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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo determinar las diferencias de la
incidencia de depresion en estudiantes de secundaria entre una institucion educativa
nacional y una particular, Piura, 2023. Se ejecuto un estudio de tipo no experimental
de disefio descriptivo — comparativo, basandose en una muestra compuesta por 400
estudiantes adolescentes, mujeres y varones del nivel secundario, el rango de edad
es de 13 a 18 afos. Se aplico el Inventario de Depresion de Beck. Los resultados que
se obtuvieron fue un Sig. De 0.405 > 0.050 por lo que no existen diferencias
significativas, a nivel descriptivo se identificé que en la institucion educativa nacional
hay mayor nimero de casos que se encuentra en un nivel moderado, mientras que en
la institucion educativa particular se ha identificado que predomina el nivel bajo, se
concluye que, la depresién no difiere en estudiantes de secundaria entre la institucion
educativa nacional y una particular, Piura, 2023. A través de los resulta dos se
demostré que la depresidon no difiere del tipo de institucion, se reporta incidencia en
ambas instituciones. Esto incita a que futuras investigaciones tomen acciones que
puedan reducir los niveles reportados ya que al tratarse de una poblacién adolescente
cuya etapa se caracteriza por muchos cambios que los predispone a ser vulnerables

a otras problematicas.

Palabras claves: Depresion, somético emocional, cognitivo afectivo, emociones.



ABSTRACT
The present research was carried out in a national educational institution and a private
educational institution in the city of Piura, with secondary school students in order to
determine the differences in the incidence of depression in secondary school students
between a national and a private educational institution, Piura, 2023. A non-
experimental study of descriptive-comparative design was carried out, based on a
sample composed of 400 adolescent female and male secondary school students, with
an age range of 13 to 18 years old. The instrument used was the Beck Depression
Inventory. The results obtained were a Sig. of 0.405 > 0.050, so there are no significant
differences, at a descriptive level it was identified that in the national educational
institution there is a greater number of cases that are at a moderate level, while in the
private educational institution it has been identified that the low level predominates.
From the inferential results, it is concluded that depression does not differ in high school
students between a national and a private educational institution, Piura, 2023.
Therefore, the usefulness of these results shows that comparisons between
institutions are not necessary, but rather to consider depression related to another
variable in the future or to consider gender as a sociodemographic variable for

comparison.

Key words: Depression, somatic emotional, cognitive affective, emotions.
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CAPITULO |

MARCO METODOLOGICO

. EL PROBLEMA

1.1.1. Delimitacion del problema

Segun la quinta edicion del “Diagnostic Stalistical Manual of Mental
Disorders” (DSM - 5), el trastorno depresivo influye directamente al estado de
animo de la persona, esto le puede generar una variaciéon en el humor, y
dependiendo de su origen sintomético o su temporalidad, tiene como principal
un evidente cambio del humor asociada al malestar y discapacidad, asi como
al riesgo de perder la vida, sufrir dolor o perder la libertad (American Psychiatric
Association. Anxiety Disorders.In, 2013).

A nivel mundial, mas de 450 millones de personas son afectadas por la
depresion en todo el mundo y la probabilidad nos dice que por cada cuatro
personas, una persona, padecera algun problema relacionado a este trastorno
en alguna etapa de su vida, no importa la edad, ni la condicién social del ser
humano, el siempre estara vulnerable ante la depresion, ademas este trastorno
es una de las causas principales de discapacidad desde una perspectiva
mundial, y esto influye negativamente en la carga mundial de morbilidad (Corea
del cid, 2021).

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2023) estima que el 3,8%
de la poblacién experimenta depresion incluido el 5% de los adultos (4% entre
los hombres y el 6% entre las mujeres) y el 5.7% de los adultos mayores de 60
afios. Aproximadamente 280 millones de personas atraviesan un trastorno
depresivo en el mundo. Sin embargo, la depresidén es mas frecuente entre las
mujeres que entre los hombres. Mas del 10% de mujeres embarazadas que
acaban de dar a luz en todo el mundo, experimentan episodios depresivos, e
incluso llegan a desarrollar este trastorno depresivo. Por otro lado, el suicidio
es una problematica que esta estrechamente relacionada con la depresion y
observamos como cada afio se suicidan mas de 7000 000 personas, siendo el
suicidio la cuarta causa de muerte en el grupo etario de 15 a 29 afos.

Se estima que la prevalencia de episodios depresivos mayores en

adolescentes de 12 a 17 afios en Estados Unidos fue de 4.1 millones de
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adolescentes quienes experimentaron al menos un episodio depresivo mayor.
Este nimero representd el 17,0% de la poblacion estadounidense de 12 a 17
afos (National Institute of Mental Health [NIHM], 2022).

La depresion durante la etapa de adolescencia es generadora de
problemas, en el ambito escolar, esta suele afectar el rendimiento académico,
en el ambito personal los pensamientos suicidas se presentan en el campo de
la psique, desde el area clinica se presentan evidencias que indican que la
depresion en la adolescencia esta influenciada y puede combinarse
negativamente con otros trastornos psicopatolégicos, como por ejemplo la
ansiedad (Navarro et al, 2017).

En México se realizaron otros estudios con estudiantes de secundaria
entre 12 y 15 afios, los resultados obtenidos indicaron que el 8,2% de los
estudiantes cursaba un probable episodio de depresion mayor (EDM), en
“altamente probable EDP” y “probable EDM” conjuntaron el 12.3%, en la
prevalencia de sintomas clinicos un 12.4%, finalmente la prevalencia de
estudiantes con sintomas en el umbral subclinico que requirieron un tipo de
atencion preventiva fue de poco mas de la cuarta parte de la poblacion escolar
(con el 27.3%), un ultimo detalle, es que la depresién no difiere del género ya
gue estan en proporcion cercana de 1:1 (Gonzales-Forteza et al., 2015).

En Venezuela, se encontro el Observatorio Venezolano de Violencia, el
cual documento a través de un monitoreo de prensa, que entre marzo de 2020
y lo que va del 2021 ha habido al menos 52 suicidios de nifios y adolescentes
en diecisiete estados del pais. Si se compara con las cifras de 2018, hubo un
incremento del 240% hasta la segunda semana de agosto. Debido a que no
todos los medios cubren suicidios particulares, ya que se trata de un acto de
orden privado, es posible pensar que estos datos estan lejos de la realidad y
gue existe un importante subregistro (Observatorio Regional contra la
Violencia, Venezuela,2023).

En este pais, segun el Servicio de Atencién Psicologica de CECODAP,
entre enero y junio de 2020, casi un tercio de los niflos atendidos llego a
consulta por alteraciones en su estado de animo, es decir por depresion y
ansiedad, donde el 20% presentd ideacion e intento de suicidio. Son casi

inexistentes los programas de salud mental dedicados a nifilos y adolescentes
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en Venezuela al igual que tampoco existen los centros de salud psiquiatrica o
programas preventivos. En general algo que es cierto es que en el pais se le
da muy poca importancia a la salud mental, menos del 1% del presupuesto que
tiene el ministerio de salud estd asignado al area de salud mental
(Zufiiga,2021).

En el Peru, la poblacion adolescente comprendida entre los 10 y 19
afos, representa el 20% del total de la poblacion, de los cuales
aproximadamente 2 millones de casos entre depresion y ansiedad fueron
reportados por el Ministerio de Salud Minsa en 2016, todos los casos fueron
vinculados a conflictos familiares, violencia. Dentro de la investigacion realizada
se puede ver la prevalencia que hay de los trastornos depresivos en donde
desde 2012 reportan casos de adolescentes que desean morir, con un 20 a
25% y entre el 10 y 15% intentaron llevar a cabo esta idea de morir (Olivera,
2018).

Al explorar estudios sobre la depresion en adolescentes peruanos,
resaltan los informes epidemiolégicos elaborados por el Instituto Nacional de
Salud Mental del Perd (INSM), los cuales indican que la depresion es el
trastorno clinico mas frecuente en adolescentes de Lima y Callao con una
prevalencia de 7% (3% en varones y el 11% en mujeres, segun los datos
obtenidos por el INSM en el afio 2013). Por otro lado, en la selva amazdnica
peruana, reportaron una prevalencia de 1.9% (1.6% en varones y 2.2% en
mujeres, segun los datos obtenidos por el INSM en el afio 2012); y en la
provincia de Abancay, una prevalencia de 2.1% (0.9% en varones y 3.4% en
mujeres, segun los datos obtenidos por el INSM en el afio 2011) (Navarro et
al., 2017).

A nivel regional, segun Ministerio de Salud (MINSA) en 2022, Piura
reportd un total de 313455 casos de personas con depresion, fueron atendidos
a nivel nacional durante el 2021 a través de los diversos servicios de salud
mental, reflejandose un incremento de 12% de casos en relacion a la etapa pre
pandemia. En el caso de los adolescentes de la Direccion Regional de Salud
(Diresa) de Piura indica que a nivel regional se han atendido 2799 casos de
depresion adolescente. De esta cifra 763 corresponde a varones y 2036 a

mujeres. Las provincias mas afectadas son Piura (957), Sullana (642),
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Morropon (254) y Paita (170). En el caso de la depresion infantil de los 533
casos de nifios diagnosticados con depresién, 242 corresponden al sexo
masculino y 291, al femenino. Las provincias mas vulnerables son Piura (236),
Sullana (113), Morrop6n (37) y Huancabamba (34).

La directora de Salud Mental del Minsa Piura, July Caballero Peralta,
resaltdé que los casos de incidencia de depresion aumentaron drasticamente a
comparacion de cinco afos atras, por eso la importancia de tratar este trastorno
oportunamente, para evitar que desencadene y se derive en un ideacién o
conducta suicida. Menciona que el tratamiento para la depresion incluye
medicamentos, psicoterapia y otras intervenciones, pero, sin embargo, ante
una depresion grave o severa es posible que la persona necesite una estancia
hospitalaria (Minsa, 2023).

Segun Essalud en Piura en 2022, en el Centro de Atencién Primario Il
Metropolitano se han atendido a 84 pacientes, 36 de ellos resultaron con
depresion, de los cuales 12 fueron adultos y 12 adolescentes, estos resultados
fueron alarmantes y preocupantes debido a que a su corta edad presentan
problemas de salud mental, por lo que los especialistas realizan un trabajo
interactivo en el hogar, escuela, entorno familiar debido a que es fundamental
para asi poder identificar conductas que puedan presentar y asi actuar de forma
rapida y efectiva para poder abordar el problema.

Observando la realidad problematica y el contexto de la poblacion de la
cual se obtuvo la muestra se puede presumir que la depresién es un problema
gue agueja a los estudiantes de secundaria porque se encuentran en una edad
de riesgo en la ciudad de Piura, porque pueden estar influenciados por multiples
factores de riesgo, como provenir de hogares disfuncionales, carencias
afectivas, limitaciones econdémicas, entre otras adversidades en las cuales se
ve sumergida la poblacion seleccionada. Por lo tanto, se considera que, al
tratarse de adolescentes del nivel secundario, quienes se encuentran en una
etapa vulnerable y son mas propensos a influenciarse por los problemas de su
entorno, también tienen mayor predisposicion a experimentar depresioén, la cual
es considerada a nivel mundial una de las principales causas de discapacidad,
y esto no excluye a nuestra poblacion. Ademas, segun la literatura existen

pocas investigaciones comparativas, por lo que se considera conveniente la
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realizacion de este estudio.

1.1.2. Formulacion del problema

¢, Cual es la diferencia de la Incidencia de depresion en estudiantes de
secundaria entre una institucion educativa nacional y una particular, Piura,
20237

1.1.3. Justificacion del estudio

Esta investigacion buscé determinar las diferencias de la incidencia de
depresion entre los estudiantes de una institucion educativa nacional y una
particular de la ciudad de Piura, por lo que se justifica a nivel tedrico ya que la
depresion, mas alla de ser una afeccion global de la psique humana, es un
trastorno de animo, pasajero o duradero, pudiendo estar presente todo el dia
en la persona, he aqui la importancia del estudio porque ha profundizado en la
tematica y es porte investigativo.

Se justifica a nivel practico porque a través de los resultados de esta
investigacion permitieron formular recomendaciones que abarcan propuestas
de diversas alternativas de solucion, para abordar las necesidades de los
estudiantes de ambas instituciones, siendo asi esta investigacion que
profundiza y recomienda.

Ademas, la investigacion contribuye a nivel social porque estuvo dirigida
a estudiantes de secundaria de dos instituciones educativas de la region, cuyas
caracteristicas psicologicas son propias de la etapa en la que se encuentran,
en la adolescencia son més vulnerables ante cualquier cosa y por tanto el tema
merece ser foco de atencion por su escuela, docentes y padres de familia, quien
muchas veces ignora que los adolescentes pueden tener problemas
relacionados con su salud mental.

