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1 Introduccion

Segun la Organizacidn Mundial de la Salud (OMS) la violencia es un
problema de salud publica que afecta a nivel mundial, ademas de un acto
que puede ser realizado de forma activa y pasiva con la finalidad de dominar
a otro y que provoca un resultado dafiino en la persona que lo recibe
(Silvina, 2006). La definicién de este fendmeno social no es unanime entre
los diferentes paises y las taxonomias utilizadas para referirse al concepto
también son variadas (Sanmartin, 2007; Sanmartin y Vera Cortés, 2006).
La violencia se puede clasificar en autoinfligida (realizada y dirigida hacia el
propio individuo), interpersonal (entre dos personas o por un grupo
pequefio) y colectiva (por grupo grande o por el estado) segun la persona
que realiza el comportamiento violento (Espin Falcon et al., 2008).
Asimismo, dependiendo del dafio infligido los diferentes tipos de violencia
son: fisica, psicoldogica, sexual, y econdmica (Cala-Montoya y Benitez-
Gonzalez, 2018; Rodriguez, 2017; Sapién Zuniga et al., 2019).

Estos actos dafiinos tienen un elevado impacto en los diversos ambitos de
la salud de las personas porque conllevan secuelas psicolégicas (menor
capacidad para resolver de forma asertiva problemas, recursos emocionales
deteriorados, depresién, etc. (Gehring y Vaske, 2017; Gil-Borrelli et al.,
2019), fisicas (moratones, heridas...), sexuales (embarazos no deseados,
enfermedades de transmisién sexual...), econdmicas (falta de recursos que
suele acarrear sentimientos de indefensidn), y sociales (conflictos con
familiares, perdida del trabajo etc). La gravedad de las consecuencias es
variable y tiene como caso mas grave la muerte de la victima (Gonzalez-
Ortega et al., 2008; Pérez Martinez et al., 2019; Rodriguez, 2017). No
obstante, la violencia puede prevenirse a través de programas de
sensibilizaciéon en los que se aportan conocimientos sobre estas conductas
perjudiciales y sus consecuencias con la finalidad de incrementar la
concienciaciéon de la poblacion, y también a través de proyectos de
innovacion educativa que se centran en formar sobre las bases de una
convivencia armoniosa, el respeto, etc (Eliseo, 2015; Pick et al., 2010;
Sanchez, 2001).



Si nos centramos en la violencia interpersonal, también puede clasificarse
en violencia familiar o de pareja y violencia comunitaria segun el vinculo que
une a las personas entre las que se da el acto violento. El tipo de violencia
en el que se basara esta investigacion es la violencia de pareja intima (Cala-
Montoya y Benitez-Gonzalez, 2018; Gil-Borrelli et al., 2019; Sapién Zufiga
et al., 2019)

2 Violencia contra el compaiiero intimo (IPV)

2.1 Tipos de violencia

La violencia en parejas intimas o relacion téxica se puede definir como el
dafio intencionado (fisico, sexual, psicoldgico o mediante acoso) ejercido por
una pareja intima actual o previa.(Burelomova et al., 2018; Heyman et al.,
2015). Se considera companfero/a intimo/a a aquella persona con la que se
mantiene una relacidn personal estrecha y en la que se pueden observar los

siguientes aspectos:

- Vinculo sentimental con la otra persona
- Trato continuo

- Afecto fisico constante

- Relaciones sexuales

- Identidad como pareja

- Familiaridad o conocimiento de la vida de la pareja

Sin embargo, en una relacion de pareja intima no es necesario cumplir todas

las anteriores.

Estos aspectos pueden observarse en diferentes relaciones entre parejas

intimas como son:

- Esposo/a: Se incluyen tanto cdnyuges como parejas de hecho.
- Novio/Novia
- Relacién esporadica o relacién amorosa pasajera

- Pareja sexual

Asi pues, ya sea en una relacion esporadica, meramente sexual, matrimonial
o durante el noviazgo se pueden manifestar diversas conductas violentas en
funcion de la clase de maltrato a la que pertenecen (violencia fisica, sexual,

psicoldgica y acoso). (Breiding, 2015; McCaw & Miller, 2019).



2.1.1 Violencia fisica

La violencia fisica es la utilizaciéon del propio cuerpo, de la fuerza o la
imposicién de limitaciones con la intencidn de causar algun tipo de dano a
otra persona. Se suele manifestar a través de comportamientos como:
golpes, asfixia, empleo de armas, o coaccion de terceros con la finalidad de
gue se ejecuten algunas de las acciones mencionadas (Krebs et al., 2011;
Roark, 1994).

2.1.2 Violencia sexual

La violencia sexual se produce cuando se realiza o se pretende llevar a cabo
comportamientos sexuales sin el consentimiento de la otra persona bien
porque ha sido presionado/a, amenazado/a o porque no posee las facultades
fisicas 0 mentales para oponerse o aceptar. Algunos de los actos que incluye
son: penetracion forzada o no deseada bajo efectos de alcohol o drogas e
imposiciones sobre la victima para que contribuya a ejecutar actos sexuales

con otra persona implicada (Rutherford et al., 2007; Tavara, 2006).

2.1.3 Violencia psicoldgica

La violencia psicolégica es el manejo de comunicacién verbal y no verbal
con la finalidad de dominar a otra persona a nivel cognitivo o afectivo. Este
tipo de violencia no se puede detectar tan facilmente como otras formas
debido a que puede ser realizada sutilmente. Socialmente hay una tolerancia
mas alta hacia algunos comportamientos que denotan abuso psicoldgico y
la linea que separa una conducta agresiva a nivel psicolégico del abuso
psicoldgico no esta definida. (Gonzalez-Ortega et al., 2008; Sainz et al.,
2007).

Asi pues, la violencia psicoldgica entre relaciones de parejas intimas tiene

una gran relevancia por los siguientes motivos:

Diversas investigaciones han demostrado que la violencia psicoldgica suele
ser un factor que predice la violencia fisica y sexual en las relaciones
violentas porque suele producirse en estadios anteriores a los otros tipos
(Gonzalez-Ortega et al., 2008). Asimismo, se ha comprobado que su
aplicacidon puede llegar a alcanzar un efecto significativo en la salud de la

victima e incluso igual a la originada por la violencia fisica.(Caceres, 2004).



Al mismo tiempo, el abuso psicolégico afecta a la gravedad de las

consecuencias de otras clases de maltrato.

Por otro lado, estos estudios muestran que la violencia psicoldgica suele ser
mas duradera y resistente al tratamiento que la violencia fisica o sexual y
que influye en la visidon que tiene el miembro afectado sobre la relacidon de
pareja provocando que permanezca en el ambiente perjudicial en el que se

encuentra (Almendros, 2010).

Algunas de las conductas caracteristicas de este tipo de abuso son:
utilizacidon de la situacion fragil en la que se encuentran tanto el agresor
como la victima, gaslighting o abuso emocional, control forzado como, por
ejemplo, eliminar todos los recursos econdmicos de la persona para

aumentar la dependencia al maltratador etc. (Breiding, 2015).
Acoso

Este tipo de violencia consiste en vigilar a la victima de forma continuada y
no anhelada con un propdsito en concreto produciendo en esta un
sentimiento de miedo por su propia seguridad e integridad o la de otra
persona. Algunas de las conductas que lo reflejan son: repetidas llamadas
0 mensajes a través de las diferentes redes sociales sin que la victima las
desee, seguir u observar desde una distancia a la persona, dejar diferentes
objetos extranos en la propiedad personal de la victima para que esta las
encuentre dejandole saber que ha estado alli, etc.(Douglas y Dutton, 2001;
Korkodeilou, 2014; Walby y Allen, 2004)

Estos tipos de comportamientos son perjudiciales en una relacion de pareja.
No obstante, cuando las victimas estan inmersas en estas dindmicas puede
llegar a ser muy complicado romper con estas interacciones insanas que

crean un circulo de violencia (Expdsito, 2011).

