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RESUMEN

En el informe de investigacion se estudiaron 60 mujeres denunciantes a la Comisaria
del distrito Papayal, Tumbes; con objetivo de determinar la relacion entre las Actitudes
ante Situaciones de Agravio y la Depresion. Se aplic6 el cuestionario de Actitudes ante
Situaciones de Agravio, y el inventario de Beck. Los resultados sefalan relacion de
alto porcentaje en actitud de Sometimiento18.3% Yy Rencor 28.3% categoria alta que
poseen nivel grave ante Situaciones de Agravio y Depresién; Se encontr6 relacion de
alto porcentaje 28.3% categoria muy alta en actitud de negacién que posee nivel grave
ante situaciones de Agravio y Depresién; se encontré una relacién de alto porcentaje
en la actitud de Venganza 16.7% y Perddn 25% categoria media que poseen un nivel
grave ante situaciones de Agravio y Depresién y se encontré una relacion en la actitud
de Hostilidad 18.3% y Reivindicacion 16.7% categoria muy bajo y bajo que poseen

un nivel grave ante situaciones de Agravio y Depresion.

Palabras Clave: Relacion, Actitudes, Agravio, Depresion, Correlacién, Situaciones,

Mujeres.



ABSTRACT

In the investigation report, 60 women complaining to the Papayal District Police
Station, Tumbes; in order to determine the relationship between Attitudes to Situations
of Torture and Depression. The Attitudes to Tort Situations questionnaire and the Beck
inventory were applied. The results indicate a high percentage relationship in the
attitude of Submission 18.3% and Grudge 28.3% high category that have a serious
level in Situations of Torture and Depression; A high percentage relationship was found
28.3%, very high category in denial attitude that has a serious level in situations of
Torture and Depression; A high percentage relationship was found in the attitude of
Revenge 16.7% and Forgiveness 25% in the middle category that possess a serious
level in situations of Grief and Depression and a relationship was found in the attitude
of Hostility 18.3% and Claim 16.7% very low category and low than having a serious

level in situations of Torture and Depression.

Key Words: Relationship, Attitudes, Tort, Depression, Correlation, Situations,

Women.
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INTRODUCCION

El trabajo de investigacion es de tipo descriptivo correlacional, se
trabajara con dos variables: Actitudes ante situaciones de agravio y
Depresion, con las cuales se hara la relacion existente entre ellas. La
poblacién con la cual se va a trabajar son 60 mujeres que pusieron sus
denuncias por maltrato por parte de su cényuge estas mujeres viven en
el Distrito de Papayal, Tumbes. Comisaria del Distrito de Papayal,
Tumbes (2020), da a conocer que existen un alto porcentaje de
mujeres que sufren violencia fisica, psicoldgica, y sexual por parte de
su conyuge. Luna y Vilches (2017), en la investigacion realizada
plantearon que ante fendmenos sociales como el suicidio u otros
efectos psicosociales que afecta el desarrollo humano la depresion se
evidencia como un trastorno depresivo mayor. Por todo lo mencionado
se llega a la conclusion la importancia de la investigacion actitudes ante
situaciones de Agravio y su relacion con la Depresion en Mujeres del
Distrito Papayal, Tumbes. Para que a través de esta investigacion los
trabajadores de la salud mental puedan ayudar a futuro a todas las

mujeres que denuncian un acto de violencia en todas las comisarias.

1.1. Planteamiento del problema.

Comisaria del Distrito de Papayal, Tumbes (2020), refiere que en la
comisaria del Distrito de Papayal, Tumbes acuden un alto porcentaje
de mujeres que sufren actos de violencia ya sea fisica, psicologica y
sexual, este maltrato esta dado por parte de su conyuge; es por ello
que es importante investigar un determinado grupo de mujeres
denunciantes, buscando las actitudes ante estas situaciones de agravio
gue como resultado podemos obtener una grave Depresién y de esta

manera poderlas ayudar a enfrentar el problema.
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Rojas y Linares (2015), en la investigacion realizada refieren; que
existe relacion entre las actitudes frente a la violencia y el Clima Socio

Familiar que se establece en determinadas regiones del mundo.

Luna y Vilches (2017), en su investigacion sobre Depresion refieren;
que ante fendmenos sociales como el suicidio u otros efectos
psicosociales que afecta el desarrollo humano la depresion se

evidencia como un trastorno depresivo mayor.

Arana (2020), en la investigacion realizada con mujeres sometidas a
violencia psicoldgica, estudio la relacién sobre violencia y depresion y
en el grupo estudiado no se evidencio relaciones entre ambas
variables, sin embargo se destacé posibles causales que condicionan a

la mujer a sufrir depresion.

Estas aseveraciones conllevan a valorar la importancia; para la
investigacion que se realiza en actitudes ante situaciones de agravio y
su relacion con la Depresion utilizando aquellos recursos y factores que

en ella incide.

1.2. Antecedentes de estudio.

Antecedentes Internacionales.

Rodriguez, y otros (2018), en el estudio plantearon; que hay correlacién
negativa entre las variables referidas hacia las actitudes agresivas en
situaciones de agravio y las estructuraciones psicolégicas de las
competencias socioemocionales y no hay relacién positiva entre las

variables.

Sanchez, y otros (2016), en la investigacion realizada plantearon; que
los pacientes que sufren de estrés, tienen depresion moderada
llegando a la conclusion que el estrés esta asociado a un mal apego a

tratamiento.
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Carbonell (2016), planteo que en la investigacion evidencio
determinados trastornos psicopatolégicos dentro de los cuales se

distinguio la ansiedad y la depresién.

Cantero, y otros (2015), en la investigacion refieren; que existen
diferencias en las actitudes ante el agravio en funcién del género y la
creencia religiosa. Asi mismo obtuvieron una relacion significativa

entre las actitudes prosociales ante el agravio y el clima social familiar.

Estas aseveraciones conllevan a valorar la importancia; para la
investigacion que se realiza en actitudes ante situaciones de agravio y
su relacion con la Depresion utilizando aquellos recursos y factores que

en ella incide.

Antecedentes Nacionales.

Lépez (2019), en la investigacion realizada plante6é que existe una
correlaciéon positiva débil entre actitudes ante situaciones de agravio y
la satisfaccion familiar estableciendo una correlacién positiva débil no
significativa. Asimismo nos da a conocer un porcentaje alto de
adolescentes que como resultado tienen un nivel medio de actitudes

ante situaciones de agravio.

Silva (2018), en la investigacion sobe la Asertividad y actitudes ante
situaciones de agravio plantea; que existe un nivel de asociacion 0,117
entre Asertividad y Actitudes ante situaciones de agravio evidenciando
que dichos datos no son significativos, se encontr6 un nivel de
asociacion 0,000 demostrando que entre las dimensiones
Autoasertividad y las actitudes agresivas y Autoasertividad y actitudes
prosociales demostrando que dichos datos son significativos vy
finalmente las dimensiones Heteroasertividad y actitudes prosociales
se identifica un nivel de asociacién de 0,001 lo cual demuestra que si

existe una correlacion significativa.
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Aquima y otros (2017), en la investigacion sobre la Personalidad y
actitudes ante situaciones de agravio plantean; que existe una relacion
significativa entre los Estilos de Personalidad con las actitudes

Agresivas y Prosociales ante una situacion de agravio.

Rey (2017), en la investigacion realizada sobre la depresion planteo
qgue hay relacién muy significativa y positiva entre bienestar, autoestima
y reinterpretacion positiva. También encontr6 que la estrategia de
afrontamiento de enfocar y liberar emociones tiene correlacion
negativa con bienestar y autoestima. Asi mismo encontré diversas

relaciones entre las variables de sociodemograficasy enfermedad.

Navarro, y otros (2017) en la investigacion realizada sobre la depresion
plantearon; que la depresion es un problema causal y predictora de
problemas sociales y otros trastornos, es considerada un problema de

salud publica.

Estas aseveraciones conllevan a valorar la importancia; para la
investigacion que se realiza en actitudes ante situaciones de agravio y
su relacion con la Depresion utilizando aquellos recursos y factores que

en ella incide.

Antecedentes Locales.

Ludefia y Marchan (2018), en la investigacion realizada demostraron
un tercio de las participantes que perciben la violencia de género como
una situacién poco relevante, que hay un grupo importante de
gestantes que no son conscientes de la magnitud del problema y que
un porcentaje significativo de las gestantes presenta cierto grado de

tendencia a ser victimas de violencia.
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Araujo (2018), en la investigacion planteo; que las estrategias mas
manejadas por mujeres que sufren agresion fueron en la dimensién
cognitiva que viene a ser la estrategia de evitacion cognitiva vy las

menos utilizada en la dimensién cognitiva fue la reevaluacion positiva.

Garcia y Surita (2018), en la investigacion plantearon un porcentaje

medio de mujeres que sufren depresion post parto.

Mendoza (2018) en la investigacion realizada planteo que el nivel de
ansiedad es muy bajo en los pacientes con cancer sin embargo si

existe depresion en ellos.

Estas aseveraciones conllevan a valorar la importancia; para la
investigacion que se realiza en actitudes ante situaciones de agravio y
su relacion con la Depresion utilizando aquellos recursos y factores que

en ella incide.

1.3. Abordaje tedrico.

1.3.1. Teorias relacionadas al tema.

Sometimiento; uso sistematico de técnicas de control psicologico que
buscan instalar el terror la desesperanza y destruir la confianza

plantearon (Navia y Ossa 2000)

Negacion; bloqueo de eventos externos a la consciencia planteado por
(Sigmund Freud 1856-1939)

Venganza; impulso irracional de la voluntad que se origina por la
insistencia en el recuerdo de la “reaccion de obra” frente a un ultraje
sufrido, en la medida en que esta a sido contrariada planteado por
(Sigmund Freud 1856-1939)

Resentimiento; situacion de desajuste afectivo, que consiste en volver
a experimentar un sentimiento doloroso, de rencor inconsciente, de

envidia y odio impotente planteado por (Sanchez, y otros 1993)
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Vega (2003) explica que las personas que tienen depresion sufren el
dia dia afectando el entono familia, trabajo, estudios y amigos. Asi

mismo es un causal de discapacidad en lo econdmico y social.

Clasificacion internacional de las enfermedades (CIE 10); plantea que
los episodios tipicos, tanto leves como moderados o graves, el paciente
sufre un decaimiento del animo, con reduccion de su energia y

disminucioén de su actividad.

Pastor (2004) plantea que la depresion es un conjunto de sintomas
entre los que se encuentra alteraciones cognitivas, de la afectividad y
somatizaciones en los pacientes, alterando significativamente sus

relaciones interpersonales”.

