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1. RESUMEN

El acoso escolar es un problema social en aumento, tanto por su creciente
prevalencia como por sus repercusiones a corto y largo plazo. Existen diferentes
formas de acoso escolar: fisico, psicolégico, sexual y cibernético y se ha visto
que factores como el sexo, la edad, o el ser percibido como “diferente” influyen
en la vulnerabilidad a ser acosado. En el presente estudio se analiza la
prevalencia del acoso escolar entre universitarios espafioles atendiendo a
factores demograficos, a las caracteristicas del acoso padecido y al modo de
afrontarlo. Asimismo, se evalla la repercusion del acoso en la etapa adulta
mediante la escala de bienestar de la OMS y la escala de Golberg.

Entre los participantes un 34% refirio0 haber padecido acoso escolar; no se
encuentran diferencias estadisticamente significativas al atender al sexo y ni al
afio de nacimiento. Existe un predominio del acoso psicologico, siendo este
mayor entre las mujeres. Al analizar la repercusion posterior del acoso se
observa un estado de animo mas bajo y un aumento de la posible existencia de
ansiedad y depresion entre quienes fueron victimas en la infancia. El desarrollo
de protocolos de prevencion e intervencion podria ser un paso clave para
abordar este problema

Palabras clave: acoso escolar, prevalencia, universitarios, repercusiones

ABSTRACT

Bullying is a growing social problem, given both its increasing prevalence and its
short and long-term repercussions. There are different forms of bullying: physical,
psychological, sexual and cybernetic and it has been seen that factors such as
sex, age, or being perceived as “different” influence the vulnerability to being
harassed. In the current study, the prevalence of bullying among Spanish
university students is analyzed, considering demographic factors, the
characteristics of the harassment suffered and the way of dealing with it.
Likewise, the repercussion of harassment in the adult stage is evaluated through
the WHO welfare scale and the Golberg scale.

Among the participants, 34% reported having suffered bullying; no statistically
significant differences are found when attending to sex and the year or birth.
There is a predominance of psychological harassment, this being greater among
women. When analyzing the subsequent repercussion of the harassment, a lower
mood is observed and an increase in the possible existence of anxiety and
depression among those who were victims in childhood. The development of
prevention and intervention protocols could be a key step to tackle this problem

Keywords: bullying, prevalence, university students, repercussions






2. INTRODUCCION

El maltrato infantil es un fendmeno generalizado y global que afecta a las vidas
de millones de nifios en todo el mundo (Stoltenborgh, Bakermans- Kranenburg
Lenneke, & R. A. Alink, 2015). Sin embargo, es considerado un problema
complejo y dificil de estudiar, por las diferencias conceptuales entre paises y las
limitaciones en el disefio de los estudios(Organizacion Mundial de la Salud,
2016).

Segun la OMS el maltrato infantil se define como “los abusos y la desatencion
gue sufren los menores de 18 afios, incluyendo todos los tipos de maltrato fisico
y/o psicolégico, abuso sexual, desatencion, negligencia y explotacion de
cualquier tipo que causen o puedan causar dafio en la salud, desarrollo o
dignidad del nifio, o poner en peligro su supervivencia, en el contexto de una
relacion de responsabilidad, confianza o poder’ (Organizacion Mundial de la
Salud, 2016).

Numerosos autores reconocen la negligencia, el abuso fisico, el abuso sexual y
el abuso emocional, como tipos de maltrato que constituyen factores de riesgo
para el padecimiento de procesos morbidos no solo en la infancia, sino también
en la adolescencia y en la edad adulta (Kim, Wildeman, Jonson-Reid, & Drake,
2016).

El maltrato puede darse en diferentes &mbitos de la vida y puede ser llevado a
cabo por parte de los padres u otros miembros de la familia, por cuidadores,
amigos, personas investidas de autoridad (como maestros, sacerdotes, militares,
profesionales sanitarios, entre otros) e incluso por desconocidos (Organizacion
Mundial de la Salud, 2009).

En el contexto escolar, la intimidacién entre compafieros es la forma mas comudn
de maltrato entre nifios y jovenes, comprometiendo sus derechos, incluido el
derecho a la educacion (Menesini & Salmivalli, 2017).

2.1. El acoso escolar

La violencia escolar es un problema a nivel mundial, que ocurre en todos los
paises y afecta a un numero significativo de nifios y adolescentes (UNESCO,
2019).

A nivel mundial, se estima que casi uno de cada tres estudiantes (32%) ha sido
acosado por sus compafieros en la escuela, al menos una vez en el ultimo mes
(UNESCO, 2019). En Espafia, el ultimo estudio publicado por Save the Children,
muestra que un 9,3% de los menores ha sufrido acoso y un 6,9% ciberacoso.

Cabe destacar que aunque cada poblacion esta condicionada por su contexto
social y cultural (Musil, Tement, Vukman, & Sostaric, 2014), y pese a que existen
diferencias en la intensidad y las formas de violencia entre los distintos paises
europeos, se observa una tendencia ascendente generalizada en la violencia



entre iguales en el ambito escolar (Gazquez Linares, Cangas Diaz, Del Carmen
Pérez Fuentes, & Acién, 2009).

En Espafia, el acoso escolar se ha convertido en una preocupacion social,
debido tanto al aumento de nifios afectados, como a sus graves consecuencias
(Calmaestra et al., 2016). La morbilidad y la mortalidad asociadas con el acoso
escolar ha llevado a que sea considerado un problema de salud publica y a que
trabajar en la prevencion e intervencion efectiva sea una prioridad (Srabstein &
Leventhal, 2010).

2.1.1. Concepto y tipos

La investigacion sobre el acoso escolar comenzd hace mas de cuarenta afios
(Olweus, 1978), cuando se defini6 como "actos agresivos e intencionales
llevados a cabo por un grupo o un individuo en repetidas ocasiones y en el tiempo
contra una victima que no puede defenderse facilmente" (Olweus, 1993).

Actualmente, una de las definiciones mas aceptadas para el acoso escolar o
“bullying” es “situacion en la que un estudiante es atacado con frecuencia e
intencionalmente por uno o varios estudiantes, quienes estan en una posicién de
poder en comparacion con la victima”.

Por su parte, la Global School-based Student Health Survey (GSHS) y la Health
Behaviour in School-aged Children (HBSC) definen el acoso escolar como una
situacibn que se caracteriza por un comportamiento agresivo que implica
acciones negativas no deseadas, que se repite en el tiempo e implica un
desequilibrio de poder o fuerza entre el acosador/es y la victima. Para que un
estudiante sea considerado victima de acoso escolar, las agresiones deben
ocurrir al menos una vez al mes (UNESCO, 2019).

El bullying tiene tres caracteristicas: intencionalidad, repetitividad y desequilibrio
de poder (Sanchez-Quejia, Garcia-Moya, & Moreno, 2016). El acoso escolar
implica una interaccién dinamica entre el acosador, quien aumenta de poder, y
la victima, que ante la pérdida de poder tiene cada vez mas dificil responder o
hacer frente al problema (M. Swearer & Hymel, 2015; Menesini et al., 2012). El
desequilibrio de poder puede estar marcado por diferencias de edad, de fuerza
fisica, del estatus social en el grupo o del tamafio de este (por ejemplo, un grupo
en contra de una sola persona), asi como por el conocimiento por parte del
acosador de las vulnerabilidades de la victima y que en ocasiones emplea para
hacerle dafo (Menesini & Salmivalli, 2017).

La violencia en el acoso escolar puede ser fisica, psicolégica y sexual. Como
muestra la Figura 1, la violencia fisica incluye ataques fisicos, peleas, castigos
corporales y acoso fisico; la violencia psicoldgica incluye abuso verbal, abuso
emocional, exclusion social y acoso psicoldgico; y la violencia sexual incluye
desde los intentos de realizar cualquier acto sexual sin consentimiento, hasta la
agresion sexual (UNESCO, 2019).
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Figura 1. Marco conceptual de la violencia y el acoso escolar (UNESCO, 2019).

Dentro de la violencia escolar, el acoso escolar es la forma mas comun, de
hecho, las principales encuestas evaluan el acoso por separado de otras formas
de violencia.

La UNESCO diferencia 4 formas de acoso escolar (UNESCO, 2019):

e Acoso fisico: incluye agresiones repetidas, como ser golpeado, empujado
o encerrado. También se incluye en este grupo ser robado, estar expuesto
al destrozo de objetos personales, asi como verse obligado a hacer cosas
no deseadas (habitualmente degradantes). Algunos autores recalcan la
diferencia del acoso fisico de otras formas de violencia fisica, como peleas
o ataques fisicos puntuales.

e Acoso psicologico: en este grupo se encuentran los insultos, la burla, la
exclusién de actividades o ser objeto de mentiras o rumores
desagradables.

e Acoso sexual: incluye cualquier acto sexual sin consentimiento, desde la
agresion sexual hasta el abuso sexual sin contacto (esto se refiere a ser
victima de bromas, comentarios o gestos de indole sexual, asi como la
discriminacion de género).

e Acoso cibernético: el acoso cibernético o ciberacoso incluye ser tratado
de forma desagradable o dafina a través de teléfonos moéviles (mensajes
de texto, llamadas) o en linea (correo electrénico, mensajeria instantanea,
redes sociales, salas de chat). También se refiere a crear un sitio web
donde se burlen de un estudiante a través de texto o imagenes (cuando
se toman y publican fotos inapropiadas o desfavorables de un estudiante
sin el consentimiento del mismo). El acoso cibernético es una modalidad
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de reciente inclusion, asociada a la implantacién de las nuevas
tecnologias y al creciente uso de las redes sociales, sobre todo en
personas jovenes.

2.2. Incidencia y prevalencia del acoso escolar

Como se indico anteriormente, segun la ultima publicacion de la UNESCO, a
nivel mundial casi uno de cada tres estudiantes (32%) ha sido acosado por sus
compaferos en la escuela, al menos una vez en el ultimo mes. En cuanto a la
frecuencia del acoso, los datos recogidos por la GSHS de 96 paises muestran
que, en general, casi uno de cada cinco (19,4%) estudiantes habian sido
acosados en la escuela uno o dos dias durante el ultimo mes, uno de cada veinte
(5,6%) de tres a cinco dias, y uno de cada 13 (7,3%) seis o mas dias (UNESCO,
2019).

Existen diferencias significativas en la prevalencia y la frecuencia del acoso
escolar entre regiones, siendo mayor el porcentaje de estudiantes que refiere
haber sido acosados en Africas subsahariana (48,2%), Africa del Norte (42,7%)
y Oriente Medio (41,1%) y mas bajo en Europa (25%), el Caribe (25%) y Centro
América (22,8%) (UNESCO, 2019).

