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RESUMEN 

 

Este estudio tuvo como objetivo determinar la relación significativa entre el acoso 

escolar, regulación emocional y depresión en estudiantes de 4to y 5to de secundaria 

de un colegio estatal de Cañete. Esta investigación es empírica, correlacional simple. 

La muestra fue de 184 personas del sexo femenino; los participantes poseían entre 

14 a 17 años de edad.  Además, se emplearon tres instrumentos para la evaluación 

las cuales fueron: el Cuestionario de Acoso entre Iguales (CAI - CA) constituida por 

39 ítems; el Cuestionario de Regulación emocional en adolescentes (CERQ - 18) que 

posee 18 ítems; y el Inventario de Depresión Estado - Rasgo (ST - DEP) conformada 

por 20 ítems. Los resultados indicaron que existe relación directa entre acoso escolar 

con depresión - estado e inversa con depresión - rasgo; asimismo, existe relación 

entre regulación emocional y depresión - rasgo. Sin embargo, no existe relación entre 

regulación emocional con acoso escolar y depresión - rasgo.  

Finalmente, se concluye que no existe relación entre las 3 variables de estudio, 

asimismo, existe mayores niveles de acoso escolar en las estudiantes de 5to de 

secundaria; no existen diferencias significativas en los niveles de regulación 

emocional tanto en 4to como en 5to de secundaria; y existen mayores niveles de 

depresión en 5to de secundaria.  

Palabras clave: acoso escolar, regulación emocional, depresión estado, depresión 

rasgo, estudiantes.
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ABSTRACT 

 

The aim of this study was to determine the significant relationship between bullying, 

emotional regulation and depression in 4th and 5th year high school students of a state 

school in Cañete. This research is empirical, correlational and simple. The sample 

consisted of 184 people of the female sex; the participants were between 14 and 17 

years of age.  In addition, three instruments were used for the evaluation: The Peer 

Abuse Questionnaire (CAI - CA) composed of 39 items; the Questionnaire of 

Emotional Regulation in Adolescents (CERQ - 18) which has 18 items; and the State-

Trait Depression Inventory (ST - DEP) made up of 20 items. The results indicated that 

there is a direct relationship between bullying and depression - state and an inverse 

relationship with depression - trait; likewise, there is a relationship between emotional 

regulation and depression - trait. However, there is no relationship between emotional 

regulation with bullying and trait-depression.  

Finally, it is concluded that there is no relationship between the 3 study variables; there 

are higher levels of bullying in 5th year secondary school students; there are no 

significant differences in the levels of emotional regulation in both 4th and 5th year 

secondary school; and there are higher levels of depression in 5th year secondary 

school. 

Keywords: bullying, emotional regulation, state depression, trait depression, 

students. 
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INTRODUCCIÓN 

 

Para la presente investigación se realizó un análisis sobre las variables de acoso 

escolar, regulación emocional y depresión en adolescentes de 4to y 5to de secundaria 

de la provincia de Cañete, cuyas edades fueron de 14 a 17 años, teniendo en cuenta 

que la realidad problemática incide al acoso escolar como un factor de riesgo que 

afecta a los escolares. Por otro lado, esto también implica en identificar las 

consecuencias de una inadecuada regulación de emociones y la depresión que 

involucra diferentes áreas a lo largo de su vida como la social, familiar y académica.  

 

El esquema de dicha investigación estuvo estructurado de la siguiente manera:  

En el Capítulo I, se realizó lo que son las bases teóricas en las cuales se emplearon 

varios antecedentes a nivel teórico, evidencias empíricas y hallazgos obtenidos a nivel 

nacional e internacional, cuyo objetivo fue dar una explicación de las variables 

utilizadas en función de la importancia que tienen en la sociedad, y de igual manera 

en nuestra investigación.  

Las fuentes usadas fueron parte de una búsqueda exhaustiva y minuciosa de la 

información científica, fue de gran relevancia para poder plantear los objetivos en 

función de las variables. También es de gran importancia la pregunta de investigación 

que nos benefició para el planteamiento de las hipótesis. Cabe recalcar que los 

elementos claves como la viabilidad del trabajo y la importancia de este, se tomaron 

en cuenta el contexto de la pandemia del COVID-19 en el que atraviesan actualmente 

los escolares y todo el mundo.
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En lo que respecta el capítulo II, que trata sobre el método usado para el desarrollo 

de la investigación, lo que ha sido avalado por distintos autores reconocidos en estos 

temas, así como la valoración de método, la manera de procesamiento de la 

información, las características de la muestra usada como por ejemplo, los criterios 

de inclusión y exclusión, las técnicas usadas para la recopilación de datos, el análisis 

de estos, y los aspectos éticos que comprometen al respecto a los derechos 

constitucionales que tienen los participantes en dicha investigación. De acuerdo al 

capítulo III, aquí se desarrollará la exposición de los resultados, a través de tablas e 

interpretación de las mismas, las cuales serán explicados de manera breve y concisa, 

asociándose de forma directa con las hipótesis antes ya planteadas en la 

investigación.  

Finalmente, en el capítulo IV se realizará lo que es la discusión y las críticas según 

los hallazgos que se obtuvieron en la sección de resultados, tomando en cuenta los 

factores externos e internos que influyeron en estos; y de igual manera, las 

recomendaciones para futuras investigaciones.



 
 

CAPÍTULO I  

 

    MARCO TEÓRICO 

1.1  Bases Teóricas  

1.1.1 Acoso Escolar  

Todo comportamiento violento u hostil en un contexto académico, corresponde 

a una problemática denominada acoso escolar o bullying, que incluye la intimidación 

psicológica, física y verbal, rechazo social, y humillación entre pares (Avilés y Elices, 

2007). De tal manera que, se crean contextos totalmente violentos y repetitivos para 

las víctimas (Olweus, 1993; citado por Benítez y Justicia, 2006; Estévez y Jiménez, 

2017). 

Teorías Cognitivas: El enfoque cognitivo de la intimidación radica en la 

personalidad y un autoconcepto orientado socialmente a través de la experiencia de 

satisfacción personal y/o de las expectativas que el sujeto tiene de sí mismo, y que 

es notable la función reguladora de esta estructura internalizada en relación con la 

conducta del sujeto (Rogers, 1982). Existe un efecto similar en el nivel afectivo del 

individuo, a través del control efectivo de las emociones y los sentimientos, y el 

refuerzo de aspectos como la autoestima y el auto-respeto (James, 1890; citado en 

González y Touron, 1992). 

Al analizar los perfiles de las víctimas escolares, también es posible encontrar 

errores a nivel de pensamiento asociados a la conducta hostil, como las amenazas 

de la persona que agrede, las incitaciones hacia el acoso; de igual manera, en los 

perfiles de los agresores experimentados, un gran número de conductas van 

acompañadas
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de ideas distorsionadas que refuerzan su comportamiento manipulando el entorno 

social, creando grupos o incluso eligiendo y utilizando medios discretos para dañar a 

la víctima (Guzmán, 2015). 

Después de observar los roles del agresor y de la víctima en una situación 

determinada, Baker (1988) concluye sobre la influencia de cada experiencia 

desfavorable en el crecimiento y las acciones del ser humano, ya que los sistemas o 

construcciones distorsionadas de la realidad que se desarrollan a nivel cognitivo no 

hacen más que obstaculizar el desarrollo del individuo, por ejemplo, a través de 

inferencias inadecuadas sobre una situación determinada, generalizaciones 

repetitivas sobre un comportamiento determinado y argumentos válidos y relevantes 

sobre los compañeros. Además, en cuanto al pensamiento absolutista, muestran una 

tendencia a ser categóricos y extremos en sus puntos de vista de las cosas, lo que a 

menudo se puede ver en las personalidades obsesivo-compulsivas. 

Teorías Sociales: Berkowitz (1993) indica que este tipo de comportamiento 

agresivo es el resultado de situaciones escolares desagradables para los niños.   

Andrade et al. (2011) expresan que las conductas de acoso se aprenden 

mediante la observación de reacciones específicas del sujeto, que selecciona 

diferentes modelos de comportamiento apropiado o inapropiado del entorno. De este 

modo, se deben tener en cuenta en primer lugar las consecuencias de su 

comportamiento y, si éstas son castigos, se evitará el desarrollo de esta acción, 

mientras que, si se obtiene una recompensa, se reforzará o estimulará la respuesta 

conductual. Los conceptos de los observadores en la violencia escolar y la necesidad 

de reconocimiento por parte de los acosadores, se perciben alentados o retraídos por 
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sus compañeros, pueden fomentar la indiferencia, la violencia u otros 

comportamientos hostiles.   

Se han realizado varios estudios empíricos para explicar estas hipótesis, uno 

de los cuales proviene de Bandura, que realiza "experimentos con muñecos", para 

explicar el comportamiento social midiendo la conducta de los niños después de ver 

a un modelo premiado, castigado o exento de consecuencias por golpear a un 

muñeco. A continuación, este modelo expone que las personas no sólo aprenden al 

ser premiadas o castigadas ellas mismas, sino que también pueden aprender al ver 

cómo se premia o castiga a alguien, dando lugar al aprendizaje por observación.   

Cabe destacar un interesante experimento que contrasta los orígenes 

biológicos de la agresividad entre las personas; el estudio de Bandura (1975) reveló 

que los gemelos presentan características genéticas diferentes, sobre todo cuando 

viven en familias con culturas diferentes, y que la dinámica familiar supera con creces 

la influencia de las predisposiciones genéticas que ambos puedan tener en el 

comportamiento. Entonces, para los autores, el comportamiento es inducido o 

causado por el entorno en el que vive el sujeto; es posible que sea predecible y 

controlable. Del mismo modo, el concepto de "transmisión social" de Berkowitz y 

Rowling (1963) afirma que el comportamiento impulsivo es resultado de un 

aprendizaje alternativo; dicen que socialmente se puede aprender diferentes 

comportamientos. Asimismo, López (2015) señala que las causas son externas, lo 

cual explica que los adolescentes están influenciados por las normas familiares, de 

igual manera cuando un alumno que es violento con sus compañeros y asocia su 

comportamiento con la imitación de los padres (la no aceptación del castigo, o como 
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determinados estímulos no positivos para afrontar este tipo de conductas o actitudes 

agresivas hacia los compañeros).  

Teorías Biológicas: Biológicamente, tienen predisposición a identificar 

conductas de acoso, y los niños acosados, incluso los que no pueden adaptarse a la 

vida cotidiana. Los problemas en el entorno escolar de los jóvenes se deben a causas 

psicosociales (acoso escolar), biológicas (por ejemplo, predisposición genética al 

riesgo) y, además, a la interacción entre genética y entorno (Thapar et al., 2012; citado 

en Navarro et al., 2017). Krahe (2001) sostiene que la violencia es una reivindicación 

relacionada con la supervivencia y con principios biológicos como las hormonas, los 

ribosomas y los neurotransmisores. En cambio, según Olweus (1998), los agresores 

tienen un temperamento agresivo-impulsivo; de ahí que, a nivel neuropsicológico, 

exista una tendencia definida a la conducta impulsiva con externalización prefrontal 

alterada, lo cual, afecta directamente en la expresión lingüística en presencia de sus 

compañeros (Fernández, 2016). Del mismo modo, si los niños con discapacidades 

severas tienen niveles elevados de cortisona a una edad temprana y son 

hiperaromatizados y maltratados, esto conduce a una falta de control afectivo o 

emocional y de compasión, que es crucial y fundamental para el desarrollo de la 

conductas o habilidades que refuerzan la proactividad (Fernández, 2016). Sumado a 

los cambios en la hipoactividad localizada en diferentes áreas del cerebro, afectando 

en particular la disposición por la integración social (Van Goozen y Fairchild, 2008); 

se ven involucradas áreas del sistema prefrontal, límbico y paralímbico, aumentando 

la vulnerabilidad a consecuencias psicológicas o trastornos psiquiátricos que afectan 

el nivel de comportamiento de los adolescentes (Fernández, 2013). Por ejemplo, el 

trastorno de conducta, el TDAH, el trastorno negativista desviado (Fernández, 2016), 

el riesgo de suicidio y los trastornos depresivos (Sandoval et al., 2018), y los 
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trastornos de personalidad agresivos, histriónicos, paranoides y otros (Albores et al., 

2011). 

Perfil Psicológico de los Participantes: Las víctimas de acoso se perciben 

como personas reservadas, pasivas o dóciles; no obstante, el acosador se caracteriza 

por una gran seguridad en lo que hace y cree (Avilés, 2006). Por ello, los perfiles 

psicológicos se determinan de la siguiente manera:  

Víctima Provocativa: Buscan generar acontecimientos insoportables 

incitando al enojo del acosador hacia ellos mismos.  