OMS (1997) explica que las personas que sufren depresion pierden la
capacidad de desenvolverse en su entorno, el interés de si mismo y el

disfrute de las cosas.

Torres (2002) plantea a la Depresién como un sindrome con diferentes
matices sintomaticos promovido por mudltiples causas que afectan al
sujeto tanto por el alto sufrimiento psiquico que le produce como por

sus secuelas personales y sociales.

Estas aseveraciones conllevan a valorar la importancia; para la
investigacion que se realiza en actitudes ante situaciones de agravio y
su relacion con la Depresion utilizando aquellos recursos y factores que

en ella incide.

1.3.2. Marco Conceptual.

Actitudes ante Situaciones de Agravio.

Pereyra (1993) plantea que las personas adoptan y mantienen ciertas
actitudes que les permiten alcanzar sus metas Yy satisfacer
motivaciones vitales. Las actitudes entre sus diversas funciones

facilitan la adaptacion del sujeto y expresan sus valores.
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Categorias de Actitudes ante situaciones de agravio.

Sometimiento.- decisién a los factores propios a la actitud de ofensas,
por lo general mediante justificaciones humillantes

autodescalificadoras.

Negacion.- es adhesion de la conciencia, el recuerdo, la idea 'y los
sentimientos concomitantes relacionados con el acto ofensivo,

haciendo como el que mismo no existid.

Venganza.- busqueda internacional del desquite por medio de un

castigo similar o superior al padecido.

Rencor.- guardar interiormente sentimientos de odio y enojo que

predispone a la enemistad o al ensafiamiento con el ofensor.

Reaccion Hostil.- Predisposicion a reaccionar inmediatamente dafiando

al agresor.

Reivindicacion.- Actitud de exigir al ofensor justificaciones de motivos
que expliguen su proceder, o demandar, recuperar o reparar total o

parcialmente lo que dafié o quito.

Perddn.- Actitud de cuidar genuinamente el vinculo de afecto y amor
hacia el otro. En caso de ruptura de la relacion, mantiene la posibilidad
de la reconciliacibn y cierra las puertas de las acciones de

venganza.

Depresion.

Beck (1983) plantea que los grandes cambios producidos en la
organizaciéon cognitiva del paciente lo llevan a un procesamiento de la
informacion inadecuada, como resultado del cual surgen amplia

variedad de sintomas y signos depresivos de diferente intensidad.
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Triada cognitiva de Beck que se centra en:

El primer componente; se centra en la vision negativa del paciente

acerca de si mismo.

El segundo componente; se centra en la tendencia del depresivo a

interpretar sus experiencias de una manera negativa.

El tercer componente; se centra en la visidn negativa acerca del futuro.

Otros autores en cuanto a la definiciébn de Depresidn:

Vega (2003) refiere; La depresion interfiere de forma importante con la
vida del paciente, pudiendo afectar el trabajo, los estudios, y la relacién
con su familia y con sus amistades. Ademas, es una causa importante
de discapacidad con las repercusiones econémicas y sociales que este

implica.

Manrique (1999) refiere Depresion es un estado emocional de
abatimiento, tristeza, sometimiento, indignidad, de culpa la misma que

lleva a la perdida de motivacion, el retraso motor y fatiga”

Saradoy & Sarason (1996); Refiere “Depresion es un estado de animo,
ya sea de tristeza, melancolia con un desvestimiento de toda actividad

afectando los sentimientos y pensamientos”.

Véasquez (1990); Refiere que “Cualquier persona deprimida es
probable que pueda presentar un sindrome depresivo que se puede
reducir a cinco grades nucleos, sintomas animicos, sintomas
motivacionales y conductuales, sintomas cognitivos, sintomas fisicos

y sintomas interpersonales”.

James, C. (1990) define que “La depresion es una respuesta a la
ruptura de las relaciones interpersonales de las cuales los individuos
solian obtener apoyo social y que las respuestas de las personas
significativas de su entorno sirven para mantener o exacerbar los

sintomas depresivos”.

17



Pajares, E. (1989) refiere que “la depresidbn como sintoma esta
caracterizada por un tono afectivo de tristeza la cual se asocian
sentimientos de desamparo, baja autoestima, alterando las esferas

emocionales cognitivas, fisiolégicas y social’.

La clasificacion internacional de las enfermedades (CIE 10); Refiere;
gue en los episodios tipico, el paciente sufre un decaimiento del animo,
con reduccion de su energia y disminucion de su actividad. Se
deteriora la capacidad de disfrutar, el interés y la concentracion, y es
frecuente un cansancio importante, incluso después de la realizacion
de esfuerzos minimos. Habitualmente el suefio se haya perturbado en
tanto que disminuye el apetito. Casi siempre decaen la autoestima y a
la confianza en si mismo, y a menudo aparecen algunas ideas de culpa

o de ser inutil.

Pastor, C. (2004) refiere que “La depresidn es un conjunto de sintomas
entre los que se encuentra alteraciones cognitivas, de la afectividad y
somatizaciones en los pacientes, alterando significativamente sus

relaciones interpersonales”.

OMS (1997) define que “Episodios depresivos tipicos, el enfermo que
las padece sufre una pérdida de la capacidad de interesarse y
disfrutar de las cosas, una disminucion de su vitalidad que lo lleva a
una reduccioén de su nivel de actividad y a un cansancio exagerado,

que aparece incluso tras un esfuerzo minimo”.

Navarro, R. (1990) refiere que “la depresion es una construccion
hipotética que se utiliza para designar una serie de alteraciones
cognitivo conductuales, dichas alteraciones van acompafadas por
pensamientos automaticos depresivos, trastornos corporales y por la
sensacién de falta de energia y de pérdida de control de las

situaciones”.

Sanchez, H. Olivera E. Reyes C. (1993) refiere que la Manifestacion de
desajuste emocional caracterizado por un estado de disposicidon

psiquica de humor triste y esencialmente sombrio; dificultad para
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pensar con retardo psicomotor, angustia, agitacion y trastorno

somaticos diversos, sobre todo del suefio y del apetito.

Torres, M. (2002) refiere que “La depresion como un sindrome con
diferentes matices sintomaticos promovido por multiples causas que
afectan al sujeto tanto por el alto sufrimiento psiquico que le produce

como por sus secuelas personales y sociales”.

De lo citado anteriormente se concluye que la depresion es un
sindrome que altera el estado afectivo, cognitivo, motivacional y
somatico de la persona, destacandose en ella la tristeza, una Perdida
de la capacidad de interesarse y disfrutar de las cosas que antes
disfrutaba, sufre una Disminucion de su vitalidad que lo lleva a una
reduccion de su nivel de actividad y a un cansancio exagerado ante

el mas minimo esfuerzo.

Para la realizacion de este trabajo se asumira la definicion de Aaron
Beck el cual nos refiere que la depresion “es un trastorno emocional
que provoca en la persona alteraciones en su estado afectivo,

cognitivo, motivacional y somatico.”

Niveles de Depresion.

Depresion Leve: el paciente generalmente es capaz de contemplar sus

pensamientos negativos con cierta objetividad.

Depresién Moderada: el pensamiento estd cada vez mas dominado
por sus ideas negativas, pudiendo no existir conexion logica entre las

situaciones reales y sus interpretaciones negativas.

Depresion Grave: el pensamiento esta totalmente absorto en
pensamientos negativos, repetitivos, perseverantes y puede encontrar
extremadamente dificil concentrarse en estimulos externos vy

emprender actitudes mentales voluntarias.
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1.4. Formulaciéon del Problema.

¢, Cudl es la relacién entre Actitudes ante Situaciones de Agravio y

Depresion en mujeres del Distrito Papayal, Tumbes?

1.5. Justificacion e importancia del estudio.

La investigacion se basa en establecer la relacion existente entre
Actitudes ante Situaciones de Agravio y su relacion con la Depresién en
Mujeres del Distrito Papayal, Tumbes, para que de esta manera se
pueda determinar si las Actitudes ante Situaciones de Agravio y la
Depresion se encuentran asociadas.

La investigacion permitird tener un diagnostico o perfil de las mujeres
que asisten a las comisarias de nuestra localidad a denunciar algun
hecho de violencia hacia ellas, también nos permitird conocer acerca de
las actitudes ante situaciones de Agravio con riesgo de Depresion, nos
dard un mejor alcance de estas variables y de como se interrelacionan
entre si; el resultado de la misma nos dard a conocer acerca de las
Actitudes ante situaciones de Agravio y Depresion en mujeres que
denuncian un hecho de Violencia. Esta investigacion es un tema de
gran interés para la localidad, los resultados que se obtengan facilitaran
el conocimiento de su salud mental, en lo concerniente a los factores
personales y familiares, de modo tal que puedan generar una cultura
del autocuidado.

La investigacion sera de gran utilidad para los profesionales del area
de Salud Mental para que de esta manera se pueda implementar
técnicas especificas y minimizar las dificultades que se encuentran en
las comisarias de nuestra localidad basadas en mujeres denunciantes
de algun hecho contra ellas, Asi mismo podrian utilizar los resultados
para la elaboracion de programas de prevencion dirigidos a poblaciones

similares.
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1.6. Objetivos

1.6.1. Objetivos General

Determinar la relacion entre Actitudes ante Situaciones de Agravio y

la Depresion en Mujeres del Distrito Papayal, tumbes.

1.6.2. Objetivos Especificos

Identificar los niveles de las escalas de las Actitudes ante situaciones

de Agravio y Depresion en Mujeres del Distrito Papayal, Tumbes.

Caracterizar los niveles de Depresion en Mujeres del Distrito

Papayal, Tumbes.

Establecer la relacion entre las Actitudes ante las situaciones de

Agravio y Depresion en Mujeres del Distrito Papayal, Tumbes.

1.7. Limitaciones
El estudio se ejecutd en una comisaria del distrito Papayal, Tumbes,
se evaluaron a 60 mujeres denunciantes por violencia conyugal,

periodo de la investigacion Junio - Julio 2020.

MATERIAL Y METODO

2.1. Tipo y Disefio de Investigacion.

Tipo de la investigacion

La investigacion es de tipo Mixto ya que a partir de la problematica
que se analiza le da valor tanto a los datos cuantitativos como

cualitativos.
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Disefio de investigacion
El disefio es descriptivo correlacional se orienta a la determinacion de
la relacion existente entre dos variables de interés en una misma

muestra de sujetos (Sanchez y Reyes, 1996).

