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RESUMEN 

En el informe de investigación se estudiaron 60 mujeres denunciantes a la Comisaría 

del distrito Papayal, Tumbes; con objetivo de determinar la relación entre las Actitudes 

ante Situaciones de Agravio y la Depresión. Se aplicó el cuestionario de Actitudes ante 

Situaciones de Agravio, y el inventario de Beck. Los resultados señalan relación de 

alto porcentaje en actitud de Sometimiento18.3%  y Rencor  28.3% categoría alta que 

poseen nivel grave ante Situaciones de Agravio y Depresión; Se encontró relación de 

alto porcentaje 28.3% categoría muy alta en actitud de negación que posee nivel grave 

ante situaciones de Agravio y Depresión; se encontró una relación de alto porcentaje  

en la actitud de Venganza 16.7% y Perdón 25% categoría media  que poseen un nivel 

grave ante situaciones de Agravio y Depresión y se encontró una relación en la actitud 

de Hostilidad 18.3% y Reivindicación  16.7% categoría muy bajo y bajo  que poseen 

un nivel grave ante situaciones de Agravio y Depresión. 

 

 

 

Palabras Clave: Relación, Actitudes, Agravio, Depresión, Correlación, Situaciones, 

Mujeres. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

vi 
 

 

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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I.   INTRODUCCIÓN 

El  trabajo de investigación es de tipo descriptivo correlacional,  se 

trabajará  con dos variables: Actitudes ante situaciones de agravio y  

Depresión,  con las cuales se hará la relación existente entre ellas. La 

población con la cual se va a trabajar son 60 mujeres que pusieron sus 

denuncias por maltrato por parte de su cónyuge estas mujeres viven en 

el Distrito de Papayal, Tumbes. Comisaría del Distrito de Papayal, 

Tumbes (2020), da a conocer que existen  un alto porcentaje de  

mujeres que sufren  violencia física, psicológica, y sexual por parte de 

su cónyuge. Luna y Vilches (2017), en la investigación realizada 

plantearon que ante fenómenos sociales como el suicidio u otros 

efectos psicosociales que afecta el desarrollo humano la depresión se 

evidencia como un trastorno depresivo mayor.  Por todo lo mencionado 

se llega a la conclusión la importancia de la investigación actitudes ante 

situaciones de Agravio y su relación con la Depresión  en Mujeres del 

Distrito Papayal, Tumbes. Para que a través de  esta investigación los 

trabajadores de la salud mental puedan ayudar a futuro a todas las 

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

 

1.1. Planteamiento del problema. 

Comisaría del Distrito de Papayal, Tumbes (2020), refiere que en la 

comisaría del Distrito de Papayal, Tumbes acuden un alto porcentaje 

de  mujeres que sufren  actos de violencia ya sea física, psicológica y 

sexual, este maltrato está dado por parte de su cónyuge; es por ello  

que es importante investigar un determinado grupo de mujeres 

denunciantes, buscando las actitudes ante estas situaciones de agravio 

que como resultado podemos obtener una grave Depresión y de esta 

manera poderlas ayudar a enfrentar el problema. 
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Rojas y Linares (2015), en la investigación realizada refieren; que  

existe relación 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 investigación sobre Depresión refieren; 

que  ante fenómenos sociales como el suicidio u otros efectos 

psicosociales que afecta el desarrollo humano la depresión se 

evidencia como un trastorno depresivo mayor.  

Arana (2020), en la investigación realizada con  mujeres sometidas a 

violencia psicológica, estudio la relación  sobre violencia y depresión y 

en el grupo estudiado no se evidencio relaciones entre ambas 

variables, sin embargo se destacó posibles causales que condicionan a 

la mujer a sufrir depresión.    

Estas aseveraciones conllevan a valorar la importancia; para la 

investigación que se realiza en actitudes ante situaciones de agravio y 

su relación con la Depresión utilizando aquellos recursos y factores que 

en ella incide. 

 

1.2.  Antecedentes de estudio. 

             Antecedentes Internacionales. 

Rodríguez, y otros (2018), en el estudio plantearon; que hay correlación 

negativa  entre las variables referidas hacia las actitudes agresivas en 

situaciones de agravio y las estructuraciones psicológicas  de las  

competencias socioemocionales y  no hay relación positiva entre las 

variables.   

 

Sánchez, y otros (2016), en la investigación realizada plantearon; que 

los pacientes que sufren de estrés, tienen depresión moderada 

llegando a la conclusión que el estrés está asociado a un mal apego a 

tratamiento.  
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Carbonell (2016), planteo que en la investigación evidencio 

determinados trastornos psicopatológicos dentro de los cuales se 

distinguió la ansiedad y la depresión. 

Cantero, y otros (2015), en la investigación refieren; que existen  

diferencias en las actitudes ante el agravio en función del género y la 

creencia religiosa.  Así mismo obtuvieron una relación significativa 

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

Estas aseveraciones conllevan a valorar la importancia; para la 

investigación que se realiza en actitudes ante situaciones de agravio y 

su relación con la Depresión utilizando aquellos recursos y factores que 

en ella incide. 

 

Antecedentes Nacionales. 

López (2019), en la investigación realizada planteó que existe una 

correlación positiva débil entre actitudes ante situaciones de agravio y 

la satisfacción familiar estableciendo una correlación 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 investigación sobe la Asertividad y actitudes ante 

situaciones de agravio plantea; que existe un nivel de asociación 0,117 

entre Asertividad y Actitudes ante situaciones de agravio evidenciando  

que dichos datos no son significativos, se encontró un nivel de 

asociación 0,000 demostrando que entre las dimensiones 

Autoasertividad y las actitudes agresivas y Autoasertividad y actitudes 

prosociales demostrando que dichos datos son significativos y 

finalmente las dimensiones Heteroasertividad y actitudes prosociales 

se identifica un nivel de asociación de 0,001 lo cual demuestra que si 

existe una correlación significativa.  
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Aquima y otros (2017), en la investigación sobre la Personalidad y 

actitudes ante situaciones de agravio plantean; que existe una relación 

significativa entre los Estilos de Personalidad con las actitudes 

Agresivas y Prosociales ante una situación de agravio.  

Rey (2017), en la investigación realizada sobre la depresión planteo 

que hay relación muy significativa y positiva entre bienestar, autoestima 

y reinterpretación positiva. También encontró que la estrategia de 

afrontamiento de enfocar y liberar emociones tiene correlación  

negativa con bienestar y autoestima. Así mismo encontró diversas 

relaciones entre las variables de sociodemográficas y  enfermedad. 

Navarro, y otros (2017) en la investigación realizada sobre la depresión 

plantearon;  que la depresión es un problema causal y predictora de 

problemas sociales y otros trastornos,  es considerada un problema de 

salud pública.  

 

Estas aseveraciones conllevan a valorar la importancia; para la 

investigación que se realiza en actitudes ante situaciones de agravio y 

su relación con la Depresión utilizando aquellos recursos y factores que 

en ella incide. 

 

Antecedentes Locales. 

Ludeña y Marchan (2018), en la investigación realizada demostraron  

un tercio de las participantes que perciben la violencia de género como 

una situación 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 víctimas de violencia. 
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Araujo (2018), en la investigación planteo; que las estrategias más 

manejadas por mujeres que sufren agresión fueron en la dimensión 

cognitiva que viene a ser la estrategia de evitación cognitiva  y las 

menos utilizada en la dimensión cognitiva fue la reevaluación positiva. 

 

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

medio de mujeres que sufren  depresión post parto. 

Mendoza (2018) en la investigación realizada  planteo que el nivel de 

ansiedad es muy bajo en los pacientes con cáncer sin embargo si 

existe   depresión en ellos. 

Estas aseveraciones conllevan a valorar la importancia; para la 

investigación que se realiza en actitudes ante situaciones de agravio y 

su relación con la Depresión utilizando aquellos recursos y factores que 

en ella incide. 

 

1.3. Abordaje teórico.  

1.3.1. Teorías relacionadas al tema. 

Sometimiento; uso sistemático de técnicas de control psicológico que 

buscan instalar el terror la desesperanza y destruir la confianza 

plantearon (Navia y Ossa 2000) 

Negación; 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 “reacción de obra” frente a un ultraje 

sufrido, en la medida en que está a sido contrariada planteado por 

(Sigmund Freud 1856-1939) 

Resentimiento; situación  de desajuste afectivo, que consiste en volver 

a experimentar un sentimiento  doloroso, de rencor inconsciente, de 

envidia y odio impotente planteado por  (Sánchez, y otros  1993)   
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Vega (2003) explica que las personas que tienen depresión sufren el 

día día afectando el entono  familia, trabajo, estudios y amigos. Así 

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

Clasificación internacional de las enfermedades (CIE 10); plantea que 

los episodios típicos, tanto leves como moderados o graves, el paciente 

sufre un decaimiento del ánimo, con reducción de su energía y 

disminución de su actividad.  

Pastor (2004) plantea  que la  depresión es un conjunto de síntomas 

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 depresión pierden la 

capacidad de desenvolverse en su entorno, el interés de sí mismo y el 

disfrute de las cosas.  