Víctima Segura: Presentan un rendimiento académico estable. Sin embargo, 

es el punto principal de acoso para los agresores con la finalidad de divertirse con las 

víctimas. 

Agresor Secuaz: Toma la iniciativa para iniciar la agresión, utilizando la 

popularidad en el grupo de personas.  

Espectador Indiferente: El espectador que prefiere guardar silencio por miedo 

a las represalias. 

Espectador Culpabilizador: Apoyar el comportamiento agresivo del agresor 

burlándose, gritando o utilizando materiales audiovisuales con el mismo fin. 

Tipos de acoso entre iguales: Las dimensiones de acoso escolar se expresan 

directa e indirectamente (Bisquerra et al., 2014). 

Maltrato Verbal: Representado en las burlas, agravios, chismes, usar los 

apelativos pasivo agresivos, etc.   
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Maltrato Físico: Representa actitudes que atenten la integridad de la víctima 

(empujones, jaloneos, patadas, pellizcos). 

Exclusión Social Directa: Un grupo de personas que no trata de incluir a la 

persona acosada, al tratarla con poco interés e ignorándola.  

Amenazas: Esto significa intimidación individual o colectiva, chantaje, 

extorsión y humillación (Mogollón et al, 2021).  

Ciberbullying: Los medios de internet funcionan para enviar amenazas e 

insultos por medio de audios, fotos o videos; a fin de agredir a las víctimas de acoso 

(Arón, 2008; citado por Villota, 2015). 

Exclusión Social Indirecta: Un grupo priva a la víctima discretamente de la 

interacción social bajo el fin de excluir y menoscabar (Quinti ,1999). 

Agresión Basada en Objetos: Acontecimientos basados en agresión o 

amenaza con objetos del acosador hacia la víctima (Magaz et al., 2016). 

1.1.2.  Regulación Emocional  

Desde el plano conceptual de la emoción forma parte de la experiencia 

personal, la expresión fisiológica, respuestas periféricas y conductas (Bisquerra, 

2009); además, se considera como procesos de cierta dificultad y con muchas facetas 

particulares (Reeve, 2005; Gross y Thompson, 2007).  

Modelo de Garnefski, et al. (2001): Explica el proceso de la regulación 

emocional (R.E) por medio de la identificación y modificación de las emociones según 

su magnitud y perdurabilidad hacia un objetivo en concreto. Para Medrano et al. 

(2013), las estrategias de R.E suprimen algunos estados emocionales para evitar 
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posibles psicopatologías en población adolescente y adulta; no obstante, la intensidad 

y frecuencia de las emociones negativas en mayor proporción pueden determinarse 

como indicadores clínicos de algún trastorno como la ansiedad, depresión, etc (Gross 

y Jazaieri, 2014; citado por Carrasco, 2020). Pérez y Guerra (2014) menciona que la 

regulación emocional en los adolescentes, cumple la función de comprender e 

identificar sus emociones en función del contexto, asimismo, para inhibir sus impulsos 

emocionales (Sabatier et al., 2017). Garnefski et al. (2001) establecen 9 dimensiones 

de los efectos positivos o negativos de las emociones. 

Autoculpa: Se trata de la idea de culparse a sí mismo por las experiencias 

pasadas (Garnefski et al., 2007). 

Rumiación: Considerado como el exceso de pensamientos orientados a 

buscar posibles soluciones de una situación con tendencia hacia la parte negativa 

(Kokonyei et al., 2019).  

Catastrofización: Se refiere a un enfoque en pensamientos catastróficos 

como parte de una respuesta desadaptativa a la situación actual (Silk et al., 2003).  

Culpar a otros: La persona culpa a los demás de la situación vivida a fin de 

no hacerse responsable de sus actos (Medrano et al., 2013). 

Aceptación: Según Carver et al. (1989), la aceptación es una medida positiva 

que aumenta la autoestima y la resiliencia.  

Poner en perspectiva: Se centra en la reflexión para reducir la importancia de 

los acontecimientos simultáneos (Seiffge-Krenke, 1995). 
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Refocalización en los planes: Se refiere al pensamiento planificado, es decir, 

al pensamiento sobre los pasos que hay que dar para afrontar un acontecimiento 

negativo con el fin de cambiar el comportamiento del statu quo (Garnefski y Kraaij, 

2006). 

Focalización positiva: La tendencia a mantener pensamientos positivos 

después de eventos desagradables o molestos (Gross y John, 2003; Domínguez y 

Sánchez, 2017). 

Revalorización positiva: Pensamientos que tienen un significado positivo y 

son optimistas ante una situación adversa concreta (Carver et al., 1989; Garnefski y 

Kraaij, 2006). 

 

Modelo de Medrano et al. (2016): Se basa en la psicología evolutiva y utiliza 

el principio básico de supervivencia y psicopatológico de que los "antiguos humanos" 

aprendieron a autorregular sus emociones en respuesta a las altas tasas de 

comorbilidad y prevalencia de los cuadros psicopatológicos (Pinker, 1997; citado por 

Pinker, 2005). Se ha dividido en dos tipos laterales de estrategias basadas en su 

función y eficacia. 

Las estrategias automáticas: De carácter preconsciente, involuntario e 

intenso, frente a los eventos negativos, a través de rumiación o catastrofización 

(Garnefski et al., 2001; Medrano et al., 2013).  

Las estrategias elaborativas: Incluye estrategias como la respuesta positiva, 

reinterpretar positivamente o poner en perspectiva, que son funcionalmente 
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responsables de proporcionar diferentes formas de afrontar racionalmente una 

situación controvertida o desagradable (Carver et al., 1989).   

1.1.3.  Depresión   

La OMS (2017) explica que la depresión es una alteración mental que se 

presenta en los hábitos cotidianos de la persona; se caracteriza por una tristeza 

anormal, bajo amor propio, irritabilidad, disminución de la felicidad, presencia de culpa 

marcada, desorden del sueño, pérdida o aumento del apetito, fatiga constante y 

distracción. 

Modelo de Spielberger et al. (2004): Se utilizan los criterios de depresión de 

estado y de rasgo como canales principales de la depresión, definiendo la primera 

como una respuesta desencadenada por un evento específico y la segunda como una 

inclinación a una respuesta frecuente con el tiempo. Del mismo modo, la presencia 

de distimia y afectividad puede medirse a nivel de estado y de rasgo.   

La distimia representa la existencia de sintomatología depresiva como la 

frustración, la tristeza y la anhedonia, dependiendo de su magnitud y duración; a 

diferencia de un episodio depresivo, la distimia es crónica para los jóvenes o adultos 

(DSM - V, 2014). Por otro lado, Agudelo et al. (2005) señalan que la alegría es lo 

contrario de la distimia, es decir, es un estado emocional de normalidad o bienestar 

emocional. Spielberger et al. (2004) definen la dimensión de la distimia y la alegría de 

la siguiente manera:  

Distimia estado: Mide la intensidad de un estado depresivo en relación con la 

presencia de emocionalidad negativa en el sujeto.   
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Distimia rasgo: Se refiere al grado de continuidad acorde a la presencia de 

emocionalidad displacentera en los síntomas depresivos, tratándola como parte de la 

personalidad de la persona. 

Eutimia estado: El grado de intensidad en la sintomatología netamente 

depresiva depende de la presencia de emocionalidad placentera en el individuo.  

Eutimia rasgo: El grado de aparición de la sintomatología depende de la 

presencia de emocionalidad positiva. Es un indicador de una falta significativa de 

emocionalidad negativa (infelicidad, tristeza, irritabilidad, etc.) que forma parte de la 

personalidad de la persona.  

 

Teorías biológicas: Inicialmente, el modelo biológico incluye un marco 

orgánico que sitúa los rasgos sintomáticos de la depresión en el nivel genético, que 

se refiere a la propagación a través de las generaciones, o, en otras palabras, que la 

descendencia es susceptible de sufrir depresión debido a una predisposición 

genética. Sin embargo, esta premisa teórica no puede ser argumentada de forma 

convincente, ya que se considera que la etiología de la depresión es una 

"predisposición a desarrollar la enfermedad" (Bocanegra y Díaz, 2017), lo que 

proporciona una explicación más adecuada. 

No obstante, a pesar de que la depresión está presente en varias 

enfermedades médicas; los tipos de depresión no tienen causas médicas en su 

mayoría (Vázquez et al., 2000); es decir, el papel etiológico se devalúa en la fiabilidad 

de si las causas están relacionadas con la variación biológica o con la respuesta del 

individuo al estrés psicosocial que el individuo es incapaz de afrontar (Guadarrama et 
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al, 2006). Otras pruebas (Baldwin y Birtwistle, 2002) apoyan el riesgo del trastorno en 

los seres queridos, describiendo un posible papel de la genética en el complejo de 

síntomas depresivos, que se localiza en los cromosomas X, 4, 5, 11, 18 y 21.  

Del mismo modo, un estudio de 2003 concluyó que las interacciones gen-

ambiente determinan la importante influencia del afrontamiento de un sujeto a los 

estímulos externos y las influencias genéticas; así, se demostró que el gen que 

transporta serotonina modula la susceptibilidad a la magnitud o el impacto de un 

suceso que genera estrés concreto en respuesta a la depresión; en otras palabras, 

los imitadores de la serotonina con uno o dos alelos cortos provocaron una depresión 

más grave en los sujetos.   

En apoyo de esto, un estudio (Aguilera et al., 2009) encontró que los genes el 

factor neurotrófico derivado del cerebro y los portadores de la hidroxitriptamina 

regulan la personalidad frente a influencias ambientales negativas en la niñez y las 

consecuencias a largo plazo sobre la sintomatología depresiva en poblaciones 

adultas. En cuanto a otros neurotransmisores igualmente importantes, la 

hidroxitriptamina y la norepinefrina influyen positivamente en el comportamiento y la 

psique del individuo, mientras que la dopamina está asociada a la función motora 

(Blows, 2000). Estos tres neurotransmisores se han utilizado en varios estudios, 

también para explicar el efecto positivo de los inhibidores de la monoaminooxidasa y 

los antidepresivos, ya que, la depresión se debe a una función insuficiente de la 

noradrenalina y la 5-hidroxitriptamina en el cerebro (Guadarrama et al., 2006). 

Teorías cognitivas: Es común a todas las teorías cognitivas, el énfasis en las 

ideas erróneas o equivocadas del sujeto sobre otras personas y ciertas experiencias 

negativas, o valoraciones erróneas por parte del sujeto (Vázquez et al., 2000); 
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asimismo, existen algunas teorías como el estoicismo para pacientes deprimidos 

(Castelo et al., 2008). Sin embargo, hay muchos modelos empíricos que no apoyan 

esta teoría y se basan en la cognición humana, como el enfoque cognitivo de Aaron 

Beck. De acuerdo a Figueroa (2002), señala que la terapia con enfoque cognitivo para 

tratar la depresión como un tratamiento de psicoterapia que parte de la aceptación 

del determinismo (conductismo) entre el organismo y el entorno (Figueroa, 2002), 

concluyó que los pacientes son víctimas de diferentes experiencias propias y 

creencias disfuncionales que tienen los individuos. Por lo tanto, la teoría de Beck 

responde a la depresión por medio de trabajos empíricos; como parte de una 

intervención contra las percepciones distorsionadas o erróneas de los 

acontecimientos que requieren que el sujeto las afronte de manera efectiva. Beck et 

al. (1979) proponen lo siguiente:  

La cognición: Implica la organización del contenido (ideas o memorias), los 

procesos y los roles perceptivos. 

Contenido cognitivo: Se refiere a los significados que los individuos atribuyen 

a las representaciones cognitivas. 

Esquemas: Son los modos de cognición establecidos como principios de 

interpretación de las experiencias de la vida.  

La teoría cognitiva distingue cuatro factores del pensamiento en los síntomas 

depresivos (Perris, 1989):  

Tríada cognitiva: Consiste principalmente en creencias disfuncionales sobre 

el yo, el entorno y los posibles acontecimientos y se caracteriza por la perspectiva del 

yo como incapaz. (Toro et al., 2016) establece que existen consecuencias asociadas 
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al desarrollo del suicidio, sentimientos de desesperanza y síntomas depresivos 

mayores.  

Pensamientos automáticos negativos: Se trata de creencias inconscientes 

para el individuo, repetitivas e involuntarias que desencadenan una activación 

emocional.  

