
está comprobado que la victimización es un importante factor de ries-
go para la salud mental. La asociación entre la sintomatología depre-
siva y la victimización está muy establecida, sin embargo, pocos estu-
dios se han llevado a cabo longitudinalmente para evaluar dicha rela-
ción en Latinoamérica. así el objetivo de este trabajo fue examinar los
porcentajes de alumnos victimizados en dos puntos en el tiempo, si
existían diferencias de sexo y si la victimización en el tiempo 1 era un
antecedente de los puntajes de depresión en el tiempo 2, por encima
del nivel inicial de depresión. para ello se constituyó una muestra de
623 alumnos de los años primero a tercero de escuelas secundarias
de la ciudad de paraná, entre ríos, argentina. Los participantes con-
testaron el Cuestionario de agresores/víctimas de olweus y el
inventario de depresión de Kovacs. Un 15% era victimizado por los
pares en el tiempo 1 y un 16% lo era en el tiempo 2. se observó que
los puntajes de victimización del tiempo 1 y 2 aumentaban significati-
vamente de 40% a 46% la varianza predicha, por encima de los nive-
les de depresión del tiempo 1. en la discusión se analizan estos
hallazgos, se exponen las limitaciones del estudio y se brindan suge-
rencias para futuras investigaciones.

Palabras claves: salud mental – predicción – sintomatología depre-
siva. 

Victimization as an Antecedent of Depression in Adolescents  
Victimization is an important risk factor for mental health. although the
association between victimization and depressive symptomatology is
well established, few studies have been carried out longitudinally to
evaluate this relationship in Latin-american countries. thus, the objec-
tive of this work was to examine the percentage of students victimized
at two points in time, if there were sex differences and if the victimiza-
tion in time 1 was an antecedent of depression scores in time 2,
above the initial depression level. to this end, a sample of 623 stu-
dents from the first to third year in high schools in paraná, entre ríos,
argentina was made. the participants answered the olweus
bully/Victim Questionnaire and Kovacs depression inventory. 15%
was victimized by peers in time 1 and 16% was victimized in time 2.
it was observed that victimization scores of time 1 and 2 increased
significantly from 40% to 46% of the predicted variance above the
depression levels of time 1. the discussion analyzes these findings,
presents the limitations of the study and offers suggestions for future
investigations.

Keywords: Mental health – prediction – depressive symptomatology.
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Introducción
ser victimizado por parte de los pares es
un importante factor de riesgo para el
ajuste psicosocial de los adolescentes [2,
3, 17]. si bien la victimización puede ser
sufrida a lo largo de todo el ciclo vital, en
la adolescencia los cambios cognitivos,
emocionales y físicos ―como las transi-
ciones contextuales académicas y socia-
les― pueden aumentar su prevalencia y
su gravedad [38]. Las razones de ello
son: la mayor conciencia del sí mismo, la
relevancia psicosocial que cobra el grupo
de pares y el hecho que los adolescentes
pasan mayor tiempo sin supervisión de
adultos, como padres o docentes [12].
Un individuo es victimizado en primer
lugar, si es expuesto repetidamente a
acciones negativas por parte de un suje-
to o grupo. en segundo lugar, si dichos
actos negativos son realizados, con la
intención de dañar o lastimar. por último,
si el ser victimizado se sustenta en una
desigualdad de fuerzas físicas o menta-
les entre la víctima y el perpetrador [17,
20]. 

La victimización puede ser llevada a
cabo de distintas formas: verbales (apo-
dos, burlas, insultos, etcétera), físicas
(golpes, patadas, empujones, encierro,
etcétera) e indirectas sin usar contacto
físico o verbal con la víctima [29]: espar-
cir rumores, dañar la reputación, o
excluir. está bien establecido que el nivel
de perpetración es mayor en los varones
que en las mujeres [14, 19], también que
son más victimizados [4, 15, 37]. aunque
algunos estudios no han determinado
diferencias de sexo por lo cual es nece-
saria más investigación a este respecto
[6, 27, 31]. en la actualidad la victimiza-
ción mediante el uso de los celulares y/o
las computadoras (envío de mensajes
groseros e hirientes) ha dado lugar a la
denominada cybervictimización, princi-
palmente debido a su difusión entre los

adolescentes [19, 1, 22] 

