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RESUMEN

El objeto de esta investigacion fue comparar los niveles de resiliencia y sus
factores en un grupo de mujeres adultas victimas de violencia conyugal, que han
recibido y no han recibido apoyo psicolégico. El tipo de disefio en este estudio fue
descriptivo comparativo. La muestra fue conformada por 30 mujeres residentes en
la provincia de Andahuaylas - Apurimac. Para llevar a cabo la investigacion se
aplico la Escala de Resiliencia de Wagnild & Young estandarizada por Gémez
(2019). Los resultados mostraron a traves de la prueba inferencial no paramétrica
U Mann-Whitney que no existen diferencias estadisticamente significativas a nivel
de la resiliencia (U = 77, p = .146) y sus factores Competencia Personal (U = 77,
p = .146) y Aceptacion de si mismo (U = 81.5, p = .203) segun el grupo al que
pertenecen las mujeres victimas de violencia conyugal (p > .05). Se concluye que
los resultados son una aproximacion de lo investigado, y ameritaria que para
futuros estudios se investiguen con muestras mas grandes que permitan verificar
con precision la posible diferencia que no se verificd en este estudio particular.

Palabras clave: apoyo psicoldgico, resiliencia, violencia conyugal, violencia
contra la mujer

ABSTRACT

The purpose of this research was to compare the levels of resilience and its factors
in a group of adult women victims of spousal violence, who have received and
have not received psychological support. The type of design of this research was
comparative descriptive. The sample was made up of 30 women living in the
province of Andahuaylas - Apurimac. To carry out the research, the Wagnild &
Young Resilience Scale standardized by Gomez (2019) was applied. The results
showed through the non-parametric U Mann-Whitney inferential test that there are
no statistically significant differences at the level of resilience (U = 77, p = .146)
and its factors Personal Competence (U = 77, p = .146) and Self-acceptance (U =
81.5, p =.203) according to the group to which women victims of spousal violence
belong (p > .05). It is concluded that the results are an approximation of what has
been investigated, and it would merit that for future studies it is investigated.

Key words: psychological support, resilience, spousal violence, violence against

women
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INTRODUCCION

La violencia conyugal es un asunto psicosocial que perjudica a nivel
mundial, por ende, se ha estado investigando durante estos afios y se ha visto
gue la mujer es la mayor afectada. Se entiende por violencia conyugal a todo aquel
acto en contra del cOnyuge gue se da manera psicoldgica, sexual o fisica (Ledn &
Roca, 2011). La OMS (2021) menciona que el 27% de féminas que tienen desde
15 hasta 49 afios en el mundo han sido victimas de violencia sexual y/o fisica por
parte de su conyuge o pareja. En cuanto a la resiliencia Suarez, 2004 (citado en
Rodriguez, 2009) ha definido como el nivel de capacidad que tiene una persona a
sobreponerse o sobrellevar los retos que se le anteponen. Es decir, es un cambio
gue se obtiene tras una adaptacion positiva ante diferentes situaciones adversas.

El apoyo psicoldgico hacia mujeres violentadas se da entre el psicélogo y
paciente en donde se le brinda herramientas para reducir y prevenir las afecciones
y consecuencias de la situacion vivida (Diez, s.f.). Es asi que, la investigacion esta
enfocada en comparar los niveles de resiliencia y sus factores, e identificar si el
hecho de recibir apoyo psicologico tiene implicancias para dicha capacidad. Por
ello, se examind a 30 mujeres mayores de 18 afios victimas de violencia conyugal
que residen en la provincia de Apurimac - Andahuaylas; 15 de ellas han recibido
apoyo psicologico en un Centro y 15 no han recibido ningan apoyo psicolégico. El
tipo de método para este estudio es descriptivo comparativo; y el trabajo esta
conformado en cinco capitulos. El primer capitulo muestra los conceptos de
variables como violencia, violencia conyugal, resiliencia y apoyo psicolégico;
también se vera los antecedentes nacionales e internacionales, el planteamiento

del problema, los objetivos, la hipétesis, importancia y limitaciones del estudio.
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En el segundo capitulo, se encuentra el tipo y disefio de investigacién, los
participantes, criterios de exclusion e inclusiéon, materiales y el procedimiento de
la investigacion.

En el tercer capitulo, se muestra los resultados de la investigacion a través
de tablas y figuras, en donde se puede comprobar las respuestas con las hipétesis
planteadas.

En el cuarto capitulo, se desarrolla el contraste de los resultados obtenidos
con otros estudios nacionales e internacionales.

En el Gltimo capitulo, se procede a realizar las conclusiones a través de los
resultados y se brinda las recomendaciones del caso. Finalmente, se muestran

los anexos requeridos y pertinentes para el estudio.
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CAPITULO I: ANTECEDENTES

1.1 Marco tedrico-conceptual

Este estudio aborda la violencia conyugal, que esta reconocida como una
grave preocupacion mundial y un delito penal en muchos paises del mundo. Las
estadisticas publicadas por la OMS en 2021 demuestran que aproximadamente
un tercio (27 %) de la poblacién en todo el mundo de féminas desde los 15 hasta
los 49 afios que han tenido alguna relacion amorosa, mencionan que han sufrido
algun tipo de sexual y/o fisica por su pareja (OMS, 2021). Las consecuencias para
la salud (fisica, psicoldgica y sexual) son graves, ya que puede causar lesiones,
abortos, enfermedades de transmision sexual, estrés postraumatico, depresion,

ansiedad, insomnio, problemas alimenticios e intentos de suicidio (OMS, 2021).

1.1.1 Violencia

La violencia es todo aquel acto directo de una persona o0 grupo contra alguno
u otros. Se da de forma intencional teniendo como fin dafiar y perjudicar para que
de esta forma pueda alcanzar cambiar comportamientos y posturas individuales,
sociales, politicos 0 econdmicos (Cuervo, 2016).

La OMS (2014) conceptualiza la violencia como el acto voluntario de la fuerza
y afectacion psicolégica contra otro individuo, grupo o colectivo que ocasione y
tenga como fin producir lesiones, muerte, dafio psicolégico u otros.

Los actos de violencia son perjudiciales y causan mucho dafio; estan
generados por sentimientos negativos como lo son la envidia, el odio, el

resentimiento o la desesperacion (Marin, 2021).
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Galtung (2009, citado en Marin, 2021) menciona que hay tres formas de actuar

con violencia: la violencia directa (considerada como violencia visible), violencia

cultural y violencia estructural ambas (consideradas como violencia invisible).

1.1.2 Tipos de violencia

Segun, la Ley General de acceso de las Mujeres a una vida libre de violencia

(2015, citado por la Comision Nacional para prevenir y erradicar la violencia contra

las mujeres, 2022) refiere que hay los siguientes tipos de violencia:

Violencia Psicolégica: se da de forma sutil y no es facil de detectar ya que
muchas veces la victima desconoce e ignora que el agresor atenta contra
sus derechos. Siendo asi, que dafa la estabilidad psicolégica a través de
cualquier acto u omisiobn como las amenazas, comparaciones destructivas,
rechazo, insultos, negligencia, abandono y estas dan pie a que la victima
sufra depresién, devaluacién de la autoestima y hasta lo conlleven al
suicidio.

