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RESUMEN

La presente investigacion tiene como finalidad explorar la relacion entre
salud mental y afrontamiento asociado a la violencia, en adolescentes de
instituciones educativas publicas en Lima Norte, 2023. El nivel metodologico de la
investigacion sera de tipo correlacional no experimental, y de corte transversal. La
muestra estd conformada por 335 adolescentes que estudian en la
Institucidon Educativa Publico César Vallejo-Chancay e Institucion Educativa
Pubico INEI N° 34-Chancay, y que tienen de 12 al7 afos. Se realizd
una prueba denormalidad de Kolmogérov-Smirnov para conocer la
distribucion de los datos y los estadisticos a utilizar. Ademas, a través de
la U de Mann-Whitney y la T Student, se evidenci6 la correlaciéon
significativa y positiva entre la variable Salud mental positiva vy
Violencia; y la variable Afrontamiento y Violencia.
Palabras clave: Salud mental, afrontamiento, violencia, violencia

intrafamiliar, autoestima, adolescentes.
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ABSTRACT

The purpose of this research is to explore the relationship between mental health and
coping associated with violence, in adolescents from public educational institutions
in Lima Norte, 2023. The methodological level of the research will be non-
experimental, correlational, and cross-sectional. The sample is made up of 335
adolescents who study Public Educational Institution César Vallejo-Chancay and
Public Educational Institution INEI N°. 34-Chancay, and who are between 12 and
17 years old. A Kolmogorov-Smirnov normality test was performed to
know the distribution of the data and the statistics to be used. Furthermore, through
the Mann- Whitney U and the Student T, the significant and positive correlation
between the Coping variable and sex was evident; the positive mental health
variable and the Coping dimensions; the Coping variable and the dimensions of
Positive Mental Health; and the variable Violence and the dimensions of Positive
Mental Health and Coping.

Keywords: Mental health, coping, violence, domestic violence, self-esteem,
adolescents.



INTRODUCCION

Uno de cada siete adolescentes de 10 a 19 afos padece algun trastorno mental,
siendo un determinante el hecho de que la adolescencia es una etapa de variacion
fisicos, emocionales y sociales, se incluye en la mayoria de casos la exposicion a
factores como la violencia y pobreza, haciéndolos mas vulnerables a desarrollar
problemas relacionados a su salud mental, esto evidenciado con el problema
global de suicidio que hay en la poblacién adolescente, siendo la cuarta causa de
muerte en jovenes de 15 a 29 afos segun la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS, 2021). Se resalta el hecho de no ocuparse de la salud mental en fases
tempranas puede provocar consecuencias en la adultez, tanto en su salud fisica
como en el bienestar general, sin embargo, la mayoria de estos casos no son
tratados con el merecido reconocimiento que deberia tener (OMS, 2021). Ante la
vulnerabilidad de los adolescentes, segun la Organizacion Panamericana de la
Salud (OPS, 2022) a nivel global, una de cada dos individuos de entre 2 y 17 afios
sufren algun tipo de violencia cada afio. De igual manera, se estima que el 58% de
nifios en Latinoameérica y el 61% de nifios norteamericanos han sufrido abuso fisico,
sexual o emocional. En cuanto al abuso sexual infantil en Centroamérica, el 16%
de nifias y 10% de nifios en Honduras, el 14% de nifias y el 3% de nifios de el
Salvador han experimentado violencia sexual antes de alcanzar la mayoria de edad;
de igual manera existen datos sobre Sudameérica, en Colombia el 8% de nifios y el
14% de nifias experimentaron violencia sexual acorde a informacion declarada por
jovenes de 18 a 24 afios. Esto evidencia una problematica grave en cuanto
crueldad, los datos sobre el suicidio en esta poblacién corroboran el hecho de que
esto ocasiona en alguna medida problemas en la salud mental del adolescente y si
no es tratado de forma eficaz, en la adultez.

El Fondo de las Naciones Unidas (UNICEF, 2020) refiere la humanidad, uno
de cada 4 nifios menores a 5 afios experimenta violencia en el hogar, teniendo en
cuenta que la violencia se puede expresar de muchas formas, como gritos,
amenazas, golpes, abuso sexual y discriminacion social pudiendo causar
consecuencias graves en su salud mental en toda su vida. Estos datos pueden estar
relacionados a que el 15% de los adolescentes en paises con bajos recursos han
planteado suicidarse, y a nivel universal en adolescentes de 15 a 19 afios, es el

suicido la segunda causa de muerte (UNICEF, 2019).



En Latinoamérica, segun Muggah y Aguirre (2018) la violencia es
sumamente mas alta a comparacion del promedio global, ya que contiene el 44%
de los casos de fallecidos por causa de homicidio, de igual forma el decaimiento
econdmico provocado por el COVID-19 y el alto indice de violencia provoca
migraciones internas y externas, por lo que, aumenta su vulnerabilidad de sufrir
violencia en cualquiera de sus formas trayendo como consecuencias graves Su
salud y educacion (UNICEF, 2021).

En cuanto al Peru, el 23.4% de adolescentes ha sufrido de alguin ejemplo de
coaccion en casa, de igual manera se evidencia que son las mujeres las que en su
mayoria sufren violencia sexual, de igual manera se correlaciona la violencia con
tener mayor cantidad de hermanos, y como factores de riesgo en el hogar para que
se produzca la violencia es la poca comunicacion entre pares, hogares conflictivos
y el poco respeto sobre las opiniones de cada integrante del hogar (Rivera y Arias-
Gallegos, 2020). Corroborando lo mencionado, el Centro Emergencia Mujer (CEM,
2019), refiere que la tasa de 4.444 menores de 18 afios que fueron agredidas
evidencia que de enero de 2018 a diciembre de este afio se registra la cifra mas
alta en violencia psicologica, de 4.444 a 45,2 %. (18,911), seguido del fisico con
32.9% (13,752), luego el sexual con 21.4% (8,957) y finalmente el econémico con
0.5% (189), en 2019 con de enero a marzo se encontré el costo mas alto. para
violencia psicolégica la relacion es 47. 4% (5.487) y la mas baja para violencia
econdmica con 0.6% (68).

Es relevante mencionar que existe una alianza en medio de lo intelectual y
la relacion del individuo hacia el medio que lo rodea, por lo que, es importante para
el adolescente tener estrategias de afrontamiento ante cualquier dificultad, el cual
se define como la forma de accionar ante un evento que amenace su bienestar o
gue le genere ansiedad favoreciendo su capacidad de adaptarse ayudandolo a
mantener un equilibrio emocional (Pefafiel-Leén et al.,, 2021). Segun la OMS
(2022), lo intelectual es un estado de bienestar mental que permite al sujeto
desarrollarse de forma éptima a través de su capacidad de afrontar los problemas
(OMS, 2022). De esta forma Sibalde et al. (2020), realizdé una revision sistematica
sobre los factores relaciones a la resiliencia en contextos de vulnerabilidad y
evidencio que, en el adolescente, el tener una posicion proactiva para afrontar los
desafios y buscar su desarrollo a pesar de estar en condiciones desfavorables,

como el de violencia, funciona como factor protector de la salud en general,



incluyendo la salud mental en los datos, por lo que resalta la relacion positiva que
hay entre el afrontamiento y la salud mental, en limitar la violencia.

Asi mismo, Chacaliaza (2020), ante un estudio realizado en una institucion
educativa identificdé la importancia de buenas habilidades de manejo de
afrontamiento ante el estrés y destacd que mas habilidades de manejo del estrés
reducian el suicidio adolescente.

Tomando en cuenta lo anterior, se formula la siguiente pregunta: ¢Cual es la
relacion entre salud mental, afrontamiento asociado a la violencia en adolescentes
de instituciones educativas publicas en Lima Norte, 20237

La justificacion en enfoques tedricos que tratan el problema a explicar, en
esta investigacion, se pretende ampliar los conocimientos existentes sobre lasalud
mental y afrontamiento asociados a la violencia en adolescentes, dando también
pie a un entendimiento real (Bernal, 2016).

A nivel metodoldgico, aporta informacion relevante para el estudio de
problemas alrededor de las variables; asi como su uso posterior para otras
investigaciones, al utilizar metodologias y técnicas especificas (Méndez, 2012).

A nivel practico y social, se busca incrementar y facilitar conocimiento sobre
la salud mental, estilos de afrontamiento y la violencia en adolescentes,
beneficiando a estos mismos, a través del disefio de programas de intervencion que
capaciten a toda persona involucrada en el dmbito escolar ante el trato de la
violencia en adolescentes, mejorando asi la salud e integridad del adolescente ante
la sociedad (Méndez, 2012).

Por lo tanto, se expone que el objetivo general de esta investigacion:
determinar la asociacion entre salud mental, afrontamiento y violencia en
adolescentes de instituciones educativas publicas en Lima Norte, 2023. Asi mismo,
los objetivos especificos seran: 1) Determinar la relacion entre la salud mental y
violencia, 2) Determinar la relacién entre afrontamiento y violencia, 3) Comparar la
salud mental de manera general segun sexo y edad, 4) Comparar afrontamiento de
manera general segun sexo y edad, 5) Comparar violencia de manera general
segun sexo y edad, 6)Describir la salud mental de manera general y por
dimensiones, 7) Describir afrontamiento de manera general y por dimensiones y 8)

Describir violencia de manera general y por dimensiones.



Consecuentemente, la hipotesis General: Existe relacion directa y
significativa entre la salud mental, afrontamiento y violencia en adolescentes de
instituciones educativas publicas Lima Norte, 2023. De igual manera las hipoétesis
especificas: 1) Existe relacion directa y significativa entre la salud mental, y
violencia, 2) Existe relacion directa significativa entre afrontamiento y violencia, 3)
Los hombres evidencian mayor nivel de salud mental que las mujeres y los
participantes con mayor edad evidencian tener mayor nivel de salud mental que los
gue tienen menor edad, 4) Los hombres evidencian mayor nivel de afrontamiento
gue las mujeres y los participantes con mayor edad evidencian tener mejor
afrontamiento que los de menor edad, 5) Las mujeres evidencian mayor nivel de
violencia que los hombres, y los participantes con mayor edad evidencian mayor
violencia que los de menor edad, 6) A nivel global, la poblacién adolescente
presenta niveles altos de salud mental, asi como en las dimensiones de
Satisfaccion personal, Autonomia, Actitud psicosocial, Resolucién de Problemas y
Actualizacion, Autocontrol y Habilidades de Relacion Interpersonal, 7) A nivel
global, la poblacion adolescente presenta niveles altos de afrontamiento, asi como
en las dimensiones de Estrategias de Afrontamiento Enfocado en el problema,
Estrategias de Afrontamiento Enfocado en la emocién y Estrategias de
Afrontamiento Evitativo y 8) A nivel global, la poblacion adolescente presenta
niveles altos de violencia, asi como en las dimensiones de violencia fisica,

violencia psicoldgica, violencia sexual, y violencia negligente.



MARCO TEORICO

Es necesario efectuar la aproximacion hacia los antecedentes internacionales y
nacionales que surgen a este trabajo.

A nivel internacional, en Colombia, Henao et al. (2020) con la finalidad de
indagar como los traumas de la infancia, pueden desencadenar el desarrollo de la
resiliencia, muestra de 86 adultos 18 a 60 afos, de los cuales 53.5 % eran
varones,43% eran mujeres y 3.5% mujeres extranjeras basandose desde los 18 a
60 afos, al obtener las puntuaciones y comparar los grupos, se logré hallar que
existe una relacion del trauma infantil y la resiliencia desarrollada para las etapas
siguientes hasta la adultez.

Del mismo modo, GOmez-Tabares (2021) realizaron una revision sisteméatica
sobre el analisis de aquellos prondsticos psiquiatricos suicidas, ante la coherencia
de autoagresion y hacia la violencia infantil y conductas de riesgo en adolescentes.
A su vez, en Espafia, Picazo y Martinez-Pampliega (2021) realizaron un
estudio, neutral en dar a conocer la relacion de orden emocional, conflicto parental
de acoso escolar. La muestra fue de 385 estudiantes espafioles, el resultado se
observa entre las variables hipo mentalizacion y la desfiguracién emocional, ello se
relaciona con el acoso siendo estos los principales efectos notables del acoso,
resultando una regulacion emocional que llegase a entrar en conflicto interpersonal

Ccon uno Mismo.

Igualmente, en Argentina, Mestre et al. (2012) realizaron una averiguacién que
teniacomo examinar la correspondencia a través de las estrategias de afrontamiento
y las emociones, determinar su relacion con la conducta agresivo, concluyendo que
adolescentes mas agresivos utilizan en medida un afrontamiento improductivo,
entretanto los menos agresivos aplican tacticas en la resolucion del dificultades
ademas de que la empatia favorece el afrontamiento medio en la decisiéon del
problema, mientras que la inseguridad emocional se relaciona positivamente con el

afrontamiento ineficaz y este con la violento.

Adicionalmente, en Bogota, Rocha (2019), realizé una investigacion que tenia como
objetivo analizar las tactica afrontamiento cual crecimiento de las victimas de
violencia doméstica como ayuda para la salud mental, realiz6 una revision de

literatura cientifica disponible entre los afios 2000 y 2019, en bases de datos



indexadas, encontré que las estrategias de afrontamiento utilizadas por las victimas
de violencia doméstica; en lo efectivo se encontrd: apoyo profesional y sanitaria, y
el servicio de apoyo, ademas de tener otras formas de resistir las injusticias y

maltratos como la autodefensa y resistencia.

En Chile, Vilarifio et al. (2014), proyecto una investigacion de saber el proceso de
salud mental y las amplitud de decision de dificultades de condenados en coaccién
de tipo, para ello se evalu6é el estado de salud mental y las estrategias de
afrontamiento en situaciones problematicas 60 varones mayores de edad, los
resultados sefialan superior asistencia de correspondencia clinica, propia de las
poblaciones de penados, por otro lado, distinguir en las cabida generales de cabida
a problemas, vacio de capacidades para la resolucion de problemas de los
maltratadores se acorta al contexto de la violencia de coaccion.

GoOmez-Acosta y Castro (2019), realizaron una investigacion para determinar
lo cambiante ante las variables como la conflictividad familiar, el estrés y las
técnicas de afrontamiento, adivinar la conducta agresivo, utilizando un modelo de
ecuaciones ordenado (MEE), obteniendo que si no se cuenta con los
requerimientos de afrontamiento apto a la pretensidon realizar perjuicio hacia las
semejantes 0 cosas se puede desencadenar donde el conflicto familiar y las
declaracion de violencia de cualquier modelo y el estrés de las personas predomina.
De igual manera en Colombia, Mufioz, A. (2021), se dio una revision documental
para describir los efectos la coaccion causada ante la relacion en la salud mental de
damas lesionadas de maltrato en Colombia, se evidenciaronfingimiento en la salud
mental, ademas de estrategias de afrontamiento ineficaces, relacionadas, poseer

una identidad, ademas de varios dictamenes de psicopatologias.

A nivel nacional se pudo encontrar a Castillo y Melo (2021), la investigacion
realizada en un colegio publico en el distrito de Chorrillos tuvo como objetivo la
indagacion ante el acoso escolar, la muestra fue de 105 adolescentes con edades
de 12 a 18 afos, en los resultados se observo un 14, 58 % de capacidad para
resolver problema, 12.98% de alumnos sufria de persecucién y acosamiento, 51,18
% hacia agresion, y 22.27% de relacion entre el acoso y las estrategias de
afrontamiento.

Por otro lado, Petsayit y Laulate (2021) en su estudio sobre la violencia y la

autoestima, a una muestra conformada por adolescentes de primer semestre, se



les aplicd el Test de violencia e inventario de autoestima escolar Coopersmith,
obteniendo que un 95 % han sufrido de violencia psicologica y el 85 % disponen
una autoestima medio, observandose una relacion significativa del 5% entre
maltrato y autoestima en el adolescente.

Seguidamente, Zevallos (2021) nos habla del afrontamiento y la sumision
emotiva en escolares del nivel secundario en Lurin, utiliz6 un procedimiento de
adecuacion de una delineacion no experimental transversal, la muestra fue de 423
participantes cursando cuarto y quinto de nivel secundario se destiné la escala de
dependencia emocional, asi mismo en el grado de afrontamiento CS de
Frydenbergy Lewis, la dependencia se registré 26.7 % muy bajo, 21.5% es muy
alto, 19.5 %. Es asi que se llegd a la conclusién que los estudiantes adolescentes
con dependencia emocional obtuvieron menor usos de los estilos de afrontamiento
en resolver problemas a otros.

Por otro lado, en la investigacion de Pallete y Torres (2021), tiene objetivo
disponer la correlacion entre violencia escolar y los estilos de afrontamiento en
adolescentes de una institucion educativa del distrito de La Victoria, se observo la
relacion ante la variable violencia en el colegio como al igual al procedimiento de
afrontamiento centrado en la impresion.

De acuerdo con lo expuesto a través de los antecedentes, es necesario
fundamentar la teoria guardando correlacion a las variables presentes en esta
investigacion.