Distorsiones de la percepción: Asociado al procesamiento de la información, 

incluyendo inferencias arbitrarias, generalización selectiva, aproximación y 

delimitación, personalización y pensamiento dicotómico y absolutista (comprender 

una afirmación de dos maneras opuestas). 

Disfunción del esquema: Consiste en que los esquemas programan el 

proceso humano de identificación de la información sobre el mundo. También 

subyacen a la predisposición de la depresión.   

 

Por otra parte, la teoría sobre la desesperanza en los cuadros de depresión, 

que es similar a la teoría propuesta por Beck sobre los errores en la autopercepción 

y las situaciones que pueden conducir a la depresión (Vázquez et al., 2000), fue 

propuesta por Abramson et al. (1989) y describe a ciertos individuos que son más 

susceptibles de desarrollar síntomas depresivos debido a la vulnerabilidad cognitiva 

(inferencia negativa) asociada a la experiencia negativa de un evento o suceso 

particular que afecta directamente al sujeto. Para explicar esto en profundidad, se 

pueden distinguir tres patrones o estilos de inferencias negativas. 

Una clara tendencia a sacar conclusiones sobre causas estables y generales, 

al decirse que la persona ha comprendido que un acontecimiento es permanente y 

que puede afectar a diferentes partes de su vida de forma significativa.   
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Tendencia a concluir que las consecuencias de un acontecimiento negativo 

actual tendrán un impacto negativo en el futuro y por un periodo de tiempo indefinido. 

  

Por último, el patrón a sacar conclusiones o atribuirse cualidades negativas o 

perfiles negativos en situaciones negativas o adversas. Cabe destacar que la 

susceptibilidad cognitiva no es necesario para que se produzcan síntomas depresivos 

en los individuos.  

Teorías Conductuales: El trastorno depresivo podría reducir el refuerzo 

positivo indirecto del comportamiento de una persona. El refuerzo positivo total que 

recibe el sujeto es: 

El número de posibilidades que pueden ser reforzantes para un individuo. 

El número de eventos que probablemente sean reforzantes para un lugar 

determinado.  

El conjunto de habilidades que posee un individuo, es decir, la capacidad de 

interactuar con el entorno. 

 

Rehm (1977) propuso la teoría de la autorregulación de los síntomas 

depresivos, a fin de incorporar los dominios cognitivo y conductual de la depresión. El 

objetivo del entrenamiento en autorregulación es centrarse en una combinación de 

propósito superior, afrontamiento, autorrefuerzo e indicadores de comportamiento. 

Además, la formación en autogestión de los autores mencionados implica que el 

trastorno depresivo se debe a la carencia de refuerzo de la conducta de la persona. 
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Esta teoría se centra en la contribución humana a las asociaciones negativas 

a través de diversas respuestas cognitivas y conductuales. Además de fijarse metas 

insostenibles, las personas deprimidas se vuelven perfeccionistas y se centran en 

detalles negativos de su entorno. La teoría de Rehm no acorta el papel de los factores 

contextuales, pero sostiene que las situaciones positivas simplemente no se dan con 

frecuencia debido a los sesgos cognitivos y a la falta de estrategias de afrontamiento. 

1.2 Evidencias empíricas 

Jiménez et al. (2019) estudiaron la relación entre la Depresión y Bullying en 

adolescentes del liceo María Teresa Angulo extensión Bojo Sanare Estado Lara - 

Venezuela, 2017. Es de carácter descriptivo, diseño no experimental; se usaron el 

instrumento de Beck para la depresión y el Cuestionario para la exploración del 

Bullying. En los resultados indicaron la presencia de acoso en un 10% de los grados 

de 7mo y 8vo, los cuales son equivalentes a 5 estudiantes que sufren de acoso por 

aula; y 28 alumnos son reconocidos como los que ejercen principalmente el acoso 

siendo estos clasificados como fuertes, provocadores, agresivos, víctimas, etc. Por lo 

tanto, se concluyó que el 56% de la muestra experimenta el bullying; en cuanto a la 

sintomatología depresiva, el 32% presentó sintomatología leve, el 11% moderado, y 

un 7% presentó un nivel severo.  

Dervishi et al. (2019) fabricaron el estudio titulado “School bullying and 

symptoms of depression”. El propósito del estudio fue indagar el vínculo del acoso 

escolar y los síntomas depresivos para la población adolescente. Los participantes 

fueron 284 adolescentes, de los cuales 145 (51,1%) eran mujeres y 139 (48,9%) 

varones, con las edades oscilantes entre 13 y 18 de edad. Se utilizaron el Inventario 

de Depresión Infantil (CDI) de Kovacs y el Cuestionario de Evaluación de Relaciones 
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Recíprocas (PRQ). Se mostró que hay una relación de gran significancia entre la 

frecuencia de victimización de los adolescentes y sus episodios depresivos, de modo 

que los varones con conductas de acoso con mayor frecuencia, experimentaron más 

síntomas depresivos. Concluyendo que los adolescentes encuestados presentan 

generalmente síntomas depresivos leves, asimismo, algunos adolescentes no 

muestran síntomas depresivos, y otros revelan síntomas depresivos "aparentes". 

Además, los adolescentes que asumen el rol de víctima o agresor parece incrementar 

la posibilidad de presentar depresión.  

Bautista et al. (2022) estudiaron la relación entre la “Depresión, desregulación 

emocional y estrategias de afrontamiento en adolescentes con conductas de 

autolesión”. Se empleó un diseño cuantitativo y transversal; y en cuanto a la 

población, fueron seleccionados adolescentes de 11 - 15 años de edad. Además, se 

utilizó como instrumentos las Cédulas de autolesión (GAL), Depresión (BDI-IA) y 

Dificultades en la regulación emocional (DERS-E). Los resultados se basaron en un 

análisis de regresión logística para la variable de autolesión, hallándose asociaciones 

positivas con la depresión; la regulación emocional está asociada al estilo de 

aceptación; el afrontamiento orientado al drenaje emocional aumenta la resignación; 

y el aumento de autolesión reduce la posibilidad de solucionar problemas. Se 

concluyó que, la desregulación emocional presenta una relación positiva con la 

autolesión; resultados contradictorios como la relación positiva entre búsqueda de 

apoyo y autolesión severa; la revalorización positiva en mujeres y la dimensión de 

análisis lógico tienen una relación negativa con la autolesión.  

Mei et al. (2021) llevaron a cabo un estudio “Association between bullying 

victimization and symptoms of depression among adolescents: a moderated mediation 
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analysis”. El objetivo del estudio era investigar un modelo de mediación de la 

asociación entre la victimización por acoso y presencia de la depresión mediados por 

la ansiedad social y determinar si la duración del sueño tiene un efecto moderador en 

esta relación. Participaron en el estudio 2956 estudiantes de entre 10 y 15 años. Las 

herramientas utilizadas fueron la Escala de Victimización por Acoso de Solberg-

Olweus, la subescala de ansiedad social del Test de Autoevaluación de Scheier-

Fenigstein y la Escala de Depresión del Centro de Estudios Epidemiológicos (CES-

D). Encontramos que la victimización relacionada con el acoso influyó en los síntomas 

depresivos a través de la ansiedad social. Además, la duración del sueño influyó en 

la asociación entre la victimización relacionada con el acoso y los síntomas 

depresivos. Encontramos que la victimización relacionada con el acoso y la ansiedad 

social estaban condicionalmente relacionadas y predecían los síntomas depresivos. 

Pimentel et al. (2020) realizaron el estudio de “Victimización por bullying y la 

presencia de depresión, estrés, ansiedad, e ideación suicida en adolescentes”. La 

investigación fue cuantitativa con cohorte transversal, descriptiva y correlacional. Para 

ello, se utilizó la escala de depresión, ansiedad y estrés; escala de suicidio de Beck; 

la escala California de victimización de bullying, y una prueba sociodemográfica 

creada por las autoras. Los resultados arrojaron que el 48.71% de los adolescentes 

con ideación suicida; asimismo, esta variable tiene una relación positiva con el acoso 

escolar, con los síntomas depresivos, ansiosa y del estrés. De igual manera, hay 

asociación significativa entre la agresión física/social y la ideación suicida. 

Concluyéndose que las mujeres escolares tienen mayor prevalencia de ideación 

suicida que el sexo masculino; además, estos datos refuerzan la importancia que 

acarrea la cohesión familiar en dichas circunstancias.  
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1.3 Planteamiento del problema  

1.3.1  Descripción de la situación problemática   

El programa realizado por el MINEDU (2021) por medio del documento 

“Orientaciones para el soporte socioemocional a las y los estudiantes frente a la 

emergencia sanitaria”, reportaban durante el primer año de pandemia que el 83% de 

los niños, y adolescentes presentaban un aumento de emociones de carácter 

negativo o desagradable, como parte de la presencia de clases virtuales y cierre de 

centros educativos. Cedillo y Perla (2020) sobre el ciberacoso; al igual que el acoso 

escolar, señala que afectan negativamente en los niños y adolescentes en diversas 

aulas, incluidas las virtuales. Varios estudios evidencian que toda víctima de acoso 

escolar suele o tiene más probabilidades de presentar depresión (Kelly et al., 2015 

citado por Hong et al., 2016), baja autoestima (Mungala y Nabuzoka, 2020), ansiedad, 

estrés y suicidio, entre otros, que pueden agravarse o presentarse por primera vez 

debido al obligado aislamiento social, dejando efectos emocionales a largo plazo que 

dificultan el proceso de reincorporación a la educación y la readaptación, como 

también, aplicar estrategias emocionales adecuadas que podrían prevenir trastornos 

emocionales como la depresión frente a un contexto desfavorable (Vall – Roqué et 

al., 2021).  

Los alumnos regresan ahora a las aulas en 2022 con oportunidades para 

reforzar las habilidades sociales, el rendimiento académico y la interacción con los 

demás, contribuyendo así al bienestar de niños y jóvenes. Sin embargo, UNICEF 

(2022) hace referencia a los datos de SiSeVe, que muestran que, en abril de 2022, 

según los registros escolares, un total de 874 alumnos de escuelas públicas fueron 

víctimas de violencia física, psicológica o sexual. Así, Palomares-Ruiz et al. (2019) 
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revelaron que, entre los vínculos entre victimización y trastornos emocionales, se 

encuentran altos niveles de depresión y ansiedad que afectan la autoestima y las 

relaciones interpersonales del individuo; debido a que exhiben sentimientos de 

tristeza, aislamiento y baja autoestima por no tener sentido de pertenencia a una clase 

(Jiménez et al., 2019).   

En nuestro país, hay una falta de atención primaria efectiva para la depresión, 

lo que ha llevado a un aumento de las muertes prematuras entre las personas con 

trastornos depresivos (INSM, 2018). Más recientemente, la pandemia ha causado 

efectos psicológicos en pocos meses; esto se refleja en las estadísticas de 

prevalencia de la salud mental, por ejemplo, el MINSA (2020) informó sobre el 

proyecto de salud mental COVID - 19, señalando que las múltiples muertes de 

miembros en el seno familiar, por el aislamiento social, falta de resiliencia, pobre 

acceso a los servicios de salud mental y la escasez económica han aumentado los 

niveles de depresión a nivel de la población en un 28%. El 41% tenía una depresión 

de tipo moderada a grave y el 12,8% declara tener pensamientos suicidas, el 30,8% 

en mujeres y el 23,4% en varones. 

Estos hallazgos son confirmados por Ríos y Palacios (2020), quienes sostienen 

que los síntomas depresivos se presentan en todas las edades. Asimismo, la 

adolescencia es un proceso de cambio que requiere de una orientación proactiva por 

parte de los entornos educativos ante los factores de riesgo latentes (Cerna, 2017) o 

incluso por la percepción negativa de su futuro (UNICEF, 2020).  

Stirling et al. (2015) señalaron que, a nivel mundial, la proporción de 

adolescentes que sufren síntomas de depresión es del 5%. En Colombia, Calero et al 

(2019) afirmaron que los estudiantes mayores síntomas de depresión es de 14 y 21 
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años; y en Perú, el estudio realizado por el INSM (2021), demostró los efectos 

psicológicos de COVID-19 en diferentes grupos de edad, entre los adolescentes 

constituían el 31,5% con episodio depresivo mayor, trastorno de ansiedad 

generalizada (TAG) el 13,3%, trastorno de adaptación el 8,1%, etc. Finalmente, la 

depresión está relacionado con varias consecuencias que afectan la vida o la 

integridad del ser humano, como la violencia, consumo de drogas sociales, desarrollo 

de conductas suicidas, autolesivas, delictivas, e incluso trastornos de personalidad o 

trastornos alimenticios (Bocanegra y Díaz, 2017; Gallegos et al., 2018; Grigorian et 

al., 2020; Camacho, 2021).  