Ox

Donde:

M = Mujeres del Distrito Papayal, Tumbes
Ox = Actitudes ante situaciones de Agravio.
Oy = Niveles de Depresion.

R =relacion.

2.2. Poblacion y muestra.

La poblacion de estudio es conformada por Mujeres que denuncian un
hecho de violencia en la Comisaria del Distrito Papayal, Tumbes en el
periodo Junio — Julio 2020, estando constituida nuestra poblacién por

60 mujeres.
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2.3. Variables, Operacionalizacion.

VARIABLE INDEPENDIENTE:

Actitudes ante Situaciones de Agravio

FICHA TECNICA

El Cuestionario de Actitudes ante Situaciones de Agravio (C.A.S.A.);
tiene como Autor a Moreno y Pereyra y es del afio 1993, el objetivo de
la Prueba es Medir las actitudes ante situaciones de agravio, este
cuestionario no tiene tiempo de duracion, se aplica individual o grupal
esta adaptado por Julca P. y Racchumi, B. en el 2007 en Chiclayo es
un cuestionario de tipo verbal o escrito, consiste en responder como

reaccionaria ante situaciones de la vida real y consta de 10 items.

La prueba consiste en 10 relatos de situaciones de la vida real que
plantean episodios de ofensas o injusticias, donde el sujeto debe
identificarse con la situacion que se describe y responder cada item en
un protocolo de respuestas graduada en 4 opciones. Se trata de relatos
cortos, escritos en lenguaje sencillo y claro, debajo de cada relato se
presentan siete alternativas de respuestas posibles que se identifican
con letras minusculas (de la a - la g). El sujeto debe indicar su
preferencia en la hoja de protocolo, de C.A.S.A que se encuentra
adjunto al cuadernillo, su respuesta se consiga marcando un aspa (X)
en el casillero correspondiente del protocolo, de acuerdo con una
escala con las siguientes posibilidades: Nunca lo haria, casi hunca lo
haria. Frecuentemente lo haria y siempre lo haria. Es importante que el
sujeto conteste todas las alternativas de cada relato en la fila
correspondiente. Conviene supervisar la aplicacion observando que el
sujeto cumpla debidamente la consigna y no incurra en el error de
traspasar sus respuestas a filas equivocadas. En tal caso la prueba

resultaria nula.
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VARIABLE DEPENDIENTE:
Depresion
FICHA TECNICA

El Inventario de Depresion de Beck tiene como Autor a Aardn Beck. es
del afio: 1983 tiene como objetivo medir los Niveles de Depresion se
aplica el instrumento individual o grupal, no tiene tiempo limite es
adaptada por Viera, V. y Pisfil, J. en el afio 2007 la es un cuestionario
de tipo verbal o escrito, en el que el sujeto marca la que mayor
refleje su punto de vista, Consta de 21 items. Es un instrumento
aplicado de 21 items que evalla un amplio espectro de sintomas
depresivos y que presentan alternativas multiples (4 alternativas de
respuestas para cada items), que evaltan la gravedad/ intensidad del
sintoma que se presentan igualmente ordenados de menor a mayor
gravedad. El marco temporal hace referencia al momento actual y a la
semana previa. Ni la numeracion de las alternativas de respuesta, ni
los enunciados de las distintos items deben aparecer en el formato
de lectura del cuestionario, ya que al dar una connotacion clinica
objetiva a las frases pueden influir en la opcién de respuestas del

paciente.

2.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y

confiabilidad.

Técnicas e instrumentos:

» Cuestionario: Actitudes ante Situaciones de Agravio de Moreno y
Pereyra.
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» Inventario de Depresion de BECK
Validez y confiabilidad:

La Validez y confiabilidad son cualidades importantes y esenciales que
tienen las pruebas o los instrumentos que van a ser utilizados en la
investigacion y son de caracter cientifico para la recogida de datos,
debido a que garantizan que los resultados que se presentan son

merecedores de crédito y confianza.

2.5. Procedimientos de andlisis de datos.

Para el analisis de la poblacidon se trabajé con 60 mujeres que
acudieron a denunciar a sus parejas por violencia, en los meses de
Junio - Julio del 2020.

Para la comprobacién de la hipétesis se utilizo la prueba de correlacion
de Gamma, la cual es para variables ordinales (Hernandez, et al). Se
analizo la informacién en el Software SPSS version 20 espafiol y como

ayuda auxiliar el programa de Excel 2012.

Los datos estadisticos se presentaron en frecuencias y porcentajes a
través de tablas unidimensionales y bidimensionales acompafiados de
graficos de barras. Asimismo, se procesoO los datos en el Software
SPSS version 20 espafiol y como ayuda auxiliar, el programa de Excel
2012.

2.6 Criterios éticos.

El Respeto nos da a conocer que las personas deben ser tratadas con
autonomia y aquellas que tienen poca autonomia tienen que ser

protegidas.

La Beneficencia nos da a conocer que a las personas se les debe de
trata de una manera ética, respetar sus decisiones, protegerlos de

dafios, y procurarnos por su bienestar.
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2.7 Criterios de Rigor cientifico.

Fiabilidad y validez.- son cualidades importantes y esenciales que
deben tener las pruebas o los instrumentos que van a ser utilizados en
la investigacion y son de tipo cientifico para la recogida de datos, para
gue de esta manera la investigacion garantice a los resultados y sean

vélidos y confiables

RESULTADOS

3.1. Resultados en Tablasy Figuras

Validacion del instrumento por alfa de Cronbach

Actitudes ante Situaciones de Agravio” (C.A.S.A.)

. ., o Alfa de
Dimension N° Preguntas Crombach
Sometimiento 5 0.643
Negacién 5 0.649
Venganza 5 0.618
Rencor 6 0.716
Hostilidad
Reivindicacion 6 0.849
Perdon 10 0.831
Actitudes ante Situaciones 37 0.895

de Agravio” (C.A.S.A.)

Fuente: Elaborado por el autor

Considerando que la confiabilidad de un instrumento por el método alfa
de Crombach debe superar el 60% se concluye que el instrumento
aplicado a las Actitudes ante Situaciones de Agravio” (C.A.S.A.) | es

confiable.

En términos relacionados al instrumento para las dimensiones todas
son confiables, asi tenemos que la dimension Propdsito 0.643, que es

la mas baja, y liderazgo, que es la mas alta, tiene 0.849.
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Tabla 1

Andlisis correlacional entre actitudes ante situaciones de agravio y

depresion en mujeres que asisten a la comisaria de Papayal, Tumbes.

Error T o
Estadistico  Valor aessimrc])?ii:) aproxti)mada Valor p Sa:g:]ézfg;ﬁ; Actitudes
a

Ordinal Gamma 0.288 0.150 1.857 p >0.05 0.063 Sometimiento
Ordinal Gamma 0.310 0.148 2.046 p <0.05 0.041 Negacién
Ordinal Gamma 0.008 1.660 0.050 p > 0.05 0.960 Venganza
Ordinal Gamma 0.008 0.184 0.041 p > 0.05 0.967 Rencor
Ordinal Gamma -0.193  0.162 -1.176 p > 0.05 0.240 Hostilidad
Ordinal Gamma -0.092  0.167 -0.550 p > 0.05 0.582 Reivindicacion
Ordinal Gamma 0.074 0.181 0.405 p > 0.05 0.685 Perddn

Fuente: Elaborado por el autor

En la tabla 1 se puede apreciar que no existe relacion significativa entre

las actitudes ante situaciones de agravio y la depresion en las mujeres

que asisten a la comisaria de Papayal, Tumbes (p > 0.05), exceptuando

a la actitud negativa en el cual se evidencia una relacion significativa (P
< 0.05).
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Tabla N° 2
Andlisis descriptivo de actitud de sometimiento ante situaciones de
agravio segun sus categorias en las mujeres que acuden a la

Comisaria de Papayal, Tumbes.

Escala sometimiento f %
Muy alto 9 15.0%
Alto 22 36.7%
Medio 18 30.0%
Bajo 7 11.7%
Muy bajo 4 6.7%
Total 60 100.0%

/ 11.7%
VA 6.7%
Muy alto Alto Medio Bajo Muy bajo

Figura 1: Analisis descriptivo de actitud de sometimiento ante
situaciones de agravio segun sus categorias en las mujeres que

acuden a la Comisaria de Papayal, Tumbes.

En la tabla 2 y figura 1 se puede observar que 22 mujeres que acuden
a la Comisaria de Papayal, Tumbes tienen actitud de sometimiento
ante situaciones de agravio alto lo que representa al 36.7%, mientras
gue 18 mujeres tienen de actitud de sometimiento ante situaciones de

agravio media representado al 30% de mujeres.
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Tabla N° 3

Andlisis descriptivo de actitud de negacidon ante situaciones de agravio
segun sus categorias en las mujeres que acuden a la Comisaria de

Papayal, Tumbes.

Escala negacion f %
Muy alto 25 41.7%
Alto 8 13.3%
Medio 9 15.0%
Bajo 9 15.0%
Muy bajo 9 15.0%
Total 60 100.0%

15.0% 15.0% 15.0%

e

13.3%

Muy alto Alto Medio Bajo Muy bajo

Figura 2: Andlisis descriptivo de actitud de negacion ante situaciones
de agravio segun sus categorias en las mujeres que acuden a la

Comisaria de Papayal, Tumbes.

En la tabla 3 y figura 2 se puede observar que 25 mujeres que acuden
a la Comisaria de Papayal, Tumbes tienen actitud de negacién ante

situaciones de agravio muy alto lo que representa al 41.7.
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Tabla N° 4

Andlisis descriptivo de actitud de venganza ante situaciones de agravio
segun sus categorias en las mujeres que acuden a la Comisaria de

Papayal, Tumbes.

Escala venganza f %
Muy alto 10 16.7%
Alto 18 30.0%
Medio 20 33.3%
Bajo 7 11.7%
Muy bajo 5 8.3%
Total 60 100.0%

16.7%

Muy alto Alto Medio Bajo Muy bajo

Figura 3: Andlisis descriptivo de actitud de venganza ante situaciones
de agravio segun sus categorias en las mujeres que acuden a la

Comisaria de Papayal, Tumbes.

En la tabla 4 y figura 3 se puede observar que 20 mujeres que acuden
a la Comisaria de Papayal, Tumbes tienen actitud de venganza ante
situaciones de agravio medio lo que representa al 33.3%, mientras que
18 mujeres tienen de actitud de venganza ante situaciones de agravio
alta representado al 30% de mujeres.
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Tabla N° 5

Andlisis descriptivo de actitud de rencor ante situaciones de agravio
segun sus categorias en las mujeres que acuden a la Comisaria de

Papayal, Tumbes.