Estas discrepancias acerca de la prevalencia del acoso escolar podrian
atribuirse tanto a factores culturales como a diferentes definiciones y disefio de
los estudios (Abdulsalam, Al Daihani, & Francis, 2017). Especialmente son
destacables las diferencias descritas en relacion con el autor del acoso (amigos
del colegio o de fuera del colegio), el lugar en el que ocurre (dentro o fuera del
colegio) y el tipo de acoso (Menesini & Salmivalli, 2017).

El acoso fisico es, globalmente, la forma mas comun de acoso escolar y el acoso
sexual es el segundo en frecuencia; sin embargo, hay resultados contradictorios
entre estudios, en algunos paises de Europa y América del Norte se ha descrito
que el acoso psicologico es el mas habitual. Los datos de HBSC muestran que
el 28,4% de los estudiantes en América del Norte y el 15,1% en Europa informan
de que se les ha dejado fuera de actividades a propdsito o han sido ignorados.
Por otro lado, el acoso cibernético es menos frecuente, pero afecta a uno de
cada diez nifios (UNESCO, 2019).

Las medidas de evaluacion del acoso deben ser precisas y estar estandarizadas
para que el analisis de la prevalencia sea fiable y poder planificar y realizar
medidas de prevencion e intervencién efectivas. Algunas de las limitaciones mas
habitualmente descritas en los trabajos son: la insuficiente informacion
psicométrica, el uso del término “bullying” que conlleva alta carga emocional y la
falta de evaluaciéon de todos los componentes de la definicibn de acoso
(cronicidad, intencionalidad y desequilibrio de poder). Esto hace que algunos
autores resalten la importancia de combinar medidas para no sobreestimar o
subestimar la prevalencia de acoso (Felix, Sharkey, Green, Furlong, & Tanigawa,
2011).



En Espafa, recientemente, la asociacion Save the Children ha publicado un
informe llamado “Yo a eso no juego”, acerca del acoso escolar, a través de una
encuesta realizada a 21.487 estudiantes de entre 12 y 16 afos. Los resultados
muestran que un 9,3% de los estudiantes ha sufrido acoso y un 6,9% ciberacoso.
Segun indica el informe “extrapolando al conjunto de la poblacién, el numero de
victimas se eleva a 111.000 y 82.000 menores de edad respectivamente”
(Calmaestra et al., 2016). Cabe destacar que este porcentaje se encuentra en
un rango inferior de lo descrito por la UNESCO, pero como se ha sefalado
anteriormente esta diferencia puede atribuirse a diversas razones como
diferentes definiciones, disefo de estudio o factores culturales.

Al comparar entre comunidades auténomas, se han encontrado diferencias
significativas, siendo en Andalucia, Melilla, Islas Baleares y Region de Murcia
donde una mayor proporcion de encuestados afirmaron ser victimas de acoso,
frente a Ceuta, Extremadura, Asturias, Pais Vasco y Cantabria donde se
encontraron menos victimas. Si hablamos de acoso cibernético encontramos
una mayor prevalencia en Catalufia y menor en Navarra y Pais Vasco
(Calmaestra et al., 2016).

En cuanto a las formas de acoso escolar mas frecuentes, en Espafa
habitualmente los medios mas empleados son: los insultos directos o indirectos,
la difusién de rumores, el robo o los dafios a sus pertenencias, los golpes fisicos,
la exclusion y las amenazas; siendo mas prevalente el acoso psicolégico frente
al fisico, tal y como sefialaba la UNESCO que ocurre en algunos paises de
Europa. Evidencia de esto es que segun las conclusiones del informe “seis de
cada diez nifios y nifias reconocen que alguien les ha insultado en los ultimos
meses, de los cuales un 22,6% expresa que ha sido de manera frecuente. Mas
de la mitad manifiesta que alguien ha dicho a otra persona palabras ofensivas
sobre él o ella, y un 20,9% de ellos afirma que esto ha ocurrido de manera
frecuente. Asi mismo, ser victima de rumores, es otra de las conductas mas
experimentadas por los estudiantes, un 28,8% de forma ocasional y un 14,6%
frecuentemente” (Calmaestra et al., 2016).

2.3. Analisis temporal del acoso escolar

En casi la mitad de los lugares en los que hay datos registrados, se observa que
el acoso escolar ha disminuido. De los 71 paises con datos sobre la prevalencia
del acoso escolar a lo largo de los afios (durante un periodo de 4 a 12 afios,
entre 2002 y 2017), 35 han tenido una tendencia descendente, 23 no han
experimentado cambios significativos y 13 han visto un aumento en la
prevalencia (UNESCO, 2019).

Sin embargo, el ciberacoso es un problema creciente. Los datos de siete paises
de Europa muestran que la proporcion de nifios de 11 a 16 afios que utilizan
Internet y que han experimentado ciberacoso aumenté del 7% en 2010 al 12%
en 2014 (UNESCO, 2019).

En cuanto a Espafia, se observa una variacion en la tendencia de la prevalencia
del acoso escolar a lo largo de los anos. En el estudio de Chester et al., se vio
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que el acoso escolar en Espana, experimentd una disminucion entre 2002 y 2006
y un ligero aumento entre 2006 y 2010 (Chester et al., 2015). Existen estudios
que reflejan que ese aumento de prevalencia entre 2006 y 2010 se produjo en
adolescentes de 13 a 14 afos y de 17 a 18 afios, observandose un predominio
de continuidad sobre el cambio en el resto de grupos de edad, por lo que la
prevalencia varia de manera diferente segun las edades de los adolescentes. La
tendencia creciente se mantiene hasta 2014 (Sanchez-Quejia et al., 2016).

Cabe destacar que el informe del Defensor del Pueblo espafiol advierte que
algunas victimas solian permanecer en silencio y que otros companeros que
eran testigos de las agresiones mostraban indiferencia ante estas acciones o
incluso los alentaban a intimidar a otros. Estos hechos pueden contribuir a
explicar por qué la tendencia a disminuir en afios anteriores no ha continuado
(Defensor del Pueblo. Violencia Escolar: Madrid, Spain; 2007). Teniendo en
cuenta, que el Observatorio para la Seguridad Escolar se establecié en 2007 y
que se han implementado planes de seguridad escolar y contra la intimidacion
en las escuelas a lo largo de los afos, encontrarnos con este aumento de la
prevalencia global de acoso escolar en 2010 y 2014 en comparacion con 2006,
es algo realmente preocupante (Sanchez-Quejia et al., 2016).

Esto demuestra que es necesario no solo continuar, sino también aumentar las
intervenciones dirigidas a promover la seguridad escolar y la prevencion del
acoso escolar (Sanchez-Quejia et al., 2016). Sobre todo, porque existen
investigaciones previas que han enfatizado la importancia de implementar
programas en la nifiez y la adolescencia para promover la seguridad escolar y
prevenir la violencia escolar (Garaigordobil & Martinez-Valderrey, 2014).

2.4. Los factores que influyen en la vulnerabilidad individual

El acoso escolar afecta tanto a las nifas como a los nifios, pero existen
diferencias segun el sexo. Los datos de GSHS muestran que la prevalencia
global de acoso escolar es del 30,4% entre las nifas y del 34,8% entre los nifios
de 13 a 15 afios; en los de HBSC encontramos hallazgos similares, con una
prevalencia del 28,2% entre las nifias y del 30,5% entre los nifios (UNESCO,
2019). Sin embargo, en el informe publicado en 2016 por la asociacién “Save the
Children”, se detalla como en Espafia hay una mayor prevalencia de acoso
escolar en las nifias, siendo esta de 10,6% frente a un 8,5% en los nifios
(Calmaestra et al., 2016). En cuanto al tipo de acoso, es mas probable que los
nifos sufran mas acoso fisico que las nifas, mientras que ocurre lo contrario con
el acoso psicolégico (UNESCO, 2019) y cibernético, siendo estos mas
frecuentes entre las nifias (Calmaestra et al., 2016).

Algunos investigadores han tratado de descubrir a qué se deben las diferencias
segun el sexo en el acoso escolar. Un estudio en 1988 propuso que las mujeres
tendian mas a ser victimas y autoras de acoso psicologico por el papel que
socialmente se las asigna (Lagerspetz, Bjorkqvist, & Peltonen, 1988). Segun
describen, las mujeres tenderian a construir relaciones mas estrechas y fuertes
entre sus amistades, mientras que entre los hombres las redes sociales que
surgirian serian mas grandes y difusas (Owens, Shute, & Slee, 2000; Rivers &
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Smith, 1994). Por lo tanto, manipular o amenazar estas amistades haria mas
dafo a las mujeres que a los hombres (Bjorkqvist, Lagerspetz, & Kaukiainen,
1992; Lagerspetz et al., 1988). Ademas, plantean que las mujeres tienden a
preocuparse mas por los problemas interpersonales, lo que explicaria que
reaccionaran mas negativamente a los problemas relacionales (Crick et al.,
2001). Por otro lado, cabe destacar, que las mujeres tienden a adquirir antes las
habilidades verbales que los hombres, lo que segun algunos autores también
podria en parte explicar las diferencias en el acoso psicologico. Con respecto a
los hombres, socialmente se espera que sean mas agresivos y muestren
dominio, esto podria explicar que entre ellos predomine el acoso fisico
(Lagerspetz et al., 1988).

La edad también juega un papel importante en el tipo de acoso. A medida que
los niflos crecen, existe un predominio del acoso psicologico, aunque destaca
una disminucién del numero total de casos (Rivers & Smith, 1994). Los
estudiantes mayores, ademas, parecen tener un mayor riesgo de acoso
cibernético. A nivel mundial, la proporcién de estudiantes que reportan ser
acosados disminuye con la edad: siendo un 33% a los 13 afos, un 32,3% a los
14 afios, hasta un 30,4% a los 15 afios (GSHS). Esta tendencia es igual en
Europa y Norteamérica, donde los estudiantes de 15 afos tienen menos
probabilidades de ser acosados (23,7%) que los de 13 afios (29,6%) y 11 afios
(32,6%) (HBSC) (UNESCO, 2019). En Espaia, la mayoria de los casos de acoso
escolar aparecen en torno a los 10-12 anos (Garaigordobil Landazabal &
OnRederra Ramirez, 2008) y se produce principalmente a través del acoso
psicoldgico, en concreto mediante la agresion verbal (Rodriguez Garcia et al.,
2011).

Los niflos que son percibidos de alguna manera como "diferentes" tienen mas
probabilidades de ser intimidados. Ya sea por su fisico, nacionalidad, condicion
sexual o desarrollo intelectual. Las encuestas internacionales revelan que la
apariencia fisica es la razén mas comun para ser acosado, y la nacionalidad o el
color de la piel son la segunda razén mas comun (UNESCO, 2019). Algunos
cientificos afirman que las relaciones de poder pueden ser mas equilibradas en
escuelas étnicamente diversas, asociando una mayor diversidad étnica con un
menor sentido de vulnerabilidad (Juvonen, Nishina, & Graham, 2006).