Relacionada a la teoria sobre la salud mental, a nivel histérico el concepto
“salud” ha existido desde tiempos primitivos, prueba de esto es el concepto de
‘curar” en muchas culturas, con el fin de tener una preservar una condicién
saludable considerado algo valioso para la vida, evidenciando un gran interés del
ser humano en crear y aplicar medidas promocionales y preventivas. Desde los
griegos, quienes tenian dos diosas, Panacea, la diosa de la curacion
representandolas medicinas con el fin de tratar enfermedades y Hygea, la diosa de
la salud representando el arte de estar saludable manteniendo moderacién al vivir,
este evento histérico dentro del pensar griego, se evidencia un intento de
promocionar la salud. En el imperio romano también existia un concepto de salud,
no solo fisico, también mental, ya que de ahi viene el dicho “mente sana en cuerpo
sano” (Restrepo y Malaga, 2001). En el siglo XV y XVI, en cuanto a la practica

saludable influenciada por la mentalidad griega, se expandi0 gracias al

7



descubrimiento de América, trayendo como consecuencia nuevos conocimientos y
practicas. Es en el siglo XVIII, la sociedad inspirada ante la filosofia, concentrada
en la salud como forma relevante para preservar la salud, ya que se toma al ser
humano como bueno, racional y capaz de cambiar su situacion, pero a la vez
ignorante porque al no tener los conocimientos apropiados para cambiar su
situacion, esta destino a estar igual. Es John Locke, quien destaca por disefiar un
programa de salud fisica y mental conel fin de promocionar la salud como acto
didactico. En el siglo XIX, se relaciona la salud con las condiciones de vida, por
ende, nace el concepto de medicina social. Es a partir del siglo XX que nacen
enfoques de salud y enfermedad, como el biomédico, el comportamental y el
socioeconémico (Macaya et al., 2018).

En 1948, al ser creada la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), determinar
el concepto de salud mental condicion del ser humano, sujeto a factores
biosociales, para sintetizar satisfactoriamente impulsos instintivos que generan
conflicto, generando relaciones Optimas con su entorno (Bertolote, 2008). En la
actualidad, la OMS (2018), disposicién de comodidad donde la persona es capaz
de desafiar conflictos sin perder la capacidad de produccion por si mismo y
contribucion al entorno que lo rodea.

Relacionado a la teoria del concepto salud mental positiva, Doré y Caron
(2017) lo conceptualizan como habilidades, hébitos o capacidades del sujeto que
traen consigo un efecto en el funcionamiento personal y social. Relacionado a estos
habitos, Jahoda (1958) teoriza que para explicar el constructo se debe tener una
perspectiva multivariable, del cual, hace considerar como esas capacidades del
sujeto, las siguientes dimensiones: crecimiento, desarrollo y auto actualizacion,
actitud hacia si mismo, integracion, autonomia, la percepcion de la realidad y el
dominio del entorno. Lluch (1999) retoma la variable de salud mental y menciona
gue la interaccion de diversos factores contribuye al bienestar del individuo, por
ende, a la salud mental del individuo, comprendiendo asi que, desde un enfoque
integral, como el alejamiento de trastornos intelectuales, de enfermedad y la
sumatoria de atributos personales (Hernandez-Holguin, 2020).

Comprender la salud mental positiva, es relevante definir cada dimension
teorizada por Lluch (1999), quien explica el constructo considerando 6 factores: a)
Satisfaccion personal, definido como el auto concepto positivo del sujeto

relacionado a la satisfaccién de su situacion actual y el constante entusiasmo de
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mejorar; b) Actitud prosocial, el cual hace referencia a la habilidad del sujeto para
brindar ayuda al préjimo con el fin de mejorar como sociedad, relacionado a la
actitud altruista; c¢) Autocontrol, concepto relacionado al estado homeostético
emocional y mental en momentos de estrés, relacionado a la capacidad para
afrontar la frustracion; d) Autonomia, definida como la interaccién independiente
gue tiene el sujeto con el entorno, permitiendo decisiones congruentes con sus
propias necesidades; e) Resolucion de problemas y auto actualizacion, hace
referencia a la capacidad del sujeto para adaptarse al constante cambio social,
tomando en cuenta habilidades como la flexibilidad y capacidad de analisis; f)
Habilidades de relacion interpersonal, conceptualizada como capacidad subjetiva
para relacionarse con el entorno, considerando habilidades como empatia y apoyo
emocional, asi como el mantener relaciones con grupos a nivel social, afectivo,
académico y familiar.

En cuanto a la teoria relacionada al afrontamiento, el cual es definido como
una fase donde el sujeto hace sacrificios para afrontar las demandas individuales y
ambientales, puede considerarse una situacion estresante o0 una motivacion para
superar los propios recursos, esto significa que el sujeto busca formas de evitar,
superar, aceptar y tolerar situaciones estresantes, con el fin de superar el entorno
(Rivero, 2010). Adicionado a esto, el afrontamiento es un grupo de etapas donde el
sujeto enfrenta eventos estresantes, en cuanto a la forma de solucionar problemas,
se mantendran los mismos métodos en situaciones parecidas con el fin de superar
el estrés y ansiedad, de lo contrario, se mantendria en una constante sensacion de
insatisfaccion basado en el estrés (Lazarus y Folkman, 1986). Consullo y
Ferndndez (2001), indagaron que el afrontamiento, se encuentra asociado a la
inteligencia que sostiene la persona para reponerse ante el obstaculo, asimismo el
afrontamiento se estima como algo almacenado ante respuestas ya sea
(pensamiento, afecto, acto) que el sujeto maneja hacia el resolver su entorno
complicado y asi disminuir la intranquilidad que ellos mismo causan.

Segun la teoria de Lazarus y Folkman (1986), el afrontamiento se divide en
dos categorias, siendo la primera dirigida al problema, el cual se conceptualiza el
camino que toma el sujeto para solucionar el problema reduciendo la amenaza que
esta trae o tratando de alejarla; y el segundo dirigida a la emocion, esta estrategia

busca en el sujeto eliminar el impacto emocional negativo que angustia al sujeto.



La teoria de afrontamiento de Carver et al. (1989), el cual esta basada en lo
teorizado por Lazarus y Folkman (1986), se centra en 14 estrategias de
afrontamiento dirigidas especificamente en 3 dimensiones: a) Estrategias de
afrontamiento enfocada en el problema, el cual engloba las siguientes estrategias,
Afrontamiento activo el cual se basa en la realizacién de actos dirigidas a elevar los
esfuerzos de alejar, evitar o reducir los efectos de la situacion estresante;
Planificacion se centra en el escoger la mejor estrategia adecuada a la situacion;
Apoyo instrumental basado en el buscar informacion en personas capacitadas;
Reinterpretacion positiva se define como el captar aprendizaje de la vivencia
estresante; Aceptacion como el hacer consciente lo dificil de la situacion; Humor
centrado en la capacidad de hacer bromas de la situacion estresantes con el fin de
aliviar el problema; Desconexién como el rendirse ante el estresor y dejar pasar el
problema. b) Estrategia de afrontamiento enfocado en la emocion, engloba el
desahogo, definido como la capacidad de descargar o expresar los sentimientos
gue trae consigo el problema y el Uso de apoyo, el cual se basa en el apoyarse de
otras personas que pueden servir como contenedores emocionales. c) Estrategia
de afrontamiento evitativo, engloba la negacion, como defensa ante el estresor
basado en el rehusar el acontecimiento, Religion como la busqueda de agencia
divina para reducir el estrés; Uso de sustancias como regulador temporal emocional
ante el evento estresor; Autoinculpacién, el cual busca culparse y criticarse por el
problema sucedido y Auto-distraccion, centrado en el enfoque de otras actividades
con el fin de evadir la problematica originaria (Moran et al., 2010).

En cuanto a la violencia, la OMS (2002), refiere que la violencia es el acto de
fuerza fisica, desafiar contra uno mismo, otro individuo, grupo o comunidad, que
muchas veces resulta en trauma, dafio psicoldgico, problemas de desarrollo o
muerte. En cuanto a los modelos de violencia, Amparo (2001) menciona 4 tipos: a)
Violencia fisica, se basa en el ataque producido por el agresor, este ataque debe
producir dolor o malestar fisico, el cual puede evidenciarse en el cuerpo como
heridas, cortes o empujones; b) Violencia psicologica, este se ejerce a través de
expresiones verbales que tengan como objetivo producir en el agredido una pérdida
de autoestima, inseguridad, humillacion, frustracion, tristeza o alguna emocion
negativa; c) Violencia sexual, en esta categoria se incluyen todos los actos que
tengan como fin lograr un contacto sexual sin consentimiento en el agredido, o por

chantaje, amenazas o fuerza; d) Negligencia fisica o psicologica, se evidencia como
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actos de indiferencia ante algin miembro de la familia de parte de los padres o
hermanos mayores sobre quienes tiene poder, la insatisfaccion de recursos
basicos, los cuales deben ser cubiertas por las personas mayores de la familia, en
cuanto tengan la posibilidad de alimentarlos, darles educacion, etc.

Relacionado a las teorias que explican la violencia en adolescentes, se tiene
la teoria de aprendizaje de Bandura (1977), quien explica el origen de la agresion o
violencia en nifilos y adolescentes, quienes aprenden a comportarse violentamente
a través de la imitacion de modelos agresivos propuestos por los padres durante
la crianza, el reforzamiento operante directo de estas acciones y el aprendizaje
observacional aumentan la probabilidad que existan conductas violencias en el
infante, asi como la exposicion a conductas agresivas en fotos o peliculas
(Sangrador, 1985).

Otra explicacion que aporta a la teoria es la explicada por Bronfenbrenner
(1979), quien explica que el contexto social del infante afecta en su comportamiento,
y considera cinco sistemas externos: 1. El microsistema, el cual se compone por la
escuela, familia, barrio y espacios donde el sujeto pasa la mayor parte del tiempo;
2. El mesosistema, se explica a través de la relacion entre los componentes del
microsistema, en otras palabras, la relacion de la familia con los profesores de la
escuela, o con el vecindario del infante, ya que la observacion de estas relaciones
imponen en el nifio ideales que lo afectaran al momento de actuar y decidira en el
sujeto su actuar a través de imitaciones; 3. El exosistema, hace referencia al
sistema social que influye en su entorno, es decir, el sistema politico, la clase social,
los servicios de salud, horario de trabajo, etcétera; 4. El macrosistema abarca la
capa mas externa, donde se incluye la cultura que lo rodea, lo cual va a determinar
sus costumbres e ideologias; y 5. El cronosistema, el cual contiene momentos
sociohistéricos durante su desarrollo como la muerte de algun familiar, los cambios
ambientales, la época en la que vivieron, ya que el tiempo forma parte fundamental
de su desarrollo, por tal motivo los nifios en la actualidad se diferencian tanto al
desarrollo obtenido por parte de padres o abuelos.

Apoyando lo mencionado, se debe resaltar que la familia tiene un rol
importante para la determinacion de normas, conductas prosociales y valores del
adolescente. A pesar de ello, los familiares a cargo del desarrollo del nifio suelen
usar durante la crianza métodos de castigo muy severos apoyando que esta

conducta violenta se replique en otros espacios por parte del individuo en desarrollo
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(L6pez, 2008).

De igual manera, el espacio encargado de la educacion del nifio, el colegio,
es considerado influyente en el nifio, ya que engloba las primeras experiencias de
convivencia y determina la forma de relacionarse con los demas en el infante. En
esta etapa puede el nifio observar conductas prosociales o antisociales, los cuales
puede replicar en otros nifios, y que, a lo largo de su vida, puede determinar su
forma de relacionarse con el entorno (Brioso et al., 2008).

En cuanto a los modelos bioldgicos, existe el genético, el cual explica que las
personas pueden ser influenciada por la informacion genética que reciben de los
padres, el cual puede explicar conductas antisociales y agresivas; en cuanto al
modelo endocrinoldgico, explica que la cantidad de adrenalina, dopamina,
acetilcolina, noradrenalina y la serotonina es independiente de la informacion
genética de la persona, lo cual podria predisponer a tener conductas emocionales
agresivas a comparacion de alguien con menor o mayor proporcidon de esas
hormonas especificas. EI modelo neurofisioldgico, evidencia que conductas de
defensa, huida y ataque estan grabados en el cuerpo del ser humano como
conductas instintivas inconscientes, las cuales suelen activarse de manera
automatica como respuesta a circunstancias ambientales (Gomez y Ramirez,
2005).

12



METODOLOGIA

3.1. Tipo ydisefio de investigacién

Tipo de investigacion: De tipo basica debido a que se basa en un

conocimiento informado que ya existe y se pretende aportar conocimientos

cientificos adicionales (Bernal, 2017).

Disefio de investigacion: El disefio es de tipo no experimental, porque no se

manipulan las variables; es decir, los cambios no se hicieron de forma

intencionada (Hernandez, Fernandez & Baptista, 2014), ademas de tener un

corte transversal, porque los datos se recogieron en un solo momento (Cortez

y lglesias, 2004) y de nivel correlacional, porque se busca estimar la correlacion

entre variables (Ato, L6épez & Benavente, 2013).

3.2.

Variables y operacionalizacion

Variable 1: Salud mental

Definicion conceptual: Percute negativamente en la salud mental,
enfermedad, distanciamiento social, aislamiento por la cuarentena,

personalidad (Hernandez, 2020).

Definicion operacional: Compuesta de 6 factores: el Factor 1 se conoce
como satisfaccion personal y consta de los puntos 4, 6, 7, 12, 31, 38 y 39;
Factor 2 recibe la aplicacion de la ley constituida para los puntos 1, 3, 23, 25
y 37; Factor 3, denominado autocontrol y compuesto por puntos 2, 5, 21, 22
y 26; Factor 4, llamado autonomia, que consiste en los puntos 10, 13, 19, 33
y 34; Factor 5, denominado resolucién y actualizacion de problemas, que
consiste en puntos 15, 16, 17, 27, 28, 29, 32, 35y 36; y el factor 6, conocido
como habilidades de comunicacion entre dos y narracion en puntos 8, 9, 11,
18, 20. Sin embargo, hay evidencia del uso del instrumento en la poblacion

general, estudios (Gonzalez y Valdez 2016).

Dimensiones: Evalia 6 dimensiones: Satisfaccion personal: apartado
38,39,14,31,23. Postura cooperacion: apartado 7,12,32,16,17,1,3.
Moderacién: apartado 6,22,5,21,26,2. Autonomia: apartado 10,19,13,34,33.
Valor de dificultades y auto modernizacion: apartado
29,15,28,27,8,11,24,25,35,37. Destreza de comunicacion entre dos a mas items
18,20,9,30,36.

Indicadores:
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Accesibilidad del yo a la conciencia, amor propio, conocimiento de igualdad,
motivo de la supervivencia, implicacion en la vida, fortaleza al estrés,
comportamiento independiente, sensacion objetiva, empatia o sentimiento
social, acondicionamiento en el amor y el tiempo de labor libre, adecuacion
a la correlacion interpersonales, ingenio para agradar el ambiente, resolucion
al problema.

Escalade medicién: Ordinal

Variable 2: Afrontamiento

Definicion conceptual: Esfuerzo intelectual y comportamientos a cada
instante tonalidad de ser Gtil para y utilizar las demandas externas y/o
internas que son valoradas como excedentes o desbordantes de los recursos

del individuo (Lazarus y Folkman, 1984).

Definicion operacional: El afrontamiento se determind mediante sus 18
estrategias Buscar entretenimiento relajantes (Dr), Descuido fisica (Fi),
Precisar ante lo efectivo (Po), Consolidar en solucionar la dificultad (Rp),
Luchar y obtener la victoria (ES), Buscar soporte emocional (Ae), Investigar
ayuda apoyo de un experto (Ap), Invertir en las amistades (Ai), Indagar el
dominio (Pe), Indagar ayuda general (As), Hecho beneficio (So), Cear alentar
(Hi), Falta de afrontamiento o no afrontamiento (Na), Deducion de la tensiéon
(Rt), desconocer problema (Ip), Autoinculparse (Cu), Dilatar para si (Re) y

intranquilizar (Pr).

Dimensiones: Distribuidas en 3 estilos, Estilo redirigido a la conclusion de
la dificultad (ERP), Forma de concluir al vinculo ante los demas (ERD) y Estilo

Improductivo (EI).

Indicadores: Compartir el problema con otros, Analizar opciones, Trabajar
intensamente, Temor por el futuro, Busqueda de relaciones interpersonales
intimas, Mejorar la relacion con los demas, Esperar que ocurra lo mejor, No
tener forma de afrontar la situacién, Intentar sentirse mejor, Dejar que otros

entender sobre la dificultad, Ignorar el problema, Sentirse culpable,

Guardarse sus sentimientos, Emplear la oracion, asegurar en lo cierto,
averiguar en auxilio profesional, indagar distraccion ablandar vy

entretenimiento fisonomia ira, irritacion, furia, Hostilidad: antipatia.
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3.3.

e Escalade medicion: Intervalo.