La investigación demostró que la victimi-
zación se produce por una dinámica
social en la cual es posible identificar a
los grupos no involucrados, las víctimas
y los perpetradores de la misma [17, 19].
en las naciones del primer mundo, algu-
nos estudios han aportado interesantes
datos sobre la continuidad, tanto en el
ser víctima como agresor [21, 23, 35, 28].
existen individuos con propensión a ser
victimizados a manos de los pares, déca-
das atrás olweus (1978) encontró que
los adolescentes varones que eran agre-
didos a los 13 años, lo eran también a
los16. también existe cierta continuidad
en el perpetrar la victimización, ya que la
misma es una característica estable de la
personalidad [17]. en cambio, está
mucho menos estudiada la estabilidad
de ser víctima [21]. 

La estabilidad en ser victimizado y ser
perpetrador fue descripta a partir de dos
mecanismos: la continuidad del ambien-
te en el que se desenvuelven los adoles-
centes y la continuidad en su modo de
relacionarse o socializarse [32]. el pri-
mer mecanismo o factor es que los suje-
tos con determinadas conductas ―ser
agresivo― o rasgos de personalidad
―baja agradabilidad― escogen
ambientes que perpetúan dichos com-
portamientos. por ejemplo, los sujetos
con propensión a ser victimizados se
relacionan con alumnos rechazados o
acosados, lo cual puede hacer que se
vuelvan aún más impopulares y recha-
zados. en lo referente a los estilos de
relacionarse o vincularse con los otros,
también permiten la estabilidad del ser
víctima o perpetrador, ya que en ambos
grupos, estos estilos alejan a los sujetos
de experiencias que les permitan apren-
der habilidades sociales o un modo de
vinculación más positivo [32].
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está sólidamente comprobado que el
ser victimizado se asocia con mayores
niveles de problemas emocionales:
mayor ansiedad, depresión y peor auto-
estima que los grupos de no agredidos
[2, 3, 16, 19]. así desde hace décadas
está sólidamente comprobada la asocia-
ción de los problemas emocionales
(como la depresión) con la victimización
[7, 9]. sin embargo, las revisiones meta-
analíticas detectaron que uno de los
correlatos más robustos de la victimiza-
ción es la depresión [7]. Los perpetrado-
res de la victimización, en cambio, no
muestran un mayor nivel de problemas
emocionales [17]. Un estudio internacio-
nal compuesto por muestras de adoles-
centes pertenecientes a 25 naciones,
detectó que en todos los países existía
una asociación entre el ser victimizado y
los problemas emocionales [13]. del
mismo modo, un meta-análisis con ado-
lescentes a partir de 18 estudios longitu-
dinales, también comprobó la asociación
de la victimización con los problemas
emocionales [26]. igualmente se detectó
que los efectos negativos de la victimiza-
ción sobre el desarrollo psicosocial de
los adolescentes no son sólo de un
momento, sino que persisten años des-
pués. por ejemplo, quienes fueron victi-
mizados en la escuela secundaria pre-
sentan más baja autoestima y más tras-
tornos mentales que aquéllos que no
sufrieron maltrato a manos de los pares,
como también una mayor probabilidad
de ser victimizados por los compañeros
de trabajo [25, 34]. 