Torres (2002) plantea a la Depresión como un  síndrome con diferentes 

matices sintomáticos promovido por  múltiples causas  que  afectan al  

sujeto  tanto por el  alto  sufrimiento psíquico que le produce  como por 

sus  secuelas personales y sociales. 

Estas aseveraciones conllevan a valorar la importancia; para la 

investigación que se realiza en actitudes ante situaciones de agravio y 

su relación con la Depresión 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 y satisfacer 

motivaciones vitales. Las actitudes entre sus diversas funciones 

facilitan la adaptación del sujeto y expresan sus valores. 
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Categorías de Actitudes ante situaciones de agravio. 

Sometimiento.- decisión a los factores propios a la actitud de ofensas, 

por lo general mediante justificaciones humillantes  

autodescalificadoras. 

Negación.- es adhesión de la conciencia, el recuerdo, la idea y   los 

sentimientos  concomitantes  relacionados con  el  acto ofensivo, 

haciendo como el  que mismo   no existió.  

Venganza.- búsqueda  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 ensañamiento  con el  ofensor.  

Reacción Hostil.- Predisposición a reaccionar inmediatamente dañando 

al  agresor.  

Reivindicación.- Actitud de exigir al ofensor justificaciones de motivos  

que expliquen  su proceder, o demandar, recuperar o reparar total  o 

parcialmente lo  que  dañó o  quitó.  

Perdón.- Actitud de cuidar genuinamente  el  vínculo de  afecto y amor  

hacia el otro. En caso de ruptura de la relación, mantiene la posibilidad 

de la reconciliación  y  cierra  las puertas de las  acciones de  

venganza.  

 

Depresión. 

Beck (1983) plantea que los  grandes cambios  producidos en la 

organización cognitiva  del paciente lo llevan  a un procesamiento de la  

información inadecuada, como  resultado del cual  surgen amplia 

variedad de síntomas 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 visión negativa del paciente 

acerca de sí 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 visión negativa acerca del futuro.  

 

Otros autores en cuanto a la  definición de Depresión: 

Vega (2003) refiere; La depresión interfiere de forma importante con la 

vida del paciente, pudiendo afectar el trabajo, los estudios, y la relación 

con su familia y con sus amistades. Además, es una causa importante 

de discapacidad con las repercusiones económicas y sociales que este  

implica. 

Manrique (1999) refiere Depresión es un estado emocional de 

abatimiento, tristeza, sometimiento, indignidad, de culpa la misma que 

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

Saradoy & Sarason (1996); Refiere “Depresión es un estado de ánimo, 

ya sea de tristeza, melancolía con un desvestimiento de toda actividad 

afectando los sentimientos y pensamientos”. 

Vásquez (1990); Refiere  que  “Cualquier  persona deprimida es 

probable  que pueda  presentar  un  síndrome depresivo  que se puede  

reducir  a  cinco grades núcleos, síntomas anímicos, síntomas  

motivacionales  y conductuales, síntomas cognitivos, síntomas físicos  

y  síntomas interpersonales”. 

James, C. (1990) define que “La depresión es una respuesta a la  

ruptura de las relaciones  interpersonales de las  cuales los individuos  

solían  obtener apoyo  social y que las  respuestas de las personas 

significativas de su entorno  sirven para mantener o exacerbar  los 

síntomas  depresivos”. 
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Pajares, E. (1989) refiere  que “la  depresión como síntoma está  

caracterizada por un tono afectivo de tristeza la  cual se asocian 

sentimientos de desamparo, baja  autoestima,  alterando las esferas  

emocionales cognitivas, fisiológicas  y social”. 

La clasificación internacional de las enfermedades (CIE 10); Refiere; 

que en los episodios típico, el paciente sufre un decaimiento del ánimo, 

con reducción de su energía y disminución de su actividad. Se 

deteriora la capacidad de disfrutar, el interés y la concentración, y es 

frecuente un cansancio importante, incluso después de la realización 

de esfuerzos mínimos. Habitualmente el sueño se haya perturbado en 

tanto que disminuye el apetito. Casi siempre decaen la autoestima y a 

la confianza en sí mismo, y a menudo aparecen algunas ideas de culpa 

o de ser inútil. 

 

Pastor, C. (2004) refiere que “La  depresión es un conjunto de síntomas 

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 típicos, el  enfermo  que 

las  padece  sufre una pérdida de la capacidad  de interesarse y 

disfrutar de las cosas, una disminución de su vitalidad que lo lleva  a 

una  reducción de su nivel  de actividad y  a un  cansancio exagerado,  

que aparece incluso tras un  esfuerzo  mínimo”. 

Navarro, R. (1990) refiere  que “la depresión es una construcción 

hipotética que se utiliza para designar una  serie de alteraciones 

cognitivo  conductuales, dichas  alteraciones van acompañadas por  

pensamientos  automáticos  depresivos, trastornos corporales y por la 

sensación de falta de energía   y de pérdida  de control de las 

situaciones”. 

Sánchez, H. Olivera E. Reyes C. (1993) refiere que la Manifestación de 

desajuste emocional caracterizado por un estado de disposición 

psíquica de humor triste y esencialmente sombrío; dificultad para 
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pensar con retardo psicomotor, angustia, agitación y trastorno 

somáticos diversos, sobre todo del sueño y del apetito.  

Torres, M. (2002) refiere que “La depresión como un  síndrome con 

diferentes matices sintomáticos promovido por  múltiples causas  que  

afectan al  sujeto  tanto por el  alto  sufrimiento psíquico que le produce  

como por sus  secuelas personales y sociales”. 

De lo citado anteriormente se  concluye que la  depresión es un  

síndrome  que  altera el estado afectivo, cognitivo, motivacional y 

somático de la persona, destacándose en ella la tristeza, una Perdida 

de la capacidad de interesarse  y  disfrutar de las  cosas que antes  

disfrutaba, sufre  una  Disminución  de su vitalidad que lo lleva  a una  

reducción de su nivel de actividad   y  a un  cansancio exagerado ante 

el más  mínimo esfuerzo. 

 

Para la realización de este trabajo se asumirá  la definición de Aarón 

Beck el cual nos refiere que la depresión “es un trastorno emocional 

que provoca en la persona alteraciones en su estado afectivo, 

cognitivo, motivacional y somático.” 

 

Niveles de Depresión.  

Depresión Leve: el paciente generalmente es capaz de contemplar sus 

pensamientos negativos con cierta objetividad. 

Depresión Moderada: el pensamiento está  cada  vez  más dominado 

por sus ideas negativas, pudiendo no existir conexión lógica entre las  

situaciones reales  y sus  interpretaciones negativas. 

Depresión Grave: el  pensamiento está totalmente absorto en 

pensamientos negativos, repetitivos, perseverantes y  puede encontrar  

extremadamente  difícil concentrarse en estímulos externos y 

emprender actitudes mentales voluntarias. 
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1.4. Formulación del Problema. 

¿Cuál es la relación entre Actitudes ante Situaciones de Agravio y 

Depresión en mujeres del  Distrito Papayal, Tumbes?  

1.5. Justificación e importancia del estudio. 

La investigación se basa en establecer la relación existente entre 

Actitudes ante Situaciones de Agravio y su relación con la Depresión en 

Mujeres  del Distrito Papayal, Tumbes, para que de esta manera se 

pueda determinar si las Actitudes ante Situaciones de Agravio y la 

Depresión se encuentran asociadas. 

La investigación  permitirá tener un diagnóstico o perfil de las mujeres 

que asisten a las comisarías de nuestra localidad a denunciar algún 

hecho de violencia hacia ellas, también nos permitirá conocer acerca de 

las actitudes ante situaciones de Agravio  con riesgo de Depresión,  nos  

dará un mejor alcance de estas variables y de cómo se interrelacionan 

entre sí; el resultado de la misma nos dará a conocer acerca de las 

Actitudes ante situaciones de Agravio y Depresión en mujeres que 

denuncian un hecho de Violencia. Esta investigación 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  investigación será de gran utilidad para los profesionales del área 

de Salud Mental para que de esta manera se pueda implementar 

técnicas específicas y minimizar las dificultades que se encuentran en 

las comisarías de nuestra localidad basadas en mujeres denunciantes 

de algún hecho contra ellas, Así mismo  podrían utilizar los resultados 

para la elaboración de programas de prevención dirigidos a poblaciones 

similares. 
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1.6. Objetivos 

1.6.1. Objetivos General 

Determinar la relación entre  Actitudes ante Situaciones de Agravio y 

la Depresión en Mujeres del  Distrito Papayal, tumbes. 

 

1.6.2. Objetivos Específicos 

Identificar los niveles de las escalas de las Actitudes ante situaciones 

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

Caracterizar los niveles de Depresión en Mujeres del  Distrito 

Papayal, Tumbes. 

Establecer la relación entre las Actitudes  ante las situaciones de 

Agravio y Depresión en Mujeres del  Distrito Papayal, Tumbes. 

 

1.7. Limitaciones  

El estudio  se ejecutó  en una comisaría del distrito Papayal, Tumbes, 

se evaluaron a 60 mujeres denunciantes por violencia conyugal, 

periodo de la investigación Junio -  Julio 2020. 