1.1.4. Limitaciones
- Los hallazgos estadisticos de esta investigacion solamente pueden ser
generalizados con poblaciones de caracteristicas similares.
- En la literatura consultada no se evidencias estudios relacionados
directamente con la variable y el tipo de muestra comparada.
- Escasos datos estadisticos sobre la variable de estudio en el contexto

regional.
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12 OBJETIVOS
1.2.1. Objetivo general

e Determinar las diferencias de la incidencia de depresion en estudiantes
de secundaria entre una institucion educativa nacional y una particular, Piura,
2023.

1.2.2. Objetivos especificos

e Describir el nivel de incidencia de la depresion en los estudiantes de una
institucion educativa nacional, Piura 2023.

e Describir el nivel de incidencia de la depresion en los estudiantes de una
institucion educativa particular, Piura 2023.

e Determinar las diferencias de la incidencia de depresion segun la
dimensiéon cognitivo afectivo entre estudiantes de una institucién educativa
nacional y una institucion educativa particular, Piura 2023.

e Determinar las diferencias de la incidencia de depresién segun la
dimension somético emocional entre estudiantes de una institucion educativa

nacional y una institucion educativa particular, Piura 2023.

13 HIPOTESIS
1.3.1. Hipotesis General
e Existe diferencia significativa de incidencia de depresion en estudiantes
de secundaria entre una institucion educativa nacional y una particular, Piura,
2023.
1.3.2. Hipotesis Especificas
e Existe diferencia significativa de incidencia de depresion segun la
dimensiéon cognitivo afectivo entre estudiantes de una instituciéon educativa
nacional y una institucion educativa particular, Piura 2023.
e Existe diferencia significativa de incidencia de depresion segun la
dimension somatico emocional entre estudiantes de una institucion educativa

nacional y una institucion educativa particular, Piura 2023.

14 VARIABLES E INDICADORES
1.4.1. Variable: Depresion

1.4.2. Dimensiones:

17



1.4.3.

15

1.5.2.

¢ Dimension cognitivo afectivo
e Dimension somético emocional

Escala de medicion: Ordinal

DISENO DE EJECUCION
1.5.1.

Tipo de investigacion

Basica: Este tipo de investigacion mayormente se denomina asi ya que es
utilizada para poder comprender y ampliar conocimientos respecto a la
poblacion escogida para la investigacion (Sanchez y Reyes 2015). Es
basica porque el estudio profundizé en la comparacion de dos muestras sin

necesidad de aplicar o cambiar el estado de las variables.

Disefio de investigacion

No experimental: Esta investigacion adopto el disefio no experimental
debido a que no se manipulan deliberadamente las variables, ademas no
se expuso a los participantes a estimulos externos, ni se aplicaron
programas de intervencién, se limita Gnicamente a realizar la observacion y
aplicacién de instrumentos sin influir efecto en ella (Hernandez et al., 2014).
Entonces este disefio se basa en que el investigador estudias las variables
seguido de ello se realiza un andlisis para obtener informacién para la
investigacion. En este caso se hace la comparacion de la variable entre dos
muestras.

Es Descriptivo — comparativo: Es descriptivo porque se realiza en base a la
observacion y cuantificacion de caracteristicas del objeto de estudio
(Hernandez et al., 2014).

Es comparativo porque se basa en la recoleccién de informacién de dos
instituciones una nacional y otra particular, para de esta forma poder
analizar si existe comparacion o igualdad en los resultados obtenidos de las
instituciones.

En consecuencia, es descriptivo comparativo porque se basa en la
caracterizacion de los niveles, frecuencias y porcentajes de la incidencia de
depresion y comparativo porque luego establece las diferencias

significativas entre las muestras.
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Cuyo esquema es:
Mz
O

M3z
M1= Muestra de Institucion educativa nacional
M2= Muestra de Institucién educativa particular

O=Depresién

16, POBLACION Y MUESTRA
1.6.1. Poblacion
e Estuvo conformada por los estudiantes de una institucion educativa
nacional y una institucién educativa particular del nivel secundario de la ciudad
de Piura, las cuales cuentan con un total de 11 aulas, las cuales participaran

de esta investigacion, teniendo un total de 510 alumnos.

Tabla 1.
Poblacion de la institucion educativa nacional y una particular de Piura
Estudiantes _ Nacional Privada
N % N %
lero secundaria 60 19.4% 40 20%
i 0

2do secundaria 50 16.1% 40 20%
3ero secundaria 70 22.6%

° 40 20%
4to secundaria 70 22.6% 40 20%
5to secundaria 60 19.3% 40 20%
Total 310 100% 200 100%

Nota: Registro de estudiantes matriculados durante el afio 2023.

Criterios de inclusion:
- Estudiantes que aceptan ser parte de esta investigacion y que firmaron
el asentimiento informado.
- Estudiantes que asistan el dia de la aplicacion del inventario de

depresion.
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- Estudiantes inscritos en el afio lectivo 2023.
Criterios de exclusion:

- Estudiantes que por alguna dificultad de tipo sensorial que les impida
responder el cuestionario del proyecto de investigacion.

- Se excluye a los padres, personal administrativo de la institucion
educativa.

1.6.2. Muestra

e Esta estuvo constituida por 400 alumnos de los cuales 200 alumnos
fueron de una institucién educativa nacional y 200 alumnos de una institucion
educativa particular del nivel secundario, matriculados en el afio académico

2023. A continuacion, el detalle:

Tabla 2.
Muestra de la institucién educativa nacional y una particular de Piura
Estudiantes Nacional Privada
N % N %

lero -- - 40 20%
secundaria
2do secundaria -- 40 20%
3ero 70 35%
secundaria 40 20%
4to secundaria 70 35% 40 20%
5to secundaria 60 30% 40 20%
Total 200 100% 200 100%

Nota: Registro de estudiantes matriculados durante el afio 2023.

1.6.3. Muestreo
La técnica de muestreo realizada, fue un muestreo no probabilistico por
conveniencia el cual consiste en seleccionar a personas de la poblacion que
son accesibles para que participen en la recoleccién de datos, esto debido
a las razones o proximidad que establecen con los investigadores
(Hernandez et al., 2014).

Se consider6 apropiado trabajar con estudiantes de 3ro, 4to y 5to de
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17.

1.7.2.

secundaria de la institucion educativa nacional y con estudiantes de primero
a quinto de secundaria de la institucion educativa particular, esta decision
se tomo considerando que al ser un estudio comparativo se debian tener
muestras equivalentes (200 para institucion educativa nacional y 200 de una
particular). Por lo tanto, es no probabilistico porque no todos los estudiantes
han tenido la oportunidad de ser escogidos, reduciendo su probabilidad de
participar en la investigacion.

Por lo tanto, se puede decir que, en cuenta a la validez externa del estudio,

no se puede generalizar los resultados, mas alla de muestra estudiada.

TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS
1.7.1.

Técnica

Encuesta: Es un procedimiento el cual se usa dentro de una investigacion
cuantitativa, mediante esta se puede obtener informacion, es decir realizar
una recoleccion de datos y mayormente se obtiene mediante un
cuestionario, dentro de esta técnica se encuentra el uso de escalas o
instrumentos psicoldgicos ya sea de forma fisica o virtual (Hernandez et al.,
2014).

Instrumento

Inventario de depresion de Beck (BDI-2):

Los autores son Judith S. Beck, Aaron T. Beck, John B. Jolly y Robert A.
Steer. Este inventario, es un cuestionario que mide el nivel de depresion de
cada persona que lo emplea y este puede aplicarse a personas que tengan
a partir de 13 afios de edad, este test consta de 21 items y cuenta con un
rango de puntuacion de 0 hasta 63 puntos, este inventario tiene 2
dimensiones, una de ellas es la dimension somatico emocional y la otra es
la dimensién cognitivo afectivo. Este inventario puede aplicarse tanto de
forma colectiva como de forma individual y dura entre 10 a 15 minutos el
tiempo de la evaluacion. Para saber los resultados de esta evaluacion lo
primero que se realiza es hacer una suma total del puntaje obtenido de los
21 items y segun los resultados que se obtenga se ubica segun el rango de

la tabla de resultados la cual va: del 0 al 13 significa Depresion Baja, del 14
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al 19 considerandose como Depresion Leve, del 20 al 18 es considerado
como Depresion Moderada y del 29 al 63 es la mas critica y es considerada
como Depresion Grave. Segun esta tabla se puede identificar en qué nivel
de depresion se encuentra la persona a la que se esta evaluando.
Propiedades psicométricas

Validez

Fue validado por juicio de expertos obteniendo valores de 0,001 en V de
Aiken. También se realiz0 la validez de constructo donde se obtuvo un KMO
de 0.090 y los indices de ajuste de bondad estan dentro de los valores
minimos aceptados para la aceptacion del modelo. La escala fue validada
en Piura por el tesista Barboza Romani Cesar en el afio de 2022, para ello
aplico la validez de juicios de expertos mediante V Aiken, obteniendo un Sig.
de 0.008 para los reactivos que conforman la prueba.

Confiabilidad

También en la ciudad de Piura se calculd la confiabilidad del instrumento
por el autor Barboza Romani Cesar en el afio 2022, encontrando que la
escala de Beck cuenta con un coeficiente de fiabilidad de 0,897 que se
interpreta como nivel de confiabilidad muy bueno por lo que puede ser
aplicado para medir la variable depresion. También este autor calculo la
confiabilidad de las dimensiones mediante alfa de Cronbach obteniendo

valores de 0,850 y 0,830 que califica como muy buena confiabilidad.

En base a las propiedades psicométricas se ha tomado en cuenta la
seleccién de este instrumento ya que cuenta con validez y confiabilidad en
el contexto regional, también ha sido adaptado en el contexto nacional,
porque permite medir con efectividad la variable depresion en estudiantes

del nivel secundario de dos instituciones educativas de Piura.

PROCEDIMIENTO DE RECOLECCION DE DATOS
Lo primero que se realizo fue la entrega de la carta de presentacion, en ambas
instituciones, seguido de ello se realizé la solicitud respecto al permiso

correspondiente a los diversos centros educativos, nacional como el particular
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y una vez aceptado el permiso, se coordiné junto a la directora de las
instituciones el dia, fecha y hora de la aplicacion del instrumento. Luego se
procedié a la aplicacion del instrumento de inventario de Beck. Antes de
realizar la aplicacion respectiva con los estudiantes de las distintas
instituciones educativas, se hizo una previa coordinacion con cada una de las
instituciones para para hacer conocimiento tanto a los padres de familia como
a los estudiantes de la institucion y a la vez se hizo entrega del asentimiento
y consentimiento informado. De brindar ambos la autorizacion para que se
pueda realizar la aplicacion del test, se podra iniciar el procedimiento
respectivo y finalmente pasar a realizar el analisis respectivo con los datos

gue se han podido recolectar u obtener de ambas instituciones educativas.

ANALISIS ESTADISTICO

En esta investigacion se realizd un estudio cuantitativo y se utiliz el analisis
descriptivo e inferencial, mediante el uso del programa Excel 2016 y el
paquete estadistico SPSS version 26.

Respecto al uso de Microsoft Excel, este se utilizé para poder elaborar la base
de datos, conteniendo asi las respuestas de cada sujeto item por item, de
igual forma con los puntajes totales y de las dimensiones e indicadores del
instrumento utilizado en esta investigacion.

A través del programa empleado SPSS se logré corroborar la normalidad de
los datos y segun los resultados se optd por emplear el estadistico inferencial
para el contraste de las hipotesis, de esta forma se pudo corroborar o negar
las hipétesis. Después de la prueba de normalidad, se encontr6 una
distribucion no normal y por ello se trabajé con U de Mann de Whitney con un

valor de significancia menor a 0,001.
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2.

2.1.

CAPITULO I

MARCO REFERENCIAL TEORICO

Antecedentes

A nivel internacional, Alape Rincoén, E. F., & Pinto, D. (2022) Realizaron
una investigacion en el pais de Colombia que tenia como objetivo identificar
los niveles de depresion que existen en adolescentes de una Institucion
Educativa que tengan una edad media entre 15 a 17 afios, los cuales estén
en los grados decimo y once. El disefio de esta investigacion es no
experimental con clasificacion transversal con analisis de estadistica
descriptiva. La muestra fue seleccionada a través de un muestreo no
probabilistico por conveniencia, en los cuales los participantes deberan
cumplir ciertos criterios de inclusion. El instrumento utilizado en esta
investigacion fue el Inventario de Depresién Infantil de Kovacs, el cual evalia
la depresion mediante dos escalas: Disforia y Autoestima negativa. Los
resultados obtenidos de esta investigacibn son que en la muestra de
adolescentes del grado once del colegio Los Centauros predominan 4 tipos
de niveles de depresién (Normal, Minimo, Leve, Moderado y Alto). Ademas,
se encontré que la media general de la depresion fue de una represion leve
en los participantes.