Los estudiantes considerados como homosexuales, bisexuales o no conformes
con el género, incluidos aquellos que son percibidos como transgénero o
intersexuales (LGBTI), corren mas riesgo de sufrir violencia escolar e
intimidacion que aquellos que encajan en las normas tradicionales de género
(UNESCO, 2019). Las burlas homofébicas o los insultos son una experiencia
comun entre estos estudiantes, siendo mas de la mitad (en torno a un 50-80%)
los que afirman haberlo sufrido (Espelage, Hong, Rao, & Thornberg, 2015; S. T.
Russell, Toomey, Ryan, & M. Diaz, 2014). Multiples factores contribuyen al acoso
escolar contra personas LGBT: a nivel social, se debe al estigma LGBT, es decir,
a la devaluacion social y el desprestigio de las personas LGBT, y a nivel
individual, un factor prominente que contribuye es el prejuicio o las actitudes
negativas hacia los demas en funcién de su orientacién sexual minoritaria y / o
su identidad y expresién de género (Earnshaw, Bogart, Poteat, Reisner, &
Schuster, 2016).

11



Varios estudios indican que los estudiantes con discapacidad tienen también un
mayor riesgo de sufrir acoso escolar. En un estudio realizado en 2012 en EEUU
se encontré6 que las alumnas que habian recibido servicios de educacion
especial tenian una probabilidad 4,8 veces mayor de ser victimas de acoso
escolar, que sus companeras sin discapacidad (Farmer et al., 2012).

Otro factor a tener en cuenta son las caracteristicas del colegio donde se produce
el acoso. Si diferenciamos entre victimas, agresores u observadores de acoso
escolar, la prevalencia del acoso escolar en centros publicos y privados es
similar, a excepcion del acoso cibernético, es ligeramente mayor el porcentaje
de ciber-observadores en centros privados. Respecto a los colegios religiosos y
laicos, se observan mas conductas de acoso escolar en colegios religiosos, en
concreto un mayor porcentaje de agresores y observadores, siendo similar el
porcentaje de victimas en ambos. Aunque el acoso escolar esta presente en
todos los centros educativos independientemente del nivel socio-econémico y de
la orientacion religiosa (Garaigordobil, Martinez-Valderrey, Paez, & Cardozo,
2014). El tipo de colegio y su calidad, refiriéendose a factores organizativos o de
gestion dentro de esta, también pueden tener un impacto en el comportamiento
de los estudiantes. Se ha visto que las organizaciones escolares que tienen un
buen desempefo en términos de liderazgo y administracién generan climas
escolares que protegen contra el acoso escolar (Bevilacqua et al., 2017).

La familia también es un factor a tener en cuenta, ya que los nifios de familias
mas pobres o migrantes parecen ser mas vulnerables al acoso escolar y al
ciberacoso (UNESCO, 2019). Respecto a la composicion familiar, en un estudio
se encontro que los estudiantes con un padre soltero eran mas propensos a ser
intimidados y acosados cibernéticamente, que los que viven con ambos padres
(Bevilacqua et al., 2017).

2.5. Las consecuencias del acoso escolar.

El acoso escolar afecta a las victimas en todas sus dimensiones y deja huellas
que perduran en la etapa adulta.

Los efectos a corto plazo de ser victimas de acoso escolar incluyen el
ausentismo escolar, tener baja autoestima, falta de confianza, calificaciones mas
bajas en la escuela, mayor probabilidad de desarrollar conductas de riesgo y de
padecer procesos patologicos. A largo plazo, las victimas tienen mayor riesgo de
sufrir depresion, ansiedad e incluso ideacion suicida (Patel et al., 2017).

Los nifios que sufren acoso con frecuencia tienen casi tres veces mas
probabilidades de sentirse como un extrafio en la escuela y mas del doble de
probabilidades de faltar a la escuela que aquellos que no son acosados. También
tienen peores resultados educativos que los nifilos que no lo son, obteniendo
puntuaciones mas bajas en matematicas y pruebas de lectura, y cabe resaltar
que cuanto mas a menudo son intimidados, peor es su puntuacion. Por otro lado,
es mas probable que los nifios que son acosados frecuentemente abandonen la
educacion formal después de terminar la escuela secundaria en comparacion
con los nifios que no son acosados con frecuencia. La mala disciplina y un
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ambiente escolar inseguro se asocian con un rendimiento académico mas bajo
y, mas especificamente, los estudiantes en las escuelas donde el acoso escolar
es frecuente, obtienen calificaciones mas bajas en los exdmenes de ciencias que
aquellos en las escuelas donde el acoso escolar ocurre con menos frecuencia
(UNESCO, 2019).

Ademas, no todo se queda en el ambito escolar, ya que la intimidacion puede
tener un impacto significativo en la salud mental de los nifios, la calidad de vida
y las conductas de riesgo. Se ha visto que los jovenes que experimentan acoso
escolar tienen mas probabilidades de experimentar una variedad de sintomas de
salud fisica, que incluyen aumento del dolor abdominal, dolor de cabeza, falta de
apetito, problemas para dormir y problemas de la piel, asi como un mayor indice
de masa corporal, presion arterial sistolica y diastolica mas alta y disminucién de
la autoevaluacion de la salud, en relacion con los jovenes que no son acosados
(Earnshaw et al., 2016). Esto puede ser debido a la abrumadora cantidad de
preocupaciones, estrés y rumia que presentan los nifios acosados (Boulton,
Trueman, & Murray, 2008). Ademas, el acoso escolar también se asocia con
mayores tasas de consumo de tabaco, alcohol y cannabis, y un comportamiento
sexual de riesgo (UNESCO, 2019).

Existen diferentes factores que influyen en los efectos negativos del acoso
escolar. Entre ellos destaca la gravedad con la que se experimenta la situacion
de acoso. En un estudio de 2015, se encontrd que las victimas de acoso multiple
y frecuente, y las que fueron victimas de varios acosadores, sufrieron mas que
aquellas cuyas experiencias fueron menos frecuentes o perpetradas por menos
acosadores (Van Der Ploeg, Steglich, Salmivalli, & Veenstra, 2015). Por otro
lado, se ha visto que las consecuencias de la intimidacion entre los jovenes
LGBT parecen ser peores que las consecuencias entre los jévenes no LGBT. Los
que experimentan la intimidacion por ser jévenes LGBT tienen una mayor
tendencia a abusar de sustancias y a desarrollar otros comportamientos de
riesgo y experimentan mayores tasas de depresidon y ansiedad que los jovenes
que experimentan un acoso por otros motivos (Earnshaw et al., 2016).

Las consecuencias del acoso escolar se extienden hasta la edad adulta. Existe
una asociacion significativa entre el acoso escolar temprano y la morbilidad
psiquiatrica posterior (Sourander et al., 2009). Ademas, se ha descrito un efecto
dosis, la mayor frecuencia de ser victima de acoso escolar en la nifiez se
relaciona con un incremento en las adversidades en la etapa adulta (Klomek,
Sourander, & Elonheimo, 2015).

En Espana, como se ha comentado anteriormente, hay mayor prevalencia de
acoso psicologico/emocional temprano, entre cuyas consecuencias se
encuentran el consumo de drogas, los intentos de suicidio, el comportamiento
sexual de riesgo y resultados adversos para la salud fisica como trastornos
neurolégicos, musculoesqueléticos y del sistema inmunitaria (Gonzalez-Chica et
al., 2019), asi como mayores niveles de ansiedad y depresion (Juvonen &
Graham, 2014).

A nivel global, la calidad de salud y satisfaccion es menor entre los nifios que
son acosados, frente a los que no estan involucrados en la intimidacién
(UNESCO, 2019). Cabe resaltar que la intimidacion trae consecuencias
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negativas para la salud no solo para las victimas, sino también para los
agresores y espectadores (Wolke & Lereya, 2015).

Mientras que una victima de acoso escolar tiende a demostrar problemas de
internalizacion, un acosador tiende a tener mayor riesgo de problemas externos
(Gradinger, Strohmeier, & Spiel, 2009). Los nifios que acosan frecuentemente
tienen posibilidades de presentar comportamientos mas delictivos (van der Wal,
de Wit, & Hirasing, 2003) y mayor riesgo de consumir drogas y/o alcohol
(Vanderbilt & Augustyn, 2010). Ademas, la mayoria de estos nifios suelen
presentar actitudes negativas hacia sus companeros, maestros y la escuela en
general, lo que conlleva a una elevada posibilidad de abandonar la escuela
(Vanderbilt & Augustyn, 2010). Por otro lado, los acosadores también pueden
presentar efectos negativos en la salud mental, como depresidn, ideacién suicida
y trastornos psicolégicos (Bauman, Toomey, & Walker, 2012; Vanderbilt &
Augustyn, 2010), teniendo mas tendencia a ser diagnosticados de trastorno de
personalidad antisocial, trastorno de ansiedad y abuso de sustancias en el futuro
(Carr-Gregg & Manocha, 2011; Vanderbilt & Augustyn, 2010). En estos casos las
secuelas también pueden extenderse hasta la edad adulta, presentando
dificultades para mantener un trabajo o una relacion romantica (Vanderbilt &
Augustyn, 2010).

Pero no solo la victima y el acosador corren el riesgo de sufrir efectos negativos
del acoso escolar, hay estudios que explican que incluso los espectadores de la
intimidacion pueden sufrir algunos resultados negativos solo por presenciar la
intimidacion (Brzezinski, 2016). El ambiente hostil en el que se produce la
intimidacion puede distraer a los espectadores del trabajo escolar y de las
amistades (Vanderbilt & Augustyn, 2010), pudiendo provocar una disminucién
del rendimiento académico, por falta de atencion en las aulas (Brzezinski, 2016).
Los testigos del acoso escolar en la escuela pueden ademas experimentar una
sensacion de seguridad disminuida en el entorno escolar (Howard, Landau, &
Pryor, 2013) y sentir el miedo de poder ser intimidados en el futuro (Boulton et
al., 2008).

El conocimiento sobre la alta prevalencia del acoso escolar y los riesgos para el
bienestar y la salud que ocasiona en las victimas hace que sea necesario en la
sociedad desarrollar politicas de prevencion de manera inmediata. El entorno
escolar puede compararse funcionalmente con el entorno laboral, que debe
propiciar el maximo nivel de salud de los trabajadores (entendiendo que propiciar
la “salud” no es evitar la enfermedad sino fomentar el maximo bienestar fisico,
psiquico y social) y debe ser tremendamente protegido (Srabstein & Leventhal,
2010)
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3. JUSTIFICACION E HIPOTESIS

El acoso escolar es un problema cada vez mas presente en los colegios e
institutos. Poco a poco todas las instituciones (centros educativos,
administracion...) estan tomando consciencia sobre este problema, lo que ha
permitido la creacién de diferentes protocolos de actuacion en estas situaciones.