 

II. MATERIAL Y MÉTODO 

2.1. Tipo y Diseño de Investigación. 

Tipo de la investigación  

La  investigación es  de tipo  Mixto ya que a partir de la problemática 

que se analiza le da valor tanto a los datos cuantitativos como 

cualitativos.  
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Diseño de investigación 

El diseño es descriptivo correlacional se orienta a la determinación de 

la relación existente entre dos variables de interés en una misma 

muestra de sujetos (Sánchez y Reyes, 1996).  

 

                                                                    

                                                                          Ox 

 

                

                                                 M                            = r 

                                                                             

                                                                        Oy 

 

 

 

Donde: 

                   M   = Mujeres  del Distrito Papayal, Tumbes 

                   Ox = Actitudes ante  situaciones de Agravio. 

                   Oy = Niveles de Depresión. 

                   R   = relación.  

 

2.2. Población y muestra. 

La población de estudio es conformada por  Mujeres que denuncian un 

hecho de violencia en la Comisaría del Distrito Papayal, Tumbes en el 

periodo Junio – Julio  2020, estando constituida nuestra población por 

60 mujeres. 
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2.3. Variables, Operacionalización. 

    VARIABLE INDEPENDIENTE:  

  Actitudes ante Situaciones de Agravio 

 

FICHA TÉCNICA 

El Cuestionario de Actitudes ante  Situaciones de  Agravio  (C.A.S.A.); 

tiene como  Autor a Moreno y Pereyra y es del año 1993, el objetivo de 

la Prueba es Medir las actitudes ante situaciones de agravio, este 

cuestionario no tiene tiempo de duración, se aplica individual o grupal 

está 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 ítems. 

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 situación que se describe y responder cada ítem 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 minúsculas (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 haría, casi nunca lo 

haría. Frecuentemente lo haría y siempre lo haría. Es importante que el 

sujeto conteste todas las alternativas de cada relato en la fila 

correspondiente. Conviene supervisar la aplicación 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 

resultaría nula. 
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VARIABLE DEPENDIENTE:  

Depresión  

FICHA TÉCNICA 

El Inventario de Depresión de Beck tiene como Autor a  Aarón Beck. es 

del año: 1983 tiene como objetivo medir los Niveles de  Depresión se 

aplica el instrumento  individual  o grupal, no tiene  tiempo límite es 

adaptada por  Viera, V. y Pisfil, J. en el año 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 ítems. Es un  instrumento  

aplicado de 21 ítems que  evalúa  un amplio  espectro de síntomas 

depresivos  y  que presentan  alternativas   múltiples (4 alternativas de 

respuestas para cada  ítems), que evalúan la gravedad/ intensidad del 

síntoma  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 numeración de las alternativas de respuesta, ni 

los enunciados de las  distintos  ítems deben aparecer en el  formato 

de  lectura del  cuestionario, ya que  al  dar una  connotación  clínica  

objetiva a las  frases pueden  influir en la opción de respuestas del  

paciente. 

 

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

confiabilidad. 

Técnicas e instrumentos: 

➢ Cuestionario: Actitudes ante Situaciones de Agravio de Moreno y 
Pereyra. 
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➢ Inventario de Depresión 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 

investigación y son de carácter científico 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 análisis de datos. 

Para el análisis de la población se trabajó con 60 mujeres que 

acudieron a denunciar a sus parejas por violencia, en los meses de 

Junio - Julio del 2020. 

Para la comprobación de la hipótesis se utilizó la prueba de correlación 

de Gamma, la cual es para variables ordinales (Hernández, et al). Se 

analizó la información en el Software SPSS versión 20 español y como 

ayuda auxiliar el programa de Excel 2012. 

Los datos estadísticos se presentaron en frecuencias y porcentajes a 

través de tablas unidimensionales y bidimensionales acompañados de 

gráficos de barras. Asimismo, se procesó los datos en el Software 

SPSS versión 20 español 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 

autonomía y aquellas que tienen poca autonomía 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 

daños, y procurarnos por su bienestar.  
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2.7 Criterios de Rigor científico.  

Fiabilidad y validez.- son cualidades importantes y esenciales que 

deben tener las pruebas o los instrumentos que van a ser utilizados en 

la investigación y son de tipo científico para la recogida de datos, para 

que de esta manera la investigación garantice a los resultados y sean 

válidos y confiables  

 

III. RESULTADOS 

3.1. Resultados en Tablas y  Figuras  

 Validación del instrumento por alfa de Cronbach 

 

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

Dimensión N° Preguntas 
Alfa de 
Crombach 

Sometimiento 5 0.643 

Negación 5 0.649 

Venganza 5 0.618 

Rencor 6 0.716 

Hostilidad   

Reivindicación 6 0.849 

Perdón 10 0.831 

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

37 0.895 

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.) l es 

confiable. 

En términos relacionados al instrumento para las dimensiones todas 

son confiables, así tenemos que la dimensión Propósito 0.643, que es 

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

Análisis correlacional entre actitudes ante situaciones de agravio y 

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

 

Estadístico Valor 

Error 
estándar 
asintótico 

a 

T 
aproximada 

b 
Valor p 

Significación 
aproximada 

 Actitudes 

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 Negación 

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 Reivindicación 

Ordinal Gamma 0.074 0.181 0.405 p > 0.05 0.685 Perdón 

Fuente: Elaborado por el autor 

 

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

las actitudes ante situaciones de agravio y la depresión 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 relación significativa (P 

< 0.05). 
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Muy alto Alto Medio Bajo Muy bajo

15.0%

36.7%

30.0%

11.7%

6.7%

Tabla N° 2   

Análisis descriptivo de actitud de sometimiento ante situaciones de 

agravio según sus categorías en las mujeres que acuden a la 

Comisaría 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% 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 1: Análisis descriptivo de actitud de sometimiento ante 

situaciones de agravio según sus categorías en las mujeres que 

acuden a la Comisaría de Papayal, Tumbes. 

En la tabla 2 y figura 1 se puede observar que 22 mujeres que acuden 

a la Comisaría de Papayal, Tumbes tienen actitud de sometimiento 

ante situaciones de agravio alto lo que representa al 36.7%, mientras 

que 18 mujeres tienen de actitud de sometimiento ante situaciones de 

agravio media representado al 30% de mujeres. 
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Muy alto Alto Medio Bajo Muy bajo

41.7%

13.3% 15.0% 15.0% 15.0%

Tabla N° 3 

Análisis descriptivo de actitud de negación ante situaciones de agravio 

según sus categorías en las mujeres que acuden a la Comisaría de 

Papayal, Tumbes. 

 

Escala negación 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% 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 2: Análisis descriptivo de actitud de negación ante situaciones 

de agravio según sus categorías en las mujeres que acuden a la 

Comisaría de Papayal, Tumbes. 

En la tabla 3 y figura 2 se puede observar que 25 mujeres que acuden 

a la Comisaría de Papayal, Tumbes tienen actitud de negación ante 

situaciones de agravio muy alto lo que representa al 41.7. 
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Muy alto Alto Medio Bajo Muy bajo

16.7%

30.0%

33.3%

11.7%

8.3%

Tabla N° 4 

Análisis descriptivo de actitud de venganza ante situaciones de agravio 

según sus categorías en las mujeres que acuden a la Comisaría 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% 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 3: Análisis descriptivo de actitud de venganza ante situaciones 

de agravio según sus categorías en las mujeres que acuden a la 

Comisaría de Papayal, Tumbes. 

En la tabla 4 y figura 3 se puede observar que 20 mujeres que acuden 

a la Comisaría 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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Muy alto Alto Medio Bajo Muy bajo

3.3%

56.7%

26.7%

6.7% 6.7%

Tabla N° 5 

Análisis descriptivo de actitud de rencor ante situaciones de agravio 

según sus categorías en las mujeres que acuden a la Comisaría de 

Papayal, Tumbes. 

Escala rencor 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% 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 4: Análisis descriptivo de actitud de rencor ante situaciones de 

agravio según sus categorías en las mujeres que acuden a la 

Comisaría de Papayal, Tumbes. 

En la tabla 5 y figura 4 se puede observar que 34 mujeres que acuden 

a la Comisaría 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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Muy alto Alto Medio Bajo Muy bajo

3.3%

6.7%

23.3%

35.0%
31.7%

Tabla N° 6 

Análisis descriptivo de actitud de hostilidad ante situaciones de agravio 

según sus categorías en las mujeres que acuden a la Comisaría 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% 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 5: Análisis descriptivo de actitud de hostilidad ante situaciones 

de agravio según sus categorías en las mujeres que acuden a la 

Comisaría de Papayal, Tumbes. 

En la tabla 6 y figura 5 se puede observar que 21 mujeres que acuden 

a la Comisaría de Papayal, Tumbes tienen actitud de agresión 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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Muy alto Alto Medio Bajo Muy bajo

3.3% 3.3%

30.0%

38.3%

25.0%

Tabla N° 7 

Análisis descriptivo de actitud de reivindicación ante situaciones de 

agravio según sus categorías en las mujeres que acuden a la 

Comisaría de Papayal, Tumbes. 