Pereira de Melo, H.M. (2019). Realizo una investigacion, donde el
objetivo de estudio ha sido investigar el indice de ansiedad y depresion en
adolescentes de educacion secundaria, en las ciudades de Recife (Brasil) y
de Salamanca (Espafia). El disefio de esta investigacion es descriptivo,
transversal, comparativo y cuantitativo. Con una muestra realizada a través
de un muestreo no probabilistico incidental, la cual estaba conformada por
447 estudiantes de escuelas publicas secundarias de edades comprendidas
entre los 13 y los 18 afios en Recife, Brasil y Salamanca, Espafia. Se utilizaron
tres cuestionarios como instrumentos para esta investigacion. El Inventario
de Depresion Infantil (CDI) por Kovacs (1992); El Inventario de Ansiedad del
Estado-Rasgo (STAI) por Spielberger, Gorsuch y Lushene, (2002) y un
cuestionario socioeconémico basado en el estudio de clase social
(Hollingshead y Redlich, 1958). Los resultados obtenidos de esta

investigacién confirman la hipétesis de que el sexo guarda relacion con el
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nivel de ansiedad y depresion de los adolescentes, ademas se demuestra que
la ansiedad y depresion han sido mas significativas en las chicas
adolescentes que en los adolescentes varones. Ademas de ello los resultados
enfatizan que existe un indice significativo, especialmente en los
adolescentes del sexo femenino.

Jiménez Tapia et al. (2015) realizaron una investigacion en la ciudad de
México y del Estado de Michoacéan, se plantearon como objetivo describir los
sintomas depresivos en adolescentes. Se hicieron dos estudios transversales
con muestras no probabilisticas. La muestra estuvo conformada por dos
grupos, en la ciudad de México 1549 estudiantes (54% hombres, 46%
mujeres), con una media de edad de 14 afios y en Michoacan La muestra fue
de 578 estudiantes (47.9% hombres, 52.1% mujeres), con una media de edad
de 13.5 afos. El instrumento utilizado en las dos muestras fue la Escala de
Depresion del Centro de Estudios Epidemioldgicos (CES-D). Finalmente, esta
investigaciéon demostré que el 12% de la muestra total obtuvieron un puntaje
que los ubico dentro de la categoria de sintomas de un probable episodio
depresivo mayor, sin embargo, los resultados fueron significativamente mayor
entre las mujeres.

A nivel nacional se inicié con la investigacion de Huerta (2021) realizé
una investigacioén en el distrito de Huanuco, el cual tenia como principal meta
establecer las diferencias que existen en los niveles de depresiéon segun el
género de los estudiantes del nivel secundario de dos instituciones educativas
publicas de la ciudad, la investigacion tuvo un disefio descriptivo comparativo
y tuvo una muestra conformada por 544 alumnos de primer a quinto afio de
secundaria. El instrumento utilizado en esta investigacion fue el Inventario de
Depresion de Beck Il — Adaptacion Huanuquefia. Finalmente, esta
investigacion revelo que los niveles de depresion segun el género de los
estudiantes destacan el nivel severo en el cual las mujeres sobresalen con un
21.1%; mientras que los hombres un 12.9%; ademas en el nivel minimo los
varones obtuvieron un 16% mientras que las mujeres un 7.9%, lo cual podria
dirigirnos a la conclusion de que las mujeres se deprimen mas, segun los
datos analizados en esta investigacion.

Avila (2020) realiza una investigacion con el fin de establecer la
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2.2.

sintomatologia depresiva en estudiantes que atraviesen el nivel secundario en
instituciones educativas publicas del distrito de Santa, 2019; la muestra se
conformé en 193 participantes, quienes eran estudiantes del nivel secundario
de la I.E.P. 88331 Rinconada del distrito de Santa. El instrumento utilizado en
esta investigacion fue la Escala de Depresion para Adolescentes de Reynolds
(EDAR). Esta investigacion tuvo como resultado que dentro de la I.E.P. Javier
Heraud tan solo un 8.3% presentaba sintomas significativos mientras que el
otro 91.7 % presentaron sintomas no significativos. Por otro lado, la I.E.P.
88331 Rinconada, mostroé que el 11,1% de su muestra presentaba sintomas
significativos, y el 88,9% reflejo tener sintomas no significativos, lo cual toda
esta investigacion concluye que, a pesar del contexto de ambas instituciones
educativas publicas, los adolescentes o participantes de la investigacion
muestran una notable diferencia en la sintomatologia depresiva, lo cual refleja
qgue cada instituciébn educativa deberia dar prioridad a los temas de salud
mental en sus estudiantes.

Rosell (2019) en la cual se plante6 como obijetivo establecer la diferencia
en los niveles de depresion en los estudiantes de la Institucion Educativa “Santa
Rosa” de Huachac y la Institucion Educativa “Alipio Ponce Vasquez” de San
Lorenzo Jauja, durante el afio 2019. Para esta investigacion la muestra se
dividio en dos, la primera muestra de:100 estudiantes de la Institucion
Educativa “Santa Rosa” de Chupaca y la segunda muestra de 100 estudiantes
de la Institucion Educativa “Alipio Ponce Vasquez” de Jauja. El instrumento
utilizado para esta investigacion fue el inventario de depresion infantil de
Koyacs (CDI) haciendo uso de una escala de medicién ordinal. Y como
resultado se determin6 que no existia diferencia entre el nivel de depresién de
los estudiantes de ambas instituciones, tampoco existia una distincion en los
niveles de disforia propios de los estudiantes, ademas de ello se revelo que
existian diferencias alarmantes en los niveles de autoestima de los
participantes de ambas instituciones educativas.

Marco tedrico

Durante el presente trabajo de investigacion se abordara el tema

Depresion, la misma que es definida por Morales (2017) como una afeccion

caracterizada por sintomas afectivos (decaimiento, irritabilidad, sensacion
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constante de malestar o frustracion durante el dia y sin sentido alguno, tristeza
patologica) aqui también se presentan sintomas de tipo cognitivo en mayor o
menor grado y estos afectan la atencién, concentracion y memoria, sintomas
fisicos o de voluntad, en este caso se puede hablar de una problematica para
la vida psiquica de cada individuo, aqui haciéndose énfasis en el interior de la
persona, el nivel de bienestar personal, cuyo abordaje es muy importante
porque la depresion es la principal causa de discapacidad, generando un alto
porcentaje de mortalidad y morbilidad en todo el mundo, lo cual significa, un
factor de riesgo para todos los sistemas de salud, que no estan lo
suficientemente comprometidos con la importancia del bienestar interno de
cada individuo.

Se considera imprescindible pues se han evidenciado que segun la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2020) la depresién se convirtié en la
segunda causa mas comun de discapacidad, los mayores motivos de consulta
gue se dan con gran frecuencia en Atencion Primaria obtienen el 25% debido
a consultas por trastornos mentales, y de ellas se dice que en un 40% son por
cuadros afectivos es decir por trastornos depresivos. De este modo, nos
enfrentamos ante un problema de gran magnitud y es importante que la
poblacion lo tenga en cuenta porque no siempre es detectado correctamente.

Una etapa complicada en el desarrollo del ser humano, como la
adolescencia es experimentada entre los 10 y 19 afios, actia como un puente
de nuestro inocente nifio a la adultez fria y realista que contribuye a la sociedad,
en esta etapa de adolescencia es necesario recalcar que existen diversos
cambios, tanto biologicos, intelectuales, psicoldgicos, fisicos y sociales. La
adolescencia se divide en dos intervalos, la primera es la temprana o también
conocida como precoz y comprende un rango de edad desde los 10 a 14 afios
y la tardia se desarrolla entre los 15 y 19 afios de edad (Borras, 2014).

La adolescencia se caracteriza por los cambios constantes que suceden
en el cuerpo del ser humano, con ella vienen distintos cambios emocionales y
fisicas, se aprenden y desarrollan habilidades nuevas, pero a su vez el
adolescente tiene necesidades propias de su rango de edad, los cuales estaran
influenciados por el contexto o el ambiente en el que vive o0 se encuentra el

adolescente (Torres, 2020).
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La adolescencia también es una etapa donde el ser humano debe y
experimenta un proceso de desarrollo, en el comprende su caracter dinadmico
para desenvolverse de manera adecuada y coherente en la sociedad o realidad
gue lo rodea, el adolescente experimenta una etapa en el cual atraviesa un
desequilibrio y una inestabilidad interna que afectan su desenvolvimiento en
distintas areas personales. Todo esto ocurre debido a la transicidén en la que se
encuentra el adolescente, lo cual marcara un claro punto de partida para la
formacion de su propia identidad. Y es una transicion dificil puesto que el
adolescente debe abandonar el mundo infantil en el cual ha pasado gran parte
de su vida para adentrarse en el mundo de los adultos, el cual puede resultar
complicado y estar repleto de reglas que entran facilmente en conflicto con los
pensamientos de un adolescente (Aguirre, 2008).

Esta etapa puede ser observada o juzgada como una etapa donde el ser
humano es vulnerable a diversas influencias propias de su entorno, es evidente
gue la adolescencia es influenciada por la constante aparicion de conductas
incorrectas, que contribuyen a la generacion de un conflicto interno y externo,
teniendo origen en el pensamiento, estas conductas pueden traer
consecuencias econdmicas, sociales y de salud. Por ello es importante la labor
de prevencién a través de programas que faciliten el acceso a informaciéon y
servicios, todo con el fin de poder ayudar a que el adolescente pueda vivir una
etapa de desarrollo pleno y libre de influencias sociales negativas (Rubio,
2021).

Sin embargo, la vulnerabilidad de la adolescencia puede convertirse en
un mar de oportunidades, pues el niio que se convierte en adolescente
comienza a desarrollar una percepcion mas completa acerca de la vida, este
tiempo puede estar enfocado en su desarrollo personal, bienestar interno y
potenciarlos a través de ayuda profesional especializada segun el camino que
el adolescente desee seguir (Lillo, 2004).

Es importante precisar que los adolescentes poseen necesidades
especificas. Las principales son la necesidad de reconocimiento y la
persecucion de un estado de “independencia”. Quizas ninguna sea igual de
importante que la necesidad que siente el adolescente por ser reconocido en

el mundo exterior, el adolescente anhela ser un personaje importante, lograr
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ser reconocido por su rol en un grupo o por su valia personal. Ademas de ello
desea atravesar la transicion a la adultez en el menor tiempo posible, tratando
de desprenderse de cualquier sombra de su nifiez. Los adolescentes no solo
buscan el reconocimiento por lo que creen que son o lo que podrian llegar a
ser, para obtener este reconocimiento realizan conductas inadecuadas para su
rango de edad como beber o fumar con la finalidad de lograr impresionar o
captar la atencion de alguna persona o grupo en especifico. Por otro lado, la
necesidad de independencia no se trata de una libertad financiera, sino el
deseo del adolescente por terminar con la autoridad de sus padres, poder
dirigirse a si mismo y poder experimentar un sentido de libertad bastante
limitado por el pensamiento propio del adolescente (Botto, 2014).

Aberastury y Knobet (1986) expresa que, en la etapa de la adolescencia,
los adolescentes pueden ser influenciados por su propia percepcion frustrada
de la realidad. Para estos personajes la adolescencia es un intervalo donde se
presentan cambios muy importantes en el desarrollo fisico y social de un ser
humano. En lo biologico, el adolescente atraviesa alteraciones normales que
producen la evolucion del cuerpo fisico del nifio o nifia, proceso que
experimenta el adolescente sin entender por completo que sucede en su
interior y en su propio cuerpo fisico, todo ello al interactuar con la realidad que
hace la persona pierde su identidad infantil, lo cual obliga a renunciar a la
dependencia que habia formado con los afios, para iniciar a asumir
responsabilidades que implican ser un adulto y que lo acompafan por el resto
del desarrollo de su propia existencia (Urquijo, 1997).

La adolescencia tiene una seria de caracteristicas especificas que segun
Aberastury y Knobel (1986) se podrian sintetizar en: la constante bisqueda e
identificacion con la persona, el adolescente busca reconocerse creando una
imagen de si mismo, imagen que serd modificada constantemente por el
pensamiento con el fin de ganar confianza y reconocimiento, deseos presentes
en el actuar diario del adolescente. Por otro lado, el ser humano al ser un ser
sociable durante esta etapa busca el sentido de permanencia,
comprometiéndose e involucrandose con algun grupo especifico que comparte
intereses similares con los gustos del adolescente. En el mismo proceso de

construccion de la propia imagen, el adolescente atraviesa dudas y puede
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llegar a cuestionar los sistemas en los que esta involucrado, como es la religion,
pero muchas veces este cuestionamiento puede llevar al adolescente a una
busqueda sin fin, por resolver una interrogante. Ademas, durante la
adolescencia, la persona parece ser atemporal y vivir encerrada en sus propios
deseos, experimentando el gozo cuando se cumplen o conformandose con la
simple fantasia que su cerebro produce en anhelo a creer o satisfacer el deseo.
Parte de los cambios fisicos incluyen un despertar sexual en el adolescente,
iniciando por la propia exploracion hasta el desarrollo de una vida sexual activa.
Finalmente, la adolescencia también se caracteriza por una constante
contradiccion entre la conducta y lo que expresa verbalmente, inicia la
separacion progresiva del nucleo familiar y sus estados de animos se
mantienen en constante cambio (Urquijjo, 1997).
2.2.1. Teorias Explicativas de la Depresion
2.2.1.1. Teoria cognitiva de la depresion:

Esta teoria cognitiva tiene gran relacion con respuestas afectivas y
motivacionales las cuales se asocian con la depresion, también hace referencia
0 énfasis a que la percepcion que tienen las personas o incluso nosotros
mismos de nuestra persona o forma de ser muchas veces es errénea y puede
dar inicio a un trastorno depresivo. Al respecto se indica que los individuos con
depresion tienden a evaluar negativamente afectando asi sus procesos
cognitivos como el auto concepto que tiene de si mismo (Vasquez, 2000).