2.2 Circulo de la violencia

El circulo de la violencia sigue un patron determinado como demostro la
investigadora Lenore Walker tras realizar diversas observaciones de
mujeres que habian sufrido violencia doméstica con las que concluydé que
estaba conformado por las tres fases siguientes (Goodmark, 2009; Murray,
1988; Nufez et al., 2017):



FASE 1: tensidon creciente o de acumulacion

Segun la experta durante esta fase se empiezan a producir actos de
violencia fisica y/o psicoldgica en la pareja. Como un intento para evitar que
se sigan generando estos comportamientos, la victima adopta una postura
de sumision delante del agresor, pero infructuosamente la tension originada
sigue aumentando, provocando un desequilibrio en la relacién de la pareja
que conlleva estados de ansiedad, agitacidén y sentimientos de culpa en la

victima.(Nufez et al., 2017).
FASE 2: explosion violenta o estallido de violencia

En esta fase se desencadenan diversas conductas fisicas, psicoldgicas y/o
sexuales descontroladas y de gravedad variable debido a la tensidn
acumulada en la fase anterior. En este momento la victima puede darse
cuenta de que todos los intentos realizados para evitar que estos episodios
volviesen a suceder han sido en vano y que se encuentra en una situacion
de indefensién aprendida en la que se siente vulnerable e insegura a causa
de todo el abuso padecido a lo largo de los aifos. Ademas, la probabilidad
de que la victima muera durante este periodo es mucho mas elevada que

en las otras fases.(Garcia, 2016).
FASE 3: amabilidad o luna de miel

Tras el estallido de violencia el agresor intenta conseguir el perdon de la
victima de todas las maneras posibles: promesas, a través de los familiares
o incluso mediante chantaje emocional argumentando que buscara ayuda y
prometiendo que no volvera a ocurrir. La victima suele aceptar la propuesta
de cambio del perpetrador y puede llegar a sentirse reconfortada retomando
la relacién y ocasionando su victimizacion total. Sin embargo, con el tiempo
los conflictos vuelven a aparecer y desatan otra vez el proceso de violencia
(Ayelén & Ayelén, 2018).

El circulo de la violencia contra la pareja puede tener como perpetradores y
victimas tanto a hombres como a mujeres. Con todo y con eso la
terminologia que define el concepto no es homogénea y existe mucha
polémica sobre que se deberia considerar como violencia contra la pareja
(Batiza Alvarez, 2017).



Algunos paises como Estados Unidos incluyen en la violencia entre
companeros intimos aquella ejecutada y padecida por ambos sexos. En
cambio, otros estados como Espana consideran la violencia contra parejas

como sinénimo de violencia de género (Echeburuia et al., 2009).

La violencia de género es el abuso de poder de un perpetrador hombre
contra una mujer. En Espafia, respecto a la figura del hombre como victima
del maltrato no hay muchas investigaciones realizadas y las que existen se
recogen bajo el nombre de violencia doméstica. Este tipo de violencia se
resume en el abuso psicoldgico o fisico producido tanto por hombres como
por mujeres contra cualquier persona con la que se comparta una relacion
sentimental, aunque no cohabiten.(Cddigo Penal, 1995; INE, 2018; Trujano
et al., 2013).

Por lo tanto, para poder incluir en este trabajo de investigacion a todos los
géneros se tomara como referencia la definicion de violencia contra la pareja

o “intimate partner violence” (IPV por sus siglas en inglés).

2.3 Prevalencia

La incidencia de la IPV en la poblacion es diferente segun el pais en el que
se realiza el estudio. Por ello, aunque se tome la descripcion del suceso de
EUA, se tendra en cuenta la prevalencia de la poblacién espafiola(Costa et
al., 2015).

Asi pues, se destaca que, en 2019, el nimero de victimas por violencia
contra la mujer registradas por el Consejo General del Poder Judicial fue de
4.748. No obstante, como en este estudio se pretende también incluir a los
hombres, se tendra en cuenta el nimero de victimas por violencia doméstica
en 2019 que fue de 7.654 (INE, 2019).

2.4 Parejas homosexuales y heterosexuales

En previas investigaciones no se tomaba en cuenta a las personas que
formaban parte del colectivo LGTBQ debido a la homofobia generalizada que
reinaba en la sociedad y la creencia del hombre como Unico perpetrador
posible(Delgado-Alvarez et al., 2012). Pero a lo largo de los afios la situacién
ha cambiado y algunas de las formas en las que se evidencia este hecho es
en las modificaciones que se han producido tanto en la definicién del

concepto de violencia del compafiero intimo (IPV) como en la percepcion
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mundial sobre las parejas del mismo sexo. El género de las diferentes
personas que componen la relacion afecta a las actitudes y dindmicas que
predominan en esta por lo que, se han realizado diversos estudios para
poder averiguar cémo afecta en la violencia entre compafieros intimos el
hecho de que la pareja esté formada por personas del mismo sexo en
comparaciéon con parejas heterosexuales.(Renatta Zavala-Flores et al.,
2019).

Algunas investigaciones indican que las parejas homosexuales muestran
resultados semejantes a las parejas heterosexuales en indices de afectacién,
predominio del maltrato psicoldgico y gravedad asociada a la permanencia
de la situaciéon en violencia contra la pareja.(McClennen, 2005; Turrell,
2000). No obstante, otras muestran unos niveles de violencia mas elevados
en parejas del mismo sexo que en las de sexo opuesto.(Messinger, 2011;
Rollé et al., 2018). Concretamente, cuando se exploran las diferencias entre
parejas del mismo sexo y de sexo opuesto se observé una puntuacion mayor
en abuso verbal en parejas gays y lesbianas que en heterosexuales, pero
no se ha encontrado variaciones significativas en otros tipos de maltrato
(Rodriguez Otero et al., 2017). Sin embargo, no se encontraron evidencias
de disparidad entre la IPV padecida por mujeres con relaciones del mismo
sexo y mujeres de relaciones heterosexuales. Los resultados también
sugerian una menor probabilidad de informar de un estado de salud mental
deficitario en hombres de parejas del sexo opuesto que en mujeres de
parejas lesbianas o de sexos contrarios. (Barrientos et al., 2016; Blosnich y
Bossarte, 2009).

En el analisis realizado por Sorenson y Thomas (2009) se informé de que la
violencia fisica y sexual era mas elevada entre parejas formadas por dos
mujeres que en parejas heterosexuales, pero al preguntar por el género del
perpetrador se demostré que la elevada victimizacidn que se registraba en
este tipo de relaciones era debido a maltratos anteriores producidos por
companeros intimos masculinos. A pesar de que las parejas del mismo sexo
y las de sexos opuestos identificaron de forma correcta los actos de
violencia, las mujeres heterosexuales, gays y lesbianas fueron consideradas
como victimas que requerian de mas proteccién, apoyo y en la que la

violencia era valorada de forma mas severa que la ejecutada contra
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hombres heterosexuales que en cambio, era vista como menos ilegal.
Asimismo, se ha demostrado que las parejas del mismo sexo no suelen
denunciar la violencia por miedo a la homofobia y a una posible mala gestion
de los servicios judiciales que consecuentemente aumentan el silencio sobre
la violencia en estas relaciones y el sentimiento de abandono provocando
una mayor duracién y gravedad de la situacion.(Gehring y Vaske, 2017;

Sorenson y Thomas, 2009).

Por ultimo, se ha demostrado que las consecuencias producidas por la
violencia en compafieros intimos varian dependiendo del contexto o tipo de
relacién en la que se origina. Esto se debe a que, al examinar el vinculo
entre la violencia contra parejas homosexuales y heterosexuales, sintomas
depresivos, delincuencia violenta, de propiedad y abuso de sustancias se
concluy6 que las personas con un compafiero del mismo sexo puntuaban
mas alto en las primeras dos variables y también padecian secuelas mas
severas debido a la victimizacidn que las parejas heterosexuales. Se sugiere,
gue los niveles elevados en sintomas depresivos son debidos a la falta de
apoyo familiar o de recursos dirigidos a promover el bienestar de este sector
y que la magnitud de delincuencia violenta podia ser causada por una gran
desconfianza hacia los servicios policiales(Barrientos et al., 2016; Gehring y
Vaske, 2017).

2.5 Sexismo

La sociedad actual es patriarcal por lo que acentla desigualdades entre
géneros y fomenta la superioridad del hombre. En consecuencia, promueve
que el sexismo se normalice generando creencias negativas que pueden
llevar a las personas a realizar actos violentos en diversos ambitos de la

vida como por ejemplo en la pareja (Fernandez Villanueva, 1990).

El sexismo es la discriminacién debido al sexo o género de una persona.
Estas actitudes se componen de tres aspectos basicos: paternalismo (actitud
por la que se toman decisiones por el bien de otra persona sin tener en
cuenta su opinidon ni consultarle), diferencia entre géneros (aquello que
pertenece o que logra el género masculino tiene un valor distinto en
comparacion a lo que realice o consiga una mujer) y sexualidad (Kooistra,
2016).



Hay diferentes tipos de sexismo. Segun el contenido de las actitudes

negativas se pueden diferenciar los siguientes:

Sexismo Hostil: Es la discriminacién de la mujer en la que se la posiciona
como inferior y sujeto de control por parte del hombre. Esta forma de
sexismo adopta un paternalismo dominador, una diferenciacion de género
competitiva (lo que realiza la mujer tiene menos valor que lo llevado a cabo

por un hombre) y el rol de la mujer como persona no sexual.

Sexismo Benevolente: Es un conjunto de creencias con connotacién
negativa que se caracterizan por situar a la mujer como el sexo débil y, por
lo tanto, como objeto de proteccion por parte del hombre. A través de la
definicidon se observan el paternalismo protector, diferenciacién de género
complementaria en la que los hombres aceptan que las mujeres poseen
caracteristicas que les complementan y la figura de la mujer como ser sexual
indispensable para alcanzar el bienestar de los hombres (Lelaurain et al.,
2018).