Variable 3: Violencia

e Definicion conceptual: La violencia se define como un evento traumatico
causando impactos negativos tanto individual, social y econémico, puede ser
cronica o recurrente llegando a tener consecuencias graves (Marabotti et al.,
2022).

e Definicion operacional: Sera determinada a través de puntajes obtenidos

de la escala EVA, las categorias son Alto, Medio y Bajo

e Dimensiones: Evalla 4 dimensiones, Violencia fisica: 29,6,25,11,14,15,19
y 26, Violencia psicoldgico: 1,28,4,7,9,12,30,3 y 21, Violencia sexual:
8,10,23,16,20,27 y 2, Violencia negligente: 5,13,17,18,22 y 24.

e Indicadores:

Empujones, cortes, jalones, bofetadas, golpes, lesiones, patadas,
indiferencias, burlas, comparaciones, apodos, humillacién, miedo,
sentimiento, temor, amenazas, obligacion, a cambio de algo, sin
consentimiento, efectos del alcohol, exclusién, preocupacion, prohibiciones,

sin probar alimento, botado de la casa y control constante de las salidas.

Escalade medicién: Ordinal.

Poblacion, muestra y muestreo

Poblacién: De acuerdo con Arias-Gémez et al. (2016) la poblacién es un
conjunto de elementos definidos y limitados, a quienes se pretende estudiar. La
poblacion esta conformada por estudiantes del lero, 2do, 3ero, 4to, y 5to grado
de dos Institucién Educativas de Lima Norte, se considera a los adolescentes
de ambas instituciones como la poblacion, teniendo un total de 2570
estudiantes, de los cuales 900 estudiantes forman parte de la primera

Institucion, y 1670 de la segunda Institucion.
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Criterios de inclusion:

= Adolescentes con edades de 12 a 17 afos.

= Adolescentes que sean de grupo varonil y femenil.

» Adolescentes que pertenezcan a instituciones publicas de Lima Norte.

= Adolescentes mediante el cual cumplan con el
consentimiento y asentimiento informado previo a su participacion en este

estudio.

Criterios de exclusion:

= Adolescentes que hayan marcado incorrecto o doble en alguna
respuesta.

= Adolescentes de colegios publicos fuera de Lima Norte.

Muestra: Definida segun Ventura (2017) como una proporcion representativa
de la poblacién general, el cual se analiza con el fin de llegar a conclusiones
relacionadas a la poblacion teniendo en cuenta la muestra. Para la actual
investigacién, la muestra esta constituida por 335 estudiantes mujeres y
hombres del colegio A y del B. De los cuales 188 estudiantes son parte de la
institucion A y 147 estudiantes forman de la institucion B, de los cuales para
establecer el tamafio de la muestra se utiliz6 una féormula para poblaciones
finitas, el cual dio como resultado, 334 estudiantes como poblacion minima, en

este estudio se utilizé siendo la muestra alcanzada.

Muestreo: Segun Supo (2014) el muestreo se define como el proceso de dividir
al poblamiento a elegir un modelo por cada fragmento conformidad (p. 25). El
tipo de muestreo que se uso6 ante la investigacion fue el no probabilistico por
conveniencia, debido a que los participantes que se seleccionaron acorde a los
criterios necesarios decidieron participar voluntariamente y fueron a los que el

investigador tuvo mas accesibilidad.
Unidad de analisis: La unidad de analisis del presente estudio estuvo

conformada por estudiantes de secundaria de Lima-Norte con edades entre 12

a 17 anos.
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3.4.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
Técnica: En relacion al método, Garcia (2005) mencionado para extraer
informacion de un grupo de personas con rasgos en comuan. La técnica a
emplear es la encuesta autoadministrada, debido a que los participantes
llenaran por si mismos las encuestas (Alarco y Alvarez, 2012), mediante la
aplicacion de cuestionarios, con el cual se extraeran datos demogréficos y

sobre las variables.

Instrumentos: Segun Salinas (2022), denota que es la herramienta de
investigacién con el cual se pretende acceder a las variables de estudio y
destaca en la evaluacion de las mismas.

Escala de Salud Mental positiva, es un instrumento construido por Maria
Teresa Lluch creada en Barcelona, Espafia, en 1999 evalla el constructo de
Salud Mental Positiva propuesta por Yahoda en 1958, dirigido tanto a
adolescentes y adultos su direccién es personal y colectiva. Para Lopez et al.
(2022) refieren que la Escala de Salud Mental Positiva es el instrumento mas
utilizado para evaluar asi mismo sefialan que su consistencia interna mostro
valores mayores a .81. Conformada por 39 items de respuesta tipo Likert.

Las opciones de respuesta para los items son: siempre/casi siempre = 4, con
suficiente regularidad = 3, algunas veces = 2, nunca/casi nunca= 1. La escala
esta agregado por 6 factores: el Factor 1 se denomina indemnizacion particular,

agregado por los clausula 4, 6, 7, 12, 14, 31, 38 y 39; el Factor 2 recibe el
el Factor 3, conocido moderacion, agregado por los clausula 2, 5, 21, 22 y 26;

el Factor 4, llamado libertad, agregado por los clausula 10, 13, 19, 33 y 34; el
Factor 5, conocido valor de dificultad y modernizacion, agregado por los
clausula 15, 16, 17, 27, 28, 29, 32, 35y 36; y el Factor 6, llamado procedimiento
de narracion entre personas, agregado ente los clausula 8, 9, 11, 18, 20, 24 y
30.

Prueba piloto

Asi mismo se dio un estudio Factorial Confirmatorio, siguiendo el modelo de

seis dimensiones planteado por el autor, este analisis brindé puntuaciones que

se ajustan a los parametros de adecuacion, evidenciando asi, una validez

estructural del modelo y siendo funcional en la muestra objetivo; teniendo un
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ajuste absoluto de x2/gl= 1.296 con un Error de Aproximacion cuadratico medio
(RMSEA) de 0.38.

En cuanto a la confiabilidad a la inclinacion de los coeficientes Alfa de Cronbach
(a=.925) y Omega de McDonald (w=.930), se observan puntuaciones éptimas
al estar por encima de .80, denotando una buena consistencia interna en las

puntuaciones de las herramientas.

Escala de afrontamiento Brief COPE-28 para los adolescentes, es un
cuestionario realizado por Carver, Sheier y Weintraub en 1997, presento 28
items que cre6 una version abreviada del COPE original.

Alude que el cuestionario de afrontamiento Brief COPE-28 es positivo,
indicando asi la consistencia interna 0.58. Conformado por 28 items de
respuesta de tipo Likert.

Esta herramienta se aplica de manera personal y colectiva. Las alternativas de
respuestas y su tanteo 0= No en absoluto, 1=Un poco, 2=Bastante, 3=Mucho.
Dado a 14 subescalas. Afrontamiento activo (2 items) dado por los items 2, 10,
Planificacion (2 items) 6, 26, Uso de apoyo emocional (2 items) dado por los
items 9, 17, Uso de apoyo social (2 items) dado por los items 1, 28, Religion (2
items) dado por los items 16, 20, Reevaluacion positiva (2 items) dado por items
14, 18, Aceptacion (2 items) dado por los items 3, 21, Negacion (2 items)dado
por los items 5, 13, Uso de sustancias, humor (2 items) dado por los items7, 19,
y Auto- distraccion (2 items) dado por los items 4, 22. Autoinculpacién (2 items)
dado por los items 8, 27, Desconexion (2 items) dado por los items 11, 25,
Desahogo (2 items) dado por los items 12, 23, Uso de sustancias (2 items)
dado por los items 15, 24. En Total 28 items.

Prueba piloto

Ante el Analisis Factorial Confirmatorio, y siguiendo el prototipo de tres
dimensiones correlacionadas, como lo plantedé por el autor, este analisis
proporcion0 puntuaciones que se ajustan a los parametros de adecuacion,
demostrando una validez estructural del modelo y siendo funcional en la
muestra objetivo; teniendo un ajuste absoluto de x2/gl= 1.274 con un Error de

Aproximacion cuadratico medio (RMSEA) de 0.37.
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Por otro lado, de acuerdo con los coeficientes Alfa de Cronbach (a=.928) y
Omega de McDonald (w=.928), se puede concluir que el instrumento tiene una

buena consistencia interna, ya que las puntuaciones son mayores a 0.80.

Escala de violencia hacia los adolescentes “EVA”, es una herramienta
trabajada por la creadora Calderon Méndez, Thais Carmela, Pera, en 2017.
Este formulario es de adaptacion personal y grupal, estd trazado para
adolescentes cuyas edades estan comprendidas entre los 11 a 17 afios. Abarca
de 30 items que se evalla en la escala de Likert, que esta dividido a partir de
cuatro categorias (Siempre, Casi siempre, Nunca, Casi nunca) y cuatro
subescalas que seflalan a cuatro dimensiones de violencia: Violencia
psicolégica (8 items), compuesto los siguientes items 1, 3, 4, 7, 9, 12, 21, 28.
violencia fisica (9 items), compuesto por los siguientes items 6, 11, 14, 15, 19,
23, 25, 26, 29. Violencia sexual (7 items), compuesto por los siguientes items
2, 6, 10, 16, 20, 27, 30. Violencia negligente (6 items). Esta compuesto por los
siguientes items 5, 13, 17, 18, 22, 24. teniendo una puntuacion del 1 al 5. Dando
las categorias ALTO de algun tipo de violencia que expresan conductas
agresivas, ansiedad, hostilidad. Categoria PROMEDIO determinando algun
modelo de impetuosidad. Hacia la condicion BAJO manifestaran que existira las
particularidades basicas.

En el analisis de Chavez (2019) la indagacion fue utilizada por el alfa de
Cronbach (= 0.9) y asi arroja valores satisfactorios indicando una adecuada
consistencia interna hacia la validez del instrumento. Asi mismo, el
cuestionario de violencia (EVA) de Thais Carmela tiene las puntuaciones de
dicha escala van desde el rango 1 al 30 item un nivel de confiabilidad de

94.5%, obtenido desde el coeficiente de Cronbach.

Prueba piloto

De acuerdo con el Andlisis Factorial Confirmatorio realizado siguiendo elmodelo
de cuatro dimensiones correlacionadas, propuesto por el autor, este analisis
aportd puntuaciones que se ajustan a los pardmetros de adecuacion,
demostrando una validez estructural del modelo y siendo funcional en la
muestra objetivo; teniendo un ajuste absoluto de x2/gl= 1.199 con un Error de

Aproximacion cuadratico medio (RMSEA) de 0.32.
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3.5.

Finalmente, la confiabilidad de este instrumento se evidencia segun el factor
Alfa de Cronbach (0=.918) y Omega de McDonald (w=.920), al obtener
puntuaciones mayores a 0.80, concluyendo que tiene una buena consistencia
interna.

Procedimientos

En primer lugar, se realiz6 una revision de la literatura existente para hallar
instrumentos validados que evallen la salud mental positiva, los estilos de
afrontamiento y la violencia. De igual manera, se revisaron las propiedades
psicomeétricas de todos los instrumentos con una prueba piloto y por medio de
jueces expertos (ver anexo 14 y 15), por tal motivo se le solicitd permiso de uso
del instrumento a cada autor responsable del mismo para evaluarlas en la
presente investigacion (ver anexo 10, 11 y 12), asi como se solicitd a la
jurisdiccién responsable Escuela De Psicologia la emision de las cartas de
autorizacion para obtener el permiso correspondiente de las instituciones
educativas, es asi que se coordind con los directores de cada escuela para la
aplicacion del instrumento.

Una vez obtenida los permisos de las instituciones, se pasé a aplicar los
instrumentos a la poblacién establecida, junto con un consentimiento informado
tanto para el participante y para sus padres, en el cual se les informaba sobre el
objetivo del estudio, ventajas y desventajas de participar, asi como la
caracteristica de confidencialidad de sus datos y la propia eleccion de participar
0 no en el estudio. Posteriormente, se eligié un grupo de participantes para la
prueba piloto, con el objetivo de realizar pruebas previas a menor escala y otro
grupo de estudiantes para la muestra del estudio con el fin de continuar con los
objetivos declarados en la presente investigacion.

Realizada esta recoleccion, se depuraron los protocolos acordes a los criterios
de inclusion y exclusion para posteriormente analizar estadisticamente los datos

acordes a los objetivos planteados.
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3.6.

3.7.

Método de anélisis de datos

Se utilizé una hoja de célculo del programa Microsoft Excel 16.77.1 para
organizar y llenar la base de datos; luego se utilizé el software JAMOVI 2.2.5
para la realizacion de la prueba de normalidad de Kolmogorov-Smirnov, debido
a que la muestra era mayor a 50 participantes. Acorde a los supuestos de
normalidad se decidié usa el estadistico no paramétrico de correlacion

Spearman.

Posteriormente, para la realizacion de estadisticos de comparacion, con el fin
de determinar la diferencia entre variables tomando en consideracién variables
sociodemogréficas, como la edad, y el sexo, se utilizé la prueba de T de Student
para la variable Violencia debido a que obedece los supuestos de normalidad,
y U de Mann-Whitney para las variables Salud Mental Positiva y Afrontamiento,

debido a que no obedecen los supuestos de normalidad.

Finalmente, se realizaron pruebas estadisticas descriptivas con el fin de
identificar los porcentajes y niveles por cada variable mencionada (Ravelo
et al., 2016).

Aspectos éticos

Esta investigacion cumple con los principios éticos de beneficencia, no
maleficencia, autonomia y justicia, de la APA (2017), y los codigos 22 y 25 del
Cédigo de Etica Profesional del Psicélogo, por el Colegio de Psicélogos del
Perd (2018), y por las normas establecidas por el Comité de Etica de la
Universidad Cesar Vallejo (2022) durante el proceso de investigacion, al
obtener los permisos de los investigadores y autores de los instrumentos
utilizados, evitando cualquier copia, refiriendo a los autores en todo momento.
Ademas, de entregar un consentimiento informado a cada participante de esta
investigacion, cuidando la estricta reserva de la informaciébn de los
participantes, asegurando la confidencialidad de la informacion brindada al

estudio, asi como la autonomia de cada participante para participar.

La agrupacion Americana de Psicologia (2010), refiere que todo psicélogo
tiene que defender y venerar los impuestos y hacer un trabajo digno y
confiable, asi, se asegura la reverencia y la defensa del tributo hacia cada

componente.
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IV. RESULTADOS

Tabla 1

Prueba de normalidad de Kolmogorov-Smirnov

Kolmogérov-Smirnov

Statistic p
Salud mental positiva 0.0868 0.015
Afrontamiento 0.096 0.005
Violencia hacia los 0.0727 0.065

adolescentes

En la tabla 1 se observa un valor significativo inferior a 0.05 en relacion con la Salud
mental positiva, Afrontamiento y Violencia hacia los adolescentes. Se concluye usar

estadisticos no paramétricos con las variables presentes en el estudio.

Tabla 2
Relacion de la variable Violencia y las dimensiones de la variable Salud mental

positiva
Satisfaccion Actltud_ Auto- Autq- RPYA HRI

personal psicosocial control nomia
Pearson's
] 0.299 0.323 0.327 0.220 0.392 0.330
Violencia
p-value <.001 <.001 <.001 <.001 <.001 <.001

Nota: RPyA = Resolucion de problemas y actualizacion, HRI = Habilitades de relacién interpersonal

En la tabla 2 se observa una relacion directa y significativa de la variable Violencia y
las dimensiones de Salud mental positiva, en satisfaccion personal (r = 0.299), actitud
psicosocial (r = 0.323), Autocontrol (r = 0.327), Autonomia (r = 0.220), Resolucion de
problemas y actualizacion (r = 0.392) y Habilidades de relacion interpersonal (r =

0.330).
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Tabla 3
Relacion de la variable Violencia y las dimensiones de la variable Afrontamiento

Estrategias de
afrontamiento
enfocado en la

Estrategias de
afrontamiento
enfocado en el

Estrategias de
afrontamiento

problema evitativo emocién
Violencia Pearson's r 0.541 0.458 0.422
p-value <001 <001 <.001

En la tabla 3 se observa una relacion directa y significativa de la variable Violencia y
las dimensiones de Estrategias de afrontamiento, en relacién al enfocado en el

problema (r = 0.541), evitativo (r = 0.458) y enfocado en la emocion (r = 0.422).