1.4 Formulación del problema  

1.4.1 Problema general 

¿Existe relación entre el acoso escolar, regulación emocional y depresión en 

estudiantes de 4to y 5to de secundaria de una institución educativa estatal de Cañete?  

1.4.2 Problemas específicos 

¿Existe relación entre el acoso escolar y la regulación emocional en 

estudiantes de 4to y 5to de secundaria? 

 ¿Existe relación entre el acoso escolar y la depresión estado en estudiantes 

de 4to y 5to de secundaria? 

 ¿Existe relación entre el acoso escolar y depresión rasgo en estudiantes de 

4to y 5to de secundaria? 

 ¿Existe relación entre regulación emocional y depresión - estado en 

estudiantes de 4to y 5to de secundaria? 

 ¿Existe relación entre regulación emocional y depresión - rasgo en 
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estudiantes de 4to y 5to de secundaria? 

1.5  Objetivos de la investigación  

1.5.1  Objetivo general 

Analizar la relación entre el acoso escolar, regulación emocional y depresión 

en estudiantes de 4to y 5to de secundaria de una institución educativa estatal de 

Cañete. 

1.5.2  Objetivos específicos 

Identificar la relación entre el acoso escolar y la regulación emocional en 

estudiantes de 4to y 5to de secundaria. 

Conocer la relación entre el acoso escolar con la depresión - estado en 

estudiantes de 4to y 5to de secundaria. 

Identificar la relación entre el acoso escolar y depresión - rasgo en estudiantes 

de 4to y 5to de secundaria. 

Conocer la relación entre regulación emocional y depresión - estado en 

estudiantes de 4to y 5to de secundaria. 

Identificar la relación entre regulación emocional y depresión - rasgo en 

estudiantes de 4to y 5to de secundaria. 
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1.6 Formulación de hipótesis principal y derivada o específica 

1.6.1  Hipótesis General 

Hg: Existe relación entre el acoso escolar, regulación emocional y 

depresión en estudiantes de 4to y 5to de secundaria de una institución educativa 

estatal de Cañete. 

1.6.2 Hipótesis Específicas 

H1:   El acoso escolar se relaciona significativamente con la regulación 

emocional en los estudiantes de la muestra. 

H2:   El acoso escolar se relaciona significativamente con la depresión - 

estado en los estudiantes de 4to y 5to de secundaria. 

H3:   El acoso escolar se relaciona significativamente con la depresión - rasgo 

en los participantes del estudio. 

H4:   Las estrategias de regulación emocional se relacionan 

significativamente con la depresión - estado en las alumnas de la investigación. 

H5:   Las estrategias de regulación emocional se relacionan 

significativamente con la depresión - rasgo en las estudiantes de la muestra.



 
 

CAPÍTULO II 

MÉTODO 

 

2.1 Tipo y diseño de investigación  

El estudio es de carácter empírico, no experimental, ya que utiliza datos 

originales formados por análisis estadísticos e inferenciales, una estrategia asociativa 

para variables cuantitativas y un diseño correlacional simple, lo que significa que se 

realiza sobre una muestra única o una población específica (Ato et al., 2013). 

Figura 1 

Diseño del estudio 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Elaboración propia 
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2.2  Participantes  

La muestra de este estudio fue constituida por alumnas de 4to y 5to grado de 

secundaria "Nuestra Señora del Carmen", institución educativa estatal de Cañete. El 

tipo de muestreo fue convenientemente no probabilístico, considerando que los 

participantes eran casos muy cercanos al investigador (Otzen y Manterola, 2017). La 

muestra estaba conformada por alumnas. Las reglas de inclusión fueron: alumnas de 

cuarto o quinto de secundaria, pertenecientes a la institución educativa "Nuestra 

Señora del Carmen" de Cañete, que participaron voluntariamente con la aprobación 

de sus progenitores o apoderados; asimismo, las normas de exclusión fueron 

alumnas del 4to o 5to de secundaria que no pertenecían a dicha institución educativa. 

En este estudio, la Tabla 1 muestra que el 52% de las alumnas pertenecían al 

cuarto grado y el 48% al quinto. En cuanto a la edad del grupo de adolescentes, había 

tres estudiantes de 14 años, es decir, el 1,6%. A continuación, había 91 estudiantes 

de 15 años, es decir, el 49.5%, 80 alumnas de 16 años, es decir, el 43.5%, y, por 

último, 10 de 17 años, es decir, el 5,4% de la muestra total de participantes (n = 184).  

Tabla 1  

Características sociodemográficas en una muestra de estudiantes 

que cursan 4to y 5to de secundaria (n=184) 

Edad agrupada f         % 

14 3 1.6% 

15 91 49.5% 

16 80 43.5% 

17 10 5.4% 

Media +/- Ds 15.5 (+/-0.62) 

Grado Escolar   

4to 95 51.6% 

5to 89 48.4% 

Total 184 100 

Nota: f, frecuencia; %, porcentaje. 
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2.3  Medición   

2.3.1   Cuestionario de Acoso entre iguales (CAI-CA) 

Elaborado por Magaz et al. (2016) en España, que mide el acoso entre iguales 

desde la perspectiva de la víctima, considerándose que este instrumento incluye una 

amplia gama de escalas que miden varias características de la variable. Puede ser 

aplicado a niños y adolescentes, de manera individual o colectiva. Conformado por 

39 ítems y 7 dimensiones que son las siguientes: Maltrato verbal, Exclusión social 

directa, Amenazas, Ciberbullying, Exclusión social indirecta, Agresión basada en 

objetos y Maltrato físico. Cuenta con 3 opciones como respuestas que van a partir de 

una puntuación del 1 = Nunca; 2 = Pocas veces; 3 = Muchas veces.  

En nuestro país, la consistencia interna (fiabilidad) del CAI-CA, adaptado de 

Trujillo (2019), mostró una alta fiabilidad (α = 0,93) en la escala completa. Los 

coeficientes para las dimensiones de abuso verbal, abuso físico, exclusión social 

directa y amenazas fueron adecuados en todas las subescalas (0,70 - 0,83). Para las 

otras (ciberacoso, exclusión social indirecta y agresión invisible), la fiabilidad fue 

menor (α = 0,45 - 0,58). 

Para realizar el proceso de validez, los autores originales desarrollaron un 

análisis factorial exploratorio (44 ítems), que dio como resultado sólo 5 ítems de baja 

importancia, de tal forma que, fueron excluidos y se mantuvieron con los 39 ítems 

actuales. Se comprobó con el método de extracción que 7 dimensiones presentaban 

asociaciones pequeñas a nivel de conglomerado (.42 y .09) y que 4 de los factores 

tenían una puntuación superior a .20.  

En la Tabla 2, la fiabilidad del instrumento de maltrato entre iguales (CAI-CA) 

tiene un valor alto de .80 según el estadístico alfa de Cronbach y un omega de .83 
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según el método de consistencia interna, lo que supone un buen nivel según Murphy 

y Davishofer (1998; citado en Hogan, 2015). 

Las dimensiones según la consistencia interna por el alfa de Cronbach y el 

coeficiente Omega de McDonald como: maltrato verbal (α= .79; ω=. 77), exclusión 

social directa (ESD) (α= .58; ω=. 55), amenazas (α= .71; ω=. 70), ciberbullying 

(CIBERBU) (α= .61; ω=. 60), exclusión social indirecta (ESI) (α= .55; ω=. 55), agresión 

basada en objetos (ABO) (α= .37; ω=. 37), maltrato físico (MF) (α= .65; ω=. 64). 

Evidenciando que solo las dimensiones de maltrato verbal (MV) y amenazas (AME) a 

través de los dos coeficientes cuentan con una adecuada confiabilidad, a diferencia 

de las dimensiones de ESD, CIBERBU, ESI, ABO y MF. Cada estimación está 

acompañada por sus intervalos de confianza al 95% siguiendo el método Bootstrap 

propuesto por Kelley y Pornprasertmanit (2016). 

Tabla 2 

Análisis de confiabilidad del CAI-CA y sus dimensiones (n=184). 

 

Variable  Ítems 
Omega de 
McDonald  
[IC 95%] 

Alfa de Cronbach  
[IC 95%] 

Acoso escolar 39 
.83 

 [.79-.87] 
.80 

 [.76-.83] 

Dimensiones 

Maltrato Verbal 11 
.79 

 [.74-.83] 
.77 

 [.73-.82] 

Exclusión social directa 5 
.58 

 [.49-.66] 
.55 

 [.44-.64] 

Amenazas 4 
.71 

 [.65-.78] 
.70 

 [.63-.76] 

Ciberbullying 4 
.61 

 [.52-.70] 
.60 

 [.51-.69] 

Exclusión social 
indirecta 

4 
.55 

 [.44-.65] 
.55 

 [.43-.64] 

Agresión basada en 
objetos 

3 
.37 

 [.21-.53] 
.37 

 [.19-.51] 

Maltrato físico 8 
.65 

 [.57-.73] 
.64 

 [.55-.71] 
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2.3.2  Cuestionario de Regulación Emocional (CERQ-18)  

Conocido como Cuestionario de Regulación Cognitiva de las Emociones 

(CERQ-18). Desarrollado por Garnefski y Kraaij (2006) y adaptado a nivel nacional 

para adolescentes por Navarro-Loli, et al. (2018). La prueba consta de 18 ítems, 

evalúa dos tipos de estrategias para la regulación de las emociones, incluyendo las 

automáticas (inapropiadas) y las intencionales (apropiadas). Puede utilizarse con 

adolescentes de 13 a 19 años, tanto individualmente como en grupo. 

Dentro de las propiedades psicométricas, Navarro et al. (2018) consideran un 

modelo evolutivo (Medrano et al., 2016) por medio de dos grupos en función del 

número de factores de sesgo. Asimismo, utilizaron el análisis factorial exploratorio y 

confirmatorio, y de igual manera, el análisis de dos factores para determinar la validez 

en la estructura interna. Los valores resultantes de fiabilidad fueron ω = 0,74 para las 

estrategias automáticas y ω = 0,72 para estrategias elaborativas.  

En cuanto a la fiabilidad del CERQ - 18, fue establecida por consistencia interna 

(ω = .84). Dicha confiabilidad pertenece a un nivel bueno. En la tabla 3, de acuerdo 

al modelo evolutivo de Medrano et al. (2016), este obtuvo el índice de fiabilidad de 

consistencia interna al 95%; para las estrategias automáticas (E.A) resultó un α=. 64 

con rangos de .55 -.71, y α=.78 para las estrategias elaborativas (E.E.). Según Murphy 

y Davishofer (1998), esto representa un nivel satisfactorio para las E.E., pero un nivel 

bajo para E.A. 

Tabla 3 

Análisis de confiabilidad de las estrategias de regulación emocional (n= 184). 
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Variable  
Número 

 de ítems 
Omega de McDonald  

[IC 95%] 
Alfa de Cronbach  

[IC 95%] 

Regulación emocional 18 
.84 

 [.81-.87] 
.84 

 [.81-.87] 

Estrategias 
automáticas 

8  
.58 

 [.49-.67] 
.64 

 [.55-.71] 

Estrategias 
elaborativas 

10  
.78 

 [.74-.83] 
.78 

 [.73-.83] 
 

2.3.3  Inventario de Depresión Estado - Rasgo (ST - DEP)   

Conocido como Inventario de Depresión Estado-Rasgo (ST-DEP) desarrollado 

por Spielberguer et al. (2008). Contiene 10 ítems cada uno, que se aplicaron mediante 

autoinforme y colectivamente en un grupo de jóvenes. Cada ítem se valora con una 

opción entre 1 = nunca, 2 = casi nunca, 3 = a veces y 4 = siempre. La prueba también 

se divide en dos medidas de la depresión: la prueba pretende identificar dos factores 

emocionales de la depresión, como la distimia (afecto negativo) y la eutimia (afecto 

positivo), y dos formas de medir experiencialmente: nivel de estado (IDER-E) y nivel 

de rasgo (IDER-R). 

Depresión - Estado.  

Eutimia – Estado: 1,4,7,9,10.   

Distimia – Estado: 2,3,5,6,8.  

Depresión - Rasgo    

Eutimia – Rasgo: 11,13,14,15,20.    