En este punto, hemos considerado que es importante conocer las causas,
formas y repercusiones a corto y largo plazo del acoso escolar

En este trabajo vamos a conocer como el acoso ha afectado a los estudiantes
universitarios de diferentes titulaciones y edades, lo cual va a permitir aumentar
la eficacia de los protocolos que se estan desarrollando

El estudio se plantea bajo la formulacién de las siguientes hipotesis:

1. El acoso escolar es un problema mundial cuya prevalencia esta
aumentando.

2. Dependiendo de la edad, el sexo y el estatus social existen diferencias
tanto en la prevalencia como en el tipo de acoso escolar.

3. El acoso escolar tiene consecuencias tanto a corto como a largo plazo,
repercutiendo en la etapa adulta.

4. Hay un aumento en la prevalencia de la ansiedad y la depresion en la
etapa adulta como consecuencias de haber sido victima de acoso escolar.
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4.

OBJETIVOS DEL ESTUDIO

En el presente trabajo nos planteamos los siguientes 5 objetivos:

1.

2.
3.
4

Analizar la prevalencia del acoso escolar en poblacion que alcanza
estudios universitarios.

Estudiar las diferentes caracteristicas del acoso escolar.

Conocer las formas de abordaje del acoso escolar y su repercusion.
Valorar la repercusion en su estado de animo tras ser victimas de acoso
escolar en la infancia.

Conocer si el ser victimas de acoso escolar supone un aumento de
prevalencia de ansiedad y depresion en la etapa adulta.
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5. MATERIAL Y METODOS:

En el presente estudio se analiza la prevalencia del acoso escolar entre
estudiantes de universidades espafiolas, asi como las caracteristicas del
acoso, la forma de abordaje de esta situacion y su repercusion en la edad
adulta. Para valorar la repercusion se evalla el estado de animo actual, y el
grado de ansiedad y depresion que presentan los participantes.

En la metodologia se describe la encuesta y el método de analisis empleado.

Posteriormente, se presentan las caracteristicas de los participantes, para asi
contextualizar el grupo de la sociedad en el que se ha realizado el estudio.

5.1. Tamaino muestral

En primer lugar, se calcul6 el tamafio de la muestra, es decir el nUmero de
sujetos representativos de la poblacidén de estudio, mediante la férmula:

I’xpxq
n= E—z
Siendo n el tamafio de la muestra buscado, Z el parAmetro estadistico que
depende del intervalo de confianza (que en este caso fue 1,96 con un IC del
95%), e el error de estimacién maximo aceptado (en este caso 5%), p la
probabilidad de que ocurra el evento estudiado y q (=1-p) la probabilidad de
gue no ocurra el evento estudiado. Se supuso una probabilidad a priori de
padecer acoso del 50%.

5.2. La encuesta

Para llevar a cabo el estudio de este trabajo, se elabor6é una encuesta que
pretendia evaluar el acoso escolar sufrido por estudiantes universitarios y su
repercusion en la edad adulta.

En la encuesta se incluyeron 34 preguntas, las 5 primeras recogian la
informacion demogréfica de los participantes, las 6 siguientes trataban de
evaluar el acoso escolar y sus caracteristicas: como la frecuencia, el tipo, el
motivo, el método de abordaje de la situacién y su situacién actual respecto
al acoso sufrido.

Las preguntas 7 y 8, relativas al acoso, fueron traducidas y adaptadas del
Cuestionario Internacional de Experiencias Adversas a la infancia (ACE-IQ),
publicado por la OMS en 2018. Entendiendo como experiencias adversas de
la infancia (ACE, por sus siglas en inglés) aquellas situaciones de estrés mas
intensas y frecuentes que los nifios pueden sufrir en una etapa temprana de
la vida (World Health Organization, 2018).
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El cuestionario ACE-IQ esta destinado a evaluar el padecimiento de
experiencias adversas en la infancia a través de preguntas que evaltan la
disfuncion familiar; el abuso y abandono fisico, sexual y emocional por parte
de padres o cuidadores; el acoso escolar, la violencia comunitaria o colectiva.
Para este trabajo se seleccionaron las relacionadas con el acoso.

Esta encuesta ha sido empleada en diversos estudios como el realizado por
Xuening Chang et al., en 2019, donde examind la relacion entre las ACE y
los comportamientos relacionados con la salud, las enfermedades cronicas y
la salud mental en los adultos. Encontrando una asociacion significativa entre
las ACE sufridas durante la infancia y las conductas de riesgo y los malos
resultados de salud en la edad adulta (Chang, Jiang, Mkandarwire, & Shen,
2019).

El cuestionario también incluye preguntas que persiguen analizar si el acoso
en la infancia ha tenido repercusion en la etapa adulta; con este fin se evalué
el estado de animo actual de los participantes y el grado de ansiedad y
depresion.

Para valorar el estado de &nimo se empled el indice de bienestar de la OMS.
Es una escala que se usa como medida de bienestar emocional. Consta de
5 afirmaciones, para las cuales el estudiante debe sefalar en una escala
Likert de 6 puntos, como se ha sentido durante las Gltimas dos semanas.
Mayores puntuaciones son indicativas de mayor grado de bienestar. Se
gradua de 0 (no haberse sentido asi en ningin momento) a 5 (sensacion
constantemente presente). A continuacion, las puntuaciones se transforman
de 0 a 100, multiplicando por 4. La evidencia sugiere que una puntuacién de
50 o menos es indicativa de un estado de animo bajo, aunque no
necesariamente de depresion. (World Health Organization, 2006). Una
puntuacion de 28 o menor indica una posible depresidn y en este caso estaria
indicado realizar una evaluacion adicional (entrevista diagnostica) para
confirmar la depresion. Segun el estudio de Topp CW et al., en 2015 esta
escala tiene una validez adecuada como herramienta de deteccion de la
depresion y como medida de resultado en ensayos clinicos y se ha aplicado
con éxito en una amplia gama de campos de estudio (Topp CW et al., 2015).

Por ultimo, se utilizdé una traduccion de la escala de depresion y ansiedad de
Goldberg (EADG) (Golberg et al., 1998), para la deteccion de los dos
trastornos psicopatolégicos mas frecuentes en la sociedad espafiola: la
ansiedad y la depresién. Puede servir tanto para detectar la probabilidad del
trastorno, como para evaluar su gravedad y evolucién, ademas es una
herramienta indicadora de prevalencia. La prueba esta formada por dos
subescalas: una para la deteccion de la ansiedad, y la otra para la deteccién
de la depresion, cada una de 9 preguntas, siendo un total de 18 preguntas.
Los estudiantes deben sefialar aquellos sintomas contenidos en las escalas,
referidos a los 15 dias previos, debiendo ignorar los sintomas que en el
momento actual han dejado de estar presentes o cuya intensidad es leve. A
la hora de evaluar el resultado hay que tener en cuenta que en la subescala
de ansiedad se deben preguntar las 5 ultimas preguntas si entre las 4
primeras se obtiene un total de 3 0 mas respuestas afirmativas, y en la
subescala de depresién se preguntaran las 5 dltimas si ha respondido
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positivamente al menos 1 de las 4 primeras, ya que aunque todas tienen la
misma puntuacion, siguen un orden creciente de gravedad. La probabilidad
de padecer ansiedad existe, si en la subescala para ésta se obtienen 4 o0 mas
respuestas afirmativas, y la probabilidad de padecer depresion si se obtienen
2 0 mas respuestas afirmativas. Esta encuesta se ha empleado en diversos
estudios como el de Natasha A. Koloski et al., en 2008 y el de Sara Holton et
al., en 2019.

La encuesta resultante se pas6 a formato online con el programa Google-
Forms, para facilitar su difusion online. El cuestionario se rellen6 de manera
anénima y voluntaria.

ENCUESTA SOBRE ACOSO ESCOLAR Y SU REPERCUSION

Desde la Facultad de Medicina de la Universidad de Cantabria nos encontramos
realizando un estudio sobre acoso escolar en el contexto de un Trabajo Fin de Grado.
Agradeceriamos que participaras en él respondiendo de forma an6nima a la siguiente
encuesta, te llevara escasos minutos

INFORMACION DERMOGRAFICA:

1. Sexo (registro masculino / femenino segun lo observado)
- Femenino
- Masculino

2. ¢Cual es tu afo de nacimiento? 1980 — 2000

3. ¢De donde eres?
- Andalucia
- Aragon
- Principado de Asturias
- Baleares
- Canarias
- Castilla la Mancha
- Castillay Leon
- Cataluia
- Extremadura
- Galicia
- LaRioja
- Comunidad de Madrid
- Region de Murcia
- Navarra
- Pais Vasco
- Comunidad Valenciana
- Ceuta
- Melilla
4. ¢Queé grado universitario estudias?
5. ¢En qué curso estas?

1
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PREGUNTAS ACERCA DE TU EXPERIENCIA ESCOLAR

Selecciona la respuesta correcta, puedes elegir mas de una:

6.

¢ Consideras que has sufrido o sufres por parte de algin compafiero acoso
escolar?"

- Si, en mi infancia

- Si, en mi etapa universitaria

- No sabria si definirlo exactamente como acoso escolar

- No, nunca

¢, Con qué frecuencia fuiste intimidado?
- Muchas veces
- Pocas veces
- Una Unica vez
- Nunca

¢Alguna vez has experimentado alguna de estas situaciones?
- Me golpearon, me empujaron, o me agredieron de otra forma fisica.
- Se burlaban de mi con bromas, comentarios o gestos sexuales.
- Hacian correr rumores sobre mi, poniendo a la gente en mi contra
- Me dejaron fuera de las actividades a propésito o fui completamente
ignorado
- Se metian conmingo a través de las redes sociales (cyberbullying)

¢,Cual crees que era el motivo del acoso?
- Mi nacionalidad o color de piel.
- Mireligion.
- Mi cuerpo, mi apariencia fisica
- Por estudios
- Mi familia

10. ¢, Ddnde buscaste/buscas apoyo para afrontar la situaciéon?

- En nadie, lo afronte yo solo

- Recurri a mis amigos

- Recurri a mi familia

- Recurri al colegio (profesores, orientador, pedagogo, director)
- Consulte con un profesional de la salud (psic6logo/psiquiatra)

11.¢:Crees que lo has superado?

- Si, completamente

- Si, pero ha afectado a mi forma de ser

- Todavia siento que no lo he superado del todo, pero estoy cerca de
lograrlo

- Todavia siento que no lo he superado del todo, y no se si voy a ser
capaz de ello

- Actualmente sufro bullying.




