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RESUMEN 

 
El presente trabajo tuvo como finalidad, determinar cómo la violencia de 

pareja se relaciona con el malestar psicológico en el personal policial de Lima 

metropolitana. La razón que condujo este estudio es poder evidenciar la 

sintomatología que se produce después de ser víctima de abuso físico, en este 

caso en las parejas policiales, resaltando que las investigaciones en dicha 

población son escasas. Para ello, se contó con la participación de 623 policías 

(176 femeninos y 447 masculinos), cuya edad oscilan entre 25 a 55 años, del 

cual fue dividido según su sexo y edad. Los instrumentos que se utilizaron fueron 

Index of Spouse Abuse (ISA) y la Escala de Malestar Psicológico (K6). Logrando 

evidenciar que si existe relación directa y significativa entre las variables (rho= 

.406) Así como también las dimensiones de la violencia de pareja se relacionan 

con el Malestar Psicológico, dimensión Violencia física (rho=.221) y Violencia no 

física (rho=.407). En cuanto a los niveles de violencia, el que predomino fue el 

bajo (99%) y respecto al Malestar Psicológico, también predomino el nivel bajo 

(96.8%). Concluyendo, que ser víctima de violencia de pareja, aumenta el riesgo 

de presentar síntomas de ansiedad o depresión.      

        

Palabras clave: Violencia de pareja, malestar psicológico, policías 
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ABSTRACT 

 

 

The purpose of this paper was to determine how intimate partner 

violence is related to psychological discomfort in police personnel in metropolitan 

Lima. The reason for this study is to be able to show the symptomatology that 

occurs after being a victim of physical abuse, in this case in police couples, 

highlighting that research in this population is scarce. To that end, 623 police 

officers (176 female and 447 male), ranging in age from 25 to 55, were involved 

and were divided according to their sex and age. The instruments used were 

Index of Spouse Abuse (ISA) and the Psychological Distress Scale (K6). 

Achieving evidence that if there is a direct and significant relationship between 

the variables (rho= .406). As well as the dimensions of intimate partner violence 

are related to psychological distress, dimension physical violence (rho=.221) and 

non-physical violence (rho=.407). As for the levels of violence, the one that 

predominated was the low (99%) and with respect to the Psychological Distress, 

the low level also predominated (96.8%). In conclusion, being a victim of intimate 

partner violence increases the risk of developing anxiety disorders or depression.  

 

Keywords: Partner violence, psychological distress, police 
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I. INTRODUCCIÓN 
 

La violencia es un fenómeno principal que se viene abordando desde 

hace muchos años y a medida que pasan los años este fenómeno se 

intensifica, esta situación se caracteriza por ser más frecuente en la relación 

de parejas, en donde el agresor termina por violar los derechos que tiene la 

persona, dañando a la víctima de manera física como psicológica (INEI, 2019). 

 

Cabe resaltar que según la OMS (2021) la violencia de pareja es un 

fenómeno a nivel mundial que termina por ocasionar daño físico y emocional 

en la persona afectada, de tal manera que se manifiesta por medio de la 

agresión física, sexual y psicológica. Además, es importante mencionar que el 

25% de féminas a nivel mundial ha experimentado algún tipo de violencia ya 

sea física o sexual por medio de su pareja. Demostrando que son 

características conductuales que limitan la independencia e imponen el control 

económico, lo cual ocasiona inestabilidad emocional y afectación en la salud 

física de la víctima, pero esta se puede incrementar si la víctima presenta 

síntomas depresivos en donde puede decaer en una adicción al alcohol.   

 

Así mismo, se observa que mayormente las personas víctimas de 

violencia, presentan el mismo aspecto en común, siendo los indicadores más 

resaltantes; a) el temor a la soledad, b) dependencia emocional y c) 

desvalorización propia (Rodríguez y Esquivel, 2020). En este sentido, la 

violencia es de suma relevancia para la investigación, partiendo como uno de 

los principales problemas en nuestra población peruana, cabe resaltar que se 

han realizado diversos programas estratégicos para concientizar y prevenir 

este fenómeno con el fin de poder reducir los altos porcentajes que cada año 

va en aumento (Borges et al., 2020). 

 

De tal manera que la violencia de pareja se puede definir como un acto 

intencionado, que se encarga de controlar, ofender y dañar a la persona con 

quien se mantiene una relación afectiva por medio de la manipulación o fuerza 

(Gracia et al., 2019), así mismo al ser un fenómeno de múltiples causas, los 

eventos que la propician tienen diversos y distintos fundamentos de los que 
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conciernen al sexo, edad, nivel de estudios, antecedentes de familias 

disfuncionales, nivel socioeconómico, entre otros (Borges et al., 2020). No 

obstante, diversos estudios refieren que la violencia de pareja suele iniciar en 

la adolescencia entre la edad de 16 y 17 años (Cahui et al., 2022). 

 

A nivel mundial, la Organización Mundial de la Salud (2021) hace saber 

que, aproximadamente el 30%, de los casos de violencia física y sexual son 

hacia el sexo femenino, y con referencia a la violencia sexual, gran parte de 

los casos son perpetuados por la pareja. En complemento con ello, se 

reconoce que el 38% de feminicidios, son ocasionados por el cónyuge o el ex 

compromiso de la víctima. 

 

A nivel Latinoamericano, CEPAL (2021) en su publicación sobre los 

feminicidios, indicó que la mayoría de los países solo reúne la cantidad de 

asesinatos cometidos por la pareja o ex pareja y el número de feminicidios 

asciende a cuatro víctimas por cada 100,000 en países de Guyana y Belice. 

Asimismo, en América latina las cifras más altas de asesinatos en las féminas 

se presentan en el norte de Centroamérica (El salvador, Honduras, Guatemala 

y República Dominicana), sumándose Bolivia, ocupando el 3.er lugar en 

América Latina, por obtener el 2,3% de feminicidios por cada 100,000 casos 

de mujeres en 2021, terminando por ocupar el nivel más elevado en América 

del Sur. Por otro lado, en las adolescentes y adultas que oscilan de 15 a 29 

años se encuentran en 2.do lugar de sucesos sobre feminicidio, obteniendo 

aproximadamente 335 casos en el 2021, en Latinoamérica como el Caribe 

(CEPAL, 2021). 

 

A nivel nacional, también se obtuvo información que demuestran la 

magnitud que genera la violencia en la relación de pareja, puesto que las 

investigaciones realizadas por el Ministerio de Salud (MINSA, 2023), 

especifica que a medida que transcurre el año atendieron a 230,000 casos de 

violencia de pareja siendo un 75% hacia la población femenina, enfatizando 

que en (2015) las cifras más elevadas se situaron en la ciudad de Lima, 

obteniendo un 46.9%, Ayacucho con un 42.7%, Puerto Maldonado en un 
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36.7%, Abancay 36.6% y por último Puno en un 35.8%. Cabe resaltar, que el 

Perú ocupó el 4.to lugar en Latinoamérica (30.7%) que presentó más casos 

sobre violencia en las relaciones de pareja hasta el año 2019, Colombia en un 

(33.3%), Ecuador (35.5%) y como ya mencionado anteriormente Bolivia con 

un porcentaje de (58.5%), estimaciones brindadas por el Instituto Nacional de 

Estadística e Informática (INEI, 2020). 

 

De igual importancia, el INEI (2019), según su estudio demográfico, 

mencionan que la violencia hacia la mujer se da entre los 15 a 29 años, 

seguido de la violencia ejercida y sufrida por el cónyuge o pareja sentimental, 

y a nivel nacional sus resultados estadísticos se presentan de la siguiente 

manera: el 63.2% de las mujeres son víctimas de violencia, el 58. 9% son 

víctimas de agresión verbal y/o psicológica afectando su salud mental, el 

30.7% es agredida físicamente, y el 6.8% sufre violencia sexual.  

 

Del mismo modo, el Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables 

informa el reporte realizado por el Equipo Itinerante de Urgencia (2019), que 

se realizó con el fin de poder apoyar y brindar atención a aquellas personas 

víctimas de violencia sexual, como también delitos flagrantes, tentativa de 

feminicidio y feminicidios. En total se atendieron 14.583 personas, del cual 

fueron distribuidos según tipo de violencia: 5.593 presento violencia 

psicológica y/o verbal, 6.777 violencias física, 2.168 violencia sexual y 45 

violencia patrimonial. 

 

De tal manera que, el Ministerio de Salud (MINSA 2022), asegura que, 

desde la pandemia las cifras de violencia de pareja han aumentado, 

particularmente quienes se ven más afectados son las mujeres adultas 

(40.12%), adolescentes (25.55%) y las convivientes en un nivel de (36.16%), 

y por medio de la Dirección de Vigilancia en Salud Pública (DCD-MINSA, 

2022) anunció que enero a octubre 2022, los acontecimientos de violencia de 

pareja han aumentado en un 86% a nivel nacional, especificando que el 83% 

de agresores son del género masculino. Llegando a la conclusión que el tipo 

de violencia más común en nuestro territorio es la violencia psicológica 
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(57.9%) que se presenta en todos los tipos de violencia, seguido por la V. física 

(29.9%) y por los celos (27.3%). 

 

Con relación al malestar psicológico se encuentra en aquellas 

personas que han tenido algún impacto significativo en su vida, el cual ha 

dejado como consecuencia, afectaciones emocionales que se ha mantenido 

durante un tiempo prolongado, a nivel internacional la Organización Mundial 

de la salud (2023) reporta en su estudio demográfico que la depresión afecta 

a la población femenina en un porcentaje mayor que al del sexo masculino, 

siendo una estimación del 5% que padece depresión.  

 

A nivel internacional Villarrubia et al., (2023) refiere que de acuerdo 

con un informe emitido por el Observatorio de Salud Mental de América Latina 

y el Caribe (OSMAC) en 2020, se ha registrado un incremento significativo en 

los trastornos de ansiedad y depresión en Latinoamérica en los últimos años, 

lo que ha generado una preocupación debido a que diversos factores 

regionales, tales como la violencia, la inseguridad y las disparidades 

socioeconómicas, han contribuido a este fenómeno. 

 

A nivel nacional se encuentra que las víctimas de violencia de pareja, 

terminan por desarrollar malestares psicológicos que afecten su vida 

cotidiana, donde esta afectación emocional puede evolucionar para desarrollar 

sintomatologías asociadas a la ansiedad o depresión (INEI, 2019). Asimismo, 

el Ministerio de Salud (2022) reporta que, en el Perú, existen cerca de 433816 

casos de ansiedad, comprendiendo que es una de las afectaciones 

psicológicas más significativas seguidas por la depresión.  

 

Con énfasis a los efectivos policiales, el Diario Exitosa (2021) nos 

indica que en Arequipa más de 100 efectivos de la PNP fueron denunciados 

por agredir físicamente a sus parejas, dando a conocer que esta problemática 

en la población policial existe y que es contrarrestada a fin de evitar futuras 

agresiones de parejas, sin embargo, en muchas ocasiones la violencia de 

pareja de efectivos policiales no son denunciadas por temor a ser sancionados 
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o retirados de la policía y por lo general la pareja soluciona el problema de 

manera personal (conciliando), sin la necesidad de solicitar apoyo psicológico 

de lo cual, ingresan al ciclo de la violencia de pareja (Walker, 1979). De esta 

manera, los efectivos policiales se vuelven reincidentes, ocultan el problema y   

ambas partes que conforman la pareja terminan por sufrir las consecuencias 

psicológicas que ocasiona este problema social (Diario exitosa, 2021). 

 

De tal manera que, podemos identificar que dichas variables 

representan un gran problema en la población de estudio, puesto que, 

pertenecer a la policía es sinónimo de laborar en una institución jerarquizada, 

en donde tienen que cumplir órdenes por parte de sus superiores y por lo 

general las parejas policiales están conformadas por un(a) efectivo policial de 

menor rango y un(a) de más alto grado, es así que en estos casos, la pareja 

policial agraviado(a) tiene que callar los maltratos físicos y/o psicológicos por 

parte de su pareja con el fin de evitar ser sancionados de manera 

administrativa, además de no perjudicar las posibilidades de ascenso, dado 

que, si se les presenta una sanción o se suman demasiadas no pueden 

ascender así como también, ser expulsados(as) de la institución policial, algo 

similar sucede con la pareja civil, dado que si la pareja del efectivo policial 

denuncia por violencia o daños psicológicos las consecuencias son graves o 

perjudiciales, por esta razón la pareja policial termina por conciliar con el fin 

de no afectar su economía. 