Distimia – Rasgo:  12,16,17,18,19. 

Dicho instrumento está adaptado al español originalmente por Agudelo et al. 

(2005). Sin embargo, los autores Merino et al. (2012) tomaron las propiedades 
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psicométricas realizadas por Agudelo (2009) al usarse un análisis factorial 

confirmatorio y exploratorio en población peruana. Sumado al análisis factorial, se 

obtuvieron dos factores como valores de fiabilidad utilizando los valores A. de 

Cronbach, los niveles de depresión - estado α = .76 y depresión - rasgo α = .68. 

De igual manera, se estimó la fiabilidad mediante de la consistencia interna del 

cuestionario aplicado por Merino et al. (2012). Según la Tabla 4, se obtuvieron los 

siguientes valores para depresión – estado: ω =.87 y α = .87 con intervalos de 

confianza de .83-.94; siendo este un valor considerado alto por Murphy y Davishofer 

(1998). Del mismo modo, para depresión - rasgo se determinó α = .84 con un intervalo 

de confianza de .80- .87; ω =.84 con un intervalo de confianza de .81 - .88; lo que 

indica una fiabilidad positiva de acuerdo al procedimiento bootstrap de Kelley y 

Pornprasertmanit (2016).  

Tabla 4 

Análisis de confiabilidad del ST - DEP y sus dimensiones (n= 184). 

 

 

 
 

2.4 

 Procedimientos   

Principalmente participaron dos estudiantes de pregrado del Departamento de 

Psicología de la Universidad de San Martín, orientados por el profesorado de 

Variable  Número 
 de ítems 

Omega de McDonald  
[IC 95%] 

Alfa de 
Cronbach  
[IC 95%] 

Depresión - 
Estado 

10 .87 
[.84-.89] 

.87 
[.83-.94] 

Eutimia-Estado 5 .86 
[.83-.89] 

.85 
[.81-.89] 

 Distimia-Estado 5 .79 
[.74-.84] 

.79 
[.73-.83] 

Depresión - 
Rasgo 

10 .84 
[.81-.88] 

.84 
[.80-.87] 

Eutimia - Rasgo 5 .81 
[.76-.85] 

.80 
[.76-.85] 

Distimia- Rasgo 5 .78 
[.72-.83] 

.77 
[.71-.82] 
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investigación. Para la asignación de los cuestionarios, fueron compartidos y 

completados por los propios participantes y los instrumentos fueron administrados de 

la misma manera. Los instrumentos se presentaron en el siguiente orden: formulario 

de consentimiento informado, cuestionario de acoso entre iguales, inventario de 

regulación de las emociones y características del inventario de depresión. Por otro 

lado, considerando los principios éticos que guían el comportamiento de los 

psicólogos (APA, 2014), todos los participantes y/o autoridades fueron informados 

sobre el propósito explícito de este estudio, para lo cual se presentó un formulario de 

consentimiento informado.  

En este contexto, se explicó detalladamente la razón del anonimato en sus 

contestaciones y declaraciones de las estudiantes de la muestra, teniendo en cuenta 

que debían permanecer en el anonimato en caso de duda sobre la evaluación en 

cuestión. 

2.5 Aspectos éticos  

De acuerdo con el Código de Ética y Deontología del Colegio de Psicólogos 

del Perú (2018); los principios éticos relacionados, así como los estándares 

mencionados de la American Psychological Association (2014), existen 

particularidades a considerar en la evaluación son la participación voluntaria, el 

respeto al anonimato y la confidencialidad, ya que los resultados no se harán públicos. 

También se explican los motivos por los que se realizó este estudio, en el que 

participaron alumnas de 4to y 5to de secundaria, en relación con los instrumentos que 

se utilizaron legalmente para obtener resultados basados en las pruebas. 
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2.6  Análisis de datos  

Los datos recogidos se transfirieron a una plantilla hecha en Excel versión 2022 

y se exportó a los programas estadísticos SPSS versión 28.0.1.1 y JASP versión 

0.16.3. Los análisis descriptivos también se basaron en descripciones detalladas de 

las facetas sociodemográficas en tablas de porcentaje y frecuencia.  

Para analizar la normalidad, se aplicó la prueba de Kolmogorov-Smirnov, cuya 

finalidad es medir el valor de coincidencia entre las distribuciones de los valores 

observados y la distribución teórica (Siegel y Castellan, 2003). Por otro lado, se puede 

utilizar el coeficiente de correlación de Pearson o el coeficiente de correlación de 

Spearman para probar las hipótesis, ya que ambos estadísticos miden la asociación 

lineal entre dos o más variables cuantitativas (Delgado et al., 2006).



 
 

CAPÍTULO III 

 

RESULTADOS 

 

Los resultados que se presentan a continuación se ajustan a los objetivos y las 

hipótesis del estudio.  

3.1 Análisis descriptivo 

Como se observa en la tabla, el 46.2% (85) de las escolares presentan un nivel 

alto de acoso escolar; el 30.4 % (56) de los sujetos evaluados se encuentran en un 

nivel medio, y el 23.4% (43) de las alumnas se encuentran en un nivel bajo. Por otra 

parte, las estudiantes que se encuentran cursando el 4to de secundaria obtuvieron un 

nivel alto con 27.4% (26); nivel medio con 36.8% (35); y 35.8% (34) con un nivel bajo. 

Asimismo, los estudiantes de 5to de secundaria alcanzaron en mayor proporción 

correspondiente a un nivel alto con 66.3%, el 23.6% con un nivel medio y por último 

el nivel bajo con un 10.1%.  

Tabla 5 

Niveles de Acoso Escolar según el grado 

Niveles Bajo Medio  Alto 

4to f 34 35 26 

% 35.8% 36.8% 27.4% 

5to f 9 21 59 

% 10.1% 23.6% 66.3% 

      Total f 43 56 85 

 % 23.4% 30.4% 46.2% 
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De igual forma, se señala que el 45.7 % (84) de las escolares presentan un 

nivel alto en relación a la variable de regulación emocional; el 47.8 % (88) de los 

sujetos evaluados se encuentran en un nivel medio, y el 6.5 % (12) de las alumnas 

tienen un nivel bajo. Por otro lado, las alumnas que se encuentran en 4to de 

secundaria obtuvieron niveles altos en 48.4% (46); niveles promedio en un total de 

46.3% (44); y sólo un 5.3% (5) en relación a los niveles bajos. No obstante, las 

estudiantes de 5to de secundaria alcanzaron en mayor proporción correspondiente a 

un nivel alto con 43% (84), el 49% (88) con un nivel medio y por último el nivel bajo 

con un 8% (12).  

Tabla 6 

Niveles de Regulación Emocional según el 

grado 

Niveles Bajo Medio  Alto 

4to f 5 44 46 

% 5.3% 46.3% 48.4% 

5to f 7 44 38 

% 7.8% 49.4% 42.7% 

Total f 12 88 84 

 % 6.5 % 47.8% 45.7% 

 

Según la tabla 7, se señala que el 18.5 % (34) de las escolares presentan un 

nivel alto de depresión - estado; sólo el 53.3 % (98) de los sujetos evaluados se 

encuentran en un nivel medio, y el 28.2 % (52) de las alumnas se encuentran en un 

nivel bajo. Como también, las alumnas que se encuentran en 4to de secundaria un 

nivel alto con un total de 8.4% (8); un nivel promedio con un 60% (57); y 31.6% (30) 

del nivel bajo de los estudiantes. No obstante, los estudiantes de 5to de secundaria 
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alcanzaron en mayor proporción correspondiente a un nivel alto con 29.2% (26), el 

46.1% (41) con un nivel medio y por último el nivel bajo con un 24.7% (22).  

Tabla 7 

Niveles de Depresión - Estado según el grado 

Niveles Bajo Medio  Alto 

4to f 30 57 8 

% 31.6% 60% 8.4% 

5to f 22 41 26 

% 24.7% 46.1% 29.2% 

   Total f 52 98 34 

 % 28.3% 53.3% 18.5% 

 

En la Tabla 8, el 1.6 % (3) de la muestra presentó niveles altos de depresión – 

rasgo; el 90.2% (166) obtuvo niveles promedio; y sólo 8.2% (15) obtuvo niveles bajos 

de depresión – rasgo. En cuanto a los grados académicos, las alumnas de 4to de 

secundaria obtuvieron 2% (2) de niveles altos; sólo el 87% (83) presentó niveles 

promedio; y el 11% (10) presentó niveles bajos. De igual forma, en las estudiantes de 

5to de secundaria alcanzaron un 1% (1) en el nivel alto; en mayor proporción en el 

nivel medio con 93% (83); y sólo obtuvo un 6% (5) en niveles bajos.  

Tabla 8 

Niveles de Depresión - Rasgo según el grado 

Niveles Bajo Medio  Alto 

4to f 10 83 2 

% 10.5% 87.2% 2.1% 

5to f 5 83 1 

% 5.6% 93.2% 1.1% 

   Total f 15 166 3 
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  % 8.2% 90.2% 1.6% 

 

La tabla 9 muestra que la puntuación media del acoso escolar fue de 58.77, 

con una desviación estándar de 10.85, lo que indica que la variabilidad tiende a no 

ser uniforme. Asimismo, la asimetría es positiva (.60), lo que significa que las 

respuestas tienden a por encima del promedio, mientras que la curtosis es de -1.72, 

lo que significa que los datos se concentran lejos del promedio. En cuanto a la 

regulación del estado de ánimo, logró un promedio de 10.85 y una desviación (D.S) 

de 11.66, lo que indica que la variabilidad tiende a no ser uniforme; mientras que la 

asimetría (-.59) indica que los datos se distribuyen moderadamente por debajo del 

promedio; y la curtosis (.07), que indica una tendencia a concentrarse cercano al 

promedio. En depresión - estado, la media tiene 39 y la desviación de 6,64, lo que 

indica una variabilidad no uniforme. La asimetría fue negativa (-.31), lo que refleja una 

tendencia a puntuar por debajo de la media; igualmente, la curtosis fue negativa (-

.87), lo que significa que los datos se concentraron lejos de la media. Por último, en 

depresión - rasgo, se logró un promedio de 89 con una desviación de 3.34, lo que 

indica que la variabilidad no es uniforme; en cuanto a la asimetría (-1.25), esta refleja 

una tendencia a puntuar por debajo del promedio; y una curtosis positiva (3.92); sin 

embargo, los datos se alejan del promedio.  

Tabla 9 

Análisis Descriptivo de las variables (n=184). 

   

 

    

Nota. DS: desviación estándar, M: media, g1: asimetría, g2: curtosis.   

Variables M D.E g1 g2 

Acoso Escolar 58.77 10.85 0.60 -1.72 

Regulación 

Emocional 
10.85 11.66 -0.59 0.07 

Depresión - Estado 39.00 6.64 -0.31 -0.87 

Depresión - Rasgo 89.00 3.34 -1.25 3.92 
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3.2 Análisis de Normalidad  

Por otro lado, en la Tabla 10, la normalidad de los datos se obtuvo a través de 

de Kolmogorov-Smirnov debido a su precisión y eficacia para muestras de más de 50 

datos. Las sumas de las variables utilizadas en este estudio tenían valores p inferiores 

a 0,05; lo que indicaba que no se distribuían normalmente, por lo que se usó el 

estadístico no paramétrico Rho (p) de Spearman. 

Tabla 10 
Análisis de Normalidad de las variables (n=184) 

 

 

 

  

  

Nota. K-S: prueba de normalidad de Kolmogorov Smirnov. 

3.3 Análisis inferencial correlacional 

Con la finalidad de comprobar la hipótesis principal del presente estudio, se 

empleó el coeficiente Rho de Spearman (ρ) para desarrollar el análisis correlativo. Por 

lo tanto, para la valoración de las magnitudes de las correlaciones, se utilizará los 

criterios de Cohen (1988): correlación pequeña (r > .10), correlación moderada (r > 

.30), correlación fuerte (r > .50).  

La tabla 11, permitió identificar los coeficientes de correlación, por lo tanto, se 

refleja que la variable acoso escolar tiene una relación positiva, pequeña y no 

significativa con la regulación emocional (rho = .003), de igual manera, existe relación 

negativa, pequeña, y poco significativa en la relación de la regulación emocional y 

depresión - estado (rho= - .022), y tampoco existe una relación significativa entre 

Variables K-S (p-valor) 

Acoso Escolar .103 (<.000) 

Regulación 

Emocional 
.081 (<.005) 

Depresión - Estado .093 (<.001) 

Depresión - Rasgo .126 (<.000) 
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regulación emocional y depresión rasgo (rho= .145). Por otra parte, se aprecia una 

correlación positiva, moderada (rho= .399), y altamente significativa entre la depresión 

- estado y acoso escolar; además, se verificó la correlación negativa, pequeña y 

significativa entre el acoso escolar y la depresión –rasgo (rho = .-164). De tal forma 

que, se concluye que no hay relación entre las 3 variables de estudio.   