Escala reivindicación 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% 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 6: Análisis descriptivo de actitud de reivindicación ante 

situaciones de agravio según sus categorías en las mujeres que 

acuden a la Comisaría de Papayal, Tumbes. 

En la tabla 7 y figura 6 se puede observar que 23 mujeres que acuden 

a la Comisaría de Papayal, Tumbes tienen actitud de reivindicación 

ante situaciones de agravio bajo lo que representa al 38.3%, mientras 

que 18 mujeres tienen de actitud de reivindicación ante situaciones de 

agravio medio representado al 30% de mujeres. 
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Muy alto Alto Medio Bajo Muy bajo

11.7%
8.3%

50.0%

20.0%

10.0%

Tabla N° 8 

Análisis descriptivo de actitud de perdón ante situaciones de agravio 

según sus categorías en las mujeres que acuden a la Comisaría de 

Papayal, Tumbes. 

Escala perdón 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% 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 7: Análisis descriptivo de actitud de perdón ante situaciones de 

agravio según sus categorías en las mujeres que acuden a la 

Comisaría de Papayal, Tumbes. 

En la tabla 8 y figura 7 se puede observar que 30 mujeres que acuden 

a la Comisaría de Papayal, Tumbes tienen actitud de perdón ante 

situaciones de agravio medio lo que representa al 50%, mientras que 

12 mujeres tienen de actitud de perdón ante situaciones de agravio 

bajo representado al 20% de mujeres.  
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No depresión Depresión
leve

Depresión
moderada

Depresión
grave

3.3%

13.3%

33.3%

50.0%

Tabla N° 9 

Análisis descriptivo de niveles de depresión según sus categorías en 

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

Niveles de depresión f % 

No depresión 2 3.3% 

Depresión leve 8 13.3% 

Depresión moderada 20 33.3% 

Depresión grave 30 50.0% 

Total 60 100.0% 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 8: Análisis descriptivo de niveles de depresión según sus 

categorías en las mujeres que acuden a la Comisaría de Papayal, 

Tumbes 

En la tabla 9 y figura 8 se puede observar que 30 mujeres que acuden 

a la Comisaría de Papayal, Tumbes tienen una depresión grave lo que 

representa al 50% 
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Tabla N° 10 

Análisis correlacional entre los niveles de depresión y actitud de 

sometimiento ante situaciones de agravio en las mujeres que acuden a 

la Comisaría de Papayal, Tumbes. 

Depresión Total 

Sometimiento 

Muy bajo Bajo Medio Alto Muy alto 

f % f % f % f % f % 

No depresión 2 0 0.0% 0 0.0% 1 1.7% 1 1.7% 0 0.0% 

Depresión leve 8 1 1.7% 2 3.3% 2 3.3% 3 5.0% 0 0.0% 

Depresión moderada 20 1 1.7% 3 5.0% 7 11.7% 7 11.7% 2 3.3% 

Depresión grave 30 2 3.3% 2 3.3% 8 13.3% 11 18.3% 7 11.7% 

Total 60 4 6.7% 7 11.7% 18 30.0% 22 36.7% 9 15.0% 

 

 

 

 

 

 

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

que acuden a la comisaria de Papayal – Tumbes, tienen una categoría 

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

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

los resultados de la prueba de hipótesis respectiva no se halló relación 

significativa entre las variables analizadas (p > 0.05). 

 

 

 

 

 

 

 

  Valor 
Error 

estándar 
asintótico a 

T 
aproximada b 

Significación 
aproximada 

Ordinal por ordinal Gamma 0.288 0.150 1.857 0.063 

N casos validos 60       
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Tabla N° 11 

Análisis correlacional entre los niveles de Depresión y actitud de 

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

Comisaría de Papayal, Tumbes. 

Depresión Total 

Negación 

Muy bajo Bajo Medio Alto Muy alto 

f % f % f % f % f % 

No depresión 2 0 0.0% 0 0.0% 1 1.7% 0 0.0% 1 1.7% 

Depresión leve 8 2 3.3% 1 1.7% 2 3.3% 1 1.7% 2 3.3% 

Depresión moderada 20 3 5.0% 6 10.0% 3 5.0% 3 5.0% 5 8.3% 

Depresión grave 30 4 6.7% 2 3.3% 3 5.0% 4 6.7% 17 28.3% 

Total 60 9 15.0% 9 15.0% 9 0.2 8 13.3% 25 41.7% 

 

 

 

 

 

 

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

que acuden a la comisaria de Papayal – Tumbes, tienen una categoría 

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

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

revisamos los resultados de la prueba de hipótesis respectiva 

encontrándose una relación significativa entre las variables analizadas 

(p < 0.05). 

  

  Valor 

Error 
estándar 
asintótico 

a 

T 
aproximada 

b 

Significación 
aproximada 

Ordinal por ordinal Gamma 0.310 0.148 2.046 0.041 

N casos validos 60       
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Tabla N° 12 

Análisis correlacional entre los niveles de Depresión y actitud de 

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

Comisaría de Papayal, Tumbes. 

Depresión Total 

Venganza 

Muy bajo Bajo Medio Alto Muy alto 

f % f % f % f % f % 

No depresión 2 0 0.0% 0 0.0% 1 1.7% 1 1.7% 0 0.0% 

Depresión leve 8 1 1.7% 2 3.3% 1 1.7% 2 3.3% 2 3.3% 

Depresión moderada 20 2 3.3% 1 1.7% 8 13.3% 6 10.0% 3 5.0% 

Depresión grave 30 2 3.3% 4 6.7% 10 16.7% 9 15.0% 5 8.3% 

Total 60 5 8.3% 7 11.7% 20 33.3% 18 30.0% 10 16.7% 

 

  

  

 

 

 

 

Se puede apreciar en la tabla 12, que el mayor porcentaje de mujeres 

que acuden a la comisaria de Papayal – Tumbes, tienen una categoría 

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

nivel grave en depresión con el 16.7%. Sin embargo cuando revisamos 

los resultados de la prueba de hipótesis respectiva no se halló relación 

significativa entre las variables analizadas (p > 0.05). 

  

  Valor 

Error 

estándar 

asintótico a 

T 

aproximada 
b 

Significación 

aproximada 

Ordinal por ordinal Gamma 0.008 1.660 0.050 0.960 

N casos validos 60       
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Tabla N° 13 

Análisis correlacional entre los niveles de Depresión y actitud de 

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

Comisaría de Papayal, Tumbes. 

Depresión Total 

Rencor 

Muy bajo Bajo Medio Alto Muy alto 

f % f % f % f % f % 

No depresión 2 0 0.0% 0 0.0% 1 1.7% 1 1.7% 0 0.0% 

Depresión leve 8 1 1.7% 0 0.0% 2 3.3% 5 8.3% 0 0.0% 

Depresión moderada 20 1 1.7% 2 3.3% 5 8.3% 11 18.3% 1 1.7% 

Depresión grave 30 2 3.3% 2 3.3% 8 13.3% 17 28.3% 1 1.7% 

Total 60 4 6.7% 4 6.7% 16 26.7% 34 56.7% 2 3.3% 

 

 

  

 

 

 

Se puede apreciar en la tabla 13, que el mayor porcentaje de mujeres 

que acuden a la comisaria de Papayal, Tumbes tienen una categoría 

alta en actitud de rencor ante situaciones de agravio y posee un nivel 

grave en depresión con el 28.3%. Sin embargo cuando revisamos los 

resultados de la prueba de hipótesis respectiva no se halló relación 

significativa entre las variables analizadas (p > 0.05). 

  

  Valor 

Error 

estándar 

asintótico a 

T 

aproximada 
b 

Significación 

aproximada 

Ordinal por ordinal Gamma 0.008 0.184 0.041 0.967 

N casos validos 60       
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Tabla N° 14 

Análisis correlacional entre los niveles de Depresión y actitud de 

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

Comisaría de Papayal, Tumbes. 

Depresión Total 

Hostilidad 

Muy bajo Bajo Medio Alto Muy alto 

f % f % f % f % f % 

No depresión 2 0 0.0% 1 1.7% 1 1.7% 0 0.0% 0 0.0% 

Depresión leve 8 3 5.0% 1 1.7% 3 5.0% 1 1.7% 0 0.0% 

Depresión moderada 20 5 8.3% 8 13.3% 4 6.7% 2 3.3% 1 1.7% 

Depresión grave 30 11 18.3% 11 18.3% 6 10.0% 1 1.7% 1 1.7% 

Total 60 19 31.7% 21 35.0% 14 23.3% 4 6.7% 2 3.3% 

 

Se puede apreciar en la tabla 14, que el mayor porcentaje de mujeres 

que acuden a la comisaria de Papayal, Tumbes tienen una categoría 

muy bajo y bajo en actitud de hostilidad ante situaciones de agravio y 

posee un nivel grave en depresión con el 18.3% en ambas categorías. 

Sin embargo cuando revisamos los resultados de la prueba de 

hipótesis respectiva no se halló relación significativa entre las variables 

analizadas (p > 0.05). 