 

Por tal motivo, es importante conocer un poco de la historia de las 

primeras mujeres policías del Perú. Puesto que, la PNP en sus inicios fue 

conformada únicamente por hombres y con el transcurrir de los años fueron 

integrándose mujeres, exactamente en el año 1956, la primera promoción fue 

de 40 mujeres y pertenecieron a la Policía de Investigaciones. La primera 

responsabilidad que tuvieron con que cumplir fueron tareas relacionadas al 

área administrativa y al cuidado del menor, en este sentido esta investigación 

pudo evidenciar que la población masculina abarca más cantidad que las 

mujeres policías. 
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Por otro lado, Hidalgo (2015) nos hace mención que para poder 

identificar esta problemática que se acaba de mencionar es necesario prestar 

atención a ambas partes quienes conforman una pareja, así poder analizar lo 

que ocasiona la violencia, empezando por determinar los tipos o 

característicos de la violencia que más predomina en la pareja, además 

optimizar el proceso jurídico y asistencial para las víctimas, por medio de 

programas preventivos que ayuden a diversos casos. Asimismo, cabe resaltar 

que una de las principales causas que influyen la violencia en la relación de 

pareja son los celos que conllevan a ocasionar actos agresivos tanto físicos, 

sexuales o psicológicos, por lo tanto, a mayor nivel de celos en la pareja, 

mayor nivel de violencia, y en algunos casos se termina por ocasionar un 

homicidio o feminicidio (Guillén et al., 2021). 

 

Y en relación con las tasas prevalecientes que definen la violencia de 

pareja como problemática potencial en la población de estudio; al igual que, 

se mencionan los argumentos que contemplan el malestar psicológico como 

factor riesgo prevaleciente en las víctimas de agresión (González et al., 2018). 

Y conforme a lo presentado previamente, se determina que los estudios que 

se mencionaron apoyan desde la contextualización el objetivo de este estudio 

de investigación, el cual fue determinar cómo la violencia de pareja se 

relaciona con el malestar psicológico, tanto en el hombre como en la mujer 

que estén atravesando una relación de pareja, sin embargo, cabe resaltar que, 

la mayoría de las investigaciones actualmente hacen relación o se enfocan 

directamente a la población femenina. De tal manera, que la población de 

efectivos policiales, no están ajenos a esta problemática encontrándose un 

amplio vacío de conocimiento sobre estudios que tratan dicho tema, por esta 

razón se aborda la necesidad de poder ahondar sobre estas variables en 

ciudadanos pertenecientes a la PNP-Lima. Por tal motivo, se formuló como 

pregunta de investigación: ¿Cuál es la relación que existe entre la violencia de 

pareja y el malestar psicológico en el personal policial de Lima Metropolitana, 

2023? 

 

Por ende, el presente trabajo se justifica basándose en su aporte 
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teórico, social y metodológico, pues a nivel teórico se busca implementar 

investigaciones que ya existen entre dichas variables, puesto que sigue siendo 

relevante en la población de estudio, además de que existe poca literatura 

científica correspondiente a la relación entre ambas variables, reportando 

cifras actuales obtenidas de los resultados científicos, brindando más aportes 

sobre vacíos de conocimientos existentes (López et al., 2019). Por el lado del 

nivel social, los resultados obtenidos servirán como evidencia de la 

problemática, ello beneficiaria en la realización de futuros programas de 

intervención que ayuden a poder aminorar los altos porcentajes de violencia 

de pareja y malestar psicológico; como también disminuir las secuelas que 

esta deja y el impacto que genera en la salud mental de los policías de la 

región de lima metropolitana (Arias, 2021). Y a nivel metodológico, se 

evidenciará el tipo de correlación entre las variables violencia de pareja y 

malestar psicológico y la aplicación de los instrumentos bajo el contexto 

establecido ayudando a conocer los niveles en el cual se encuentran.  

 

Por esta razón, el objetivo principal es: Determinar cómo la violencia 

de pareja se relaciona con el malestar psicológico en el personal policial de 

Lima Metropolitana, 2023. Para los objetivos específicos se plantea: a) 

Describir el nivel de violencia de pareja según sexo y edad en el personal 

policial de Lima Metropolitana, 2023; b) Describir el nivel de malestar 

psicológico según sexo y edad en el personal policial de Lima 

Metropolitana,2023; c) Determinar la relación entre malestar psicológico y 

violencia física en el personal policial de Lima Metropolitana, 2023; d) 

Determinar la relación entre malestar psicológico y violencia no física en el 

personal policial de Lima Metropolitana, 2023.   

  

Para finalizar, la hipótesis general es; Existe una relación directa entre 

la violencia de pareja y el malestar psicológico en el personal policial de Lima 

Metropolitana, 2023 y las hipótesis específicas planteadas son: Existe relación 

entre el malestar psicológico y la violencia física en el personal policial de Lima 

Metropolitana, 2023. Existe relación entre el malestar psicológico y la violencia 

no física en personal policial de Lima Metropolitana, 2023.
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II. MARCO TEÓRICO 

 

De acuerdo a la problemática se enfatizará en los antecedentes más 

relevantes para dar a conocer más sobre la violencia de pareja y cómo se 

relaciona con el malestar psicológico en los efectivos policiales, tanto a nivel 

nacional como internacional. 

 

A nivel nacional, Carnero et al., (2022) en su estudio realizado en 

Arequipa que tuvo como objetivo identificar la conexión con el riesgo de 

violencia y la salud mental en adultos víctimas de pareja. Su estudio fue de 

enfoque cuantitativo correlacional, descriptivo y transversal, que se obtuvo por 

medio de 428 participantes. De lo cual se concluyó que la violencia de pareja 

está ligada a los síntomas de depresión y ansiedad (r= .694). 

 

Por otro lado, Colque (2020) en su estudio que tuvo como objetivo 

determinar los síntomas psicológicos que presentan las mujeres que 

denuncian violencia de pareja, en Lima. El diseño de tipo correlacional no 

experimental y descriptivo, estuvo conformado por 108 féminas que fueron 

intervenidas por profesionales psicólogos del área forense, con edades entre 

18 - 66 años. Teniendo como resultado, que se evidencia malestar psicológico, 

siendo las dimensiones más resaltantes los trastornos ansiosos y depresivos, 

logrando obtener una media de X=1.70 y X=1.81 en la muestra de féminas 

agredidas. 

A nivel internacional, Cunha et al., (2023) desarrollaron su estudio en 

Portugal, el objetivo principal fue definir la relación de ansiedad con la Covid-

19, la salud mental (ansiedad, depresión y estrés) y la perpetración de 

Violencia de pareja, dicha investigación fue correlacional de diseño transversal 

no probabilístico, estuvo conformado por 336 ciudadanos, teniendo como 

resultado que el confinamiento incrementó las tasas de perpetración de 

violencia de pareja, con un mayor nivel en Violencia física y psicológica, 

además se aprecia una relación positiva entre el ser víctima de violencia de 

pareja con la variable ansiedad (rho= .407) y depresión (rho= .436) como 
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manifestaciones del malestar psicológico. 

Asimismo, Tarriño et al. (2023) en su estudio realizado en España, 

tuvieron como objetivo investigar la prevalencia de Violencia de pareja y la 

conexión con las consecuencias emocionales en estudiantes de una 

universidad. El artículo fue de enfoque descriptivo correlacional y no 

experimental además de corte transversal. Contando con la participación de 

1091 alumnos siendo el 85 % del sexo femenino y el 15% del masculino. Los 

instrumentos utilizados midieron las variables estudiadas, evidenciando la 

coexistencia de una correlación efectiva entre violencia de pareja y la ansiedad 

(rho=.47) y con depresión (rho=.44) hallándose en un nivel medio y débil. Por 

lo que se concluye que, a mayor violencia, existen consecuencias 

emocionales significativas.  

 

De forma similar, Costales y Arguello (2023) realizaron su 

investigación en Ecuador, teniendo como objetivo general identificar las 

características de ansiedad, depresión y las somatizaciones en féminas 

víctimas de violencia de pareja, dicha investigación fue de corte transversal, 

no experimental, cuantitativa - correlacional, obtenida con una muestra de 50 

féminas. De lo cual, sus resultados fueron completamente contradictorios, 

puesto que, solo un porcentaje bajo de las mujeres evaluadas manifestó 

presentar síntomas (p=.000 <.05). 

 

Por otra parte, Sandoval et al., (2022) en su estudio que fue realizado 

en Colombia, que tuvo como objetivo primordial determinar el papel 

intermediario de la sintomatología depresiva en relación de la discapacidad y 

la violencia de pareja. La investigación fue de tipo transversal cuantitativa - 

correlacional. De lo cual, estuvo conformado por 94 féminas mayores de 18 

años, que son sobrevivientes de ser víctimas de violencia de pareja por parte 

de su pareja. En efecto, encontraron una fuerte relación entre la gravedad de 

la violencia de pareja con la Depresión (β = 0,39; p=.001<.05). Concluyendo 

que los síntomas depresivos cumplen un papel mediador en la relación de los 

niveles de discapacidad y la V.P en las mujeres. 
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Por otro lado, Méndez et al., (2022) en México efectuaron una 

investigación, teniendo como objetivo indagar sobre la influencia entre la 

violencia de pareja y la reacción emocional que padecen las mujeres, desde 

un enfoque de violencia. Su estudio fue cuantitativo de diseño correlacional 

paramétrico no probabilístico. Su muestra estuvo conformada por 236 

féminas. Dentro de los resultados, se aprecia una relación positiva entre 

violencia psicológica y ansiedad (r= .601) y depresión (r= .607), llegando a la 

conclusión de que se sigue manteniendo una tasa alta de prevalencia en la 

violencia de pareja y repercusiones en la salud psicológica. 

 

Betancourt-Ocampo et al., (2021) en su investigación que fue 

realizada en México, teniendo como objetivo principal analizar los síntomas de 

ansiedad y depresión según los tipos y niveles de violencia en la pareja. Su 

estudio fue de enfoque correlacional de muestreo no probabilístico. La 

muestra fue conformada por 2, 271 participantes. Teniendo como resultado 

diferencias significativas entre los tipos y niveles de violencia recibida. (p=.000, 

<.05) demostrando que las personas que no están expuestas a una relación 

tóxica presentan menor nivel de una sintomatología ansiosa o depresiva. 

 

De tal manera que, Malik et al., (2020) llevaron a cabo una 

investigación con el objetivo de identificar la conexión que tiene la violencia de 

pareja con la ansiedad, depresión y la calidad de vida en mujeres de distintos 

hospitales del País de Pakistán. Su investigación fue correlacional, 

conformada por 116 personas. Concluyendo que existe relación altamente 

significativa entre la violencia de pareja y ansiedad (rho = .424) y violencia de 

pareja con Depresión (rho = .527). Concluyendo que los trastornos mentales 

tienen altos efectos en la vida de una persona que es víctima de violencia.  

 

Por otro lado, Da Silva et al., (2020) en Brasil realizó su investigación 

que tuvo como objetivo identificar la presencia de la sintomatología depresiva 

en mujeres embarazadas y como este se relaciona con la violencia de pareja. 

La investigación fue cuantitativa de diseño correlacional. Obtenida con una 

muestra de 65 mujeres embarazadas de un hospital. De lo cual se demostró 
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que existe relación significativa y directa entre los síntomas depresivos y la 

violencia de pareja en las gestantes. (OR = 6,74; IC 95% 2,0 – 21,7; p = ,001). 

 

Así mismo, Rivas y Bonilla (2019) en su estudio que fue realizado en 

España, que tuvo como objetivo analizar la salud mental en féminas víctimas 

de violencia de pareja, la investigación correlacional de corte transversal, se 

obtuvo con la participación de 61 mujeres. Teniendo como resultado que 

existe una alta relación entre la afectación del miedo a la separación con sus 

agresores en las féminas víctimas de violencia en la relación con su pareja y 

los niveles de depresión y ansiedad (rho = .652; p =.000). 

 

Por estas razones, la OMS (2021) menciona que la violencia de pareja 

es todo acto de violencia, producido por la pareja o ex-pareja, que ha causado 

distintos tipos de daños ya sea de manera física, psicológica o sexual, 

teniendo como consecuencia repercusiones en un futuro y generando daños 

irrevocables en la pareja. 