Los estudios muestran diferencias en la influencia de los diferentes tipos de
sexismo en relacién con la violencia contra compaferos intimos, pero
coinciden mayoritariamente en que, las conductas sexistas se asocian a una
mayor predisposicién a cometer abuso contra la pareja (Bonilla et al., 2017;
Harris et al., 2012; Herrero et al., 2017). Mientras algunas investigaciones
concluyen que el sexismo hostil estd asociado con una actitud mas positiva
acerca de comportamientos abusivos en la pareja (G. B. Forbes & Adams-
Curtis, 2001; Sakalli-Ugurlu, 2001), otras no obtienen resultados
significativos que evidencien esta relacion de forma directa (Juarros-
Basterretxea et al., 2019). Sucede lo mismo con el sexismo benevolente,
algunos académicos defienden que no se muestra vinculo con la violencia
contra la pareja (Forbes et al., 2005), pero en cambio, otros exponen que
obtener una puntuacién elevada en sexismo benevolente podria funcionar
como un factor protector contra la victimizacidn, ya que las mujeres que se
adaptan a los roles tradicionales de mujer que defiende este concepto
reciben proteccién al contrario de las que lo ponen en duda(Glick et al.,
2002; Morelli et al., 2016). Asimismo, los resultados obtenidos reflejaban
que la violencia era ejecutada en contextos diferentes dependiendo del sexo

del agresor y que la producida por parte de la mujer en las relaciones podria
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ser una respuesta a la violencia iniciada por el hombre. Las diferencias entre
estudios podrian ser causadas por factores culturales debido a las muestras
con las que se llevaron a cabo las exploraciones(Allen et al., 2009; Juarros-

Basterretxea et al., 2019).

En otros analisis se observd que los comportamientos sexistas también
estaban vinculados con otras conductas perjudiciales de interacciéon en
parejas adolescentes como: elevada dependencia afectiva, conductas
sexuales de riesgo, creencias positivas sobre la relacién entre amor-abuso,
idealizacion del amor... (Carretero-Bermejo y Nolasco-Hernandez, 2017;

Ramiro-sanchez et al., 2018)

3 Esquemas maladaptativos tempranos
Los esquemas cognitivos son representaciones mentales que se forman a

partir de experiencias vividas durante la nifiez o adultez. Estos condicionan
la forma de percibir y atribuir significado a los sucesos mas relevantes del
medio en el que se encuentran las personas. Los esquemas mentales
pueden resultar adaptativos o desadaptativos para el funcionamiento de la

persona.

Los esquemas maladaptativos tempranos o “early maladaptative schemas”
(EMS por sus siglas en inglés) fueron propuestos por Jeffrey Young en la
terapia de esquemas. Este enfoque terapéutico es un modelo explicativo que
tiene la finalidad de lograr el bienestar psicolégico a través de la
modificacion de EMS y conductas de afrontamiento disfuncionales (Schaap
et al., 2016). Asimismo, esta especialmente disenada para el tratamiento
de patologias duraderas y para pacientes que mostraban cierta dificultad
para avanzar siguiendo otras técnicas cognitivas. Young integra diferentes
perspectivas terapéuticas como la terapia cognitiva, la teoria del aprendizaje
y el desarrollo evolutivo y, ademas, ha aportado gran evidencia acerca del
funcionamiento y generalizacion de los resultados. La terapia de esquemas
defiende que cuando se juntan un estilo parental inadecuado, que no se
encarga de la satisfaccién de las necesidades afectivas basicas del nifio, el
temperamento del infante e interacciones familiares negativas o escasas

puede aumentar la probabilidad de que se acaben generando esquemas
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maladaptativos tempranos. (Bach et al., 2018; Rodriguez, 2009; Young et
al., 2015).

Los EMS son patrones de pensamiento profundos acerca de la propia
persona o del medio en el que se sitla que, si no son intervenidos a tiempo,
suelen cronificarse al llegar a la madurez y permanecer latentes. Estas
estructuras son perjudiciales, altamente estables una vez solidificadas, poco
creativas y limitan a la persona controlando las emociones y la comprensidn
e interpretacion de los acontecimientos posteriores ya que predisponen una
percepcidn e interpretacion especifica y distorsionada de las situaciones
(Ferrel et al., 2009). Estos pensamientos son disfuncionales porque modulan
el comportamiento del individuo basandose en un conjunto de memorias,
sensaciones fisicas, emociones y creencias desarrolladas por experiencias
negativas en vez de emitir un juicio fundamentado en la valoracion de los
hechos. Del mismo modo, los EMS presentan diferentes grados de severidad
y tienden a autocorroborarse, por lo que la persona selecciona la
informacién del medio que apoya el conocimiento que habia sido creado,
aportandole mas relevancia mientras ignora o se opone al conocimiento que
forma una incongruencia con el esquema mental existente. (Krebs et al.,
2011; Breiding, 2015; Moretti y Casari, 2017; Pérez y Torres, 2016;
Seperak Viera et al., 2019).

Segun los estudios mas actuales realizados en el 2007 por Young y Klosko
los 18 EMS identificados pueden agruparse en cinco dominios o categorias
(Lopez Pell et al., 2010):

1. Desconexién y rechazo: Esta categoria incluye los esquemas
relacionados con la creencia de que las propias necesidades no seran
satisfechas. Los sujetos con alguno de los siguientes esquemas tienen
dificultades para formar lazos seguros y positivos.

- Privacién emocional: expectativas relacionadas con la insatisfaccion
de las necesidades emocionales como son las de proteccion, empatia
y crianza.

- Abandono: creencia de que las personas cercanas van a marcharse
de su vida de modo que no puede confiar en ellas, ya que son poco

predecibles o estables.

11



- Desconfianza: conviccion de que los demas pretenden lastimarle
fisica o psicolégicamente de forma deliberada.

- Defectuoso: convencimiento acerca de si mismo como ser imperfecto
gue no merece que ser querido.

- Aislamiento social: sensacién de que uno es distinto al resto de
personas y de que no forma parte del grupo o comunidad.

Autonomia y desempefo insuficiente: esta dimensién abarca los
esquemas maladaptativos tempranos basados en una expectativa
negativa de la persona sobre la propia independencia para poder
funcionar de forma éptima en el mundo. Estos individuos presentan
relaciones adultas de dependencia y baja confianza para conseguir los
objetivos planteados.

- Fracaso: creencia acerca de una baja autoeficacia. Es decir, no confia
en las propias habilidades para realizar cualquier tarea debido a fallos
cometidos anteriormente en otras situaciones.

- Dependencia: sentimiento incapacidad para llevar de forma
independiente la vida diaria. Para poder lograrlo piensa que debe
contar con el apoyo o ayuda de los demas.

- Vulnerabilidad al dafio: miedo a que pueda suceder un desastre de
forma incontrolable e impredecible.

- Enredo: creencias sobre la obligacién de mantener una elevada
implicacion con otras personas de manera que, los limites individuales
guedan difusos y, en consecuencia, se limita el crecimiento personal.

Limites inadecuados: los esquemas de este grupo corresponden a la

creacién de unos limites internos inapropiados que provocan problemas

al relacionarse con otros. Las personas que poseen las siguientes ideas
pueden mostrarse como narcisistas, irresponsables, con bajo control de
impulsos...

- Privilegio: pensamientos de grandiosidad acerca de si mismo llegando
a provocar una excesiva competitividad o sentimientos de
superioridad.

- Autocontrol insuficiente: dificultad para controlar las emociones como
por ejemplo baja tolerancia a la frustracién cuando se persigue un

objetivo.
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4. Orientacién a los demas: El individuo con esquemas de esta clase prioriza

las necesidades y la felicidad de terceros antes que las propias con la

finalidad de conseguir amor, aprobacién, mantener el vinculo con una

persona o eludir reprimendas.

Subyugacion: conviccion de que se deben eliminar las propias
necesidades y emociones por miedo a que los demas le puedan herir
si las expresa.

Autosacrificio: creencia de que debe anteponer las necesidades de
otros al propio bienestar para poder evitar dolor a terceras personas.
BlUsqueda de aprobacion: pensamientos acerca de la necesidad de
poseer el reconocimiento del resto anteponiendo el desarrollo de la

propia personalidad.

5. Sobrevigilancia e inhibicidén: el sujeto no expresa sentimientos o realiza

actos de forma espontanea porque teme perder el control si no actua de

acuerdo con normas internas.

Inhibicion emocional: convencimiento de que debe reprimir actos
desinhibidos para poder aparentar control y evitar situaciones
embarazosas.

Normas inalcanzables: Sensacién respecto a la obligaciéon de cumplir
una serie de normas creadas por él mismo con la finalidad de rehuir
criticas.