INDICE DE BIENESTAR DE LA OMS

En las siguientes preguntas indique del 1 al 5 como se ha sentido durante las
ultimas dos semanas.

Me he sentido alegre y de buen humor.

Me he sentido tranquilo y relajado.

Me he sentido activo y vigoroso.

Me desperté sintiéndome fresco y descansado.

Mi vida diaria se ha llenado de cosas que me interesan.

ESCALA SOBRE EL ESTADO DE ANIMO

En las siguientes preguntas sefiala aquellos sintomas contenidos en las escalas,
referidos a los 15 dias previos, debiendo ignorar los sintomas que en el momento
actual han dejado de estar presentes o cuya intensidad es leve

Subescala |

¢ Te has sentido muy excitado, nervioso o en tensién?

¢, Has estado muy preocupado por algo? ¢ Te has sentido muy irritable?

¢ Has tenido dificultad para relajarte?

¢,Has dormido mal, has tenido dificultades para dormir?

¢, Has tenido dolores de cabeza o de nuca?

¢Has tenido algunos de los siguientes sintomas: temblores, hormigueos,
mareos, sudores, diarrea?

¢, Has estado preocupado por tu salud?

¢, Has tenido alguna dificultad para conciliar el suefio o para quedarte dormido?

Subescala Il

¢ Te has sentido con poca energia?

¢,Has perdido el interés por las cosas?

¢,Has perdido confianza en ti mismo?

¢, Te has sentido desesperanzado?

¢ Has tenido dificultad para concentrarte?

¢, Has perdido peso? (a causa de falta de apetito)

¢ Te has estado despertando demasiado temprano?

¢, Te has sentido enlentecido?

¢,Crees que has tenido tendencias a encontrarte peor por las mafianas?

5.3. Analisis de resultados

En cuanto al andlisis de resultados obtenidos, las variables cualitativas se
expresaron en forma de porcentajes y las cuantitativas en forma de media y
desviacién estandar. Para la comparacién entre variables cualitativas se
empled el test estadistico chi cuadrado. Para evaluar la evolucion de la
tendencia temporal se empleo el test se empleé el test no paramétrico tau-b
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de Kendall. Los resultados fueron considerados estadisticamente
significativos con el valor de la p fue menor de 0,05.

El andlisis estadistico se realizé con el programa EPIDAT 3.1

Para la realizacion de las tablas, graficos y el mapa mundial, se empleo
Microsoft Excel.

5.4. Los participantes

Se dio difusion a la encuesta principalmente en la Facultad de Medicina de la
Universidad de Cantabria y en la Escuela Universitaria de Gimbernat de
Torrelavega (en los grados de fisioterapia y logopedia). Asimismo, se pidié
participacion globalmente entre estudiantes universitarios por lo que se conto
con personas de distintos grados y Universidades (se describe a
continuacion).

En el estudio participaron 384 estudiantes, todos ellos universitarios, nacidos
entre el afio 1980 y el 2000. La participacion fue voluntaria, altruista y
anonima.

En cuanto al sexo, realizaron la encuesta 287 mujeres (74,74%) y 97 hombres
(25,26%). Se obtuvo una mayor participacion en las personas nacidas entre
el afio 1993 y el 2000, acumulandose el mayor porcentaje entre los nacidos
en 1996 (21,09%), universitarios de entre 22 y 23 afios, ver Figura 2.
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Figura 2. Clasificacién de los participantes por afio de nacimiento
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5.4.1. Caracteristicas demograficas y académicas de los participantes

Del total de participantes, el 80,7% pertenecen al norte de Espafa, lo cual
era esperable debido a las Universidades en las que se dio difusion
(especificadas en metodologia). Predominan los estudiantes de Cantabria
(33,6%), Principado de Asturias (16,4%), Castilla y Leon (14,1%) y Pais
Vasco (12,5%), ver Figura 3.
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Figura 3. Clasificacion de los pacientes segln su procedencia

En cuanto al grado universitario, contamos con un 61,5% de estudiantes de
Medicina, 17% de Fisioterapia, 7,6% de Logopedia, 5% de Enfermeria y
8,07% de diferentes grados como Psicologia, Administracién y direccion de
empresas, Lenguas modernas, Derecho o diferentes Ingenierias, ver Figura
4. El mayor porcentaje de participantes de los distintos grados cursaban
tercer y sexto curso.

GRADOS UNIVERSITARIOS

mMedicina

m Fisioterapia

m Logopedia
Enfermeria

mOtros

Figura 4. Namero de participantes segun grado universitario
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6. RESULTADOS Y DISCUSION

6.1. Acoso escolar en estudiantes universitarios

Al preguntar a los estudiantes si consideraban haber sufrido acoso escolar,
el 34% afirmaron haber sufrido acoso en su infancia, el 29% no sabrian si
definirlo exactamente como acoso escolar y el 37% consideraban no haber

sufrido nunca acoso, ver Figura 5.

Se decidié anadir la opcion de “no sabria si definirlo exactamente como acoso
escolar’, ya que actualmente existen variaciones acerca de lo que se
considera acoso escolar, debido a diferentes definiciones y a factores
culturales. También se preguntd por el acoso en la universidad, pero ningun

estudiante refirié haberlo padecido.

Si, en mi infancia;
130

Figura 5. Porcentaje de estudiantes que refirié haber padecido acoso escolar.

No, nunca; 141

6.1.1. Prevalencia relacionada con sexo y ano de nacimiento

El porcentaje de mujeres que refirié haber sido victima de acoso en la infancia
fue de un 34,1% y en el caso de los hombres fue de un 33,0%, ver Tabla 1.
Las diferencias segun el sexo no fueron estadisticamente significativas

(p=0,131).
Mujeres | Hombres
Si, en mi infancia 34,1% 33,0%
No sabria si definirlo
exactamente como acoso 31,7% 22, 7%
escolar
No, nunca 34,1% 44,3%

Tabla 1. Prevalencia del acoso escolar segun el sexo.

Con relacion al afio de nacimiento, el porcentaje de personas que se sintieron
acosados en el colegio fue mayor entre los nacidos entre 1993 y 1998, que
entre los nacidos en afios posteriores, momento en el que aumentaron




notablemente los estudiantes que afirmaron no haberlo sufrido nunca, ver
Figura 6. No existe una tendencia estadisticamente significativa en el
padecimiento de acoso (p>0,05).
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Figura 6. Evolucion de la prevalencia del acoso escolar con los afios.

Al desglosar atendiendo al afio de nacimiento y al sexo, se observa como en
estudiantes nacidos en 1993 predomina el acoso escolar entre los hombres;
sin embargo, en los varones existe un descenso a lo largo de los afios y
acaba siendo inferior el porcentaje de acosados hombres que mujeres. Por
su parte, el patron interanual en las mujeres es bastante constante, aunque
a lo largo de todo el periodo tiende a descender, ver Figura 7. No existe una
tendencia estadisticamente significativa en el padecimiento de acoso ni en
varones ni en mujeres (p>0,05).
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Figura 7. Evolucién de la prevalencia del acoso escolar por sexo
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Si comparamos nuestros resultados con los obtenidos por otros autores cabe
resefiar que el porcentaje de estudiantes que afirmaron haber padecido
acoso es algo mas elevado que los datos publicados por la UNESCO, segun
los cuales, a nivel mundial, casi uno de cada tres estudiantes (32%) ha sido
acosado por sus compaferos en el colegio (UNESCO, 2019). Ademas,
también es superior a los resultados del ultimo informe elaborado por “Save
the Children”, donde se muestra que en Espafa un 9,3% ha sufrido acoso y
un 6,9% ciberacoso (Calmaestra et al., 2016). Esta diferencia puede deberse
al sesgo que introduce que la poblacidon encuestada sea universitaria, y es
posible que la prevalencia entre personas que cursan estudios superiores sea
mayor.

La ausencia de diferencias estadisticamente significativas segun el sexo
concuerda con lo descrito por M.V.Carrera Fernandez et al. (Carrera
Fernandez, Fernandez, Castro, Failde Garrido, & Otero, 2013). Sin embargo,
hay trabajos realizados en nuestro pais en los que se describe un mayor
porcentaje de victimas mujeres (Calmaestra et al., 2016) y en otros lugares
se ha especificado que los nifios son mas propensos a ser acosadores y las
nifas victimas (Kshirsagar, Agarwal, & Bavdekar, 2007; M. Swearer & Hymel,
2015). Pero es necesario constatar que también hay trabajos con resultados
opuestos, segun los datos de GSHS y HBSC, la prevalencia global de acoso
escolar es mayor entre los nifios que entre las nifias (UNESCO, 2019) (Patel
et al., 2017). Las variaciones pueden ser debidas a diferencias conceptuales,
de disefio de los estudios, y también es posible que segun el area de estudio
(las caracteristicas culturales) el sexo mas afectado varie.

6.1.2. Diferencias entre Comunidades Autonomas.

Al comparar entre las comunidades autonomas (CCAA), en las que se obtuvo
una mayor participacion, se han encontrado diferencias en los porcentajes,
siendo Galicia, Islas Canarias, Extremadura y Cantabria donde una mayor
proporcion de encuestados afirmaron ser victimas de acoso, frente a la
Comunidad de Madrid, Navarra, Andalucia y Asturias donde se encontraron
menores porcentajes de victimas, ver Figura 8.

Entre las cuatro CCAA de las que se obtuvo mayor participacion destaca una
mayor prevalencia de acoso escolar en Cantabria con un 38,0% (de 129
participantes), seguido de Castillay Ledn con un 35,2% (de 54 participantes),
Pais Vasco con 31,3% (de 48 participantes) y el Principado de Asturias con
un 30,2% (de 63 participantes).

Sin embargo, en el informe publicado por la asociacién “Save the Children”,
se encontraron diferencias significativas, siendo en Andalucia, Melilla, Islas
Baleares y Region de Murcia donde una mayor proporcién de encuestados
afirmaron ser victimas de acoso, frente a Ceuta, Extremadura, Asturias, Pais
Vasco y Cantabria donde se encontraron menos victimas (Calmaestra et al.,
2016). En nuestro trabajo, la limitacion que establece la mayor participacion
de estudiantes del norte de Espafia hace que no sean comparables los datos.
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Catalunya

0,0%

Galicia 44,4%

Canarias 41,7%

Extremadura 40,0%

Cantabria 38,0%

Castilla La Mancha 36,4%

Castilla y Ledn 35,2%

Pais Vasco 31,3%

Principado de Asturias 30,2%

» Andalucia 29,4%

\ v } Navarra 28,6%
&' & Comunidad de Madrid 25,0%

Figura 8. Prevalencia del acoso escolar segun CCAA

Actualmente existen protocolos de actuacién frente al acoso escolar en las
17 CCAA de Espafia, lo que muestra la concienciacién desarrollada. Son
protocolos diferentes, ya que su planteamiento, organizacion vy
funcionamiento los establece cada CCAA (Vega-Osés, 2017), lo que ofrece
una gran variedad de perspectivas en cuanto a la forma de abordaje (Gomez
Rivas, 2011) y podria explicar las variaciones de la prevalencia en las
distintas zonas del pais. El hecho de que las administraciones educativas
estén fomentando iniciativas de prevencién del acoso escolar, centradas
especialmente en mejorar la convivencia y el clima social (Del Rey & Ortega,
2001), es un paso clave. Sin embargo, muchos de estos programas llevan
relativamente poco tiempo y para comprobar su efectividad serd necesario
esperar un tiempo.