 

Por otra parte, Begoña et al., (2018) nos mencionan sobre la violencia 

verbal, que tiene conexión con la violencia psicológica, dado que, este acto de 

violencia termina por afectar la autoestima y la confianza en sí misma de la 

persona agredida a través de la humillación; además, el grado de intensidad 

depende tanto en la frecuencia como en la permanencia que ocasiona el daño, 

logrando ser muy perjudicial para la víctima. En cuanto al acto de prohibir, 

Rengifo et al., (2020) definen que la prohibición es todo acto que limita al 

victimario a poder libremente desenvolverse, por medio de restricciones ya 

sea en el ámbito familiar o social, además; de la prohibición de vestirse de una 

determinada forma, como también las limitaciones para realizar recreaciones 

o actividades personales. 

 

Por lo tanto, Montero et al., (2015) mencionan que las consecuencias 

psicológicas más comunes son: fatiga, trastornos del sueño, ansiedad, 

depresión y neurosis. De igual manera, Colque (2020) en su estudio detalló 

que la violencia de pareja desata secuelas negativas, por ejemplo: ansiedad, 
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depresión, somatizaciones y compulsiones.  

 

En este sentido, se enfatiza en la importancia de poder mencionar las 

teorías y terminologías que dan a conocer sobre las variables de la 

investigación. Por lo tanto, parte desde la macro teoría relacionada al tema, 

para posterior mencionar las teorías de la violencia de pareja propuesta por 

Hudson y Mcintosh, sin embargo, cabe resaltar que su amplitud en definirla, 

los tipos y características han venido siendo estudiado por diversos autores. 

 

La macro teoría, es la teoría de Bronfenbrenner (1979), en donde 

explica la violencia desde un enfoque ecológico, define que el desarrollo 

conductual que presenta indicadores violentos en el individuo es obtenido de 

la relación que el sujeto mantiene en su red social, y se caracteriza por medio 

de las experiencias vividas. Además, menciona que estas conductas se 

muestran de forma personal, familiar y social, puesto que el vínculo de los 

sistemas despliega la parte psíquica y la conducta del individuo. El autor 

propone 4 sistemas, el microsistema siendo el primero donde interactuamos, 

el mesosistema es la interacción entre dos sistemas en nuestra vida, el 

exosistema hace referencia a un ambiente que nos afecta de manera indirecta 

y el macrosistema se rige por toda la sociedad y cultura. 

 

Agregado a lo anterior mencionado, Heise (1998) nos explica desde 

sus orígenes de la teoría ecológica, indicando la relación de sus cuatro 

sistemas con las variables apreciadas, de esto menciona que en el 

microsistema la figura representativa es el padre y es quien controla el hogar 

y mantiene la autoridad, por lo que el presenciar en muchos casos una 

interacción violenta entre los apoderados, impacta en la perspectiva de lo que 

es una víctima y un agresor, referente al mesosistema, se enfatiza la relación 

al maltrato, rechazo o violencia en la actual vida de pareja, pues ante 

agresiones y en base al modelo aprendido en la infancia, la persona afectada 

adopta el rol de víctima, apreciando una serie de efectos ante las agresiones 

sufridas como el malestar psicológico, por otro lado se encuentra el 

exosistema, la cual da referencia a la falta de trabajo, aislamiento social ante 
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la violencia y problemas económicos, y por último; el macrosistema, que es la 

agresión efectuada por el hombre, el rol de género,  la normalización y 

aceptación de la violencia. 

 

Según Galtund (2003), en su teoría de violencia de pareja menciona 

que la teoría de violencia se logra manifestar con la violación de los DD. HH 

fundamentales, en este caso se verá reflejado en la reducción de las 

necesidades básicas que tiene una persona, limitándola a tener posibilidad a 

tener acceso a estas necesidades. Asimismo, consideran que la violencia en 

la relación de pareja es sinónimo de tentativa, amenaza o algún tipo de 

violencia física o sexual que sea ejercida tanto en la mujer como en el hombre 

con el/la cual se mantiene una relación. Según la teoría, la violencia de pareja 

está compuesta por tres conductos: cultural, directa y estructural. Y la 

integración de ser partícipe de una relación impulsiva y formar parte de un 

triángulo de violencia es tan evidente que está relacionado con el machismo, 

ya que generalmente la mujer es quien termina subordinándose por ser de 

carácter más dócil o pasivo, tomando en cuenta que, la sociedad fortalece esta 

cultura machista, permitiendo que se incremente la violencia. 

 

Correspondiente al punto de vista histórico, Ocampo y Amar (2011) 

complementan la teoría de la violencia de pareja indefinida por Hudson y 

Mcintosh, manifestando que esta problemática viene siendo estudiada durante 

décadas atrás, lo cual ha estado evolucionado de manera significativa, siendo 

Leonore E. Walker con su libro “The Battered Woman” publicado en 1979 

donde expone como las relaciones de pareja del sexo femenino tiene mayor 

predominancia al ser agredidas. Por otra parte, desde la visión clínica y 

terapéutica se tiene el libro de Murray publicado en 1980 llamado "Behind 

Closed Doors: Violence in the American Family", el cual sirvió para desarrollar 

escalas de medición para evaluar la violencia en las relaciones de parejas y 

sus causales psicológicas. 

 

Desde el enfoque filosófico, Nietzsche (1996) acota el concepto 

referido por Hudson y Mcintosh, en donde describe como el comportamiento 
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humano se halla en dos aspectos, lo bueno y lo malo, siendo vistas en las 

personas la cara de una misma moneda, que bajo diversos contextos se 

genera una dialéctica en el cual se determina a los fuertes y a los débiles 

actuando como el fuerte se sobrepone al débil, es decir que utiliza todo 

mecanismo que le ayuda a sobreponerse y suprimir al débil para mantenerse 

por encima de alguien sin importar las consecuencias, con el fin de tener poder 

sobre alguien más a base del miedo, que este se genera por el actuar del 

fuerte, donde uno de sus motivaciones se centra en el poder y el placer y es 

estimulada por el miedo y la percepción de aquella víctima o débil. Spinoza 

(2000) explica sobre cómo la violencia del fuerte hacia el débil tiene razones 

culturales por lo cual nace de un odio que es justificado por medio de prejuicios 

teniendo como objetivo la necesidad de poder sobre otros.  

 

Con respecto a la perspectiva epistemológica Luján (2017) toma en 

consideración la trascendencia del aporte de Hudson y Mcintosh, refiriendo 

que al ser un problema social este puede tener diversos factores 

interconectados los cuales pueden servir como posible origen para este tipo 

de conducta, siendo la perspectiva psicológica la cual analiza cómo este tipo 

de violencia aprendida es desarrollada en dinámicas  individuales, como 

también trastornos de personalidad, el cual también los patrones de 

comportamiento de este tipo de violencia son aprendidos en una etapa de la 

infancia causada por problemas emocionales. 

 

Referente a la variable malestar psicológico, presenta diferentes 

conceptos, pero últimamente viene siendo reconocido como la presencia de 

cambios constantes de acontecimientos de diferentes tipos, que no se pueden 

componer en un solo conglomerado emocional (Morales y Carmona, 2005). 

Por otra parte, Burín (2012) menciona que el malestar psicológico es una 

sensación mental extrínseca y/o intrínseca vinculada con la adversidad de la 

vida. De tal manera, que lo descrito anteriormente está ligado al M.P 

indeterminado por Kessleer & Mroczek (1994).  

 

Cabe señalar que el autor de la escala original y adaptada no 
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considero presentar algún aporte teórico para dicho instrumento, es por ello 

que el sustento teórico de "Malestar Psicológico" se conceptualiza con la 

interpretación de distintos autores que dan a comprender su terminología.  

 

En relación con los aportes históricos, se considera que el Malestar 

Psicológico últimamente viene siendo uno de los términos más incluidos en el 

campo de la salud mental, debido a que surgió aproximadamente hace una 

década y relativamente es un concepto poco estudiado (Mosqueda et al., 

2016). De tal manera que, el concepto de malestar psicológico alude a 

procesos psíquicos legítimos que están vinculados a los procesos de la vida 

cotidiana, ya que presenta una serie de sintomatologías no psicopatológicas 

que terminan por manifestar irritabilidad, bajo estado de ánimo, llanto, 

ansiedad, insomnio y depresión, alterando el estado emocional y la conducta 

del individuo (Espíndola et al., 2006).  

 

Desde el enfoque epistemológico, Bandura (1961) por medio de la 

teoría cognitiva indica que los esquemas o creencias básicas de la conducta 

son quienes definen los pensamientos que tienen los individuos, queriendo 

decir, que toda persona construye su significado en cada cosa elaborando 

reglas que guíen su comportamiento. Además, las emociones, sucesos 

vitales, el comportamiento y los pensamientos, interactúan unos con otros. De 

tal manera, que el desarrollo cognitivo de los individuos maneja la respuesta 

conductual y emocional de las personas. Las creencias básicas o centrales se 

presentan como pensamientos automáticos que, de acuerdo a su nivel de 

adaptabilidad, tendrá diferentes o diversas reacciones tanto conductuales 

como afectivas. De acuerdo con esto, una percepción de la realidad ajustada 

y realista es crítica para un adecuado funcionamiento y ajuste a las situaciones 

cotidianas (Lazarus y Folkman, 1984). Por otro lado, las creencias irracionales 

son todo lo contrario en donde la persona se hace la pregunta porque no se 

logra tener una percepción con la realidad realista y ajustada en cuanto a un 

síntoma del malestar psicológico.  

 

Desde la perspectiva filosófica, el malestar psicológico es un 



16  

fenómeno observado desde un criticismo existencialista, para Kierkegaard, 

refiere al MP como una experiencia inherente en el ser humano, es decir que 

es parte esencial de la vida para tener un mayor conocimiento de uno mismo. 

Desde el nihilismo de Nietzsche el malestar psicológico se relaciona a la 

pérdida del significado de la vida misma y la aproximación a la desesperación 

y la angustia existencial y para Jean- Paul Sartre, desde su postura 

existencialista, refiere que el malestar emocional es la negación de la 

autenticidad, es decir la pérdida y negación de la libertad individual y la 

asunción de los roles predefinidos en nuestra sociedad (Vilatta, 2016). 

 

En efecto cuando se da a conocer sobre la variable Malestar 

psicológico, es importante mencionar sobre las sintomatologías que 

conforman este desorden emocional, del cual vendría hacer ansiedad y 

depresión.  

De tal manera que, Edmund Freud en su historia de trastornos de la 

psique, considero variedades de alteraciones que la población no reconocía, 

por ejemplo en ese entonces, entre los años 50 y 60, se profundizó en el 

estudio del cerebro y sus alteraciones como es en la “esquizofrenia”, seguido 

de los años 70´s surgió la depresión en todo su auge; posteriormente en 1985, 

acontece un hecho sorprendente que es la ansiedad posicionándose en 1.er 

lugar de cualquiera de otras alteraciones, permaneciendo desde allí hasta la 

actualidad, originándose por medio de los psicólogos Máser y Tuma, quienes 

mencionaron que este hecho sucederá. Así mismo, una de las teorías más 

enfatizadas para la “ansiedad”, se dio a conocer primero por: 

 

Freud (1964) quien definió el término llamado “ansiedad”, y este ha 

venido modificándose en diversos países, puesto que al momento de realizar 

una publicación han necesitado traducirla, basándose en cómo se percibe esta 

variable en cada contexto, una de la variante más frecuente en darse es la 

“angustia” así como también contrastada como “malestar psicológico”. De esta 

manera, López (1969) relaciona estas dos variables mencionando que la 

angustia se presenta por medio de indicadores fisiológicos, y la ansiedad se 

relaciona con problemas sintomatológicos y psicológicos.  
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De tal manera que, Ansiedad y Depresión vista desde una 

terminología sintomatológica, vendrían hacer 2 constructos que forman el 

malestar psicológico, como también que presentan los indicadores de dicha 

variable, pero no apropiadamente como una patología. Sin embargo, el 

instrumento de la escala de Malestar Psicológico – (K10) cuentan con 1 

respaldo teórico la cual es la Teoría cognitiva de Aaron Beck que indica que, 

la manera de pensar que tiene una persona termina por afectar el modo en 

cómo se siente. De tal manera que, de acuerdo al postulado anterior, la 

ansiedad y/o depresión se originan por tener un mal proceso de información 

que tiene el sujeto en vista de diversas experiencias o situaciones activadoras, 

lo mismo que está antepuesto por procesos cognitivos y conducidos por una 

serie de alteraciones cognitivas. Por lo tanto, según la teoría expuesta, la 

sintomatología radica en el mal procesamiento del pensamiento racional e 

inmaduro que tienen las personas (Clark & Beck, 2012). 