de este modo, los investigadores seña-
laron que ya no hay necesidad de estu-
dios transversales para tratar de detec-
tar la asociación entre la victimización y
la depresión. en cambio, las investiga-
ciones señalaban la necesidad de estu-
dios longitudinales para explorar dicha
relación [36]. al ser la mayoría de los

estudios transversales ―una única
medición en el tiempo―, dichas investi-
gaciones no permiten determinar si los
problemas emocionales ―por ejemplo
la depresión― son una causa o un ante-
cedente de la victimización a manos de
los pares [36] o, por ejemplo, si se trata
de una asociación espuria entre ambas
variables, ya que es posible que otro
factor, como el neuroticismo o factores
genéticos, hagan covariar a la victimiza-
ción o la depresión. en el primer mundo,
está un poco más evaluado si la victimi-
zación contribuye longitudinalmente a
una mayor sintomatología depresiva.
por ejemplo, Kaltiala-heino,  Frojd y
Marttunen [8] hallaron que el ser victimi-
zado en la adolescencia aumentaba los
niveles de depresión dos años después.
también schwartz, gorman, nakamoto y
toblin [33] comprobaron que la victimiza-
ción se asociaba un año más tarde con
mayor nivel de dicho problema.

a pesar del grave factor de riesgo que es
para la salud mental de los adolescentes
el sufrir victimización, sin embargo,
según nuestro conocimiento, son inexis-
tentes los estudios longitudinales en
nuestro país, por lo cual no es posible
establecer si la victimización contribuye
longitudinalmente a la depresión, por
encima de su nivel inicial. es vital des-
arrollar estudios longitudinales con el fin
de determinar si la victimización contribu-
ye a la sintomatología depresiva o no.
de demostrarse positivamente, se debe-
rían llevar a cabo medidas, por ejemplo,
a nivel de la escuela secundaria, para
identificar prontamente a las víctimas.
por lo cual, en línea con lo anterior se
establecieron los objetivos del presente
trabajo: 1) describir los porcentajes de
alumnos victimizado en el tiempo 1 y 2 y
establecer si existen diferencias de sexo
en los porcentajes. 2) examinar si la vic-
timización en el tiempo 1 y tiempo 2 era
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un predictor de la depresión en el tiempo
2, luego de controlar el nivel de depre-
sión en el tiempo 1.

Metodología
se trató de un estudio cuantitativo con un
diseño de tipo estadístico. La investiga-
ción propuesta, además, implicaba una
estrategia descriptiva-correlacional con
un diseño transversal. 

Participantes
para responder al objetivo del presente
estudio se constituyó una muestra inten-
cional no probabilística de N = 623 alum-
nos (46% varones, promedio de edad =
13.8 DT = 1.4) que asistían a los años
primero a tercero en tres escuelas
secundarias públicas de paraná, entre
ríos, argentina.  Un N = 545 de los alum-
nos volvió a responder 6 meses des-
pués, por lo cual el nivel de pérdida de
sujetos fue mínimo. no existieron dife-
rencias de sexo ni edad entre el grupo
que respondió en el tiempo 2 y el que no
lo hizo. el 68% vivía con su madre y su
padre. entre ríos es una provincia con
1.2 millones de habitantes que se ubica
en el 12° lugar en cantidad de población
entre las 24 que componen la argentina. 

Instrumentos
1) Cuestionario para recabar datos socio-
demográficos: sexo, edad, grupo de con-
vivencia, etcétera.

2) Cuestionario revisado de agresores/
víctimas de olweus [18]. Consiste de 38
preguntas para medir temas con relación
a la victimización y el bullying en niños y
adolescentes. para el presente trabajo
se informará solamente acerca de la pre-
gunta global sobre si fue victimizado y la
pregunta global si llevó a cabo el bull-
ying, como las diez preguntas sobre la
frecuencia de las distintas formas de ser
victimizado y otras diez sobre la de bull-

ying. dichas preguntas inquieren sobre
golpear; sacar o romper cosas; poner
sobrenombres; burlas sobre el aspecto
físico; burlas sexuales; amenazas;
excluir; decir mentiras; agredir con celu-
lares o con internet u otras formas de ser
acosado o acosar; esto es, agresión físi-
ca (dos preguntas), verbal (cuatro), indi-
recta o relacional (dos) y ciberbullying
(una). Las preguntas sobre victimización
o bullying, respectivamente, pueden
sumarse o promediarse para derivar una
subescala [13]. en comparación con ins-
trumentos anteriores, este test da una
definición a los alumnos sobre qué se va
a entender por bullying ―como diji-
mos―, ya que éste es un fenómeno
complejo y puede ser confundido por los
alumnos con otros tipos de conflicto
entre pares.