Castigo: creencia que defiende que los individuos que cometen
errores deben ser castigados. Esta expectativa es aplicada tanto a

terceras personas como a uno mismo.
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- Negatividad: enfoque constante de los aspectos negativos de la vida.
Estas personas se caracterizan por la presencia de continuas
preocupaciones y pensamientos catastrofistas (Hawke y Provencher,
2012; Pérez y Torres, 2016; Pinto-Gouveia et al., 2006; Rodriguez,
2009).
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emocional, aislamiento social y
defectuoso
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Figura 1. Esquemas desadaptativos de Young.

Como se ha comentado anteriormente los EMS permanecen latentes en el
sistema cognitivo del sujeto y son activados ante estados de animo y
estados bioldgicos dirigidos a satisfacer las necesidades o ante
modificaciones en estimulos ambientales esenciales para el esquema como
podrian ser conflictos o situaciones estresantes. La activacion de estas
creencias maladaptativas tempranas desencadena una elevada
sintomatologia emocional, fisioldgica, motivacional... que resulta en un
estado de angustia psicoldgica para la persona. Para manejar la situacién
una vez activados los esquemas maladaptativos tempranos, el individuo

puede utilizar recursos internos como son los mecanismos de defensa o
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externos como las estrategias de afrontamiento (Riso et al., 2006; Schaap
et al., 2016).

Los mecanismos de defensa son procesos psicolégicos inconscientes vy
relativamente estables que tienen la finalidad de proteger a las personas de
situaciones amenazantes internas y externas a través de autorregulacion
emocional. Sin embargo, su utilizacion afecta la capacidad de captar el
ambiente de forma realista.(Apitzsch, 2007; Cramer y College, 2000). Estos
mecanismos se pueden organizan de forma jerarquica en 6 niveles
(altamente adaptativo, inhibicion mental, distorsién menor de la imagen,
desautorizacion, distorsidn mayor de la imagen, accidon y desregulacién
defensiva) o en 3 niveles (maduros, neurdticos e inmaduros) que van desde
los mas adaptativos a los mas distorsionados (Callahan y Chabrol, 2013;
Cramer, 2015; Walburg y Chiaramello, 2015).

En cambio, las estrategias de afrontamiento de acuerdo con Lazarus y
Folkman (1984) son procesos cognitivo-conductuales que los individuos
llevan a cabo para poder hacer frente a las diversas demandas del entorno.
Se diferencian de los mecanismos de defensa debido a que son conscientes,
intencionales y dependen de la situacion(Cramer y College, 1998). Para
evitar o reducir la angustia psicoldgica que se origina por los EMS, las
estrategias de afrontamiento pueden activarse de forma anticipada, pero
acaban teniendo un efecto desadaptativo porque a la misma vez que
disminuyen o evitan la sintomatologia negativa fortalecen y promueven la
perseveracién de los EMS(Gallagher y Gardner, 2007; Grebot et al., 2006;
Lopez Pell et al., 2010). Segun Lazarus y Folkman las estrategias de
afrontamiento se pueden clasificar en dos tipos: afrontamiento centrado en
el problema y centrado en la emocién. El primer tipo se basa en dirigir los
recursos del individuo en tomar decisiones y solucionar o actuar sobre el
problema. Por otro lado, la segunda clase de estrategias consiste en
controlar el distrés emocional experimentado realizando una interpretacion
alternativa que modifique el significado de la situacion amenazante (Saleh
Baqutayan, 2015).

No obstante, Young defiende que la conducta del sujeto se deriva de los
esquemas maladaptativos tempranos formando parte de las estrategias de

afrontamiento y describe las siguientes respuestas como desadaptativas
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(Gonzalez-Ortega et al., 2008; Walburg y Chiaramello, 2015): rendicién que
consiste en dejarse llevar por el esquema y repetirlos constantemente,
evasion que seria el bloqueo y la elusion de los propios esquemas y
compensacion excesiva o sobrecompensacion que se basa en hacer lo
contrario de lo que marcan los esquemas. El hecho de que un sujeto utilice
una u otra dependera principalmente de su personalidad. (Pérez y Torres,
2016).

Varios estudios confirman la relacidon entre las estrategias de afrontamiento
y los EMS (Bamber y McMahon, 2008; Dehbaneh y Bahrainian, 2018;
Zadahmad y Torkan, 2016). En un estudio realizado en mujeres los
resultados mostraron que las personas que presentaban esquemas de las
categorias de deterioro de autonomia (fracaso y dependencia), autocontrol
insuficiente (limites inadecuados), orientacién a los demas (subyugacién y
busqueda de aprobacién) y cualquiera de los pertenecientes al grupo de
desconexién y rechazo se relacionaban con una mayor incapacidad para
utilizar estilos de afrontamiento centrados en el problema (Babajani et al.,
2014). En cambio, en el estilo de afrontamiento centrado en la emocién
todos los esquemas propuestos por Young eran significativos y se propone
que ante el distrés psicoldgico originado por los EMS los sujetos suelen
afrontar la situacion dependiendo de las emociones que experimentan. Los
investigadores sugieren que los resultados obtenidos estan relacionados con
el hecho de que la sintomatologia producida por la activacién de los
esquemas provoca dificultades en el momento de crear una respuesta logica
para manejar de forma adecuada el estimulo que los desencadena (Ke vy
Barlas, 2020).

De la misma manera, en un estudio realizado en 2015 por Walburg, se
concluyd que los esquemas maladaptativos que pertenecen a las
categorias sobrevigilancia y orientaciéon al otro estaban vinculados con la
frecuencia de uso de los mecanismos de defensa neurdticos y otros tres
dominios (desconexion, autonomia y limites inadecuados) predecian la
regularidad en la utilizacidon de estrategias de defensa inmaduras (Walburg
y Chiaramello, 2015)

Algunos esquemas pueden activarse de forma conjunta con estilos de

afrontamiento concretos. Cuando esto sucede se originan los modos de
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esquema. Los modos son un grupo de cogniciones, emociones Yy
comportamientos que constituyen una pauta utilizada frecuentemente por
el individuo. Estas estructuras reflejan el funcionamiento psicoldgico de la
persona y no son estables, ya que varian dependiendo de la situacion
(Wheishar et al., 2011). Los modos pueden ser adaptativos
o desadaptativos segun si el patréon que se origina genera una permanencia
en el sentido de identidad de la persona o si por el contrario provoca
inconsistencias. Los modos desadaptativos estan asociados a sintomatologia
presente en enfermedades mentales como por ejemplo en los trastornos de

personalidad (Jacobs et al., 2020).

Los modos de esquema identificados por Young y Klosko (2007) se pueden
dividir en las siguientes categorias: modos de nifio, modos disfuncionales
de afrontamiento, modos disfuncionales parentales y modo adaptativo
(Yakin et al., 2020).

MODOS DE NINO

Estos modos son creados mediante experiencias de la infancia relacionadas
con las necesidades basicas y se manifiestan a través de emociones intensas
como las reacciones tipicas que mostraria un nifio. Los modos de nifio
desadaptativos son causados por significados disfuncionales vinculados a
vivencias e interacciones negativas y son los siguientes (Saldias et al.,
2013):

Niflo vulnerable: Esta estructura cognitiva es el nlcleo de las respuestas
emocionales originadas por situaciones perjudiciales durante la nifiez. Esta
relacionado con muchos de los EMS y representa la conducta de un nifio que
es inseguro, se siente triste, perdido, excluido del resto, abusado,
necesitado de cuidados que no son proporcionados por los adultos... Los
esquemas maladaptativos tempranos asociados al modo vulnerable
dependen del entorno familiar en el que se desarrollan y son los
pertenecientes al dominio de desconexién y rechazo y/o al dominio de

deterioro de la autonomia (Wheishar et al., 2011).

Nifio enfadado: Se origina por desatencion de los padres acerca de las
necesidades del infante o por otras experiencias que desencadenan la

activacion de los EMS de abandono, abuso, privacion emocional,
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subyugacion o castigo. El modo de nifio enfadado se refleja en conductas

violentas.

Nifilo impulsivo o indisciplinado: Refleja comportamientos que denotan una
gran dificultad para manejar sentimientos negativos y/o una necesidad
imperiosa de realizar sus objetivos de forma instantanea sin tener en cuenta
a los demas o los efectos de los propios actos o por contrario muestra
ausencia de iniciativa para cumplir con lo deseado. Los esquemas
maladaptativos tempranos que suelen activarse junto con este modo
corresponden con la categoria de limites inadecuados (Kellogg y Young,
2006).

A diferencia de los anteriores, el modo de nifo feliz es el Unico modo
adaptativo o saludable por lo que supone una escasez de activacién de los
EMS. Las personas con este modo se sienten queridas, atendidas, seguras,

optimistas... (Jacobs et al., 2020)
MODOS DISFUNCIONALES DE AFRONTAMIENTO

Los modos disfuncionales de afrontamiento son las estrategias de
afrontamiento que usan los sujetos para dar una respuesta a los diversos
modos de nifio y/o situaciones problematicas. Estos modos estan
relacionados con los estilos de afrontamiento desadaptativos a los que hacia

referencia Young (Patsi y Requena, 2020).