 

De este modo, este estudio se conceptualiza en el enfoque del 

desarrollo cognitivo conductual de (Clark & Beck, 2012) recalcando que la 

salud mental es relevantemente significativa en la autorrealización del sujeto 

estimando sus perspectivas, ya que la carencia por más mínima que sea 

inhabilita la posible estabilidad de un desarrollo pleno. Por esta razón, cabe 

resaltar la importancia de la relación que debe mantener el sujeto con el área 

emocional, conductual y de su desarrollo íntegro (Nussbaum, 2001).  
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III. METODOLOGÍA 

 

3.1 Tipo y diseño de investigación  

 

Tipo 

El estudio es de tipo básico, dado que se realizó un análisis detallando 

las variables con el fin de obtener y encontrar conocimientos nuevos. (Ñaupas 

et al., 2018) Además, es un estudio correlacional, ya que, mediante los 

procesos, facilita el conocimiento en relación a las variables de estudio, 

obteniendo la información por medio de análisis básicos (Lozada, 2014).  

 

Diseño 

En este estudio se aplicó el enfoque cuantitativo, Ñaupas et al., (2018), 

mencionan que este tipo de estudio sirve para medir y sacar cálculos 

matemáticos y así poder analizar, permitiendo extracción de conjeturas. Así 

mismo, es de diseño no experimental, porque no será necesario manipular las 

variables para encontrar relación en ellas, tan solo con la finalidad de observar 

y describir. (Hernández et al., 2018). 

 

3.1. Variables y operacionalización 

 

Variable 1:  

Definición conceptual: La violencia de pareja según Hudson y 

Mcintosh (1981) consideran que es un patrón reiterativo de abuso (en relación 

de casados, convivientes, novios o extramarital) como también 

expareja (separación o divorcio), caracterizándose por medio de conductas 

coactivas básicamente hacia el género femenino, de lo cual se incluye el 

agravio psicológico, físico y sexual 

 

Definición operacional: Está compuesta por 19 preguntas, agrupado 

en dos factores, con la opción de respuesta tipo Likert con cinco alternativas: 

Nunca, Raramente, Ocasionalmente, Con frecuentemente, Casi siempre. 
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Dimensiones: Compuesto por dos dimensiones: 1. Violencia física: 

golpes, cachetadas, abuso sexual, conformado por los ítems (3,5,8,10,12,14 

y 19), 2. Violencia no física: descalificaciones, insultos, humillación, 

menosprecio, compuesto por los ítems (1,2,4,6,7,9,11,13,15,16,17 y 18). 

 

Escala de medición: Escala ordinal  

 

Variable 2:  

Definición conceptual: El malestar psicológico es considerado por 

Kessler y Mroczek (1994) como la alteración a nivel emocional en la persona, 

la cual genera sintomatología ansiosa y depresiva ante diferentes situaciones 

cotidianas, lo cual varía según acorde a una percepción individual. 

 

Definición operacional: Tiene una estructura unifactorial de 6 ítems, 

siendo de tipo Likert con alternativas de respuesta del 1 al 5 las cuales son: 1 

= Ninguna de las veces, 2= Pocas veces, 3 = Algunas veces, 4 = La mayor 

parte del tiempo, 5 = Todo el tiempo.  

 

Dimensiones: Unidimensional: Ansiedad y Depresión 

Escala de medición: Likert. Integrado por 6 ítems de medición es 

ordinal. 

 

3.2. Población, muestra y muestreo, unidad de análisis 

 

Población 

Se concibe como un conjunto de personas u objetos, y de acuerdo con 

Arias et al., (2016) se caracteriza por diversos conjuntos de inclusión, que 

forma lo más relevante para poder elegir la muestra, cumpliendo estrictamente 

con criterios predeterminados. Y de acuerdo con la información entregada por 

la región policial de Lima Metropolitana, menciona que laboran 23,510 

efectivos policiales. 
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Criterios de inclusión: 

- Efectivos policiales que laboren en la región policial de Lima metropolitana 

- Edad entre 25 a 55 años 

- Mantener una relación de pareja mayor o igual a un año 

- Que sean voluntarios para resolver dichos cuestionarios con completa 

sinceridad. 

 

Criterios de exclusión: 

- Efectivos policiales que no laboren en la región policial de Lima 

metropolitana 

- Que no se encuentren en el rango de 25 a 55 años 

- Efectivos que no mantienen una relación de pareja. 

- Efectivos que no deseen participar de forma voluntaria. 

 

Muestra: De acuerdo a lo expuesto, la muestra para la presente 

investigación son 623 efectivos policiales y se obtuvo mediante la fórmula para 

poblaciones finitas (Vallejo, 2012), con la cual se aprecia que la muestra 

mínima necesaria es de 378 efectivos policiales de la región de Lima 

Metropolitana, lo que a su vez asegura un tamaño muestral justo.  

 

Asimismo, cabe resaltar que para obtener la fiabilidad y validez de los 

instrumentos aplicados se realizó una prueba piloto con un total de 125 

efectivos policiales, teniendo en cuenta que esta muestra solo fue incluida 

para la primera investigación.  

 

Tabla 1 

Distribución de la muestra final de acuerdo a las variables 

sociodemográficas 

Rango de edad n % del Total 

25-34 años 394 63.2% 

35-44 años 116  18.6% 
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45-55 años 113 18.2% 

Total  623 100% 

 

 

Muestreo: Se empleó el muestreo no probabilístico por conveniencia, 

es decir que no toda la población tuvo la misma oportunidad de participar en 

la investigación, ello facilito encontrar los criterios que se deben incluir, 

conforme a la autorización y accesibilidad de la población a tratar (Otzen y 

Manterola 2017). 

 

Unidad de análisis: Efectivos policiales que mantienen una relación 

de pareja y se encuentran laborando en la región de Lima metropolitana. 

 

3.3. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

 

Técnica: Se utilizó la técnica de encuesta porque permite la 

recolección de datos para ello (García, 2005) indica que, para ejecutar esta 

técnica debe haber un cuestionario con una estructura pertinente y adecuada, 

para ello antes de aplicar a los participantes de dicha investigación se debe 

realizar una prueba a una persona que conforme la muestra se ha 

seleccionado, deberá ser simbólica y de acuerdo a los resultados que se 

obtienen se podrá aplicar a toda la población. Asimismo, los instrumentos son 

cuestionarios autoadministrados (Corral, 2008).  

 

Instrumentos: De acuerdo a, Godínez (2013) menciona que el 

instrumento que se investiga permitirá operativizar la técnica en la que se 

recogen los datos.  

 

INSTRUMENTOS 

El cuestionario Index of spouse abuse (ISA) fue ideado por Hudson 

y Mcintosh (1981), y en España fue traducido y adaptado por Cáceres (2011), 

seguidamente en Perú por Monge et al., (2011). En cuanto a su descripción el 
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instrumento tiene como objetivo calcular los niveles de violencia de pareja, 

presentando una estructura bidimensional de 19 ítems, para aplicarse se 

puede realizar de manera colectiva o individual, con un tiempo aproximado de 

15 min, está subdividido por una escala tipo Likert que se presentan desde: 0 

(Nunca) y 4 (Casi Siempre) y el sujeto debe responder de manera sincera y 

de acuerdo a las frecuencias que sucede el daño y cuanto daño le propicia al 

ser por medio de su pareja, indicando que 12 de las preguntas son de Maltrato 

no físico y 7 preguntas de Maltrato físico.  

 

Propiedades psicométricas originales de ISA 

Cáceres (2011) realizó la adaptación al castellano, con una población 

de 598 hombres españoles, encontrando la validez de constructo mediante el 

análisis factorial confirmatorio de α=,81 en la primera dimensión violencia no 

física, y en la segunda dimensión violencia física obtuvo α=,79. Asimismo, se 

obtuvo el índice de ajuste comparativo (CFI) e índice de Tucker-Lewis (TLI) 

equivalente a .98, del cual está dentro del valor adecuado.  

 

Propiedades psicométricas nacionales 

Monge et al. (2011) realizaron la validación en Perú con una muestra 

de 813 mujeres de la ciudad del Cusco. En cuanto a sus evidencias 

psicométricas nacionales, se identificó adecuados valores de confiabilidad en 

la consistencia interna que arrojó un coeficiente de Alfa de Cronbach de .93 

en la primera dimensión violencia no física, y .89 en la segunda dimensión 

violencia física.   

 

Propiedades psicométricas del piloto  

Se identifica los valores del índice de ajuste obtenido bajo la 

realización del AFC en el cual el modelo original fue bidimensional siendo uno 

de los ítems suprimido al no llegar al puntaje adecuado con el fin de tener un 

valor de homogeneidad aceptable (ICH>.30) sin embargo se mantuvo el 

modelo de dos factores presentando índices de bondad adecuados para su 

aplicación. (CFI=.80; TLI=.77, RMSEA = .011). Por otro lado, se halló la 

confiabilidad de Cronbach .87 y McDonald .88, obteniendo un puntaje 
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adecuado para su aplicación.  

 

La escala de Malestar psicológico (K10), fue diseñado por Kessler 

& Mroczek (1994), de lo cual fue adaptado en Argentina por Brenlla y Araguren 

(2010), y en Perú por Domínguez y Alarcón (2019) dichos autores nacionales 

terminaron por realizar una adaptación abreviada a la escala de malestar 

psicológico (K-6). En donde el instrumento tiene como objetivo medir los 

síntomas de ansiedad y depresión que se expresan con malestar psicológico 

durante el último mes. De lo cual tiene una estructura unifactorial de 6 ítems, 

la manera en cómo se interpreta o califica de acuerdo una escala tipo Likert, 

presentando 5 alternativas para responder, siendo 1 bajo y 5 muy alto, y se 

aplica de manera individual y/o colectiva en donde se muestra una cierta 

cantidad de preguntas que describe la forma en cómo se siente y actúa la 

persona, en donde se debe marcar según la manera de sentirse. Asimismo, la 

Escala K-6 presenta ámbitos de aplicación en población adulta estimándose 

una duración de 5 a 7 minutos para aplicarse.  

 

Propiedades psicométricas originales de la Escala K-10 

Kessler y Mroczek (1994) para proceder en la validación de la escala 

K-10, se obtuvo con una cantidad de 71 adultos, con la finalidad de analizar la 

claridad de las instrucciones y de los ítems. Luego de obtener un minucioso 

análisis de resultados, se elaboró la escala final, que conforma 10 ítems que 

evalúan los síntomas del malestar psicológico, como es la ansiedad o 

depresión, durante las últimas 4 semanas, mostrando evidencias de 

confiabilidad α de .90 

 

Propiedades psicométricas nacionales 

Domínguez y Alarcón (2019) realizaron la validación en una muestra 

de adolescentes de una universidad de Lima. Las evidencias psicométricas 

peruanas, demostraron su validez por medio de una estructura interna 

teniendo un coeficiente de Alfa de .93, logrando obtener una adecuada validez 

y conformidad de acuerdo a su estructura unifactorial (Domínguez y Alarcón 

2019). 
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Propiedades psicométricas del piloto  

Se identifica los valores del índice de ajuste obtenido bajo la 

realización del AFC en el cual el modelo original fue unidimensional, por lo que 

no se suprimió ningún ítem, por lo tanto, estuvo dentro del valor de 

homogeneidad por lo cual se encuentra dentro de lo aceptable (IHC >.30) lo 

cual mantiene su único factor, además presentó los índices de bondad de 

ajuste, los cuales cumplieron los parámetros adecuados (CFI=.90; TLI=.83, 

RMSEA =.117). Por último, se halló por medio de la confiabilidad de Alfa 

Cronbach y McDonald un puntaje de .650 y .734 respectivamente, 

considerándose adecuado para su aplicación. 