el Cuestionario de olweus emplea las
siguientes alternativas de respuesta:  -
«nunca» - «Una o dos veces» - «dos o
tres veces al mes» - «Más o menos una
vez por semana» y - «Varias veces por
semana». Las respuestas son codifica-
das de 0 (nunca) a 4 (Varias veces por
semana).  olweus señala que para consi-
derar a un alumno como víctima o victi-
mario debe responder que al menos lo
fue  dos o tres veces al mes, respectiva-
mente. dicho punto de corte, empírica-
mente ha permitido diferenciar claramen-
te a víctimas y a agresores de los grupos
no involucrados. también dicha frecuen-
cia ha demostrado su asociación con los
problemas emocionales (depresión, auto-
estima) y de conducta (conducta antiso-
cial, agresividad), respectivamente [37].

este cuestionario ha sido empleado en
numerosos estudios en distintos países y
las virtudes psicométricas del mismo han
sido sólidamente comprobadas.  Con
respecto a su consistencia interna, se
han hallado alfas de Cronbach muy
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aceptables, fluctuando entre .80 y .90 en
numerosos estudios extranjeros [19].
Fue adaptado a la argentina con buenas
propiedades psicométricas y validez de
constructo [27, 28]. el alfa en la presente
muestra para la escala de victimización
fue de .85 y .87, respectivamente. en el
presente estudio solo se informará sobre
dicha escala. 

- inventario de depresión para niños de
Kovacs [10]. este cuestionario, uno de
los más usados en el mundo, mide
síndrome depresivo ―a nivel de estado
más que de rasgo― en niños y adoles-
centes de 7 a 17 años, a través de una
serie de síntomas tales como estado de
ánimo perturbado, anhedonia, disfuncio-
nes vegetativas, autoevaluación y con-
ductas interpersonales distorsionadas.
Consta de 27 ítems de tres alternativas
cada uno. Un ejemplo de ítems es: «todo
el tiempo me siento triste». La autora
informa una consistencia interna de alfa
de Cronbach que fluctúan entre .71 y .89
para distintas muestras [10]. sus virtudes
psicométricas están bien establecidas en
muestras argentinas [5] y su consistencia
interna fue de .84 en estudios de adoles-
centes de nuestro país. el alfa de
Cronbach de dicho inventario fue de .85
y .83 en la presente muestra.

Procedimientos de recolección
en primer lugar, se contactó a los direc-
tores de las escuelas con el fin de solici-
tar la autorización y explicar los fines de
la investigación. Una vez lograda la auto-
rización de los directivos, se solicitó la
autorización parental mediante una nota
en el cuaderno de comunicaciones de los
alumnos. La gran mayoría aceptó cola-
borar gustosamente. se aseguró a los
jóvenes la confidencialidad y el anonima-
to de las respuestas. Las encuestas se
aplicaron en el horario normal de clases
o en horas libres. Los datos se tomaron

en el año 2016 en los meses de abril
(tiempo 1) y setiembre (tiempo 2).

Procedimientos estadísticos
Los datos se analizaron en el programa
paquete estadístico para las Ciencias
sociales (spss), versión 22 con el fin de
procesar estadísticos descriptivos (por-
centajes, medias, entre otros) e
inferenciales (χ² y regresiones lineales
jerárquicas en bloques). 

Resultados:
en lo relativo al primer objetivo de descri-
bir el porcentaje de alumnos victimizados
en el tiempo 1 y en el 2 y si existían dife-
rencias de sexo a este respecto, en la
tabla 1 se presentan los porcentajes de
alumnos no involucrados y víctimas,
según sexo y totales, para cada uno de
los dos tiempos. se tomó el criterio de
olweus de al menos 2 o 3 veces en el
mes para conformar los grupos. al
realizar una prueba χ², no se observaron
diferencias significativas según el sexo
para el tiempo 1 χ² = 2.26, p < .13, aun-
que si emergían diferencias marginales
para el tiempo 2 χ² = 2.88, p < .09 debi-
do a un mayor porcentaje de mujeres
que eran victimizadas.