Asi mismo, esta teoria explicativa habla sobre la percepcion que tiene
otra persona de nosotros o lo que opinamos de nosotros mismos y esta en lo
correcto, ya que muchas veces el individuo tiende a llenarse la cabeza de
pensamientos negativos de cosas que en realidad son errbneas y esto
influencia y afecta en gran parte de modo que genera refuerzos negativos en
el auto concepto que se tiene de si mismo, llevando todo esto a la persona a
sentir tristeza, vulnerabilidad y generando asi el trastorno depresivo en el
individuo.

La teoria cognitiva gira 0 se enfoca en tres conceptos basicos: el
contenido cognitivo, la cognicion y esquemas. El contenido cognitivo el cual se
basa en la definicion que la persona pueda dar sobre una imagen o sobre algin

pensamiento que tenga en su mente y esto es importante porque ayuda a saber
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lo que la persona siente, los esquemas se constituyen en directrices y son
creencias centrales que son de ayuda para asi poder saber informacién
procedente del medio y la cognicion hace referencia al proceso, contenido,
estructura del pensamiento, de la percepcion y de representaciones mentales
(Beck, 1979).

Del mismo modo, se consider6 que existen 4 elementos los cuales son
clave para explicar la depresion: la primera seria la disfuncion en los esquemas,
estos son empleados por la persona como forma de organizacion y
estructuracién de la informaciéon que le brinda el mundo y ayudan a determinar
aspectos que para la persona son importantes pero que le afectan porque le
causa vulnerabilidad depresiva, las distorsiones cognitivas hace que los
esquemas disfuncionales permanezcan y se genere la depresion, el segundo
son los errores en la percepcion y en el procesamiento de la informacion, en
este caso lo mas comun es sacar conclusiones sin tener informacién completa,
se da una inferencia arbitraria, otro que es comun es la atraccién selectiva que
de igual forma solo son fragmentos de una historia completa, la sobre
generalizacion, minimizacion y la magnificacidon todo implica para que la
persona sobreestime un acontecimiento, entre otros; son un reflejo de los
esquemas cognitivos disfuncionales, el tercero es la triada cognitiva la cual
hace referencia a lo que la persona piensa de si mismo lo cual mayormente es
un pensamiento indigno, indeseable, para esta persona todo es problemas y
nada tiene solucion y el cuarto son los pensamientos automaticos negativos,
son puntos especificos que desencadena una activacion emocional, en este
caso la persona no se da cuenta del proceso que empleo para la interpretacion
(Beck,1979).

Asi pues, es considerado que la depresion es principalmente iniciada por
lo que la persona escucha del entorno en el que se encuentra, teniendo asi
pensamientos erroneos de las personas hacia el mismo, llevandolo asi a tener
conclusiones negativas las cuales generan todo tipo de pensamiento
indeseable o indigno para esta persona, torturandose asi con lo que escucho y
pensando que ya nada tiene solucién cuando en realidad las cosas son
totalmente distintas y todo esto debido a que la persona no supo interpretar

bien las diversas situaciones en las que se encontraba (Korman, 2011).
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2.2.1.2. Teoria conductual:

Esta teoria conductual refiere que la depresion unipolar es fundamental
un fendmeno aprendido y esta relacionado con interacciones negativas ya sea
con la misma persona o con gente de su entorno (baja tasa de refuerzo o
relaciones sociales negativas). Estas interacciones con el entorno pueden
influenciar y ser influenciadas por emociones, cogniciones y por la conducta,
las relaciones que se ven entre estos factores se entienden o se ven como
reciprocas. Las estrategias conductuales se utilizan para cambiar los patrones
poco adaptativos de emocién, conducta y cognicion (Antonuccio, 1989).

Asi pues, esta teoria esté definida o influenciada por los acontecimientos
o cambios que se den en el comportamiento debido a lo que pueda pasar en el
entorno, estos cambios que se puedan dar son debido a las emociones,
cogniciones, la conducta y esto modifica la forma de actuar de las personas
dependiendo de las circunstancias que se les presenten, todo esto se debe a
gue la persona esta respondiendo ante los estimulos que experimenta en el
entorno (Martell et al, 2010).

Del mismo modo, para Ferter (1965) existen 4 procesos que explicaran
el trastorno depresivo, estos serian los cambios inesperados en la persona los
cuales generan pérdidas de refuerzos o de cualquier estimulo en cual sera de
suma importancia para la persona como por ejemplo la pérdida de un familiar
muy importante, ruptura de una relacién entre otros, este tipo de perdidas
genera consecuencias negativas como por ejemplo no tener ganas de comer o
salir, el segundo seria programas de refuerzo el cual necesita grandes cambios
en la conducta de la persona para que asi se generen las consecuencias en el
entorno que se encuentra, la tercera seria que la persona sea incapaz de
desarrollar un registro de sus conductas debido a que surgen espirales
patoldgicos en la que si hay muy pocos refuerzos positivos esto producira una
reduccion de la conducta, y el cuarto proceso que explica el trastorno depresivo
seria el tener una observacién limitada hacia el entorno la cual genera que la
persona tenga una distorsion del entorno en el que se encuentra, afectando asi
sus conductas (Escafio, 2022).

En este modelo la depresidn esta orientada a cambiar las contingencias

las cuales mantienen el estado de animo depresivo, pues es frecuente que el
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paciente no reciba reforzamiento ambiental ni por las tareas que realice en el
momento o por las interpersonales. Los tratamientos de este modelo tienen
como objetivo reestructurar los pensamientos distorsionados que le generan
malestar a la persona. Es comun y normal que el terapeuta le ensefie a la
persona a reemplazarlos por otros que sean mas realistas y positivos (Dahab,
2002).

Asi mismo los aspectos que se dan con frecuencia en la depresion son
la baja autoestima, el sentimiento de desesperanza, pesimismo o culpabilidad
ante cualquier circunstancia que se le pueda presentar al individuo, puede
decirse que todos estos factores son el resultado del sentimiento de la disforia,
este estado de animo depresivo en la persona se ve muy influenciado por las
interacciones negativas que pueda tener con su entorno o con otro individuo
(Coryell, 2023).

2.2.1.3. Lateoria de la indefension aprendida y su reformulacién

Seligman (1975) en su teoria considera que la depresion es producida
cuando la persona no es capaz de discriminar una relacion de contingencia
entre su forma de ser, su comportamiento y sus consecuencias sean estas
negativas o positivas, esto lo denomino indefensién aprendida. Se demostrd
gue es mas probable que las personas predispuestas a la depresion atribuyen
los acontecimientos negativos a factores internos, es decir a ellos mismos
(Seligman, 1975).

Del mismo modo, esta teoria se enfoca en que la persona se carga o se
atribuye a si mismo de cosas negativas, considerandolo incapaz de ver como
es en realidad su forma de ser y actuar, muchas veces siendo una persona
inestable y generando asi el trastorno de depresion debido a la presion que se
hace asi mismo de aspectos negativos, influyendo en gran parte los factores
internos de cada persona viéndose afectada la autoestima del individuo. En
1978 se replanteo esta teoria y se hace énfasis en las atribuciones que hace
una persona respecto a la causa de su indefension, son muchas atribuciones y
puedan cambiar o variar estas dimensiones sea global- especifica, interna-
externa y estable- inestable, estas dimensiones influyen mucho en la
autoestima de la persona hasta incluso en la depresién, cronicidad, generalidad

de la indefension y atribuyen aspectos negativos en las dimensiones
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(Abramsom, 1978).
2.2.1.4. Teoria de la auto focalizacion:

Esta teoria explica el origen, mantenimiento y agravamiento de la
depresion, para esta teoria de auto focalizacion de la depresion se inicia por los
factores ambientales y considera que son los principales responsables de que
este trastorno empiece, existen factores cognitivos los cuales generan en la
persona un mayor grado de autoconciencia y esta se da debido a que la
persona se enfrenta a diversos acontecimientos los cuales | generan estrés.
Del mismo modo, considera que la depresion cuando aparece en la persona,
suele mantenerse debido a una cadena de eventos los cuales serian estimulos
estresantes que para el autor es el que desencadena la depresion, luego de
este suceso que pasa la persona, aumenta la autoconciencia la cual implica
alteraciones cognitivas tales como la autocritica, negatividad hacia el mundo,
etc. Todos estos factores generan en la persona un incremento de disforia y
esto lleva a tener mas sintomas depresivos (Ruiz, 2019).

Asi mismo, a través de todos estos factores que se dan en la persona,
afectaria su vulnerabilidad, lo cual se considera que va a influenciar en la
persona sea mejorando o empeorando los sintomas que pueda estar sintiendo
0 atravesando, es importante conocer todos estos factores que se le pueda
presentar a la persona para que asi pueda combatir su vulnerabilidad,
dependiendo del estado de animo que presenta la persona depresiva, va a
variar las consecuencias negativas que puedan darse, sea en un nivel
somatico, conductual, emocional. etc (Hecho,2007).

Del mismo modo Lewinsohn (1985) menciona algunos factores que
haces que una persona pueda padecer del trastorno depresivo, centrdndose en
la vulnerabilidad serian los siguientes: tener pocas habilidades de
afrontamiento, autoestima baja, ser del sexo femenino, tener una edad de entre
20 y 40 afos, tener antecedentes depresivos en la familia, hijos menores a 7
afos, tener carencias economicas, dependencia a nivel emocional, sensible a
sucesos aversivos, tener bajo umbral de activacion en esquemas
despresdgenos y ser propenso a la autoconciencia. También nos habla de
factores de proteccién para enfrentar la depresion, se centra en tres las cuales

son: tener una persona en quien confiar, tener constantemente momentos o
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eventos que sean positivos y tener una elevada autopercepcion lo cual
considera que seria que la persona se sienta competente a nivel social
(Lewinsohn, 1985).

Asi mismo, esta teoria esta basada en elementos tanto cognitivos como
conductuales y vemos diversos factores que se presentan en este trastorno
depresivo, estos factores mencionados anteriormente los cuales dicen que a
través de ellos la persona puede padecer de depresion, muchas han acertado
como por ejemplo tener una baja autoestima puede llevar a la depresion es
totalmente cierto y esto te lleva a ver casi todo de forma negativa, influye mucho
y también algo que si ayuda son los factores de proteccion los cuales son tres
y entre ellos se complementan, principalmente se considera que el tener a una
persona en quien confiar cuando el mundo se te cae, es de gran ayuda.

2.2.1.5. Teoria biologica:

Es muy escasa la informacién que se puede encontrar acerca de esta
teoria, se sabe muy poco respecto a los factores biolégicos de la etiologia y
patogénesis en la depresidbn mayor pese a la investigacion realizada en los
ultimos afios, pero se dice que hipotetizan alteraciones en uno o mas de los
sistemas neuroquimicos del cerebro. Esta teoria esta enfocada en los
neurotransmisores del sistema nervioso y estan pendientes del papel que
juegan (dopamina, noradrenalina y catecolaminas, la acetilcolina, serotonina e
indolamina) (Thase y Howland, 1995).

Asi mismo, desde el punto de vista biolégico la depresiéon se entiende
como una anormalidad en la regulacién neuroconductual, se dice que estos
déficit que tiene la persona podrian se heredados o adquiridos, esto hace
pensar que se pueda generar la depresion en la persona, también opinan que
la depresién se puede producir a raiz del estrés o vulnerabilidad biol6gica que
pueda estar presentando la persona y esta seria una gran consecuencia y el
principal factor para que tenga o inicie una depresién, los sistemas
neuroconductuales son: inhibicion conductual, facilitacion conductual, ritmos
biologicos, grado de respuesta al estrés, procesamiento ejecutivo cortical de la
informacion, que como se ha mencionado anteriormente pueden ser factores
gue indican un déficit en el individuo (Friedman y Thase, 1995).

Del mismo modo, existen casos en los que se han mencionado que la

35



depresion es hereditaria, cuando la persona que padece el trastorno de
depresion es muy grave la probabilidad de que sea hereditario es ain mas
elevada, esto no se sabe con exactitud debido a que no hay mucha informacién
referente a la teoria biolégica de la depresion, pero se suele dar mucho mas a
raiz de los factores que pueda estar presentando tal como se menciond
anteriormente, puede ser debido al estrés o a la vulnerabilidad, también se
pueda dar debido a experiencias negativas e indeseables para la persona
(Pérez, 2017).
2.2.2. Repercusiones de la depresion en la adolescencia
2.2.2.1. Repercusiones a nivel psicolégico/ personal

El trastorno emocional depresion se caracteriza por variaciones del
temple, humor, tristeza, autoestima baja, fatiga, insomnio, inhibicion,
pensamientos negativos, reduciendo la actividad tipica y esencial de la
persona, generando un inconveniente para su desarrollo normal en las distintas
areas de la vida de la persona que afronta el trastorno (Torres,2020).