 

 

3.4. Procedimiento  

Se encontró que los cuestionarios estén adaptados en Perú de 

acuerdo a la variable y población expuesta. Luego se contactó con los autores 

que validaron el instrumento para utilizar en la muestra de estudio, y se realizó 

por medio del correo electrónico, enviando una carta emitida por la Escuela 

de Psicología de la Universidad César Vallejo, sellado y firmado por el 

encargado(a) de área, el cual especificó que la investigación tiene fines 

académicos, sin fines de lucro alguno. Asimismo, se administraron los 

documentos fundamentales para contar con la autorización del jefe de la 

región policial de Lima, para realizar el estudio, de igual manera, los 

documentos fueron tramitados con el área de psicología previamente ya 

mencionada para posterior presentarlo a mesa de partes de la región policial 

Lima. Una vez que se obtuvieron los permisos, se emplearon los instrumentos 

de (ISA) y (K-6), también una ficha de datos sociodemográficos y por último el 

consentimiento informado, de lo cual se aplicaron de manera presencial a 

todos los efectivos policiales. Una vez que se obtuvieron todos los datos, se 

transcribieron todas las respuestas en una base de datos de Microsoft Excel 

para posteriormente exportarlo a los programas estadísticos para los análisis 

correspondientes. 
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3.5. Método de análisis de datos 

Se ejecutó la estadística inferencial con el fin de poder especificar las 

variables en relación. Asimismo, para la tabulación de la data se realizó por 

medio del programa Microsoft Excel para posterior exportarlo al programa 

Jamovi 2.4 y así obtener el análisis de los datos para la ejecución de las tablas 

de la correlación, las dimensiones y los niveles de las variables en base los 

objetivos planteados. También, con el programa Jamovi se logró obtener el 

análisis del α de Cronbach y ω de McDonald para verificar la confiabilidad de 

dichos instrumentos, como también, la data estadística confirmatoria, 

descriptiva y exploratoria de la muestra de estudio.  

 

Por otro lado, se realizó el análisis de correlación previamente 

delimitando el análisis estadístico de la prueba de normalidad de Shapiro Wilk, 

del cual se obtuvieron resultados que presentan una distribución no 

paramétrica, de lo cual se empleó el factor Rho de Spearman.  

 

Para finalizar, se realizó los niveles que predominan en la variable 

violencia de pareja y se aplicó la estadística de frecuencia. 

 

3.6. Aspectos éticos 

Para realizar este estudio se siguió con todos los procesos de 

responsabilidad, las pautas y metodología conformada por la Asociación de 

Psicólogos Americanos (APA, 2019), en cuanto a la ética, en base al Art. 79 

del Código de Ética Profesional del Colegio de Psicólogos del Perú Consejo 

Directivo Nacional (2017), se cumplieron las regulaciones establecidas, con el 

propósito de proteger los derechos de cada participante. 

 

Primero se inició por obtener las autorizaciones correspondientes de 

cada autor para emplear los instrumentos en la investigación.  Seguidamente, 

en la aplicación de las encuestas, se explicó de una manera clara y detallada 

sobre la finalidad del estudio, la confidencialidad de los resultados y la 

participación voluntaria de los participantes, permitiéndoles realizar 

interrogantes en cualquier momento de la investigación y a partir de ello decidir 
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si deciden participar o no de la encuesta, por medio del consentimiento 

informado  

 

Asimismo, se cumplió con lo establecido por el Comité de Integridad 

Científica UCV (2022), que estipula en el art. 7 que los estudiantes deben 

utilizar protocolos de confidencialidad y compromiso en sus datos para los 

integrantes, por esta razón en este estudio se hizo uso del consentimiento 

informado, además, se consideró los art. 4 y 5 garantizando el cumplimiento 

de los códigos de derechos humanos, salud y bienestar, bioética, entre otros, 

de tal manera que, en este estudio se cuidó la integridad de los participantes, 

indicando al participante que esta investigación no implica ningún riesgo o 

daño para él/ella, sin embargo, se le mencionó que si alguna pregunta le 

genera cierta incomodidad puede dejar el cuestionario hasta allí y es libre de 

no continuar, y de acuerdo al código 16 el trabajo se revisó detalladamente 

con la finalidad de cumplir con los lineamientos conformados para el estudio 

de investigación. 

 

Finalmente, se prosiguieron los lineamientos del convenio de Helsinki, 

el cual hace hincapié en los principios del respeto hacia el sujeto, respeto a 

tomar sus propias decisiones y la autodeterminación (Asociación Médica 

Mundial [AAM], 2017). 
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IV. RESULTADOS  

 

Tabla 2   

Prueba de normalidad de Shapiro-Wilk de las variables 

Estadístico N Sig. 

Violencia de pareja 623 0.001 

Malestar psicológico 623 0.001 

      

 

En la tabla 2, se aprecia la estadística de la prueba de normalidad Shapiro-Wilk en 

la variable violencia de pareja (p=0.001) y malestar psicólogo (p =0.001) 

demostrando que las variables no se ajustan a distribución normal, optando por 

utilizar Rho de Spearman.  

 

Tabla 3     

Relación entre violencia de pareja y malestar psicológico 

 Violencia de pareja 

 Coeficiente Rho de Spearman p n r² 

Malestar psicológico .406  .001 623  .16 

          

Nota: p= significancia; n= tamaño de muestra; r²= tamaño del efecto 

 

En la tabla 3, se logra evidenciar que la variable violencia de pareja y malestar 

psicológica presentan una relación significativa (p= .001<0.05), asimismo, la 

correlación es alta, ya que se obtuvo una rho = .406 (Mondragón, 2014). Así mismo, 

no existe tamaño del efecto ya que su valor es de r²= .16 (Coheen, 1988). De tal 

manera que los resultados indican que el ser expuesto a una relación violenta, 

termina por ocasionar desórdenes mentales como es el malestar psicológico. 
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Tabla 4   

Distribución de la muestra de acuerdo al sexo 

  Sexo % Total 

N Femenino 176 
 Masculino 447 
   

    623 

En la tabla 4, se puede apreciar la cantidad total tanto de efectivos policiales 

mujeres (176) y hombres (447), en donde la muestra final fue de 623 policías. 

Concluyendo que la PNP- Lima Metropolitana está constituida más por hombres. 

 

Tabla 5      

Niveles de violencia de pareja según sexo y edad en la muestra de estudio 

    Sexo     

Niveles Edad F M f % del Total 

Bajo 

25 a 34 19.5 % 43.1 % 389 62.5 % 

35 a 44 4.5 % 14.0 % 115 18.5 % 

45 a 55 4.2 % 13.8 % 112 18.0 % 
      

Intermedio 

25 a 34 0.2 % 0.5 % 4 0.6 % 

35 a 44 0.0 % 0.2 % 1 0.2 % 

45 a 55 0.0 % 0.2 % 1 0.2 % 
      

Total 25 a 55 28.4% 71.8% 623 100% 

 

En la tabla 5, se puede apreciar que el 62.5% entre las edades de 25 a 34 años del 

total de la población presenta indicadores bajos de ser víctimas de violencia con 

sus parejas, seguido de la edad entre 35 a 44 años con un nivel de 18.5% y 

terminando con la edad de 45 a 55 años con un 18.0% que presentan bajos niveles 

de violencia de pareja, por el lado del nivel intermedio solo un 0.6% la presenta 

entre las edades de 25 a 34 años. Concluyendo que la diferencia entre las mujeres 

y los hombres son completamente diferentes dado que los hombres por ser de 

mayor cantidad arrojan mayores porcentajes que las mujeres, asimismo que niveles 

altos de Violencia de pareja no se evidenciaron en dicha población. 
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Tabla 6      

Niveles de malestar psicológico según edad y sexo en la muestra de estudio 

    Sexo     

Niveles Edad F M f % del Total 

Bajo 

25 a 34 18.5% 42.6% 380 61.1 % 

35 a 44 4.2% 13.8% 112 18.0 % 

45 a 55 3.9% 13.8% 110 17.7 % 
      

Intermedio 

25 a 34 1.0 % 0.8 % 11 1.8 % 

35 a 44 0.3 % 0.3 % 4 0.6 % 

45 a 55 0.3 % 0.2 % 3 0.5 % 
      

Alto 

25 a 34 0.2 % 0.0 % 1 0.2 % 

35 a 44 0.0 % 0.0 % 0 0.0 % 

45 a 55 0.0 % 0.0 % 0 0.0 % 
      

Muy Alto 

25 a 34 0.0 % 0.2 % 1 0.2 % 

35 a 44 0.0 % 0.0 % 0 0.0 % 

45 a 55 0.0 % 0.0 % 0 0.0 % 
  

 
   

Total 25 a 55 28.4% 71.7% 623 100% 

 

En la tabla 6, se observa que el 61.1% entre la edad de 25 a 34 años del total de la 

muestra presenta indicadores bajos de presentar malestar psicológico, seguido de 

la edad de 35 a 44 años con un total de 18.0% y terminando con la edad de 45 a 

55 años con un 17.7%. Seguido del nivel intermedio en donde el 1.8% entre la edad 

de 25 a 34 años, el 0.6% entre 35 a 44 años y el 0.5% entre 45 a 55 años lo 

presentan a nivel intermedio. Asimismo, el 0.2% presenta niveles entre alto y muy 

alto predominando la edad de 24 a 35 años, que presentan dicho trastorno. 

Concluyendo que la diferencia entre las mujeres y los hombres son completamente 

diferentes, en este sentido se puede apreciar que los hombres presentan mayor 

cantidad de población que las mujeres, además que niveles altos de Malestar 

psicológico no se evidencia. 
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Tabla 7 
    

Relación entre malestar psicológico y la primera dimensión de violencia de 
pareja 

  Malestar psicológico  

Dimensión de violencia de 
pareja 

Coeficiente Rho 
de Spearman 

p n r² 

     

Violencia física .221  .001 623 .048 

          
Nota: p= significancia; n= tamaño de muestra; r²= tamaño del efecto 

 

 

 

En la tabla 7, se aprecia que la dimensión de violencia física se relaciona de manera 

débil significativa con el malestar psicológico (p=.001<.05) asimismo, se encontró 

una correlación positiva con valores que fluctúan en rho= .221. En conclusión, se 

observa que no existe tamaño del efecto ya que su valor es de r²=048. 

 

Tabla 8 
     
Relación entre malestar psicológico y la segunda dimensión de violencia de 
pareja 

  Malestar psicológico  

Dimensión de violencia de 
pareja 

Coeficiente 
Rho de 

Spearman 
p n r2 

          

Violencia no física .407  .001 623 .16 

          

Nota: p= significancia; n= tamaño de muestra; r²= tamaño del efecto         

 

En la tabla 8, se aprecia que la dimensión de Violencia no física se relaciona de 

manera significativa con el malestar psicológico (p=.001<.05), Asimismo, se 

observa una correlación positiva alta con valores que fluctúan en rho= .407. como 

resultado, se observa que no existe tamaño del efecto como se observa r²=.16, 

puesto que es menor a 0.20 
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V.  DISCUSIÓN  

 

El objetivo de la presente investigación radicó en comprobar cómo la violencia 

de pareja se relaciona con el malestar psicológico en efectivos policiales, lo 

cual se obtuvo con una muestra de 623 policías, mientras que como hipótesis 

general es demostrar si existe relación directa entre la violencia de pareja y el 

malestar psicológico, entre los 25 a 55 años. 

 

En primera instancia, como resultado del objetivo general, se confirma que 

existe relación directa entre las variables violencia de pareja y malestar 

psicológico (Rho=.406: p=.001) siendo la fuerza de relación significativa. Esta 

relación nos predice que ambas variables suelen aparecer juntas como lo 

demuestra Malik et al., (2020) en su hallazgo reforzando que se afirma que el 

malestar psicológico tiene un potencial efecto en la vida de la víctima de 

violencia, a partir de esto se podrían realizar programas preventivos para 

concientizar a la población policial con el fin de brindar apoyo a aquellos 

policías que por temor a una sanción de rigor o no dañar su legajo, terminan 

por no manifestar sus malestares. En este sentido, la relevancia de datos que 

se apoyan en el estudio de investigación que lo señala Carnero et al., (2022) 

descifrando que la violencia de pareja está ligada al malestar psicológico 

(r=.694). Por lo que se puede evidenciar que dichas variables siempre 

terminan por prevalecer en una relación de pareja, de tal manera que Colque 

(2020) menciona que la Violencia de pareja desata secuelas negativas, 

logrando afectar la autoestima de la víctima, consecuencias psicológicas como 

es la ansiedad y depresión en la víctima. Además, Lujan (2017) complementa 

la teoría de la violencia de pareja indefinida por Hudson y Mcintosh, indicando 

que este fenómeno viene siendo estudiado durante décadas, puesto que, su 

evolución es de modo significativo, de tal manera que esta teoría se relaciona 

en como la violencia es aprendida desde la etapa infantil y como esto afecta 

en su desarrollo emocional y conductual de la persona, pudiendo presentar 

trastornos de la personalidad. Por esta razón basándose en las evidencias 

mencionadas, se entiende que mientras más alta sea la violencia en la pareja 
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mayor presencia de malestar psicológico, predominando los síntomas de 

ansiedad – depresión en la víctima. De este modo, es importante informar que 

la intervención psicológica debe enfocarse más en las relaciones que están 

constituidas por policías, por la misma razón que los efectivos policiales 

manejan armas de fuego, y esto es útil para poder prevenir alguna 

consecuencia fatal, además de mantener los valores y la moral que simboliza 

a la Policía Nacional del Perú. 