Tabla 11 

Hg: Análisis correlacional de las variables de Acoso Escolar, 

Regulación Emocional, y Depresión (n=184). 

 

Variable  1 2 3 

2. Regulación 

Emocional 

Rho 

p 

.003 

(.971) 
 

 

3. Depresión - Estado 
Rho 

p 

.399** 

(.000) 

-.022 

(.764) 

 

4. Depresión - Rasgo 
Rho 

  p 

-.164* 

(.026) 

.145 

(.050) 

-.491** 

(.000) 

Nota: grado de significancia bilateral (* p< .05, ** p<.001), Rho: 

Se empleó el coeficiente de Spearman,  

1: Acoso Escolar, 2: Regulación Emocional, 3: Depresión – 

Estado, 4: Depresión – Rasgo. 

 

En la tabla 12, se refleja que sólo hay una asociación con intensidad pequeña; 

pero positiva y altamente significativa entre maltrato verbal con estrategias 

automáticas (rho=.20); como también, una relación negativa, pequeña y significativa 

entre la dimensión de amenazas con las estrategias elaborativas (rho= -.18). En el 

resto de asociaciones entre dimensiones, tanto positivas como negativas, no tienen 

una relación significativa. Por lo tanto, significa que la variable de acoso escolar no 

tiene relación significativa con las estrategias de regulación emocional.  
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Tabla 12 

H1: Correlación entre acoso escolar con regulación emocional 

en estudiantes de 4to y 5to de un colegio estatal de Cañete 

(n= 184). 

Subescalas  E. Automáticas E. Elaborativas 

Maltrato Verbal 
Rho 

p 

.20 

(<.01) 

-.00 

(.09) 

Exclusión social directa 
Rho 

p 

.09 

(.21) 

-.03 

(.61) 

Amenazas 
Rho 

p 

.05 

(.50) 

-.18 

(<.05) 

Ciberbullying 
Rho 

p 

.13 

(.09) 

-.11 

(.13) 

Exclusión social 

indirecta 

Rho 

p 

.67 

(.36) 

.00 

(.97) 

Agresión basada en 

objetos 

Rho 

p 

-.07 

(.32) 

-.11 

(.13) 

Maltrato físico 
Rho 

p 

.08 

(.27) 

-.08 

(.22) 

Nota: EA: Estrategias automáticas. EE: Estrategias elaborativas. 

Rho: Coeficiente de Spearman. Grado de significancia bilateral: 

p<.01: p< .05 

 

De acuerdo a la Tabla 13, las dimensiones de maltrato verbal poseen relación 

negativa, moderada y muy significativa con eutimia – estado (rho = -.30), y una 

relación positiva, moderada y muy significativa con la distimia - estado (rho = .45). La 

dimensión de exclusión social directa posee una relación positiva, pequeña y muy 

significativa con la distimia – estado (rho = .27), y tiene una relación negativa, pequeña 

y significativa con eutimia - estado (rho = -.23). La dimensión de amenazas tiene 

relación negativa, pequeña y muy significativa con la eutimia - estado (rho = -.20), y 

una relación positiva, moderada y muy significativo con la distimia - estado (rho = .30); 

la dimensión de ciberbullying tiene relación negativa, pequeña y significativa con la 

eutimia - estado (rho= -.19), y una relación positiva, pequeña y muy significativa con 

distimia - estado (rho= .22); la exclusión social indirecta tiene relación negativa, 
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moderada y muy significativa con la eutimia - estado (rho= -.23); y una relación 

positiva, moderada y muy significativa entre la exclusión social indirecta y la distimia 

- estado (rho= .32). En la dimensión de maltrato físico presenta una relación negativa 

y significativa con eutimia - estado (rho= -.18), y una relación positiva, pequeña y 

significativa con la distimia - estado (rho= .23). De tal forma que, el acoso escolar se 

relaciona significativamente con la depresión - estado en los estudiantes de 4to y 5to 

de secundaria. Por lo tanto, esto significa que, a mayor presencia de la variable de 

acoso escolar, habrá mayores niveles de distimia – estado y menores niveles de 

eutimia – estado en las escolares de 4to y 5to de secundaria. 

Tabla 13 

H2: Correlación entre acoso escolar y depresión - estado en 

estudiantes de 4to y 5to de un colegio estatal de Cañete (n= 184). 

Dimensiones  EU. E DIS. E 

Maltrato Verbal 
Rho 

p 

-.30 

(<.001) 

.45 

(<.001) 

Exclusión social directa 
Rho 

p 

-.23 

(<.01) 

.27 

(<.001) 

Amenazas 
Rho 

p 

-.20 

(<.01) 

.30 

(<.001) 

Ciberbullying 
Rho 

p 

-.19 

(<.050) 

.22 

(<.01) 

Exclusión social indirecta 
Rho 

p 

-.23 

(<.01) 

.32 

(<.001) 

Agresión basada en 

objetos 

Rho 

p 

.06 

(.41) 

.05 

(.49) 

Maltrato físico 
Rho 

p 

-.18 

(<.05) 

.23 

(<.01) 

Nota: Rho: Coeficiente de Spearman, EU. E: Eutimia-

Estado, DIS. E: Distimia – Estado. Grado de significancia 

bilateral: p<.001; p<.05. 

 

En cuanto a la tabla 14, la dimensión de maltrato verbal tiene una relación 

negativa, moderada y muy significativa con eutimia - rasgo (rho= -.39) y una relación 
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positiva, fuerte y muy significativa, con distimia – rasgo (rho= .51); la exclusión social 

directa tiene una relación negativa, pequeña y muy significativa con la eutimia – rasgo 

(rho= -.25), y relación positiva, moderada, y muy significativa con distimia - rasgo (rho= 

.33); la dimensión de amenazas tiene una relación negativa, pequeña, y muy 

significativa con eutimia rasgo (rho= -.28), y una relación positiva, moderada con 

distimia – rasgo y altamente significativa (rho= .39); la relación de ciberbullying con 

eutimia – rasgo es negativa, pequeña, y muy significativa (rho= -.27); y positiva, 

moderada, y muy significativa con la distimia rasgo (rho= .33); la dimensión del 

maltrato físico es negativa, pequeña, significativa con eutimia – rasgo (rho= -.28), 

además de relacionarse positiva y significativamente con distimia – rasgo (rho= .28);  

la dimensión de exclusión social indirecta tiene una relación positiva, pequeña y muy 

significativa con la distimia - rasgo (rho= .34); pero tiene relación negativa, pequeña y 

no significativa con eutimia – rasgo; asimismo, la agresión basada en objetos tiene 

relación positiva, pequeña y no significativa con la distimia – rasgo. Por lo tanto, es 

posible interpretar que, a mayores niveles de acoso escolar, aumentarán los niveles 

de distimia – rasgo y disminuirán los niveles de eutimia - rasgo en las estudiantes de 

4to y 5to de secundaria.  

Tabla 14 

H3: Correlación entre acoso escolar y depresión - rasgo en estudiantes 

de 4to y 5to de un colegio estatal de Cañete (n=184). 

Dimensiones  EU. R DIS. R 

 

Maltrato Verbal 

Rho 

p 

-.39 

(<.001) 

.51 

(<.001) 

 

Exclusión social directa 

Rho 

p 

-.25 

(<.001) 

.33 

(<.001) 

 

Amenazas 

Rho 

p 

-.28 

(<.001) 

.39 

(<.001) 

 

Ciberbullying 

Rho 

p 

-.27 

(<.001) 

.33 

(<.001) 
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Exclusión social indirecta 

Rho 

p 

-.14 

(.067) 

.34 

(<.001) 

 

Agresión basada en objetos 

Rho 

p 

-.15 

(<.05) 

.09 

(.193) 

 

Maltrato físico 

Rho 

p 

-.28 

(<.001) 

.28 

(<.001) 

Nota: Rho: Spearman, EU. R: Eutimia-Rasgo. DIS.R: Distimia-Rasgo. 
Grado de significancia bilateral: p<.05; p<.001. 

 

En la Tabla 15, existe una relación negativa, pequeña y no significativa entre 

las estrategias elaborativas con la eutimia – estado; de igual manera, existe una 

relación pequeña, positiva, pero nada significativa entre las estrategias automáticas 

con Distimia – Estado. Del mismo modo, las estrategias automáticas tampoco tienen 

relación significativa con la eutimia – estado (p > .05); y existe relación negativa, 

fuerte; pero nada significativa entre las estrategias elaborativas con la distimia estado 

(p > .05). Por lo tanto, significa que la regulación emocional no se relaciona 

significativamente con depresión - estado en las alumnas de la investigación.  

Tabla 15 

H4: Correlación entre regulación emocional y depresión - 

estado en estudiantes de 4to y 5to de un colegio estatal de 

Cañete (n=184). 

Subescalas  E. A E. E 

Eutimia – 

Estado 

Rho 

p 

-.06 

(.414) 

.14 

(.052) 

Distimia – 

Estado  

Rho 

p 

.11 

(.152) 

-.50 

(.666) 

Nota:  Rho: Spearman, EA: Estrategias automáticas. EE: 

Estrategias elaborativas.  

 

En la relación de estrategias de regulación emocional y depresión - rasgo, en 

la tabla 16, existe una relación positiva, pequeña y significativa entre estrategias 
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automáticas con Distimia - rasgo (rho= .16); no obstante, las estrategias automáticas 

tienen relación positiva, pequeña; pero no significativa con eutimia – rasgo (p>.05); 

además, existe una relación muy significativa y positiva entre estrategias elaborativas 

y eutimia - rasgo (rho= .20); y existe una relación negativa, pequeña y no significativa 

entre estrategias automáticas y eutimia – rasgo (p>.05). De tal manera que, las 

estrategias de regulación emocional no tienen relación significativa con la depresión 

- rasgo en las alumnas de la investigación. 

Tabla 16 

H5: Correlación entre regulación emocional y depresión - rasgo en 

estudiantes de 4to y 5to  (n=184). 

Subescalas  E. A E. E 

 

Eutimia – Rasgo 

Rho 

p 

-.07 

(.35) 

.20 

(<.01) 

Distimia – Rasgo  
Rho 

p 

.16 

(<.05) 

-.04 

(.58) 

Nota:  Rho: Spearman, EA: Estrategias automáticas. EE: 

Estrategias elaborativas. 

 

 
 
 

 

 

 
 
 
 
 
 



 
       

CAPÍTULO IV 

DISCUSIÓN 

El estudio tuvo la finalidad establecer la relación que existe entre el acoso 

escolar, regulación emocional y depresión en estudiantes de 4to y 5to de secundaria 

de un colegio estatal de Cañete. Como variables sociodemográficas, se maneja el 

sexo femenino, los grados de 4to y 5to de secundaria entre los 14 a 17 años.  Por otro 

lado, se toma en cuenta que no hay estudios previos de las variables que sustentan 

teóricamente una relación de las tres utilizadas en la presente investigación. Cabe 

recalcar también que, sí se halló la presencia de algunos estudios que buscan asociar 

las mismas variables junto a otras, con diferentes instrumentos, dimensiones y en la 

cantidad de la muestra. Por ello, influye en la discusión de los resultados alcanzados 

a nivel correlacional en relación a la similitud obtenida de otros a nivel internacional y 

nacional.  

En la hipótesis general, sobre la correlación de las 3 variables, los resultados 

corroboran que no existe. Esto indica que se rechaza la hipótesis general; además, 

en este análisis correlativo sólo se halló un comportamiento diferente de acuerdo a la 

variable de regulación emocional al presentar un bajo nivel de p - valor y en las 

magnitudes de las asociaciones entre variables (Tabla 11), lo que significa que los 

resultados obtenidos no coinciden o están en disonancia de lo hallado a nivel 

bibliográfico. Por ejemplo, en la revisión narrativa y evidencias empíricas existe una 

relación inversa y significativa de acuerdo a la depresión con la regulación emocional, 

lo cual indica que los niveles de depresión son relativos dependiendo de las 

estrategias que se emplean a nivel individual (Bautista et al., 2022). 
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También, señalan que hay una asociación positiva y significativa entre el acoso 

escolar y depresión. Otros autores refuerzan la idea reconociendo que la depresión 

es un factor que atenta riesgosamente contra la integridad física, emocional y mental 

en los adolescentes (Theurel y Gentaz, 2018), y a la vez un indicador importante a 

raíz del acoso escolar (Ruiz y Tesouro, 2015). 

