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Introducción: el bullying constituye una problemática relevante durante la ado-
lescencia por su asociación con dificultades emocionales, deterioro del ajuste 
psicosocial e incremento del riesgo suicida. Objetivos: describir los roles en 
el bullying en dos mediciones en el tiempo, analizar su estabilidad temporal 
y determinar si los puntajes de victimización y bullying en el tiempo 1 prede-
cían la depresión y la ideación suicida en el tiempo 2. Materiales y método: 
se constituyó una muestra de 188 adolescentes de escuelas secundarias de 
Paraná, Entre Ríos, Argentina, de 12 a 17 años (M = 14.17; DT = 1.64), de 
los cuales el 68 %  eran mujeres, evaluados en dos puntos en el tiempo. Se 
administraron el Cuestionario revisado de agresores/víctimas de Olweus, la 
subescala de depresión del DASS-21 y la subescala de ideación suicida del 
ISO-30. Resultados: se observó un descenso en los porcentajes de victimi-
zación, bullying y ambos roles entre los dos tiempos. La estabilidad fue más 
elevada entre los adolescentes no involucrados. En los análisis predictivos, la 
victimización en el tiempo 1 predijo significativamente la depresión y la idea-
ción suicida en el tiempo 2, mientras que el bullying no emergió como un 
predictor significativo. Discusión y conclusión: estos hallazgos sugieren que 
los roles en el bullying tienen baja estabilidad, mientras que la experiencia de 
ser victimizado constituye un factor de riesgo longitudinal para los problemas 
emocionales de los adolescentes, se destacando la necesidad de una detec-
ción e intervención temprana en los adolescentes victimizados.
Palabras clave: Maltrato –  Agresión – Pares – Adolescencia – Salud Men-
tal.

Temporal Stability of Victimization, Bullying and Prediction of 
Depression and Suicidal Ideation in Adolescents
Introduction: Bullying is a critical issue during adolescence due to its well-doc-
umented association with emotional maladjustment, impaired psychosocial 
adjustment, and increased suicide risk. Objectives: to describe bullying roles 
at two time points, analize their temporal stability and determine whether 
the victimization and bullying scores in time 1 predicted depression and sui-
cidal ideation at time 2. Method: The sample consisted of 188 adolescents 
from secondary schools in Paraná, Entre Ríos, Argentina, aged 12-17 years          
(M = 14.17, SD = 1.64), of whom 68% were female, and assessed at two 
time points. Participants completed the Revised Olweus Bully/Victim Ques-
tionnaire, the depression subscale of the DASS-21, and the suicidal ideation 
subscale of the ISO-30. Results: A decrease was observed in the prevalence 
of victimization, bullying, and bully-victim roles over time. Stability was high-
er among uninvolved adolescents. In the predictive analyses, victimization at 
Time 1 significantly predicted both depression and suicidal ideation at Time 
2, whereas bullying did not emerge as a significant predictor. Discussion 
and conclusion: These findings suggest that bullying roles have low stability, 
whereas the experience of being victimized represents a key longitudinal risk 
factor for emotional problems in adolescents, highlighting the importance of 
early detection and targeted intervention for victimized youth.
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Health.
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Introducción 
El bullying o acoso escolar ha sido defini-
do como una forma de agresión intencio-
nal, repetida y caracterizada por un des-
equilibrio de poder entre quien lo realiza y 
la víctima [29,39]. Esta conceptualización 
es ampliamente aceptada, ya que permite 
distinguir el bullying de conflictos ocasio-
nales entre los pares [45]. La victimización 
por parte de los pares o bullying es un 
importante factor de riesgo para el ajuste 
psicosocial de los niños y adolescentes 
[4,8,23,28,31,48]. Investigaciones con 
más de 300.000 adolescentes de 12-17 
años de 83 países hallaron una prevalen-
cia de casi 31 % de adolescentes victimi-
zados en los últimos 30 días [6]. A su vez, 
un reciente meta-análisis halló un 24 % de 
escolares y adolescentes victimizados y 
un 15 % que hacía bullying [1]. 