Escalarencor f %
Muy alto 2 3.3%
Alto 34 56.7%
Medio 16 26.7%
Bajo 4 6.7%
Muy bajo 4 6.7%
Total 60 100.0%

6.7%

Muy alto Alto Medio Bajo Muy bajo

Figura 4: Andlisis descriptivo de actitud de rencor ante situaciones de
agravio segun sus categorias en las mujeres que acuden a la

Comisaria de Papayal, Tumbes.

En la tabla 5 y figura 4 se puede observar que 34 mujeres que acuden
a la Comisaria de Papayal, Tumbes tienen actitud de rencor ante
situaciones de agravio alta lo que representa al 56.7%, mientras que 16
mujeres tienen de actitud de rencor ante situaciones de agravio media

representado al 26.7% de mujeres.
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Tabla N° 6
Andlisis descriptivo de actitud de hostilidad ante situaciones de agravio
segun sus categorias en las mujeres que acuden a la Comisaria de

Papayal, Tumbes.

Escala hostilidad f %
Muy alto 2 3.3%
Alto 4 6.7%
Medio 14 23.3%
Bajo 21 35.0%
Muy bajo 19 31.7%
Total 60 100.0%

Muy alto Alto Medio Bajo Muy bajo

Figura 5: Analisis descriptivo de actitud de hostilidad ante situaciones
de agravio segun sus categorias en las mujeres que acuden a la

Comisaria de Papayal, Tumbes.

En la tabla 6 y figura 5 se puede observar que 21 mujeres que acuden
a la Comisaria de Papayal, Tumbes tienen actitud de agresién ante
situaciones de agravio bajo lo que representa al 35%, mientras que 19
mujeres tienen de actitud de agravio ante situaciones de agravio muy

bajo representado al 31.7% de mujeres.
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Tabla N° 7

Andlisis descriptivo de actitud de reivindicacién ante situaciones de
agravio segun sus categorias en las mujeres que acuden a la

Comisaria de Papayal, Tumbes.

Escala reivindicacion f %
Muy alto 2 3.3%
Alto 2 3.3%
Medio 18 30.0%
Bajo 23 38.3%
Muy bajo 15 25.0%
Total 60 100.0%
38.3%

25.0%

3.3% 3.3%
>
Muy alto Alto Medio Bajo Muy bajo

Figura 6: Andlisis descriptivo de actitud de reivindicacion ante
situaciones de agravio segun sus categorias en las mujeres que

acuden a la Comisaria de Papayal, Tumbes.

En la tabla 7 y figura 6 se puede observar que 23 mujeres que acuden
a la Comisaria de Papayal, Tumbes tienen actitud de reivindicacion
ante situaciones de agravio bajo lo que representa al 38.3%, mientras
gue 18 mujeres tienen de actitud de reivindicacién ante situaciones de

agravio medio representado al 30% de mujeres.
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Tabla N° 8

Andlisis descriptivo de actitud de perdon ante situaciones de agravio
segun sus categorias en las mujeres que acuden a la Comisaria de

Papayal, Tumbes.

Escala perddn f %
Muy alto 7 11.7%
Alto 5 8.3%
Medio 30 50.0%
Bajo 12 20.0%
Muy bajo 6 10.0%
Total 60 100.0%

11.7%

Muy alto Alto Medio Bajo Muy bajo

Figura 7: Andlisis descriptivo de actitud de perddn ante situaciones de
agravio segun sus categorias en las mujeres que acuden a la

Comisaria de Papayal, Tumbes.

En la tabla 8 y figura 7 se puede observar que 30 mujeres que acuden
a la Comisaria de Papayal, Tumbes tienen actitud de perdon ante
situaciones de agravio medio lo que representa al 50%, mientras que
12 mujeres tienen de actitud de perddn ante situaciones de agravio

bajo representado al 20% de mujeres.
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Tabla N° 9

Andlisis descriptivo de niveles de depresidn segun sus categorias en

las mujeres que acuden a la Comisaria de Papayal, Tumbes.

Niveles de depresion f %
No depresién 2 3.3%
Depresion leve 8 13.3%
Depresion moderada 20 33.3%
Depresion grave 30 50.0%
Total 60 100.0%

3.3%

No depresién  Depresién Depresion Depresion
leve moderada grave

Figura 8: Analisis descriptivo de niveles de depresion segun sus
categorias en las mujeres que acuden a la Comisaria de Papayal,

Tumbes

En la tabla 9 y figura 8 se puede observar que 30 mujeres que acuden
a la Comisaria de Papayal, Tumbes tienen una depresién grave lo que

representa al 50%
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Tabla N° 10

Andlisis correlacional entre los niveles de depresion y actitud de

sometimiento ante situaciones de agravio en las mujeres que acuden a

la Comisaria de Papayal, Tumbes.

Sometimiento

Depresién Total Muy bajo Bajo Medio Alto Muy alto
f % f % f % f % f %
No depresion 2 0 00% 0O 00% 1 17% 1 17% 0 0.0%
Depresion leve 1 17% 2 33% 2 33% 3 50% 0 0.0%
Depresion moderada 20 1 17% 3 50% 7 11.7% 7 11.7% 2 3.3%
Depresion grave 30 2 33% 2 33% 8 133% 11 183% 7 11.7%
Total 60 4 67% 7 11.7% 18 30.0% 22 36.7% 9 15.0%
Valor e:;noqrara aproxi-lr-nada b ?grnoiz?rﬁgi(?;
asintotico
Ordinal por ordinal Gamma 0.288 0.150 1.857 0.063

N casos validos

60

Se puede apreciar en la tabla 10, que el mayor porcentaje de mujeres

que acuden a la comisaria de Papayal — Tumbes, tienen una categoria

alta en actitud de sometimiento ante situaciones de agravio y posee un

nivel grave en depresién con el 18.3%. Sin embargo cuando revisamos

los resultados de la prueba de hipétesis respectiva no se hall6 relacion

significativa entre las variables analizadas (p > 0.05).
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Tabla N° 11

Andlisis correlacional entre los niveles de Depresion y actitud de

Negacion ante situaciones de agravio en las mujeres que acuden a la

Comisaria de Papayal, Tumbes.

Negacion
Depresién Total Muy bajo Bajo Medio Alto Muy alto
f % f % f % f % f %
No depresion 2 0 00% O 00% 1 17% 0 00% 1 1.7%
Depresion leve 8 2 33% 1 17% 2 33% 1 17% 2 3.3%
Depresion moderada 20 3 50% 6 100% 3 50% 3 50% 5 83%
Depresion grave 30 4 67% 2 33% 3 50% 4 67% 17 28.3%
Total 60 9 150% 9 150% 9 0.2 8 133% 25 41.7%
Error T
Valor es_tar/m!ar aproximada SlgnlflpaC|on
asintotico b aproximada
a
Ordinal por ordinal Gamma 0.310 0.148 2.046 0.041
N casos validos 60

Se puede apreciar en la tabla 11, que el mayor porcentaje de mujeres

qgue acuden a la comisaria de Papayal — Tumbes, tienen una categoria

muy alta en actitud de negacion ante situaciones de agravio y posee un

nivel grave en depresion con el 28.3%. Lo que se corrobora cuando

revisamos los resultados de la prueba de hipétesis respectiva

encontrandose una relacién significativa entre las variables analizadas

(p <0.05).
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Tabla N° 12
Andlisis correlacional entre los niveles de Depresion y actitud de
Venganza ante situaciones de agravio en las mujeres que acuden a la

Comisaria de Papayal, Tumbes.

Venganza
Depresién Total Muy bajo Bajo Medio Alto Muy alto
f % f % f % f % f %
No depresion 2 0 00% O 00% 1 17% 1 17% 0 0.0%
Depresion leve 8 1 17% 2 33% 1 17% 2 33% 2 3.3%
Depresion moderada 20 2 33% 1 17% 8 13.3% 6 10.0% 3 5.0%
Depresion grave 30 2 33% 4 6.7% 10 16.7% 9 150% 5 8.3%
Total 60 5 83% 7 11.7% 20 33.3% 18 30.0% 10 16.7%
Error T P
. . Significacion
Valor estandar aproximada .
i a b aproximada
asintotico
Ordinal por ordinal Gamma  0.008 1.660 0.050 0.960
N casos validos 60

Se puede apreciar en la tabla 12, que el mayor porcentaje de mujeres
que acuden a la comisaria de Papayal — Tumbes, tienen una categoria
media en actitud de venganza ante situaciones de agravio y posee un
nivel grave en depresién con el 16.7%. Sin embargo cuando revisamos
los resultados de la prueba de hipétesis respectiva no se hall6 relacion

significativa entre las variables analizadas (p > 0.05).
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Tabla N° 13

Andlisis correlacional entre los niveles de Depresion y actitud de
Rencor ante situaciones de agravio en las mujeres que acuden a la

Comisaria de Papayal, Tumbes.

Rencor
Depresion Total Muy bajo  Bajo Medio Alto Muy alto
f % f % f % f % f %
No depresion 2 0 00% 0 00% 1 17% 1 1.7% 0 0.0%
Depresion leve 8 1 17% 0 00% 2 33% 5 83% 0 0.0%
Depresion moderada 20 1 17% 2 33% 5 83% 11 183% 1 1.7%
Depresion grave 30 2 33% 2 33% 8 133% 17 283% 1 1.7%
Total 60 4 6.7% 4 6.7% 16 26.7% 34 56.7% 2 3.3%
Error T e
. . Significacion
Valor  estdndar aproximada .
e a b aproximada
asintético
Ordinal por ordinal Gamma 0.008 0.184 0.041 0.967
N casos validos 60

Se puede apreciar en la tabla 13, que el mayor porcentaje de mujeres
gue acuden a la comisaria de Papayal, Tumbes tienen una categoria
alta en actitud de rencor ante situaciones de agravio y posee un nivel
grave en depresion con el 28.3%. Sin embargo cuando revisamos los
resultados de la prueba de hipotesis respectiva no se hallé relacion

significativa entre las variables analizadas (p > 0.05).
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Tabla N° 14

Andlisis correlacional entre los niveles de Depresion y actitud de
Hostilidad ante situaciones de agravio en las mujeres que acuden a la

Comisaria de Papayal, Tumbes.