6.1.3. Variacion segun Grados Universitarios

Al analizar los datos segun el grado universitario no hubo diferencias
estadisticamente significativas (p=0,115); se decidi6 comparar solo aquellas
titulaciones en las que se consiguid una participacion de mas de 5 alumnos.

Entre ellos cabe destacar que fue fisioterapia el grado en el que mayor
porcentaje de estudiantes refirid haber padecido acoso seguido de medicina,
ver Tabla 2.

30



Fisioterapia 47,7%
Medicina 32,6%
Logopedia 31%

Enfermeria 28,6%

Tabla 2. Prevalencia del acoso escolar segun el grado universitario

Al analizar el afio de carrera donde mas acoso escolar se refiere resulta ser
en 3°y 4° con un 37,3% y 37% de acosados respectivamente (p=0,912),
siendo los nacidos en 1996 los que mas reportan haber sido acosados en
ambos cursos, ver Tabla 3.

No sabria si definirlo . .
No, Si, en mi
exactamente como . . Total
nunca infancia
acoso escolar

10 14 27 19 60
20 9 19 13 41
30 16 36 31 83
40 28 18 27 73
5o 31 24 27 82
6° 15 17 13 45

Tabla 3. Prevalencia del acoso escolar segln curso académico

6.2. Caracteristicas del

situaciones experimentadas por los participantes.

acoso segun su frecuencia, motivo y

De entre los estudiantes que afirmaron haber sufrido acoso escolar en su
infancia, un 47,7% refiere que lo padecié muchas veces y un 45,4% pocas
veces; de los participantes que no saben si lo que padecieron es correcto
definirlo como acoso escolar, mayoritariamente especifican que ocurria
pocas veces (un 73,5%). La mayoria de los que niegan haber sufrido acoso
escolar (76,1%) refirieron no haberse sentido nunca intimidados; sin
embargo, cabe destacar que en este grupo un 24,1% especific6 haberse
sentido intimidado pocas veces y un 0,7% muchas veces, ver Tabla 4. Esto,
junto a que hay participantes que afirman haber sufrido acoso en su infancia,
pero no haberse sentido nunca intimidado, refleja la confusion de lo que se
entiende por acoso escolar y de lo complejo que es definirlo.

Muchas | Pocas | Una Unica
Nunca
veces veces vez
Si, en mi infancia 47,7% | 45,4% 3,1% 3,8%
No sabria si definirlo
exactamente como acoso 8,0% 73,5% 10,6% 8,0%
escolar
No, nunca 0,7% 24,1% 3,5% 71,6%

Tabla 4. Frecuencia del acoso escolar
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MOTNOS DE ACOS0 ESCOLAR

Al evaluar cual creian los participantes que era la causa de ser objetivo de
acoso, la apariencia fisica, los estudios, la personalidad y la envidia
destacaron especialmente; cabe recoger que un 8,3% de las victimas no
supieron especificar cuél podia haber sido el motivante, ver Figura 9.

Mi cuerpo, mi aparienda fisica;Mi familia

ki cuerpo, mi aparenda feicaPor eatudioa Mi famikia
Micuerpo, mi apariencs fislca;Mi orentaciin sexusl

i cuerpo, mi apanenda faicaPor estudios Mi personalidad

Mi cuerpo, mi apariencia fisica;Envidia

Minacionalided o color de piel; Por estudios

Mi orientacitn sexusl

Mi nacionalidad o color de plel

Mi nacionalidad o color de plel;Mi cuerpo, mi apariencia fislca
Mi cuenpo, mi apanenca fiakcaiMi personalidad

Emvidia

Mi personalidad

MNolo sa

For eatudios
Mi cuenpo, mi apanenca faicaFor eatudica

Mi cuserpo, mi apanenca fakca

[=]
=
[
K
o
o

30 40 L B0
MUMERD DE PARTICIPANTES

Figura 9. Prevalencia de los diferentes motivos de acoso escolar

Si se compara las causas que los participantes consideran que motivaron el
acoso atendiendo al sexo, la apariencia fisica es el principal motivo para
ambos. Sin embargo, asi como para las mujeres los motivos son los mismos
gue se han comentado al analizar el total de la muestra, entre los varones la
orientacién sexual cobra un papel importante, afectando al 15,8% de los
hombres intimidados.

Son numerosos los estudios que afirman que las victimas de acoso escolar
suelen considerar que aspectos de su apariencia fisica motivan el acoso
(Crozier & Dimmock, 1999; Donald et al., 2017), entre ellos, el peso, la
estatura y la cabeza son los mas resaltados (Kolawole, Otuyemi, & Adeosun,
2009). En esta linea, Kolawole et al. describieron que la mayoria de los
apodos entre escolares estaban relaciones con la apariencia fisica. Ademas,
varios estudios sugieren que los adolescentes con sobrepeso u obesidad
tienen mas riesgo de ser victimas de acoso escolar (Kukaswadia, Craig,
Janssen, & Pickett, 2011; Mikolajczyk & Richter, 2008; Pearce, Boergers, &
Prinstein, 2002; Reulbach et al., 2013; van Geel, Vedder, & Tanilon, 2014).
Sin embargo, algunos estudios han mostrado que cuando en los analisis se
atiende a la insatisfaccion corporal, la relacion con el aspecto fisico deja de
ser representativa (Farrow & Fox, 2011; Giletta, Scholte, Engels, & Larsen,
2010; Sutter, Nishina, & Adams, 2015). Esto se podria explicar si
relacionamos el acoso con el peso percibido en lugar del peso objetivo, de
hecho, existen estudios que asocian la percepcion de sobrepeso o bajo peso
con un mayor riesgo de acoso (Frisén, Lunde, & Hwang, 2009; Holubcikova,
Kolarcik, Madarasova Geckova, Van Dijk, & Reijneveld, 2015; Reulbach et
al., 2013). Otros aspectos de la apariencia objeto de burla son el pelo o los
dientes, especialmente entre las mujeres (Donald et al., 2017).
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En cuanto a la orientacion sexual, hay estudios que confirman que los
estudiantes LGBT o con dudas sobre su orientacion sexual tienen mayor
riesgo de sufrir acoso escolar que los heterosexuales (D Berlan, L. Corliss,
E. Field, Goodman, & Austin, 2010; Elipe, de la Oliva Mufioz, & Del Rey, 2018;
Goodenow, Homma, Watson, Adjei, & Saewyc, 2016). Aunque, cabe
destacar que desde un punto de vista global, los adolescentes sufren
victimizacion homofobica, independientemente de su orientacion sexual,
aunqgue los homosexuales y bisexuales lo sufren con mayor frecuencia que
los heterosexuales (Rodriguez-Hidalgo & Hurtado-Mellado, 2019). De entre
los estudiantes LGBT, varios estudios han encontrado que los hombres
tienen mas probabilidades de experimentar acoso escolar que las mujeres,
quiza esto se deba a que la conformidad de género se impone con mayor
fuerza para los hombres que para las mujeres (Chesir-Teran & Hughes, 2009;
S. Russell, Ryan, Toomey, Diaz, & Sanchez, 2011). Es de destacar que en el
estudio de Goodnew et al. de 2016 se ha observado una tendencia
decreciente en el acoso escolar para este grupo de minorias sexuales, siendo
mas marcada para los hombres que para las mujeres.

Respecto a las formas de acoso escolar, en este estudio se preguntd por
ellas de manera indirecta, planteando diferentes situaciones que los
participantes podrian haber vivido. Se encontr6 un predominio del acoso
psicolégico (presente en el 94,3% de los participantes que se consideraban
victimas) encontrdndose en ocasiones combinado con otras formas de
acoso; el acoso psicoldgico puro se encuentra en un 69,2% de los acosados,
y asociado al acoso fisico o cibernético, en un 10,3% y 9,9% de los casos
respectivamente. La confluencia de las tres formas de acoso se da en el 4,9%
de los acosados, ver Figura 10.

Los datos publicados por la UNESCO también identifican el acoso psicolégico
como el méas habitual en algunos paises de Europa, asi como de América del
Norte, aunque afirman que globalmente, el acoso fisico es la forma mas
comun de acoso escolar, seguido del acoso sexual (UNESCO, 2019).

Psicologico +Fisico +
Cibermetico; 13

Psicologico +
Cibemetico; 26

Psicologico + Fisico;
27

Cibernético; 1

Fisico; 14

Psicologico; 182

Mimero de participantes total = 263

Figura 10. Formas de acoso escolar
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Al evaluar las formas de acoso escolar segun el sexo, nos encontramos que
en ambos hay un predominio del acoso psicolégico, aunque es mayor entre
las mujeres (74%), que entre los hombres (54%). Entre las mujeres el acoso
psicoldgico es seguido en frecuencia por la combinacion de acoso psicolégico
con acoso cibernético (11,5%) y con fisico (8%), sin embargo, entre los
hombres la segunda forma de acoso mas frecuente es el acoso fisico, ya sea
en combinacién con el acoso psicologico (17,5%) o puro (16%). Respecto al
acoso cibernético se observa un claro predominio en las mujeres y
fundamentalmente asociado al acoso psicologico (11,5%), ver Tabla 5.

Al comparar los tipos de acoso (excluyendo el acoso cibernético aislado por
n=1) entre ambos sexos encontramos diferencias estadisticamente
significativas (p<0,001).

Numero de participantes

Mujeres |Hombres| Total
Psicologico 148 34 182
Fisico 4 10 14
Cibernético 1 0 1
Psicoldgico + Fisico 16 11 27
Psicolégico +
Cibernético 23 3 26
P§ICO|O§]!CO +Fisico + 3 5 13
Cibernético
Total 200 63 263

Tabla 5. Formas de acoso escolar en funcion del género

Nuestros resultados concuerdan con los descritos en distintos estudios que
afirman que los hombres sufren mas acoso fisico que las mujeres, mientras
que ocurre lo contrario con el acoso psicolégico (Hager & Leadbeater, 2016;
UNESCO, 2019) y con el cibernético (Calmaestra et al., 2016).