La depresion posee propiedades relacionadas a indicios fisicos y
somaticos, como son la bipolaridad, la cefalea, la migrafia, la hipertension
arterial, en algunos casos se relaciona con un trastorno de ansiedad
generalizada o de panico; otra caracteristica de la depresion es la
experimentacion de sentimientos “negativos”, la persona puede sentirse
apenada, decepcionada, melancdlica, cansado, sin ilusiones o metas en la
vida; estos sentimientos que surgen en la persona se complementan con la
forma en la que la persona se trata a su mismo, y de la manera en la que actua.
Los especialistas son capaces de diferenciar en este tipo de personas una
sintomatologia psicoldgica, cognitiva, fisica social y asertiva (Ignacio, 2011).

Distintas areas de la vida pueden ser afectadas negativamente por un
trastorno depresivo, este trastorno tiene el poder de disminuir la capacidad del
sistema inmunitario, es decir la persona es mas vulnerable contra distintos
agentes patogenos, como lo pueden ser celular cancerosas, virus o
microorganismos. Es por ello que los pacientes con depresion son proclives a
padecer algun tipo de enfermedad, y en el caso de que la enfermedad
evolucione, el proceso de recuperacion serd lento debido al desgaste que

atraviesa el sistema inmunitario (Navas et al, 2009).
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La depresion es un trastorno de la mente que afecta y perjudica a seres
humanos alrededor del mundo especialmente en la adolescencia, al punto de
ser juzgado como una de las razones principales de discapacidad en el mundo,
debido a la influencia negativa que se da en las distintas areas de la vida de
una persona, la depresion afecta directamente el afecto y animo de cada ser
humano, volviéndolo vulnerable y afectando puntos como la pérdida del apetito,
fatiga, insomnio o distorsiones del suefio, sentimientos de culpa,
inconvenientes cognitivos, ideas suicidas, entre otros puntos que incluye un
trastorno depresivo (Wagner et al, 2015).

El impacto negativo que la depresion puede causar en la vida del ser
humano tiene un gran espectro, sin embargo, el dafio es a nivel holistico,
perjudicando el correcto desarrollo y desenvolvimiento de la persona que es
afectada por un trastorno depresivo.

Por ello la depresién es considerada como una enfermedad que genera
una afectacion a las personas en un nivel biopsicosocial. Es por eso, que la
depresion se considera de esta forma afectando a las personas a nivel
biopsicosocial (Cerna, 2015).

2.2.2.2. Repercusiones a nivel familiar/social

El nucleo familiar puede ser una influencia positiva o negativa en el
origen de la depresion en una persona, el divorcio de los padres, la separacion
son inconvenientes que pueden ocurrir en un entorno familiar, ademas de ello,
una baja calidad de vida, situacion econdmica inferior al promedio, vivir lejos
del centro de la ciudad o simplemente dificultades que pueden ocurrir en el
ambito familiar, son algunas de las causas que contribuyen al desarrollo de una
depresion, algunos autores consideran que, a pesar de ser vulnerables a la
depresion sin importar nuestro sexo bioldgico, las mujeres tienen una mayor
prevalencia de sufrir un trastorno depresivo, otros autores comentan que el
nivel cultural, la clase social o la raza no son factores que dirijan a una persona
hacia la depresion (Alvarez, 2009).

El foco de importancia ha sido dirigido en direccién a la depresion, esta
ha variado con el paso del tiempo, la comprension y profundizacién del término,
permite concientizar a la sociedad, dandole la posibilidad de prevenir el

trastorno y evitando que las personas realicen interpretaciones de manera
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distorsionada y erronea sobre la realidad, negandole un lugar al “yo” con una
vision negativa y pesimista. Diversos autores han contribuido a través de sus
definiciones sobre depresion, lo cual ha permitido tener un enfoque holistico del
trastorno y entender por completo en que se basa (Figueroa, 2002).

Distintos autores mantienen un congruencia sobre la existencia de
poblaciones que se pueden considerar vulnerables ante un trastorno depresivo,
especialmente en la etapa adolescente, debido a los cambios que puede
afrontar la persona en dicha etapa de su vida; lo hacen vulnerable a la
depresion, por ello antes de los dieciocho afios se considera que la persona es
vulnerable, las evidencias muestran el riesgo al cual se enfrentan los
adolescentes, debido a que durante esta fase de su vida, son mas propensos
a adquirir un trastorno depresivo (Galicia et al., 2009).

En ocasiones alguna parte de la familia, mayormente los adolescentes,
guienes, por la falta de confianza hacia sus padres, dudan de su capacidad en
la toma de decisiones que pueden desarrollar en si mismos y generar una
tolerancia a la frustracion. Cuando esta confianza no existe dentro de la familia,
los problemas a partir de la escasa comunicacion se hacen presentes, al punto
gue la familia puede dividirse, accidbn que repercute directamente en el
adolescente, quien por la etapa de su vida que atraviesa estad rodeado de
rebeldia, sin embargo el accionar de su familia puede dirigirlo hacia un vacio,
el cual lo hace cuestionarse y todas estas interrogantes lo pueden encaminar
hacia una crisis, influenciada por la desesperanza, decepcion y sentimientos de
tristeza, muchas veces la situacion sobrepasa al adolescente, quien puede
llegar a perder las ganas o motivacion de esta vivo, todos estos factores hacen
propenso al adolescente de sufrir cualquier tipo de trastorno mental, como es
la depresion (Arenas, 2009).

En jovenes la depresion, es equivalente a la depresion que se puede
experimentar durante una etapa adulta con respecto al rigor debido a que esta
vinculado con el hecho de terminar la vida; otro punto fundamental para
entender las diferencias entre como se recibe la presion segun la edad que se
tenga, es que los nifios son incapaces de mirar o pensar en direccion en el
futuro, estan concentrados en ser nifios durante el momento presente, en

cambio los jovenes no tienen un control absoluto sobre ellos, para los jévenes
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el tiempo es una idea frecuente que recorre su mente, pues el tiempo que pasa
se lleva consigo todas las experiencias y acciones realizada por la persona, las
cuales se pierden en el paso del tiempo, considerando que el pasado trae culpa
a su vida y el hecho de pensar en el futuro solo les genera preocupacion.
Continuando esta premisa, el estrés es una problematica para los jovenes la
cual mantiene una relacion clara con la depresion, los jovenes cada vez son
mas propensos a sufrir y acumular estrés (Valencia, 2010).

Dentro del espectro de los trastornos mentales, segun (Munrray,2006),
la depresion muestra una mayor preeminencia en distintos contextos de
nuestra sociedad a una escala mundial. Sin importar la edad, cualquier persona
es vulnerable ante la depresion. Durante la adolescencia construimos nuestra
personalidad, y muchas veces la autoestima depende de factores externos,
algo que hace propensos a la depresion; por otro lado en la llegada de la vida
adulta la persona sigue siendo propensa a la depresion, cambiar el estilo de
vida e ir superando etapas requiere de un nivel de adaptacion elevado, de lo
contrario la opcion de “fracasar” podria encaminarlos hacia la depresion, algo
gue se puede observar en la vida de muchas personas que luchan contra este
trastorno mental, debido a que el trastorno tiene inmensas repercusiones en la
productividad, el funcionamiento de la persona, la educacién y su manera de
socializar (Serrano, 2013).

La familia es una institucion que influye en la estructura de la
personalidad que puede llegar a adquirir el nifio, por otro lado, la familia brinda
proteccién durante una etapa clave del desarrollo humano, asi mismo la
influencia que ejerce en el nifio puede ser positiva o0 negativa, dejando secuelas
emocionales o psicologicas en la persona, secuelas que en la edad adulta
pueden convertirse en un trastorno como la depresion (Reyna et al, 2013).

2.2.2.3. Repercusiones a nivel académico/ laboral

Se desarrolla con frecuencia estudios de depresion en adolescentes de
modo que genera gran interés, ya que la salud mental es sumamente
importante para la persona y mucho mas si se esta pasando por la etapa
escolar ya que es ahi donde se tiene mas estrés y en esta etapa muchos
alumnos se encuentran en una adolescencia tardia, haciéndose presentes

diversos cambios ya sean psicoldgicos, fisicos, adaptacion a la vida adulta,
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centrandose especialmente en el area social y académica, y de este modo
afectando su estabilidad emocional (Gutiérrez, et al 2010).

Es necesario realizar este tipo de proyectos para que la poblacion esté
al tanto y no normalice este trastorno depresivo, el cual es real y no es usado
como excusa por los estudiantes, ya que generalmente las personas que
rodean a los estudiantes o incluso ellos mismos consideran normal los
sintomas que presentan a lo largo de sus estudios, los estudiantes se
sobrecargan de trabajo, generando asi varias repercusiones o0 sintomas los
cuales con frecuencia dan indicio a la depresion (Gutiérrez et al, 2010).

Del mismo modo, la depresion puede afectar significativamente el area
académica ya que como se sabe y se ha mencionado anteriormente, que este
trastorno depresivo influencia y es influenciado por el entorno en el que se
encuentra la persona, asi pues va a depender también de como actual el
docente, la orientacion que pueda tener dentro de la institucibn o la
coordinacion para hacer todos sus deberes pero siempre y cuando para la
persona el aspecto académico sea de suma importancia va a afectar en un
grado muy elevado ya que también se sabe que cuando la persona presenta
depresion mayor, tiene un gran desinterés por las actividades que realizaba
incluyendo el aspecto académico (Castro,2019).

Del mismo modo, si la persona presenta depresion es comun que se vea
afectada el area académica ya que se afecta la concentracion, atencion, existe
una pérdida de interés y esto genera que no exista una motivacién, entre otros,
asi pues, la persona tendria dificultades para desenvolverse en estos ambitos
debido a todos los sintomas que pueden presentarse por trastorno depresivo.

2.2.3. Definicion de autor

Aaron T. Beck fue un profesor estadounidense, psiquiatra, investigador
y padre de la Terapia Cognitiva, se le considera uno de los mejores expositores
de la psicologia durante el Siglo XX, también fue asignado como presidente del
Beck Institute for Cognitive Therapy and Research y ocupo una funcién de
profesor el cual ejercié en la Universidad de Pensilvania. Sus teorias se utilizan
con gran frecuencia y de forma amplia para tratamientos de muchos trastornos
de la ansiedad y para la depresién clinica.

El autor elaboro un cuestionario el cual es auto administrado el cual
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2.3.

incluye 21 preguntas las cuales tienen respuesta multiple, este cuestionario es
llamado inventario de depresion de Beck, ha tenido mucho éxito a través de los
afios y es utilizado para poder evaluar y detectar el nivel o la gravedad de la
depresion.

Marco conceptual

2.3.1. Variable Depresion

Beck (1976 citado por Diaz,2017), precis6 que la depresion engloba una
extensa variedad de problemas de salud mental, caracterizados por una
disminucién del interés, se genera una incapacidad de gozar plenamente de
actividades que comunmente resultan atractivas y apasionantes para la
persona, ademas de ello la persona se encuentra sin animos de realizar sus
actividades, acompafado de sintomas emocionales como falta de ilusion, baja
autoestima, sentimientos de inutilidad, culpa, entre muchos otros sintomas que
abarcan este trastorno mental. Es asi que la depresion, es definida
primordialmente como una variacidon dentro del estado de animo del ser

humano, variacion caracterizada por sentimientos de infelicidad y abatimiento.

2.3.2. Dimensién Somatico Emocional

Esta dimension soméatico emocional se presenta cuando alguna persona
tiene sintomas de ansiedad exagerada o extrema y esto debido a sintomas
fisicos, es aqui donde la persona presenta sensaciones, pensamientos o
comportamientos muy intensos relacionados a los sintomas que puede sentir
al no poder realizar algunas actividades de su dia a dia.

Es por ello que cabe recalcar que la psicologia somatica se enfoca en la
dimensién corporal basandose en las teorias del desarrollo evolutivo, y es de
esa forma que se da a conocer los problemas o bloqueos que uno persona
puede tener o experimentar a lo largo de toda su vida y como estos dejan una
marca en ellos o en su estructura corporal.

Del mismo modo, al hablar de estructura corporal se debe enfocar en los
desequilibrios corporales, es aqui donde se puede encontrar alteraciones en la
pauta pulsatil del cuerpo, esto se ve segun lo que la persona ha podido
vivenciar desde su infancia hasta su adultez, la persona aqui ha podido
presentar situaciones estresantes o de mucha tension es por ello que es

necesario investigar las relaciones socio afectivas de la persona y as aqui
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donde se ven involucrados los padres, compafieros de trabajo, amigos, pareja,
etc. Aqui se podré ver si la persona presenta algun patron corporal el cual se
puede activar por alguna alteracion que tuvo a lo largo de su vida. Observar y
estar al tanto del cuerpo de una persona es algo que ayuda a ver las
experiencias que una persona puede presentar, sean estas internas o externas
(Jiménez, 2019).