Modo sumiso: El individuo se muestra ddcil, obediente y hasta puede llegar
a tolerar actos violentos por parte del resto de personas. Este tipo estaria

vinculado con el estilo de afrontamiento desadaptativo de rendicion.

Modo distanciado: El comportamiento de la persona se caracteriza por la
elusion de circunstancias, sentimientos... Corresponderia al estilo de

afrontamiento desadaptativo de evitacion.

Modo sobre-compensador: Como bien se describe estaria asociado con el
estilo desadaptativo de Young de sobrecompensacién. La persona que actua
de acuerdo con este modo toma como verdadero toda idea contraria a la
que defiende el EMS activado (Wheishar et al., 2011).

MODOS DISFUNCIONALES PARENTALES
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Son aprendizajes y comportamientos adquiridos a través de los padres y
que dificultan la adaptacion del sujeto a diversas situaciones a lo largo de la
adultez, ya que su activaciéon puede provocar que se trate a si mismo con
los mismos comportamientos perjudiciales que empleaban sus padres
(Basile et al., 2017). Los modos parentales disfuncionales principales se

pueden clasificar en:

Padre castigador: Tiene la funcion de castigar al nifio por expresar
emociones, necesidades o por equivocarse. Su estimulacién provoca en el
sujeto conductas autocriticas, autodestructivas y sentimientos de culpa,
desprecio e ira hacia la propia persona. Los EMS que han obtenido una
correlaciéon significativamente mas elevada son subyugacion, desconfianza

y defectuoso.

Padre demandante: Somete a una elevada presidn al infante con el objetivo
de conseguir la perfeccién. Cuando estos estandares impuestos no son
cumplidos los progenitores exteriorizan decepcidon creando en su hijo una
elevada necesidad de control, sentimientos de verglenza, culpa y la
priorizacidn de los deseos de los demas por encima de los propios. Se asocia
con los esquemas maladaptativos tempranos de fracaso, autosacrificio y

normas inalcanzables (Lobbestael et al., 2007).
MODO ADAPTATIVO O DE ADULTO SANO

El modo de adulto sano es adaptativo porque genera una mejora en la
calidad de vida de la persona a través de la modificacion de los modos
desadaptativos de afrontamiento y de la limitacion o la reduccion de la
influencia de los modos disfuncionales de nifio y parentales. El modo de
adulto saludable estd basado en una regulacién emocional adecuada que
promueve que el individuo confie en sus propias aptitudes, encaje de forma
apropiada aquellas vivencias o situaciones traumaticas y/o negativas y
establezca relaciones sociales sanas. Este modo posee la capacidad de
controlar a los otros modos disfuncionales cuando son excitados y es
activado de forma recurrente en las personas sanas. Es por ello, que una de
las vias de intervencion en personas con psicopatologia desde la terapia de

esquemas es el reparenting que consiste en potenciar la estimulacion del
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modo funcional (Arntz et al., 2005; Farrell et al., 2012; Lobbestael et al.,
2007).

Ademas de las emociones negativas que debe afrontar el individuo, la
activacion de los esquemas maladaptativos tempranos también acarrea
varias consecuencias perjudiciales a largo plazo como son: ansiedad,
depresidén, trastornos de personalidad y de la conducta alimentaria,
adicciones, etc.(Bach et al., 2018; Hawke y Provencher, 2012; Pinto-
Gouveia et al., 2006).

4 Relacion entre esquemas maladaptativos tempranos y violencia
en la pareja

Los esquemas desadaptativos tempranos estan relacionados con la violencia
contra la pareja a través de diversos elementos. Uno de ellos es la quimica
de relacion. Este concepto se refiere al hecho de que las personas
seleccionan la pareja basandose en los esquemas maladaptativos
tempranos que se han ido formando a partir de las experiencias relacionales
presentes en su infancia y adolescencia (Haack et al., 2018). Las variables
que forman la quimica en las relaciones son: la pasion, la idealizacion del
otro miembro de la pareja, la influencia y la probabilidad de que la pareja
sea perjudicial. Este fendmeno puede surgir debido a la activacion indirecta
de los EMS, a través de un estimulo que aparece mientras interactuamos
con otras personas, o por la activacién directa de los esquemas
maladaptativos creados durante la nifiez. Sin embargo, igual que una nueva
vivencia de relacion abusiva puede mantener los EMS, la experiencia de una
interaccion sana puede modificar estos esquemas y convertirlos en
adaptativos. Cuando se manifiesta a través de los esquemas disfuncionales
de uno o de los dos miembros de la pareja aparecen disconformidades que
pueden llegar a ocasionar comportamientos abusivos(Baldissera et al.,
2021; Eken, 2018; Pilkington et al., 2021; Serdar KORUK, 2020).

Los EMS también estarian asociados al maltrato en parejas a través de las
estrategias de afrontamiento desadaptativas (rendicién, evitacion vy
sobrecompensacion) (Senkans et al., 2020). Los adultos que suelen usar la
estrategia de rendicién acaban interiorizando una forma de actuar sumisa o

basada en la necesidad de someter a otros. Por el contrario, las personas

20



acostumbradas a utilizar la evitacion para hacer frente a la sintomatologia
desagradable que se desarrolla de la activacién de los EMS tenderan a rehuir
las relaciones interpersonales o intimas que estimulan estos esquemas. Por
ultimo, aunque la técnica de sobrecompensacion en cierta intensidad puede
ser adaptativa en exceso provoca que se actle de forma inapropiada a una
situacion. Los individuos que empleasen este procedimiento tendrian
comportamientos insensibles, controladores o dominantes, elementos que
podrian ser detectados en una persona propensa a actuar con violencia
(Messman-Moore y Coates, 2007). El hecho de que una persona que ha
experimentado maltrato psicoldgico u otro tipo en la infancia no manifieste
esquemas desadaptativos tempranos puede indicar una elevada resiliencia
(Friedmann, 2013). Igualmente, no todos los niflos que sufren algun tipo de
abuso se comportan de la misma manera en la vida adulta, porque ni que
compartan el mismo esquema disfuncional, la forma de afrontar la
sintomatologia que se desencadena (estrategia de afrontamiento) es
distinta(Messman-Moore y Coates, 2007; Pilkington et al., 2021). Sin
embargo, este estudio no se focalizara en estudiar la relacién entre los EMS
y la violencia entre companeros intimos mediante las estrategias de

afrontamiento.

En cuanto a qué dominios o EMS estdn asociados con la violencia entre
parejas, concretamente con qué forma de maltrato (psicoldgico, sexual y/o
fisico), los resultados son heterogéneos. Algunos académicos respaldan que
el dominio de "desconexidn" es la Unica categoria vinculada con experiencias
de abuso psicoldgicas (Eken, 2018). Estos también afirman que las
experiencias de maltrato emocional y cognitivo sufridas en la infancia estan
relacionadas tanto con victimas como con perpetradores (Khosravi et al.,
2011). A pesar de estos resultados, otros investigadores manifiestan que
los dominios de "orientacion hacia los demas" y "deterioro de la autonomia",
ademas del de "desconexion", también debian tenerse en cuenta debido a
gue eran significativos en las victimas de IPV que habian padecido abuso
sexual o fisico durante la nifiez (Messman-Moore y Coates, 2007). De la
misma forma, solamente un estudio concluyd que los esquemas
maladaptativos tempranos que tenian que ser considerados relevantes, en

victimas de violencia contra la pareja, correspondian a los grupos
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de "sobrevigilancia", "orientacién a los demas" y "desconexién".(Gay et al.,
2013).

Respecto a los agresores en violencia contra la pareja se ha informado sobre
una tendencia a manifestar trastornos de personalidad de forma frecuente
(Loinaz, 2010). A pesar de ello, no se puede determinar un perfil concreto
de perpetrador porque la diversidad de psicopatologia de personalidad que
revelan los estudios es muy variada. Las caracteristicas disfuncionales de
personalidad mas destacables en este sector son las narcisistas, paranoicas
y obsesivo-compulsivas (Fernandez-Montalvo y Echeburta, 2008). Estos
rasgos han sido relacionados con varios esquemas disfuncionales tempranos
en perpetradores y también se ha percibido que manifestaban mas EMS que
un grupo control. Los atributos narcisistas se relacionaron positivamente con
la categoria de “limites inadecuados” y con algunos esquemas que forman
parte del dominio de “desconexidn” y “sobrevigilancia e inhibicidon”. En
cambio, correlacionaron negativamente con el de “orientacién a los demas”
(Corral y Calvete, 2014). Estos resultados indican que las personas con
estas caracteristicas de personalidad podrian tener problemas para
identificar las emociones de otros o para no utilizar a terceros con el objetivo
de cumplir las propias metas. Los individuos con rasgos obsesivo-
compulsivos se asociaron positivamente con esquemas de “sobrevigilancia”,
“deterioro de autonomia” y negativamente con los pertenecientes a la
categoria de “limites inadecuados” (Carr y Francis, 2010). Finalmente, los
individuos con caracteristicas de personalidad paranoicas se vincularon con
los esquemas del grupo de “desconexién” y de “autonomia deteriorada” por
lo que supondria que este tipo de perpetradores respaldarian la idea de que
nadie saciaria sus necesidades de forma voluntaria pudiendo llegar a
desencadenar una reaccién violenta en momentos en los que crean que son
abusados o utilizados(Gibbons et al., 2011; Senkans et al., 2020).

