamaño de la muestra; f = frecuencia; % = porcentaje 

En la tabla 7, se observa los niveles de satisfacción con la vida, precisando que el 

de mayor proporción fue el nivel bajo con 46.3% (139), caso contrario con el nivel 

alto que fue el de menor medida con 21% (63). En consecuencia, se interpreta que 

lo participantes del estudio en mayor proporción se registran en una baja 

satisfacción con la vida. 

f % 

Bajo 139 46,3 

Medio 98 32,6 

Alto 63 21 

Total 300 100% 



Tabla 9 
 

Niveles de Adaptación (n = 300) 

 
 
 
 
 

Adaptación 

 
 
 
 

Nota. n = tamaño de la muestra; f = frecuencia; % = porcentaje 

 

 

En la tabla 8, se observa los niveles de adaptación, expresando que el de mayor 

cantidad fue el nivel bajo con 55.3% (116), a diferencia del nivel alto que fue el de 

menor alcance con 26.3% (79). Por lo cual, se identifica que los sujetos de estudio 

se ubican en mayor medida sobre la categoría baja en adaptación. 

 f % 

Bajo 116 55,3 

Promedio 105 35 

Alto 79 26,3 

Total 300 100% 

 



Tabla 10 

Correlación entre satisfacción con la vida y las dimensiones de cutting y adaptación 
en adolescentes (n = 300) 

Satisfacción 
con la vida 

Dimensiones 
de Cutting 

Dimensiones 
de Adaptación 

Mecanismo de 
autolesiones 

Respuesta contingente para 
autolesiones 

Autoagresiones en personas 
significativas 

Adaptación en 
salud 

Adaptación 
social 

Adaptación 
familiar 

Adaptación 
emocional 

Rho Spearman -0.32**

p-valor <  .001

Rho Spearman 0.37**

p-valor <  .001

Rho Spearman -0.36

p-valor <  .001 

Rho Spearman 0.38** 

p-valor <  .001 

Rho Spearman 0.34** 

p-valor <  .001 

Rho Spearman 0.37** 

p-valor <  .001 

Rho Spearman 0.33** 

p-valor <  .001 

En la presente tabla, se expresan las correlaciones entre las dimensiones de cutting 

y satisfacción con la vida, manifestando que para todos los casos se halló una 

correlación significativa con valores que van entre (Rho = 0.32 a 0.37). De forma 

similar, se reportó las correlaciones entre las dimensiones de adaptación y 

satisfacción con la vida, donde se registró que para todos los casos se estableció 

también una asociación significativa con coeficientes que van entre (Rho = 0.33 a 

0.38). 



Tabla 11 

Correlación entre mecanismo de autolesiones y las dimensiones de adaptación 
 en adolescentes (n = 300) 

Adaptación 
en salud 

Adaptación 
social 

Adaptación 
emocional 

Adaptación 
familiar 

Mecanismo de 
Rho Spearman -0.33** -0.30** -0.35** -0.39**

autolesiones 
p-valor <  .001 <  .001 <  .001 <  .001 

Nota. ** La correlación es significativa en el nivel .01 (2 colas), rs= Test de Rango de Spearman de Correlación 
de Orden. 

En la tabla se denota, la correlación entre mecanismos de autolesiones y las 

dimensiones de adaptación, donde se halló que existe una significancia menor a 

0.05, por lo cual se aceptó que existe correlación para todos los casos propuestos. 

Asimismo, se reportó una asociación de tipo negativa, con grados de correlación 

que van entre (Rho = -0.30 a -0.39). 



Tabla 12  

 

Correlación entre respuesta contingente para autolesiones y las dimensiones de 
 adaptación en adolescentes (n = 300)  

 
 

contingente 

autolesiones 

Nota. ** La correlación es significativa en el nivel .01 (2 colas), rs= Test de Rango de Spearman de Correlación 
de Orden. 

 
 
 

En la tabla se establece, la correlación entre respuesta contingente para 

autolesiones y las dimensiones de adaptación, donde se observó que existe una 

significancia menor a 0.05, aceptando que existe correlación para todos los casos 

propuestos. Asimismo, se expresó una asociación de tipo positiva, con grados de 

correlación que van entre (Rho = 0.31 a 0.38). 

 Adaptación 
en salud 

Adaptación 
social 

Adaptación 
emocional 

Adaptación 
familiar 

Respuesta 
Rho Spearman 0.31** 0.38** 0.35** 0.37** 

para 
p-valor <  .001 <  .001 <  .001 <  .001 

 



Correlación entre autoagresiones en personas significativas y las dimensiones de 
 adaptación en adolescentes (n = 300) 

Adaptación 
en salud 

Adaptación 
social 

Adaptación 
emocional 

Adaptación 
familiar 

Autoagresiones Rho Spearman -0.38** -0.34** -0.36** -0.39**

en personas 
significativas p-valor <  .001 <  .001 <  .001 <  .001 

Nota. ** La correlación es significativa en el nivel .01 (2 colas), rs= Test de Rango de Spearman de Correlación 
de Orden. 

En la tabla se precisa, la correlación entre autoagresiones en personas 

significativas y las dimensiones de adaptación, donde se establece que existe una 

significancia menor a 0.05, aceptando que existe correlación para todos los casos 

determinados. Asimismo, se registró una asociación de tipo negativa, con grados 

de correlación que van entre (Rho = -0.34 a -0.39). 
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