 

 

  

  Valor 
Error 

estándar 
asintótico a 

T 
aproximada 

b 

Significación 
aproximada 

Ordinal por ordinal Gamma -0.193 0.162 -1.176 0.240 

N casos validos 60       
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Tabla N° 15 

Análisis correlacional entre los niveles de Depresión y actitud de 

Reivindicación ante situaciones de agravio en las mujeres que acuden 

a la Comisaría de Papayal, Tumbes. 

Depresión Total 

Reivindicación 

Muy bajo Bajo Medio Alto Muy alto 

f % f % f % f % f % 

No depresión 2 0 0.0% 1 1.7% 1 1.7% 0 0.0% 0 0.0% 

Depresión leve 8 2 3.3% 4 6.7% 2 3.3% 0 0.0% 0 0.0% 

Depresión moderada 20 3 5.0% 9 15.0% 6 10.0% 1 1.7% 1 1.7% 

Depresión grave 30 10 16.7% 9 15.0% 9 15.0% 1 1.7% 1 1.7% 

Total 60 15 25.0% 23 38.3% 18 30.0% 2 3.3% 2 3.3% 

 

  Valor 

Error 
estándar 
asintótico 

a 

T 
aproximada 

b 

Significación 
aproximada 

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 categoría 

muy baja en actitud de reivindicación ante situaciones de agravio y 

posee un nivel grave en depresión con el 16.7%. Sin embargo cuando 

revisamos los resultados de la prueba de hipótesis respectiva no se 

halló relación significativa entre las variables analizadas (p > 0.05). 
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Tabla N° 16 

Análisis correlacional entre los niveles de Depresión y actitud de 

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

Comisaría de Papayal, Tumbes. 

Depresión Total 

Perdón 

Muy bajo Bajo Medio Alto Muy alto 

f % f % f % f % f % 

No depresión 2 0 0.0% 1 1.7% 1 1.7% 0 0.0% 0 0.0% 

Depresión leve 8 2 3.3% 2 3.3% 2 3.3% 1 1.7% 1 1.7% 

Depresión moderada 20 1 1.7% 3 5.0% 12 20.0% 2 3.3% 2 3.3% 

Depresión grave 30 3 5.0% 6 10.0% 15 25.0% 2 3.3% 4 6.7% 

Total 60 6 10.0% 12 20.0% 30 50.0% 5 8.3% 7 11.7% 

 

 

  Valor 
Error 

estándar 
asintótico a 

T 
aproximada 

b 

Significación 
aproximada 

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 

que acuden a la comisaria de Papayal, Tumbes tienen una categoría 

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

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

los resultados de la prueba de hipótesis respectiva no se halló relación 

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

Los resultados del análisis de 60 mujeres que acudieron a denunciar a 

sus parejas por violencia a la comisaria de Papayal, Tumbes y así 

mismo discutidos con otras investigaciones son los siguientes: 

La percepción 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 percepción 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 investigación 

de López (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 agresión (36.7%). Así mismo, en el aspecto que se reflejó 

mayor porcentaje (41.7%) fue en la actitud de negación muy alta. Para 

actitud venganza ante situaciones de agresión el 33.3% de las mujeres 

tuvieron una percepción 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 relación a la hostilidad (Predisposición a 

reaccionar inmediatamente dañando al  agresor) las mujeres 

presentaron una actitud baja pues el análisis arrojó el 35% y muy bajo 

el 31.7%. También se aproximan estos resultados con respecto a la 

actitud de reivindicación (justificaciones de motivos que expliquen su 

proceder, o demandar, recuperar o reparar total o parcialmente lo que 

dañó o quitó) que arroja una actitud baja con el 38.3% y muy baja con 

el 25%. Y frente a la actitud de perdón el 50% de las mujeres tienen 

una actitud media, esta información no se puede corroborar con 

investigaciones tomadas como antecedentes porque no se cuenta con 

algún estudio que contengan estas dimensiones. 

La percepción de las mujeres con depresión fue evaluada a través de 

37 preguntas. En forma general se puede asegurar que tienen una 

depresión grave  debido a que el 50% de las mujeres lo tienen y un 

33.3% tienen una depresión moderada. Datos que coinciden 
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parcialmente con la investigación de Mendoza (2018) quien obtuvo el 

siguiente resultado: El nivel de depresión de los pacientes 

diagnosticados con cáncer se ubicó en el 57.7% que corresponde al 

nivel no hay depresión, el 30.8% corresponde al nivel de depresión 

moderada. 
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IV. CONCLUSIONES  

Se encontró en las mujeres que acuden a la comisaria de Papayal, 

Tumbes  tienen una categoría alta en actitud de sometimiento 18.3%  y 

rencor 28.3% ante situaciones de agravio  

Se encontró en las mujeres que acuden a la comisaria de Papayal, 

Tumbes tienen una categoría muy alta en actitud de negación 28.3% 

ante situaciones de agravio  

Se encontró en las mujeres que acuden a la comisaria de Papayal, 

Tumbes  tienen una categoría media en actitud de venganza 16.7% y 

perdón 25% ante situaciones de agravio  

 

Se encontró en las mujeres que acuden a la comisaria de Papayal, 

Tumbes que tienen una categoría muy bajo y bajo en actitud de 

hostilidad 18.3% y reivindicación 16.7% ante situaciones de agravio  

 

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

Tumbes poseen un nivel grave en Depresión 50% 

 

No  se encontró relación significativa entre actitud de Sometimiento, 

Venganza, Rencor, Hostilidad, Reivindicación y Perdón ante Situaciones de 

Agravio y Depresión en las mujeres que acuden  a la Comisaría de Papayal, 

tumbes (p > 0.05). 

 

Se encontró  relación significativa entre actitud de negación ante 

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

Comisaría de Papayal, tumbes (p < 0.05). 
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V.   RECOMENDACIONES  

Realizar y ejecutar un programa psicológico de autoestima y motivación 

para disminuir la depresión en las mujeres que asisten a la comisaría  

de Papayal, tumbes 

 

Realizar charlas y talleres psicológicos con las mujeres denunciantes 

para que se les enseñe a afrontar las actitudes, que más predomina en 

esta investigación. 

 

Que se trabaje con la comisaría del distrito de Papayal, Tumbes para 

que se detecten e identifiquen a las mujeres víctimas de violencia que 

presentan actitudes negativas y depresión. 

 

Que se les brinde tratamiento psicológico a todas las mujeres que van 

a la comisaria a poner su denuncia por violencia para así darles 

alternativas de solución para que puedan enfrentas sus problemas y 

bajar el nivel de depresión  

 

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 Depresión 

 

Realizar y organizar con la comisaria de Papayal, Tumbes campañas 

de salud mental, programas de prevención a las mujeres agraviadas 

brindándoles herramientas adecuadas como orientación en violencia y 

depresión para mejorar su calidad de vida. 

 

Realizar otras investigaciones con distintas variables con la finalidad de 

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

 
 

Manifestaciones del 

problema 

 

En el Distrito de Papayal, Tumbes existe un alto 

porcentaje de mujeres que sufren actos de 

violencia física, psicológica, y sexual por parte de 

su cónyuge; es por ello que es importante 

investigar a las mujeres que denuncian un acto 

de violencia en la comisaría para que de esta 

manera se encuentren las actitudes ante estas 

situaciones de agravio que como resultado 

podemos llegar a una grave depresión y así 

poder ayudar a enfrentar el problema mejorando 

su calidad de vida 

Problema 

 

¿Cuál es la relación entre Actitudes ante 

Situaciones de Agravio y Depresión en mujeres 

del Distrito Papayal, Tumbes? 

Causas que originan el  

Problema 

Los conflictos que enfrenta un buen número de 

personas en la vida cotidiana son descargados, 

en muchas ocasiones, con quienes se convive. 

La violencia contra la mujer por parte de su 

cónyuge está sustentada en el mito de la 

inferioridad del sexo femenino, a su situación de 

desigualdad en la sociedad, a la dependencia 

económica, 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 

sí misma, a la falta de educación y a las 

presiones sociales, lo que conduce a la 



 
 

 
 

inoperancia de los mecanismos de protección de 

los organismos del Estado. 

Objeto de la Investigación 

 

 Permitirá conocer acerca de las actitudes ante 

situaciones de Agravio con riesgo de Depresión, 

nos permitirá un mejor conocimiento acerca de 

estas variables y de cómo se interrelacionan 

entre sí; el resultado de la misma nos dará a 

conocer acerca de las Actitudes ante situaciones 

de Agravio y Depresión en mujeres que 

denuncian un hecho de Violencia 

Objetivo General de la 

Investigación 

 

Determinar la relación entre  Actitudes ante 

Situaciones de Agravio y la Depresión en 

Mujeres del  Distrito Papayal, tumbes. 

Objetivos específicos 

 

Identificar los niveles de las escalas de las 

Actitudes ante situaciones de Agravio y 

Depresión en Mujeres del  Distrito Papayal, 

Tumbes. 

Caracterizar los niveles de Depresión en 

Mujeres del  Distrito Papayal, Tumbes. 

Establecer la relación entre las Actitudes  ante 

las situaciones de Agravio y Depresión en 

Mujeres del  Distrito Papayal, Tumbes. 