Durante la adolescencia, las relaciones 
con los pares adquieren un rol central en 
el desarrollo socioemocional, la identidad 
y la autoestima [2,47]. En consecuencia, 
las experiencias de rechazo, exclusión o 
agresión pueden generar efectos particu-
larmente negativos [10]. Está establecido 
que en esta etapa de la vida el bullying se 
incrementa debido a que el grupo de pares 
cobra una mayor importancia psicosocial y 
se pasa mayor tiempo con ellos [32]. Por 
otra parte, el hecho que en la escuela se-
cundaria el vínculo alumno-docente sea 
menos personalizado, en comparación 
con la niñez escolar, hace que las situa-
ciones de bullying sean más difíciles de 
detectar [39].

En lo referente a los correlatos psicoso-
ciales de la victimización, numerosos es-
tudios han documentado que la victimi-
zación se asocia fundamentalmente con 
problemas emocionales o internalizantes, 
tales como depresión, ansiedad, soledad 
y baja autoestima [15,25,31,36,40], sien-
do la sintomatología depresiva uno de los 
correlatos más fuerte [19,50]. Asimismo, 
algunos metaanálisis recientes indican que 
los adolescentes victimizados presentan un 

riesgo significativamente mayor de idea-
ción suicida y conductas autolesivas [20]. 
Mientras que el llevar a cabo el bullying se 
asocia con un mayor nivel de problemas 
de conducta, como conducta antisocial, 
consumo de sustancias tóxicas y vanda-
lismo [28,31,38,39]. En lo referente a sus 
problemas emocionales, los hallazgos su-
gieren que los agresores no presentan ni-
veles altos de estos o una imagen negativa 
de sí mismos [14,29,36,38]. Quienes son 
victimizados y hacen bullying —simultá-
neamente— forman parte del grupo con el 
peor desarrollo psicosocial [1,11,28,35,39]. 
Olweus [31] denominó a este grupo como 
el de las víctimas provocativas.

Un aspecto clave en el estudio del bullying 
es su estabilidad temporal. Si bien algunos 
adolescentes permanecen involucrados 
en estos roles a lo largo del tiempo, otros 
muestran trayectorias más dinámicas, con 
entradas y salidas en cada uno de los roles 
[43]. La evidencia longitudinal sugiere que 
la victimización puede mantenerse en una 
proporción relevante de casos, aunque 
también presenta variabilidad en función 
de factores individuales y contextuales 
[3,37]. En las naciones del primer mundo, 
algunos estudios han aportado interesan-
tes datos sobre la continuidad, tanto en 
el ser victimizado como en hacer bullying 
[32,46]. La evidencia longitudinal sugiere 
que, si bien existe un grupo de adoles-
centes que permanece crónicamente in-
volucrado en estos roles, una proporción 
considerable presenta trayectorias diná-
micas, con cambios en la participación a 
lo largo del tiempo [3,43]. Así los estudios 
han identificado diferentes trayectorias de 
victimización, incluyendo roles estables, 
tanto aquellos que descienden en los ni-
veles de victimización como aquellos que 
incrementan en su nivel [5], lo que indica 
que el bullying no constituye un fenóme-
no estático, sino altamente dependiente 
de factores contextuales, relacionales e 
individuales. Asimismo, se ha observado 
que la estabilidad tiende a ser mayor en 
los adolescentes no involucrados, mien-
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tras que los roles restantes muestran ma-
yor variabilidad [14]. Por ejemplo, con res-
pecto al ser victimizado, Barker et al. [5] 
detectaron cuatro trayectorias: una baja, 
otra alta que luego disminuía, una tercera 
alta que se incrementaba y la del nunca 
acosado. Entre los pocos estudios dispo-
nibles en la Argentina [37], uno halló que 
el grupo que era victimizado en el tiempo 
1, un 39 % lo era también en los tiempos 
2 y 3, mientras que dentro del 9 % que era 
agresor en el tiempo 1, un 57 % lo era en 
los dos tiempos subsiguientes, indicando 
que existía estabilidad, pero también dis-
continuidad en los roles en el bullying. 

Estudios previos han mostrado que ser 
víctima de bullying aumenta el riesgo 
posterior de depresión e ideación suici-
da, incluso controlando niveles previos de 
ajuste emocional [34,51]. En contraste, 
la conducta de bullying se ha vinculado 
con mayor frecuencia a problemas exter-
nalizantes o de conductas y no siempre 
predice dificultades emocionales a futuro 
[25,39].