Hostilidad
Depresién Total Muy bajo Bajo Medio Alto Muy alto
f % f % f % f % f %
No depresion 2 0O 00% 1 17% 1 17% 0 0.0% 0 0.0%
Depresion leve 8 3 500 1 17% 3 50% 1 1.7% 0 0.0%
Depresion moderada 20 5 83% 8 133% 4 6.7% 2 33% 1 1.7%
Depresion grave 30 11 183% 11 183% 6 10.0% 1 1.7% 1 1.7%
Total 60 19 31.7% 21 35.0% 14 233% 4 6.7% 2 3.3%
Error T Ssignificacion
Valor estdndar  aproximada gnite d
asintotico @ b aproximada
Ordinal por ordinal Gamma  -0.193 0.162 -1.176 0.240
N casos validos 60

Se puede apreciar en la tabla 14, que el mayor porcentaje de mujeres
gue acuden a la comisaria de Papayal, Tumbes tienen una categoria
muy bajo y bajo en actitud de hostilidad ante situaciones de agravio y
posee un nivel grave en depresion con el 18.3% en ambas categorias.
Sin embargo cuando revisamos los resultados de la prueba de
hipdtesis respectiva no se hall6 relacion significativa entre las variables

analizadas (p > 0.05).
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Tabla N° 15

Andlisis correlacional entre los niveles de Depresion y actitud de
Reivindicacion ante situaciones de agravio en las mujeres que acuden

a la Comisaria de Papayal, Tumbes.

Reivindicacion

Depresioén Total Muy bajo Bajo Medio Alto Muy alto
f % f % f % f % f %
No depresion 2 0 00% 1 17% 1 17% 0 0.0% O 0.0%
Depresion leve 8 2 33% 4 67% 2 33% 0 00% 0 0.0%
Depresion moderada 20 3 50% 9 150% 6 10.0% 1 1.7% 1 1.7%
Depresion grave 30 10 16.7% 9 150% 9 150% 1 1.7% 1 1.7%
Total 60 15 25.0% 23 38.3% 18 30.0% 2 33% 2 3.3%
Error T
estandar . Significacion
Valor ... aproximada .
asintético b aproximada
a
Ordinal por ordinal Gamma -0.092 0.167 -0.550 0.582
N casos validos 60

Se puede apreciar en la tabla 15, que el mayor porcentaje de mujeres
que acuden a la comisaria de Papayal, Tumbes tienen una categoria
muy baja en actitud de reivindicacion ante situaciones de agravio y
posee un nivel grave en depresion con el 16.7%. Sin embargo cuando
revisamos los resultados de la prueba de hipotesis respectiva no se

hallo relacion significativa entre las variables analizadas (p > 0.05).
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Tabla N° 16

Andlisis correlacional entre los niveles de Depresion y actitud de

Perdbn ante situaciones de agravio en las mujeres que acuden a la

Comisaria de Papayal, Tumbes.

Perdon
Depresion Total Muy bajo Bajo Medio Alto Muy alto
f % f % f % f % f %
No depresion 0O 00% 1 17% 1 17% O 0.0% O 0.0%
Depresion leve 2 33% 2 33% 2 33% 1 17% 1 1.7%
Depresion moderada 20 1 17% 3 50% 12 20.0% 2 3.3% 2 3.3%
Depresion grave 30 3 500 6 100% 15 250% 2 33% 4 6.7%
Total 60 6 10.0% 12 20.0% 30 50.0% 5 83% 7 11.7%
Error T Significacion
Valor estandar  aproximada gnimi
4 b aproximada
asintotico
Ordinal por ordinal Gamma 0.074 0.181 0.405 0.685
N casos validos 60

Se puede apreciar en la tabla 16, que el mayor porcentaje de mujeres

gue acuden a la comisaria de Papayal, Tumbes tienen una categoria

media en actitud de perdon ante situaciones de agravio y posee un

nivel grave en depresion con el 25%. Sin embargo cuando revisamos

los resultados de la prueba de hipétesis respectiva no se hall6 relacion

significativa entre las variables analizadas (p > 0.05).
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3.2 Discusioén de resultados

Los resultados del andlisis de 60 mujeres que acudieron a denunciar a
sus parejas por violencia a la comisaria de Papayal, Tumbes y asi

mismo discutidos con otras investigaciones son los siguientes:

La percepcion de las mujeres con la actitud ante situaciones de agravio
fue evaluada a través de 37 preguntas. Con 8 dimensiones. En forma
general se puede asegurar que hay una percepcion media con la
actitud ante situaciones de agravio clima organizacional (30%), es decir
la respuesta expresada de las mujeres que acudieron a denunciar a
sus parejas por violencia. Datos que se aproximan con la investigacion
de Lopez (2019) quien obtuvo el siguiente resultado: Asimismo el
46,7% de los adolescentes presentan nivel medio de actitudes ante
situaciones de agravio. Sobre actitud de sometimiento que tienen en
torno a la agresion (36.7%). Asi mismo, en el aspecto que se reflejo
mayor porcentaje (41.7%) fue en la actitud de negacién muy alta. Para
actitud venganza ante situaciones de agresion el 33.3% de las mujeres
tuvieron una percepcion media de venganza, mientras que para el
rencor tuvieron una actitud muy alta en realidad la cual fue del 56.7%,
es necesario indicar que en relacion a la hostilidad (Predisposicion a
reaccionar inmediatamente dafando al agresor) las mujeres
presentaron una actitud baja pues el analisis arrojé el 35% y muy bajo
el 31.7%. También se aproximan estos resultados con respecto a la
actitud de reivindicacion (justificaciones de motivos que expliquen su
proceder, o demandar, recuperar o reparar total o parcialmente lo que
dafid o quitd) que arroja una actitud baja con el 38.3% y muy baja con
el 25%. Y frente a la actitud de perdon el 50% de las mujeres tienen
una actitud media, esta informacion no se puede corroborar con
investigaciones tomadas como antecedentes porque no se cuenta con

algun estudio que contengan estas dimensiones.

La percepcion de las mujeres con depresion fue evaluada a través de
37 preguntas. En forma general se puede asegurar que tienen una
depresion grave debido a que el 50% de las mujeres lo tienen y un

33.3% tienen una depresibn moderada. Datos que coinciden
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parcialmente con la investigacién de Mendoza (2018) quien obtuvo el
siguiente resultado: El nivel de depresibn de los pacientes
diagnosticados con cancer se ubico en el 57.7% que corresponde al
nivel no hay depresion, el 30.8% corresponde al nivel de depresion

moderada.
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IV. CONCLUSIONES
Se encontrd en las mujeres que acuden a la comisaria de Papayal,
Tumbes tienen una categoria alta en actitud de sometimiento 18.3% y

rencor 28.3% ante situaciones de agravio

Se encontrd en las mujeres que acuden a la comisaria de Papayal,
Tumbes tienen una categoria muy alta en actitud de negacién 28.3%

ante situaciones de agravio

Se encontré en las mujeres que acuden a la comisaria de Papayal,
Tumbes tienen una categoria media en actitud de venganza 16.7% y

perddn 25% ante situaciones de agravio

Se encontré en las mujeres que acuden a la comisaria de Papayal,
Tumbes que tienen una categoria muy bajo y bajo en actitud de

hostilidad 18.3% y reivindicacion 16.7% ante situaciones de agravio

Las mujeres que acuden a la comisaria del Distrito de Papayal,

Tumbes poseen un nivel grave en Depresion 50%

No se encontrd relacion significativa entre actitud de Sometimiento,
Venganza, Rencor, Hostilidad, Reivindicacién y Perdon ante Situaciones de
Agravio y Depresion en las mujeres que acuden a la Comisaria de Papayal,
tumbes (p > 0.05).

Se encontré6 relacidon significativa entre actitud de negacion ante

Situaciones de Agravio y Depresidon en las mujeres que acuden a la

Comisaria de Papayal, tumbes (p < 0.05).
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V.

RECOMENDACIONES
Realizar y ejecutar un programa psicolégico de autoestima y motivacion
para disminuir la depresion en las mujeres que asisten a la comisaria

de Papayal, tumbes

Realizar charlas y talleres psicologicos con las mujeres denunciantes
para que se les ensefie a afrontar las actitudes, que mas predomina en

esta investigacion.

Que se trabaje con la comisaria del distrito de Papayal, Tumbes para
que se detecten e identifiqguen a las mujeres victimas de violencia que

presentan actitudes negativas y depresion.

Que se les brinde tratamiento psicoldgico a todas las mujeres que van
a la comisaria a poner su denuncia por violencia para asi darles
alternativas de solucién para que puedan enfrentas sus problemas y

bajar el nivel de depresion

Realizar visitas domiciliarias a las personas que ponen denuncia en la
comisaria de Papayal, Tumbes para realizar seguimiento de caso con
cada una de ellas, ya que como consecuencia tiene actitudes negativas

y estas actitudes las pueden llevar a un nivel de Depresion

Realizar y organizar con la comisaria de Papayal, Tumbes campafas
de salud mental, programas de prevencion a las mujeres agraviadas
brindandoles herramientas adecuadas como orientacion en violencia y

depresion para mejorar su calidad de vida.

Realizar otras investigaciones con distintas variables con la finalidad de

obtener nuevos hallazgos en la Institucion.
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ANEXO N°1 MATRIZ DE CONSISTENCIA

Manifestaciones

problema

del

En el Distrito de Papayal, Tumbes existe un alto
porcentaje de mujeres que sufren actos de
violencia fisica, psicoldgica, y sexual por parte de
su conyuge; es por ello que es importante
investigar a las mujeres que denuncian un acto
de violencia en la comisaria para que de esta
manera se encuentren las actitudes ante estas
situaciones de agravio que como resultado
podemos llegar a una grave depresion y asi
poder ayudar a enfrentar el problema mejorando
su calidad de vida

Problema

,Cual es la relacibn entre Actitudes ante
Situaciones de Agravio y Depresion en mujeres

del Distrito Papayal, Tumbes?

Causas que originan el

Problema

Los conflictos que enfrenta un buen namero de
personas en la vida cotidiana son descargados,
en muchas ocasiones, con quienes se convive.
La violencia contra la mujer por parte de su
conyuge esta sustentada en el mito de la
inferioridad del sexo femenino, a su situacion de
desigualdad en la sociedad, a la dependencia
econdmica, al temor por la vida de sus hijos y la
propia.

También, al desconocimiento de sus derechos
ante la ley, a la falta de confianza de la mujer en
si misma, a la falta de educacién y a las

presiones sociales, lo que conduce a la




inoperancia de los mecanismos de proteccion de

los organismos del Estado.