2.3.3. Dimension Cognitivo afectivo

En esta dimensién va de la mano tanto lo cognitivo como lo afectivo, es
algo que no puede ser desligado ya que ambas dimensiones estan
interrelacionadas en cada una de las actividades que una persona realiza ya
gue la persona siente, percibe, aprende y piensa a cada momento, es por ello
gue es necesario recalcar que la parte afectiva no puede ser aislada de los
conocimientos que tiene una persona, una situacion o algun problema y de igual
forma con la parte cognitiva ya que ambas estan interrelacionadas.

Esta dimension tiene o brinda la capacidad de que la persona pueda
procesar, ordenar, dar sentido o interpretar la informacion que llega a cada
momento a nuestras vidas, segun el modelo cognitivo las funciones mentales
producen una interdependencia entre la cognicion, afectividad, emocion y
conducta (Suarez, 2019).

Enfocando esta dimension cognitiva de la personalidad segun la teoria
de Beck, los trastornos se pueden dar debido a la existencia de: pensamientos
automaticos, creencias intermedias, distorsiones cognitivas 0 creencias
nucleares. Mientras que cuando habla de lo afectivo de la personalidad hace
referencia a una emocién o al afecto que se puede tener hacia una persona.

Del mismo modo, otro autor que es necesario mencionar que quien
habla sobre el cognitivismo es Albert Ellis (1955) quien se enfoca en la teoria
racional emotiva conductual el cual para él esta basada en que las personas
nacen con pensamientos racionales e irracionales, creo un método en donde
intenta encontrar cuales son las irracionalidades de los pensamientos de cada
personay de esa forma ver la manera de sanar emociones dolorosas las cuales
se dan por consecuencia de los esquemas mentales que cada persona puede

tener, estos serian esquemas distorsionados (Pérez et al, 2008).
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CAPITULO 1l

RESULTADOS

Tabla 3.
Diferencia de la incidencia de Depresion en estudiantes de secundaria de una

institucién educativa nacional y una institucion educativa particular, Piura 2023.

Rangos
Rango Sumade Ude Mann- Sig. asin.

Vv N promedio rangos Whitney (bilateral)
Depresi Public 200 205.31 41062.00 19038.000 405
on 0

Privad 200 195.69 39138.00

0

Total 400

Nota: Datos procesados por SPSS version 26
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Tabla 4.

Nivel de incidencia de depresion en los estudiantes de una institucion educativa

nacional, Piura 2023.

Dimension Dimension
Cognitivo Afectivo  Somaético
emocional
% F % F %

0-13 Bajo 62 31 97 48.5 198 99
14-19 Leve 45 22.5 61 30.5 2 1
20-28  Moderada 66 33 30 15
29-63  Grave 27 13.5 12 6 0 0
total 200 100 200 100 200 100

Nota: f= frecuencia; %= porcentaje
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Tabla 5.
Nivel de incidencia de depresion en los estudiantes de una institucion educativa

particular, Piura 2023

Dimensién Dimensién

Cognitivo Afectivo Somatico

emocional
F % F % F %
0-13 Bajo 73 36.5 109 54.5 200 100
14-19 Leve 42 21 34 17
20-28  Moderada 44 22 41 20.5
29-63  Grave 41 20.5 16 8
total 200 100 200 100 200 100

Nota: f= frecuencia; %= porcentaje



Tabla 6.

Diferencias de la incidencia de depresion segun la dimension cognitivo afectivo entre

estudiantes de una institucion educativa nacional y una institucién educativa

particular, Piura 2023.

Rangos

Catego Rango Sumade Ude Mann- Sig. asin.

ria N promedio rangos Whitney  (bilateral)
Cognitivo—  Nacion 200 201.89 40378.00 19722.000 .809
Afectivo al

Particu 200 199.11 39822.00

lar

Total 400

Nota: Datos procesados por SPSS version 26
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Tabla 7.

Diferencias de la incidencia de depresion segun la dimensién somético emocional

entre estudiantes de una institucién educativa nacional y una institucion educativa

particular, Piura 2023.

Rangos

Categ Rango Sumade U de Mann- Sig. asin.

oria N promedio  rangos Whitney (bilateral)
Somatico — Nacion 200 205.71 41141.50 18958.500 .367
Emocional al

Particu 200 195.29 39058.50

lar

Total 400

Nota: Datos procesados por SPSS version 26
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CAPITULO IV

ANALISIS DE RESULTADOS

Esta investigacion tiene como objetivo diferenciar la incidencia de depresion en
estudiantes de secundaria de una institucion educativa nacional y una institucién
educativa particular, Piura 2023. Segun se aprecia en los resultados de la Tabla 3, se
ha determinado que no existe gran diferencia entre ambas instituciones, y segun los
resultados de la prueba U de Mann - Whitney, los datos no son significativos debido a
gue el Sig.asin. (bilateral) es superior a >0,05, por lo tanto, no hay diferencias
estadisticamente significativas, por este motivo se rechaza la hip6tesis de estudio la
cual nos dice que existe diferencia significativa de la incidencia de depresion en
estudiantes de secundaria de una instituciébn educativa nacional y una institucion
educativa particular, Piura 2023. y esta es rechazada debido a que no hay gran
diferencia de la incidencia de depresién entre ambas instituciones. Por lo tanto, se
comprueba que no hay diferencia en nivel de la incidencia de depresion en los
alumnos de las distintas instituciones, pese a que una de ellas es nacional y la otra
particular, tales resultados concuerdan con la investigacion de Rosell (2019) que
también encontré que no existe diferencia entre el nivel de la incidencia de depresion
de los estudiantes de ambas instituciones educativas.

Al contrastar los resultados de otras investigaciones se ha comprendido que la
depresion es una variable ligada a caracteristicas tanto individuales y socioculturales
de los sujetos, siempre expuestos a la influencia del entorno y contexto en el que se
encuentran inmersos, por ello es necesario priorizar la identificacion de la
sintomatologia depresiva en cada institucién educativa, los temas de salud mental
como la prevencién de la depresion deben ser promovidos entre sus estudiantes. En
ese sentido la revision teorica, sefiala que la depresion es una afeccion caracterizada
por sintomas afectivos (decaimiento, irritabilidad, sensacion constante de malestar o
frustracion durante el dia y sin sentido alguno, tristeza patologica) aqui también se
presentan sintomas de tipo cognitivo, en mayor o menor grado y estos afectan la
atencion, concentracion y memoria, sintomas fisicos o de voluntad propia, esto refiere
Morales(2017) del mismo modo menciona que el abordaje de esta es de suma
importancia ya que es una de las principales causas de discapacidad, generando asi
un alto porcentaje de mortalidad y morbilidad en todo el mundo. Lo afirmado por el
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autor Morales es respaldado teéricamente por la teoria que nos da Castro (2019) una
pérdida de interés y esto genera que no exista una motivacién, entre otros. Asi pues,
la persona tendria dificultades para desenvolverse en estos ambitos debido a todos
los sintomas que pueden presentarse por trastorno depresivo. De igual forma
mencionar que Rojas (2006) refiere que la depresion posee propiedades relacionadas
a indicios fisicos y somaticos, como son la bipolaridad, la cefalea, la migrafa, la
hipertension arterial, en algunos casos se relaciona con un trastorno de ansiedad
generalizada o de panico; otra caracteristica de la depresion es la experimentacion de
sentimientos “negativos”. Bajo los argumentos expuestos se ha comprendido que la
depresion estd en constante influencia con el entorno en que los estudiantes se
encuentran, el estado de animo o sintomas afectivos de estos va a depender de todo
lo que ellos pasen dentro de los distintos espacios donde interactian como en casa,
colegio, con su familia y amigos, la depresion repercute a nivel familiar, escolar, social
y laboral. Sin embargo, pertenecer a un colegio particular o estatal no es un factor
determinante para afirmar que un ser humano es mas propenso que el otro a caer en

un trastorno depresivo, y esta investigacion lo esta demostrando.

Al describir el nivel de la incidencia de depresién en los estudiantes de una
institucién educativa nacional, Piura 2023. Segun se aprecia la tabla 4, se ha
determinado que el 31% se ubica en un nivel bajo de depresion, seguidamente el
22,5% se encuentra en la categoria Leve y con un 33% se ubica en un nivel moderado
y finalmente con un 13.5% se ubica en un nivel grave de depresion, por este motivo
se aceptd la hipotesis de estudio la cual confirma que existe un alto nivel de la
incidencia de depresion en los estudiantes de una institucién educativa nacional, Piura
2023. En los resultados apreciamos que existe un elevado nivel de porcentaje de
depresion en los estudiantes encuestados de la institucién educativa nacional y esto
puede repercutir significativamente en distintos ambitos de su vida ademas del
académico. Tales resultados concuerdan con la investigacion de Cerna (2017) que
también encontré un gran nivel de prevalencia de depresion en la escuela de la
institucion educativa nacional con 50.7% entre su poblacién estudiantil de 15 a 17
afios. Al contrastar los resultados de otra investigacion se ha comprendido que la
depresion es una variable que afecta rotundamente a las personas y sobre todo en la

adolescencia, ya que como se ha podido observar de otras investigaciones confirman
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gue en los colegios se presenta con gran frecuencia este trastorno, perjudicando asi
el desenvolvimiento de los estudiantes. Esto se pudo confirmar también debido a que
se empled el inventario de depresion de Beck.

En ese sentido la revision tedrica, sefiala que una etapa complicada en el
desarrollo del ser humano, como la adolescencia es experimentada entre los 10 y 19
afios, Aberastury y Knobel (1986) nos dicen que la adolescencia es la edad mas
adecuada para sufrir los impactos de una realidad frustrante. Para estos la
adolescencia es un intervalo donde se presentan cambios muy importantes en el
desarrollo fisico y social de un ser humano, es por ello que se esta de acuerdo con
esta teoria debido a que por todo lo mencionado anteriormente influye en el estudiante
0 adolescente para llegar al trastorno depresivo. En la teoria también se menciona
gue los adolescentes no solo buscan el reconocimiento por lo que creen que son o lo
gue podrian llegar a ser, para obtener este reconocimiento realizan conductas
inadecuadas para su rango de edad y esta es otra de las razones por las que cometen
errores y estos errores los llevan a tener pensamientos erroneos de si mismos, de su
actitud y es ahi en donde esta empieza a influir con el ambiente y todos los que rodean
a la persona, es aqui en donde casi todo suele relacionarse.

Bajo los argumentos expuestos se ha comprendido que la depresion esta
influencia por muchos factores, y los estudiantes cada vez estan mas expuestos a
experimentar cosas o situaciones que no siempre son beneficiosas para la persona, y
gue pueden generar en ellos decepcién, frustracion, y conducirlos a una depresion
baja la cual puede ir aumentando seguin como se vayan dando las cosas. Por eso es
importante comprender que el ambiente en el que se encuentran es muy importante,
sobre todo en una etapa formativa de la vida de la persona, pero la realidad es que
las instituciones educativas no optan por brindar un espacio ameno de convivencia y
suelen observarse problemas de conducta, como por ejemplo las burlas por parte de
los demas estudiantes, las cual afectan a la persona que llega decaida a la institucion
educativa y que al estar en constante exposicion a esa interaccién negativa puede
generar en un futuro un trastorno depresivo.

Esta investigacion surgio con la necesidad de describir el nivel de la incidencia
de depresion en los estudiantes de una institucion educativa particular, Piura 2023.
Segun se aprecia en los resultados de la Tabla 5, se ha determinado que el 36.5% se

ubica en un nivel bajo de depresién, seguidamente el 21% se encuentra en la
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categoria Leve y con un 22% se ubica en un nivel moderado y finalmente con un
20.5% se ubica en un nivel grave de depresion, por este motivo se rechaza la hipétesis
la cual dice que existe un bajo nivel de la incidencia de depresion en los estudiantes
de una institucion educativa particular, Piura 2023. Es aqui en donde se puede
apreciar que existe un elevado nivel de porcentaje de depresion en los estudiantes
encuestados de la institucion educativa particular y esto puede repercutir
significativamente en las distintas areas de su vida, incluyendo la académica. Tales
resultados concuerdan con la investigacion de Cerna (2017) que también encontro un
gran nivel de prevalencia de depresion en la escuela de la institucion educativa
particular con 47.6% entre su poblacion estudiantil de 17 a 18 afios. Al contrastar los
resultados con otras investigaciones se ha evidenciado que son escasos los estudios
comparativos en funcion a esta dimension, sin embargo se ha entendido que la
depresion es una variable que afecta rotundamente a las personas y sobre todo en la
adolescencia, ya que como se ha podido observar de otras investigaciones, confirman
gue en los colegios se presenta con gran frecuencia este trastorno y en este caso con
esta institucién educativa particular no es la excepcion debido a que no se obtuvo gran
diferencia con la institucion nacional, entonces es necesario recalcar que no importa
si tienes acceso a un “mejor colegio”, el trastorno depresivo esta influenciado por el
ambiente, las personas que le rodean, la escuela puede resultar un ambiente
perjudicial para algunos estudiantes y esto podria perjudicar asi el desenvolvimiento
de los estudiantes. En ese sentido la revisidn tedrica, sefiala que se ha identificado
que un primer episodio de depresion temprana eleva el riesgo de episodios
depresivos, tanto en la adolescencia como en la edad adulta, con tasas de recurrencia
gue van del 45% al 72% en los tres a siete afios subsiguientes (Horowitz & Garber,
2006), existe mayor riesgo en personas con antecedentes familiares, trastornos
afectivos y en nifios con experiencias vitales negativas, y ademas, las influencias
ambientales son mas importantes en la infancia. Por eso es importante estar atento a
la crianza que se brinda a los hijos y su estado emocional. Bajo los argumentos
expuestos se ha comprendido que este trastorno puede influenciar a la persona desde
una corta edad. debido a todo lo que pueda observar o suceder a su alrededor, por
eso es de suma importancia cuidar el bienestar emocional y psicoldgico de los hijos,
de igual forma si existe historial depresivos en la familia también tener atencion

psicoldgica ya que esto se relaciona con la teoria bioldgica de la depresién y como se
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da esta en las personas.