En el contexto argentino, la investigación 
sobre bullying ha mostrado asociaciones 
consistentes entre victimización y proble-
mas emocionales, aunque la mayoría de 
los estudios han sido de tipo transversal 
[39,40]. En consecuencia, resulta necesa-
rio contar con estudios longitudinales que 
permitan analizar la estabilidad del fenó-
meno y su capacidad predictiva sobre va-
riables de salud mental. En este sentido, el 
presente estudio busca contribuir a la lite-
ratura examinando la estabilidad temporal 
del bullying y la victimización, así como su 
relación prospectiva con la depresión y la 
ideación suicida en adolescentes argenti-
nos sería de gran utilidad para la preven-
ción del mismo. 

Si bien la literatura sugiere que la victimi-
zación constituye un factor de riesgo re-
levante para el desarrollo de problemas 
emocionales en la adolescencia, persisten 
tres limitaciones importantes:

La primera es la escasez de estudios 
longitudinales en contextos latinoameri-
canos, lo que restringe la generalización 
de los hallazgos provenientes de países 
desarrollados. La segunda restricción es 
la limitada diferenciación entre victimiza-
ción y bullying como predictores indepen-
dientes, lo que dificulta comprender sus 
efectos específicos sobre la salud mental, 
menos aún a partir de estudios longitudi-
nales. Finalmente, la tercera limitación 
está en los resultados inconsistentes res-
pecto a la estabilidad temporal de los ro-
les en bullying, especialmente en mues-
tras de adolescentes.

Objetivos del presente estudio
Describir los roles en el bullying en dos 
puntos en el tiempo y su estabilidad tem-
poral en una muestra de adolescentes ar-
gentinos.

Determinar si los puntajes de victimización 
y bullying en el tiempo 1 son predictores 
de los niveles de depresión y desesperan-
za en el tiempo 2. 

Materiales y método
Tipo de estudio
Se trató de un estudio descriptivo y corre-
lacional, con un diseño longitudinal breve 
de dos mediciones en el tiempo.

Muestra
Se constituyó una muestra intencional de 
188 adolescentes de tres escuelas se-
cundarias de Paraná, Entre Ríos, Argen-
tina, de primero a quinto año que asistían 
a instituciones privadas y públicas. Un 
32  % era de género masculino y 68  %, 
de género femenino, con edades de 12 
a 17 años (Medad = 14.17; DT = 1.64). El 
criterio de exclusión fue ser mayor de 18 
años, o no tener el consentimiento por 
escrito de los progenitores o tener un 
problema en la visión que no se corrigie-
se con lentes. Fueron evaluados en se-
tiembre de 2024 y luego en septiembre de 
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2025. La muestra inicial estuvo compuesta 
por 224 adolescentes, reduciéndose a 188 
debido a pérdidas muestrales asociadas a 
cambios de escuela o a la no participación 
en el segundo momento de medición.

Instrumentos
Cuestionario revisado de agresores/vícti-
mas de Olweus [30]. Consiste en 38 pre-
guntas para medir los problemas con re-
lación a agredir/ser victimizado en niños 
y adolescentes. En primer lugar, da una 
definición a los alumnos sobre qué se va 
a entender por acoso escolar. A continua-
ción, los alumnos son interrogados sobre 
los distintos tipos de acoso que experi-
mentaron, o que llevaron a cabo, a partir 
de nueve preguntas sobre la frecuencia 
de las distintas formas de ser victimizado 
y otras nueve sobre agredir: golpear, sa-
car o romper cosas, poner sobrenombres, 
burlas sobre el aspecto físico, burlas se-
xuales, amenazas, excluir, decir mentiras 
y agredir con mensajes de textos desde el 
celular o con Internet. Las preguntas so-
bre victimización o agredir pueden sumar-
se o promediarse para confeccionar una 
subescala [39]. Un ejemplo de pregunta del 
Cuestionario de Olweus es: «Me pusieron 
sobrenombres feos, me hicieron cargadas 
pesadas, o se burlaron de mí». El cues-
tionario 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 codificadas 
como 0 (nunca) a 4 (varias veces por se-
mana). La pregunta global de ser victimi-
zado y la de bullying pueden combinar-
se para identificar alumnos victimizados, 
que hacen bullying, que cumplen ambos 
roles o que son espectadores. El punto 
de corte es, al menos, dos o tres veces 
al mes para cada uno de los roles. En la 
presente investigación solo se informará 
sobre las dos subescalas, ya que el resto 
de las preguntas no forman parte de estas 
dimensiones. Las virtudes psicométricas 
del instrumento fueron comprobadas [31]. 