Respecto al acoso cibernético, tanto en el presente estudio como en el de
Melanie S. Brzezinski, se observa que es mas frecuente entre las mujeres
gue entre los hombres, resultados que van algo en contra de lo que sugiere
la investigacion previa realizada por Li en 2006. Esto puede ser debido al
anonimato y discrecion que otorga esta forma de intimidacion cibernética
(Brzezinski, 2016), en consonancia con la predominancia de una forma de
agresion mas indirecta entre las mujeres.

Estas diferencias entre sexos podrian deberse a la forma en la que los
jovenes se socializan en su infancia y adolescencia. En la actualidad sigue
existiendo un estereotipo de género tradicional, en el que los jévenes estan
condicionados a asumir roles de género en la sociedad (Blazina, Pisecco, &
O’Neil, 2005). De acuerdo a esto, los hombres deben ser asertivos,
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agresivos, valientes e independientes, mientras que las mujeres deben ser
sensibles, confiables, emocionales y preocuparse mas por los demas (Witt,
2000). Por esto entre los hombres es mas prevalente una forma de acoso
mas agresiva o directa (como es el acoso fisico), y entre las mujeres el uso
de formas mas encubiertas como son el acoso psicologico y el cibernético
(Eagly, Wood, & Johannesen-Schmidt, 2004). En relacién con estos rasgos
de género cabe sefialar que entre hombres con rasgos mas femeninos o
mujeres con rasgos mas masculinos se ha descrito una mayor tendencia a
acosar a través de formas mas encubiertas o fisicas; por lo expuesto parece
que la forma de acoso esta mas asociada a los rasgos de género que al sexo
(Navarro, Larrafiaga, & Yubero, 2011).

A dia de hoy, el predominio del acoso psicolégico frente al fisico, se podria
explicar porque el acoso fisico es mas facil de detectar, al ser mas visible
tanto por los espectadores, como por las marcas que puede dejar en el
cuerpo, lo que lleva a que cada vez se imponen mas sanciones disciplinarias
y legales por violencia fisica (Hager & Leadbeater, 2016). A diferencia del
psicolégico donde es mas dificil de evidenciar su existencia, pasando mas
desapercibido, incluso a veces ni la propia victima es consciente inicialmente
del acoso.

6.3. Formas de abordaje del acoso escolar y repercusion personal

Al preguntar a los estudiantes que afirmaron ser acosados o no sabian si
definir como acoso la experiencia que habian vivido en quién se habian
apoyado, un 48,3% refirieron no haber recurrido a nadie, afrontandolo por su
cuenta, un 18,8% haber recurrido solo a la familia y un 7,7% sélo a los
amigos. Por otro lado, un 9% afirm6é que ademés de a la familia habia
recurrido al colegio y un 5,6% a la familia y a los amigos. Siendo importante
sefialar que un 6,8% de los acosados recurrid a un profesional de la salud
(psicologo/psiquiatra).

En el andlisis por sexo, ambos tienden a afrontar solos la situacion (43% de
las mujeres y 57% en hombres), sin embargo, las mujeres tienden a recurrir
mas sbélo a la familia (21%) que los hombres (7%) y estos mas a un
profesional de la salud (psicélogo/psiquiatra) (11%). Ambos recurren con
igual frecuencia sélo a los amigos (7%). Sin embargo, las diferencias en el
abordaje entre sexos no son estadisticamente significativas (p=0,151); cabe
resefiar que para realizar este analisis solo se incluyeron aquellos grupos con
una muestra total mayor o igual a 5. Estos resultados pueden estar
relacionados con los roles de género de la sociedad actual, en la que a los
hombres se les asigna la valentia y por lo tanto tenderian a afrontar solos las
situaciones dificiles, mientras que a las mujeres se les asigna la sensibilidad
y la confianza y en este contexto se explicaria quiza un mayor acercamiento
a la familia (Witt, 2000). Hay que destacar que en un estudio se vio que los
padres que brindan apoyo a sus hijos acosados pueden ayudar mas a evitar
las consecuencias del acoso sobre todo entre las niflas (Stadler, Feifel,
Rohrmann, Vermeiren, & Poustka, 2010).
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En cuanto a los efectos posteriores de haber padecido acoso en la infancia,
en nuestra muestra: un 41,5% afirma haberlo superado completamente, un
52,6% afirma haberlo superado pero que ha afectado a su manera de sery
de relacionarse, y un 6% afirma no haberlo superado (un 1,7% expresa que
no sabe si va a ser capaz de superarlo), ver Tabla 6.

Si, completamente 41,5%
Si, pero ha afectado a mi forma de ser o a mi

: 52,6%
manera de actuar y relacionarme
Todavia siento que no lo he superado del todo, 4.3%
pero estoy cerca de lograrlo ’
Todavia siento que no lo he superado del todo, y 17%
no sé si voy a ser capaz de ello ’

Tabla 6. Repercusién personal del acoso escolar.

Al observar la repercusién posterior, el porcentaje de los que lo han superado
es mayor entre los que decidieron acudir a alguien como la familia, los amigos
0 a ambos. La mayor proporcién de personas que lo han superado se
acumula en quienes recurrieron solo a los amigos o0 a estos y a la familia,
seguidos de los que recurrieron solo a la familia, y de los que ademés de a la
familia recurrieron al colegio.

Ahora bien, se ha visto que entre los que recurren solo a la familia o a los
amigos hay un mayor porcentaje de los que lo superan completamente, frente
a los que afirman que ademés le ha afectado a su manera de actuar y
relacionarse, ver Tabla 7.

Recum a mi Ademas de recumir a
En nadia, bo sfronte yo | Recumi ami famlllla;HBcumaJ Recumi a mis H.acum ames oir permon o,
solo familia colegio (profesores, amiqos amigos;Recum a consulte a un
anentador, a mi familia profesional de la salud
pedagogos, director) (psicologo/psiquisatra)
Si, completaments 38,1% 54,5% 47 6% 55,6% 38,5% 26, 7%
Si, pero ha afectado a mi
fa d i
fma €8 sara & m 55,8% 43,2% 47.6% 44,4% 61,5% 46,7%
manera de actuar y
relecioname
Todavia siento qua no bo
h ado del todo,
© suparEca o 4,45 235 4,8% 0,0% 0,0% 13,3%
pero estoy cenca de
logrario
Todavia siento qua no bo
he superada del tada, 1,8% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 13,3%
No 58 i voy a ser capaz
da allo

Tabla 7. Repercusion personal del acoso escolar en funcién del método de abordaje.
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Al evaluar la asociacion entre los recursos que habian empleado y la
repercusion personal, no se encuentra una relacion estadisticamente
significativa (p=0,398). En este analisis no se tuvo en cuenta a quienes lo
habian superado completamente por el bajo nimero de participantes en esta
situacion.

La amistad parece ser un factor especialmente importante en los nifios que
sufren acoso escolar, de hecho, en un estudio transversal se relaciono la
presencia de amistades en nifios que han sufrido acoso escolar con una
menor probabilidad de sintomas depresivos (Rothon, Head, Klineberg, &
Stansfeld, 2011). A medida que la persona crece, los entornos sociales se
amplian y las amistades se vuelven cada vez mas importantes para el
desarrollo social y psicolégico (Brent, Chang, Gariépy, & Platt, 2014). El
apoyo de los amigos se ha visto que puede tener un efecto positivo en las
habilidades de afrontamiento, en la autoestima, las habilidades sociales y la
evaluacion de las amenazas, tal vez a través del compafierismo (Lakey &
Cohen, 2000). De hecho, las amistades entre los jovenes aumentan la
confianza en su capacidad para comunicarse y relacionarse, asi como para
resolver conflictos o0 manejar sus emociones interpersonales (Fitzpatrick &
Bussey, 2014).

Por otro lado, el entorno familiar de apoyo parece ser otro factor importante,
hay estudios que afirman que existe un aumento en el padecimiento de
depresion entre nifios victimas de acoso escolar, pero solo se da en aquellos
gue no tienen el apoyo de sus padres (Isaacs, Hodges, & Salmivalli, 2008).
Se plantea como hipétesis que los entornos familiares de apoyo mejorarian
la autoestima, la autoregulacion y ofrecerian alivio al estrés, pudiendo paliar
en parte las consecuencias del acoso (Bowes, Maughan, Caspi, Moffitt, &
Arseneault, 2010; Sapouna & Wolke, 2013)

Dado que las amistades y/o el apoyo familiar en los nifios pueden reducir los
sintomas depresivos secundarios al acoso escolar, las intervenciones
dirigidas a aumentar los entornos sociales positivos en la infancia y
adolescencia serian de gran ayuda (van Harmelen et al., 2016). En cuanto al
apoyo escolar, se ha visto que al igual que el apoyo paternal y los amigos, es
un factor de proteccion eficaz frente a los efectos del acoso; en ocasiones,
este compensaria la falta de apoyo de los padres, protegiendo también
posiblemente contra los efectos del acoso escolar (Stadler et al., 2010).

6.4. Valoracion global del estado de animo de los participantes

Para valorar el estado de animo de los participantes se ha utilizado el indice
de bienestar de la OMS, distinguiendo entre un estado de &nimo normal, bajo
o posible depresion. Entre los estudiantes universitarios que participaron, un
80,2% presenta un estado de animo normal, un 16,1% un estado de animo
bajo y un 3,6% posible depresion, ver Figura 11. Siendo minimas las
diferencias entre mujeres y hombre, ver Tabla 8.
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A nivel mundial, los trabajos que evaltan la proporcion de estudiantes
universitarios con depresion encuentran resultados discordantes, algunos
describen que existe sintomatologia en un 10% (Goebert et al., 2009)
mientras otros estiman porcentajes muy elevados (fluctuando entre un 40 y
un 84%) (Bayati, Beigi, & Salehi, 2009); las diferentes metodologicas
explicarian en parte la alta desviacion. En lo que si existe bastante acuerdo
en la comunidad cientifica es en que existe un aumento constante en el
namero de estudiantes universitarios deprimidos (Ceyhan, Ceyhan, & Kurty,
2009).

m Estado de animeo normal
u Estado de animo bajo
m Posible depresion

Figura 11. Valoracidn del estado de animo en estudiantes universitarios

Femenino | Masculino
Estado de animo 79.8% 81.4%
normal
Es_tado de animo 16,7% 14.4%
bajo
Posible depresion 3,5% 4,1%

Tabla 8. Valoracién del estado de &nimo en estudiantes universitarios segun el sexo.