Esta investigacion surgio con la necesidad de determinar las diferencias de la
incidencia de la depresion segun la dimension cognitivo afectivo entre estudiantes de
una institucion educativa nacional y una institucion educativa particular, Piura 2023.
Los resultados de la tabla 6, evidencian que no existe una diferencia significativa entre
la institucion educativa nacional y la institucion educativa particular, con respecto a la
dimensidn cognitivo afectivo, por este motivo la hipoétesis ha sido rechazada debido a
que no existen diferencias de la incidencia de depresion segun la dimension cognitivo
afectivo entre estudiantes de una institucion educativa nacional y una institucion
educativa particular, Piura 2023. Encontramos que no existe una diferencia
significativa en la dimensién cognitivo afectivo en los estudiantes de ambas
instituciones educativas. Lo que refleja que el tipo de institucion educativa no es un
factor determinante en las sensaciones internas que pueda experimentar una persona
gue atraviesa o no por una depresion, en la busqueda de antecedentes para contrastar
los resultados no se ha evidenciado, pero sin embargo tomando como referencia los
resultados y el marco tedrico revisado se puede comprender que se sefiala que la
cognicion hace referencia al proceso, contenido, estructura del pensamiento, de la
percepcion y de representaciones mentales. (Beck,1979). Cada ser humano tiene una
propia percepcion de si mismo y esta percepcidn juega un rol importante en el estado
emocional de la persona, una percepcién negativa, puede inducir pensamientos
negativos dentro de la mente de la persona, los cuales podrian evolucionar a un
trastorno depresivo en la posteridad. Nuestra investigacion demuestra que no existe
una diferencia en los resultados de la dimension cognitivo afectivo, debido a que a
pesar de que los participantes estan divididos por un nivel o estatus académico
diferente, siguen siendo seres humanos que sienten emociones, y poseen un estado
de &nimo cambiable el cual siempre estara influenciado por la autopercepcion que
tenga cada persona.

Por ultimo, se determin0 las diferencias de la incidencia de la depresion segun
la dimension somatico emocional entre estudiantes de una institucion educativa
nacional y una institucion educativa particular, Piura 2023. Los resultados de la tabla
7, evidencian que no existe una diferencia significativa entre la institucion educativa
nacional y la institucion educativa particular, con respecto a la dimensién somatico

emocional, por este motivo la hipétesis ha sido rechazada. Encontramos que no existe
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una diferencia significativa en la dimensidon somatico emocional en los estudiantes de
ambas instituciones educativas. Lo que refleja que el tipo de institucion educativa no
es un factor determinante en la forma en la cual un ser humano somatiza una
sintomatologia depresiva. En ese sentido la revision tedrica, considera que una
persona que afronta un trastorno depresivo, suele mantenerse en el trastorno debido
a una cadena de eventos los cuales son estimulos estresantes que segun el autor son
los que desencadenan la depresion, luego de esta serie de estimulos que experimenta
la persona, aumenta la autoconciencia la cual implica alteraciones cognitivas tales
como la autocritica, negatividad hacia el mundo, etc. Todos estos factores generan en
la persona un incremento de disforia y esto lleva a tener mas sintomas depresivos.
(Ruiz, 2019). La forma en la que nosotros percibimos y afrontamos las situaciones de
nuestra vida varian segun cada ser humano, pero cada ser humano, siente distintas
sensaciones y emociones, las cuales llegan a superar el plano psiquico y se ven
reflejado en el estado de salud de la persona. Nuestra investigaciéon demuestra que
no existe una diferencia en los resultados de la dimension somatico emocional, debido
a que el tipo de institucion educativa a la que pertenecen los participantes no es un
indicador determinante para juzgar la manera en la que ellos afrontan las distintas
situaciones positivas 0 negativas de su vida. Cada ser humano tiene una forma
particular de afrontar una situacion y de reaccionar a ella, sin importar la formacion
instructiva que tenga la persona, cuando se trata de un tema emocional, cada ser
humano presenta una respuesta somatica diferente y hara una abstraccion de acuerdo
a su propia percepcion.

La discusion de resultados expuesta, ha permitido comprender que la
depresion si bien es cierto es una problematica psicolégica que viene aumentando
durante los ultimos afios, sin embargo, no difiere del tipo de institucion, esto tiene
implicancias practicas a nivel cientifico porque se presume que la incidencia de
depresion podria estar asociado a otras variables como por ejemplo clima familiar,
autoestima, género. Esto incita a que futuras investigaciones tomen acciones que
puedan reducir los niveles reportados ya que al tratarse de una poblacién adolescente
cuya etapa se caracteriza por muchos cambios que los predispone a ser vulnerables

a otras problematicas.
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CAPITULO V

CONCLUSIONES

. Se ha determinado que no hay diferencias estadisticamente significativas en los
niveles de la incidencia de depresion, sin embargo, existen niveles altos de
depresion en estudiantes de secundaria de una institucion educativa nacional y
una institucion educativa particular, Piura 2023.

La investigacion pudo identificar niveles la incidencia de depresion en estudiantes
de una institucion educativa nacional en la ciudad de Piura; el 31% presenta un
nivel bajo, seguidamente el 22,5% un nivel Leve, un 33% un nivel moderado y un
13.5% se ubica en un nivel grave de depresion.

La investigacion pudo identificar niveles de la incidencia de depresion en
estudiantes de una institucién educativa particular en la ciudad de Piura; 36.5%
presenta un nivel bajo de depresién, seguidamente el 21% un nivel leve, por otro
lado, un 22% se ubica en un nivel moderado y un 20.5% se ubica en un nivel grave
de depresion.

Después de aplicar la prueba U de Mann-Whitney se determind que no existe una
diferencia significativa entre la institucion educativa nacional y la institucion
educativa particular, con respecto a la dimension cognitivo afectivo.

Finalmente se concluye que, la dimensidon somatico emocional no presenta una
diferencia significativa entre la institucion educativa nacional y la instituciéon

educativa particular de la ciudad de Piura.
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RECOMENDACIONES
Coordinar en conjunto con los directores y el area psicolégica de ambas
instituciones el seguimiento de la tematica con los grados evaluados, asi como el
seguimiento pertinente. Complementandose con capacitaciones o talleres de
salud mental basado en modelo cognitivo conductual, dirigido a los docentes y
padres de familia, sobre la importancia de identificar a alumnos con indicadores o
sefiales de alerta sobre la incidencia de la depresion. Ademas, realizar
evaluaciones psicolégicas para evitar que los niveles de incidencia de depresién
puedan seguir en aumento.
Debido a que la institucibn educativa nacional cuenta con un érea
“socioemocional”, se recomienda al psicélogo hacer un mejor uso de este espacio.
Dentro de este espacio también se recomienda usar este espacio para compartir
talleres de sensibilizacion con los estudiantes de secundaria, con el objetivo de
gue conozcan la problemética y puedan empezar a reconocer sus emociones y lo
que sucede en su mundo interno, ademas ofrecer actividades didacticas para
mejorar la calidad de relacién entre los estudiantes y promover un ambiente grato
para todos ellos.
A la institucion particular, habilitar un espacio exclusivo y libre de distractores
dentro de la institucién, en el cual los alumnos puedan asistir en momentos de
crisis internas, situaciones de estrés, o recibir consejeria psicolégica. Ademas,
este espacio puede ser utilizado para brindar talleres acerca de la depresion,
realizar sensibilizaciones junto a alumnos y docentes.
Se recomienda a las instituciones educativas brindar entrenamientos en
resolucibn de problemas o potenciar el aprendizaje de habilidades de
afrontamiento para situaciones estresantes. Ademas, realizar escuelas de padres,
para sensibilizar y evidenciar la importancia de la familia en el desarrollo cognitivo
afectivo de sus hijos, Por ultimo, talleres en el uso de técnicas o actividades como
taller, cocina, deporte manualidades o explorar la naturaleza.
Ambas instituciones educativas, identificar a los alumnos que presenten
problemas fisicos, el cual podria tener una relacion con su estado interno, por ello
se recomienda realizar sesiones en las cuales se puedan ensefiar y aplicar
diversas técnicas de relajacion como mindfulness, la respiracion abdominal y la

relajacion muscular progresiva.
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Anexos

Asentimiento informado

FORMATO DE ASENTIMIENTO INFORMADO

Por medio del presente documento manifiesto que se me ha brindado informacion para la participacion
en la investigacion cientifica que se aplicara a estudiantes de tercero, cuarto y quinto de secundaria de
la I.LE Fe y Alegria 15.

Se me ha explicado que:
. El objetivo del estudio es determinar Diferenciar la Depresién en estudiantes de secundaria de

una institucion educativa nacional y una institucién educativa particular, Piura 2023.

. El procedimiento consiste en responder a un cuestionario denominado. El Inventario de
depresion de Beck (BDI-2).

. El tiempo de duracién de la participacién de mi menor hijo(a)/tutoriado(a) es de 20 minutos.

. Puedo recibir respuesta a cualquier pregunta o aclaracion.

. Soy libre de rehusarme a que mi menor hijo(a) /tutoriado(a) participe en cualquier momento y

dejar de participar en la investigacién, sin que ello lo(a) perjudique.

. No se identificara la identidad de mi menor hijo(a)/tutoriado(a) y se reservara la informacién
gue proporcione.

. Sélo sera revelada la informacién que proporcione cuando haya riesgo o peligro para su
persona o para los demas o en caso de mandato judicial.

. Puedo contactarme con las autoras de la investigacion Grazia Eche Cruz y Zaid Guzman

Mé&rquez mediante correo electrénico, para presentar mis preguntas y recibir respuestas.
Finalmente, bajo estas condiciones ACEPTO que mi menor hijo(a)/tutoriado(a) participe de la

investigacion.

Piura, de mayo de 2023.

Nombres y Apellidos

En caso de alguna duda o inquietud sobre la participacién en el estudio puedo escribir a los correos

electrénicos: (gechecl@upao.edu.pe / zguzmanml@upao.edu.pe).

FORMATO DE ASENTIMIENTO INFORMADO
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Por medio del presente documento manifiesto que se me ha brindado informacién para la participacion
en la investigacion cientifica que se aplicara a estudiantes de primero a quinto de secundaria de la I.E.P
Federico Villarreal.

Se me ha explicado que:

. El objetivo del estudio es determinar Diferenciar la Depresion en estudiantes de secundaria de
una institucion educativa nacional y una institucion educativa particular, Piura 2023.

. El procedimiento consiste en responder a un cuestionario denominado. El Inventario de
depresion de Beck (BDI-2).

. El tiempo de duracién de la participacién de mi menor hijo(a)/tutoriado(a) es de 30 minutos.

. Puedo recibir respuesta a cualquier pregunta o aclaracion.

. Soy libre de rehusarme a que mi menor hijo(a) /tutoriado(a) participe en cualquier momento y

dejar de participar en la investigacién, sin que ello lo(a) perjudique.
. No se identificara la identidad de mi menor hijo(a)/tutoriado(a) y se reservara la informacion

gue proporcione.

. Sélo sera revelada la informacién que proporcione cuando haya riesgo o peligro para su
persona o para los demas o en caso de mandato judicial.
. Puedo contactarme con las autoras de la investigacion Grazia Eche Cruz y Zaid Guzman

Marquez mediante correo electronico, para presentar mis preguntas y recibir respuestas.

Finalmente, bajo estas condiciones ACEPTO que mi menor hijo(a)/tutoriado(a) participe de la
investigacion.

Piura, de mayo de 2023.

Nombres y Apellidos

En caso de alguna duda o inquietud sobre la participacion en el estudio puedo escribir a los correos

electronicos: (gechecl@upao.edu.pe / zguzmanml@upao.edu.pe).