5 Objetivos e hipétesis

El objetivo de este trabajo es estudiar la relaciéon entre los esquemas
maladaptativos tempranos y la violencia entre compafieros intimos. Tras
revisar la literatura sobre estos conceptos y las relaciones establecidas entre
ellos se han elaborado las siguientes hipétesis:
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1- Las puntuaciones de las diversas subescalas del CUVINO-R estaran
relacionadas con puntuaciones en los esquemas de
abandono/inestabilidad, desconfianza/abuso, privacion emocional,
entrampamiento, vulnerabilidad al dafo y a la enfermedad,
autosacrificio, estandares inflexibles 1 (hipercriticismo), inhibicidén
emocional y estandares inflexibles 2 (perfeccionismo) del test YSQ-
LF2. Y, mas especificamente las personas con una mayor puntuacion
en las subescalas de abuso psicoldégico del CUVINO-R puntuaran
también mas alto en los esquemas de abandono/inestabilidad,
privacion emocional y desconfianza/abuso que las que hayan sufrido
otro tipo de abuso.

2- Por otro lado, se prevé que las parejas del mismo sexo manifiesten
puntuaciones superiores en las subescalas de abuso psicolégico del
CUVINO-R que las parejas heterosexuales.

3- Pertenecer al género femenino estara relacionado con un aumento
tanto en las puntuaciones globales y especificas de las subescalas del
CUVINO.

4- Los sujetos con relaciones recientes presentardn menores
puntuaciones en las subescalas del CUVINO que las personas con una

relacion duradera.

6 Metodologia

6.1 Participantes

Para la realizacion de este estudio, se evaluaron un total de 109
participantes pertenecientes a la poblacidon general. Los sujetos incluidos

fueron aquellos que cumplian con los siguientes criterios:

- Se encontraban en un rango de edad de entre 18 a 30 afos
- Mantenian o habian mantenido alguna vez una relacion intima
- Comprendian el castellano
- Disponian de acceso a Internet
El nUmero de candidatos que cumplieron con ambas caracteristicas fueron

101. De los individuos seleccionados, el 20% fueron hombres y el 80%
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mujeres. La edad media registrada fue de 21,86 afios, la desviacion tipica

era de 3,01 y el nivel educativo predominante fueron los estudios

universitarios (61,4%).

6.2 Instrumentos de evaluacion

Para la evaluacion de los participantes se cred una encuesta compuesta por

75 items que integraban aspectos sociodemograficos junto con una versién
de YSQ-L2 y el test CUVINO:

- Preguntas sobre aspectos sociodemograficos:

o Edad:

El individuo proporcionaba su edad en una de las

preguntas de respuesta breve del formulario.

o Género:

El sujeto informaba de su género mediante las opciones:
masculino, femenino y no binario.
En otra cuestion también se exploraba el género de la

pareja con la que habia mantenido la relacién intima.

o Grado de escolaridad:

El encuestado debia marcar su nivel de estudios entre
las siguientes opciones: educacién primaria, educacién
obligatoria secundaria (ESO), Bachillerato, Formacion

profesional (FP) y ensefianzas universitarias.

o Relaciones intimas

El sujeto contestaba a las siguientes cuestiones: iSe
encuentra en una relacion intima actualmente? En caso
de contestar de forma negativa a esta cuestion el sujeto
debia basarse en la Ultima relacién intima
experimentada para responder a: ¢Qué tipo de relacion
intima es o era? Donde el sujeto podia escoger de entre:
conyuges, novios/novias, relaciones esporadicas o
parejas sexuales y finalmente el individuo especificaba
en anos y meses el tiempo transcurrido en la relacion

intima actual o pasada.
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Young Schema Questionnaire Long Form-second edition (YSQ-LF2):
Este cuestionario fue elaborado por Young y Brown en 1990 y esta
formado por 205 items que evallian 16 esquemas maladaptativos
tempranos. Sin embargo, el instrumento utilizado en este estudio es
una versién adaptada al espafiol por Castrillon et al. (2005) que mide
en 45 items 11 EMS: abandono, autodisciplina, desconfianza,
privacion emocional, vulnerabilidad al dafo y a la enfermedad,
autosacrificio, estandares inflexibles 1 (hipercriticismo), estandares
inflexibles 2 (perfeccionismo), inhibicidn emocional,
derecho/privilegio y entrampamiento o enredo emocional. Esta
prueba cuenta con una consistencia interna global de 0,91 y de 0,71
a 0,85 en todas las variables medidas. (Castrillon et al., 2005;
Gonzalez-Jiménez y Hernandez-Romera, 2014). La consistencia
interna (alfa de Cronbach) del cuestionario la muestra con la que se

ha llevado a cabo este estudio era de 0,95.

Cuestionario de Violencia entre Novios (CUVINO): Instrumento
desarrollado y validado por Rodriguez-Franco et al. (2007). Este test
permite detectar la violencia padecida en relaciones intimas de
adolescentes y jovenes a través de la evaluacion de los siguientes
factores: desapego, castigo emocional, género, coercion, humillacidn,
fisico, sexual e instrumental. Existen 2 versiones dependiendo del
numero de items. En este estudio la utilizada ha sido la version
revisada (CUVINO-R), ya que la brevedad del test facilitaba la
participacion de la poblacion. Esta se compone de 20 items que miden
las subescalas de desapego, humillacién, fisico, sexual y coercion vy
qgue deben ser respondidos segun la frecuencia en la que se ha dado
el comportamiento en la relaciéon (nunca, a veces, frecuentemente,
habitualmente y casi siempre). La fiabilidad global del test es de 0,93
y la de los 8 factores que lo forman oscila entre 0,58 y 0,81 aportando
evidencia acerca de su efectividad en la evaluacién(Rodriguez-Franco,
2010). No obstante, la fiabilidad del instrumento para la muestra de

esta investigacién era de 0,88.
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6.3 Procedimiento

Dado que el rango de la poblacidon escogido para este estudio eran
adolescentes y jévenes de 18 a 30 afios, se optd por distribuir el cuestionario
creado con Google formularios por las diversas redes sociales para poder
llegar al maximo grado de participacion posible. Esta encuesta contaba con
un apartado donde previamente se certificaba su consentimiento a colaborar

en la investigacién.
6.4 Analisis de datos

Para realizar el analisis de datos se uso el paquete estadistico IBM SPSS
Statistics version 27. Con el objetivo de rechazar o aceptar las hipotesis se
utilizaron pruebas correlacionales para poder determinar la fuerza del
vinculo entre las variables y T de Student para conocer si hay diferencias
significativas entre las medias de los diferentes grupos (hombres vs.
mujeres y homosexuales vs. heterosexuales). Se consideraron significativos

aquellos resultados con un 95% de probabilidad.
7 Resultados

Hipotesis 1:

Como puede observarse en la Tabla 1 se encontré una relacion
estadisticamente significativa y positiva entre las siguientes variables:
desapego y los esquemas de privacidon emocional, estandares inflexibles
(hipercriticismo) e inhibicion emocional. También se puede observar esta
relacion entre humillacién y los esquemas de desconfianza/abuso,
estandares inflexibles (hipercriticismo y perfeccionismo) e inhibicion
emocional. De la misma manera, coercidn se asocia con los esquemas de
autodisciplina/insuficiente autocontrol, desconfianza/abuso, privacion
emocional, estandares inflexibles (hipercriticismo) e inhibicién emocional.
Por otro lado, el abuso de tipo sexual ha sido relacionado con los EMS de
privacion emocional, autodisciplina y estandares inflexibles
(hipercriticismo). Por ultimo, como se puede observar la violencia fisica solo

ha correlacionado con el esquema de desconfianza/abuso.
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De la misma manera, para la segunda parte de la hipotesis en la que se
formulaba que el abuso psicoldgico (que corresponde a las subescalas de
desapego, humillacién y coercion del CUVINO-R) estaria relacionado con los
esquemas de abandono/inestabilidad, privacion emocional y
desconfianza/abuso, se puede observar que aunque no se han obtenido
resultados significativos en el esquema de abandono, si se puede apreciar
una relacidon baja entre los esquemas de desconfianza/abuso y humillacion
(r= .283) y coercion (r= .281) y también entre el esquema de privacion
emocional y desapego (r= .209) y coercion (r= .249).