Como se ve en la tabla 1, un 17% de
varones versus un 13% de mujeres eran
víctimas en el tiempo 1, con un 15% de
la muestra total siendo víctima. Más
varones que mujeres eran víctimas: 20%
versus 13%, con un 16% de la muestra
total siendo víctima. 

Con respecto al segundo objetivo de
determinar si la victimización en el tiem-
po 1 y 2 era un antecedente de los pun-
tajes en el tiempo 2, por encima de los
niveles de depresión en el tiempo 1, en la
tabla 2 se muestran las medias y desvíos
típicos en los puntajes de depresión y
victimización para los dos tiempos. 
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para determinar si la victimización en el
tiempo 1 y tiempo era un antecedente
significativo de los puntajes de depresión
en el tiempo 2 controlando el nivel de
depresión previo, se llevó a cabo una
regresión lineal jerárquica en dos blo-
ques. La variable dependiente era el
nivel de depresión en el tiempo 2 y se
colocaron en el primer bloque los punta-
jes de depresión en el tiempo 1 y en el

segundo bloque los puntajes de victimi-
zación en el tiempo 1 y tiempo 2. en la
tabla 3 se presentan los resultados de la
ecuación de predicción. Como se mues-
tra en dicha tabla, la predicción aumenta-
ba significativamente de 40% a 46%, por
lo cual el cambio de la R2 era significati-
vo, con los predictores significativos
siendo la depresión en el tiempo 1 y la
victimización en el tiempo 1 y tiempo 2.
ambos bloques, eran significativos p <
.001 y .001, respectivamente. La varian-
za específica explicada por la depresión
del tiempo 1 era 35%, la de la victimiza-
ción en el tiempo 1 era 3% y la de
tiempo 2 era 4%, por lo cual un 4% era
varianza compartida. 

Tabla 2. Medias y desvíos típicos en los puntajes 
de depresión y victimización en el tiempo 1 y el 
tiempo 2 
Variables  Tiempo 1 

M (DT) 
Tiempo 2 

M (DT) 
Depresión 10.71 (6.81) 10.57 (7.05) 
Victimización   2.40 (3.95) 2.22 (6.04) 
N =  623 545 

 
 
  

Tabla 3. Regresiones jerárquicas en dos bloques para predecir la depresión en el 
tiempo 2 con los puntajes de depresión en el tiempo 1 en el primer bloque y los 
puntajes de victimización en el tiempo 1 y tiempo 2 en el segundo bloque 
Predictores Beta t p R2 
Bloque 1     
Depresión tiempo 1 .57 16.20 0.001 40% 
Bloque 2     
Victimización tiempo 1 .14 3.53 0.001  
Victimización tiempo 2 .16 4.44 0.001 46% 

 

             
       

 
 
 
 
 

Tabla 1. Porcentajes de alumnos no involucrados, agredidos, agresores y 
agresor/víctimas según género 

 Tiempo 1 Tiempo 2                  
Grupo Sexo (%) Total (%) Sexo (%) Total (%) 

 Varón  Mujer  Varón Mujer  
No involucrados  83 87 85 80 87 84 

Víctimas 17 13 15 20 13 16 
Totales 100 100 100 100 100 100 
N = (287) (336) 623 (246) (299) 545 

 
 
  

Discusión
La importancia de la presente investiga-
ción es estudiar un fenómeno de gran
relevancia psicosocial como la victimiza-
ción a manos de pares en la adolescen-
cia, ya que una vasta literatura comprobó
que el ser victimizado se asocia con una
peor salud mental [17, 14]. a pesar de la
importancia de la victimización, pocos
estudios longitudinales se han llevado a
cabo en los países de la américa Latina