 

Campo de la investigación 

 

Descriptivo Correlacional. se orienta a la 

determinación de la relación existente entre dos o 

más variables de interés en una misma muestra 

de sujetos o el grado de relación existente entre 

dos fenómenos o eventos observados 

Título de la Investigación 

 

Actitudes ante situaciones de agravio y su 

relación con la Depresión en Mujeres del Distrito 

Papayal, Tumbes  

Variables 

 

Actitudes ante situaciones de agravio  

Depresión  



 
 

 
 

 

 
 

 

 

ANEXO N° 2 OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 

 

VARIABLE 

INDEPENDIENTE 

  

Actitudes ante 

Situaciones de 

Agravio 

 

DIMENSIONES 

 

Sometimiento 

Negación 

Venganza 

Rencor 

Hostilidad 

Reivindicación 

Perdón 

INDICADORES 

 

En el ámbito del 

Trabajo 

En el ámbito de 

la Amistad 

En el vínculo 

con los Padres 

En el ámbito de 

la relación de 

Pareja 

En el ámbito con 

la relación con 

Dios 

TÉCNICAS E 

INSTRUMENTOS 

DE LA 

INVESTIGACIÓN 

 

Cuestionario de 

Actitudes ante 

Situaciones de  

Agravio   

 

FUENTES DE 

VERIFICACIÓN 

(FUENTES DE  

INFORMACIÓN) 

 

Cuestionario 

 

 

 

VARIABLE 

DEPENDIENTE 

 

Depresión  

 

DIMENSIONES 

 

No depresión 

Depresión leve 

Depresión 

moderada 

Depresión grave 

INDICADORES 

 

Tristeza. 

Pesimismo. 

Sensación  de  

fracaso. 

Insatisfacción. 

Culpas. 

 

TÉCNICAS E 

INSTRUMENTOS 

DE LA 

INVESTIGACIÓN 

 

Inventario de 

Depresión de Beck 

 

FUENTES DE 

VERIFICACIÓN 

(FUENTES DE  

INFORMACIÓN) 

 

Cuestionario 

 

  



 
 

 
 

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

Nombre y 

apellidos:……………………………………………………………………………….  

sexo:…………………..Edad:………. Estado 

Civil:……………………………………………. 

Grado de 

instrucción…………………………………………………………………………….. 

Ocupación:………………………………………..Fecha…………………........... 

 

Instrucciones: 

     - Lea con detenimiento cada relato que se presenta a continuación y haga de 

cuenta que eso le sucede a UD. Luego diríjase a la hoja de protocolo de repuestas, 

allí están los casilleros que UD. Marcará su respuestas en cada relato, pues en 

cada relato hay 7 alternativas donde UD. Debe colocar un aspa (X) a la actitud que 

tomaría en cada opción, escribiendo como alternativas; las siguientes:  

 

1 = nunca lo haría 

2 = casi nunca lo haría  

3 = frecuentemente lo haría 

4 = siempre lo haría   

 

Así por ejemplo: 

1.- El jefe de personal de la empresa, me autorizo en 2 oportunidades a 

faltar al trabajo para acompañar a mi hijo al médico. Sin embargo a fin 

de mes me envió un documento de despido, diciendo que faltaba en 

forma injustificada. Yo tomaría la siguiente actitud: 

a) No le dirigía más la palabra y nunca más lo saludaría. 

b) Haría todo lo posible para q también lo despidan a él. 

c) Sigo haciendo su amigo, para que luego no de malas referencias mías, por 

si me    piden en otro trabajo. 

d) Hablaría con él, para que me explique por qué se comportó así conmigo. 

e) Buscaría otro trabajo, mejor es dejarlo pasar. 

f) Le diría que es un desleal, falso y traicionero. 

g) Conversaría con el cobre lo que paso y habría la posibilidad de 

reconciliarse. 



 
 

 
 

 

 

R 

E 

L 

A 

T 

O 

Nº 1 

Ítem Nunca 

Nº 1 

Casi 

nunca 

Nº 2 

Frecuentemente 

Nº 3 

Siempre 

Nº 4 

A X    

B X    

C  X   

D  X   

E  X   

F X    

G   X  

 

ITEMS 

1.- El jefe de personal de la empresa, me autorizo en 2 oportunidades a 

faltar al trabajo para acompañar a mi hijo al médico. Sin embargo a fin 

de mes me envió un documento de despido, diciendo que faltaba en 

forma injustificada. Yo tomaría la siguiente actitud:  

a) No le dirigiría la palabra y nunca más lo saludaría.  

b) Haría todo lo posible para que también lo despidan a el  

c) sigo siendo su amigo, para que luego no de malas referencias mías, por  si 

me piden en otro trabajo. 

d) Hablaría con él, para que me explique porque se comportó así con migo. 

              e) Buscaría otro trabajo, mejor es dejarlo pasar. 

              f) Le diría que es un desleal, falso y traicionero. 

 g) Conversaría con el sobre lo que paso y habría la posibilidad de   

reconciliarse. 

               2.- Mi esposo (a) me insulto me mego una cachetada porque me olvide 

de pagar los  impuestos: yo tomaría 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 cólera y rabia por su proceder injustificado y 

desmedido. 

d) Cuando se calme, le mostrare su proceder descontrolado y si se disculpa 

volvería con él. 

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

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



 
 

 
 

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

dónde darle. 

3.- Mi amigo (a) con el cual me veía todos los fines de semana y me 

llamaba con frecuencia por que se sentía muy solo (a) de afecto, se hizo 

de nuevas amistades y ahora es indiferente con migo. Yo tomaría la 

siguiente actitud:  

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

b) le hablaría de nuestra amistad y le diría que estoy dispuesto (a) a 

continuar con nuestra amistad, si se rectifica en su comportamiento.  

c) cuando se encuentre solo(a) y necesitado (a), voy a pagarle con la misma 

moneda.  

d) Buscaría la oportunidad de que cada vez que me hable o salga con el 

(ella), le recordare lo que me hizo sentir. 

e) Le diría 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 año tuve todas las desgracias juntas, perdí mi trabajo, me 

diagnosticaron una insuficiencia cardiaca y falleció mi mejor amigo. Yo 

tomaría la siguiente actitud: 

a) Proclamaría que no existe justicia en el mundo y convencería a las 

personas sobre lo absurdo que es la vida. 

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

c) Le exigiría a dios o a la vida que me explique por qué me pasan esas 

cosas a mí. 

d) Me resignaría a la nueva realidad y trataría de sobrevivir como pueda.  

e) Pensaría en todo lo positivo que he recibido en mi vida, lo que aun puedo 

hacer y aceptaría con entereza la nueva circunstancia que me toca vivir. 

f) es preferible seguir como si nada hubiera ocurrido. 

g) Gritaría 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 o presionándome continuamente: yo tomaría la 

siguiente actitud: 

a) Le reprochare toda la vida sus actitudes autoritarias y falta de cariño. 

b) Los padres son los padres, hay que aceptarlos y quererlos como son. 

c) 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 así con migo. 

f) Les manifestare toda mi cólera que les tengo por el daño 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 intención, mi compañero de trabajo no me informo acerca 

de las inscripciones al curso de capacitación, el cual era condición 

indispensable para ascender de cargo e incrementar mí sueldo, yo 

tomaría 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 más problemas y olvidar lo sucedido.  

d) Le pediré una explicación. 

e) lo importante es llevarse bien con los compañeros de trabajo, tal vez algún 

día llegue a ser mi jefe. 

g) Lo odiare toda la vida. 

7.-  Un amigo mío, en una reunión social, me humillo dando a conocer 

en público los rasgos negativos de mi personalidad, y me dejo en 

ridículo frente a los demás, yo tomaría la siguiente actitud:  

a) Me haré el desentendido. 

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

restableceré la relación 

c) Sacare a la luz sus defectos en el momento preciso y frente quienes más 

le   disgusta. 

d) Delante de todos diré lo que pienso de él.  

e) Voy a tener en cuenta que me humilló cada vez que me encuentre con él.  

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

amistad.  

g) Hablare con el después de la reunión, para que me dé una explicación 

sobre su proceder. 

8.- intentamos muchas veces tener un hijo, nos tratamos durante años y 

finalmente cuando ya conseguimos tenerlo, tuvimos que afrontar que 

padece de una deficiencia mental severa, yo tomaría 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 más en dios o 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 sí y a mí 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 público 

o de la iglesia para poder sobrellevar la tarea de cuidarlo. 

g) Manifestare toda mi cólera por esta injusticia. 

9.- Mi novio(a) en sus vacaciones estuvo saliendo con otra(o) 

muchacha(o) por tanto, yo tomaría 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. 

c) Lo tomare como si nada hubiera pasado y no le tomare importancia. 

d) Le exigiré que me dé una explicación 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 relación. 

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 tomaría 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.  

c) De ahora en adelante no los veré ni ayudare aunque se enfermen o estén 

moribundos.  

d) Tendré este hecho cada vez que los vea.  

e) Les expresare toda mi cólera por la no comprensión de mi elección.  

f) Trataría de que reconsideren su actitud para intentar mejorar nuestra 

relación 

g) Me conduciré con ellos como si nada hubiera pasado 

 

 

 



 
 

 
 

PROTOCOLO DEL C.A.S.A. 