Al comparar el estado de animo segun el grado universitario, se ve que en
todos hay una distribucién similar, con un predominio de estado de animo
normal. Destacar que entre los estudiantes de Logopedia se registra el mayor
porcentaje de alumnos con estado de animo bajo, ver Tabla 9.
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Es,tafjo de Estado de Posible
animo — . -
animo bajo | depresion
normal

Medicina 80,1% 16,9% 3,0%
Fisioterapia 86,6% 10,4% 3,0%
Logopedia 72,4% 17,2% 10,3%
Enfermeria 85,7% 14,3% 0,0%
Otros 71,0% 22,6% 6,5%

Tabla 9. Valoracion del estado de animo segln grado universitario

En cuanto a los estudiantes que afirmaron haber sufrido acoso escolar, se
observa un aumento del porcentaje de estudiantes con posible depresion y
entre los que no sabrian si definirlo exactamente como acoso escolar, un
aumento de los que tienen el estado de animo bajo; aunque globalmente se
ve un predominio del estado de &nimo normal, ver Tabla 10. Estos resultados
concuerdan con diferentes estudios que recogen cémo las victimas de acoso
escolar tienen mas riesgo de sufrir depresion (Patel et al., 2017) o un estado
de &nimo mas bajo, ademas suelen referir mas problemas de salud fisica y
menor autoestima (Hager & Leadbeater, 2016).

Estado de | Estado de )
L L. Posible
animo animo L
. depresion

normal bajo
Si, en mi infancia 76,9% 16,9% 6,2%
No sabria si definirlo
exactamente como 77,9% 19,5% 2, 7%
acoso escolar
No, nunca 85,1% 12,8% 2,1%

Tabla 10. Influencia en el estado de animo segln la experiencia escolar.

Ademas, en nuestros resultados se aprecia que a medida que aumenta la
frecuencia del acoso, el porcentaje de estudiantes con estado de animo
normal es menor, y aumenta tanto el estado de animo bajo como la posible
depresion, ver Tabla 11. En esta linea, un estudio realizado en 2015 recoge
una relacién dosis-respuesta entre el aumento de la frecuencia del acoso
escolar y el riesgo de desarrollar depresion en la etapa adulta (Bowes,
Joinson, Wolke, & Lewis, 2015).
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Muchas Pocas Una Unica
Nunca

veces veces vez
Estado de 70.4% 78.2% 81.3%  |100,0%
animo normal
Estado de 19.7% 19.0% 188% | 0,0%
animo bajo
Posible 9.9% 2 8% 0.0% 0.0%
depresion

Tabla 11. Variacion del estado de animo segun la frecuencia del acoso escolar

Al evaluar cdmo creen los estudiantes haber superado el acoso escolar y su
estado de animo (ver Tabla 12) destacan niveles altos de depresion y de
estado de &nimo bajo, entre aquellos que no se sienten capaces de superarlo.
Por el contrario, entre los que creen haberlo superado, encontramos un
mayor porcentaje de estudiantes con un estado de animo normal. Es
importante sefialar que el porcentaje de depresion es menor entre aquellos
que creen que todavia no lo han superado, pero que estan cerca de
conseguirlo, en comparacion con los que afirman haberlo superado, y en
concreto frente a los que creen que les ha afectado a su forma de actuar y
relacionarse. Esto puede deberse a que los estudiantes que se sienten cerca
de superarlo, tienen esperanza y confianza en si mismos para ser capaces
de afrontar y olvidar esa experiencia adversa de su infancia, a diferencia de
los que afirman haberlo superado, ya que para ellos ya sea para lo bueno o
para lo malo ya han dejado de enfrentarse a ello, aceptando sus
consecuencias.

Es,taldo de Estado de Posible
animo — . 2
animo bajo | depresién
normal
Si, completamente 90,9% 7,6% 1,5%

Si, pero ha afectado a mi
forma de ser 0 a mi manera de 73,3% 20,0% 6,7%
actuar y relacionarme

Todavia siento que no lo he
superado del todo, pero estoy 66,7% 33,3% 0,0%
cerca de lograrlo

Todavia siento que no lo he
superado del todo, y no sé si 0,0% 33,3% 66,7%
voy a ser capaz de ello

Tabla 12. Relacién entre la superacion de la situacion de acoso y el estado de animo.
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6.5. Valoracién de la posible existencia de ansiedad y depresion entre
estudiantes universitarios

En el presente estudio se empled la escala de depresion y ansiedad de
Goldberg (EADG) para detectar la prevalencia de estos dos trastornos en los
estudiantes encuestados, asi como su relacion actual con el acoso en la
infancia.

Entre los estudiantes encuestados, el porcentaje de depresion es del 52% y
el de ansiedad un 26%. Sin existir apenas diferencias entre sexos, (ver Tabla
13).

Ansiedad | Depresion
Mujeres 25% 53%
Hombres 26% 48%

Tabla 13. Diferencias de prevalencia de ansiedad y depresion por género.

Al valorar la prevalencia de ansiedad y depresidon segun su experiencia
escolar se observa un aumento de la proporciéon de estudiantes deprimidos
(63%) y con ansiedad (21%) entre aquellos que afirmaron ser victimas de
acoso escolar (ver Tabla 14), aumentando ambos porcentajes al aumentar la
frecuencia del acoso (ver Tabla 15).

Por lo tanto, en este analisis descriptivo se concluye que el acoso escolar se
relaciona con un aumento del padecimiento de sintomas de ansiedad y de
depresion en la etapa adulta. Esto se podria explicar porque el acoso escolar,
al igual que otras formas de estrés interpersonal, provoca aislamiento social,
soledad y estrés por el rechazo, pudiendo afectar a los procesos biolégicos,
emocionales, de comportamiento y sociales de los nifios, aumentando por
ello el riesgo de problemas de salud a lo largo del tiempo (Hager &
Leadbeater, 2016).

También cabe resefiar que el aumento de la frecuencia del acoso, se
relaciona con un incremento en las adversidades en la etapa adulta,
describiéndose una relacion de efecto-dosis (Klomek et al., 2015).

Ansiedad | Depresion
Si, en mi infancia 35% 63%
No sabria si definirlo exactamente 21% 49%
Ccomo acoso escolar
No, nunca 21% 43%

Tabla 14. Prevalencia de la depresién y la ansiedad en el acoso escolar.
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Ansiedad | Depresion

Muchas veces 34% 68%
Pocas veces 34% 59%
Una Unica vez 25% 50%

Tabla 15. Ansiedad y depresién segun la frecuencia del acoso.

Entre las formas de acoso escolar, el mayor porcentaje de ansiedad y de
depresion se registra en estudiantes que padecieron acoso mixto (psicolégico
y fisico), ver Tabla 16.

Ansiedad | Depresion
Fisico 29% 36%
Psicoldgico 27% 53%
Psicoldgico + Ciberacoso 23% 62%
Psicoldgico + Fisico 30% 78%

Tabla 16. Variacién del porcentaje de ansiedad y depresién segin las formas de acoso
escolar.

Un estudio realizado por Hager y Leadbeater en 2016 describié que los
principales efectos en la salud en la etapa adulta se producian tras padecer
acoso psicolégico (por encima del acoso fisico). Explicaban que esto podia
deberse a que el acoso fisico hoy en dia se detecta y aborda de manera mas
precoz, mediante la imposicion de cada vez mas sanciones disciplinarias y
legales por violencia fisica (Hager & Leadbeater, 2016) y especificaban que
el acoso psicologico es particularmente dafino debido a la gran importancia
de la confianza y las amistades en la infancia y la adolescencia (Prinstein et
al., 2001).

En cuanto a si las victimas creen actualmente haber superado o no el acoso
escolar, se observa un descenso gradual de los porcentajes de ansiedad y
depresion, a medida que se acercan a conseguir una completa superacion,
ver Tabla 17. Por lo que los mayores porcentajes de ansiedad y depresion se
encuentran entre aquellos que no lo han superado y no saben si van a ser
capaces de hacerlo, y aunque los niveles de depresion siguen siendo altos
en los que creen estar cerca de superarlo, llama la atencién el menor
porcentaje de ansiedad entre estos.

Al comparar estos resultados con los obtenidos al usar la escala de valoracion
del estado de animo de la OMS, en el presente estudio, se encuentran
discrepancias respecto al porcentaje de deprimidos. Esto podria justificarse
porque la escala de la OMS valora el estado de &nimo de manera global,
frente a la EADG, que concreta la valoracion del estado de depresion y
ansiedad. Ahora bien, en ambas queda claro que aquellos que no lo han
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superado, pero creen estar cerca de lograrlo, tienen mas esperanza y
confianza en si mismos para ser capaces de afrontarlo y olvidar esa

experiencia adversa de su infancia

todo, y no se si voy a ser capaz de ello

Ansiedad | Depresién
Si, completamente 18% 42%
SI., pero ha afectado a mi forma deseroa 36% 66%
mi manera de actuar y relacionarme
Todavia siento que no lo he superado del 8% 7506
todo, pero estoy cerca de lograrlo
Todavia siento que no lo he superado del 7504 100%

Tabla 17. influencia de la superacién del acoso escolar en el estado de ansiedad y

depresion
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7.

CONCLUSIONES

En el presente estudio se sacaron las siguientes conclusiones:

1.

Un 34% de los estudiantes universitarios que participaron en el estudio
refirieron haber padecido acoso escolar en la infancia. No se han
encontrado diferencias estadisticamente significativas al atender al afio
de nacimiento de las victimas ni al sexo.

La apariencia fisica es la causa predominante de acoso tanto en hombres
como en mujeres. En hombres destaca el acoso debido a la orientacion
sexual

En cuanto a la forma de acoso escolar, el psicolégico fue el mas
prevalente, seguido de la combinacién de acoso psicoldgico y fisico, y de
acoso psicologico y ciberacoso.

La mayoria de los estudiantes que sufrieron acoso no recurrieron a nadie.
La familia fue el refugio de la mayor parte de lo que buscaron ayuda; un
porcentaje inferior de los afectados se apoy6 en amigos y en el colegio.

La mayoria de los acosados afirma haberlo superado, pero matizan que
este hecho les ha afectado a su manera de ser y de relacionarse. El
porcentaje de aquellos que dicen haberlo superado es mayor en los que
recurrieron a alguien que en los que lo abordaron por su cuenta

El estado de animo normal es el predominante en todos los grupos. Sin
embargo, aquellos participantes que han sufrido acoso escolar presentan
un mayor porcentaje de estudiantes con posible depresion, y entre los que
no sabrian si definirlo exactamente como acoso escolar, un aumento de
los que tienen el estado de animo bajo

Aquellos que no se sienten capaces de superar el acoso, poseen unos
niveles mas latos de depresién y de estado de animo bajo. Sin embargo,
aguellos que creen estar a punto de superarlo poseen menor indice de
depresion que aquellos que ya lo han superado

En aquellos estudiantes que han sufrido acoso escolar se observa una
mayor prevalencia de ansiedad y depresion, especialmente en aquellos
que sufrieron acoso mixto. Este porcentaje desciende gradualmente
segln se acercan a conseguir una completa superacion
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