Tabla 1

Intercorrelaciones entre las puntuaciones de los esquemas maladaptativos tempranos y los
diferentes tipos de violencia contra la pareja

Desapego Humillacién Sexual Coercién Fisico
fipandono/inestabilig,133 0,128 0,143 0,193 0,141
Autodisciplina/insuf * *x
iciente autocontrol 0,038 0,193 1252 1296 0,031
Eesc"“f'anza/abus 0,182 ,283" 0,184 ,281" ,269"
Privacion emocional ,209" 0,187 219" ,249" 0,178
Vulnerabilidad al
dafioy ala 0,106 0,127 0,118 0,183 0,118
enfermedad
Autosacrificio 0,147 0,137 0,125 0,187 0,088
Estandares
inflexibles ,3007" 327" ,242" ,2817" 0,156
(hipercriticismo)

Estandares

inflexibles 0,184 244" 0,068 0,167 0,132
(perfeccionismo)

Inhibicién * * *

emocional 217 /1252 0,134 ,250 0,047
Derecho 0,074 0,059 -0,046 0,108 0,113
Entrapamiento 0,095 -0,069 -0,048 0,025 0,003

Nota ** p < .01 (bilateral).
Nota* p < .05 (bilateral).

Hipotesis 2:

Los datos de la Tabla 2 muestran las medias de abuso psicoldgico en parejas
homosexuales y heterosexuales. La prueba de comparacion de medias nos
indica que esta diferencia no es estadisticamente significativa (t=0,002,
p=0,999).
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Tabla 2. Analisis descriptivo sobre el abuso psicoldgico entre parejas homosexuales y heterosexuales
Estadisticas de grupo

o Media de
Tipo_de_parejas N Media DeS\{laC|on error
estandar .
estandar
, homosexual 11 3,6364 2,76668 0,83419
Abuso_psicoldégico
heterosexual 90 3,6333 5,88934 0,62079

Hipotesis 3:

Las tablas 3 y 4 muestran que solo son significativamente diferentes las

medias de violencia fisica entre hombres y mujeres (t= -2,375, p=0,020).

Tabla 3. Analisis descriptivo de las puntuaciones globales y especificas del CUVINO-R entre hombres y mujeres
Estadisticas de grupo

Desviacién Media de
Género N Media . error
estandar .
estandar
Masculino 20 5,15 4,043 0,904
CUVINO_TOTAL
Femenino 81 4,23 7,577 0,842
Masculino 20 2,45 2,164 0,484
Desapego
Femenino 81 1,81 3,198 0,355
i Masculino 20 0,40 0,754 0,169
Humillacion
Femenino 81 0,57 1,589 0,177
i Masculino 20 1,65 2,300 0,514
Coercion
Femenino 81 1,04 2,159 0,240
Masculino 20 0,65 1,309 0,293
Sexual
Femenino 81 0,72 2,014 0,224
B Masculino 20 0,00 0,000 0,000
Fisico
Femenino 81 0,10 0,374 0,042

Tabla 4. Prueba de muestras independientes de las puntuaciones del CUVINO-R segun el género

Prueba de Levene de . -
iqualdad de varianzas prueba t para la igualdad de medias
95% de intervalo de

Diferencia |Diferencia| confianza de la

. Sig. . N
F Sig. t gl (bilateral) o dde} det ,er:gorr diferencia
edlas | estandar | nferior Superior

Se asumen varianzas iguales 0,684 0,410 0,521 99 0,604 0,915 1,757 -2,571 4,402
CUVINO_TOTAL

No se asumen varianzas iguales 0,741 56,205 0,462 0,915 1,235 -1,559 3,390

Se asumen varianzas iguales 0,291 0,591 0,840 99 0,403 0,635 0,756 -0,865 2,135
Desapego

No se asumen varianzas iguales 1,058 42,116 0,296 0,635 0,600 -0,576 1,847

Se asumen varianzas iguales 0,624 0,431 -0,459 99 0,647 -0,168 0,366 -0,894 0,558
Humillacién

No se asumen varianzas iguales -0,688 64,949 0,494 -0,168 0,244 -0,655 0,320

Se asumen varianzas iguales 0,291 0,591 1,123 99 0,264 0,613 0,546 -0,470 1,696
Coercién

No se asumen varianzas iguales 1,080 27,850 0,289 0,613 0,568 -0,550 1,776

Se asumen varianzas iguales 0,083 0,774 -0,139 99 0,889 -0,066 0,474 -1,007 0,875
Sexual

No se asumen varianzas iguales -0,179 44,125 0,859 -0,066 0,368 -0,808 0,676

Se asumen varianzas iguales 6,249 0,014 -1,175 99 0,243 -0,099 0,084 -0,265 0,068
Fisico

No se asumen varianzas iguales -2,375 80,000 0,020 -0,099 0,042 -0,182 -0,016
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Hipotesis 4:

Los datos de la Tabla 5 muestran una Unica relacidon estadisticamente
significativa entre las variables de estudio. Este vinculo se da entre las
variables de tiempo de la relacién y coercidén y se caracteriza por tener una
direccidon negativa (r= -.213) indicando que, a mayor tiempo de relacién,

menor grado de coercion padecido.

Tabla 5

Correlaciones entre el tiempo de relacion y las diferentes subescalas del CUVINO-R
Desapego Humillacidn Sexual Coercion Fisico

Tiempo de Correlacion -0,075 -0,033 0,118 _,213* -0,019

relacion de Pearson
Nota*. p< 0,05 (bilateral).
Nota**. p< 0,01 (bilateral).

8 Discusion

Como se ha mencionado anteriormente el objetivo de este estudio era
estudiar la relacién entre los EMS y la violencia entre compafieros intimos.
Asi pues, los resultados muestran que a pesar de que todas
las subescalas del CUVINO-R han correlacionado significativamente con
alguno de los esquemas maladaptativos tempranos (EMS) evaluados, la
relacién que se establece entre los EMS vy la violencia recibida es muy débil
hecho que podria significar que las variables no estan asociadas de forma
intensa o que por el contrario la relacién es mucho mayor, pero no se ha
podido cuantificar con los instrumentos utilizados en este estudio. Para la
primera hipotesis en la que se hipotetizaba que los esquemas de
abandono/inestabilidad, desconfianza/abuso, privacion emocional,
entrampamiento, vulnerabilidad al dafio y a la enfermedad, autosacrificio,
estandares inflexibles 1 (hipercriticismo), inhibicion emocional y estandares
inflexibles 2 (perfeccionismo) estarian relacionados con las diversas
subescalas del CUVINO-R se rechaza la hipotesis para los esquemas de
abandono/inestabilidad, entrampamiento, vulnerabilidad al dafo y a la
enfermedad y autosacrificio y en cambio, se acepta para los esquemas de
inhibicion emocional, estdndares inflexibles 1 y 2 (hipercriticismo vy

perfeccionismo), desconfianza/abuso y privacion emocional.
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Las correlaciones obtenidas entre los EMS de los dominios de “desconexién
y rechazo” (abandono, desconfianza y privacion), “orientacion a los demas”
(autosacrificio), “deterioro de la autonomia” (vulnerabilidad y enredo)
y “sobrevigilancia e inhibicién” (estandares inflexibles 1 y 2 e inhibicion
emocional) y las subescalas del CUVINO-R concuerdan de forma parcial con
el estudio realizado por Gay et al. (2013) debido a que se mencionaba que
debian tenerse en cuenta los esquemas pertenecientes a “desconexién vy
rechazo” y “sobrevigilancia e inhibicién” que han sido significativos en la
investigacion, pero también se sugeria una influencia del grupo de
“orientacién a los demas” que no ha sido observada en nuestro analisis

(Gay et al., 2013).

Respecto la segunda parte de la hipotesis en la que se esperaba observar
una relacion positiva entre las subescalas del CUVINO-R referentes a abuso
psicoldgico y los esquemas de privacion emocional, desconfianza/abuso vy
abandono/inestabilidad emocional podemos concluir que se cumple la
hipotesis para los dos primeros esquemas, pero se rechaza para el tercero.
Estos resultados no serian consistente con el estudio de Eken
(2018) porque este autor concluyd que los Unicos esquemas vinculados al
abuso psicologico eran los pertenecientes al dominio de “desconexion y
rechazo”, pero los datos obtenidos informaban de que la categoria
de “sobrevigilancia e inhibicién” también poseia relaciones
con subescalas del cuestionario de violencia entre novios referentes al
maltrato psicolégico como humillacién, desapego o coercion (Eken, 2018).
Asimismo, que el dominio de “deterioro de la autonomia” no haya
correlacionado con ninguna clase de violencia contra la pareja aun cuando
la bibliografia consultada justificaba su relacién con el modo de esquema
vulnerable puede sugerir que el proceso de victimizacion no se produjo
durante la nifiez o que el entorno negativo familiar que experimentd la
persona en la infancia no desencadend este tipo de esquemas.(Wheishar et
al., 2011). Ademads, la ausencia de correlacién con “deterioro de la
autonomia” podria estar relacionado con que no se hayan obtenido
puntuaciones significativas en el esquema de abandono, ya que este
esquema expresaria una incapacidad en el sujeto para establecer vinculos

seguros que podria proceder de un estilo de apego inadecuado con los
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cuidadores principales.(Castrillén et al., 2005). Igualmente, Ilas
correlaciones obtenidas en el grupo de “orientacion a los demas” pueden no
haber sido concluyentes debido a que el test empleado evaluaba Unicamente

un esquema perteneciente a este dominio (autosacrificio).