 

En segunda instancia, se hace referencia al primer objetivo específico, que da 

referencia a los niveles de la violencia de pareja que de acuerdo a los 

resultados de la tabla 5, el ejercer violencia en la pareja está en nivel bajo y 

como se pudo apreciar en dicha tabla, gran parte de la población policial está 

constituida por el sexo masculino y en posible caso los efectivos están 

evitando manifestar alguna conducta que se contraponga a los valores y ética 

policial, cuidando así su legajo con el fin de evitar alguna sanción. En este 

sentido, Betancourt-Ocampo et at., (2021) encontraron ciertas similitudes al 

presente estudio manifestando que existen diferencias significativas en los 

tipos y niveles de violencia, de tal manera que las personas que no presentan 

violencia de pareja no están ligadas a padecer de malestar psicológico por 

ende presentar una sintomatología depresiva o ansiosa. Asimismo, Costales 

y Arguello (2023) obtuvieron niveles bajos en su estudio con mujeres víctimas 

de violencia, contradiciéndose con otros estudios de los cuales si se obtuvo 

niveles altos, sin embargo se demostró un bajo nivel de presentar 

características de ansiedad o depresión en víctimas de violencia de pareja, 

posiblemente porque el instrumento utilizado para dicha población no fue 

idóneo para evaluar estos síntomas, por esta razón, futuros sondeos deben 

orientarse en la evaluación de estos síntomas por medio de instrumentos 

específicos que hayan sido diseñados para este tipo de problemas. Sin 

embargo, los resultados del estudio revelan lo importante de poder evaluar 

cuáles son los síntomas de salud mental que más se caracterizan en dicha 

población policial, como podría ser el trastorno obsesivo compulsivo, estrés 

postraumático o calidad de sueño. A todo esto, Bronfenbrenner (1979) nos 

clarifica por medio de la teoría ecológica que cuando se presencia violencia 
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en la pareja es porque esto se originó desde el entorno en el cual se relaciona 

el individuo sumándose las experiencias que mantiene, en donde especifica 

que el desarrollo de la conducta se caracteriza por medio de las experiencias 

vividas que conllevan a actos violentos que evolucionan de acuerdo al 

contexto en el cual se encuentra el agresor.  

 

En cuanto a los niveles del Malestar psicológico como se puede apreciar en la 

tabla 6, demostró que los niveles de presentar alguna sintomatología ansiosa 

o depresiva en la población policial es a nivel bajo, datos que encuentran una 

cierta similitud con lo reportado por Betancourt-Ocampo (2021) demostrando 

que la presencia de Malestar Psicológico es producto de algún trauma o 

agresión que la persona haya formado en el trascurso de su vida por ende en 

sus resultados demostró que no encontró altos indicadores de niveles 

ansiosos o depresivos tanto en mujeres como hombres que no presenten 

algún tipo de violencia recibida. No obstante, cabe resaltar que los resultados 

de esta investigación pueden ser bajos y aparentar que todo está bien, pero 

posiblemente por falta de control en la administración o en algunos casos por 

vergüenza, optaron por marcar apresuradamente sin manifestar sus 

verdaderos malestares. En este sentido se puede desplegar diversas 

herramientas que permitan mejorar la gestión de su tiempo y puedan acceder 

a tener un espacio para ser capacitados y orientados con alguna terapia de 

relajación que permita ayudar a reducir algún síntoma de malestar psicológico, 

que de acuerdo a los resultados se demostró que los policías presentan 

malestar psicológico bajo, puesto que arrojar un nivel alto es sentir una 

sensación mental extrínseca o intrínseca que está vinculada con la adversidad 

de la vida (Burín, 2012). De manera que, en su aporte teórico cognitivo de 

(Clark & Beck, 2012) explican que para qué la persona en este caso el efectivo 

policial presente alguna sintomatología ansiosa o depresiva debe tener un mal 

procesamiento de información y esto sea producido por eventos traumáticos, 

malas experiencias o situaciones activadoras conduciéndole a una serie de 

alteraciones cognitivas.  

 

Por otro lado, se determinó la relación entre malestar psicológico y la 



34  

dimensión violencia física, de lo cual la tabla 7 demuestra que la primera 

dimensión de la variable violencia de pareja si se relaciona de manera 

significativa con el malestar psicológico (p= .001 < .05) sin embargo, la 

correlación es moderada, puesto que, sus valores oscilan en .221. 

Constatando que estos resultados nos permiten identificar a la violencia física 

como uno de los posibles factores relacionados con el malestar psicológico en 

los policías, a partir de ello se puede desprender diversos programas que 

sirvan para orientar sobre las consecuencias emocionales y de salud que se 

ocasionan al ser partícipe de estos actos. Por esta razón, Cunha et al., (2023) 

encontraron cierta similitud con lo reportado en ciudadanos del país de 

Portugal, en donde la violencia física incrementa más aún cuando el agresor 

convive con la víctima de tal manera que los niveles de ansiedad aumentan. 

En este sentido, (Clark & Beck, 2012) nos mencionan que la ansiedad o 

depresión se originan por un error o mal procesamiento de la información que 

tienen las personas frente a determinadas situaciones, las mismas que son 

antecedidas por esquemas cognitivos y distorsiones cognitivas y 

conductuales. 

 

Concluyendo con la relación entre el malestar psicológico y la dimensión de 

violencia no física, de lo cual en la tabla 8 demuestra que si existe relación 

fuerte y significativa con la variable expuesta (p= .001 < 0.05; rho= 407), 

constatando en los resultados que la violencia de manera no física se da por 

medio de humillaciones, insultos y menosprecios, en tal sentido que terminan 

por agredir psicológicamente a la víctima ocasionando efectos de malestar 

psicológico, es así que, Tarriño et al., (2023) encontraron en su investigación 

una relación similar entre ambas variables en estudiantes de una universidad, 

los resultados resaltan que la violencia perpetrada de manera no física termina 

por tener consecuencias emocionales significativas. Por esta razón Nietzsche 

(1996) menciona que el comportamiento humano se demuestra en dos 

aspectos (bueno y malo), optando por diversos contextos generando una 

dialéctica en el cual se determina a los fuertes y a los débiles actuando como 

el fuerte se sobrepone al débil, es decir que utiliza todo mecanismo que le 

ayuda a sobreponerse y suprimir al débil para mantenerse por encima de 
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alguien sin importar las consecuencias con el fin de tener poder sobre alguien 

más a base del miedo que este se genera por el actuar del fuerte, donde uno 

de sus motivaciones se centra en el poder y el placer y es estimulada por el 

miedo y la percepción de aquella víctima o débil. Por esta razón se deduce 

que mientras más altos sean los insultos, el mal trato, las humillaciones y 

ejercer el poder de la manipulación, la víctima terminará por presentar alguna 

sintomatología de ansiedad o depresión que se manifiesta como es el 

“malestar psicológico”. 

 

Finalmente, se hace mención a las limitaciones que la investigación presento, 

de las cuales fueron las siguientes; escasas investigaciones científicas que 

hallen relación con las variables de estudio, puesto que se optó por encontrar 

relación con las dimensiones de una de las variables y se encontró 

mayormente en artículos internacionales que nacionales, así se logró 

encontrar contraste con los resultados de la investigación. Por otra parte, 

están los instrumentos que no fueron los mejores en optar, pero se eligieron 

por la misma razón de que los efectivos policiales no cuentan con tiempo de 

poder resolver un test de gran cantidad, sino que sea en el menor tiempo 

posible, del cual se optó por instrumentos que cuenten con pocos ítems, cabe 

resaltar que los instrumentos que se optaron si cuentan con un adecuado valor 

de confiabilidad en la consistencia interna por encima de .70, pero en uno de 

los instrumentos en sus ítems 3 y 9 arrojaron una débil construcción, sin 

embargo, se logra interpretar que el instrumento no fue creado originalmente 

para la muestra que estoy proponiendo. 

 

Ahora teniendo en cuenta el postulado anterior, podemos entender que para 

acceder a la población policial es obteniendo la autorización del General de la 

región policial de Lima metropolitana, lo cual se obtuvo a destiempo por lo 

mismo que se filtró por ciertos protocolos policiales, por ende, no se obtuvo en 

su debido momento en donde las encuestas tardaron en ser aplicadas y en 

algunas unidades policiales se tuvo dificultades para acceder a la muestra 

porque el ingreso era restringido. 
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VI. CONCLUSIONES 

 

PRIMERA 

En primer lugar, en esta investigación se pudo identificar que existe una alta 

vinculación entre las variables de estudio, de lo cual los efectivos policiales de 

la región Lima Metropolitana que se encuentran en una relación disfuncional 

terminan por reforzar la violencia, exponiéndose al aumento de sufrir malestar 

psicológico manifestado por ansiedad o depresión. 

 

SEGUNDA 

A su vez, en la población de estudio se demostró que dos tercios de los 

efectivos policiales entre la edad de 25 a 34 años presentan bajos niveles de 

ser partícipes de ser víctimas de violencia en su relación amorosa. 

 

TERCERA 

Del mismo modo, se logró evidenciar que gran parte de la muestra está entre 

la edad de 25 a 34 años, teniendo predominio en presentar niveles bajos de 

malestar psicológico. Es decir que esto puede ocurrir siempre y cuando el 

efectivo policial esté relacionado con un evento traumático o haber sufrido 

agresiones por parte de su pareja. 

 

CUARTA 

Así mismo, se confirmó que entre la variable Malestar psicológico y la primera 

dimensión de Violencia de Pareja (violencia física) tienen un vínculo directo y 

significativo, evidenciándose así, que las diversas formas en que se presencia 

la violencia, implica directamente con el desarrollo de este trastorno. 

 

QUINTA 

Por último, se logró confirmar que la segunda dimensión de la violencia de 

pareja (violencia no física) se vincula de manera directa y significativa con el 

Malestar psicológico, esto afirma que, ser víctima de agresión verbal 

aumentara el riesgo de tener alguna sintomatología en mención. 
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VII.  RECOMENDACIONES 

PRIMERA 

De acuerdo a lo mencionado anteriormente se recomienda profundizar más 

en la investigación de las variables en mención que se utilizaron en este 

estudio, con el fin de establecer un sustento teórico que las especifique de 

manera concreta y más detallada. 

SEGUNDA 

Se sugiere que se amplíen las investigaciones en la población policial 

explicando cuáles son las causas psicológicas que más les afecta por 

pertenecer a una institución de jerarquías, con el fin de salvaguardar la salud 

e integridad de los efectivos policiales, ya que su función es resguardar la 

seguridad de los ciudadanos y de nuestro País. 

TERCERA 

Se recomienda que futuras investigaciones realicen un previo o apropiado 

sondeo socio demográfico como son los rangos o status social para 

aproximarse en saber cuál es la causa o razón que les produce una 

sintomatología asociada a la ansiedad o depresión, sin la necesidad de ser 

víctimas de violencia de pareja, en la población policial.  