En lo relativo a su estructura factorial en 
muestras de niños y adolescentes, los po-
cos estudios disponibles indican con aná-
lisis factoriales y teorías de la respuesta al 
ítem una estructura de ser victimizado y 
una de bullying [18,26,37]. El instrumento 
presenta propiedades psicométricas ade-
cuadas en adolescentes argentinos, con 
una dimensión de victimización y otra de 
bullying mostrando validez concurrente 
con los problemas emocionales y de con-
ducta, como aceptable consistencia inter-
na [37,39]. En el presente estudio el alfa 
de Cronbach fue .79 y .79 para victimiza-
ción y .74 y .71 para bullying, en cada uno 
de los tiempos.

Escala de depresión, ansiedad y estrés 
(DASS-21) de Lovibond y Lovibond [27]. 
Se trata de una medida de autoinforme 
conformada por subescalas que miden 
tres estados emocionales negativos: de-
presión, ansiedad y estrés. En el DASS-
21, una versión reducida del DASS-42, 
cada subescala consta de siete preguntas 
en lugar de los 14 ítems de la versión ori-
ginal. Los ítems constan de cuatro niveles 
de severidad/frecuencia que van desde 
0 = no me pasaba, hasta 3 = me pasaba 
muchísimo. Los puntajes más altos indi-
can mayor nivel de emocionalidad nega-
tiva. Como al sujeto se le pide que des-
criba cómo se sintió durante los últimos 
siete días, el DASS-21 es una medición 
de estado más que de rasgo. En el pre-
sente estudio se usó solamente la subes-
cala de depresión. Sus propiedades están 
bien establecidas en la Argentina con evi-
dencia de validez concurrente y adecuada 
consistencia interna [41]. El alfa de Cron-
bach para depresión fue .90 y .91 para 
cada uno de los tiempos.

Inventario de orientaciones suicidas ISO-
30 [22]. Se trata de un instrumento au-
toadministrable, que cuenta con 30 ítems 
enunciados en forma positiva y negativa, 
que se responden a través de una escala 
de Likert de cuatro opciones de respues-
tas que van de totalmente en desacuerdo 



victimización, bullying y predicción de la depresión e ideación suicida en adolescentes 31

Acta Psiquiátr Psicol Am Lat. 2026; 72(1):27-38

a totalmente de acuerdo. A su vez, con-
templa cinco dimensiones que según los 
autores están relacionadas con el riesgo 
suicida: desesperanza, baja autoestima, 
incapacidad para afrontar emociones, so-
ledad y abatimiento e ideación suicida, és-
tos últimos considerados como ítems crí-
ticos, por lo que, independientemente de 
la puntuación total, la presencia de tres o 
más de éstos, puntuados con 2 o 3 puede 
implicar la existencia de riesgo elevado. 
Aquí se aplicó solamente la sub-escala 
de ideación suicida de dicho inventario. 
La adaptación en Argentina presenta ade-
cuadas propiedades psicométricas [16]. El 
alfa de Cronbach fue .78 y .79 en el pre-
sente estudio para cada uno de los tiem-
pos.

Preguntas demográficas: género, edad, 
escuela a la que asistía y curso escolar.

Procedimiento de recolección de datos
En primer lugar, se explicó a los directi-
vos de la cada escuela los fines del es-
tudio. Luego se pidió el consentimiento 
por escrito de los progenitores o tutores 
mediante una nota que la escuela les en-
vió en donde se explicitaba los objetivos 
de la investigación, el anonimato, la confi-
dencialidad y la participación de sus hijos. 
Luego se solicitó también la participación 
voluntaria de los alumnos. Todos los da-
tos fueron recolectados por los autores 
del manuscrito de forma presencial, en 
las horas que la escuela destinó a este 
fin en los horarios de clase. La toma de 
datos duró entre 20-30 minutos. En todo 
momento se aseguró la confidencialidad, 
anonimato y participación voluntaria. La 
encuesta incluía una carta explicando los 
propósitos del estudio y luego seguían los 
distintos tests. El estudio fue aprobado 
por un comité de ética de la Provincia de 
Entre Ríos, Argentina.