Violencia Fisica: es ejercer la coaccion fisica con algun objeto o arma con
el fin de realizar algun dafio y generar lesiones externas, internas o ambas.
Este es facil de reconocer porque ocasiona contusiones en el cuerpo que
pueden permanecer siempre e incluso ocasionar la muerte.

Violencia Economica: es la desatencibn que afecta la estabilidad
econdmica de la victima, limita la independencia y controla sus ingresos
econdmicos, lo que muchas veces esto es causante para que la victima
permanezca al lado del agresor, aumente la dependencia y el vinculo
violento.

Violencia Sexual: es el hecho que lastima la sexualidad y/o el cuerpo de la

victima, es decir va en contra de su libertar, integridad fisica y dignidad.
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Este tipo de violencia deja dafios fisicos y psicolégicos en las victimas tales
como: culpa, verglenza, miedo, disfunciones sexuales, ansiedad, baja

autoestima.

1.1.3 Violencia Conyugal

La violencia conyugal es, segun refieren Ansara y Hindin (2011); Heise y
Garcia-Moreno (2013); OMS (2011) (citados en Diaz et al. 2019) Es una forma de
violentar a la pareja sentimental causando consecuencias psicoldgicas, fisicay o
sexual. A nivel psicoldgico, el agresor tiene conductas invasivas hacia la pareja,
aislandole de su entorno y privandole de asistencia médica. En la parte fisica se
da mediante golpes con cualquier parte del cuerpo u objetos. La violencia sexual
es cuando el acto sexual es forzado y sin consentimiento de la pareja.

Ledn & Roca (2011) definieron como violencia conyugal a todo suceso que
induce a la violencia fisica y psicolégica realizadas por el varén hacia su conyuge
de sexo femenino.

Como consecuencia de la violencia conyugal diversos profesionales han
descubierto que las féminas sometidas a esta forma de violencia poseen diversos
problemas de salud de diferentes categoria y gravedad. Puede ser desde
hematomas hasta aquellas vinculadas en problemas psicoemocionales tal como

la depresion y el suicidio. (Pereira & Lorenzini, 2014).

1.1.4 Ciclo de la Violencia Conyugal
Bogantes (2008, citado en Mendoza & Malca, 2018) menciona que existen

3 fases del ciclo de la violencia conyugal:

16



Fase 1 Aumento de tension: Se da durante dias, semanas, meses 0
inclusive afos, en donde las agresiones se manifiestan en gritos y
peleas pequefias. La mujer tiene la idea de que su pareja cambie su
conducta, por ello evita cualquier tipo de situacién que haga enfadar
al hombre; minimiza los incidentes, se culpa a si misma y encubre
estas acciones.

Fase 2 Incidente agudo de agresion: Se da durante 2 a 24 horas, es
donde el agresor ha desfogado en su conyuge toda la violencia.
Muchas veces, estos la culpan con el fin de justificar su acto;
seguidamente, la mujer es agredida brutalmente y es cuando puede
realizar la denuncia o buscar ayuda.

Fase 3 Arrepentimiento y comportamiento carifioso: De mayor
tiempo que la segunda fase y menor que la primera, es cuando el
conyuge pide perddn, se muestra arrepentido y promete no incurrir
de nuevo a ello, haciendo creer a la esposa que si su
comportamiento mejora no lo volver4 a hacer. Es aqui cuando
mayormente las mujeres retiran la denuncia y vuelven con su

cényuge.

1.1.5 Violencia contra la mujer

‘La violencia contra las mujeres es una expresion de la relacion de
desigualdad entre hombres y mujeres. Es una violencia basada en la afirmacion
de la superioridad de un sexo sobre el otro; de los hombres sobre las mujeres”
(Instituto de la Mujer, 2013, p. 4).

En Perq, la Ley N° 30364 “Ley para prevenir, sancionar y erradicar la

violencia contra las mujeres y los integrantes del grupo familiar” (MIMP, 2016)
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define la violencia contra las mujeres como cualquier acto que dafie a la mujer, ya
sea a nivel fisico, psicolégico o emocional.

a. Ocurre en el hogar de la mujer, puede que el agresor haya vivido o vive
en el mismo lugar. Puede ocurrir violencia fisica, psicolégica y sexual.

b. Ocurre en alguna comunidad, se da por cualquier persona. Mayormente
puede ser a través de la violacion, el acoso, abuso, tortura, secuestro, trata de
persona, también puede ocurrir en lugares comunes como centros educativos,
hospitales, entre otros.

c. Ocurre bajo funcionarios publicos en donde ejerce bajo el poder del
Estado. Sucede en cualquier lugar.

Las féminas sobrevivientes de violencia, tienen una mayor predisposicion
en tener enfermedades mentales, incluida el trastorno de estrés postraumatico y

depresion (MIMP, 2016).

1.1.6 Resiliencia

Diversos autores tras afos de investigaciones sobre la resiliencia, han
intentado hallar porqué algunas personas pueden superar experiencias negativas
por si mismas y encontrar lo positivo de ello para salir adelante; a diferencia de
otras que no pueden hacerlo por mas que las situaciones hayan sido similares; es
por ello que la resiliencia impulsa a la salud mental y superacién personal ante
adversidades (Bermejo, 2010).

Asi mismo, Suarez, 2004 (citado en Rodriguez, 2009) ha definido la
resiliencia como el nivel de capacidad que tiene una persona a sobreponerse 0
sobrellevar los retos que se le anteponen. Es decir, es un proceso dinamico que
se obtiene a través de la capacidad de adaptarse ante diferentes contextos de

gran adversidad. Otra definicidn, es que la resiliencia es la forma que la persona
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se adapte y supere cualquier infortunio significativo, se trata de la capacidad que
desarrolla el individuo bajo estas circunstancias. La resiliencia no es una
inmunidad del individuo a estas situaciones que ha vivido, sino a una capacidad
de recuperacion de si mismo (Hernandez, 2020).

También Ortunio 2016 (citado en Hernandez, 2020) menciona que la
resiliencia tiene dimensiones importantes que haran o no posible la aparicion de
esta en situaciones negativas, entre ellas tenemos la disponibilidad de recursos
psicosociales como la disciplina, voluntad, creatividad, habilidades de
comunicacion, red sociales y familiares, resolucion de conflictos y entre otros.

Con respecto a la resiliencia en féminas victimas de violencia, se ha
concluido que esta es significativa para su recuperacion mental y fisica, ya que les
permite ser, nuevamente, parte de la sociedad; siendo asi que, no se nace con
resiliencia sino esta se encuentra en las caracteristicas de cada uno y se van a ir

mejorando con la intervencion de los profesionales adecuados (Lazo, 2021).

1.1.7 Competencia Personal

La competencia personal es la seguridad que una persona posee para
resolver las adversidades que se presenten a través de su conocimiento y
capacidad. Es necesario que se desarrolle desde la nifiez, ya que conforme el
nifio vaya resolviendo situaciones mas complejas se sentird mas seguro al saber

que esta consiguiendo buenos resultados. (SENATI, s.f.)