―y ninguno en nuestro país según
nuestro conocimiento― con el fin de eva-
luar longitudinalmente si la victimización
era un antecedente de la depresión, por
encima del nivel inicial de sintomatología
depresiva. para este fin, se constituyó
una muestra longitudinal de 623 alumnos
(46% varones) que asistían a los años de
primero a tercero en escuelas secunda-
rias de la argentina, los cuales fueron
evaluados dos veces en el tiempo a lo
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largo de seis meses. Los participantes
completaron el Cuestionario de agreso-
res/víctimas de olweus para medir la vic-
timización y el inventario de depresión
para niños y adolescentes de Kovacs. 
en lo relativo al primer objetivo del pre-
senta trabajo, los hallazgos indicaron un
porcentaje similar de alumnos victimiza-
dos en ambos tiempos: 15% y 16%, res-
pectivamente. dicho porcentaje era simi-
lar a los de otros estudios de adolescen-
tes en dicho país evaluados también con
el cuestionario de olweus [27]. en cam-
bio, fueron un poco más bajos a los
detectados en portugal, los cuales arroja-
ron un 20% de víctimas [24]. sin embar-
go, los porcentajes fueron más grandes a
los hallados en noruega por olweus [17]
con un 9%, lo cual demuestra la grave-
dad del problema en nuestro medio. Que
un porcentaje de sujetos fuese similar en
ambos tiempos (15% y 16%) demuestra
cómo la victimización es una característi-
ca estable a través del tiempo. 

no se detectó diferencias de sexo en el
porcentaje de víctimas, a excepción de
diferencias marginales debido a un mayor
número de varones victimizados en el
tiempo 2. otros estudios en nuestro país
no detectaron tampoco diferencias a este
respecto con el mismo instrumento [27].
si bien un cuerpo importante de investiga-
ción extranjera detectó que más varones
son victimizados (3, 10, 11, 12), otros
estudios no hallaron diferencias de sexo a
este respecto [6, 31]. así la evidencia con
relación a ser victimizado es contradicto-
ria, a diferencia de perpetrar la victimiza-
ción en lo cual esta sólidamente compro-
bado que los varones son más acosado-
res que las mujeres. sin embargo, las
diferencias aquí detectadas fueron margi-
nales. posiblemente la discrepancia en lo
relativo a la victimización puede deberse a
las distintas muestras, como a los cam-
bios históricos de las diferentes operacio-

nalizaciones del constructo. por ejemplo,
hoy en día con las nuevas tecnologías la
fuerza física ya no es un factor crucial
para victimizar a otra persona. Futuros
estudios deberían evaluar si el sexo intro-
duce diferencias en los distintos tipos de
victimización, ya que tal vez las diferen-
cias emergen en la victimización física. 