Procedimiento de análisis de datos
Todos los análisis de datos se realizaron 
con el software Statistical Package for the 

Social Sciences (SPSS) en su versión nú-
mero 26, con el cuál se realizaron todos 
los análisis descriptivos (medias, des-
víos, máximos y mínimos) e inferencia-
les (regresiones lineales múltiples). Las 
presiones lineales múltiples se hicieron 
para predecir los puntajes de depresión e 
ideación suicida con los de victimización 
y bullying.

Resultados
En la tabla 1 se presentan los roles en 
el bullying. Como se percibe en dicha ta-
bla, se observaba un leve descenso —de 
casi el doble— en los roles de víctimas, 
de agresor (hacer bullying) y de ambos 
roles (víctimas y agresores simultáneos o 
víctimas provocativas). En la tabla 2, se 
observan los puntajes de bullying y vic-
timización en ambos tiempos, en donde 
también se hallaba un leve descenso en 
los puntajes de ambas variables.

En la tabla 3 de presentan los porcentajes 
de solapamiento en cada uno de los roles 
en el bullying en ambos tiempos. Como 
se muestra en dicha tabla, un 90.0  % 
era espectador entre ambos tiempos, un 
13.9 % era víctima y un 16.7 % era am-
bos, mientras que no había solapamiento 
en los roles de agresor o hacer bullying. 
Con respecto a predecir el puntaje de de-
presión e ideación suicida en adolescen-
tes en el tiempo 2 a partir de los puntajes 
de victimización y bullying en el tiempo 1, 
en la tabla 4 se presentan los resultados. 
Ambas ecuaciones de predicción eran 
significativas. Como se muestra, se pre-
decía una varianza de tamaño casi similar 
para ambas variables con los predictores 
significativos siendo la victimización para 
ambas.

Discusión
El presente estudio analizó la estabilidad 
temporal del bullying y la victimización, así 
como el poder predictivo de estas varia-
bles sobre la depresión e ideación suicida 
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del tiempo 1 al tiempo 2 en adolescen-
tes. En primer lugar, se observó un des-
censo en la proporción de adolescentes 
involucrados en roles de víctima, agresor 
y víctima-agresor entre ambos tiempos. 
Este hallazgo es consistente con inves-
tigaciones previas que muestran que la 
participación en bullying no siempre es 

estable, sino que puede variar en función 
de cambios evolutivos y contextuales [43].
En lo referente a los niveles de bullying 
hallados, estos resultados son coinciden-
tes con otros estudios nacionales [36,39] 
que indicaron que la vasta mayoría de 
los adolescentes no están involucrados 
en estos roles, ya que casi un 77 % era 

Tabla 1. Porcentajes de roles en el bullying 
en tiempo 1 y 2 en adolescentes

Roles
f

tiempo 
1

%
tiempo 

1

f
tiempo 

2

%
tiempo 

2
Espectadores 144 76.6 167 88.3
Víctimas 36 19.1 15 8.0
Agresores 2 1.1 4 2.1
Ambos 6 3.2 2 1.1
Total 188 100 188 99.5

Tabla 2. Puntajes en victimización y 
bullying en tiempo 1 y 2 en adolescentes 
(N = 188)
Variables Mínimo Máximo Media DT

Victimización T1 0   18 3.26 3.68

Bullying T1 0     9 0.91 1.36
Victimización T2 0 21.00 2.84 3.59

Bullying T2 0 10.00 0.99 1.59
DT = desviación típica

Tabla 3. Solapamiento en los roles en el bullying entre tiempo 1 y 2 en 
adolescentes