Tabla 4
Comparacion de la Salud mental positiva en adolescentes segun sexo
Rango Suma de
Sexo N promedio rangos
Masculino 131 148.16 19409.50
Salud Mental Femenino 193 172.23 33240.50
Total 324
U de Mann-Whitney Sig. asintética(bilateral)
Salud Mental 10763.500 0.023

Enlatabla 4 se evidencia un p valor menor a 0.05, lo que significa que la Salud mental
positiva y el sexo si estdn asociados, y en cuanto a la media se puede decir que el
grupo de sexo femenino tiene mejor salud mental que los de sexo. Se concluye que,
el sexo influye en la salud mental positiva del adolescente, por lo que, el ser mujer

predice tener un nivel de salud mental mas elevado.
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Tabla 5
Comparacion de la Salud mental positiva en adolescentes segun la edad

Edad N Rango_ Suma de
promedio rangos
12a14 186 171.66 31928.00
Salud Mental 15a17 138 150.16 20722.00
Total 324
U de Mann-Whitney Sig. asintética(bilateral)
Salud Mental 11131.000 0.041

En la tabla 5 se evidencia un p valor menor a 0.05, lo que significa que la Salud mental
positiva y la edad si estan asociados, y en cuanto a la media se puede decir que el
grupo con menor edad tiene mejor salud mental que los de mas edad. Se concluye

gue mientras mas edad, un nivel mas bajo de salud mental se obtendra.

Tabla 6

Comparacion de la variable Afrontamiento en adolescentes segun el sexo

Sexo N Rangq Suma de
promedio rangos
Masculino 131 146.91 19245.00
Afrontamiento Femenino 193 173.08 33405.00
Total 324
U de Mann-Whitney Sig. asintotica(bilateral)
Afrontamiento 10599.000 0.014

En la tabla 6 se evidencia un p valor menor a 0.05, lo que significa que la variable
Afrontamiento y el sexo si estdn asociados, y en cuanto a la media se puede decir
gue el grupo de género femenino tiene un nivel mas alto de Afrontamiento que los de
género masculino. Se concluye que el sexo influye en la variable afrontamiento del
adolescente, por lo que, el ser mujer predice tener mejores Estrategias de

afrontamiento.
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Tabla 7
Comparacion de la variable Afrontamiento en adolescentes segun edad

Edad N Rangq Suma de
promedio rangos
12a14 186 165.61 30803.50
Afrontamiento 15a17 138 158.31 21846.50
Total 324
U de Mann-Whitney Sig. asintética(bilateral)
Afrontamiento 12255.500 0.488

En la tabla 7 se evidencia un p valor mayor a 0.05, lo que significa que la variable
Afrontamiento y edad no estan asociados, por lo tanto, se concluye que en la

variable Afrontamiento no influye la edad.

Tabla 8
Comparacion de la variable Violencia en adolescentes segun el sexo

Rango Suma de
Sexo N promedio rangos
Masculino 131 148.96 19513.50
Violencia Femenino 193 171.69 33136.50
Total 324
U de Mann-Whitney Sig. asintotica(bilateral)
Violencia 10867.500 0.032

En la tabla 8 se evidencia un p valor menor a 0.05, lo que significa que la variable
Violencia y el sexo si estan asociados, y en cuanto a la media se puede decir que el
grupo de género femenino tiene un nivel mas alto de Violencia que los de género
masculino. Se concluye que el sexo influye en la variable afrontamiento del

adolescente, por lo que, el ser mujer predice sufrir un nivel mas alto de Violencia.
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Tabla 9

Comparacion de la variable Violencia en adolescentes segun edad

Rango Suma de
Edad N promedio rangos
12a14 186 165.75 30830.00
Violencia 15a17 138 158.12 21820.00
Total 324
U de Mann-Whitney Sig. asintética(bilateral)
Violencia 12229.000 0.468

En la tabla 9 se evidencia un p valor mayor a 0.05, lo que significa que la variable
Violencia y edad no estan asociados, por lo tanto, se concluye que en la variable

Violencia no influye la edad.

Tabla 10

Niveles de Salud mental positiva en adolescentes

Satisfaccion Actitud
Total Autonomia . . RPyA Autocontrol HRI
personal psicosocial
Bajo 25.6% 26.5% 25.6% 414% 25.6% 38.6% 33.0%
Medio 48.8% 54.3% 54.0% 38.6%  46.35 38.9% 38.6%
Alto 25.6% 19.1% 20.4% 201% 28.1% 22.5% 28.4%

Nota: RPyA = Resolucion de problemas y actualizacion, HRI = Habilidades de relacion interpersonal

En la tabla 10 se evidencian los niveles de Salud mental positiva, donde a nivel total
un 25.6% de la poblacion adolescente presentd un nivel alto de salud mental. En
relacion con las dimensiones con niveles mas alto es la de Resolucion de problemas
y actualizacién con un 28.1% y la de Habilidades de relacion interpersonal con 28.4%.
Por otro lado, las dimensiones con niveles mas bajos son las de Actitud psicosocial

con 41.4% y la de Autocontrol con 38.6%.
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Tabla 11

Niveles de Afrontamiento en adolescentes

Estrategi as de afrontamiznto

Total  Enfocado en el nfocado en la Evitativo
problema emocion
Pocas veces 26.5% 26.5% 39.8% 30.6%
Depende de las 46.3% 46.3% 34.9% 42.6%
Frecuentemente 27.2% 27.2% 25.3% 26.9%

En la tabla 11 se evidencian los niveles de Afrontamiento, donde frecuentemente se
usan mas las Estrategias de afrontamiento enfocados en el problema con un 27.2%
y Evitativo con un 26.9%. Relacionado a la Estrategia de afrontamiento usado menos

veces por los adolescentes es el Enfocado en la emocion por un 39.8%.

Tabla 12

Niveles de Violencia en adolescentes

) ) . . Violencia Violenci Violencia

Violenci Violenci o, .
o Psicoldgic a Negligent

a Total a Fisica

a Sexual e
Bajo 0.30% 46.00% 86.40% 97.50% 64.50%
'(\)/'(fd' 92.30% 7.40% 13.30% 2.50% 26.90%
Alto 7.40% 46.60% 0.30% 0.00% 8.60%

En la tabla 12 se evidencian los niveles de Violencia, donde a nivel total un 92.30% de la
poblacion adolescente presentd un nivel medio de violencia. Relacionado a las
dimensiones, la que tiene niveles mas altos es la Violencia Fisica con 46.60%, por otro

lado, la dimensién con niveles mas bajos es la de Violencia Sexual con 0.00%.
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V. DISCUSION

La investigacion tiene como objetivo determinar la asociacion entre salud mental,
afrontamiento y violencia en adolescentes de instituciones educativas publicas en
Lima Norte, ya que estudiar la salud mental, estilos de afrontamiento y violencia
beneficia a los adolescentes disefiando programas de intervencién que capaciten a
toda persona involucrada en el ambito escolar ante el trato de la violencia en
adolescentes, mejorando asi la salud e integridad del adolescente ante la sociedad
(Méndez, 2012). De manera general, los resultados que tiene esta investigacion
sugieren gue la salud mental positiva, afrontamiento y violencia estan correlacionadas
entre si. A continuacion, se discutird los resultados obtenidos en esta investigacion
con los obtenidos en trabajos anteriores, explicando cada sugerencia con base en lo

encontrado ordenado por cada objetivo especifico que se tuvo en cuenta.

Relacionado al primer objetivo, el cual fue determinar la relacion entre violencia y salud
mental, se da una relacion directa y significativa de la variable Violencia y las variables
de Salud mental positiva (r = 0.423). Estos resultados contrastan con la hipétesis de
que mientas mas violencia sufre el adolescente, tendra menor nivel de salud mental
positiva, de acuerdo con Jaramillo y Paz (2022) la violencia y la salud mental positiva,
no necesariamente estan relacionados ya que cada variable puede funcionar de
manera independiente, ya que, el haber vivido violencia no determina el tener alguna
patologia psicologica. De acuerdo con Manchego et al. (2022), no existe una
correlacién significativa entre el haber sufrido violencia, con la salud mental de las
victimas, esto puede explicarse porque la salud mental es un estado de bienestar
mental que permite al sujeto hacer frente a los problemas diarios en su vida, y esta

totalmente relacionado con la capacidad de afrontar los problemas (OMS, 2022),

Relacionado al segundo objetivo, el cual fue determinar la relacion entre violencia y
afrontamiento, se observa una relacion directa y significativa de la variable Violencia
y Afrontamiento (r = 0.542). Dato que comprueba esta investigacion, el hecho de
gue el sujeto haya sido expuesto a eventos violentos promueve que desarrolle estilos
de afrontamiento, y, por lo tanto, también favorezca la salud mental, en otras
palabras, el sujeto enfrenta eventos estresantes, ocasionando el desarrollo de

estrategias de afrontamiento con el fin de superar el estrés y ansiedad, de lo contrario, se
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mantendria en una sensacion constante de insatisfaccion basado en el estrés (Lazarus
y Folkman, 1986). Esto explica lo mencionado por Pefafiel-Ledn et al. (2021), ante la
importancia, para la sanidad intelectual del adolescente, de desarrollar estrategias de
afrontamiento debido a que de esa manera puede correlacionar y adaptarse al medio

que lo rodea.

Posteriormente, para el tercer objetivo que fue comparar la salud mental de manera
general segun sexo y edad, en esta investigacidn se hizo una comparacién de la
Salud mental positiva en adolescentes segun sexo, la cual no se encuentra en otras
investigaciones; obteniendo un p valor menor a 0.05, lo que significa que el sexo
influye en la salud mental positiva del adolescente. Adicionalmente, segun la media el
ser mujer predice tener un nivel de salud mental mas elevado. Por otro lado, la
comparaciéon de la Salud mental positiva en adolescentes segun edad, tuvo un p
valormenor a 0.05, por lo que la Salud mental positiva y la edad si estan asociados y
en cuanto a la media, se concluye que mientras mas edad, un nivel mas bajo de
salud mental se obtendra. Coincidiendo con Mestre (2012) ya que obtuvo que los
adolescentes de mayor edad (14-15 afos) los que méas alto han puntuado en
inestabilidad emocional (F (1,1554) = 6.189; p < 0.05).

El cuarto objetivo fue comparar afrontamiento de manera general segun sexo y edad,
de la comparacion de Afrontamiento en adolescentes segun sexo, resulta un p valor
menor a 0.05, lo que significa que la variable Afrontamiento y el sexo si estan
asociados, y en cuanto a la media se puede decir que el ser mujer predice tener
mejores Estrategias de afrontamiento. Por el contrario, Manco (2021) concluyé no se
distingue estadisticamente significativas (p>.05) en el estilo resolver el problema en
funcion del sexo. Sin embargo, para la comparacion de Afrontamiento en
adolescentes segun edad, se obtuvo un p valor mayor a 0.05, por lo que la variable
Afrontamiento y edad no estan asociados. Coincidiendo con Manco (2021) quien
mencion no existen diferencias estadisticamente significativas (p>.05) en el estilo de

resolver el problema en funcion de la edad.

Se tuvo como quinto objetivo comparar la violencia de manera general segun sexo y
edad, de acuerdo con la comparacion de Violencia y sexo, se obtuvo un p valor menor

a 0.05, lo que significa que la variable Violencia y sexo si estan asociados.
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Por otro lado, se obtuvo un p valor mayor a 0.05 en la comparacién de Violencia y

edad, por

lo que no estan asociados. Lo que coincide con lo mencionado por Rivera y Arias-

(2020), sobre que en el Peru son las mujeres las que en su mayoria sufren violencia

Para el sexto objetivo que fue describir la salud mental de manera general y por
dimensiones, teniendo que, del total, el 25.6% de la poblacién adolescente presentd
un nivel alto de salud mental. Mientras que las dimensiones con niveles mas altos son
la de Resolucion de problemas y actualizacion con un 28.1% y la de Habilidades de
relacion interpersonal con 28.4%. Por otro lado, las dimensiones con niveles mas
bajos son las de Actitud psicosocial con 41.4% y la de Autocontrol con 38.6%. Esta
informacion es contraria a lo encontrado por Jiménez et al (2020), quien, en su
investigacion con adolescentes colombianos, evidencid que los niveles de Salud
mental positiva son mas bajos. Esto demuestra lo mencionado por la OMS (2021) en
donde menciona que uno de cada siete jévenes de 10 a 19 afios a nivel mundial
sufre de algun trastorno mental, siendo la adolescencia un factor determinante, ya

que es una etapa con cambios fisicos, emocionales y sociales.

El séptimo objetivo fue describir el afrontamiento de manera general y por dimensiones,
en cuanto a este, se encontré que, en los niveles de Afrontamiento, el 27.2% de
adolescentes frecuentemente usan mas las Estrategias de afrontamiento enfocados
en el problema y la Estrategia de Afrontamiento Evitativo con un 26.9%, mientras que
la Estrategia de afrontamiento usado menos veces por los adolescentes es el
Enfocado en la emocion por un 39.8%. Lo contrario a lo obtenido por Manco (2021),
en donde la estrategia de afrontamiento enfocada a resolver el problema presentd
mayor prevalencia para el nivel muy bajo con un 25.8%. Comparando los niveles
bajos y altos, suelen ser los niveles bajos en su mayoria los mas altos en el total de
adolescentes en ambas investigaciones, esto explicaria lo mencionado por Canessa
(2002) relacionado a la adolescencia y la constante amenaza que se suele sentir en
esta etapa debido a la cantidad de cambios que tienen que asumir en un tiempo
relativamente corto, esta percepcién de vulnerabilidad los hace propensos a dudar de
si mismos y percibir la vida de forma negativa, por ende, habrian mas probabilidades
de no conseguir estrategias de afrontamiento adecuadas para afrontar situaciones

estresantes.
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Finalmente, para el octavo objetivo, que fue describir la violencia de manera general y
por dimensiones, se encontrd que, en los niveles de Violencia en adolescentes, la
Violencia Fisica es la que mas sufren, lo que contrasta con lo mencionado por
Petsayit y Laulate (2021) en su estudio sobre la violencia y la autoestima, ya que

obtuvieron que un 95 % de adolescentes han sufrido de violencia psicoldgica.

La presente investigacion tuvo como limitaciones, que estudios anteriores no
estudiaban las variables enunciadas en conjunto, por lo que se tuvo que hacer una
revision por variable para constatar los datos hallados en la investigacion; otra
limitante es que el muestreo fue no probabilistico, y no se contd con una muestra mas
grande, por lo que no se pueden generalizar los resultados obtenidos.

Como fortaleza, los resultados obtenidos en la investigacion, permiten corroborar la
validez y confiabilidad de los instrumentos utilizados, ademas de que hubo una
proporcion grande entre mujeres y hombres, lo que permite brindar datos estadisticos

mas veraces, asi como el uso de instrumentos validos y confiables en investigacion.
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VI. CONCLUSIONES

PRIMERA:

Se evidenci6é una correlacion directa y significativa entre Salud mental y Violencia.

SEGUNDA:

Se evidenci6 una correlacion directa y significativa entre Afrontamiento y Violencia.

TERCERA:

Se evidencié que el sexo, la edad y la Salud Mental estan asociados y que el ser
mujer predice tener un nivel de salud mental mas elevado, mientras mas edad, un

nivel mas bajo de salud mental se obtendr; por el contrario, a lo esperado.

CUARTA:
Opuesto a lo esperado, se concluy6 que el sexo y el Afrontamiento estdn asociados
y que el ser mujer predice tener mejor Afrontamiento, mientras que la edad no predice

el Afrontamiento.

QUINTA:

Se evidencio que el sexo y la Violencia estan asociados y que ser mujer predice sufrir
un nivel mas alto de violencia, mientras que la edad no influye en la variable

Violencia.

SEXTA:

Se evidenciaron niveles altos de Salud mental positiva en adolescentes, asi como en
las dimensiones de Resoluciéon de problemas y actualizacion, y la de Habilidades de
relacion interpersonal. No obstante, las dimensiones de Satisfaccion personal y
Autonomia evidenciaron niveles medios, por otro lado, las dimensiones Actitud
psicosocial y Autocontrol presentan niveles bajos a comparaciéon de lo esperado a

estas dimensiones.
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SEPTIMA:

Se demostraron niveles altos de Afrontamiento en adolescentes, asi como en las
dimensiones de tacticas de Afrontamiento enfocados en el problema y Estrategias de
Afrontamiento Evitativo. Por otro lado, la dimension de tacticas de Afrontamiento

orientado en la impresién evidencid niveles bajos, contrario a lo esperado respecto a
esta dimension.

OCTAVA:

Se demostraron niveles altos de Violencia en adolescentes, asi como de la

dimension de Violencia Fisica, por otro lado, la dimensién de Violencia Sexual
evidencio niveles bajos.
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Vil.  RECOMENDACIONES

PRIMERA:

Se propone a realizar mas investigacién con una muestra mayor de adolescentes, asi
como realizar estas investigaciones en cada distrito/provincia del Pertu con el fin de
obtener nuevos resultados, promoviendo nuevos aportes sobre estudios en

diferentescontextos.

SEGUNDA:
Se recomienda indagar las correlaciones en poblacion adolescente y nifos,
permitiendo nuevas lineas de investigaciones y programas que beneficien al

bienestar psicolégico de esta poblacion.

TERCERA:

Se recomienda que esta investigacion funja como antecedente para proximas
investigaciones teniendo en cuenta las barreras de la actual indagacion, ya que,
podria mejorar la calidad de los datos en investigaciones con un muestreo
probabilistico, con el fin de mejorar comprensién de las variables analizadas en esta
poblacion, y de esa manera salvaguardar la salud fisica y emocional de los
adolescentes.