(Cuestionario de Actitudes Ante Situaciones de Agravio) 

 

 

          

 

        NOMBRE: ………………………………………… Nº……………….. 

        SEXO: …………………EDAD: ………. FECHA: ………………....... 

        NIVEL DE EDUCACION: …………… OCUPACION: …………….. 

        RELIGION                               PRACTICA RELIGIOSA 

      …………………       …. Muy practicante      ….Practicante       

                                       .... Ocasionalmente       ….No practicante 

 

R 

E 

L 

A 

T 

O 

 

Nº 

1 

 

Iten 

Nunca 

Nº 1 

Casi  

Nunca 

Nº 2 

Con 
frecuencia 

Nº 3 

Siempre 

Nº 4 

a     

b     

c     

d     

e     

f     

g     

 

R 

E 

L 

A 

T 

O 

 

Nº 

2 

Iten Nunca 

Nº 1 

Casi  

Nunca 

Nº 2 

Con 
frecuencia 

Nº 3 

Siempre 

Nº 4 

a     

b     

c     

d     

e     

f     

g     

 

R 

E 

L 

A 

T 

O 

 

Nº 

3 

Iten Nunca 

Nº 1 

Casi  

Nunca 

Nº 2 

Con 
frecuencia 

Nº 3 

Siempre 

Nº 4 

a     

b     

c     

d     

e     

f     

g     

 

R 

E 

L 

A 

T 

O 

 

Nº 

4 

Iten Nunca 

Nº 1 

Casi  

Nunca 

Nº 2 

Con 
frecuencia 

Nº 3 

Siempre 

Nº 4 

a     

b     

c     

d     

e     

f     

g     



 
 

 
 

 

 

 

 

 

R 

E 

L 

A 

T 

O 

 

Nº 

5 

Iten Nunca 

Nº 1 

Casi  

Nunca 

Nº 2 

Con 
frecuencia 

Nº 3 

Siempre 

Nº 4 

a     

b     

c     

d     

e     

f     

g     

 

R 

E 

L 

A 

T 

O 

 

Nº 

6 

Iten Nunca 

Nº 1 

Casi  

Nunca 

Nº 2 

Con 
frecuencia 

Nº 3 

Siempre 

Nº 4 

a     

b     

c     

d     

e     

f     

g     

 

R 

E 

L 

A 

T 

O 

 

Nº 

7 

Iten Nunca 

Nº 1 

Casi  

Nunca 

Nº 2 

Con 
frecuencia 

Nº 3 

Siempre 

Nº 4 

A     

B     

C     

D     

E     

F     

G     

 

R 

E 

L 

A 

T 

O 

 

Nº 

8 

Iten Nunca 

Nº 1 

Casi  

Nunca 

Nº 2 

Con 
frecuencia 

Nº 3 

Siempre 

Nº 4 

a     

b     

c     

d     

e     

f     

g     

 

R 

E 

L 

A 

T 

O 

 

Nº 

09 

Iten Nunca 

Nº 1 

Casi  

Nunca 

Nº 2 

Con 
frecuencia 

Nº 3 

Siempre 

Nº 4 

a     

b     

c     

d     

e     

f     

g     

 

R 

E 

L 

A 

T 

O 

 

Nº 

10 

Iten Nunca 

Nº 1 

Casi  

Nunca 

Nº 2 

Con 
frecuencia 

Nº 3 

Siempre 

Nº 4 

a     

b     

c     

d     

e     

f     

g     



 
 

 
 

BAREMO POR ESCALAS DEL CUESTIONARIO DE ACTITUDES ANTE SITUACIONES DE 

AGRAVIO 

 

 

SOMETIMIENTO 

 

INTERPRETACION CATEG PERCEN PT PERCEN CATEG INTERPRETACION 

MUY ALTO V 

100 34 100 

V MUY ALTO 

95 33 95 

97 32 97 

ALTO IV 

87 31 87 

IV ALTO 

81 30 81 

79 29 79 

MEDIO III 

65 28 65 

III MEDIO 

50 27 50 

40 26 40 

34 25 34 

BAJO II 

30 24 30 

II BAJO 

17 23 17 

13 22 13 

MUY BAJO I 

5 21 5 

I MUY BAJO 

4 20 4 

2 14 2 

 

NEGACIÓN 

 

INTERPRETACION CATEG PERCEN PT PERCEN CATEG INTERPRETACION 

MUY ALTO V 

100 37 100 

V MUY ALTO 

99 36 99 

99 35 99 

97 34 97 

ALTO IV 

90 33 90 

IV ALTO 91 32 91 



 
 

 
 

77 31 77 

67 30 67 

MEDIO III 

71 29 71 

III MEDIO 

57 28 57 

46 27 46 

43 26 43 

BAJO II 

35 25 35 

II BAJO 

37 24 37 

27 23 27 

19 22 19 

MUY BAJO I 

12 20 12 

I MUY BAJO 

10 19 10 

2 18 2 

VENGANZA 

INTERPRETACION CATEG PERCEN PT PERCEN CATEG INTERPRETACION 

MUY ALTO V 

100 32 100 

V MUY ALTO 

99 30 99 

98 29 98 

97 28 97 

93 27 93 

ALTO IV 

93 26 93 

IV ALTO 

91 25 91 

85 24 85 

80 23 80 

MEDIO III 

75 22 75 

III MEDIO 

74 21 74 

69 20 69 

59 19 59 

53 18 53 

BAJO II 

49 17 49 

II BAJO 

38 16 38 

32 15 32 

30 14 30 



 
 

 
 

MUY BAJO I 

26 13 26 

I MUY BAJO 

18 12 18 

20 11 20 

13 10 13 

 

RENCOR 

 

INTERPRETACION CATEG PERCEN PT PERCEN CATEG INTERPRETACION 

MUY ALTO V 

100 30 100 

V MUY ALTO 

99 29 99 

86 28 86 

71 27 71 

ALTO IV 

66 26 66 

IV ALTO 

51 25 51 

44 24 44 

MEDIO III 

42 23 42 

III MEDIO 

35 22 35 

31 20 31 

29 19 29 

BAJO II 

20 18 20 

II BAJO 

13 17 13 

11 14 11 

MUY BAJO I 

7 13 7 

I MUY BAJO 

4 12 4 

2 11 2 

 

HOSTILIDAD 

 

INTERPRETACION CATEG PERCEN PT PERCEN CATEG INTERPRETACION 

MUY ALTO V 

100 38 100 

V MUY ALTO 

99 37 99 

93 36 93 

85 35 85 



 
 

 
 

86 34 86 

77 32 77 

ALTO IV 

73 31 73 

IV ALTO 

68 30 68 

67 29 67 

57 28 57 

55 27 55 

MEDIO III 

54 26 54 

III MEDIO 

54 25 54 

43 24 43 

45 23 45 

35 22 35 

BAJO II 

35 21 35 

II BAJO 

27 19 27 

26 18 26 

25 17 25 

17 16 17 

MUY BAJO I 

15 15 15 

I MUY BAJO 

14 14 14 

15 13 15 

7 11 7 

7 10 7 

 

REIVINDICACIÓN 

 

INTERPRETACION CATEG PERCEN PT PERCEN CATEG INTERPRETACION 

MUY ALTO V 

100 39 100 

V MUY ALTO 

99 38 99 

95 37 95 

94 36 94 

ALTO IV 

85 35 85 

IV ALTO 

63 34 63 

55 33 55 



 
 

 
 

44 32 44 

MEDIO III 

33 31 33 

III MEDIO 

31 30 31 

19 29 19 

17 28 17 

BAJO II 

11 26 11 

II BAJO 

10 25 10 

9 24 9 

MUY BAJO I 

5 23 5 

I MUY BAJO 

4 22 4 

2 18 2 

PERDON 

INTERPRETACION CATEG PERCEN PT PERCEN CATEG INTERPRETACION 

MUY ALTO V 

100 40 100 

V MUY ALTO 

99 39 99 

99 38 99 

95 37 95 

ALTO IV 

95 36 95 

IV ALTO 

76 35 76 

79 34 79 

64 33 64 

MEDIO III 

56 32 56 

III MEDIO 

36 31 36 

34 30 34 

26 29 26 

BAJO II 

12 28 12 

II BAJO 

8 27 8 

7 25 7 

MUY BAJO I 

5 23 5 

I MUY BAJO 

4 22 4 

2 20 2 

 

 



 
 

 
 

INVENTARIO DE DEPRESIÓN DE BECK 

 

 

Fecha de Nacimiento:…………………Sexo…………Edad: ……………….    

  

 Estado Civil: …………Fecha: …………………………………………………. 

 

Instrucciones 

 

En este cuestionario aparecen varios grupos de afirmaciones. Por favor, lea 

con atención cada una. 

 

Marca con una x cuál de las afirmaciones de cada grupo describe mejor como 

se ha sentido durante esta última semana, incluido el de hoy. 

 

1.  

o No me siento triste 
o Me siento triste 
o Me siento triste continuamente y no puedo dejar de estarlo 
o Me siento tan triste o tan desgraciado que no puedo soportarlo. 