Roles en T1 Roles en T2 n (%) Total

Espectadores Víctimas Agresores Ambos
Espectadores 131 (90.9) 31 (86.1)    2 (100.0) 3 (50.0) 166 (88.8)
Víctimas  9 (6.3)   5 (13.9) 0 (0.0) 1 (16.7)  15 (8.0)
Agresores  3 (2.1) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (16.7) 4 (2.1)

Ambos    1 (0,47) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (16.7) 2 (1.1)
Total 144 (100.0)  36 (100.0)     2 (100.0)   6 (100.0)  188 (100.0)

Tabla 4. Predicción de la depresión y la 
ideación suicida en el tiempo 2 a partir de 
la victimización y bullying en tiempo 1 en 
adolescentes
Variables Predictores   β t R2

Depresión Victimización .27 4.41*** 7%
Bullying .01 .16

Ideación Victimización .30 3.85*** 9%
suicida Bullying .01 .17

Nota. *** p < .001
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fijo, sino que es un fenómeno social y de-
pendiente del contexto [14]. Por ende, los 
cambios en las situaciones pueden afec-
tar los diferentes roles, como se sugiere, 
ya que los alumnos pueden ir pasando de 
un rol a otro a través del tiempo [45]. La 
evidencia reciente indica que los roles en 
el bullying presentan trayectorias dinámi-
cas y transiciones a lo largo del tiempo, lo 
que sugiere que no constituyen posiciones 
estables sino procesos sociales cambian-
tes [43]. Adicionalmente, estos resultados 
pueden interpretarse a la luz de modelos 
ecológicos del desarrollo [7], los cuales 
plantean que la conducta, como puede ser 
el bullying o la victimización, emerge de 
la interacción entre factores individuales, 
relacionales y contextuales. Por otra par-
te, cabe aclarar que aquí se trabajó con 
una muestra intencional y de un tamaño 
no muy grande donde los roles de hacer 
bullying y de víctimas provocativas, por 
ejemplo, eran ejercidos por un grupo mi-
noritario. 

El hallazgo más relevante del estudio fue 
que la victimización en el tiempo 1 predijo 
significativamente la depresión y la idea-
ción suicida en el tiempo 2. Este resultado 
está alineado con una amplia literatura que 
identifica la victimización como un factor 
de riesgo para los problemas internalizan-
tes [31,34,36]. La experiencia de ser vic-
timizado puede generar sentimientos de 
indefensión, baja autoestima y aislamiento 
social, los cuales contribuyen al desarrollo 
de sintomatología depresiva. 

Asimismo, el rechazo y la exclusión so-
cial asociados al bullying pueden afectar 
necesidades psicológicas básicas, como 
la pertenencia y el reconocimiento social, 
favoreciendo sentimientos de soledad y 
desesperanza, más aún en una etapa de 
la vida como la adolescencia en donde la 
búsqueda de aceptación adquiere nota-
ble relevancia [2]. 

En relación con la ideación suicida, los re-
sultados refuerzan la evidencia de que la 

espectador en el tiempo 1 y este porcen-
taje pasaba a más de 88 % en el tiempo 
2. Sin embargo, los alumnos que agreden 
sistemáticamente son una minoría, pero 
son los responsables de la mayor parte 
de los actos de acoso, como de otras con-
ductas desviadas [9]. Por otra parte, los 
porcentajes de alumnos victimizados no 
eran un porcentaje menor y es probable 
que muchas víctimas no hayan contado 
que sufrían de estos problemas por mie-
do o vergüenza.