CUARTA 

Tomar en consideración los altos porcentajes del sexo masculino que laboran 

en la institución PNP, dado que ayudara en obtener mejor análisis a futuros 

trabajos de investigación.   
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IX.  ANEXOS 

 

Anexo 1: Matriz de Consistencia  

Tabla 9 

Matriz de Consistencia de las variables “Violencia de pareja” y “Malestar Psicológico” 

Titulo Pregunta de investigación Objetivo general Hipótesis general Variable 1 Metodología 

Violencia de 

pareja y 

malestar 

psicológico en 

personal policial 

de Lima 

metropolitana, 

2023 

¿Cuál es la relación que existe 

entre la violencia de pareja y el 

malestar psicológico en el 

personal policial de Lima 

metropolitana, 2023? 

Determinar cómo la violencia de 

pareja se relaciona con el 

malestar psicológico en el 

personal policial de Lima 

Metropolitana, 2023 

 Existe una relación directa 

entre la violencia de pareja y 

el malestar psicológico en el 

personal policial de Lima 

Metropolitana, 2023 

  

  

  

Violencia de Pareja Enfoque: Cuantitativo 

  
Objetivos Específicos Hipótesis especificas  

 

 Describir el nivel de violencia de 

pareja según sexo y edad en el 

personal policial de Lima 

Metropolitana, 2023 

No presenta hipótesis 

  

 Variable 2 Tipo de investigación: Básica 

   

 Describir el nivel de malestar 

psicológico según sexo y edad  

en el personal policial de Lima 

Metropolitana,2023 

No presenta hipótesis 

 Diseño: No experimental 

   

   



52  

 

Determinar la relación entre 

malestar psicológico y violencia 

física en el personal policial de 

Lima Metropolitana, 2023 

Existe relación entre el 

malestar psicológico y la 

violencia física en el personal 

policial de Lima 

Metropolitana, 2023 

Malestar Psicológico 

Población Piloto: Está 

conformada por 125 efectivos 

policiales de ambos sexos, de 

la región Lima metropolitana.  

Muestra final: 623 policías 

 
Determinar la relación entre 

malestar psicológico y violencia 

no física en el personal policial de 

Lima Metropolitana, 2023 

Existe relación entre el 

malestar psicológico y la 

violencia no física en personal 

policial de Lima 

Metropolitana, 2023. 

 
Muestra: No probabilística 

por conveniencia 

   

 

 

Instrumentos: Índice de 

violencia de pareja (ISA) y 

Escala de malestar 

psicológico (K-6) 

            

 Nota: Elaboración propia
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Anexo 2: Matriz operacional 

Tabla 10 

Operacionalización de las variables “Violencia de Pareja” y “Malestar Psicológico” 

Variable  
Definición 
conceptual 

Definición 
operacional 

Dimensiones Indicadores Items 
Nivel de 
Escala 

Violencia 
de pareja 

La violencia de 
pareja, también 
conocida 
como 
victimización 
perpetración, es 
definida por 
Moral y Ramos 

(2015) como 
toda acción que 
hace uso de la 
fuerza y ejerce 
poder para 
limitar la libertad 
de expresar y 
realizar lo que 

se desea, esto 
se puede dar 
durante la etapa 
del noviazgo, 
convivencia o 
matrimonio. 

La variable de 
estudio se medirá a 
través del 

cuestionario Índex 
of Spouse Abuse 
(ISA) de Hudson y 

Mcintosh (1981) 
Adaptado en Perú 

por Monge et al., 

(2011) y para la 
obtención de 

resultados, el cual 
está definido por: 
19 y cuenta con 2 

dimensiones: 
violencia física y 
violencia no física. 

Es utilizable a 
ambos sexos en 
estado civil de 

pareja 
heterosexual: 
soltero(a) en 

relación de 
noviazgo; 
conviviente y 

casado(a), el 
formato de 
respuesta es tipo 

Likert. (Monge et 

al., 2011). 

        

 Golpes en 

partes del 
cuerpo 

(puñetazos), 
amenazas 
con armas. 

Golpes en la 
cara, 

relaciones 
sexuales no 
deseadas 

  

 3, 5, 8, 10, 12,  

Violencia física 14 y 19  

   

  Ordinal 

    

Con 
opciones 

de 

 

Humillación, 
ira, Levanta la 
voz y la falta 

de 
amabilidad. 

 
respuesta 
tipo Likert 

 1,2,4,6,7,  

Violencia no 

física  
9,11,13,15,16, 

 

 17 y 18  

     

Malestar 
Psicológico  

El malestar 
psicológico es 
una variable 
que puede 
definirse como 
un estado de 
alteración 
emocional que 
se caracteriza 
por 
sensaciones 
subjetivas que 
generan 
angustia 
prolongada a lo 
largo del tiempo 
en base a 

situaciones que 
pueden ser 
consideradas 
amenazantes 
variando según 
la percepción 
de cada 
persona 

(Bolaños y De 
Keijzer, 2020). 

La medición de la 
variable de 
estudio se realizó 
mediante las 
puntuaciones 
obtenidas de la 
Escala de 

malestar 
psicológico (K 10) 
elaborada por 
Kessler et al. 
(1994), y 
adaptada en Perú 
por Domínguez 
(2019), está 
definido por 6 
items, es 
unidimensional de 
2 escalas 
(Ansiedad y 
depresión), y su 
formato de 
respuesta es de 
tipo Likert.  

Unidimensional 
Ansiedad /               
Depresión 

1,2,3,4,5 y 6 
Ordinal -                                 
Escala 

tipo Likert  
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Anexo 3: Instrumentos.  

CUESTIONARIO DE ÍNDICE DE VIOLENCIA EN LA PAREJA 

(Hudson y Mcintosh,1981) 

Adaptado en Perú por: (Monge 2011) 
 

Edad: _______       Sexo: F ☐ M ☐      Grado de Instrucción: _________________ 

Actualmente tiene pareja: SI ☒ NO ☐    Tiempo: _____________  

Estado civil: Soltero ☐ casado ☐ conviviente ☐ Separado ☐  

Hijos: Si ☐ No ☐ Cuántos: ________ 

INSTRUCCIONES: Este cuestionario está diseñado para conocer si usted vive situaciones de violencia en su 

pareja y la frecuencia de ese maltrato. No es un examen, por lo que no hay respuestas buenas o malas. Conteste 

a cada una de las preguntas lo más cuidadoso/(a) y correctamente que pueda, marcando con una (X) la respuesta 

que considere más adecuada para usted.  
 

MI PAREJA… 

N
u

n
ca

 

R
ar

am
en

te
 

O
ca

si
o

n
al

m
en

te
 

C
o

n
 f

re
cu

en
ci

a 

C
as

i s
ie

m
p

re
 

1. Me humilla            

2. Me exige que obedezca a sus caprichos           

3. Me fuerza a hacer actos sexuales que no me gustan           

4. Se enfada mucho si no hago lo que quiere cuando él/(ella) quiere           

5. Me golpea o araña           

6. Cree que soy su esclavo/(a)           

7. Se enfada mucho si me muestro en desacuerdo con sus puntos de vista           

8. Me amenaza con un arma o cuchillo           

9. No me presta dinero           

10. Me ha llegado a golpear tan fuerte que llegue a necesitar asistencia médica           

11. No es amable conmigo           

12. Me exige relaciones sexuales, aunque este cansada/(o)           

13. Me grita continuamente            

14. Se vuelve agresivo/(a) cuando bebe           

15. Está siempre dando órdenes           

16. Me dice cosas que no se pueden aguantar           

17. Le tengo miedo           

18. Me trata como si fuera basura           

19. Actúa como si fuera a matarme           
¡Gracias por responder todo! 
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Anexo 4: Ficha sociodemográfica  

 

FICHA SOCIODEMOGRÁFICA 

Calderón (2023) 
 

 
 

EDAD: SEXO: 

 
( ) 25 - 34 años. 

 
 

( ) 35 - 44 años. 

 
 

( ) 45 – 55 años. 

 
 

 
( ) Femenino 

 
 

( ) Masculino 

ESTADO CIVIL: TIEMPO DE RELACIÓN: 

 
( ) Soltero 

 
 

( ) Casado 

 
 

( ) Conviviente 

 
 

 

 
( ) 1 año. 

 
 

( ) De 2 a 5 años. 

 
 

( ) De 6 a 9 años. 

 
 

( ) Más de 10 años 
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Anexo 5:  Cartas de presentación – piloto 
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Anexo 6: Carta de presentación de la escuela firmada para la muestra final  
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Anexo 7: Cartas de autorización de la empresa para el estudio piloto  
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Anexo 8: Cartas de autorización de la empresa para la muestra final  
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Anexo 9: Carta de solicitud de autorización de uso de instrumentos remitido por la 

Universidad.  
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Anexo 10: Autorización del uso de los instrumentos 



 

 Anexo 11: Consentimiento informado  

 

 

 



 

 

 



 

 

Anexo 12: Resultados del piloto 

 

Tabla 11 
   

Características sociodemográficas de la muestra (125 participantes)  

Sexo f %  

Femenino 56 44.8 % 

Masculino 69 55.2 % 

Distribución de los participantes según edad 

Edad   

25-34 42 33.60% 

35-44 54 43.20% 

45-55 29 23.20% 

Nota: Descripción de la muestra según características sociodemográficas, f = frecuencias observadas, % = porcentajes  

 

Como se puede apreciar en la Tabla 11: en relación al sexo se observa que el 

55.2% de los participantes son del sexo masculino, y en cuanto al sexo femenino 

se muestra con un 44.8%, asimismo las edades están de 25-34 años (33.60%), 35-

44 años (43.20%) y por último entre la edad de 45 a 55 años (23.20%). 



 

 

Tabla 12 

Análisis estadísticos de los ítems de la variable Violencia de Pareja (n=125) 

I 

Porcentaje de respuesta M DE 𝑔1 𝑔2 IHC ℎ2 
Si se descarta el 

elemento 
Correlación entre ítems 

0 1 2 3 4       

Alfa 
de 

Cronb
ach 

ω de 
McDon

ald 
V1 V2 V3 V4 V5 V6 V7 V8 V9 

V1
0 

V1
1 

V1
2 

V1
3 

V1
4 

V
15 

V
16 

V
17 

V
18 

V1
9 

V1 86.4 8.8 4.8   
0.1

8 
0.50 2.73 6.58 0.62 

0.2
6 

0.84 0.87 1.00                   

V2 74.4 14.4 9.6 
0.
8 

0.8 
0.3

9 
0.76 2.10 4.52 0.48 

0.7
4 

0.85 0.88 0.43 
1.0

0 
                 

V3 95.2 4.8    
0.0

5 
0.22 4.28 16.60 0.11 

0.9
8 

0.86 0.89 0.07 
0.0

8 
1.0

0 
                

V4 62.4 22.4 
12.
0 

2.
4 

0.8 
0.5

7 
0.86 1.52 1.93 0.56 

0.6
4 

0.84 0.88 0.40 
0.2

9 
0.0

3 
1.0

0 
               

V5 96.8 3.2    
0.0

3 
0.18 5.38 27.40 0.44 

0.7
0 

0.85 0.88 0.30 
0.2

7 
0.1

7 
0.2

5 
1.0

0 
              

V6 91.2 4.8 3.2 
 

0.8 
0.1

4 
0.53 4.64 25.10 0.49 

0.7
1 

0.85 0.88 0.29 
0.2

8 
0.0

8 
0.3

0 
0.3

8 
1.0

0 
             

V7 60.8 26.4 8.0 
3.  
2 

1.6
0 

0.5
8 

0.89 1.76 3.09 0.66 
0.4

5 
0.84 0.88 0.39 

0.4
3 

0.0
6 

0.3
9 

0.2
9 

0.5
0 

1.0
0 

            

V8 100.     
Na

N 
NaN NaN NaN NaN 

Na
N 

NaN NaN NaN 
Na

N 
Na

N 
Na

N 
Na

N 
Na

N 
Na

N 
1.0

0 
           

V9 68.0 20.8 6.4 
0.
8 

4.0 
0.5

2 
0.96 2.28 5.23 0.20 

0.7
0 

0.87 0.89 -0.05 
0.2

4 
0.0

7 
0.1

1 
0.0

4 
0.2

0 
0.3

4 
Na

N 
1.0

0 
          

V1
0 

98.4 1.6    
0.0

2 
0.13 7.81 59.90 0.39 

0.3
4 

0.86 0.88 0.21 
0.1

0 

-
0.0

3 

0.2
9 

0.3
4 

0.3
3 

0.2
0 

Na
N 

0.0
0 

1.0
0 

         

V1
1 

78.4 13.6 5.6 
 

2.4 
0.3

4 
0.79 2.93 9.55 0.30 

0.8
2 

0.86 0.89 0.17 
0.1

1 

-
0.0

5 

0.1
1 

0.0
9 

0.2
2 

0.2
7 

Na
N 

0.2
2 

0.1
1 

1.0
0 

        

V1
2 

85.6 12.0 2.4   
0.1

7 
0.44 2.64 6.63 0.31 

0.7
3 

0.85 0.89 0.01 
0.1

7 
0.1

7 
0.2

4 
0.1

4 
0.0

7 
0.2

4 
Na

N 
0.2

7 
0.1

0 
0.2

5 
1.0

0 
       

V1
3 

81.6 12.0 4.8 
1.
6 

 
0.2

6 
0.62 2.58 6.50 0.65 

0.4
5 

0.84 0.87 0.62 
0.2

6 
0.0

9 
0.4

4 
0.4

4 
0.2

7 
0.4

9 
Na

N 
0.0

5 
0.3

6 
0.2

2 
0.1

6 
1.0

0 
      

V1
4 

90.4 5.6 4.0   
0.1

4 
0.45 3.38 10.70 0.32 

0.8
4 

0.85 0.89 0.14 
0.1

0 
0.1

0 
0.3

2 

-
0.0

6 

0.1
2 

0.2
7 

Na
N 

0.1
0 

0.2
5 

0.1
2 

0.3
0 

0.2
5 

1.0
0 

     

V1
5 

72.8 19.2 5.6 
1.
6 

0.8 
0.3

8 
0.74 2.30 5.99 0.77 

0.2
7 

0.83 0.87 0.62 
0.3

6 
0.0

4 
0.5

5 
0.4

0 
0.3

9 
0.5

3 
Na

N 
0.0

8 
0.3

7 
0.2

4 
0.3

0 
0.6

4 
0.2

6 
1.