1.1.8 Aceptaciéon de uno mismo
La aceptacion de uno mismo o0 autoaceptacion ha desarrollado diversos
conceptos, siendo asi que Flecha (2019) menciona que la auto aceptacion es

distinguir y aceptar las fortalezas y debilidades de uno mismo, siendo asi que este
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ayude tener un mejor desarrollo personal a lo largo de su vita. Ademas, Maslow
(1991, citado en Flecha, 2019) refiere que la aceptacion de si mismo es ser
valorado y respetado por otros y por uno mismo para poseer un bienestar

psicoldgico.

1.1.9 El apoyo psicolégico a mujeres victimas de violencia

El apoyo psicoldgico es una ayuda de contacto que se da entre el psicélogo
y paciente en donde se le brinda herramientas para reducir y prevenir las
afecciones y consecuencias de la situacion vivida (Diez, s.f.). La Cruz Roja
Espafiola (2022) menciona que el apoyo psicoldgico favorece en la mejora de la
afectaciébn emocional de las victimas para que estas logren confiar en sus propios
recursos y puedan afrontar con mayor logro las dificultades que tienen a lo largo
de la vida. Asi mismo, menciona que es lograr la capacidad de afrontamiento en
los individuos estando en situaciones criticas o traumaticas.

Segun la Federaciéon Espafiola de Enfermedades Neuromusculares (2014)
el apoyo psicologico es “una valiosa fuente de escucha exterior que ayuda a
pensar, a hablar de lo que se experimenta y a seleccionar lo que se siente. Gracias

a ello, se pueden encontrar nuevas maneras de reaccionar” (p. 3).

1.2 Revision de la Literatura

1.2.1 Antecedentes Internacionales

Rivera (2022) realiz6 una investigacion en Ecuador con el objetivo de
comprobar los rasgos resilientes que tienen las mujeres victimas de violencia de
género, en el cantdon Manta, provincia de Manabi en el afio 2020. Los instrumentos
utilizados fueron el test de resiliencia SV-RES digitalizado y una indagacion via

online. La poblacion de estudio fue de 30 mujeres victimas de violencia de género.
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Los resultados demuestran que un 73% de las mujeres evaluadas tienen un nivel
bajo en resiliencia a diferencia del 7% que presenta un nivel alto es asi que el
autor concluye gue las mujeres victimas de violencia de género en su mayoria
presentan un bajo nivel de resiliencia siendo asi un tema relevante que se debe
de trabajar para que no sean vulnerables ante situaciones dificiles.

Benitez et al. (2020) hicieron una indagacion en el municipio de Sincelejo —
Colombia con el propoésito de detallar los factores de la resiliencia en un grupo de
féminas victimas de violencia de género en el Municipio de Sincelejo. El método
utilizado fue cuantitativo, descriptivo y de tipo no experimental. La poblacion
estudiada fue de 20 féminas victimas de violencia de género por parte de su pareja
entre las edades de 20 y 40 afos. El instrumento aplicado fue la escala SV-RES
PARA JOVENES Y ADULTOS de Eugenio Saavedra y Marcos Villalta, y se realizé
mediante llamadas telefénicas a las participantes. Como resultado se obtuvo que,
pese a ser a vulnerables ante la violencia de género, tienen la capacidad de lograr
sus objetivos, fijarse metas realistas y mantienen una actitud optimista y ventajosa
con respecto al futuro.

Andreu (2017) hizo un estudio en Espafia con la finalidad de saber la
relacion entre los sintomas clinicos en mujeres victimas de violencia de género y
la resiliencia. La muestra fue de un total de 119 mujeres entre las edades de 16 y
74 afios, atendidas en la Red Regional de Recursos de Atencién Especializada a
Mujeres Victimas de Violencia de Género de la Region de Murcia. Los
instrumentos utilizados fueron la Escala de resiliencia de Connor-Davidson (CD-
RISC), la Escala de Abuso Psicoldgico Sutil y Manifiesto a las Mujeres, SOPAS
(Buesa & Calvete, 2011) entre otros. Los resultados demuestran que el maltrato

contra las mujeres es alto, en cuanto a las sintomatologias clinicas lo mas
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resaltante son las quejas fisicas, la depresion, ansiedad y estrés. De tal forma, se
analisa que el nivel de resiliencia de las evaluadas es alto en relacion a aquellas
gue presentan un mayor apoyo social y tienen un menor nivel de sintomatologia
clinica. El estudio concluye que aquellas que tienen recursos personales como la
resiliencia presentan menor sintomatologia clinica. Del mismo modo, es
importante el apoyo social para parar con la violencia y superar sus secuelas.
Flores (2017) realiz6 un estudio en Ecuador con mujeres victimas de
violencia de género y la resiliencia en el Centro de Apoyo a la Mujer y la Familia
“Las Marias” de la ciudad de Cuenca. La muestra de esta investigacion fue de 94
usuarias del Centro a quienes se les hizo una encuesta. Teniendo como resultado
que el 73% de mujeres que corresponden a 69 evaluadas que asisten al centro y
recibieron ayuda mencionan que “siempre” se conceptualizan como mujeres
resilientes o en proceso de serlo, esto indica que el mayor porcentaje de las
evaluadas se visualizan como tal, por lo que se demuestra una eficacia en el
trabajo realizado por el Centro con este grupo de victimas de violencia de género
y lo que involucra la resiliencia en la capacidad de las mujeres de recuperarse a
hechos violentos de forma rapida y sin dafiar sus proyectos de vida a futuro.
Sarasija (2017) efectu6 un estudio en México con la finalidad de explorar
las puntuaciones de resiliencia entre mujeres mayores que han estado expuestas
a violencia de pareja méas temprano en la vida. Ademas, se comparo el estado de
salud auto-reportado entre las mujeres mayores expuestas a violencia de pareja
mas temprano en la vida con el estado de salud auto-reportado de las mujeres
que no han estado expuestas a violencia de pareja. Se hizo uso de la Escala de
Resiliencia, el instrumento de Gravedad de la Violencia contra la Mujer, y un

cuestionario de estado de salud. Los participantes se obtuvieron a través de
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muestreo de conveniencia y bola de nieve de mujeres de 65 afios 0 mas que viven
en el sur de Nuevo México. Los resultados revelan que las mujeres mayores que
han estado expuestas a la violencia de pareja entre 10 y 49 afios atras tienen las
mismas puntuaciones de resiliencia que las mujeres mayores que no han estado
expuestas a violencia de pareja. Ademas, el propio estado de salud fue el mismo.
Estos hallazgos indican que las mujeres mayores pueden recuperarse del trauma
0 violencia de pareja. Son capaces de recuperarse y continuar con sus vidas y su

salud auto-reportada a largo plazo se recupera.