En segundo lugar, la estabilidad fue ma-
yor entre los adolescentes no involucra-
dos que entre aquellos que ocupaban 
roles activos. Este resultado coincide con 
estudios longitudinales que sugieren que, 
aunque existe un núcleo de adolescentes 
crónicamente victimizados, una propor-
ción importante muestra trayectorias dis-
continuas [3]. Estas variaciones pueden 
explicarse por cambios en las dinámicas 
grupales, el clima escolar o las relaciones 
interpersonales. En este sentido, la esta-
bilidad en el ser victimizado se entiende a 
partir de dos mecanismos: la continuidad 
del ambiente en el que se desenvuelven 
los niños y adolescentes y la continuidad 
en su modo de relacionarse con los demás 
[44]. De este modo, los alumnos victimiza-
dos se juntan con alumnos rechazados o 
acosados; mientras que los alumnos que 
hacen bullying, en cambio, se hacen ami-
gos de otros sujetos agresivos o antisocia-
les. Como establecen Kochenderfer-Ladd 
y Wardrop [24] y Dill y colaboradores [13], 
hay un círculo vicioso en el ser victimizado 
y ser agresor que explica la estabilidad de 
dichos roles. No obstante, Paul y Cillessen 
[32] hallaron evidencia tanto de estabilidad 
como de cambio en los roles de victimi-
zación y agresión, ya que, en un período 
de un año, solo alrededor de dos tercios 
de los adolescentes permanecían en la 
condición de ser victimizados. Del mismo 
modo, Barker et al. [5] detectaron también 
heterogeneidad en dicho rol e identificaron 
distintas trayectorias en estos roles. Cabe 
aclarar que el bullying no es un fenómeno 
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victimización constituye un factor de ries-
go significativo para conductas suicidas 
en adolescentes [20,49]. En este senti-
do, la victimización puede actuar como 
un estresor interpersonal crónico que, en 
interacción con otros factores de vulnera-
bilidad, incrementa el riesgo suicida. Es-
tos resultados coinciden con estudios de 
meta-análisis recientes que sugieren que 
la victimización por pares implicaría un 
estresor traumático, prediciendo posterior-
mente un peor ajuste psicosocial [17]. Asi-
mismo, otras investigaciones vincularon 
la victimización con un deterioro posterior 
del bienestar, incluyendo baja autoestima 
y dificultades internalizantes. Estos ha-
llazgos, por otra parte, son consistentes 
con modelos contemporáneos del suicidio 
que enfatizan el rol del dolor psicológico y 
la desconexión social como mecanismos 
centrales [21].

Por el contrario, la conducta de bullying 
no emergió como predictor significativo de 
depresión ni ideación suicida. Este resul-
tado es consistente con estudios previos 
que sugieren que quienes hacen bullying 
tienden a presentar más problemas ex-
ternalizantes o de conducta que una sin-
tomatología de problemas emocionales 
[25,31,39], sugiriendo que el hacer bull-
ying, en algunos casos, se puede asociar 
con un mayor estatus social o popularidad. 
Sin embargo, también debe considerarse 
que el bajo número de agresores en la 
muestra pudo haber reducido la potencia 
estadística para detectar efectos significa-
tivos.

El presente estudio presenta varias limita-
ciones. En primer lugar, se utilizó un diseño 
longitudinal pero solamente de dos medi-
ciones en el tiempo, lo cual impide reali-
zar análisis de estabilidad temporal más 

complejos, como el análisis de la curva la-
tente que requiere de tres mediciones. En 
segundo lugar, la muestra fue intencional 
y restringida a una única región geográfi-
ca, lo que limita la generalización de los 
resultados a otras poblaciones adolescen-
tes del país. Asimismo, el uso exclusivo 
de autoinformes puede haber introducido 
sesgos de deseabilidad social, especial-
mente tratándose de una conducta poten-
cialmente estigmatizada como el bullying, 
también el autoinforme pudo haber indu-
cido a dar respuestas extremas o susci-
tar los problemas de comprensión lectora 
para determinadas poblaciones [12]. Final-
mente, el hecho de que todas las variables 
fueran medidas con el mismo método de 
recolección (cuestionarios autoaplicados) 
podría haber incrementado las correlacio-
nes entre variables debido a varianza co-
mún del método [33,42]. Futuros estudios 
deberían replicar el presente análisis con 
muestras seleccionadas al azar y de dife-
rentes provincias argentinas, con el fin de 
generalizar los resultados, como también 
usar otras técnicas de recolección de da-
tos para evitar los sesgos del autoinforme, 
tales como las nominaciones de pares.

En conjunto, estos resultados destacan la 
importancia de focalizar las intervenciones 
en la detección y apoyo a las víctimas de 
bullying. La identificación temprana de la 
victimización puede contribuir a prevenir 
el desarrollo de problemas emocionales 
graves, incluyendo la ideación suicida. 
Asimismo, los programas escolares debe-
rían promover climas positivos en el aula y 
fortalecer el rol de los espectadores en la 
reducción del bullying [43]. 
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