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RESUMEN

La Violencia en el Noviazgo (VN) se ha planteado como un problema de salud ptiblica debido a que
las relaciones violentas afectan gravemente diversas areas de la vida. Algunos indicadores de este
problema son la pérdida de autonomia, altos niveles de evitacion experiencial, baja autoestima, altos
niveles de depresion, ansiedad, dependencia emocional y enojo. Debido a que las consecuencias de
la VN afectan de manera importante la calidad de vida de los jovenes, el propdsito del presente es-
tudio fue probar la efectividad de la terapia de aceptacion y compromiso (ACT) para el desarrollo de
flexibilidad psicoldgica en jovenes universitarios, a fin de que puedan salir de la relacion violenta.
Se utiliz6 un disefio experimental de caso tnico, con seguimiento a un mes. La intervencion consis-
ti6 en seis sesiones individuales basadas en ACT. Después de la intervencion, disminuyeron los pun-
tajes en las variables asociadas a la VN, cambios favorables que se mantuvieron en el seguimiento.
Ademas, todos los participantes terminaron con sus relaciones violentas de pareja, manteniéndose
fuera de la relacion durante al menos un mes posterior a la intervencion. Se comparan los resulta-
dos con otras intervenciones para disminuir violencia en las relaciones interpersonales, asi como
respecto a la pertinencia de ACT como una alternativa adecuada para el trabajo con universitarios.

Palabras clave: Violencia en el Noviazgo; Terapia de Aceptacion y Compromiso; Estu-
diantes universitarios.

ABSTRACT

Courtship violence (Cv) involves a public health problem as a violent relationship's consequences
severely affect everyone involved's diverse life areas. Some documented effects of Cv include loss
of personal autonomy, high levels of experiential avoidance, low self-esteem, and high levels of de-
pression, anxiety, anger, and emotional dependence. Objective. Since these consequences seriously
deteriorate young people's quality of life, the present study's objective was to examine the effects
of an Acceptance and Commitment Therapy (ACT) intervention on psychological flexibility in uni-
versity students to help them cope with dating violence. Method. The study used an intrasubject A-B
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experimental design with a one-month follow-up
through a six-session ACT-based intervention indi-
vidually delivered to each participant. Results. All
clinical variables improved after the intervention,
and the effects remained at follow-up. Additio-
nally, all participants ended their violent rela-
tionships and stayed out of them for at least one
month. Results are compared with other findings
on similar interventions and discussed regarding
ACT effectiveness intervention as an option for uni-
versity students.

Key words: Courtship Violence; Acceptance
and Commitment Therapy; Uni-
versity students.
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oy dia, la Violencia en el Noviazgo (VN en

lo sucesivo) es un tema recurrente en las

relaciones interpersonales. Se sabe que una
de cada cuatro mujeres en México ha sido victima
de algun tipo de violencia, principalmente de tipo
psicologico, segiin la Encuesta Nacional de Vio-
lencia en el Noviazgo (ENVINOV) (Instituto Na-
cional de Geografia y Estadistica [INEGI], 2007).

La VN se define como un patron de conduc-
tas que genera dafios de tipo psicoldgico, fisico,
digital o sexual, en el que un miembro de la pareja
ejerce dafio sobre el otro en una relacion integrada
por personas que no tienen un vinculo legal o de
cohabitacion (Public Health Agency of Canada,
2006; Ruiz y Perete, 2015). Las conductas violen-
tas se pueden expresar por medio de agresiones
psicologicas (verbales, emocionales o intimida-
cidn), fisicas (aislamiento y golpes, entre otras),
sexuales (tocamientos sin consentimiento, retiro
del condon aunque la pareja no lo haya solicita-
do), digitales (difundir videos, fotografias o con-
versaciones sin consentimiento) o economicas.
Dichas conductas tienen la finalidad de mantener
el control sobre la pareja (Cortés et al., 2015; Del
Castillo, Hernandez, Romero e Iglesias, 2015;
Garcia, Rodriguez y Porcel, 2018).