1.2.2 Antecedentes Nacionales

Huaroto (2021) hizo una investigacion en la cuidad de Satipo con el fin de
observar la forma en que se relaciona los estilos de afrontamiento con la resiliencia
en mujeres, quienes han sido violentadas por sus parejas y recibieron atencién
por parte del CEM. Se us6 una metodologia de tipo no experimental, de corte
transversal, cuantitativo y de alcance correlacional. Tuvo una muestra de 80
féminas, quienes fueron usuarias del CEM de la comisaria Mazamari. Utilizaron el
Inventario Multidimensional de Estimacion del Afrontamiento (COPE), de Carver,
Scheier & Weintraub (1989), y la Escala de Resiliencia de Wagnild & Young
(1993). Se obtuvieron los resultados mediante la prueba de Spearman, en donde
se mostré una correlacion positiva y de nivel moderado (rho= 0.442), y un Sig. p
= 0.000. Dando como resultado que la resiliencia y los estilos de afrontamiento en
las féminas violentadas por sus parejas que fueron atendidas en un Centro de
Emergencia Mujer de Satipo se relaciona de una manera directa y significativa

Lopez & Vergaray (2021) llevaron a cabo una Investigacion en la ciudad de

Lima Metropolitana para obtener el vinculo entre la violencia intrafamiliar y la
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resiliencia en mujeres durante el confinamiento por el COVID-19 en Lima
Metropolitana. La muestra fue de 396 participantes de sexo femenino. Utilizaron
las escalas de Violencia Intrafamiliar (VIFJ4) de Jaramillo (2014) y Resiliencia (ER)
de Wagnild y Young (1993), que fue adaptada en Peru por Novella (2002). Los
resultados arrojan que las variables reflejan una relacién inversa altamente
significativa. Ademas, muestra entre las dimensiones de violencia familiar y
resiliencia que existe una relacion altamente significativa.

Anapan & Arenales (2020) realizaron una investigacion en el distrito de Ate-
Lima, con el propdsito de obtener el nivel de resiliencia de las féminas victimas de
violencia de pareja. La muestra fue de 66 féminas victimas de violencia que
tuvieron entre 18 a 50 afios de edad. La muestra se obtuvo de forma no
probabilistico y por conveniencia, es decir, se seleccioné a todas las féminas que
contaban con acceso, quienes aceptaron conformar el grupo de estudio y
cumplieron con los criterios de inclusion. Utilizaron la escala de resiliencia de
Wagnild & Young adaptado por Novella (2002). Los resultados mostraron que con
respecto al nivel de resiliencia en las féminas victimas de violencia de pareja, la
gran parte ubicaba en el nivel bajo, siendo el (57,6%).

Alanya (2018) realizé una investigacion en el Asentamiento Humano “Sarita
Colonia del Callao”- Lima con el fin de hallar la resiliencia en madres victimas de
violencia que asisten al Centro Regional de Apoyo emocional — CRAE”. El estudio
es de tipo descriptivo no experimental. La muestra fue de 50 mujeres, se uso la
Escala de Resiliencia de Wagnild, G. Young, H. adaptada a la poblacion peruana
por Novella (2002). Los resultados arrojaron que el 68% de las féminas
examinadas se ubican en un nivel inferior al promedio y que el 32% se encontro

dentro del promedio que se esperaba.
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1.3 Planteamiento del Problema

Durante siglos la mujer ha sido vista como un sujeto vulnerable a los
maltratos tanto en el @&mbito familiar, social y cultural. En estos ultimos afios se ha
estudiado mas y se ha descubierto un mayor indice de violencia hacia la mujer por
parte de su cényuge. La OMS (2021) menciona que el 27% de mujeres desde los
15 afos hasta los 49 afios en el mundo han sido afectadas por parte de su
conviviente de forma fisica y/o sexual, siendo estos los principales agresores.

El fendmeno de la violencia conyugal es una dificultad social que ha ido
incrementando, esta violencia es el significado de todo tipo de agresion
psicoldgica, sexual o fisica que amenaza la libertad de uno de los convivientes o
miembros de la pareja; haciendo que este repercuta con dafios personales.
(Irazoque & Hurtado, 2003). Siendo asi, que la violencia contra la mujer es
ofensiva y ocasiona efectos indeseables y desfavorables. Las féminas maltratadas
tienen mayor alcance a sufrir consecuencias graves para la salud (fisica,
psicologica y sexual) ya que puede causar lesiones, abortos, enfermedades de
transmision sexual, estrés postraumatico, depresion, ansiedad, insomnio,
problemas alimenticios e intentos de suicidio (OMS, 2021).

No siendo ajenos, las mujeres en el Perd también sufren esta problematica.
Segun el INEI (2021) a traves de la encuesta Demografica y de Salud Familiar del
periodo 2019, el 9.2% de las mujeres 15 a 49 afios, alguna vez han sido victimas
de violencia fisica por parte de su pareja o expareja, 2.5 % violencia sexual, del
total de mujeres agredidas dentro de este rango, el 70.5 % no buscaron ayuda en
alguna institucion.

El Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables (2021) muestra que el

Centro de Emergencia Mujer desde enero hasta mayo del presente afio se
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atendieron 66.665 casos de violencia contra la mujer. Entre los cuales en violencia
psicoldgica se encontré 31.915 casos, violencia fisica 26.137 casos, en violencia
sexual 8.359 y en violencia econdmica 254 casos. Es importante recalcar que el
departamento de Apurimac ha registrado un total de 1489 casos.

Al tener conocimiento de estas cifras, es necesario poder trabajar la
resiliencia en las mujeres victimas de estos abusos para que de esa forma puedan
salir de ese circulo de maltrato y superar el trauma vivido. Segun Charney (2004)
la resiliencia es considerada como la capacidad de poder adaptarse de forma
saludable a las adversidades de la vida.

La Cruz Roja Espafiola (2022) menciona que el apoyo psicolégico favorece
en la mejora de la afectacion emocional de las victimas para que estas logren
confiar en sus propios recursos y puedan afrontar con mayor logro las dificultades
que tienen a lo largo de la vida.

Hernandez y Mendoza (2018), refieren que el planteamiento del problema,
es la parte principal del estudio, indica lo que se quiere estudiar, asi como la forma
y el procedimiento a utilizar. Por ende, la formulacion del problema general es:

¢ Existe diferencia entre el nivel de resiliencia y sus factores en un grupo de
mujeres victimas de violencia conyugal que reciben apoyo psicolégico en un
centro de proteccion a la mujer y aquellas que no han recibido apoyo psicoldgico

en la provincia de Andahuaylas — Apurimac?
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1.4 Objetivos

1.4.1 Objetivo general
= Comparar el nivel de resiliencia en un grupo de mujeres victimas de
violencia conyugal que han recibido apoyo psicoldgico, con aquellas que
no han recibido ningan apoyo psicoldgico, en la provincia de Andahuaylas

— Apurimac.

1.4.2 Objetivos especificos

» Comparar el factor | “Competencia personal” en un grupo de mujeres
victimas de violencia conyugal que han recibido apoyo psicolégico en un
centro de proteccién a la mujer, con aquellas que no han recibido ningan
apoyo psicolégico en la provincia de Andahuaylas — Apurimac.