Objeto de la Investigacion

Permitird conocer acerca de las actitudes ante
situaciones de Agravio con riesgo de Depresion,
nos permitirh un mejor conocimiento acerca de
estas variables y de como se interrelacionan
entre si; el resultado de la misma nos dara a
conocer acerca de las Actitudes ante situaciones
de Agravio y Depresibn en mujeres que

denuncian un hecho de Violencia

Objetivo General de la

Investigacion

Determinar la relaciéon entre Actitudes ante
Situaciones de Agravio y la Depresion en

Mujeres del Distrito Papayal, tumbes.

Objetivos especificos

Identificar los niveles de las escalas de las
Actitudes ante situaciones de Agravio Yy
Depresiéon en Mujeres del Distrito Papayal,
Tumbes.

Caracterizar los niveles de Depresion en
Mujeres del Distrito Papayal, Tumbes.
Establecer la relacion entre las Actitudes ante
las situaciones de Agravio y Depresion en

Mujeres del Distrito Papayal, Tumbes.

Campo de la investigacion

Descriptivo Correlacional. se orienta a la
determinacién de la relacion existente entre dos o
mas variables de interés en una misma muestra
de sujetos o el grado de relacidon existente entre

dos fendbmenos o eventos observados

Titulo de la Investigacion

Actitudes ante situaciones de agravio y su
relacion con la Depresion en Mujeres del Distrito

Papayal, Tumbes

Variables

Actitudes ante situaciones de agravio

Depresion
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ANEXO N° 2 OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Depresion
moderada

Depresion grave

Sensacion de
fracaso.
Insatisfaccion.

Culpas.

Inventario de

Depresion de Beck

VARIABLE DIMENSIONES | INDICADORES | TECNICAS E | FUENTES DE
INDEPENDIENTE INSTRUMENTOS VERIFICACION
Sometimiento En el ambito del | DE LA | (FUENTES DE
Actitudes ante | Negacion Trabajo INVESTIGACION INFORMACION)
Situaciones de | Venganza En el ambito de
Agravio Rencor la Amistad Cuestionario de | Cuestionario
Hostilidad En el vinculo | Actitudes ante
Reivindicacion con los Padres Situaciones de
Perdoén En el ambito de | Agravio
la relacion de
Pareja
En el ambito con
la relacién con
Dios
VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES | TECNICAS E | FUENTES DE
DEPENDIENTE INSTRUMENTOS VERIFICACION
No depresion Tristeza. DE LA | (FUENTES DE
Depresion Depresion leve Pesimismo. INVESTIGACION INFORMACION)

Cuestionario
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ANEXO N° 3 INSTRUMENTO
CUESTIONARIO DE ACTITUDES ANTE SITUACIONES DE AGRAVIO

Nombrey

Grado de
(1 =3 0 T o3 o= [ o TS

Instrucciones:

- Lea con detenimiento cada relato que se presenta a continuacion y haga de
cuenta que eso le sucede a UD. Luego dirijase a la hoja de protocolo de repuestas,
alli estan los casilleros que UD. Marcara su respuestas en cada relato, pues en
cada relato hay 7 alternativas donde UD. Debe colocar un aspa (X) a la actitud que
tomaria en cada opcion, escribiendo como alternativas; las siguientes:

1 = nunca lo haria
2 = casi nunca lo haria
3 = frecuentemente lo haria

4 = siempre lo haria

Asi por ejemplo:

1.- El jefe de personal de la empresa, me autorizo en 2 oportunidades a
faltar al trabajo para acompafiar a mi hijo al médico. Sin embargo a fin
de mes me envidé un documento de despido, diciendo que faltaba en
forma injustificada. Yo tomaria la siguiente actitud:

a) No le dirigia mas la palabra y nunca mas lo saludaria.
b) Haria todo lo posible para g también lo despidan a él.

¢) Sigo haciendo su amigo, para que luego no de malas referencias mias, por
sime piden en otro trabajo.

d) Hablaria con él, para que me expligue por qué se comportd asi conmigo.
e) Buscaria otro trabajo, mejor es dejarlo pasar.
f) Le diria que es un desleal, falso y traicionero.

g) Conversaria con el cobre lo que paso y habria la posibilidad de
reconciliarse.



item Nunca Casi Frecuentemente | Siempre
nunca
R N° 1 N° 3 N° 4
N° 2

E

A
L
A B
T C
o D X

NO 1 E
F X
G X
ITEMS

1.- El jefe de personal de la empresa, me autorizo en 2 oportunidades a
faltar al trabajo para acompafar a mi hijo al médico. Sin embargo a fin
de mes me envidé un documento de despido, diciendo que faltaba en
forma injustificada. Yo tomaria la siguiente actitud:

a) No le dirigiria la palabra y nunca mas lo saludaria.
b) Haria todo lo posible para que también lo despidan a el

¢) sigo siendo su amigo, para que luego no de malas referencias mias, por si
me piden en otro trabajo.

d) Hablaria con él, para que me explique porque se comportd asi con migo.
e) Buscaria otro trabajo, mejor es dejarlo pasar.
f) Le diria que es un desleal, falso y traicionero.

g) Conversaria con el sobre lo que paso y habria la posibilidad de
reconciliarse.

2.- Mi esposo (a) me insulto me mego una cachetada porque me olvide
de pagar los impuestos: yo tomaria la siguiente actitud:

a) aunque me pida disculpas, este es una ofensa que nunca olvidare.
b) cuando este calmado, le pediré explicaciones por lo que paso.

c) le manifestare toda mi colera y rabia por su proceder injustificado y
desmedido.

d) Cuando se calme, le mostrare su proceder descontrolado y si se disculpa
volveria con él.

e) Hay que aceptarlo, si asi es su manera de ser.

f) Mejor es dejarlo asi haré como si nada hubiera pasado.




g) su manera de actuar, le costara caro, porque se sus debilidades y sé por
donde darle.

3.- Mi amigo (a) con el cual me veia todos los fines de semana y me
[lamaba con frecuencia por que se sentia muy solo (a) de afecto, se hizo
de nuevas amistades y ahora es indiferente con migo. Yo tomaria la
siguiente actitud:

a) le exigiria que se defina, es decir, si somos amigos de verdad o no.

b) le hablaria de nuestra amistad y le diria que estoy dispuesto (a) a
continuar con nuestra amistad, si se rectifica en su comportamiento.

¢) cuando se encuentre solo(a) y necesitado (a), voy a pagarle con la misma
moneda.

d) Buscaria la oportunidad de que cada vez que me hable o salga con el
(ella), le recordare lo que me hizo sentir.

e) Le diria todo lo que tuve aguantar estando con el (ella) y lo ingrato (a) ha
sido.

f) Si uno quiere tener amigos y no estar solo, debe aceptarlos como son.

g) Las amistades tienen dificultades pero lo importante es continuar.

4.- Este afio tuve todas las desgracias juntas, perdi mi trabajo, me
diagnosticaron una insuficiencia cardiaca y falleci6 mi mejor amigo. Yo
tomaria la siguiente actitud:

a) Proclamaria que no existe justicia en el mundo y convenceria a las
personas sobre lo absurdo que es la vida.

b) Pensaria todos los dios que dios o la vida son injustas con migo.

c) Le exigiria a dios o0 a la vida que me explique por qué me pasan esas
cosas a mi.

d) Me resignaria a la nueva realidad y trataria de sobrevivir como pueda.

e) Pensaria en todo lo positivo que he recibido en mi vida, lo que aun puedo
hacer y aceptaria con entereza la nueva circunstancia que me toca vivir.

f) es preferible seguir como si nada hubiera ocurrido.
g) Gritaria a los cuatro vientos: que he hecho para merecer esto.

5.- Mis padres siempre interfirieron negativamente en las decisiones
importantes de mi vida, ya sea invadiendo mis compromisos,
imponiendo sus ideas o0 presionandome continuamente: yo tomaria la
siguiente actitud:

a) Le reprochare toda la vida sus actitudes autoritarias y falta de carifio.
b) Los padres son los padres, hay que aceptarlos y quererlos como son.

¢) Cuando sean viejos, no voy a dudar en internarlos en un acilo de ancianos.



d) Es preferible olvidar esas cosas negativas.
e) Oportunamente les preguntare por que se comportaron asi con migo.

f) Les manifestare toda mi colera que les tengo por el dafio que me han
hecho.

g) A pesar de todo tratare de hablar con ellos y reconocer su amor, aunque
considero que se han equivocado en muchos aspectos.

6.- Con toda intencion, mi compafiero de trabajo no me informo acerca
de las inscripciones al curso de capacitacion, el cual era condicién
indispensable para ascender de cargo e incrementar mi sueldo, yo
tomaria la siguiente actitud:

a) Hablare con él acerca de lo sucedido para que en lo sucesivo modifique su
proceder.

b) A la salida del trabajo lo insultare y le diré lo que pienso de el.
c) Es preferible no meterse en més problemas y olvidar lo sucedido.
d) Le pediré una explicacion.

e) lo importante es llevarse bien con los compafieros de trabajo, tal vez algin
dia llegue a ser mi jefe.

g) Lo odiare toda la vida.

7.- Un amigo mio, en una reunién social, me humillo dando a conocer
en publico los rasgos negativos de mi personalidad, y me dejo en
ridiculo frente a los demés, yo tomaria la siguiente actitud:

a) Me haré el desentendido.

b) Si me satisfacen sus explicaciones y muestras de arrepentimiento,
restableceré la relacion

c) Sacare a la luz sus defectos en el momento preciso y frente quienes mas
le disgusta.

d) Delante de todos diré lo que pienso de él.
e) Voy a tener en cuenta que me humillé cada vez que me encuentre con él.

f) A veces a uno le toca ser el centro de criticas, no por eso voy a romper mi
amistad.

g) Hablare con el después de la reunién, para que me dé una explicacién
sobre su proceder.

8.- intentamos muchas veces tener un hijo, nos tratamos durante afios y
finalmente cuando ya conseguimos tenerlo, tuvimos que afrontar que
padece de una deficiencia mental severa, yo tomaria la siguiente
actitud:

a) Es preferible tener un hijo deficiente a no tener hijos, le dedicare toda mi
vida y tiempo a cuidarlo.



b) No creeré mas en dios 0 en la existencia de la justicia universal, es lo
mismo hacer el mal que el bien.

c) Durante toda mi vida, cada vez que viera a padres con un hijo sano, me
preguntare porque a ellos siy a mi no.

d) Lo criare con todo mi amor y me preguntare acerca del sentido de esta
nueva prueba.

e) Tratare de no pensar en eso y seguir adelante.

f) Tratare de reclamar la ayuda del estado, de los organismos de bien publico
o de la iglesia para poder sobrellevar la tarea de cuidarlo.

g) Manifestare toda mi célera por esta injusticia.