CUARTA:

Disefiar acciones de promocién y prevencién de la salud mental que fomenten
estrategias de afrontamiento ante la violencia, dirigidos a alumnos, padres y

docentes.
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ANEXOS
Anexo 1: Matriz de consistencia
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) fesc? " ost efj ros de manerzla ) psicosocial masy  poblacién adolescente
arrontamiento ce general segun Actuali presenta niveles
manera general y por sexo yedad. S acion

dimensiones.
¢) Comparar la salud



Estilo redirigido a la
conclusién de la dificultad

Forma de concluir al vinculo ante
losdemas

Estilo Improductivo

lal29

Cuestionario
Brief

COPE
Afrontamiento
Brief COPE




d)

Comparar los estilos
de afrontamientos de
manera general segun
sexo y edad.
Determinar la relacién
entre salud mental y
las dimensiones de
estilos de

afrontamiento
asociado a la violencia
en adolescentes.
Determinar la relacion
entre los estilos de
afrontamiento y las
dimensiones de salud
mental asociado a la
violencia en
adolescentes.

altos de afrontamiento, asf como
en las dimensiones de Estrategias
de Afrontamiento Enfocado en el
problema, Estrategias de
Afrontamiento Enfocado en la
emocibn y  Estrategias de
Afrontamiento Evitativo

c) Los hombres evidencian mayor
nivel de salud mental que las
mujeres y los participantes con
mayor edad evidencian tener
mayor nivel de salud mental que
los que tienen menor edad d) Los
hombres evidencian mayor nivel
de afrontamiento que las mujeres
y los participantes con mayor
edad evidencian tener mejores
estilos de afrontamiento que los
de menor edad, e) Existe relacién
directa y significativa entre salud
mental, las dimensiones de estilos
de afrontamiento y la violencia
f)Existe relacion directa
significativa entre estilos de
afrontamiento, dimensiones de
salud mental y violencia.

Variable 3: Violencia

Dimensiones

Violencia fisica
Violencia psicoldgica
Violencia sexual
Violencia negligente

ftems

1al30

Instrumento

Escala de violencia

hacia los adolescentes
(EVA)




Anexo 2: Operacionalizacion de variables

VARIAB

Salud
mental

LE

DEFINICION

CONCEPTU
AL

Para
Hernandez
Rodriguez
(2020),
percute
negativamente
en la salud
mental,

enfermedad,
distanciamien
to social,
aislamiento
por la
cuarentena,
personalidad.

DEFINICIONN

OPERACIONAL

La escala esta
compuesta De 6
factores:

Factor 1 se conoce
como satisfaccion
personal y consta
de los puntos 4, 6, 7,
12,31, 38y 39;
Factor 2 recibe la
aplicacion de la ley
constituida para los
puntos 1, 3, 23,25y
37; Factor 3,
denominado
autocontrol y
compuesto por
puntos 2, 5, 21, 22
y 26; Factor 4,
llamado autonomia,
que consiste en los
puntos 10, 13, 19,
33y 34; Factor 5,
denominado
resolucion y
actualizacién de

DIMENSI INDICADORES
@)
NES

problemas Satisfaccion

, que personal

Actitud

Prosocial
Autocontrol
Autonomia

Resolucién de
Problemas y
Actualizacion

Habilidades de
relacion
interpersona |

ITEMS

Accesibilidad del yo a la
conciencia

amor propio
Conocimiento deigualdad

Motivo de la
supervivencia
Implicacién en lavida

Fortaleza alestrés

Comportamiento
independiente sensacion
objetiva empatia
Sentimiento social
acondicionamiento en el
amor y el tiempo de labor
libre

Adecuacioén a lacorrelaciéon
interpersonales ingenio para

ESCALA VALOR

FINAL

8 items(4,6,7,12,14,31,38,39)
5 ftems (1,3,23,25,37)
5 ftems (2,5,21,22,26)

5 ftems (10,13,19,33,34)

9 items
(15,16,17,27,28,29,32,35,3
6)

7 items (8,9,11,18,20,24,30)



Ordinal

nca/casi

nu

nu
nc

=1

al
gu
na

o o< On

N Iw @

con
bastante
frecuencia

=3

siempre/casi
siempre =4




consiste en puntos
15, 16, 17, 27, 28,
29,32,35y36;y
el factor 6,
conocido como
habilidades de
comunicacion
entre dos 'y
narracion en
puntos 8, 9, 11, 18,

20.

agradar el
ambiente

Resolucion al
problema.




VARIAB

Afronta
miento

LE

DEFINICION
CONCEPTU
AL

Se definen
como
esfuerzos
con
intelectual y
comportamie
ntos a cada
instante
tonalidad de
ser (til para 'y
utilizar las
demandas
externas y/o
internas que
son
valoradas
como
excedentes o
desbordantes
de los
recursos del
individuo
(Lazarus y
Folkman,
1984)

DEFINICIONN
OPERACIONAL

El afrontamiento
se determinara
mediante sus 18
estrategias
distribuidas en 3
estilos, Estilo
redirigido a la
resolucion de
problemas (ERP),
Estilo dirigido a la
relacion con los
demas (ERD) y

Estilo Improductivo

(El).

DIMENSIO
NES

Estilo
redirigido a
la
conclusion
de la
dificultad

Forma de
concluir al

vinculo ante

los demas
Estilo

Improductiv

o

INDICADORES ITEMS ESCALA
Compartir el problema con 2,10,6,26,1,2
otros 8,14,18,3,21,
_ _ _ 7,19,11,25
Anallzar opciones Trabajar Ordinal
intensamente Temor por el
futuro
Busqueda de relaciones
interpersonales intimas 12,23,9,17
Mejorar la relacion con los
demas
Esperar que ocurra lo mejor
No tener forma de afrontar
la situacion, Intentar
sentirse mejor 5,13,16,20,15
,24,8,27,4,22

Dejar que otros entender
sobre la dificultad Ignorar el
problema

Sentirse culpable Guardarse
sus sentimientos Emplear la
oracion, asegurar en lo
cierto

Averiguar en auxilio
profesional Indagar
distraccion ablandar y
entretenimiento fisonomia
ira, irritacion, furia,

VALOR
FINAL

Nunca lo
hago (0)

Lo hago un
poco (1)

Lo hago
bastante (2)

Siempre lo
hago (3)



Hostilidad: antipatia.




VARIAB

LE

Violencia

DEFINICIONN
OPERACIONAL

DEFINICION
CONCEPTU
AL

Sera determinada
a través de
puntajes obtenidos
de la escala EVA,
las categorias son
Alto, Medio y Bajo.

La violencia
se define
como un
evento
traumatico
causando
impactos
negativos
tanto
individual,
social y
econémico,
puede ser,
crénica o
recurrente
llegando a
tener
consecuencia
s graves
(Marabotti et
al., 2022).

DIMENSIO
NES

Violencia
fisica

Violenci
a
psicoldgi
co

Violencia
sexual

Violencia
negligente

INDICADORES

Empujones, cortes,
jalones, bofetadas,
golpes, lesiones,
patadas, indiferencias,
burlas, comparaciones,
apodos, humillacion,
miedo, sentimiento,
temor, amenazas,
obligacion, a cambio de
algo, sin consentimiento,
efectos del alcohol,
exclusion, preocupacion,
prohibiciones, sin probar
alimento, botado de la
casay control,
constante de las salidas.

ITEMS

6,11,14,15,1
9,23,25,26,2
9

1,3,4,7,9,12,
21,28

2,6,10,16,20
27,30

5,13,17,18,22
24

ESCALA

Ordinal

VALOR
FINAL

Medio

Alto

Bajo




Anexo 03: Instrumentos
Ficha Técnica del Cuestionario de la Salud Mental Positiva

Nombre: Cuestionario de la Salud Mental Positiva-CSMP.

Autor: Maria Teresa Lluch.

Procedencia: Universidad de Barcelona, Espana.

Fecha de Construccion: 1999.

Ambito de Aplicacion: Adolescentes, varones y mujeres de 18 afios a mas.
Administracion: Individual y Colectiva.

Duracion: Entre 20 y 25 minutos.

Finalidad: el objetivo es llevar a cabo un estudio integral de la salud mental, el
cuestionario estd compuesto por 6 factores: Satisfaccion Personal (F1), Actitud Prosocial
(F2), Autocontrol (F3), Autonomia (F4), Resolucion de Problemas y Autoactualizaciéon
(F5) y Habilidades de Relacién Interpersonal (F6). Interpretaciones: esta conformado por
39 items positivos y negativos que saturan en los seis factores que componen el modelo
de la salud mental positiva. Las Puntuaciones para los items positivos son siempre o
casi siempre: valor 4, bastante frecuencia: valor 3, algunas veces: valor 2, nunca o casi
nunca: valor 1. Las puntuaciones para items negativos son: siempre o casi siempre: valor
1, bastante frecuencia: valor 2, algunas veces: valor 3, nunca o casi nunca: valor 4.
Validez y confiabilidad: Cuenta con validez contenido, de Criterio y de constructo
evidenciando andlisis factorial exploratorio, encontrando un rango de saturacién entre
0.40 a 0.78. y una confiabilidad por Consistencia Interna del test global de .80. Presenta

baremos percentilares generales.



Cuestionario de la Salud Mental Positiva- CSMP

Maria Teresa Lluch

Siempre o casi Bastante Algunas veces (2) | Casinunca (1)
siempre (4) frecuencia
3
items 3 2

Me resulta especialmente dificil aceptar a los otros
cuando tienen actitudes distintas a las mias

Los problemas me bloquean facilmente

Me resulta especialmente dificil escuchar a las personas
que
me cuentan sus problemas

Me gusto como soy

Soy capaz de controlarme cuando experimento
emociones negativas

Me siento a punto de explotar

Para mi, la vida es aburrida y monétona

A mi, me resulta especialmente dificil dar apoyo emocional

Tengo dificultades para establecer relaciones
interpersonales profundas y satisfactorias con algunas
personas

Me preocupa mucho lo que los demas piensan de mi

Creo que tengo mucha capacidad para ponerme en el
lugar de los demés y comprender sus respuestas

Veo mifuturo con pesimismo

Las opiniones de los demas me influyen mucho a la
hora de tomar mis decisiones

Me considero una persona menos importante que el resto
de las personas que me rodean

Soy capaz de tomar decisiones por mi misma/o

Intento sacar los aspectos positivos de las cosas malas que
me
Suceden

Intento mejorar como persona

Me considero "un/a buen/a psicologo/a”, las personas
vienen a cuando tienen problemas

Me preocupa que la gente me critique

Creo que soy una persona sociable

Soy capaz de controlarme cuando tengo pensamientos
Negativos

Soy capaz de mantener un buen nivel de autocontrol
en las situaciones conflictivas de mi vida

Pienso que soy una persona digna de confianza

Me resulta dificil entender los sentimientos de los demas

Pienso en las necesidades de los demas




Si estoy viviendo presiones exteriores desfavorables soy
capaz de continuar manteniendo mi equilibrio personal

Cuando hay cambios en mi entorno intento adaptarme

Delante de un problema soy capaz de solicitar informacion

Los cambios que ocurren en mi rutina habitual me
estimulan

Tengo dificultades para relacionarme con mis
profesores/jefes.

Creo que soy un/a inutil y no sirvo para nada

Trato de desarrollar y potenciar mis buenas aptitudes

Me resulta dificil tener opiniones personales

Cuando tengo que tomar decisiones importantes me siento
muy
insegural/o

Soy capaz de decir no cuando quiero decir no

Cuando se me plantea un problema intento buscar
posibles soluciones

Me gusta ayudar a los demas

Me siento insatisfecha/o conmigo misma/o
Me siento insatisfecha/o de mi aspecto fisico




Cuestionario de Estrategias de afrontamiento COPE-28

Cuestionario COPE- 28 (Segun el original de Carver,
1997). Traducido por Consuelo Moran y Dionisio
Manga (2010)

INSTRUCCIONES. Las frases que aparecen a continuacion describen formas de
pensar, sentir o comportarse, que la gente suele utilizar para enfrentarse a los
problemas personales o situaciones dificiles que en la vida causan tension o estrés.
Lasformas de enfrentarse a los problemas, como las que aqui se describen, no son ni
buenas ni malas, ni tampoco unas son mejores o peores que otras. Simplemente, ciertas
personas utilizan mas unas formas que otras. Ponga 0, 1, 2 0 3 en el espacio dejado al
principio, es decir, el nimero que mejor refleje su propia forma de enfrentarse a ello, al

problema. Gracias.

| 0=No, en absoluto | 1 =Un poco | 2 =Bastante | 3=Mucho \
1. ---me- Intento conseguir que alguien me ayude o aconseje sobre qué hacer.

2. ------- Concentro mis esfuerzos en hacer algo sobre la situacién en la que estoy.

3. - Acepto la realidad de lo que ha sucedido.

4, ------- Recurro al trabajo o0 a otras actividades para apartar las cosas de mi mente.

5. ------- Me digo a mi mismo "esto no es real".

6. ------- Intento proponer una estrategia sobre qué hacer.

7. ------ Hago bromas sobre ello.

8. - Me critico a mi mismo.

9. ------- Consigo apoyo emocional de otros.

10. ------- Tomo medidas para intentar que la situaciébn mejore.

11, - Renuncio a intentar ocuparme de ello.

12, ------- Digo cosas para dar rienda suelta a mis sentimientos desagradables.

13, ------- Me niego a creer que haya sucedido.

14, ------- Intento verlo con otros 0jos, para hacer que parezca mas positivo.

15, ------- Utilizo alcohol u otras drogas para hacerme sentir mejor.

16. ------- Intento hallar consuelo en mi religidén o creencias espirituales.

17. --=---- Consigo el consuelo y la comprensién de alguien.

18. ------- Busco algo bueno en lo que esta sucediendo.

19, ------- Me rio de la situacion.

20. ------- Rezo o medito.

21, - Aprendo a vivir con ello.

22, ------- Hago algo para pensar menos en ello, tal como ir al cine o ver la television.
23. ------- Expreso mis sentimientos negativos.

24, ------- Utilizo alcohol u otras drogas para ayudarme a superarlo.

25, ------- Renuncio al intento de hacer frente al problema.

26. ------- Pienso detenidamente sobre los pasos a seguir.

27. ------- Me echo la culpa de lo que ha sucedido.

28. ------- Consigo que otras personas me ayuden o aconsejen.



Escala de Violencia para Adolescentes

ESCALA DE VIOLENCIA PARA ADOLESCENTESINSTRUCCIONES:

Por favor, lea detenidamente estas instrucciones antes de responder a cada una de
las preguntas consiguientes. En algunas ocasiones, la mayoria de nosotros nos han
golpeado o humillado y nos han hecho sentir mal con nosotros mismos, para lo cual a
continuacion, encontrara una serie de frases sobre los tipos de violencia, marque la
respuesta que describa algun tipo de violencia que haya pasado en los ultimos 6
meses, las alternativas de respuestas son:

Nombre: Edad: Sexo: F M
Escolaridad: Fecha: Centro
de estudios:

\ 1.SIEMPRE \ 2.CASI SIEMPRE \ 3.NUNCA \ 4.CASI NUNCA \

CONTESTA TODAS LAS FRASES CON UNA SOLA RESPUESTA.MARCACON UN “X” 1234

ITEM 1 2 3 4
S
1 Ignoran mis sentimientos
2 He tenido relaciones sexuales por temor
3 Me he sentido agredida
4 Se burlan de mi en publico
5 Me han excluido de actividades familiares
6 Me han cortado con algun objeto
7 Me siento comparado con otras personas
8 He enviado fotos intimas por redes sociales
9 Me llaman por un apodo que me desagrada
10 Me han obligado a tener relaciones sexuales
11 En oportunidades siento que me han agredido
12 Me han humillado o menos preciado
delante de otras personas
13 Mis padres se preocupan cuando estoy
enfermo
14 Me han tirado una bofetada
15 Me han golpeado con la mano
16 Me han pedido tener relaciones
sexuales a cambio de algo
17 Me han prohibido ver a mis amistades
18 Me dejan sin probar alimento
19 He tenido lesiones en mi cuerpo
20 Me han tocado partes intimas sin
miConsentimiento




21 Me da miedo hacer algo nuevo por temor a
laCritica

22 Me han botado de la casa

23 Me han obligado a tener relaciones
sexuales por chantaje

24 Me controlan constantemente mis salidas

25 Me han jaloneado de los brazos

26 Me han pateado

27 He tenido relaciones sexuales con efectos del
Alcohol

28 Me tratan con indiferencia o0 me ignoran

29 Me han empujado con mucha fuerza

30 Me da miedo hacer algo nuevo por temor
a la critica




Anexo 4: Cartade presentacion de laescuela firmada para piloto

ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

“Ano De La Unidad La Paz Y El Desarrollo”

Los Olivos, 7 de Junio de 2023

CARTA INV. N° 680 -2023/EP/PSI. UCV LIMA-LN

Mg. Alexander Villar Sanchez

DIRECTOR

I.E.P 20395 Nuestra Sefiora de Fatima Quepepampa

Presente. -

De nuestra consideracion:

Es grato dirigirme a usted, para expresarle mi cordial saludo y a la vez solicitar autorizaciéon
para las Srtas. Ramirez Arias, Gladys con DNI N°62662482 con codigo de matricula N° 7002366897
y Mullisaca Arpita, Melani Luzmila con DNI N° 74308528 con cédigo de matricula N® 7002357512
estudiantes de la carrera de psicologia, quienes desean realizar su trabajo de investigacion para
optar el titulo de licenciadas en Psicologia titulado: “Salud mental y afrontamiento asociado a la
violencia en adolescentes de Instituciones Educativas Puablicas en Lima Norte, 2023”. Este trabajo
de investigacion tiene fines académicos, sin fines de lucro alguno, donde se realizarda una

investigacion.