= Comparar el factor Il “Aceptacion de uno mismo” en un grupo de mujeres
victimas de violencia conyugal que han recibido apoyo psicolégico en un
centro de proteccion a la mujer, con aquellas que no han recibido ningan

apoyo psicolégico en la provincia de Andahuaylas — Apurimac.

1.5 Hipétesis

1.5.1 Hipétesis general
= Existe diferencia en el nivel de resiliencia en un grupo de mujeres victimas
de violencia conyugal que han recibido apoyo psicologico con mujeres que
no han recibido apoyo psicologico en la provincia de Andahuaylas —

Apurimac.

1.5.2 Hipétesis especificas
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H1: Existe diferencia en el nivel del factor | “Competencia personal” en un
grupo de mujeres victimas de violencia conyugal que reciben un apoyo
psicoldgico, con aquellas que no han recibido ningun apoyo psicoldgico en
la provincia de Andahuaylas — Apurimac.

H2: Existe diferencia en el nivel de factor Il “Aceptacion de uno mismo” en
un grupo de mujeres victimas de violencia conyugal que reciben un apoyo
psicolégico, con aquellas que no han recibido ningun apoyo psicoldgico en

la provincia de Andahuaylas — Apurimac.

1.6 Definiciones operacionales de términos importantes

Apoyo psicoldgico

Se define como una ayuda de contacto que se da entre el psicélogo y
paciente en donde se le brinda herramientas para reducir y prevenir las
afecciones y consecuencias de la situacion vivida

Resiliencia

La resiliencia se especifica como un proceso de adaptacién y superacion
de la persona ante infortunios significativos, se trata de la capacidad que
desarrolla el individuo bajo estas circunstancias.

Violencia

Es toda accion intencional que tiene por caracteristica trasgredir el derecho
de la victima, causando dafio en diferentes &reas como en la integridad
fisica, psicologica, sexual y social. En algunos casos utiliza la fuerza,
causéndole incluso la muerte.

Violencia conyugal

28



Es toda conducta violenta de forma fisica y psicoldgica realizadas por el
varén hacia su cényuge de sexo femenino.

= Violencia contra la mujer
Es cualquier acto o comportamiento que dafie y cause sufrimiento fisico,
sexual o psicoldgico e inclusive ocasione la muerte a la muerte dandose en

espacios publicos o privados.

1.7 Importancia y limitacién de la investigacion

1.7.1 Importancia

En este estudio, se considera de suma importancia evaluar la existencia de
la resiliencia en mujeres victimas de violencia que reciben apoyo psicolégico y
aquellas que no, a causa de que en nuestro pais existe un alto nivel de violencia
contra la mujer, manifestdndose en diversos estudios estadisticos como en los
registros de los Equipos Itinerantes de Urgencia (EIU) que fueron formados desde
el Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables para poder brindar atencién a
victimas de violencia durante el aislamiento social obligatorio, en donde
mencionan que se atendieron 14,583 casos de violencia contra la mujer durante
el mes de marzo hasta agosto de 2020 (Plan Internacional, 2021). Claramente, se
denota el gran incremento de la violencia contra la mujer a partir de los ultimos
anos.

Por ello es necesario que el Estado y sus entidades multidisciplinarias
puedan crear politicas y programas para la prevencion y atencion de la violencia.
Asi también es necesario que estas mujeres puedan acceder a un apoyo
psicoldgico para poder superarse y tengan la capacidad de identificar en un futuro

cualquier acto de violencia por parte de su entorno.
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1.7.2 Limitaciones

Como limitaciones en este estudio, se manifiesta que se encontré6 poca
bibliografia internacional con respecto al tema de violencia conyugal relacionado
con la resiliencia y apoyo psicolégico. Sin embargo, se encontraron diversos
estudios que trabajaron solo con las variables de violencia y resiliencia. Otra de
las limitaciones, fue la falta de disposicién de las mujeres que recibieron apoyo
psicolégico de un centro, ya que muchas de ellas tenian el celular apagado, o la
linea se encontraba fuera de servicio. Ademas, varias participantes que recibieron
apoyo psicolégico desconocian el uso de Google Forms, por lo que se les estuvo
guiando mediante llamadas telefonicas. Finalmente, otra limitacion fue la cantidad
de participantes ya que por ser una muestra pequefia no se obtuvieron resultados

confiables o significativos.
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CAPITULO Il: METODO

2.1 Tipo y Disefio de Investigacion

“Disenfio es el plan o estrategia concebida de obtencidén de informacion para
responder a las preguntas de investigacion” (Hernandez et al., 2010, p. 120). La
presente es una investigacion descriptiva comparativa. Segun (Briones, 2021)
menciona que este tipo de disefio se basa en recoger informacién importante para
determinar las diferencias en distintas muestras con respecto a una misma
poblacién. Para que asi, se pueda comparar esta informacién segun las, grupos
y/o tipos de fendbmenos en una variable. En esta investigacion, se determiné las
diferencias entre el grupo de mujeres victimas de violencia conyugal que

recibieron y no apoyo psicoldgico con respecto a la variable resiliencia.

2.2 Participantes

2.2.1 Poblacion

La poblacidn sera cubierta por un conjunto de mujeres victimas de violencia
conyugal que han recibido un apoyo psicolégico y otro que también han sido
victimas de violencia, pero no recibieron apoyo psicolégico en la provincia de

Andahuaylas — Apurimac.

2.2.2 Muestra

La muestra fue seleccionada de manera no probabilistico intencional. Esta
compuesta por 30 mujeres victimas de violencia conyugal. De las cuales 15
mujeres recibieron apoyo psicologico, mientras el otro grupo no tuvo algun apoyo

en la provincia de Andahuaylas - Apurimac.
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En la Tabla 1, se observa el nimero de mujeres victimas de violencia
conyugal, agrupadas segun quienes han recibido apoyo psicolégico y quienes
nunca han contado con apoyo psicolégico. Siendo asi que el 50 % de mujeres

recibieron apoyo psicoldgico y el 50 % no contaron con apoyo psicolégico.

Tabla 1

Frecuencia y porcentaje segun grupo

F %
Con apoyo psicolégico 15 50
Sin apoyo psicolégico 15 50

Nota: N=30

Criterios de inclusién
» Residir en la provincia de Andahuaylas — Apurimac.
» Las que aceptan voluntariamente su participacion.
» Mujeres que sufrieron de violencia conyugal.
Criterios de exclusion
* No aceptar voluntariamente su participacion.
= Mujeres que no residen en la provincia de Andahuaylas — Apurimac

= No haber sufrido de violencia conyugal a lo largo de su vida.

2.3 Materiales

Se hizo de la Escala de Resiliencia (ER) de Wagnild & Young (1993). La
escala se puede aplicar de forma grupal e individual, est4 dirigido para
adolescentes y adultos, el tiempo aproximado de evaluacion es de 25 a 30
minutos. La prueba presenta 25 items y 7 posibles respuestas indicando el grado

de aprobacion o desaprobacion en donde 1 es “totalmente en desacuerdo” y 7
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“totalmente de acuerdo”; esta escrito y calificado de forma positiva, en donde los
puntajes mas altos indican que existe mayor resiliencia.