Respecto a la primera hipótesis específica (Tabla 12), tampoco corresponde a 

los resultados esperados. Las dimensiones de acoso escolar no tienen relación con 

la regulación emocional, tanto de forma directa con las estrategias automáticas e 

inversa con las elaborativas; debido a que, carecen de un p - valor y magnitud en las 

correlaciones, según lo expuesto por Cohen (1988), que pueda sustentar esta posible 

relación entre dimensiones como se esperaba. Por lo tanto, estos resultados no 

concuerdan con lo planteado por Estévez y Jiménez (2017), Pérez y Guerra (2014) y 

Sabatier et al. (2017), quienes mencionan que la función de la regulación emocional 

en los adolescentes consiste en la adaptación a nuevas situaciones y control de los 

impulsos emocionales en relación a sus pares.  

Tanto la segunda como la tercera hipótesis específica, se aceptan que existen 

relación entre las escalas o factores del acoso escolar y depresión estado/rasgo 

(Tabla 13 y 14). Debido a que, las asociaciones son significativas a pesar de presentar 

una magnitud baja tanto positivas como negativas, por ejemplo, el maltrato verbal con 

eutimia - estado, y eutimia – rasgo. Entonces, ello responde a un resultado esperado 

dado que corresponde con las bases teóricas y revisión narrativa, es decir, 

Spielberguer et al. (2008) señala que los niveles de eutimia deben de estar presentes 

en función de la ausencia de síntomas depresivos según su intensidad o frecuencia; 

y esta tiene una relación directa con las bases biológicas sobre el acoso escolar, 



 
      57 

debido a que el sistema prefrontal, límbico y paralímbico, aumenta la vulnerabilidad a 

consecuencias psicológicas o trastornos psiquiátricos como la depresión (Fernández, 

2013; Sandoval et al., 2018). 

Otra consecuencia del acoso es la causa inminente de los síntomas depresivos 

en el individuo tras afrontar negativamente las situaciones de violencia escolar en 

ambientes educativos que representan factores de riesgo para los adolescentes 

(Cerna, 2017; UNICEF, 2020); asimismo, como consecuencia de experiencias 

negativas previas o factores de riesgo que generan distorsiones cognitivas (Beck, 

1988; Vázquez et al., 2000). De igual manera, los estudios bibliográficos demuestran 

la relación directa entre el acoso escolar y los síntomas depresivos a través de la 

causalidad durante la pandemia por COVID – 19 (Cedillo y Perla, 2020), situaciones 

de adaptación como el regreso a clases presenciales luego del confinamiento por 

COVID – 19 (MINEDU, 2021); y el estudio de Palomares – Ruiz (2019) sobre la 

victimización por acoso entre iguales está relacionada positivamente con los 

trastornos emocionales, entre ellos, la depresión.  

En la cuarta hipótesis, los resultados indican que no hay relación entre 

regulación emocional y depresión - estado, debido a que, las asociaciones entre 

estrategias elaborativas y depresión - estado carecen de valor y significancia (Tabla 

15). A nivel teórico, el estudio de Carver et al., (1989) sustenta la necesidad de 

emplear estrategias de afrontamiento adecuadas (apoyo social, focalización positiva, 

aceptación) ante el estrés y depresión. En la revisión narrativa, también contrapone 

lo postulado en otros sustentos teóricos previos como el de Garnefski et al., (2001), 

estos autores predicen la presencia alta de sintomatología depresiva ante la 
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inadecuada regulación emocional por medio de estrategias automáticas (culpar a 

otros, rumiación, autoculpa) que parte de una experiencia emocional negativa.  

Sumado a la postura de Vall – Roqué et al. (2021) al mencionar que los 

adolescentes son más susceptibles a presentar depresión cuando no emplean 

estrategias emocionales efectivas ante un contexto desfavorable. 

  En la quinta hipótesis, tampoco hay relación entre regulación emocional y 

depresión - rasgo (Tabla 16), debido a que el tamaño del p – valor en algunas 

asociaciones no es significativa a pesar de las relaciones inversas o directas. Estos 

resultados no están relacionados a diferentes planteamientos teóricos argumentan la 

misma idea y rechazan los resultados obtenidos, como el estudio de Navarro - Loli et 

al., (2018) que explica la relación significativa de las variables de regulación 

emocional y depresión - rasgo, refiriendo la importancia del modelo evolucionista de 

Medrano et al., (2016) o el modelo de regulación emocional de Garnefski et al. (2001) 

sobre la relación causal en los síntomas depresivos como consecuencia de una mayor 

presencia de estrategias inadecuadas de regulación emocional.  

Por otra parte, cabe recalcar que los instrumentos están adaptados para 

realizarse y evaluar en muestras superiores en relación al presente estudio, eso ha 

podido originar un sesgo o alteración que afecta la consistencia y relación esperada 

de los resultados, como en el caso de algunas variables (regulación emocional) o 

dimensiones (agresión basada en objetos, ciberbullying). Asimismo, se necesita una 

muestra más amplia de adolescentes que permitan resultados adecuados en la 

confiabilidad. Además, Ventura-León y Caycho - Rodríguez (2017) refieren que es el 

resultado de una población vulnerable, ocasionando que las variables se hayan 

comportado de manera distinta, y no necesariamente el instrumento ha respondido al
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objetivo en relación a la dimensión mencionada. Esto demuestra que no es un error 

en la aplicación de la prueba, si no, la limitación en la accesibilidad de la muestra.  

En relación a la validez interna, los factores organísmicos equivalen a los 

estados internos que influyen en los resultados esperados; por ejemplo, la falta de 

motivación ante el exceso de estrés causado por las horas de estudio; en cuanto a la 

maduración, la fatiga mental, desatención o desconcentración afectó al momento de 

contestar una cantidad grande de ítems que se ofrecen en cada uno de los 

instrumentos a través del formulario, etc. De igual manera, las expectativas de las 

estudiantes son diferentes al elegirse de manera voluntaria para participar en el 

estudio. 

En cuanto a las limitaciones en relación a la validez externa, se muestran 

algunos factores que influyeron significativamente en el control de los resultados de 

la presente investigación. Algunos factores situacionales como la pandemia por la 

COVID - 19, la cual fue una situación impredecible que impactó a inicios del 2020, 

originando un cambio en el comportamiento de las variables como parte del propósito 

del estudio. En la actualidad, la pandemia aún genera una repercusión negativa en la 

población peruana a través de respuestas de estrés, incertidumbre y miedo, entre 

otros problemas de carácter emocional. En función a lo mencionado, afectó a las 

adolescentes por la relación que han mantenido con el virus y también por las diversas 

situaciones que afrontaron de acuerdo a los cambios situacionales como la posible 

pérdida de un ser querido, cambio de hogar, separaciones maritales, etc.
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 La reincorporación a las clases presenciales es otro de los factores que 

influyen, debido a la inseguridad de interactuar con sus pares por falta de habilidades 

sociales; no obstante, el académico podría ser disfuncional, ya que, se naturaliza 

comportamientos hostiles y por parte de los estudiantes o incluso, por parte de los 

docentes que impacta negativamente en el desempeño escolar y consecuentemente 

con los resultados, al aumentar el sesgo de los mismos.  

Concluyéndose que, puede dar como resultado una mayor probabilidad de 

error al aplicar el formulario de manera presencial en horario de clases y como 

consecuencia, implicaría la dificultad de generalizar los resultados en cuanto a otros 

participantes, porque dependen de las características únicas de la muestra, y entre 

otros factores pueden nulificar la validez correspondiente, considerándose a estas 

como sesgos (Hernández y Mendoza, 2018). 
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CONCLUSIONES 

Según los resultados presentados, se ha podido obtener las siguientes conclusiones:  

Primera conclusión: Se rechaza que existe relación significativa entre el 

acoso escolar, regulación emocional y depresión. Por lo tanto, se rechaza la hipótesis 

general y se acepta la hipótesis nula: No existe relación entre el acoso escolar, 

regulación emocional y depresión en estudiantes de 4to y 5to de una institución 

educativa de Cañete.  

Segunda conclusión: Respondiendo a la primera hipótesis específica, se 

rechaza que existe relación entre las dimensiones de las variables. Así que se acepta 

la hipótesis nula: No existe relación entre el acoso escolar y las estrategias de 

regulación emocional en los estudiantes de la muestra. 

Tercera conclusión: Respecto a la segunda hipótesis específica, se acepta 

que existe relación positiva entre las dimensiones de acoso escolar y depresión 

estado en estudiantes de 4to y 5to de secundaria de Cañete. Por lo tanto, se acepta 

la hipótesis específica.  

Cuarta conclusión: En la tercera hipótesis específica, se acepta que existe 

relación positiva entre las dimensiones de acoso escolar y depresión rasgo en 

estudiantes de 4to y 5to de secundaria de Cañete. De tal manera que, se acepta la 

hipótesis específica

Quinta conclusión: En cuanto a los resultados de la cuarta hipótesis 

específica, se rechaza que exista relación entre regulación emocional y depresión – 

estado. Por ello, no se acepta la hipótesis específica y se acepta la hipótesis nula: No 
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existe relación entre las estrategias de regulación emocional y depresión - estado en 

los alumnos de la muestra. 

Sexta conclusión: En relación a la quinta hipótesis específica, se rechaza que 

exista relación entre regulación emocional y depresión – rasgo. Por lo tanto, se acepta 

la hipótesis nula: No existe relación entre la regulación emocional y la depresión – 

rasgo en estudiantes de la investigación. 
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RECOMENDACIONES 

Se brinda las siguientes sugerencias que tienen la finalidad de fomentar una mejora 

para futuras investigaciones.  

Es necesario realizar un análisis de propiedades psicométricas en muestras 

representativas a nivel nacional.  

También, se sugiere analizar la posibilidad de realizar una escala breve 

adaptada a la modalidad no presencial, de tal manera que, se evitaría posibles 

deserciones al momento de evaluar y se obtendrían resultados de mayor consistencia 

y claridad objetiva. 

Todo esto, usando el respaldo de artículos científicos en muestras 

representativas que garanticen el uso de baremos establecidos para su calificación.  

Considerar posiblemente una cantidad superior de características 

sociodemográficas, como el tipo de colegio (público o privado), distrito o provincia de 

residencia en Lima, tipo de familia (nuclear, monoparental, etc.), o el estrato 

socioeconómico.  

Proponer investigaciones que complementen y contribuyan a la prevención o 

resolución de problemas psicosociales de gran relevancia en la población 

adolescente.  

Promocionar la salud mental mediante programas enfocados a disminuir la 

prevalencia de bullying o posibles psicopatologías como la depresión y enfocarse en 

el reforzamiento de las estrategias de regulación emocional. 

Finalmente, este estudio puede ser replicado en otro tipo de metodologías y 

con otros fines objetivos de meta - análisis, y también para fines convenientes 

vinculados a la función preventiva.
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ANEXOS 

 

ANEXO A: DEFINICIÓN OPERACIONAL DE LAS VARIABLES  

 

Variable Descripción conceptual Dimensiones Definición Operacional ítems Instrumento 

Acoso 
Escolar 

  

  

  

  

  

  

  

El acoso escolar se 
define como 
comportamientos 
hostiles entre escolares 
de espacios escolares, 
siendo una 
problemática actual que 
les afecta en su 
cotidianidad y se 
expresa en vivencias de 
aversión social, 
humillación, e 
intimidación entre pares 
(Olweus, 1993). 

Maltrato Verbal Agresión manifestada a través de 
palabras, insultos o gritos. 

 5,9,11,12,15,16,  
18, 19, 20,22,  

37 

 

Cuestionario de acoso entre 
iguales (CAI-CA), elaborado 

por Magaz et al. (2016) 

  

  

Exclusión Social directa  Conjunto de acciones y actitudes con 
intencionalidad de apartar socialmente 
a la víctima de acoso. 

6,23,31,34, 36 

Amenazas  Intimidación o manipulación ejercida 
por el acosador con la finalidad de 
obtener un beneficio personal. 

33, 35, 38, 39 

Ciberbullying Acoso expresado por medio de las 
redes sociales con la intención de 
viralizar contenidos audiovisuales que 
perjudique a la víctima. 