Agradecemos por antelacion le brinde las facilidades del caso proporcionando una carta de

autorizacion para el uso del instrumento en mencion, para sélo fines académicos, y asi prosiga con
el desarrollo del proyecto de investigacion.

En esta oportunidad hago propicia la ocasion para renovarle los sentimientos de mi especial

consideracion y estima personal.

Atentamente,

Mg. Sandra Patricia Cés&edes Varga achuca
Jefe de Escuela Profesional de Psicologia
Filial Lima - Campus Lima Norte

Escaneado con CamScanner



Anexo 5: Carta de presentacion de laescuela firmada para muestra

ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

“Ano De La Unidad La Paz Y El Desarrollo”

Los Olivos, 20 de Junio de 2023

CARTA INV.N°874 -2023/EP/PSI. UCV LIMA-LN

Sr.

TOMAS ADRIAN, JURADO ZEVALLOS
Director

INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA INE 34

Presente. —
De nuestra consideracion:

Es grato dirigirme a usted, para expresarle mi cordial saludo y a la vez solicitar autorizacion
para las Srtas. MULLISACA ARPITA, MELANI con DNI con cédigo de matricula N27002357512 y
RAMIREZ ARIAS, GLADYS con DNI N°62662482 con cédigo de matricula N° 7002366897,
estudiantes de |a carrera de psicologia quienes realizardn su trabajo de investigacion para optar el
titulo de licenciadas en Psicologia titulado: “Salud mental y afrontamiento asociado a la violencia
en adolescentes de Instituciones Educativas Publicas en Lima Norte, 2023” Este trabajo de
investigacion tiene fines académicos, sin fines de lucro alguno, donde se realizara una investigacion.

Agradecemos por antelacion le brinde las facilidades del caso proporcionando una carta de
autorizacién para el uso del instrumento en mencion, para solo fines académicos, y asi prosiga con
el desarrollo del proyecto de investigacion.

En esta oportunidad hago propicia la ocasién para renovarle los sentimientos de mi especial
consideracion y estima personal.

Atentamente,

Meg. Sandra Patricia Céspedes Vargas Machuca
Jefe de Escuela Profesional de Psicologia
Filial Lima - Campus Lima Norte

Escaneado con CamScanner



Anexo 6: Carta de presentacion de la escuela firmada para muestra

W UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

“Afio De La Unidad La Paz Y El Desarrollo”

Los Olivos, 27 de Junio de 2023

CARTA INV.N° 926-2023/EP/PSI. UCV LIMA-LN

Sr.

WALTER CUSTODIO SALAZAR

Director

INSTITUCION EDUCATIVA CESAR VALLEJO

Presente. —
De nuestra consideracion:

Es grato dirigirme a usted, para expresarle mi cordial saludo y a la vez solicitar autorizacion
para las Srtas. MULLISACA ARPITA MELANI con DNI N° 74308528 con cédigo de matricula
7002357512 y RAMIREZ ARIAS, GLADYS con DNI N° 62662482 con cédigo de matricula N°
7002366897 estudiantes de la carrera de psicologia quienes desean realizar su trabajo de
investigacion para optar el titulo de licenciadas en Psicologia titulado: “SALUD MENTAL Y
AFRONTAMIENTO ASOCIADO A LA VIOLENCIA EN ADOLESCENTES DE INSTITUCIONES
EDUCATIVAS PUBLICAS EN LIMA NORTE, 2023” Este trabajo de investigacion tiene fines
académicos, sin fines de lucro alguno, donde se realizara una investigacion.

Agradecemos por antelacion le brinde las facilidades del caso proporcionando una carta de
autorizacién para el uso del instrumento en mencidn, para sélo fines académicos, y asi prosiga con
el desarrollo del proyecto de investigacion.

En esta oportunidad hago propicia la ocasién para renovarle los sentimientos de mi especial
consideracién y estima personal.

Atentamente,

Mg. Sandra Patricia Céspedes Vargas Machuca
Jefe de Escuela Profesional de Psicologia
Filial Lima - Campus Lima Norte

Escaneado con CamScanner



Anexo 7: Carta de solicitud de autorizacion de uso de instrumentos remitidos por la

Universidad

ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

*Alio De La Usidad La Paz ¥ £l Desasrolie™

CARTA - N* 682-2023/EP/PSLUCV LIMA NORTE-LN
Los Olwos 7 de Junio de 2023
Autor:
*  Teresa Uuch
Pragunts -
De nuestro comtideraciin:

Es grato dirigirme a usted, para expresarie mi cordial saludo y a fa vez sobotar autorizackin
pars las Srtas. Ramirez Artas, Gladys con DNE N* 62662482 con codigo de matricula 7002366897 y
Mullisaca Acpita, Metani Luomils con DNI N® 74108528 con codigo de matricula N° 002357512 |
estudisetes del ONimo afio de la Esouels de Psicologia de nuesirs casa de estudios quienes
resizacie s trabajo de Investigaddn pars optae el tindo de licenciadss en Psicologia titulados
“Salud mental y srontamiento asociado & s vielencis en adolescentas de Institucionns
Educativas Piblicas en Lima Norte, 2023, aste trabajo de svmstigacide tierw fines académicos, sin
frwes de ucro algano, donde se realizaed u Investigacide con of uso del Fstrumento Saled Maental
Positiva, a través de la validez, & conflabilidad, andlisis de items y baremaos tentatives.

Agradecemas por antelacido be brinde las faclidades del caso propoarclonando una carta de
autorizackn para el uso del mstrumento en menddn, para sdlo fines académicos, y 20 prosigs ton
el desarrollo del proyecto de investigacion

En esta oportunidad hago propicia la ocasion para renavarks 1os sentimientas de mi especal

consideracidn y astima personal,
Alentpmente,
._.f‘ /,) L
f W »
Mg Sandrs Patricia Chspedes Machuca

Jefe de Escuela Prafesionad de Psicologla
Flial Uma - Campeus Lima Nosto



Anexo 8: Carta de solicitud de autorizacion de uso de instrumentos remitidos por la
Universidad

ﬁﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEID

“ARo De La Unidad La Pz Y B Cesarrolc”

CARTA - N* 683

Los Ofives 2 da Junlo de 2023
Autar:
*  Marls Corsuddo, Moein Astonge
Broeante -
D& nuestro considevorian:

Es grata Srighrme @ usted, pars mxpeesste mi cordial sadodo v a la ver solicttar autoeizacon
para Gs Srtas. Ramirez Arixs, Gladys con DNI V62662482 con <odigo de matriculs 1002366857 y
Mullisaco Arpita, Meiand Luzmila con DNINT 74308528 con edelige de matsiods N° 2002357512 ,
estudiantes def ditimo a0 de @ Escoda de Psicologia de nuestin cesdy de estudios quisnes
realizardn su trabajo de investigacin para optar of titulo de licendadas sn Psicologia tmulada:
“Salud ments y afrontamiento asocado a la violencla en adolescentes de Instituciones
Educatives Piblicas en Uma Norte, 2023°, este trabajo de Investigacion tiene fings acaddmicos, sin
fines de luore slguno, donde se resfqard una Investigad én con o uso dad instrumento Cunstionanco
o Estratagias o afrontamiento COPE-28, o través de la valides, |a confialtilidad, andlisks de items
¥ Baraemos tentativos.

Agradecemas poc antefacdn le brinde las faclidades el caso proporansndo una carts de.
autorizackdn para el wso del Instrumenta en menddn, para sdlo fines académicos, y &8 prosigs con
el desarrolio ded proyecto de Investigaciden:

Enesta cportunidad hago propdda la ocasion para renovarks ke sentiviantas de mi sspecal
congldersodn v estiena personal.

Atentamente,

Jefe de Esouola Profesional de Pecologia
Fillal Lima « Campus Lima Nosto



Anexo 9: Carta de solicitud de autorizacion de uso de instrumentos remitidos por la

Universidad

ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEIO

“Afes De L Unidad La Paz ¥ B Desaoreiio™

CARTA - N §83-2023/EP/PS),UCY LIMA NORTE-LN
Los Otreus # de Junio de 2023
At
¢ Thais Cormeda, Calderon Méndez
Prosanto.
De nuestro conskieracian:

£x grato dirigirme 2 usted, para expresarie mi cordiad safudo v a 1 vez solicitar autoeizazion
para a8 Setas. Ramicex Arlss, Gladys con DNE N 6266 2452 con codigo de matnioda 002366857 v
Mallisacn Arpita, Meland Luzmils con DNIN® 74308528 con cddigo de matricdda N° 200235751 ,
estudianted del Oltimo a0 de L Escusla de Psicologio de nuestry casa e pstudion quianes
realizaran 2 trabajo de fewestigacidn gars optar of titulo de licendadas en Psicologhs taulada:
“Salud mental y afrontamients asodade a la violends sn adolescentas du Institutiones
Educativas Publicas en Uma Norte, 2023%, este trabajo de Investigackan tiene fines acaddmicos, sin
fines de lucro alguno, donde se reaizard una Investigacion con ¢ uso del instramento Escala De
Violenca Para Adolescentes, o través de fa validez, & conflabfidad, andlsis de tems y baremos
fentabivos.

Agradecesnus por antedscdn le beinde las facfidades del caso proporcionando una carta de
auterizacian pac el uso del Instrumecto sn mencdn, pars solo fines acodémicos, v ns! prosigs con
el desarrolo del progecto de westigacdn,

£n esta oportunidad hago propieia ka ocasidn parm ronovar ke los sentesientos de miaspacial
congdderacidn y estima persenal

Aterdaments,

Mg. Sandra Patricia cbnde s
Jefe de Escuela Prafesional de Pskolom
Fial Lima - Camgras Lima Narte



Anexo 10: Autorizacién de uso del instrumento
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K Recibidos Permiso concedido
Destacados,
@ . Pospuestos Maria Consuelo Moran Astorga

998 B Enviados

Buenos dias Luzmila,
Te envio el permiso solicitado

Con agradecimiento

M. Consuelo Moran Astorga

Profesora Titular de la Universidad de Leén. Leén (Spain)
Departamento de Psicologia, Sociologia y Filosofia

Tf. 34 987 29 3148

https://scholar.google itations?user=KybeselAAAAJ&hl=es
hitps//www researchgate.net/profile/Maria_Consuelo_Astorga

https://iwww unileon.es/mail-di 120180525
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Buenos dias, tenga usted quien le habla es la estudiante Mullisaca Arpita, Melani de la carrera de psicologia cursando el 10 mo ciclo junto con mi compafiera

O & Recibidos

Yr Destacados

= Melani Luzmila Mullisaca Arpita
@ Pospuestos Buenos dias le adjunto el permiso de carta de la Universidad César Vallejo.

298 B, Enviados

5

Maria Teresa Lluch Canut

parami v

Apreciadas
Les adjunto permiso de uso del CSMP y me pongo a su disposicion si en alguna cosa puedo ser de utilidad.

Les adjunto modo de correccién del instrumento asi como bibliografia complementaria

Un saludo afectuoso y les deseo un buen trabajao

Prof. Dra. M3 Teresa Lluch Canut

Catedratica d'Infermeria Psicosocial i Salut Mental
Departament d'Infermeria de Salut Piblica, Salut Mental i
Materno-Infantil.
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@ Pospuestos Melani Luzmila Mullisaca Arpita @ 25jun 2023, 14:35 (hace 7 dias) Yy ~
000 B Enviados Buenas tardes, te saluda Mullisaca Melani estudiante del 10 mo ciclo de la carrera de psicologia de la Universidad César Vallejo junto con mi compariera Ra =
= ~

Spaces (i ”30“"’3{9.}’-& !
; thais calderon 27 jun 2023, 11:27 (hace 5 dias) -
parami v

Buen dia estimada Melani Luzmila Mullisaca Arpita
En cuanto a su solicitud:
Brindo la AUTORIZACION del instrumento Escala de Violencia para adolescentes, para el uso cientifico

Atte: Psicologa Thais Carmela Calderon Mendez
CPS. 34761

Melani Luzmila

para thais v

Arpita <mullisacaarpitamelani@gmail.com> 9jun 2023, 157 (hace 3dias) Yy €




Anexo 11: Autorizacion de laadquisicion de uso de instrumentos

o

IUNIVERSITAT use D, Maris Teress Lineh Canut
BARCELONA

POSITIVA-SM+ (Lluch, 1999)

En calidad de avtara del Cuestionario de Salud Mental Positiva-SMP (Liuch, 15999)
manifiesto qua he skdo nformads y doy mié sutorizacién para e usc del
cuestionana CSMP en un estudio tiliado “Salud mental y afromamiento
asociado a |a viclencia en adolescentes de Instituciones Educativas Pablicas
en Lima Norte, 2023°, que va a ser realeada por las Srias. Ramirez Arias,
Gladys con DNI N'G26G62482 con codigo de matricuia 7002366897 y Mullisaca
Arpita, Melani Luzmila con DNI N® 74308528 con cOdigo de malricula N*
7002357512, estudanses del diimo ana de a Ezoucla Proinsional de Poicologia
on la Universidad Ceear Valejo, Flial Lima-Norte, Perd, Se manifiesta gue este
trabajo de mvestigacan tiene fincs acacdémicas. sin fines de lucra alguno.
Asimismo, se sefiala que en NN ¢80 se autorza cambio alguno en el
confendo o en & estructura multifactonal ded cueshonana CSMP y debera

manteparse o contenido y la estruciura propuesta por su autora en la version

anginal,

Alentamenie.

MARA TERESA e e ™

MARS MLLe L.

LLUCH CANUT - SR - Suh

DI 36965495X ong T rmem
Profesora Dra. M* Teresa Lluch Canut
Unversdad de Barcelona
DNI- 36565405 X



Anexo 12: Autorizacion de laadquisicion de uso de instrumentos

i Universidad de Ledn

DOCTORA MARIA CONSUELO MORAN ASTORGA, PROFESORA
TITULAR DE LA UNIVERSIDAD DE LEON (ESPANA)

Autorizo a usar el “COPE-28, version en espafiol del Brief COPE de Charles
Carver”, instrumento de mi autoria (la version en espanol) en la
investigacion de:

RAMIREZ ARIAS, GLADYS con DNI N'62662482 con codigo de matricula
7002366897 y

MULLISACA ARPITA, MELANI LUZMILA con DNI N° 74308528 con cddigo de
matricula N°* 7002357512,

estudiantes del dltimo afio de la Escuela de Psicologia en la Escuela
Profesional de Psicologia Filial Lima - Campus Lima Norte, Universidad Cesar
Vallejo para realizar su trabajo de investigacion para optar el titulo de
licenciadas en Psicologia titulado:

"Salud mental y afrontamiento asociado a la violencia en adolescentes de
Instituciones Educativas Publicas en Lima Norte, 2023",

asi como también para otras investigaciones y publicaciones sin animo de
lujo y con fines académicos.

Leon (Espana) a 15 de junio de 2023



Anexo 13: Consentimiento Informado o asentimiento

Consentimiento Informado

Titulo de la investigacion: Salud mental y afrontamiento asociado a la violencia en
adolescentes de Instituciones Educativas Publicas en Lima Norte, 2023.

Investigadora: Mullisaca Arpita, Melani Luzmila y Ramirez Arias, Gladys
Propésito del estudio

Se le invita a participar en la investigacion titulada Salud mental y afrontamiento
asociado a la violencia en adolescentes de Instituciones Educativas Publicas en Lima
Norte, 2023.”, cuyo objetivo es Determinar la existencia de la relacion entre la Salud
mental, afrontamiento asociado a la violencia en adolescentes de instituciones
educativas publicas en Lima Norte, 2023. Esta investigacion es desarrollada una
estudiante de pregrado de la carrera profesional de Psicologia de la Universidad César
Vallejo del campus Lima Norte, aprobado por la autoridad correspondiente de la
Universidad y con el permiso de la institucion.

Tras obtener un resultado empirico que asegura y cuantifica la problematica, se pueden
establecer estrategias de intervencion acorde a las necesidades de la poblacion
beneficiaria, ayudando a resolver la Salud mental, afrontamiento asociado a la violencia
en adolescentes de instituciones educativas publicas en Lima Norte, 2023.