La validez de la version original se establecié a través de un criterio externo
mediante las correlaciones positivas en la escala de adaptabilidad y una
correlacion negativa en la escala de depresion (Wagnild & Young, 1993, citado
por Novella, 2002). En cuanto a la validez del contenido se realizé por analisis de
correlacion de item-test, utilizando el coeficiente producto-momento de Pearson,
donde se observd que los items evaluados contribuyeron a la medicion de la
Resiliencia, menos los items 7 (-.05), 11 (.04), 20 (.05) y 22 (.02) (Del Aguila,
2003).

La confiabilidad en la version original se hall6 mediante el Alpha de
Cronbach, encontrando un valor de .94 para toda la escala, para el factor 1 .90 y
para el factor Il .80. (Jaramillo et al. citado por Del Aguila, 2003). Novella (2002)
adaptd la prueba al contexto peruano, teniendo como confiabilidad el alfa de
Cronbach .89. Seguidamente Del Aguila (2003) obtuvo la confiabilidad de .76
mediante el método Alpha de Cronbach. Asi mismo, Gomez (2019) estandarizé la
prueba en el contexto peruano y obtuvo la confiabilidad por el alfa de Cronbach
0.87.

En la estandarizacién realizada por Gémez (2019) establecié una nueva
distribucion en las subareas comprendidas por el factor | “Competencia personal”
con 10 items y por el factor Il “Aceptacion de uno mismo” con 15 items. Y cinco
dimensiones en cada factor. Segun el manual de la Escala de Resiliencia de

Wagnild & Young (1993) describe los conceptos de factores y dimensiones:
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= Factor | “Competencia personal”: Muestra, autonomia, autoconfianza,
determinacién y constancia.

= Factor Il “Aceptacion de uno mismo”: Manifiesta la forma de adaptarse,
la flexibilidad, el balance y una perspectiva de la vida estable.
Dimensiones

» Ecuanimidad: actuar de forma sensata reflejando en el ambito personal,
social y las propias experiencias.

» Perseverancia: es la constancia a pesar de la dificultades o desaliento.

» Confianza en si mismo: Creencia en uno mismo y en sus propias
capacidades, habilidades y limites.

» Satisfacciéon personal: Entender que la vida tiene un propésito

= Sentirse bien solo: Entender que la vida de cada uno es inigualable y el

sentirse bien solo da un sentido de libertad.

Tabla 2

Tabla de Distribucion modificada y actualizada de Factores de Escala de

Resiliencia
Factor I: Competencia Factor Il: Aceptacion de
Personal uno mMismo

Ecuanimidad 8,11 7,12
Perseverancia 1,4, 14,15, 23 2,20
Confianza en si mismo 9,10, 17, 24 13, 18
Satisfaccion Personal 16, 25 6, 22

Sentirse Bien Solo 3,5 19,21

Nota. Estandarizacién de la escala de Resiliencia de Wagnild & Young en universitarios
de Lima Metropolitana [Tabla] por Gbmez, 2019.
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Para este estudio se realizo la validez de constructo en donde el resultado
de algunos items fue menor a .4, por lo que se determiné que era necesario
omitirlos. En el factor | “Competencia Personal”’ se eliminaron los items 9, 3y 25,
y en el factor Il “Aceptacion de uno mismo” se eliminaron los items 2, 12, 20 y 22.
Quedando 18 items validos.

La Tabla 3 muestra la fiabilidad y la validez de la Resiliencia y sus factores.
Se hizo un andlisis de consistencia interna para establecer la fiabilidad, calculando
el coeficiente de fiabilidad compuesta a través del Alpha de Cronbach el cual
superé el valor de corte establecido (>.7) y obtuvo un puntaje global de 0.922
demostrando la confiabilidad. Asi mismo en el factor | “Competencia personal’ se
encontré un puntaje de 0.878 y en factor Il “Aceptacion de uno mismo” de 0.817
confirmando la confiabilidad. En cuanto a la validez se hizo un estudio de la
varianza media extraida en donde el punto de corte es .5. Teniendo un puntaje
total de 0.856, en el factor | 0.650 y en el factor Il 0.856 comprobando asi su

validez.

Tabla 3

Confiabilidad y validez de la Resiliencia y sus factores

Variable — factor Ne° items Fiabilidad compuesta AVE
Resiliencia 18 0.922 0.856
Competencia Personal 13 0.878 0.650
Aceptacion de uno mismo 5 0.817 0.856

2.4 Procedimientos

Para el presente estudio se hicieron los siguientes pasos:
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Como primer paso se envié una solicitud a la coordinadora de un Centro
gue brinda apoyo psicoldgico, aludiendo el propdsito de la indagacion y pidiendo
la autorizacién para la aplicacion correspondiente de la prueba. Luego de obtener
la aprobacion, se realizé la coordinacién con las psicélogas que atienden los casos
de este centro para que nos brinden los datos del grupo de las mujeres que han
recibido apoyo psicolégico y de aquellas que no tuvieron ninguna atencién
psicoldgica. En vista que no se obtuvo respuesta de quienes no tuvieron ninguna
atencion psicoldgica, se envié una encuesta virtual a mujeres que residen en la
provincia de Andahuaylas — Apurimac; seleccionandolas a través de las
respuestas de los items “Alguna vez, ¢ Usted ha sufrido algun tipo de maltrato por
parte de su pareja o ex pareja?”’, “¢,Qué tipo de violencia sufri6?” “¢Con qué
frecuencia su pareja o0 expareja le agrede o agredi6?”, “¢ Usted en algiin momento
le dijo a su pareja que queria separarse de €l? ¢CoOmo reacciono éI?” y “¢Ha
recibido alguna vez apoyo psicol6gico?”; siendo asi como se obtuvo al grupo de
mujeres victimas de violencia conyugal sin apoyo psicologico.

Luego, se contacté con cada persona mediante llamadas telefénicas para
informarles y solicitarles su consentimiento para la resolucién de la prueba. De
quienes se obtuvo el consentimiento, se envié inmediatamente la encuesta via
online a través de WhatsApp. Por motivo de la coyuntura, se opto por digitalizar la

Escala en Google Forms.
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CAPITULO Ill: RESULTADOS

En este capitulo, se presenta los datos obtenidos en las participantes
mediante un analisis descriptivo y comparativo.
3.1. Analisis Descriptivo
3.1.1 Resiliencia en mujeres victimas de violencia conyugal

En la Figura 1, se observa los niveles de resiliencia en mujeres victimas de
violencia conyugal considerando la muestra total. El 26.7% de las mujeres
muestra un nivel de resiliencia alto, el 26.7 % tiene un nivel medio, el 20% tiene
un nivel muy alto, el 13.3 % tiene un nivel bajo y el 13.3 % tiene un nivel muy bajo.
Figura 1
Niveles de resiliencia en mujeres victimas de violencia conyugal de la provincia de

Andahuaylas.