Cuadernillo del instrumento
INVENTARIO DE DEPRESION DE BECK(BDI-2)

NombreEstado
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Instrucciones: Este cuestionario consta de 21 grupos de afirmaciones. Por favor, lea con atencion cada
uno de ellos cuidadosamente. Luego elija uno de cada grupo, el que mejor describa el modo como se
ha sentido las Ultimas dos semanas, incluyendo el dia de hoy. Marque con un circulo el nUmero

correspondiente al enunciado elegido, si varios enunciados de un mismo

grupo le parecen igualmente apropiados, marque el nUmero mas alto. Verifiqgue que no haya elegido
mas de uno por grupo, incluyendo el item 16(cambios en los habitos de suefio) y el item 18(cambios

en el apetito)

1. Tristeza

0 No me siento triste

1 Me siento triste gran parte del tiempo

2 Me siento triste todo el tiempo.

3 Me siento tan triste o soy tan infeliz que no puedo soportarlo

2. Pesimismo

0 No estoy desalentado respecto de mi futuro

1 Me siento més desalentado respecto de mi futuro que lo que solia estarlo
2 No espero que las cosas funcionen para mi

3 Siento que no hay esperanza para mi futuro y que solo puede empeorar
3. Fracaso

0 No me siento como un fracasado

1 He fracasado mas de lo que hubiera debido

2 Cuando miro hacia atras, veo muchos fracasos
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Siento que como persona soy un fracaso total

Pérdida de Placer

Obtengo tanto placer como siempre por las cosas de las que disfruto

No disfruto tanto de las cosas como solia hacerlo

Obtengo muy poco placer de las cosas que solia disfrutar

No puedo obtener ningun placer de las cosas de las que solia disfrutar

Sentimientos de Culpa

No me siento particularmente culpable

Me siento culpable respecto de varias cosas que he hecho o que deberia haber hecho.

Me siento bastante culpable la mayor parte del tiempo

Me siento culpable todo el tiempo

Sentimientos de Castigo

No siento que esté siendo castigado

Siento que tal vez pueda ser castigado

Espero ser castigado

Siento que estoy siendo castigado

Disconformidad con uno mismo

Siento acerca de mi lo mismo que siempre

He perdido la confianza en mi mismo

Estoy decepcionado conmigo mismo
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10.

11.

No me gusto a mi mismo

Autocritica

No me critico ni me culpo mas de lo habitual

Estoy mas critico conmigo mismo de lo que solia estarlo

Me critico a mi mismo por todos mis errores

Me culpo a mi mismo por todo lo malo que sucede

Pensamientos o Deseos Suicidas

No tengo ningun pensamiento de matarme

He tenido pensamientos de matarme, pero no lo haria

Querria matarme

Me mataria si tuviera la oportunidad de hacerlo

Llanto

No lloro mas de lo que solia hacerlo

Lloro mas de lo que solia hacerlo

Lloro por cualquier pequefiez

Siento ganas de llorar, pero no puedo

Agitacion

No estoy mas inquieto o tenso que lo habitual

Me siento mas inquieto o tenso que lo habitual

Estoy tan inquieto o agitado que me es dificil quedarme quieto



12.

13.

14.

15.

Estoy tan inquieto o agitado que tengo que estar siempre en movimiento o haciendo algo.

Pérdida de Interés

No he perdido el interés en otras actividades o personas

Estoy menos interesado que antes en otras personas 0 cosas

He perdido casi todo el interés en otras personas o cosas

Me es dificil interesarme por algo

Indecisién

Tomo mis propias decisiones tan bien como siempre

Me resulta mas dificil que de costumbre tomar decisiones

Encuentro mucha mas dificultad que antes para tomar decisiones

Tengo problemas para tomar cualquier decisién

Desvalorizacion

No siento que yo no sea valioso

No me considero a mi mismo tan valioso y util como solia considerarme

Me siento menos valioso cuando me comparo con otros

Siento que no valgo nada

Pérdida de Energia

Tengo tanta energia como siempre

Tengo menos energia que la que solia tener

No tengo suficiente energia para hacer demasiado
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3 No tengo energia suficiente para hacer nada

16. Cambios en los Habitos de Suefio
0 No he experimentado ningiin cambio en mis habitos de suefio 1a Duermo un poco més de lo
habitual

1b Duermo un poco menos de lo habitual 22 Duermo mucho mas de lo habitual
2b Duermo mucho menos de lo habitual 32 Duermo la mayor parte del dia
3b Me siento 1-2 horas mas temprano y no puedo volver a dormirme

17. Irritabilidad

0 No estoy tan irritable que lo habitual

1 Estoy mas irritable que lo habitual

2 Estoy mucho més irritable que lo habitual
3 Estoy irritable todo el tiempo

18. Cambios en el Apetito

0 No he experimentado ningln cambio en mi apetito 1a Mi apetito es un poco menor que lo
habitual

1b Mi apetito es un poco mayor que lo habitual 22 Mi apetito es mucho menor que lo habitual 2b Mi
apetito es mucho mayor que lo habitual 3% No tengo apetito en absoluto

3b Quiero comer todo el dia

19. Dificultad de concentracion

0 Puedo concentrarme tan bien como siempre

1 No puedo concentrarme tan bien como habitualmente

2 Me es dificil mantener la mente en algo por mucho tiempo
3 Encuentro que no puedo concentrarme en nada

20. Cansancio o Fatiga
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21.

3

No estoy mas cansado o fatigado que lo habitual

Me fatigo o me canso mas facilmente que lo habitual

Kolmogorov-Smirnov@ Shapiro-Wilk
Estadistico Gl Sig. Estadistico gl Sig.
Depresion 077 400 <.001 .970 400 <.001

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Estoy demasiado fatigado o cansado para hacer muchas de las cosas que solia hacer
Estoy demasiado fatigado o cansado para hacer la mayoria de las cosas que solia hacer
Perdida de Interés en el Sexo

No he notado ningun cambio reciente en mi interés por el sexo

Estoy menos interesado en el sexo de lo que solia estarlo

Estoy mucho menos interesado en el sexo

He perdido completamente el interés en el sexo

Puntaje total:

Prueba de normalidad

Interpretacion
Segun la prueba de normalidad la variable depresion el sig es <0,001 por
lo que se comprueba que no hay distribucion normal por lo que se decidio

emplear un estadistico no paramétrico.
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Otros.

Matriz de consistencia

Variable

Formulacién del problema

Objetivos

Hipotesis

Depresion

¢ Cudl es la diferencia de la
Incidencia de depresion en
estudiantes de secundaria
entre una institucion
educativa nacional y una

particular, Piura, 20237

Obijetivo general

e Determinar las
diferencias de la incidencia de
depresion en estudiantes de
secundaria entre una institucion
educativa nacional 'y una
particular, Piura, 2023.

Objetivos especificos

e Describir el nivel de
incidencia de la depresién en los
estudiantes de una institucion
educativa nacional, Piura 2023.

e Describir el nivel de
incidencia de la depresién en los
estudiantes de una institucion
educativa particular, Piura 2023.

e  Determinar las
diferencias de la incidencia de
depresion segun la dimension
cognitivo afectivo entre
estudiantes de una institucion
educativa nacional 'y una
institucion educativa particular,
Piura 2023.

e Determinar las
diferencias de la incidencia de
depresion segun la dimension
somatico emocional entre
estudiantes de una institucion
educativa nacional 'y una
institucion educativa particular,
Piura 2023.

Hipotesis General

¢ Existe
diferencia significativa
de incidencia de
depresion en
estudiantes de
secundaria entre una
institucion  educativa
nacional y una
particular, Piura,
2023.

Hipotesis Especificas

¢ Existe
diferencia significativa
de incidencia de
depresion segun la
dimension  cognitivo
afectivo entre
estudiantes de una
institucion educativa
nacional y una
institucion educativa
particular, Piura 2023.

¢ Existe
diferencia significativa
de incidencia de
depresion segun la
dimensién somatico
emocional entre
estudiantes de una
institucion educativa
nacional y una
institucion educativa

particular, Piura 2023.
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Variables. Operacionalizacion de variables

Variables
o L Escala
. Definicion Definicion : . . .
Variable . Dimensiones Indicadores ltems de
conceptual operacional L
medicion
Depresion Para (Beck, La depresion -Tristeza 0,1,2,3 Inventario
1976). La también es -Pesimismo de
deprezlon €S definida como -Era((;gdsod I depresion
causadga por— ., sindrome o - erdida de placer de Beck
un desorden . -Sentimientos de
del trastorno, que Cognitivo culpa
pensamiento, Se diferencia  Afectivo - Disconformidad
enlacualla porla con uno Mismo
persona que  sintomatologia -Autocritica
atraviesa el que presenta, -Pensamientos o
trastorno decrecimiento Somatico Deseos suicidas
distorsiona de la Emocional - Llanto
su realidad y - Desvalorizacion
percibiendo ~ concentracion, -Agitacion
asimismo  perdidade -Perdida de Interés
de una auto_co_nflanza, _Indecision 0.1,2.3
manee sentimientos -Perdida de
negativay de inferioridad eneraia
pesimista, lo (i g1
que influye y . : -Cambios en los
en la estos Habitos de suefio
persona, sentimientos - Irritabilidad
todo lo que de tristeza -Cambios de
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lo rodeay el
futuro.

reflejan un
estado de
animo vacio,
triste e
irritable,
custodiado
por cambios
cognitivos y
somaticos

gue impactan

enla

funcionalidad

de cada ser

humano (APA,

2014).

apetito
-Dificultad de
concentracion
- Cansancio o
Fatiga
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Cartas de autorizacion de aplicacion de instrumentos:

Trujillo, 30 de Mayo 2023

Mg. Marisol Amayo Arraiza.

Directorade la |.E “FE Y ALEGRIA 15" PIURA.
Presente

De mi consideracion

Es grato dirigirme a usted para saludarla cordialmente, a su vez para presentarle
a los estudiantes Grazia Abigail Eche Cruz y Zaid Alexander Guzman Marquez
quienes cursan la asignatura Tesis Il en el Programa de Estudio de Psicologia y se
encuentran ejecutando el trabajo de investigacion titulado: “Diferencia de la
depresion en estudiantes de secundaria de una institucién educativa nacional y
unainstitucion educativa particular, Piura 2023"

En ese sentido nuestros estudiantes solicitan a su despacho autorizacion para
poder realizar la aplicacion del instrumento denominado: "Inventario de
depresion de Beck (BDI-2)” en estudiantes de 3er, 4to y 5to de secundaria de la
institucion que Ud. dirige.

Una vez culminada la investigacion y posterior a la sustentacion del informe de
tesis nuestros estudiantes se comprometen a presentar un ejemplar de la investigacion
a su despacho para su conocimiento y fines pertinentes.

Adjunto: ala presente, la resolucién No RESOLUCION No 1420-2023-FMEHU-
UPAO de aprobacion del proyecto de tesis y el formulario de
asentimiento/consentimiento informado que se empleara con la finalidad de garantizar
el acuerdo voluntario de la poblacion que sera parte del estudio.

Sin otro particular, aprovecho la oportunidad, para reiterarle los sentimientos de
mi especial consideracion.

Atentamente,

IZ LOZANO SANCHEZ
DIRECTORA y
PROGRAMA DE ESTUDIO DE PSICOLOGIA
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Trujillo, 30 de Mayo 2023

Lic. Martha Chamba Valle y Lic. Tatiana Bancayan Fiestas

Directora y Coordinadora académica de la .LE.P“FEDERICO VILLAREAL" Sede
Loreto- PIURA.

Presente

De mi consideracion

Es grato dirigirme a usted para saludarlas cordialmente, a su vez para
presentarle a los estudiantes Grazia Abigail Eche Cruz y Zaid Alexander Guzman
Marquez quienes cursan la asignatura Tesis Il en el Programa de Estudio de
Psicologia y se encuentran ejecutando el trabajo de investigacion titulado: “Diferencia
de la depresién en estudiantes de secundaria de una institucion educativa
nacional y unainstitucion educativa particular, Piura 2023"

En ese sentido nuestros estudiantes solicitan a su despacho autorizacion para
poder realizar la aplicacion del instrumento denominado: "Inventario de
depresion de Beck (BDI-2)” en estudiantes de | a V de secundaria de la institucion
que Uds. dirigen.

Una vez culminada la investigacion y posterior a la sustentacion del informe de
tesis nuestros estudiantes se comprometen a presentar un ejemplar de la investigacion
a su despacho para su conocimiento y fines pertinentes.

Adjunto: ala presente, la resolucién No RESOLUCION No 1420-2023-FMEHU-
UPAO de aprobacion del proyecto de tesis y el formulario de
asentimiento/consentimiento informado que se empleara con la finalidad de garantizar
el acuerdo voluntario de la poblacion que sera parte del estudio.

Sin otro particular, aprovecho la oportunidad, para reiterarle los sentimientos de
mi especial consideracion.

Atentamente,

IZ LOZANO SANCHEZ
DIRECTORA _
PROGRAMA DE ESTUDIO DE PSICOLOGIA
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