27,28,29, 30 

Exclusión social indirecta Acumulación de elementos dañinos de 
carácter social relacionado a ignorar o 
bloquear la interacción de un individuo 

8,14,17, 



 
 

       

con sus pares. 21 

Agresión basada en objetos Actitudes con intencionalidad de 
agredir a la víctima por medio de 
objetos del entorno.   

4,10, 32 

Maltrato físico Comportamientos agresivos con la 
finalidad e intencionalidad de afectar la 
integridad de la víctima. 

 

1,2,3,7,13,24, 
25, 26 

Regulación 
Emocional 

Como constructo 
abarca el proceso 
explícito o implícito 
responsable del 
monitoreo, evaluación y 
modificación de las 
emociones, según la 
intensidad o duración, 
que van acorde a un 
objetivo y un 
determinado contexto 
(Thompson, 1994). 

  

  

Estrategias 
Automáticas 

  

  

Culpar a Otros Conductas frecuentes que se refieren a 
echar la culpa a los demás respecto a 
cualquier experiencia. 

2 y 14 Cognitive Emotional 
Regulation Questionnaire 

(CERQ-18) por Navarro et al. 
(2018) 

Rumiación Pensamientos repetitivos negativos 
sobre un acontecimiento que genera 
preocupación y se relaciona a la 
depresión. 

7 y 13 

Catastrofización Pensamientos o ideas catastróficas 
que se manifiestan a través de quejas 
o diálogos negativos sobre una 
situación. 

3 y 18 



 
 

       

Autoculpa Pensamientos en los cuales el 
individuo se culpa a sí mismo por algún 
acontecimiento desagradable. 

9 y 17 

Estrategias 
Elaborativas 

Focalización 

positiva 

Producir pensamientos positivos como 
una estrategia en vez de pensar de 
manera frecuente en la experiencia 
negativa. 

6 y 12 

Aceptación Pensamientos relacionados a la 
aceptación de una experiencia 
negativa que da lugar al progreso en su 
forma de afrontar la adversidad. 

1 y 8 

Focalización de 
planes 

Pensamientos enfocados en los 
procedimientos que se tienen que 
poner en practicar para poder 
gestionar la situación negativa. 

5 y 15 

Reinterpretación 
positiva 

Centrarse en un significado nuevo al 
buscar mejorar y darse una 
oportunidad de crecimiento personal. 

11 y 16 

Poner en 
perspectiva 

Comparar la intensidad o gravedad del 
suceso displacentero en relación a 
otros. 

4 y 10 



 
 

       

Depresión Se conceptúa como un 
trastorno afectivo que 
repercute 
negativamente en el 
individuo, afectando el 
desempeño social, 
comportamental, 
afectivo y fisiológico. 
(Ritterband & 
Spielberger, 1996 ; 
citado por Merino et al., 
2012)  

Depresión Estado 

(IDER - E) 

Eutimia Estado Presencia de un estado depresivo en el 
individuo; sin embargo, puede realizar 
actividades y hay predisposición por la 
afectividad positiva. 

1, 4, 7, 9, 10 “El Inventario de Depresión 
Estado-Rasgo (IDER) 

realizado por Spielberger 
(2008) y adaptado a nivel 
nacional por Merino et al. 

(2012) 

 Distimia Estado Presencia de un estado depresivo alto 
con afectividad negativa (culpa, ira, 
tristeza, irritabilidad) en el individuo. 

2, 3, 5, 6, 7 

Depresión Rasgo 

(IDER – R) 

  

  

Eutimia Rasgo Los síntomas depresivos manifiestan 
una alta frecuencia e intensidad de 
afectividad positiva (alegría, 
entusiasmo, motivación, etc) 

  

 11, 13, 14, 15,20 

Distimia Rasgo La sintomatología depresiva presenta 
una frecuencia e intensidad alta de la 
afectividad negativa en la vida del 
individuo. Siendo está arraigada a su 
personalidad. 

 

  12, 16, 17, 
18, 19 

 
 
 
 
 
 



 
 

       

 
ANEXO B: MATRIZ DE CONSISTENCIA  

 
 

  PROBLEMA OBJETIVOS HIPÓTESIS VARIABLES METODOLOGÍA 

GENERAL ¿Existe relación entre el acoso 

escolar, regulación emocional 

y depresión en estudiantes de 

4to y 5to de secundaria de una 

institución educativa estatal de 

Cañete? 

Analizar la relación entre el 

acoso escolar, regulación 

emocional y depresión en 

estudiantes de 4to y 5to de 

secundaria de una 

institución educativa 

estatal de Cañete. 

Existe relación entre el 

acoso escolar, regulación 

emocional y depresión en 

estudiantes de 4to y 5to de 

secundaria de una 

institución educativa estatal 

de Cañete. 

ACOSO ESCOLAR 

(Maltrato verbal, maltrato 

físico, agresión basada en 

objetos,  Ciberbullying, 

exclusión social directa, 

exclusión social indirecta, 

amenazas) 

Tipo: 

empírico no experimental (Ato et al., 

2013) 

Diseño: correlacional simple (Ato et 

al., 2013) 

Población y muestra: 

Estudiantes de 4to y 5to de 

secundaria de un colegio estatal de 

Cañete (n =184) 

 

Técnicas e instrumentos: 

Escala Likert 

Observación 

Cuestionario de acoso entre iguales 

(CAI-CA), elaborado por Magaz et al. 

(2016) 

 

Cognitive Emotional Regulation 

Questionnaire (CERQ-18) por 

 ESPECÍFICAS 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

¿En qué medida el acoso 

escolar está relacionado con la 

regulación emocional en 

estudiantes de 4to y 5to de 

secundaria de una institución 

educativa estatal de Cañete? 

 

Identificar la relación entre 

el acoso escolar y la 

regulación emocional en 

estudiantes de 4to y 5to de 

secundaria de una 

institución educativa 

estatal de Cañete. 

Existe relación entre el 

acoso escolar con 

regulación emocional en 

estudiantes de 4to y 5to de 

secundaria de una 

institución educativa estatal 

de Cañete. 

REGULACIÓN 

EMOCIONAL 

(Apoyo social, 

reinterpretación positiva, 

focalización positiva, 

aceptación, poner en 

perspectiva; culpar a otros, 

Autoculpa, 

Catastrofización, 

Autoculpa, Rumiación) ¿En qué medida el acoso 

escolar tiene relación con la 

depresión - estado en 

estudiantes de 4to y 5to de 

secundaria de una institución 

educativa estatal de Cañete? 

 

Conocer la relación entre el 

acoso escolar con la 

depresión - estado en 

estudiantes de 4to y 5to de 

secundaria de una 

institución educativa 

estatal de Cañete. 

  

Hay relación entre el acoso 

escolar y depresión - estado 

en estudiantes de 4to y 5to 

de secundaria de una 

institución educativa estatal 

de Cañete. 



 
 

       

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

¿Cuál es la relación entre el 

acoso escolar y depresión - 

rasgo en estudiantes de 4to y 

5to de secundaria de una 

institución educativa estatal 

de Cañete? 

Identificar la relación entre 

el acoso escolar y 

depresión - rasgo en 

estudiantes de 4to y 5to de 

secundaria de una 

institución educativa 

estatal de Cañete. 

Existe relación entre el 

acoso escolar y depresión - 

rasgo en estudiantes de 4to 

y 5to de secundaria de una 

institución educativa estatal 

de Cañete. 

Navarro et al. (2020) 

 

Inventario de Depresión Estado-

Rasgo (IDER) realizado adaptado 

por Merino, Pflucker y Riaño – 

Hernández (2012) 

Técnicas de procesamiento de 

datos: 

Estadística descriptiva e inferencial 

Tablas de frecuencias 

Excel versión 2021 

 

JASP versión 0.14.1.0 y Jamovi 1.8.4 

(aplicación del estadístico Omega de 

McDonald, Alfa de Cronbach, prueba 

de Shapiro – Wilk y U de Mann 

Whitney) 

¿Cuál es la relación entre 

estrategias de regulación 

emocional con depresión - 

estado en estudiantes de 4to 

y 5to de secundaria de una 

institución educativa estatal 

de Cañete? 

Conocer la relación entre 

regulación emocional y 

depresión - estado  en 

estudiantes de 4to y 5to de 

secundaria en una 

institución educativa 

estatal de Cañete. 

Hay relación entre 

estrategias de regulación 

emocional con depresión - 

estado en estudiantes de 4to 

y 5to de secundaria de una 

institución educativa estatal 

de Cañete. 

DEPRESIÓN (Eutimia 

estado, distimia estado, 

Eutimia rasgo, eutimia 

estado) 

 

¿En qué medida se relaciona 

la regulación emocional y 

depresión - rasgo  en 

estudiantes de 4to y 5to de 

secundaria de una institución 

educativa estatal de Cañete? 

Identificar la relación entre 

regulación emocional y 

depresión - rasgo  en 

estudiantes de 4to y 5to de 

secundaria de una 

institución educativa 

estatal de Cañete. 

Existe relación entre 

estrategias de regulación 

emocional con depresión - 

rasgo en estudiantes de 4to 

y 5to de secundaria de una 

institución educativa estatal 

de Cañete. 

  

 



 
 

       

ANEXO C: ACTA DE COMPROMISO INDIVIDUAL  

 

  

ACTA DE COMPROMISO DE TESISTAS  

(MODALIDAD ELABORACIÓN DE TESIS EN PARES)  

Por el presente documento, yo, Alejandro Nicolás Alfaro Huamaní, identificado/a con 

DNI N°73371768, egresado/a/alumno/a de la carrera de Psicología de la Universidad 

de San Martín de Porres, dejo constancia de mi compromiso de elaborar la tesis para 

obtener el título de licenciatura con la responsabilidad, ética y dedicación pertinentes, 

en conjunto con mi compañera de investigación Carmen Daniela Zevallos Reyes 

identificado/a con DNI N°72900496.  

Asimismo, informo que doy mi consentimiento de que, en caso incumpla con este 

compromiso, mi compañero de investigación estará en la potestad de continuar con 

el desarrollo de la tesis de manera individual, sin hallarme yo en oportunidad de emitir 

reclamo alguno relacionados a derechos de autoría.  

Lima, 02 de agosto de 2022 

………………………………………………… 

(firma) 

  

  

 



 
 

       

ACTA DE COMPROMISO DE TESISTAS  

(MODALIDAD ELABORACIÓN DE TESIS EN PARES)  

Por el presente documento, yo, Carmen Daniela Zevallos Reyes, identificado/a con DNI 

N°72900496, egresado/a/alumno/a de la carrera de Psicología de la Universidad de San 

Martín de Porres, dejo constancia de mi compromiso de elaborar la tesis para obtener el título 

de licenciatura con la responsabilidad, ética y dedicación pertinentes, en conjunto con mi 

compañero/a de investigación Alejandro Nicolás Alfaro Huamaní identificado/a con DNI  

N°73371768. 

Asimismo, informo que doy mi consentimiento de que, en caso incumpla con este 

compromiso, mi compañero de investigación estará en la potestad de continuar con el 

desarrollo de la tesis de manera individual, sin hallarme yo en oportunidad de emitir reclamo 

alguno relacionados a derechos de autoría.  

Lima, 02 de agosto de 2022 

………………………………………………... 

 (firma)



 
 

       

ANEXO D: CARTA DE PRESENTACIÓN  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

       

ANEXO E: CARTA DE PERMISO DEL COLEGIO  

 

 



 
 

       

ANEXOS F: CONSENTIMIENTOS DE INSTRUMENTOS  
 
 
ACOSO ENTRE IGUALES (CAI-CA) 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

       

CUESTIONARIO DE REGULACIÓN EMOCIONAL COGNITIVA EN 

ADOLESCENTES (CERQ-18)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

       

INVENTARIO DE DEPRESIÓN ESTADO – RASGO (ST – DEP)  

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

       

ANEXO G: CONSENTIMIENTO DEL FORMULARIO 

 

 

 

 

 

 



 
 

       

ANEXO H: CUESTIONARIO DE ACOSO ENTRE IGUALES (CAI - CA)  

 

 

 



 
 

       

 

 

 



 
 

       

 

 



 
 

       

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

       

ANEXO I: CUESTIONARIO DEL INSTRUMENTO DE REGULACIÓN EMOCIONAL 

COGNITIVA EN ADOLESCENTES (CERQ-18) 

 

 

 

 

 



 
 

       

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

       

ANEXO J: Cuestionario del Inventario de Depresión Estado-Rasgo (ST -DEP) 



 
 

       

 

 