B Muy bajo M Bajo EMedio ®Alto B Muy alto

3.2 Analisis Comparativo

3.2.1 Niveles de resiliencia en mujeres victimas de violencia conyugal con 'y
sin apoyo psicolégico

En la Figura 2 se determina que, en la escala global de resiliencia, el 40 %
de las mujeres que recibieron apoyo psicologico se encuentran en un nivel muy

alto y el 0% de mujeres que no recibieron apoyo psicolégico se ubicaron en este
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nivel. En el nivel alto se encontré que el 33.3% del grupo de mujeres que no han
contado con apoyo y el 20% del grupo de mujeres que si han recibido apoyo
psicolégico. En el nivel medio se encontré que el 33.3% pertenece a las mujeres
gue no tuvieron apoyo y el 20% a las que si recibieron apoyo. Seguidamente, en
el nivel bajo se obtuvo que el 26.7% del grupo de mujeres sin apoyo, mientras que
en el grupo de mujeres con apoyo se encontré al 0%. Finalmente, en el nivel muy
bajo se encuentra el 20% de las mujeres que recibieron apoyo, a diferencia del
6.7% del grupo sin apoyo.

Figura 2

Nivel de resiliencia en mujeres victimas de violencia conyugal con y sin apoyo
psicolégico.
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3.3 Andlisis del ajuste de los datos a la distribucién normal

En la Tabla 4 se muestra los resultados de la prueba estadistica de Shapiro
— Wilk, la cual permitié evaluar el ajuste de los datos a una distribucién normal. Se
observa que los datos de la variable resiliencia se distribuyen de forma no
paramétrica en la muestra global de mujeres y en ambos grupos (p < .05). En

funcion a estos resultados se utilizo la prueba inferencial no paramétrica de U
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Mann-Whitney con la finalidad de comprobar las hipétesis formuladas ya que es
la que mas se utiliza para el grupo de pruebas estadisticas no paramétrico que
tiene como fin verificar las medianas de dos grupos independientes de libre
distribucion (Rivas et al., 2013).

Tabla 4

Andlisis del ajuste de los datos a la distribucion normal

Variable Mujeres con apoyo Mujeres sin apoyo Muestra total
psicolégico psicoldgico
W (p) W (p) W (p)
Resiliencia 0.806 (0.004) 0.868 (0.032) 0.882 (0.003)

3.4 Andlisis Inferencial

Se realizdé un andlisis inferencial de caracter comparativo con el fin de
demostrar las hipétesis planteadas de la investigacion a través de la prueba
inferencial no paramétrica de U Mann-Whitney, teniendo en cuenta el grupo de
mujeres con apoyo psicolégico y sin apoyo.

La Tabla 5 muestra que se rechaza la hipétesis general ya que no existe
diferencia estadisticamente significativa en el nivel de resiliencia entre mujeres
victimas de violencia conyugal que han recibido apoyo psicolégico y quienes no
han recibido apoyo psicolégico en la provincia de Andahuaylas — Apurimac (p >

.05).
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Tabla b

Comparacién de la resiliencia en mujeres victimas de violencia conyugal con y sin

apoyo psicolégico

Con apoyo Sin apoyo

Variable M (DE) M (DE) U P

Resiliencia 113(10.7) 109 (8.77) 77 146

La Tabla 6 muestra que se rechaza la primera hip6tesis especifica ya que
no existe diferencia estadisticamente significativa en el nivel del Factor |
“Competencia Personal” entre mujeres victimas de violencia conyugal que han
recibido apoyo psicolégico y quienes no han recibido apoyo psicologico en la
provincia de Andahuaylas — Apurimac (p > .05).

En cuanto a la segunda hipoétesis especifica (ver Tabla 6), también se
rechaza que exista diferencia estadisticamente significativa en el Factor Il
“Aceptacion de uno mismo” entre mujeres victimas de violencia conyugal que han
recibido apoyo psicolégico y quienes no han recibido apoyo psicolégico en la
provincia de Andahuaylas — Apurimac (p > .05).

Tabla 6

Comparacién de la resiliencia y sus factores en mujeres victimas de violencia

conyugal con y sin apoyo psicoldgico

Con apoyo Sin apoyo

Variable M (DE) M (DE) v P
Factor I: Competencia

personal 75.9(6.34) 73.7(6.34) 77 .146
Factor II: Aceptacion de uno

mismo 37.1(4.91) 35.9(3.69) 81,5 .203
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CAPITULO IV: DISCUSIONES DE RESULTADOS

De acuerdo a los resultados que se obtuvo con relacion al nivel de
resiliencia global de la muestra, en la figura 1 se puede notar que el 20% tiene un
nivel muy alto, el 26,7% se encuentra en un nivel de resiliencia alto al igual que el
porcentaje del nivel medio indicando una inclinacion positiva; el 13,3% tiene un
nivel bajo, siendo el mismo porcentaje en el nivel muy bajo. Estos datos permiten
que se pueda argumentar que, a nivel global de la poblacién evaluada, tienen la
aptitud de vencer las adversidades, es decir que son resilientes.

A diferencia de la investigacion de Rivera (2022) en donde menciona que
el 73% de mujeres victimas de violencia tiene un nivel bajo de resiliencia a
diferencia del 7% que, si presenta un nivel alto, siendo asi que el autor menciona
gue es necesario trabajar con este grupo para que no vuelvan a ser vulnerables;
asi también como lo menciona Anapan & Arenales (2020) que ubica a las mujeres
victimas de violencia en un nivel bajo (57,6%) y esto se ve relacionado con la
investigacion de Lopez y Vergaray (2021) en donde sus resultados indican una
relacion inversa altamente significativa de violencia y resiliencia (r2 =14) es decir
que las mujeres que son victimas de violencia intrafamiliar tienen bajo nivel de
resiliencia. Sin embargo, segun Benitez & Mogollén (2020) coinciden con el
estudio realizado ya que concluyen que las feminas pese a ser victimas de
violencia se fijan en metas realistas y se esfuerzan para poder lograr la resiliencia
y mirar con un aspecto positivo hacia el futuro. En cuanto a Sarasija (2017)
descubrio que las mujeres mayores pueden recuperarse de la violencia vivida, es
decir que son capaces de continuar con sus proyectos de vida, asi como nuestro
estudio en donde arroj6 que el 73.4% tienen una tendencia positiva de ser