9.- Mi novio(a) en sus vacaciones estuvo saliendo con otra(o)
muchacha(o) por tanto, yo tomaria la siguiente actitud:

a) Recordare siempre lo que me hizo y le are sentir en toda oportunidad
posible.

b) Cuando tenga la oportunidad le haré lo mismo.

¢) Lo tomare como si hada hubiera pasado y no le tomare importancia.
d) Le exigiré que me dé una explicacién satisfactoria.

e) No me daré por enterada(o).

f) Le diré todo lo que se merece.

g) Conversare sobre los motivos que tuvo para hacerlo y de acuerdo a ello
buscare como restaurar la relacion.

10.- Mis padres no asistieron a mi matrimonio por que estaban en
desacuerdo con que me casara con mi actual pareja esposo(a), a pesar
de no tener motivos razonables para oponerse al mismo, yo tomaria la
siguiente actitud:

a) Les preguntare nuevamente cuales fueron sus motivos de su desplante.
b) Ya que no quieren a mi esposo(a), iré sola(o) cuando vaya a visitarlos.

¢) De ahora en adelante no los veré ni ayudare aungue se enfermen o estén
moribundos.

d) Tendré este hecho cada vez que los vea.
e) Les expresare toda mi cOlera por la no comprensién de mi eleccion.

f) Trataria de que reconsideren su actitud para intentar mejorar nuestra
relacion

g) Me conduciré con ellos como si nada hubiera pasado



PROTOCOLO DEL C.A.S.A.

(Cuestionario de Actitudes Ante Situaciones de Agravio)

NOMBRE: ..ot N S
SEXO: .o EDAD: .......... FECHA: ...,
NIVEL DE EDUCACION: ............... OCUPACION: ................
RELIGION PRACTICA RELIGIOSA

.... Muy practicante

.... Ocasionalmente

....Practicante

....No practicante
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BAREMO POR ESCALAS DEL CUESTIONARIO DE ACTITUDES ANTE SITUACIONES DE

AGRAVIO

SOMETIMIENTO

INTERPRETACION |CATEG |PERCEN |PT PERCEN |CATEG |INTERPRETACION
100 34 100
95 33 95
MUY ALTO Y, 97 32 97| V MUY ALTO
87 31 87
81 30 81
ALTO \Y; 79 29 790 IV ALTO
65 28 65
50 27 50
40 26 40
MEDIO 1] 34 25 34 1 MEDIO
30 24 30
17 23 17
BAJO I 13 22 13 Il BAJO
5 21 5
4 20 4
MUY BAJO | 2 14 2 | MUY BAJO
NEGACION
INTERPRETACION |CATEG |PERCEN |PT PERCEN |CATEG |INTERPRETACION
100 37 100
99 36 99
99 35 99
MUY ALTO v |97 34 97 v MUY ALTO
90 33 90
ALTO vV |91 32 91 Y ALTO




77 31 77
67 30 67
71 29 71
57 28 57
46 27 46
MEDIO 1 43 26 43 1] MEDIO
35 25 35
37 24 37
27 23 27
BAJO I 19 22 19 I BAJO
12 20 12
10 19 10
MUY BAJO I 2 18 2 I MUY BAJO
VENGANZA
INTERPRETACION CATEG |PERCEN |PT PERCEN | CATEG INTERPRETACION
100 32 100
99 30 99
98 29 98
97 28 97
MUY ALTO \Y, 93 27 93 \Y MUY ALTO
93 26 93
91 25 91
85 24 85
ALTO v 80 23 80 v ALTO
75 22 75
74 21 74
69 20 69
59 19 59
MEDIO I 53 18 53 1 MEDIO
49 17 49
38 16 38
32 15 32
BAJO I 30 14 30 I BAJO




26 13 26
18 12 18
20 11 20
MUY BAJO I 13 10 13 I MUY BAJO
RENCOR
INTERPRETACION CATEG | PERCEN | PT PERCEN | CATEG INTERPRETACION
100 30 100
99 29 99
86 28 86
MUY ALTO \Y 71 27 71 \Y MUY ALTO
66 26 66
51 25 51
ALTO v 44 24 44 \% ALTO
42 23 42
35 22 35
31 20 31
MEDIO i 29 19 29 1l MEDIO
20 18 20
13 17 13
BAJO Il 11 14 11 I BAJO
7 13 7
4 12 4
MUY BAJO I 2 11 2 I MUY BAJO
HOSTILIDAD
INTERPRETACION CATEG | PERCEN | PT PERCEN | CATEG INTERPRETACION
100 38 100
99 37 99
93 36 93
MUY ALTO \% 85 35 85 \% MUY ALTO




86 34 86
77 32 77
73 31 73
68 30 68
67 29 67
57 28 57
ALTO \Y, 55 27 55 v ALTO
54 26 54
54 25 54
43 24 43
45 23 45
MEDIO 1] 35 22 35 I MEDIO
35 21 35
27 19 27
26 18 26
25 17 25
BAJO I 17 16 17 Il BAJO
15 15 15
14 14 14
15 13 15
7 11 7
MUY BAJO | 7 10 7 | MUY BAJO
REIVINDICACION
INTERPRETACION |CATEG |PERCEN |PT PERCEN |[CATEG |INTERPRETACION
100 39 100
99 38 99
95 37 95
MUY ALTO v 94 36 94 \Y MUY ALTO
85 35 85
63 34 63
ALTO \Y, 55 33 55 v ALTO




44 32 44
33 31 33
31 30 31
19 29 19
MEDIO [ 17 28 17 [ MEDIO
11 26 11
10 25 10
BAJO [ 9 24 9 [ BAJO
5 23 5
4 22 4
MUY BAJO | 2 18 2 | MUY BAJO
PERDON
INTERPRETACION |CATEG | PERCEN |PT PERCEN |CATEG |INTERPRETACION
100 40 100
99 39 99
99 38 99
MUY ALTO Vv 95 37 95 Y MUY ALTO
95 36 95
76 35 76
79 34 79
ALTO \Y 64 33 64 \Y ALTO
56 32 56
36 31 36
34 30 34
MEDIO Il 26 29 26 i MEDIO
12 28 12
8 27 8
BAJO [ 7 25 7 I BAJO
5 23 5
4 22 4
MUY BAJO | 2 20 2 | MUY BAJO




INVENTARIO DE DEPRESION DE BECK

Estado Civil: ............ Fecha: ..o

Instrucciones

En este cuestionario aparecen varios grupos de afirmaciones. Por favor, lea
con atencion cada una.

Marca con una x cudl de las afirmaciones de cada grupo describe mejor como
se ha sentido durante esta Ultima semana, incluido el de hoy.

No me siento triste

Me siento triste

Me siento triste continuamente y no puedo dejar de estarlo

Me siento tan triste o tan desgraciado que no puedo soportarlo.

O O O O

No me siento especialmente desanimado con respecto al futuro.
Me siento desanimado con respecto al futuro.

Siento que no tengo que esperar nada.

Siento que el futuro es desesperanzador y las cosas no mejoraran

O O O O

No me siento fracasado

Creo que he fracasado mas que la mayoria de las personas.
Cuando miro hacia atras, solo veo fracaso tras fracaso.

Me siento una persona totalmente fracasada.

0 O O O

Las cosas me satisfacen tanto como antes

No disfruto de las cosas tanto como antes

Ya no obtengo una satisfacciéon autentica de las cosas.
Estoy insatisfecho o aburrido de todo.

O O O O




O O O O

No me siento especialmente culpable.

Me siento culpable en bastantes oraciones

Me siento culpable en la mayoria de las ocasiones
Me siento culpable constantemente.

O O O O

No creo que este siendo castigado
Me siento como fuese a ser castigado
Espero ser castigado

Siento que estoy siendo castigado

O O O O

No estoy decepcionado de mi mismo
Estoy decepcionado de mi mismo
Me da vergiienza de mi mismo

Me detesto.

O O O O

No me considero peor que cualquier otro.

Me autocritico por mis debilidades o por mis errores.
Continuamente me culpo por mis faltas.

Me culpo por todo lo malo que sucede.

O O O O

No tengo ningln pensamiento de suicidio

A veces pienso en suicidarme, pero no lo cometeria.
Desearia suicidarme.

Me suicidaria si tuviese la oportunidad.

10.

O O O O

No lloro méas de lo que solia.

Ahora lloro mas que antes.

Lloro continuamente.

Antes era capaz de llorar, pero ahora no puedo, incluso aungue quiera.

11.

O O O O

No estoy mas irritado de lo normal en mi.

Me molesto o irrito mas facilmente que antes.

Me siento irritado continuamente.

No me irrito absolutamente nada por las cosas que antes solian
irritarme.




12.

o No he perdido el interés por los demas
o Estoy menos interesado en los demas que antes.
o He perdido la mayor parte de mi interés por los deméas
o He perdido todo el interés por los demas.
13.
o Tomo decisiones mas o menos como siempre he hecho.
o Evito tomar decisiones méas que antes
o Tomar decisiones me resulta mucho mas dificil que antes.
o Yame es imposible tomar decisiones.
14.
o No creo tener peor aspecto que antes
o Me temo que ahora parezco mas viejo o poco atractivo.
o Creo que se han producido cambios permanentes en mi aspecto que me
hacen parecer poco atractivo.
o Creo que tengo un aspecto horrible.
15.
o Trabajo igual que antes.
o Me cuesta un esfuerzo extra comenzar a hacer algo.
o Tengo que obligarme mucho para hacer algo.
o No puedo hacer nada en absoluto.
16.
o Duermo tan bien como siempre.
o No duermo tan bien como antes.
o Me despierto una o dos horas antes de lo habitual y me resulta dificil
volver a dormir
17.
o No me siento mas cansado de lo normal.
o Me canso més facilmente que antes.
o Me canso en cuanto hago cualquier cosa.
o Estoy demasiado cansada para hacer nada.
18.
o Mi apetito no ha disminuido
o No tengo tan buen apetito como antes.
o Ahora tengo mucho menos apetito



o He perdido completamente el apetito.
19.
o Ultimamente he perdido poco peso o no he perdido nada.
o He perdido més de 2kilos y medio
o He perdido méas de 4 kilos.
o He perdido mas de 7 kilos.
20.
o No estoy preocupado por mi salud mas de lo normal.
o Estoy preocupado por problemas fisicos como dolores, molestias,
malestar de estdmago o estrefiimiento.
o Estoy preocupado por mis problemas fisicos y me resulta dificil pensar en
algo mas.
o Estoy tan preocupado por mis problemas fisicos que soy incapaz de
pensar en cualquier cosa.
21.
o No he observado ningin cambio resiente por mi interés por el sexo.
o Estoy menos interesado por el sexo que antes
o Estoy mucho menos interesado por el sexo.
o He perdido totalmente mi interés por el sexo