00 
    

V1
6 

82.4 10.4 4.0 
2.
4 

0.8 
0.2

9 
0.73 2.94 8.99 0.75 

0.1
8 

0.83 0.87 0.74 
0.4

1 
0.0

1 
0.5

7 
0.3

7 
0.3

7 
0.4

7 
Na

N 
0.0

0 
0.3

9 
0.2

3 
0.1

3 
0.6

1 
0.2

5 
0.

84 
1.

00 
   

V1
7 

89.6 8.0 2.4   
0.1

3 
0.40 3.31 10.90 0.68 

0.4
3 

0.84 0.87 0.53 
0.3

4 
0.2

1 
0.4

0 
0.4

0 
0.3

3 
0.4

7 
Na

N 
0.1

0 
0.2

8 
0.3

2 
0.2

0 
0.6

4 
0.3

1 
0.

62 
0.

62 
1.

00 
  

V1
8 

92.0 6.4 1.6   
0.1

0 
0.35 3.88 15.60 0.72 

0.1
3 

0.84 0.87 0.79 
0.4

7 
0.1

6 
0.4

7 
0.3

5 
0.3

6 
0.4

2 
Na

N 
0.0

2 
0.1

5 
0.2

3 
0.1

1 
0.5

9 
0.1

2 
0.

71 
0.

79 
0.

67 
1.

00 
 



 

V1
9 

97.6 1.6 
  

  0.8 
0.0

5 
0.38 9.63 98.80 0.39 

0.2
3 

0.85 0.88 0.42 
0.2

4 
0.0

7 
0.2

9 
0.4

6 
0.2

9 
0.1

6 
Na

N 

-
0.0

7 

0.6
6 

-
0.0

6 

0.0
0 

0.3
9 

0.1
0 

0.
45 

0.
51 

0.
23 

0.
33 

1.
00 

 
Nota:  I: ítems, M: Media, DE: Desviación estándar, g1: Asimetría, g2: Curtosis, IHC: Correlación del elemento con otros, h2: Unicidad



 

Se puede apreciar que en la tabla 12, se presentan las características 

descriptivas de los ítems de la variable violencia de pareja, respecto a la 

asimetría y curtosis, estas se deben encontrar en el intervalo de ±1.5 (Pérez y 

Medrano, 2010). En cuanto a la media se observa que el ítem 7 muestra una 

mayor media (.584), demostrando que los encuestados han respondido en 

mayor medida con una puntuación alta a dicho ítem, por el contrario, del ítem 

10 que presenta menor media (.016). Asimismo, se observa que el ítem que 

presenta una mayor desviación estándar es el ítem 9 (.955), indicando que las 

respuestas brindadas ante este ítem tienden a estar más alejadas de la media, 

sin embargo, el ítem 10, el cual presenta menor valor de desviación (.126), 

reflejando que la mayoría de las respuestas tienden a estar cerca a la media. 

Tabla 13 

Evidencia de la fiabilidad del instrumento de Violencia de Pareja 

  Alfa (α) Omega (ω) 

Escala Total   .857  .886   

Nota: (α) alfa de Cronbach, (ω) omega de McDonald 

En la tabla 13, se evidencia que los valores de alfa y omega supera el umbral de 

.70, garantizando que la escala mantiene una adecuada consistencia interna 

(Kalkbrenner, 2021; Hayes, 2020). 

Tabla 14 

Medidas de ajuste del análisis factorial confirmatorio de la variable Violencia de pareja 

Índice de ajuste Modelo teórico Índices óptimos 

Ajuste absoluto 

X2/gl 2.55 ≤3.00 
 

RMSEA 0.11 ≤ .08  

Ajuste comparativo  

CFI 0,80 > 0,80  

TLI 0,77 > 0,80 
 

 



 

Nota: X2/gl: chi cuadrado sobre grados de libertad; RMSEA: Error cuadrático medio de la aproximación; CFI: Índice de bondad 

de ajuste comparativo; TLI: Índice de Tucker-Lewis 
 

 En la tabla 14, se evidencia el análisis de estructura interna del modelo 

bidimensional, logrando identificar que la escala no presenta un buen ajuste 

como lo que establece la literatura científica, que los valores deben 

representarse de la siguiente manera: X2/gl < 3, CFI > .80, TLI > .80, RMSEA 

≤ .08 (Rojas Torres, 2020; Cho et al., 2020; Escobedo et al., 2016).  

Tabla 15 

Análisis estadístico de los ítems de la variable Malestar Psicológico (n=125) 

I 

Porcentaje de respuesta M DE g1 g2 IHC h2 
Si se descarta el 

elemento 
Correlación entre ítems  

1 2 3 4 5       

Alfa 
de 

Cron
bach 

ω de 
McDonal

d 

MP
1 

MP
2 

MP
3 

MP
4 

MP
5 

MP
6 

MP1 44.8 32.0 23.2    
1.7

8 
0.80 

0.4
1 

-1.32 0.38 
0.7

2 
0.61 0.72 

1.0
0 

         

MP2 80.8 12.0 6.40 0.8  
1.2

7 
0.61 

2.3
1 

4.75 0.55 
0.5

4 
0.57 0.66 

0.3
0 

1.0
0 

    

MP3 50.4 32.0 16.8 0.8  
1.6

8 
0.78 

0.7
3 

-0.62 0.58 
0.1

4 
0.53 0.66 

0.5
0 

0.5
6 

1.0
0 

   

MP4 77.6 15.2 6.40 0.8  
1.3

0 
0.63 

2.0
9 

3.82 0.51 
0.1

2 
0.57 0.67 

0.2
5 

0.5
2 

0.4
0 

1.0
0 

  

MP5 45.6 23.2 15.2 4.8 
11.

2 
2.1

3 
1.34 

1.0
2 

-0.14 0.29 
0.9

0 
0.72 0.74 

0.1
6 

0.2
3 

0.2
4 

0.2
6 

1.0
0 

 

MP6 92.8 6.40 0.80    
1.0

8 
0.30 

4.0
0 

17.00 0.28 
0.8

0 
0.65 0.73 

0.0
7 

0.2
7 

0.2
5 

0.4
3 

0.0
7 

1.0
0 

Nota:  I: ítems, M: Media, DE: Desviación estándar, g1: Asimetría, g2: Curtosis, IHC: Correlación del elemento con otros, h2: Unicidad 

 

Se puede apreciar que en la tabla 15, se presentan las características 

descriptivas de los ítems de la variable malestar psicológico, respecto a la 

asimetría y curtosis, estas deben encontrarse ±1.5 (Pérez y Medrano, 2010), en 

cuanto a la media se observa que el ítem 5 muestra una mayor media (2.13), 

demostrando que los encuestados han respondido en mayor medida con una 

puntuación alta a dicho ítem, por el contrario, del ítem 6 que presenta menor 

media (1.08). Asimismo, se observa que el ítem que presenta una mayor 

desviación estándar es el ítem 1 (.80), indicando que las respuestas brindadas 

ante este ítem tienden a estar más alejadas de la media, sin embargo, el ítem 

6, el cual presenta menor valor de desviación (.30), reflejando que la mayoría 

de las respuestas tienden a estar cerca a la media. 

 



 

Tabla 16 

Evidencia de la fiabilidad del instrumento de Malestar Psicológico 

  Alfa (α) Omega (ω) 

escala  0.650  0.734  

Nota: (α) alfa de Cronbach, (ω) omega de McDonald 

En la tabla 16, se evidencia que los valores de alfa no superan el umbral de .70, 

y omega si logra encontrarse a este nivel .70, obteniendo una baja consistencia 

interna (Kalkbrenner, 2021; Hayes, 2020).  

Tabla 17 

Medidas de ajuste del análisis factorial confirmatorio de la variable Malestar 
Psicológico 

Índice de ajuste Modelo teórico Índices óptimos 

Ajuste absoluto 

X2/gl 2.72 ≤3.00 
 

RMSEA 0.11 ≤ .08  

Ajuste comparativo  

CFI 0,90 > 0,80  

TLI 0,83 > 0,80 
 

 

Nota: X2/gl: chi cuadrado sobre grados de libertad; RMSEA: Error cuadrático medio de la aproximación; CFI: Índice de 

bondad de ajuste comparativo; TLI: Índice de Tucker-Lewis 
 

En la tabla 17, se evidencia el análisis de estructura interna del modelo 

unidimensional, y para que exista un buen ajuste, los valores RMSEA y SRMR 

deberán tener valores inferiores a 0.08 y los valores de CFI y TLI deben superar 

el valor a .80 (Escobedo, Hernández, Ortega y Martínez, 2016). Logrando 

identificar índices adecuados según lo que establece la literatura científica, que 

los valores deben representarse de la siguiente manera: X2/gl < 3, CFI > .80, 

TLI > .80, RMSEA ≤ .08 (Torres, Escobedo et al., 2016). 



 

Anexo 14: Escaneo del criterio de los jueces  
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Anexo 15: Evidencias PNP – Lima Metropolitana 

 

 



 

Anexo 16: Sintaxis del programa  

JAMOVI 

jmv::reliability( 

    data = data, 

    vars = vars(VP1, VP2, VP3, VP4, VP5, VP6, VP7, VP8, VP9, VP10, VP11, 
VP12, VP13, VP14, VP15, VP16, VP17, VP18, VP19), 

    omegaScale = TRUE, 

    meanScale = TRUE, 

    sdScale = TRUE) 

 

jmv::reliability( 

    data = data, 

    vars = vars(MP1, MP2, MP3, MP4, MP5, MP6), 

    omegaScale = TRUE, 

    meanScale = TRUE, 

    sdScale = TRUE) 

jmv::corrMatrix( 

    data = data, 

    vars = vars(TOTAL = VP, TOTAL = MP), 

    pearson = FALSE, 

    spearman = TRUE, 

    plotStats = TRUE) 

 

jmv::descriptives( 

    formula = `NIVELES=MP` ~ EDAD, 

    data = data, 

    freq = TRUE, 

    missing = FALSE, 

    mean = FALSE, 

    median = FALSE, 

    sd = FALSE, 

    min = FALSE, 

    max = FALSE) 

 



 

Anexo 17: Evidencia de aprobación del curso de conducta responsable de 

investigación  

 

 

https://ctivitae.concytec.gob.pe/appDirectorioCTI/VerDatosInvestigador.do

?id_investigador=339402 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://ctivitae.concytec.gob.pe/appDirectorioCTI/VerDatosInvestigador.do?id_investigador=339402
https://ctivitae.concytec.gob.pe/appDirectorioCTI/VerDatosInvestigador.do?id_investigador=339402