Procedimiento
Si usted decide participar en la investigacion se realizara lo siguiente (enumerar los
procedimientos del estudio):

1. Se realizara una encuesta o entrevista donde se recogeran datos personales y
algunas preguntas sobre la investigacion titulada: “Salud mental y afrontamiento
asociado a la violencia en adolescentes de Instituciones Educativas Publicas
en Lima Norte, 2023”.

2. Esta encuesta tendra un tiempo aproximado de 15 minutos y se realizara en la
hora de Tutoria en el aula de clases correspondiente, de la institucion.

Las respuestas al cuestionario o guia de entrevista seran codificadas usando
un numero de identificacion y, por lo tanto, seran anonimas.

Participacion voluntaria:
Puede hacer todas las preguntas para aclarar sus dudas antes de decidir si desea
participar o no, y su decision sera respetada. Posterior a la aceptacion no desea



continuar puede hacerlo sin ningan problema.

Riesgo:

Indicar al participante la existencia que NO existe riesgo o dafio al participar en la
investigacion. Sin embargo, en el caso que existan preguntas que le puedan generar
incomodidad. Usted tiene la libertad de responderlas o no.

Beneficios:

Se le informara que los resultados de la investigacion se le alcanzara a la institucion
al término de la investigacion. No recibird ningln beneficio econdmico ni de ninguna
otra indole. El estudio no va a aportar a la salud individual de la persona, sin
embargo, los resultados del estudio podran convertirse en beneficio de la salud
publica.

Confidencialidad:

Los datos recolectados deben ser an6nimos y no tener ninguna forma de identificar al
participante. Garantizamos que la informacion que usted nos brinde es totalmente
Confidencial y no sera usada para ningun otro proposito fuera de la investigacion. Los
datos permaneceran bajo custodia del investigador principal y pasado un tiempo
determinado seran eliminados convenientemente.

Problemas o preguntas:

Si tiene preguntas sobre la investigacion puede contactar con las investigadoras
Mullisaca Arpita, Melani Luzmila email: mmullisacaa@ucvvirtual.edu.pe y Ramirez
Arias, Gladys email: rramirezarl9@ucvvirtual.edu.pe

y Docente asesor Dr. Julio Cesar, Castro Garcia email: jccastroga@ucwvirtual.edu.pe
Consentimiento

Después de haber leido los propdsitos de la investigacion autorizo participar en la
investigacion antes mencionada.

Nombre y ApellidOs ...
Fecha y 0] = LRSS


mailto:mmullisacaa@ucvvirtual.edu.pe
mailto:rramirezar19@ucvvirtual.edu.pe
mailto:jccastroga@ucvvirtual.edu.pe

Anexo 14: Consentimiento Informado o asentimiento

Consentimiento Informado del Apoderado

Titulo de la investigacion: Salud mental y afrontamiento asociado a la violencia en
adolescentes de Instituciones Educativas Publicas en Lima Norte, 2023.

Investigadora: Mullisaca Arpita, Melani Luzmila y Ramirez Arias, Gladys.
Propésito del estudio

Se le invita a participar en la investigacion titulada “Salud mental y afrontamiento
asociado a la violencia en adolescentes de Instituciones Educativas Puablicas en Lima
Norte, 2023.”, cuyo objetivo es Determinar la existencia de la relacién entre la Salud
mental, afrontamiento asociado a la violencia en adolescentes de instituciones
educativas publicas en Lima Norte, 2023. Esta investigacion es desarrollada por las
estudiantes de pregrado de la carrera profesional de Psicologia de la Universidad César
Vallejo del campus Lima Norte, aprobado por la autoridad correspondiente de la
Universidad y con el permiso de la institucion.

Tras obtener un resultado empirico que asegura y cuantifica la problematica, se pueden
establecer estrategias de intervencion acorde a las necesidades de la poblacion
beneficiaria, ayudando a resolver la Salud mental, afrontamiento asociado a la violencia
en adolescentes de instituciones educativas publicas en Lima Norte, 2023.

Procedimiento

Si usted decide participar en la investigacion se realizara lo siguiente (enumerar los

procedimientos del estudio):

1. Se realizara una encuesta o entrevista donde se recogeran datos personales y
algunas preguntas sobre la investigacion titulada: “Salud mental vy
afrontamiento asociado a la violencia en adolescentes de Instituciones
Educativas Publicas en Lima Norte, 2023.”

2. Esta encuesta tendra un tiempo aproximado de 15 minutos y se realizara en la
hora de Tutoria en el aula de clases correspondiente, de la institucion.

Las respuestas al cuestionario o guia de entrevista seran codificadas usando
un namero de identificacion y, por lo tanto, seran andénimas.

Participacion voluntaria:
Su hijo puede hacer todas las preguntas para aclarar sus dudas antes de decidir si
desea participar o no, y su decision sera respetada. Posterior a que su hijo haya



aceptado participar puede dejar de participar sin ningun problema.

Riesgo:

La participacion de su hijo en la investigacion NO existira riesgo o dafio en la
investigacion. Sin embargo, en el caso que existan preguntas que le puedan generar
incomodidad a su hijo tiene la libertad de responderlas o no.

Beneficios:

Mencionar que los resultados de la investigacion se le alcanzara a la institucion al
término de la investigacion. No recibira ningun beneficio econémico ni de ninguna otra
indole. El estudio no va a aportar a la salud individual de la persona, sin embargo, los
resultados del estudio podran convertirse en beneficio de la salud publica.
Confidencialidad:

Los datos recolectados de la investigacion deben ser anénimos y no tener ninguna
forma de identificar al participante. Garantizamos que la informacion recogida en la
encuesta o entrevista a su hijo es totalmente Confidencial y no sera usada para ningan
otro proposito fuera de la investigacion. Los datos permaneceran bajo custodia del
investigador principal y pasado un tiempo determinado seran eliminados
convenientemente.

Problemas o preguntas:

Si tiene preguntas sobre la investigacion puede contactar con la investigadora Mullisaca
Arpita, Melani Luzmila email: mmullisacaa@ucvvirtual.edu.pe y Ramirez Arias, Gladys
email: rramirezarl9@ucvvirtual.edu.pe y Docente asesor Dr. Julio Cesar, Castro Garcia
email: jccastroga@ucvvirtual.edu.pe

Consentimiento

Después de haber leido los propésitos de la investigacion autorizo participar en la
investigacion antes mencionada.

Nombre y apellidOSs ... e e
Fecha y 010 = LSRR


mailto:mmullisacaa@ucvvirtual.edu.pe
mailto:rramirezar19@ucvvirtual.edu.pe
mailto:jccastroga@ucvvirtual.edu.pe

ANEXO 13: Resultados del piloto

n= sz pg

= (N-1) E%+Z2 pq

g=0.05

7%= 1.96 (95%)

E=0.05 (5%).

n= 335

Tabla 13
Evidencias de validez por estructura interna de la Escala de salud mental

Ajuste absoluto Ajuste incremental
Muestra piloto
(n=202) x2/gl RMSEA SRMR CFlI TLI
Modelo de seis 1.296 038 074 911 904
dimensiones
Valores aceptables <3.00 <.08 <.08 > .90 =.90

Nota: X?/gl= Chi-Cuadrado entre grados de libertad; RMSEA= Error de Aproximacion
cuadratico medio; SRMR= Raiz media estandarizada residual cuadratica; CFl= indice
de bondad de ajuste comparativo; TLI= indice de Tucker-Lewis;

En la tabla 13 se observa el valor de los indices de bondad de ajuste obtenidos del
AFC aplicado al modelo de seis dimensiones correlacionadas planteado por el autor;
para ello empleando el estimador robusto WLSMV y la matriz de correlaciones
policoricas, siendo adecuada su utilidad cuando se trabaja con items de tipo ordinales
(Forero et al., 2009). Dicho analisis brindd puntuaciones que se ajustaron a los
pardmetros de adecuacion, tanto para los de ajuste absoluto (Escobedo et al., 2016,
Abad et al., 2011) e incremental (Ruiz et al., 2010). Lo que evidencia la validez estructural
de dicho modelo, ademas de implicar que la solucion factorial es funcional al ser aplicada

en la muestra de estudio.



Tabla 14

Evidencias de validez por estructura interna de la Escala de afrontamiento

Ajuste absoluto Ajuste incremental
Muestra piloto
(n=202) x2/gl RMSEA SRMR CFl TLI
Modelo de tres 1.274 037 065 913 905
dimensiones
Valores aceptables <3.00 <.08 <.08 = .90 > .90

Nota: X?/gl= Chi-Cuadrado entre grados de libertad; RMSEA= Error de Aproximacion
cuadratico medio; SRMR= Raiz media estandarizada residual cuadratica; CFl= indice
de bondad de ajuste comparativo; TLI= indice de Tucker-Lewis;

En la tabla 14 se observa el valor de los indices de bondad de ajuste obtenidos del
AFC aplicado al modelo de tres dimensiones correlacionadas planteado por el autor;
para ello empleando el estimador robusto WLSMV y la matriz de correlaciones
policéricas, siendo adecuada su utilidad cuando se trabaja con items de tipo ordinales
(Forero et al.,, 2009). Dicho analisis brindé puntuaciones que se ajustaron a los
pardmetros de adecuacion, tanto para los de ajuste absoluto (Escobedo et al., 2016,
Abad et al.,, 2011); e incremental (Ruiz et al.,, 2010). Lo que evidencia la validez
estructural de dicho modelo, ademas de implicar que la solucion factorial es funcional al
ser aplicada en la muestra de estudio.

Tabla 15

Evidencias de validez por estructura interna de la Escala de violencia

Ajuste absoluto Ajuste incremental
Muestra piloto
(n=202) x2/gl RMSEA SRMR CFlI TLI
Modelo de cuatro 1.199 032 060 914 906
dimensiones
Valores aceptables <3.00 <.08 <.08 >.90 >.90

Nota: X?/gl= Chi-Cuadrado entre grados de libertad; RMSEA= Error de Aproximacion cuadratico
medio; SRMR= Raiz media estandarizada residual cuadrética; CFl= Indice de bondad de ajuste
comparativo; TLI= indice de Tucker-Lewis;



En la tabla 15 se observa el valor de los indices de bondad de ajuste obtenidos del
AFC aplicado al modelo de cuatro dimensiones correlacionadas planteado por el autor;
para ello empleando el estimador robusto WLSMV y la matriz de correlaciones
policéricas, siendo adecuada su utilidad cuando se trabaja con items de tipo ordinales
(Forero et al., 2009). Dicho analisis brindd puntuaciones que se ajustaron a los
pardmetros de adecuacion, tanto para los de ajuste absoluto (Escobedo et al., 2016,
Abad et al., 2011) e incremental (Ruiz et al., 2010). Lo que evidencia la validez estructural
de dicho modelo, ademas de implicar que la solucion factorial es funcional al ser aplicada
en la muestra de estudio.

Tabla 16

Evidencias de confiabilidad de la Escala de salud mental

Variables Alfa de Omega de N° de items
Cronbach McDonald (w)
(a)
General .925 .930 39

En la tabla 16 se evidencian los valores de confiabilidad obtenidos del célculo
efectuado a través de los coeficientes Alfa de Cronbach (a=.925) y Omega de McDonald
(w=.930), siendo estos 6ptimos al estar por encima de .80 en ambos casos de manera
general, denotando una buena consistencia interna en las puntuaciones del instrumento
(Viladrich et al., 2017).

Tabla 17

Evidencias de confiabilidad de la Escala de afrontamiento

Variables Alfa de (C(:}r)onbach Omega d? I\)/IcDonaId N° de items
w

General .928 .928 28




En la tabla 17 se evidencian los valores de confiabilidad obtenidos del calculo
efectuado a través de los coeficientes Alfa de Cronbach (0=.928) y Omega de
McDonald (w=.928), siendo estos 6ptimos al estar por encima de .80 en ambos casos
para la escala general, denotando una buena consistencia interna en las puntuaciones
del instrumento (Viladrich et al., 2017)

Tabla 18

Evidencias de confiabilidad de la Escala de violencia

Variables Alfa de (C(:}r)onbach Omega d(e I\)/IcDonaId N° de items
w

General 918 .920 30

En la tabla 18 se evidencian los valores de confiabilidad obtenidos del célculo
efectuado través de los coeficientes Alfa de Cronbach (0=.918) y Omega de McDonald
(w=.920), siendo estos optimos al estar por encima de .80 en ambos casos para la
escala general, denotando una buena consistencia interna en las puntuaciones del
instrumento (Viladrich et al., 2017).



Anexo 15: Escaneo de criterio de jueces

ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJOD

Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar gl instrumenio “Escala de Mecanismos de Desconexidn
Moral (MMDS-5)" La evaluacidén del instrumenio es de gran relevancia para lograr que sea wvalide y que los
resultados obtenidos & panir de éste sean ulilizados eficiemements; aporando al guehacer psicoldgico.

Agradecemos su valicsa colaboracidn.

1. Datos generales del juez

MNombre del juez: | Percca Trejo, Leny Amelia

Grado profesional: Maestria (X ) Doctor {)

Area de formacion académica:

Clinica { ) Social { )

Educativa { X ) Organizacional { )

Areas de experiencia profesional: Dacenta de Psicologia, Docanta da Investigacion Aplicada

Institucion donde labora:

Instituto Toulouse Lautrec

Tiempo de experiencia profesional en 2 a 4 afos {)
el drea: Mas de 5 anos (x)

Expariancia en Investigacion Trabajo{s) psicomatricos realizados
Psicométrica: Titulo del esiudo mealizado.
{5i corresponde)

Docente en imvestigacén aplicada

2.

=R Datos de la escala

Valkdar &l contenido del insirumento, por peco de expernos,

Mombre de la Prueba:

Salud Mantal Positiva- CSMP

Aurtora:

Maria Teresa Liach (1993)

Procedencia:

Espafiola

Administracion:

Colectiva, individua

Tiempo de aplicadidn;

Entre: 20 ¥ 25 minuios

Ambito de aplicacidn:

Educativo y clinico

Significacidn:

Este instrumenio estd compuesto por Conformada por 39 iterms de
respuesia tipo Liken. Las opciones de respuesta para los lems son:
siemprefcasi siempre = 4, con suficiente regularidad = 3, algunas
veces = 2, nunca'casi nunca= 1. La escala esia agregado por B
factores: el Factor 1 se denomina indemnizacidn panicular, agregado
por los causula 4, 6, 7, 12, 14, 31, 38 y 39; & Factor 2 recibe el
nombre de procedar cooperacion, astablacer por los clausula 1, 3,
23, 25 y 37; el Facior 3, conocido moderacidn, agregado por los

o%:%* INVESTIGA
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ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

130: Tengo
dificultades para
relacionarme
abiertamente con 3 4 4
mis
profesores/jefes

136: Cuando se
me plantea un
problema, intento 4 4 4
buscar posibles
soluciones

e
COAm—— ) ot —

FIRMA DEL EVALUADOR
DNI: 41044866

Pd.: el presente formato debe tamar en cuenta:
Williams y Webb (1994) asi como Powell (2003), mencionan que s0 exisie un consenso respecto al sinero de expenios & emplear, Por

otra parte, & nimero de jueces que se debe emplear en un |uicio depende del nivel de experticia y de la d del
conocimiento. Asi, meentras Gable y Wolf (1993), Grant y Dawis (1987), y Lynn (1886) (uadosenMeGmmndunl 2003)
mnww*lh&wﬁuwmuum) L que 10 exp una
canfiable de 1a validez de de un o ble para CoNSUCCIONES g NLeVos
mw\mml Si un B0 % de ks expertos han estado de acuerdo con la validez de un item éste puede ser incorporado al
Iy i & Lit ., 1995 emdosanyvkla et al (2003)
3 w revistasspac -23 pdf entre otra bibliografia
o%%* INVESTIGA ¥
oo UCV
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Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumenic “Escala de Mecanismos de Desconexidn
Moral (MMDE-5)" La evaluacién del instrumenic es de gram relevancia para lograr que sea valdo y que los
resultados obtenidos a partir de éste sean utiizados eficieniements; aponando al guehacer psicoldgico.
Agradecemos su valiosa colaboracidn.

" .
Nombre del juez: | André Alberto Arias Lujan
Grado profesional: Maestria (X ) Dactor [ ]
Clinica (X} Social { )

Area de formacién académica:
Educativa { ) Crgamizaconal { )

Areas de experiencia profesional: | Docente de Psicologia-Clinica

Institucion donde labora: Policia Nacional Del Pand PNP

Tiempeo de experiencia profesional en 2 adafcs ()
el area: Mis de 5 afias (x )

Experiencia en Investigacion Trabajo{s) psicométricos realizados
Psicométrica: Titule ol esiudss realizado.