Seguidamente, obtuvimos que las personas heterosexuales registraban un
promedio de violencia psicoldégica recibida mayor que las parejas
homosexuales, pero esta disparidad no resultaba significativa por lo tanto
se rechaza la hipdtesis. El hecho de que no se hayan obtenido diferencias
significativas va en contra de los estudios realizados por Messinger (2011)
y Rolleé (2018) en los que los indices de IPV en parejas del mismo sexo eran
mayores que los registrados por parejas heterosexuales (Messinger, 2011;
Rollé et al., 2018). En cambio, concuerdan con las investigaciones realizadas
en los que se concluyd que los niveles de abuso psicologico experimentados
por parejas del mismo sexo podian ser equivalentes a los de las parejas
heterosexuales (Allen et al., 2009; Craft y Serovich, 2005; Lockhart et al.,
1994; McClennen, 2005; Turrell, 2000).

Ademds si en investigaciones futuras también se obtuviesen estas
diferencias en las medias de forma significativa podria suponer una
evidencia a favor del estudio de Villalén (2015) en el que alegaba que en
parejas del mismo sexo se producia una invisibilizacion de la violencia que
provocaba dificultades en los sujetos para identificarse como victima y en
las que también se sugeria que en jovenes homosexuales el posible rechazo
que sufrian por parte de sus entornos mas proximos originaba una
incapacidad para reconocer al otro miembro de la pareja como companero
intimo (Saldivia Mansilla et al., 2017). Sin embargo, las puntuaciones
obtenidas pueden estar afectadas por la falta de representatividad de
la muestra, ya que el tamafo era pequefo y el niumero de parejas
homosexuales evaluadas era de 11 en comparacion con el niumero de

parejas heterosexuales que era de 90.

En cuanto a la tercera hipdtesis nuestros resultados muestran que las
mujeres manifestaban un incremento significativo en la violencia fisica
padecida en comparacidon con la registrada por hombres, pero esta no se

mantenia presente en el resto de las subescalas del CUVINO-R ni tampoco
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en las puntuaciones globales por lo que se acepta la hipdtesis solo para la
subescala de violencia fisica. Los diferencia de medias globales del CUVINO-
R sobre violencia padecida chocan con la gran cantidad de estudios
epidemioldgicos recogidos por varios organismos oficiales donde se describe
que las cifras de violencia contra la mujer son mucho mas elevadas que las
reportadas en violencia contra los hombres (INE, 2019; Justicia, 2019;
Seccidn del observatorio contra la violencia doméstica y de género, 2020;
Turrell, 2000; Vives-Cases et al., 2007). Los resultados también son
contradictorios a los hallazgos de varios estudios en los que no se ha
encontrado una disparidad significativa en las medias de violencia fisica
recibida segun el sexo (Arbach et al., 2015; Fernandez-Fuertes y Fuertes,
2010; Fiestas et al., 2012). La diferencia significativa obtenida en las medias
de violencia fisica concuerda con diversos estudios en los que se expone que
la violencia fisica es uno de los tipos de abuso mas padecido después de la
violencia psicoldgica en las relaciones de pareja.(Moral de la Rubia y Lépez
Rosales, 2014) y en los que se expone que las mujeres tienden a cometer
mas actos violentos de tipo psicoldgico en comparacion con los hombres que
suelen perpetrar mas abusos fisicos y sexuales.(Gonzalez-Ortega et al.,
2008). El hecho de que no se hayan obtenido también diferencias
estadisticamente significativas en la violencia psicoldgica podria ser debido
a la gran tolerancia de ciertos comportamientos abusivos en la sociedad y
consecuentemente a una gran dificultad para identificarlos como tal (Pueyo
et al., 2008; Sainz et al., 2007). Asimismo, quiero destacar que la
proporcion de mujeres y hombres en la muestra era desequilibrada (80

mujeres y 20 hombres).

Finalmente, sobre la relacién entre el tiempo de pareja y la violencia recibida
se rechaza la hipdtesis elaborada porque la dindmica entre variables era
negativa es decir a mayor tiempo de relacion menor coercidén experimentada
y viceversa. La correlacion encontrada es consistente con la teoria de la
quimica de las relaciones y se podria explicar de la siguiente manera: Si
surge un problema y los miembros de la pareja poseen esquemas
maladaptativos, como por ejemplo el de privacién emocional se podrian
llegar a generar sentimientos de dependencia hacia la pareja o de

desconfianza que incapacitarian a la persona a establecer relaciones de
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apego seguras. En tal caso, los miembros podrian llegar a realizar conductas
sobrecompensatorias, con el objetivo de disminuir el malestar psicolégico
asociado a la activacién de los EMS, como seria por ejemplo la coercion.
Dada esa situacion, la pareja reciente podria llegar a tolerar mas estos
comportamientos que una pareja duradera debido a la influencia e
idealizacion que componen este fendmeno y que son mas intensas en las
primeras etapas de las relaciones debido al enamoramiento (Baldissera et
al., 2021; Tovar Cuevas y Acevedo, 2007).

En la presente investigacion han surgido las siguientes limitaciones:

- Los términos referentes al concepto de violencia como agresién, el
propio fendmeno de violencia contra el compafiero intimo, violencia
domeéstica... no presentaban una definicion unanime por lo que influia
en como aproximarse a los diferentes conocimientos y obtener datos
veridicos sobre prevalencia, tipo de relaciones, etc.

- Asimismo, durante la elaboracion del estudio he encontrado muy poca
literatura sobre ciertos temas tratados en el marco tedrico como son
por ejemplo la quimica de esquemas, violencia entre parejas
homosexuales y violencia contra el hombre.

- La situacién pandémica que hemos vivido durante el ultimo ano ha
afectado el formato en la obtencion de datos y la creaciéon del
cuestionario, ya que solo se registraron respuestas de aquellas
personas con acceso a internet.

- Ademas, cuando se creé el cuestionario con la aplicacion del Google
formularios se intentd reducir al maximo la deseabilidad social que
conlleva la materia de estudio eliminando la opcién de cambiar de
pagina, pero el programa no disponia de esta alternativa por lo que
los resultados pueden haberse visto influidos por las creencias de la
persona sobre sufrir violencia en cada género.

- Por ultimo, aunque se tuvo en cuenta la extensién de los cuestionarios
con la finalidad de obtener una participacion d6ptima, la muestra
registrada fue pequefia y poco representativa por lo que se dificultd

la generalizacion de los resultados.
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9 Conclusiéon

Después de realizar la presente investigacion y una vez interpretados los
resultados obtenidos podemos concluir de forma global que la relacién que
se establece entre las variables de estudio es muy baja. Especificamente,
los esquemas maladaptativos tempranos de estandares inflexibles
(hipercriticismo), desconfianza o abuso y autodisciplina o insuficiente
autocontrol, son los que han mostrado mayor asociacién con algun tipo de
violencia. Asi también, se puede destacar que la clase de violencia que ha

mostrado mas relacion con los distintos EMS ha sido coercion.

Asi pues, factores como el tipo de relacidn (homosexual o heterosexual) y
el género de la persona que padecia el abuso no han sido determinantes en
las puntuaciones globales de violencia recibida y tampoco en las subescalas
en el caso de la clase de relacidon. No obstante, en la prueba de comparacion
de medias segun el género se mostraron efectos significativos en la
subescala de violencia fisica. Por ultimo, se ha podido observar que las
parejas que llevaban menos tiempo mostraban un indice de coercidn

recibida mas elevada que las que llevaban mas tiempo.

Como se ha visto en los resultados las parejas que llevan menos tiempo de
relacién tienden a padecer mas violencia, concretamente coerciéon porque al
ser una violencia de tipo psicoldgico puede llegar a ser mas tolerada que los
otros tipos. Con el objetivo de reducir la probabilidad de sufrir violencia en
la pareja se deberia tomar en cuenta la coercién como una de las primeras
sefales de alarma, ya que precederia la aparicion de otras clases de
violencia como por ejemplo la fisica, por lo que es fundamental aumentar la
consciencia y aportar informacidn sobre como identificar estos

comportamientos abusivos que quedan mas invisibilizados en la sociedad.

Otra manera de incidir en el riesgo de sufrir violencia del compafiero intimo
seria detectar Si la persona presenta aquellos
esquemas desadaptativos tempranos mas vinculados con la primera sefial
de alarma (coercion) que segun los resultados  serian:
autodisciplina/insuficiente autocontrol, desconfianza/abuso, privacion

emocional, inhibicién emocional y estéandares inflexibles (hipercriticismo).
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