 

2.  

o No me siento especialmente desanimado con respecto al futuro. 
o Me siento desanimado con respecto al futuro. 
o Siento que no tengo que esperar nada. 
o Siento que el futuro es desesperanzador y las cosas no mejorarán 

 

3.  

o No me siento fracasado 
o Creo que he fracasado más que la mayoría de las personas. 
o Cuando miro hacia atrás, solo veo fracaso tras fracaso. 
o Me siento una persona totalmente fracasada. 

              

 4. 

o Las cosas me satisfacen tanto como antes 
o No disfruto de las cosas tanto como antes 
o Ya no obtengo una satisfacción autentica de las cosas. 
o Estoy insatisfecho o aburrido de todo. 

 



 
 

 
 

5. 

o No me siento especialmente culpable. 
o Me siento culpable en bastantes oraciones 
o Me siento culpable en la mayoría de las ocasiones 
o Me siento culpable constantemente. 

 

6. 

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

 

7.  

o No estoy decepcionado de mí mismo 
o Estoy decepcionado de mí mismo 
o Me da vergüenza de mí mismo 
o Me detesto. 

 

8. 

o No me considero peor que cualquier otro. 
o Me autocritico por mis debilidades o por mis errores. 
o Continuamente me culpo por mis faltas. 
o Me culpo por todo lo malo que sucede. 

 

9. 

o No tengo ningún pensamiento de suicidio 
o A veces pienso en suicidarme, pero no lo cometería. 
o Desearía suicidarme. 
o Me suicidaría si tuviese la oportunidad. 

 

10. 

o No lloro más de lo que solía. 
o Ahora lloro más que antes. 
o Lloro continuamente. 
o Antes era capaz de llorar, pero ahora no puedo, incluso aunque quiera. 

 

11. 

o No estoy más irritado de lo normal en mí. 
o Me molesto o irrito más fácilmente que antes. 
o Me siento irritado continuamente. 
o No me irrito absolutamente nada por las cosas que antes solían 

irritarme. 

 



 
 

 
 

 

 

12. 

o No he perdido el interés por los demás  
o Estoy menos interesado en los demás que antes. 
o He perdido la mayor parte de mi interés por los demás  
o He perdido todo el interés por los demás. 

 

13. 

o Tomo decisiones más o menos como siempre he hecho. 
o Evito tomar decisiones más que antes 
o Tomar decisiones me resulta mucho más difícil que antes. 
o Ya me es imposible tomar decisiones. 

 

14. 

o No creo tener peor aspecto que antes 
o Me temo que ahora parezco más 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 difícil 

volver a dormir 

 

17. 

o No me siento más cansado de lo normal. 
o Me canso más fácilmente 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 Últimamente he perdido poco peso o no he perdido nada. 
o He perdido más de 2kilos y medio 
o He perdido más de 4 kilos. 
o He perdido más de 7 kilos. 
 

 

20. 

o No estoy preocupado por mi salud más de lo normal. 
o Estoy preocupado por problemas físicos como dolores, molestias, 

malestar de estómago o estreñimiento. 
o Estoy preocupado por mis problemas físicos y me resulta difícil pensar en 

algo más. 
o Estoy tan preocupado por mis problemas físicos que soy incapaz de 

pensar en cualquier cosa. 

 

21. 

o No he observado ningún 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 
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                              FACULTAD DE DERECHO Y HUMANIDADES 

RESOLUCIÓN 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 
Psicología, donde solicita se emita la resolución de aprobación de los Proyectos de Investigación (tesis); Y;    

CONSIDERANDO:  
Que, la Constitución Política del Perú en su Artículo 18” establece que: “La educación universitaria tiene como fines 
la formación profesional, la difusión cultural, la creación intelectual y artística y la investigación científica y 
tecnológica (…) Cada universidad es autónoma en su régimen normativo, de gobierno, académico, administrativo y 
económico. Las universidades se rigen por sus propios estatutos en el marco de la Constitución y de las leyes.”  
Que, acorde con lo establecido en el Artículo 8° de la Ley Universitaria, Ley N° 30220, “La autonomía inherente a las 
Universidades se ejerce de conformidad con lo establecido en la Constitución, la presente ley demás normativa 
aplicable. Esta autonomía se manifiesta en los siguientes regímenes: normativo, de gobierno, académico, 
administrativo y económico”. La Universidad Señor de Sipán desarrolla sus actividades dentro de su autonomía 
prevista en la Constitución Política del Estado y la Ley Universitaria N° 30220.  
Que, acorde con lo establecido en la Ley Universitaria N°30220; indica:  

- Artículo N° 6°: Fines de la Universidad, Inciso 6.5) “Realizar y promover la investigación científica, tecnológica y 
humanística la creación intelectual y artística”.   

Que, el Reglamento de Investigación de la USS Versión 7, aprobado con Resolución de Directorio N°0199-2019/PD-
USS, señala:   

- Artículo 34°: “El asesor del proyecto de investigación y del trabajo de investigación es designado mediante 
resolución de facultad”.  

- Artículo 36°: “El comité de investigación de la Escuela Profesional aprueba el tema del proyecto de Investigación 

y del trabajo de investigación acorde a las líneas de investigación institucional”.  
- Que, Reglamento de Grados y Títulos Versión 07 aprobado con resolución de directorio N° 086-2020/PD-USS, 

señala:  
- Artículo 21°: “Los temas de trabajo de investigación, trabajo académico y tesis son aprobados por el Comité de 

Investigación y derivados a la facultad o Escuela de Posgrado, según corresponda, para la emisión de la 
resolución respectiva. El periodo de vigencia de los mismos será de dos años, a partir de su aprobación (…).  
Artículo 24°: “La tesis, es un estudio que debe denotar rigurosidad metodológica, originalidad, relevancia social, 
utilidad teórica y/o práctica en el ámbito de la escuela académico profesional (…)”.   

- Artículo 25°: “El tema debe responder a alguna de las líneas de investigación 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 Psicología, donde solicita se emita la resolución de aprobación de los proyectos de Investigación 
(Tesis) de los estudiantes que llevan el curso de actualización de tesis de la Escuela Profesional de Psicología, 
quienes cumplen con los requisitos, por lo que se debe proceder a su inscripción respectiva, con fines de 
sustentación.  Estando a lo expuesto y en uso de las atribuciones conferidas y de conformidad con las normas y 
reglamentos vigentes.  

SE RESUELVE:    
ARTÍCULO PRIMERO: APROBAR los PROYECTOS DE INVESTIGACIÓN (TESIS) de los estudiantes descritos en la lista 
que forma parte de la presente resolución.  
ARTÍCULO SEGUNDO: DESIGNAR como ASESOR a la Mg. LÓPEZ ÑIQUEN, KARLA ELIZABETH.  

  

  

ARTÍCULO TERCERO :   ADJUNTAR   a la presente resolución los anexos, que contienen los  proyectos   de investigación realizados  
por los estudiantes  ( 05   temas

) 
.   

ARTÍCULO CCUARTO.  DISPONER  que las áreas competentes tomen conocimiento de la presente resolución con la finalidad de  
dar las facilidades para la ejecución de la presente Investigación.   
 
REGÍSTRESE, COMUNÍQUESE Y ARCHÍVESE   
  
  

  

Dr. Cabrera Leonardini  Daniel Guillermo                Mg. Paula Elena Delgado Vega   
        Decano Facultad de Derecho y Humanidades                     Secretaria Acad émica Facultad de Derecho y Humanidades   



 
 

 
 

  

RESOLUCIÓN N° 0183-2020/FDH-USS 
  

N°  APELLIDOS Y NOMBRES  PROYECTOS DE INVESTIGACIÓN  

1  NIZAMA RUIZ  MARY LUZ  

“ACTITUDES ANTE SITUACIONES DE AGRAVIO Y SU 

RELACIÓN CON LA DEPRESIÓN EN MUJERES DEL 

DISTRITO PAPAYAL, TUMBES”  

2  FERNANDEZ ANTON  SANDRA PAOLA  

“SINDROME DE BURNOUT Y BIENESTAR 

PSICOLOGICO EN  

TRABAJADORES DE UNA EMPRESA DE LA CIUDAD DE 

CHICLAYO”  

3  VASQUEZ VILCHEZ ALICIA JESSICA   

“CONDUCTAS ANTISOCIALES EN  LOS  ADOLESCENTES  

ATENDIDOS EN EL PROGRAMA JUSTICIA JUVENIL 

RESTAURATIVA  

DEL MINISTERIO PÚBLICO - RED LAMBAYEQUE”  

  

4  CUSTODIO OLIVOS SANDRA VANESSA   

“SATISFACCION MARITAL Y MANEJO DEL CONFLICTO 

EN LA  

PAREJAS DEL DISTRITO DE REQUE”  

5  MOORI PALOMINO PABLO ROBERTO  

“ADICCIÓN A LAS REDES SOCIALES Y HÁBITOS DE 

ESTUDIO EN ADOLESCENTES ESCOLARES DE UN 

ASENTAMIENTO HUMANO DE UN DISTRITO DE LIMA 

SUR”  
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