en lo referente al segundo objetivo, el de
determinar si la victimización predecía la
sintomatología depresiva por encima del
nivel inicial de depresión, una regresión
jerárquica ―con los puntajes de depresión
en el tiempo 1 en el primer bloque y los
puntajes de victimización en el tiempo 1 y
tiempo 2― demostró que ambos bloques
eran significativos y la varianza explicada
aumentaba de 40% a 46%, con los punta-
jes de victimización de ambos tiempos
siendo significativos, como también los
puntajes de depresión. por lo cual se expli-
caba un tamaño grande del efecto (casi un
50%). también se detectaba que la victimi-
zación de ambos tiempos contribuía con
una varianza específica (3% y 4%, respec-
tivamente) y la compartida era solamente
de un 4%. si bien numerosos estudios en
la américa Latina y el primer mundo com-
probaron la asociación entre victimización
y depresión, estos resultados indicarían
que la victimización contribuye a explicar
la varianza en los puntajes de sintomatolo-
gía depresiva, por encima del nivel inicial
de la depresión, e incluso que la victimiza-
ción contribuye específicamente ―aunque
con un tamaño pequeño―.  de este
modo, es posible que los alumnos victimi-
zados presenten sintomatología depresiva
antes de ser víctimas del acoso ―por lo
cual son un blanco más vulnerable para el
acoso―. Muchas investigaciones indican
que la depresión puede afectar negativa-
mente las habilidades sociales y generar
respuestas de rechazo por parte de los
pares [30]. asimismo, los individuos depre-
sivos poseen un estilo de afrontamiento
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pasivo, lo cual también los vuelve más
indefensos o vulnerables frente a la victi-
mización [39]. sin embargo, se detectó
también que los niveles de problemas
emocionales más elevados son un pro-
ducto o consecuencia de la victimización.
así Kaltiala-heino, Frojd y Marttunen [8]
hallaron que el ser victimizado en la ado-
lescencia aumentaba los niveles de
depresión dos años después
―controlando el nivel previo de sintomato-
logía depresiva, como se hizo en el
presente estudio―. del mismo modo,
schwartz, gorman, nakamoto y toblin [33]
comprobaron que la victimización se aso-
ciaba un año más tarde con mayor nivel de
sintomatología depresiva. Los resultados
del presente estudio son, por lo tanto, con-
cordantes con dichas investigaciones
extranjeras. posiblemente las asociacio-
nes entre la victimización y la depresión
sean bidireccionales, como sucede en tan-
tas otras asociaciones psicosociales, esto
es, la depresión es tanto un antecedente
como una consecuencia de la victimiza-
ción por parte de los pares. sin embargo,
que la victimización contribuya estadística-
mente a la sintomatología depresiva es
algo no menor ―aunque el tamaño del
efecto sea pequeño, como sucede habi-
tualmente en la mayoría de los constructos
en ciencias sociales, debido a que los
constructos están multideterminados―, ya
que están sólidamente comprobados los
importantes costos psicosociales que
implica la depresión, para el desarrollo psi-
cosocial de los adolescentes: peor rendi-
miento académico, relaciones más negati-
vas con los pares, consumo de sustancias
tóxicas, ideación suicida y, en casos extre-
mos, suicidio. por ende, se vuelve impe-
rante un pronto accionar de la comunidad
educativa en su conjunto para detener la
victimización en las escuelas. La gran ven-
taja de este estudio es haber sido longitu-
dinal y demostrar cómo contribuye la victi-
mización a la depresión por encima del

nivel previo de dicho problema. 

este estudio tiene una serie de limitacio-
nes que deben ser mencionadas, en pri-
mer lugar, la investigación fue llevada a
cabo con una muestra intencional de ado-
lescentes de la ciudad de paraná, provin-
cia de entre ríos, argentina, lo cual limita
su generalización. La segunda   limitación
es que todos los datos se recolectaron con
el autoinforme, el cual tiene reconocidas
limitaciones, como la subjetividad en las
respuestas, la deseabilidad social —en un
tema como la victimización—, la tendencia
a dar respuestas extremas, entre otras.
también, el hecho de emplearlo tanto para
medir la victimización y como la depresión,
lleva al aumento de las correlaciones debi-
do a la varianza del método compartido.
tercero, si bien se trató de un estudio lon-
gitudinal, el mismo se llevó a cabo con un
lapso de tiempo relativamente breve (seis
meses). Finalmente, otra limitación de los
diseños longitudinales es la habituación de
las respuestas y la pérdida de sujetos —
que en la presente investigación fue de un
porcentaje mínimo—. pese a estas limita-
ciones no menores, estos resultados fue-
ron similares a los de investigaciones lle-
vadas a cabo en los países del primer
mundo, las cuales encontraron que la vic-
timización por parte de los pares contribu-
ye a explicar la varianza en la sintomatolo-
gía depresiva. 

Futuros estudios deberían examinar la
asociación entre la victimización y la
depresión en muestras recolectadas de
forma aleatoria y de diversas ciudades de
la argentina, con una muestra de un tama-
ño mayor. sería deseable que se llevaran
a cabo investigaciones comparativas con
investigaciones de diversas regiones de la
américa Latina. por otra parte, otras inves-
tigaciones longitudinales deberían hacer-
se con una mayor cantidad de mediciones
en el tiempo. Futuras investigaciones
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