No

Depresién

Depresién

Leve

Depresién

Moderada

Depresion

Grave

BAREMACION DE NIVELES DE DEPRESION

Percentil Puntaje Percentil

6 0 6

8 1 8

17 2 17
19 3 19
28 4 28
33 5 33
40 6 40
48 7 48
50 8 50
59 9 59
63 10 63
66 11 66
74 12 74
74 13 74
74 14 74
78 15 78
79 16 79
85 17 85
85 18 85
87 19 87
91 20 91
92 21 92
92 22 92
92 23 92
93 24 93
93 25 93
94 26 94
95 27 95
96 28 96
96 31 96
97 32 97
98 33 98
99 34 99
99 36 99

100 37 100




'[$ UNIVERSIDAD

SENOR DE SIPAN

FACULTAD DE DERECHO Y HUMANIDADES
RESOLUCION N° 0183-2020/FDH-USS
Pimentel, 30 de julio del 2020

VISTO:
El informe N° 0303-2020/FH-DPS-USS de fecha 30 de julio del 2020, presentado por la Escuela Profesional de
Psicologia, donde solicita se emita la resolucion de aprobacién de los Proyectos de Investigacion (tesis); Y;

CONSIDERANDO:

Que, la Constitucion Politica del Peru en su Articulo 18” establece que: “La educacidn universitaria tiene como fines
la formacion profesional, la difusion cultural, la creacion intelectual y artistica y la investigacion cientifica y
tecnoldgica (...) Cada universidad es auténoma en su régimen normativo, de gobierno, académico, administrativo y
econdmico. Las universidades se rigen por sus propios estatutos en el marco de la Constitucion y de las leyes.”

Que, acorde con lo establecido en el Articulo 8° de la Ley Universitaria, Ley N° 30220, “La autonomia inherente a las
Universidades se ejerce de conformidad con lo establecido en la Constitucion, la presente ley demds normativa
aplicable. Esta autonomia se manifiesta en los siguientes regimenes: normativo, de gobierno, académico,
administrativo y econdmico”. La Universidad Sefor de Sipan desarrolla sus actividades dentro de su autonomia
prevista en la Constitucion Politica del Estado y la Ley Universitaria N° 30220.

Que, acorde con lo establecido en la Ley Universitaria N°30220; indica:

- Articulo N° 6°: Fines de la Universidad, Inciso 6.5) “Realizar y promover la investigacion cientifica, tecnoldgica y
humanistica la creacién intelectual y artistica”.

Que, el Reglamento de Investigacion de la USS Versién 7, aprobado con Resolucién de Directorio N°0199-2019/PD-
USS, sefala:

- Articulo 34°: “El asesor del proyecto de investigacion y del trabajo de investigacion es designado mediante
resolucion de facultad”.

- Articulo 36°: “El comité de investigacidn de la Escuela Profesional aprueba el tema del proyecto de Investigacion
y del trabajo de investigacion acorde a las lineas de investigacion institucional”.

- Que, Reglamento de Grados y Titulos Versién 07 aprobado con resoluciéon de directorio N° 086-2020/PD-USS,
sefala:

- Articulo 21°: “Los temas de trabajo de investigacién, trabajo académico y tesis son aprobados por el Comité de
Investigacion y derivados a la facultad o Escuela de Posgrado, segin corresponda, para la emisién de la
resolucion respectiva. El periodo de vigencia de los mismos serd de dos afios, a partir de su aprobacidn (...).
Articulo 24°: “La tesis, es un estudio que debe denotar rigurosidad metodoldgica, originalidad, relevancia social,
utilidad tedrica y/o prdctica en el dmbito de la escuela académico profesional {(...)".

- Articulo 25°: “El tema debe responder a alguna de las lineas de investigacion institucionales de la USS S.A.C”.
Que, visto el informe N° 0303-2020/FH-DPS-USS de fecha 30 de julio del 2020, presentado por la Escuela
Profesional de Psicologia, donde solicita se emita la resolucién de aprobacion de los proyectos de Investigacidn
(Tesis) de los estudiantes que llevan el curso de actualizacion de tesis de la Escuela Profesional de Psicologia,
quienes cumplen con los requisitos, por lo que se debe proceder a su inscripcién respectiva, con fines de
sustentacidon. Estando a lo expuesto y en uso de las atribuciones conferidas y de conformidad con las normas y
reglamentos vigentes.

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: APROBAR los PROYECTOS DE INVESTIGACION (TESIS) de los estudiantes descritos en la lista

que forma parte de la presente resolucién.

ARTICULO SEGUNDO: DESIGNAR como ASESOR a la Mg. LOPEZ NIQUEN, KARLA ELIZABETH.
ARTICULO TERCERO : ADJUNTAR a la presente resolucion los anexos, que contienen los proyectos de investigacion realizados
por los estudiantes  (05. temas

ARTICULO €CUARTO. DISPONER que las dreas competentes tomen conocimiento de la presente resolucién con la finalidad de

dar las facilidades para la ejecucion de la presente Investigacion. ﬁDMlS!ON E INFORMES
REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE 074 481610 - 074 481632
P // / CAMPUS USS
’1,4 Km. 5, carretera a Pimentel
A ;
Dr. Cabrera LeonardinDaniel Guillermo Mg. Paula Elena Delgado Vega Chiclayo. Peru

Decano Facultad de Derecho y Humanidades  Secretaria Académica Facultad de Derecho y Humanidades

Distribucidn: Reclorado, Vicerreclorado Académico. Vicerrectorado de Investigacion, Decanos de Fasultad, defas dd Ofigina,
Jeles de Area Archivo,
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UNIVERSIDAD
SENOR DE SIPAN

RESOLUCION N° 0183-2020/FDH-USS

No

APELLIDOS Y NOMBRES

PROYECTOS DE INVESTIGACION

NIZAMA RUIZ MARY LUZ

“ACTITUDES ANTE SITUACIONES DE AGRAVIO Y SU
RELACION CON LA DEPRESION EN MUJERES DEL
DISTRITO PAPAYAL, TUMBES”

FERNANDEZ ANTON SANDRA PAOLA

“SINDROME DE BURNOUT Y BIENESTAR
PSICOLOGICO EN

TRABAJADORES DE UNA EMPRESA DE LA CIUDAD DE
CHICLAYO”

VASQUEZ VILCHEZ ALICIA JESSICA

“CONDUCTAS ANTISOCIALES EN LOS ADOLESCENTES
ATENDIDOS EN EL PROGRAMA JUSTICIA JUVENIL
RESTAURATIVA

DEL MINISTERIO PUBLICO - RED LAMBAYEQUE”

CUSTODIO OLIVOS SANDRA VANESSA

“SATISFACCION MARITAL Y MANEJO DEL CONFLICTO
EN LA
PAREJAS DEL DISTRITO DE REQUE”

MOORI PALOMINO PABLO ROBERTO

“ADICCION A LAS REDES SOCIALES Y HABITOS DE
ESTUDIO EN ADOLESCENTES ESCOLARES DE UN
ASENTAMIENTO HUMANO DE UN DISTRITO DE LIMA
SUR”




"ANO DEL BICENTENARIO DEL PERU: 200 ANOS DE INDEPENDENCIA"

SENOR: CAP. PNP ANDRES RAUL ASTETE RINCON
JEFE DE LA COMISARIA PNP PAPAYAL

ASUNTO: CONFIRMACION DE LA INVESTIGACION REALIZADA "ACTITUDES ANTE
SITUACIONES DE AGRAVIO Y SU RELACION CON LA DEPRESION EN MUJERES DEL
DISTRITO DE PAPAYAL, TUMBES"

Es muy grato dirigirme a Usted para saludarlo y a |a vez, para solicitarle o siguiente:
CAP. PNP ANDRES RAUL ASTETE RINCON JEFE DE LA COMISARIA PNP PAPAYAL le solicito
Confirmacion de la investigacion realizada "ACTITUDES ANTE SITUACIONES DE AGRAVIO Y SU
RELACION CON LA DEPRESION EN MUJERES DEL DISTRITO DE PAPAYAL, TUMBES " que
se llevo a cabo en los meses de JUNIO Y JULIO de 2020 la cual se trabajo con 60
muijeres denunciantes por maltrato fisico, psicolégico y sexual por parte de su conyuge.

Esperando ser atendido con la solicitud planteada, renuevo mis mayores
consideraciones a su distinguida persona.

Ve
te

MARY LUZ NIZAMA RUIZ

— o
POLICIAL TUME
F(R;%NJFS ARIA - PAPAYAL.
‘ RECIBIDO  »

VREG. N

! o O3J02lsaucs .
L) HORA. ‘3 p |,0 _ FRMA:

—— "



é’\\,uu og; e,

(@) e ' ~ sub Frente
4 | Ministerio : Comisaria PNP
% PERU del Interior Comandancia Policial et

eneral Tumbes

“Aho del Bicentenario del Periu: 200 ahios de Independencia”

Papayal, 09 de Marzo del 2021.

OFICIO N° 173 -2021-SCGPNP/FFPPTUMBES-DIVOPUS-COM.PAPAYAL.

SENORA : Mary Luz NIZAMA RUIZ

ASUNTO : Informacién solicitada, que se indica.-APRUEBA.
REF : SOLICITUD, CON FECHA 03MAR2021.

Tengo el agrado de dirigirme a usted, con la finalidad de hacer de
conocimiento que se ha aprobado su solicitud requiriendo informacién para su
investigacion en el tema “ACTITUDES ANTE SITUACIONES DE AGRAVIO Y SU
RELACION CON LA DEPRESION EN MUJERES DEL DISTRITO DE PAPAYAL —
TUMBES", correspondiente al mes de JUNIO Y JULIO del 2020 y evaluacién de
60 mujeres denunciantes por violencia por parte su conyuge amparada por la ley
N° 30364 ley para prevenir, sancionar y erradicar la violencia contra las
mujeres y los integrantes del grupo familiar.

Es propicia la oportunidad para reiterarle los sentimientos de mi
especial consideracién y estima personal.

Dios guarde a Ud.
ARAR/kmsh.

Q\m j/ ANDRESCRAA;J'# AA:TPE:: RINCON

COMISARIO CPNP PAPAYAL
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