(5i corrasponda) Minguno

2. Propésito de la evaluacion:
Validar el contenido el insirumento, por peco de expenos,

4 Datos de laescala
MNombre de la Prueba:

Escala de afrontamienic Bref COPE-28 para los adoescentes

Autora: Carver, Sheier y Weintraub {1997)

Procedenca: Estados Unidos

Adminisiracidn: Personal, colective

Tiempa de aplicacion: Entre 20 y 25 minuios

Ambito de aplicacion: Educativa y clinico

Significacion: Ewvaluar las diferentes estrategias de afrontamiento al estrés

oo INVESTIGA 10
e UUCVY
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14: Recurro al
trabajo o0 a
otras
actividades 4 4 4
para apartar
las cosas

de mi mente
122: Hago algo
para pensar
menos en ello,
tal como ir al
cine o ver

la television

FIRMA DEL EVALUADOR
DNI: 45120007

Pd.: el presente formato debe tomar en cuenta:
Williams y Webb (1994) asi como Powell (2003), mencionan que oo exisie un consenso respecto al simero de expertos a emplear. Por

alra parte, & ndmero de jueces que se debe emplear en un jicio depende del nivel de icka y de la di » del
conocimiento. Asi, méentras Gable y Wolf (1993), Grant y Dawis (1997), y Lynn (1886) (ctados en McGartland et al. 2003)
sugieren un rango de 2 hasta 20 expertos, Myrkiis ot al. (2003) manifi que 10 exp i una esti i
confiable de la validez de do da un ble para es de
instrumentes). Si un BO % de los expertos han estado de acuerdo con la validez de un item éste puede ser incorparado al
I Vi & Liukk 1995, citados en Hyrkas et al (2003).

Ver : hitps:/www revistaespacios comcned201 7/cted2017-23 pdf entre otra bibliografia
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Evaluacion por juicio de expertos

Raspetado juaz: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Escala de Mecanismos da Desconexion
Moral (MMDS-S)" La evaluacidén del instrurmento es de gran relevancia para lograr que sea vahdo v que los
resultades oblenidos a partir de ésle sean utlizades eficlentemnents; aporando al quehacer psicoldgico.
Agradecemos su vallosa colaboracidn,

L Datos gencrales del juez

Mombre del juez: | Karina Paocla, Sanchez Llanos

Grado profesional: Maesiria | ) Daoctor (%)

Clinica () Saocial { )
Area de formacien académica:
Educativa ( x) Organizaconal { )

Areas de experiencia profesional: | Doceme-Educativa

Institucién donde labora: | YNiversidad César Vallejo

Tiempo de experiencia profesional en 2 a4 anos {)
el drea: Mas de Safas [ x)

Experiencia en Investigacion Trabajo{s) psicomeiricos realizados
Psicométrica: Titule del estudo realizado.
{si corresponde)

Docente én imvesligacon aplicada

4 Proposito de la evaluacion:
Validar @l contenide del iNSINUMEnto, por jeco de axpenas,

. Datos delaescala
Mombre de la Prueba:

Escala de vioencia hacia los adolescenies "EVA™

Autora: Calderan Mandaez, Thais Carmala (2017)

Procedencia: Peri

Administracidn: Personal, grupal

Tiempo de aplicacidn: | o o aa ne precisa un tiempo detarminada; no

obstante, el bempo promedio @s de 10 minuios

fmbitic aepg licecib: Educativo & Invastigacian

Abarca de 30 items que =e evalla en la escala de Likert, que esta
dividido a partir de cuatro categorias (Siempre, Casi siempre, Nunca,
Casi nunca) y cuatro Ssubescalas que senalan a cuatro dimensionas
de wviolencia: \iolencia psicodgica (8 items), compussio los
siguientes fems 1, 3, 4, 7, 9, 12, 21, 28. violencia fisica (9 ilemns),
compuesto por [0S siguientes Mems 6, 11, 14, 15, 19, 23, 25, 26, 29.
Violencia sexoual (T items), compuesto por los siguientas items 2, 6,
10, 16, 20, 27, 30. Viclencia naghgenta (6 items). Esta compuesic
por los siguientes items 5, 13, 17, 18 22, 24 teniendo wuna

oo INVESTIGA 1z

Significacion:
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ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

. Cuarta dimension: Violencia Negligente

. Objetivos de la Dimension: Busca transferir la responsabilidad de las acciones inmorales a
otras personas o autoridades superiores, de modo que se pueda evadir la responsabilidad
personal y justificar el comportamiento.

‘ N = 3 Observaciones/
Indi ri R ¥
dicadores item Claridad |Coherencia| Relevancia Recomendacionts
113: Mis
padres se
preocupan 4 r 4
cuando estoy
enfermo
n7: Me han
prohibido ver a B a .
mis amistades
1ns: Me dejan
sin probar
alimento - N "
122: Me han
botado de la 2 4 5
casa
124: Me
controlan
constantemen 4 4 4
te mis salidas
=
FIRMA DEL EVALUADOR
DNI: 40639063
Pd.: el presente formato debe tomar en cuenta:
Williams y Webb (1994) asi como Powell (2003), mencicoan que no exisie un P al mémero de exp a Por
onpme & ndmero de jueces que se debe emplear en un |uicio depende cel nivel de experticia y de la & del
Asi, mi Gabie y Woll (1993). Grant y Dawis (1957), y Lynn (1986) (ctados en McGartiand et al. 2003)
sugieren un rango de 2 hasta 20 expertos, I'Mt.lae(al(ZOM) que 10 exp una
corfiable de |a validez de ido do un § e para cor d de
lnwumm) Sl un B0 % de los expertos han estaco de acverdo con ia validez de un itlem éste puede ser incorporado al
0 en & Liukh , 1995, citados en Hyrkas et al. (2003).
Ver mem' entre otra bitliogralia.
INVESTIGA 24
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ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juaz: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumenio “Escala de Mecanismos de Desconaxion
Moral (MMDS-S)" La evaluacion del instrurmenio es de gran relevancia para lograr que sea vahdo y que los
resultades cbtenides a partir de éste sean ulilizades eficientemente; aporando al quehacer psicoldgico.
Agradecemos su vallosa colaboracidn,

1. Datos generales del juez

Nombre del juez: | José Luis, Pereyra Quifiones

Grado profesi I: ia () Dochor {(X)

Clinica () Social [ )
Area de formacién académica:
Educativa (X ) Organizaconal ()

Areas de experiencia profesional: | psicometria.

Institucién donde labora: | =niversidad Cesar Valleo y neotest

Tiempo de experiencia profesional en 2 a4 anos (]
el drea: Mis de Safos (x)

Experiencia en Investigacion Trabajo{s) psicometricos realizados
Psicométrica: Titulo del estudio realizado.
(=i coresponde)

Autor de 50 test psicométricos

2. Proposito de la evaluacion:
Validar @l contenido del instrumeno, por peco da expanos.,

3. Datos de |a escala
Mombre de la Prueba:

Saud Mental Positiva- CSMP
Autora: Maria Teresa Liach (1999)

Frocedencia: =
Espafala

Adminigtraci dmn: Coleciivo, individua

Thmip s Sl icads (o Enire 20 y 25 minuios

Ambito de aplicacidn: Educalive y dinico

Este instrumanio eslta compuesto por Conformada por 39 items de
respuesta tipo Likert. Las opciones de respuesta para los items son:
siemprefcasi siempre = 4, con suficiente regularidad = 3, algunas
weces = 2, nuncalcasi nunca= 1. La escala ests agregado por 6
factores: el Factor 1 se denoming indemnizacion pamicular, agregado
por los causula 4, 6 7. 12, 14, 31, 38 y 39; el Factor 2 racibe al
nombre de proceder cooperacion, establecer por los clausula 1, 3,
23, 25 y 37; el Factor 3, conocide moderacidn, agregado por los
clausula 2, 5, 21, 22 y 26; el Factor 4, lamado liberiad, agregado por

Sigmifi cacidn:

oo-o INVESTIGA 1
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130: Tengo
dificultades para
relacionarme
abiertamente con 3 4 4

mis
profesores/jefes

136: Cuando se
me plantea un
problema, intento 4 4 4
buscar posibles
soluciones

Pd.: el presente formato debe tomar en cuanta:

Williams y Webb (1994) i como Powedl (2003), mencionan que no eXiste un consenso respecto al ninsero de expertos o empleas. Por
otra parte, & nimero de jueces que se debe emplear en un juicio depende del nivel de experticia y de la diversi del
conocimiento. Asi, meentras Gable y Wall (1993), Grant y Danis (1997), y Lynn (1986) (ctados en McGammd ot d 2000)

sugieren un rangoe de 2 hasta 20 expertos, Myrkiis et al. (2008) i que 10 una
corfiable de la validez de ido de un para 165 08 NLBVOS
mwunm) Si un 80 % de kos expertos han estado de acverde con la validez de un item éste puede ser incorporado al

&L 1, 1995, citados en Hyrkas et al. (2003).
Ver: W&ummzmmmmf entre atra bibliografia
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Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evauar &l instrumenio “Escala de Mecanismos de Desconexidn
Moral (MMDE-5)" La evaluacién del instrumenio es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los
resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados eficieniements; aporando al guehacer psicoldgico.

Agradecemos su valiosa colaboracion.

L
Mombre del juez: | Rosina Doris Dominguez De La Cruz
Grado profesional: Masstria (| ) Doctor (X))
Clinica { ) Social { )

Area de formacién académica:

Educativa { X ) Qrganizacsonal { )

Areas de experiencia profesional:

Docente, wiora

Institucien donde labora:

Univarsidad César Vallejo

Tiempo de experiencia profesional en
al area:

2 a4 afcs L]
Mias de 5 aflos (x)

Experiencia en Investigacién
Psicométrica:
(5| corrasponda)

Tralb:ajo{s) psicornétricos realizados
Titule del esiucso realizado.

Docente en investigacdn aplicada

2. Propésito de la evaluacidn:
“alidar | contenido del insirumenio, por peco de expenos,

Mombre de la Prueba: | E3caia de afrontamientc Bref COPE-Z8 para I0s adoescentes

Audoira: Carver, Sheier y Weaintraub (1997)

Procedencia: Estados Unidos

Adrministrac dn; Personal, colective

Tiempa de aplicacion: | oo 20\ 98 minutos

Ambito de aplicacién: Educativa y clinico

Significacisn: | Evaluar las diferentes estrategias de afrontamiento al estrés
oo INVESTIGA -
L~~~
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14: Recurro al
trabajoo a
otras
actividades 4 4 a
para aparntar
las cosas

de mi mente
122: Hago algo
para pensar
menos en ello,
tal como ir al
cine o ver

la television

FIRMA DEL EVALUADOR
DNI: 08493565
Pd.: el presente formato debe tomar en cuenta:
Widliams y Webb (1994) asi como Powell (2003), mencicoan que no existe un al nd de exp a emplear. Por
otra pane, dmerodepecesqueaed&eemmenmmiciodepmﬂedelmvdde xperticia y de la o dad del

conocimiento. Asi, mientras Gable y Woll (1993), Grant y Davis (1987), y Lynn (1986) (ctados en McGamiand et al. 2003)
sugieren un rango de 2 hasta 20 expertos, Myrkiis ot al. M)mewcwmwhwmlm

condiable de la validez de de un o e recomendable para construcciones de Nuevos

instrumentcs). Si un 80 % de los expertos han estado de acuerdo con la validez de un item éste puade ser incorporado al

i v ven & Li 1995, en Hyrkas et al (2003).

Ver : hitps 'www revisteespacios convoned201 7/cited 2017-23 pdf entre otra bibliografia.

o%%°® INVESTIGA e
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Tabla 15: Jueces expertos

JUE NOMBRE GRAD CARGO
Z O
[ . Docen
1 Leny Amelia, Magiste ocente de o
Percca . Investigacion
Trejo Aplicada
2 André All_)erto, 3 Magiste Psicélogo
Arias Lujan r
3 Karina Pa,ola, Doctor Docente
Sanchez
Llanos
4 JosePst, Magiste Docente
ereyra r investigador
Quinones
5 Rosina Dors, Magiste Docente
Dominguez de la .
Cruz
Criterios para eleccion de jueces expertos
1. Ser psicélogo habilitado
2. Ser Magister y/o Doctor
3. Experiencia en docencia universitaria
4. Experiencia en intervencion en casos de violencia
* Leny Amelia, Percca Trejo
CRITERIOS Sl NO
Ser psicologo X
habilitado
Ser magister y/o X
Doctor
Experiencia en
docencia X

universitaria




André Alberto, Arias Lujan

CRITERIOS Sl NO
Ser psicologo X
habilitado
Ser magister y/o X
Doctor
Experiencia en
docencia X
universitaria
» Karina Paola, Sanchez Llanos
CRITERIOS Sl NO
Ser psicologo X
habilitado
Ser magister y/o X
Doctor
Experiencia en
docencia X

universitaria

Joseé Luis, Pereyra Quifiones

CRITERIOS Sl NO
Ser psicologo habilitado X

Ser magister y/o Doctor X

Experiencia en docencia

universitaria X

Rosina Doris, Dominguez de la Cruz

CRITERIOS SI NO
Ser psicélogo habilitado X

Ser magister y/o Doctor X

Experiencia en docencia

universitaria X




Anexo 16: Sintaxis del programa usado

Confiabilidad de la Escala de salud mental
jmv::reliability(
data = data,

vars = vars(l1, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 110, 111, 112, 113, 114, 115, 116, 117, 118, 119,
120, 121, 122, 123, 124, 125, 126, 127, 128, 129, 130, 131, 132, 133, 134, 135, 136, 137, 138,
139),

omegaScale = TRUE)
Confiabilidad de la Escala de afrontamiento
jmv::reliability(

data = data,

vars = vars(V1, V2, V3, V4, V5, V6, V7, V8, V9, V10, V11, V12, V13, V14, V15, V16,
V17,V18, V19, V20, V21, V22, V23, V24, V25, V26, V27, V28),

omegaScale = TRUE)
Confiabilidad de la Escala de violencia
jmv::reliability(

data = data,

vars = vars(El, E2, E3, E4, E5, E6, E7, E8, E9, E10, E11, E12, E13, E14, E15, E16,
E17, E18, E19, E20, E21, E22, E23, E24, E25, E26, E27, E28, E29, E30),

omegaScale = TRUE)
Cédigos de Rstudio
AFC
ipak <- function(pkg){
new.pkg <- pkg[!(pkg %in% installed.packages()[, "Package"])]
if (length(new.pkg))

install. packages(new.pkg, dependencies = TRUE)sapply(pkg, require, character.only = TRUE)



}

# usage

packages <- c("parameters”,"SBSDiff",
"pROC",

"EFAtools","kableExtra","MBESS","apa","readx!","haven”,"lavaan”,"semPIlot","semTools

,"mirt","ggplot2","ggpubr’,"MVN","paran”,"psych”,"dplyr","openxisx","CMC","apaTables

,"reshape”,"nFactors”,"GPArotation”,"mvtnorm","gridExtra”,"corrplot”,"corrr")
ipak(packages)
Confiabilidad de la Escala de salud mental
My _model<-'Diml1 =~14 +16 + 17 + 112 + 114 + 131 + 138 + 139
Dim2 =~ 11 +13 +123 + 125 + 137
DIm3=~12+15+121 +122 + 126
Dim4 =~ 110 + 113 + 119 + 133 + 134
DIm5 =~ 116 + 115 + 117 + 127 + 128 + 129 + 132 + 135 + 136
Dim6 =~ 18 + 19 + 111 + 118 + 120 + 124 + 130"
Confiabilidad de la Escala de afrontamiento

My _model<-'Diml =~ V2 + V10 + V6 + V26 + V1 + V28 + V14 + V18 + V3 + V21 + V7 +
V19 + V11 + V25

Dim2 =~ V12 + V23 + V9 + V17

Dim3 =~ V5 + V13 + V16 + V20 + V15 + V24 + V8 + V27 + V4 + \V22'
Confiabilidad de la Escala de violencia

My_model<-'Diml =~E1+E3+E4+E7+E9 + E12 + E21 + E28 + E30

Dim2 =~ E6 + E11 + E14 + E15 + E19 + E25 + E26 + E29

Dim3=~E2+E8+ E10 + E16 + E20 + E23 + E27

Dim4 =~ E5 + E13 + E17 + E18 + E22 + E24'

sem.fit = sem(My_model,ordered=names(da),estimator="WLSMV",data=da)

sem.fit = sem(My_model,estimator="WLSMV",data=da)

summary(sem.fit,fit. neasures=T,standardized=T)



semPaths(sem.fit,whatLabels="std" layaut="tree",edge.label.cex=0.7,rotation=2,nChar
Nodes=15,

sizeLat=7,sizeMan=4,style="lisrel")
Indices<-fitMeasures(sem.fit, c("chisq.scaled", "pvalue.scaled","df.scaled",

"cfi.scaled","tli.scaled", "rmsea.scaled”, "srmr", "wrmr"))



Anexo 17: Evidencias de aplicacion de los instrumentos (Piloto y prueba final) en las
Instituciones Educativas Publicas en Lima Norte (Institucion Educativa Nuestra Sefiora

De Fatima Quepepampa-Chancay, Instituciéon Educativa Cesar Vallejo-Chancay,
Institucion Educativa INEI 34-Chancay).




Anexo 18: Evidencia de aprobacién del curso responsable de investigacion
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