resilientes.
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En la figura 2 se observa la escala global de resiliencia segun los 2 grupos
(mujeres victimas de violencia conyugal con apoyo y sin apoyo psicoldgico).
Siendo asi que las mujeres que han recibido apoyo psicolégico tienen una
tendencia positiva a tener resiliencia ya que el 40% se encuentra en un nivel muy
alto, el 20% en el nivel alto y 20% en el nivel medio, a diferencia de las mujeres
gue no han recibido apoyo psicoldgico en donde el 33,3% se ubica en un nivel alto
y el 33,3% también se encuentra en el nivel medio. Dando a reflejar en nuestra
investigacién realizada ambos grupos son resilientes; sin embargo, es importante
resaltar que las mujeres que recibieron apoyo psicologico cuentas con un mayor
nivel de resiliencia. Lo mencionado coincide con la investigacion de Flores (2017)
en donde se encontré que el 73% de mujeres que asisten a un Centro de Apoyo
a la Mujer y la Familia “Las Marias” se consideran mujeres resilientes o en vias de
resiliencia, esto indica que al recibir apoyo psicologico por parte de este Centro
sean capaces de sobreponerse a hechos violentos. También nuestra investigacion
se puede relacionar con el estudio de Andreu (2017) que hizo una investigacion
en mujeres victimas de violencia de género atendidas en la Red Regional de
Recursos de Atencion Especializada a Mujeres Victimas de Violencia de Género
de la Region de Murcia (Espafa), en donde se encontr6 que las mujeres que
tienen un alto nivel de resiliencia presentan menores sintomatologias clinicas y
hace mencién que estas mujeres presentan un mayor apoyo social. Por ende, es
importante el apoyo social en estas mujeres para que puedan superar las
consecuencias de la violencia. En el caso que menciona Huaroto (2021) concluye
que los estilos de afrontamiento tienen una correlacion positiva (rho= 0.442) con
la resiliencia, por ello se determina que, a mayores estilos de afrontamiento, mayor

nivel de resiliencia poseen las mujeres violentadas por sus parejas atendidas del
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Centro de Emergencia Mujer de Satipo. Sin embargo, en el estudio de Alanya
(2018) difiere con nuestro estudio ya que el resultado nos muestra que el mayor
porcentaje de madres victimas de violencia atendidas en el Centro Regional de
Apoyo Emocional en el Callao, tienen un nivel inferior de resiliencia a pesar de

haber recibido apoyo psicolégico.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

Se concluye lo siguiente:

No existen diferencias estadisticamente significativas a nivel de la
resiliencia y sus factores segun el grupo al que pertenecen las
mujeres victimas de violencia conyugal ya que los resultados son
una aproximacion de lo investigado.

Los niveles de la resiliencia global de las mujeres victimas de
violencia conyugal se pueden considerar con una tendencia positiva,
ya que sumando los niveles alto y muy alto pertenecen al 46.7% del
grupo de mujeres evaluadas.

En el grupo de mujeres victimas de violencia conyugal que
recibieron apoyo psicolégico el 40% se encuentra en un nivel muy
alto, el 20% en el nivel alto al igual que en el nivel medio, a diferencia
de aquellas que no han recibido apoyo psicolégico en donde el
33,3% se encuentra en nivel alto, siendo el mismo porcentaje para
el nivel medio.

Ambos grupos son resilientes; sin embargo, a nivel descriptivo, las
mujeres que recibieron apoyo psicolégico cuentan con un mayor

nivel de resiliencia.
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5.2 Recomendaciones

Se recomienda lo siguiente:

Segquir investigando con muestras mas grandes que permitan
verificar con precision la posible diferencia que no se verifico en este
estudio particular

Promover charlas psicoeducativas en colegios, centros meédicos,
municipalidades sobre la conducta de maltrato en una relacién de
pareja, para que asi se pueda prevenir la violencia conyugal.
Informar a las mujeres victimas de violencia conyugal sobre los
programas sociales y legales que brinda el Estado como el
Programa Aurora, Linea 100, Chat 100, el CEM, entre otros; para
gue de esta forma puedan conocer, acudir y denunciar cuando se
presente dichos actos.

Realizar modelos de intervencidn para las victimas de violencia
conyugal que se adapten a personas que residen en el interior del
pais, siendo asi que se considere el nivel de educacion, idioma y
estrato social.

Sensibilizar a los trabajadores publicos que se les otorgue un caso
de este tipo, para evitar la “revictimizacién” y la falta de conviccion
para poder denunciar a su agresor, ya que diversos casos por
comentarios de estos, la mujer ya no considera necesario denunciar.
Seguir fortaleciendo el trabajo multidisciplinario para que puedan
tener una mejor comunicacion en las areas correspondientes y asi
poder brindar una buena atencién a las victimas de violencia

conyugal
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. Solicitud para la aplicacion de la prueba en el Centro de apoyo psicolégico.
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ANEXO A
Autorizacion del autor de la estandarizacion de la prueba de Resiliencia de

Wagnild y Young.

parami «

o Ps. Mario Gomez <psicologomgomez@gmai.coms mig, 6oct 202,143 ff &

Estimada Srias.

Valerie Quispe Cueto

Harling Torres Lizarme

Universidad Femenina del Sagrado Corazén - UNIFE
Presente -

Buenas tardes, es grato responder al contacto establecido por Ustedes, y a su vez agradezco el interés por el uso la Estandarizacion de [z Escala de Resiliencia de
Wagnild & Young en universitarios de Lima Metropolitana como antecedente de investigacion

Por medio de la presente autorizo &l uso con fines académicos de la Escala de Resiliencia de Wagnid & Young a la Srtas. Bachilleres Valeria Quispe Cueto y
Harline Torres Lizarme , para el desamollo de su investigacion denominada: * RESILIENCIA EN MUJERES DE 25 A 45 ANOS VICTIMAS DE VIOLENCIA
CONYUGAL RESIDENTES EN PROVINGIA: ANDAHUYLAS" para la obtencion del Titulo Profesional de Licenciadas en Psicologia.

Agradeceré la cita correspondiente de la investigacidn solicitada en sus referencias bibliograficas.

Queado atento a sus comentarios.

Sin otro particular

Atentamente
Lic. Mario Gdmez

54



ANEXO B

Consentimento informado de participantes

L

RESILIENCIA EN MUJERES DE 25 A 45 .
ANOS VICTIMAS DE VIOLENCIA
CONYUGAL RESIDENTES EN

PROVINCIA: ANDAHUYLAS

COMSENTIMIENTO INFORMADO
Estimada participants, |2 saluda la Srta. Valeri Quispe Cueto y Harline Lizeth Torrea Lizarme. bachilleres de la
carrera de psicologia. Queremaos agradecerle por participar en el prezente estudio, que tiene como chjstivo
comparar &l nivel de Resiliencia entre mujeres victimas de violencia que recibieron atencion psicoldgica v
aquellas que no. Si decide participar por favor debe tener en cuenta lo siguiente:

Su participacion es totalmente voluntaria

La infermacién brindada, no tiene fines de diagnéstico individual v serd utilizado dnicamente para fines de
este estudic.

Responder todas las preguntas sin obviar alguna y con toda sinceridad
El procedimients consiste en completar dos cuestionarios breves (Formulario de evaluacidn de violencia
contra la mujer y |la Escala de Resiliencia de Waagnild y Young) , cualquier duda no dude &n contactarnos a
través de nuestros correos: vale.sqol 1 @gmail.com v harlinetorres. |[Zamail.com

;Usted da su consenfimiento de participar en esie estudic académico? *
Si, acepto

Mo, acepto
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ANEXO C

Solicitud para la aplicacion de la prueba en el Centro de apoyo psicolégico.