Algunos autores sefialan que las consecuen-
cias por ser victima de VN son: como la presencia
de sintomatologia ansiosa y depresiva (Puente,
Ubillos, Echeburua y Paez, 2016; Sheikh y Ja-
noff-Bulman, 2010); incremento de experiencias
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internas, tales como reacciones fisioldgicas y emo-
cionales y pensamientos negativos acerca de que
no se es importante para el mundo, ser abandona-
do, no encontrar a nadie mas; creencias distorsio-
nadas sobre el amor romantico y catastrofizacion
asociada al rechazo por parte de la familia o los
pares, asi como imposibilidad de salir de la rela-
cion, e incluso la creencia de que se es juzgado
por la sociedad (Rubio, Carrasco, Amor y Lopez,
2015). En la VN aparecen conductas orientadas a
la pérdida de la autonomia (definida como la ca-
pacidad que tiene una persona para comportarse
con independencia de la opinion o el deseo de su
pareja) lo cual genera en la persona un sentido
de falta de libertad (Garcia e Ilabaca, 2013; Plou,
2006; por ejemplo, con quién relacionarse en lo
social (Rubio et al., 2015), tomar decisiones sobre
la vida en general (Castelld, 2005; D’Oliveira et
al., 2009), incapacidad para negociar con la pa-
reja (Rivera, Allen, Rodriguez, Chavez y Lazca-
no, 2006), aislamiento (Flores, Juarez y Vidaiia,
2015), baja autoestima (Silverman, Raj, Mucci y
Hathaway, 2001), bajo rendimiento académico,
ausentismo o desercion escolar (Kaukinen, 2014;
P6o y Vizcarra, 2011), pérdida de bienes materia-
les (Diaz, Estévez, Momefie y Linares, 2018), au-
mento de las conductas de riesgo y consumo de
sustancias adictivas (P6o y Vizcarra, 2011; Rubio
etal.,2015).

Las personas involucradas en la VN mani-
fiestan dificultad para concluir ese modo de vincu-
lacion (Castelld, 2005; Joly y Connolly, 2016;
Kaukinen, 2014). Una posible explicacién es la
evitacion del dolor emocional que puede generar
la separacion; asi, las conductas de la victima se
orientan a mantener contacto con el agresor (Ga-
rabito, Garcia, Neira y Puentes, 2021; Navarro,
2020). Ocurre un cambio en la actitud positiva en
la interaccion por parte del agresor, por lo que la
victima asume que la relaciéon mejorard, de modo
que hay un mayor intercambio de conductas de
acercamiento entre ambos (Field, Diego, Pelaez,
Deeds y Delgado, 2011). La evitacion de la rup-
tura de pareja produce a corto plazo una momen-
tanea sensacion de alivio en la victima (Barajas y
Cruz, 2017; Garabito et al., 2021), pero al paso del
tiempo la incomodidad emocional va en aumento,
los patrones de conducta por ambas partes siguen
siendo los mismos, por lo que el malestar emocio-
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nal dentro de la pareja se intenta reducir, de tal
suerte que se concluye con la relacion de noviaz-
g0 (Izquierdo y Gomez, 2013; Luciano y Hayes,
2001).

El efecto negativo que tiene evitar la rup-
tura en el bienestar psicologico y fisico es mas
evidente cuando la persona manifiesta dificultad
para aceptar que la separacion es una opcion que
le permitiria recuperar la satisfaccion con su vida
(Garabito et al., 2021; Navarro, 2020; Barajas y
Cruz, 2017).

Con el objetivo de aminorar los efectos ne-
gativos de la VN en los jovenes y reducir con ello la
prevalencia de violencia intrafamiliar, diferentes
autores han instrumentado programas orientados a
prevenirla, algunos de los cuales estan fundamen-
tados en la modificacion de actitudes y creencias
sobre las relaciones de pareja, la regulacion emo-
cional y el establecimiento de limites (Coker et
al., 2015; Shorey et al., 2012), ciertas estrategias
basadas en la psicoeducacion respecto a la violen-
cia de género y sus consecuencias (Hays, Michel,
Bayne, Neuer Colburn y Myers, 2012; Woodin,
Sotskova y O’Leary, 2012). El proposito princi-
pal de los mencionados programas es intervenir
en la pareja para generar en ella conciencia acerca
del problema, aunque no cubren las necesidades
terapéuticas para aquellos jovenes que ya estan
inmersos en la VN y que experimentan sus conse-
cuencias (Fellmeth, Hefferman, Nurse, Habibula
y Sethi, 2013).

Una propuesta distinta de las anteriores es
la de Zarling, Berta y Bannon (2019), quienes
trabajaron con los agresores implementando una
intervencion clinica basada la terapia de acepta-
cion y compromiso (ACT) para reducir la agresion
psicologica y fisica hacia sus parejas. Tras su apli-
cacion hallaron una disminucion de las conductas
orientadas a la agresion fisica y psicoldgica, un
mejor el funcionamiento social, una mayor satis-
faccion con la vida y la reduccion de conductas
orientadas a evitar las experiencias internas. Ta-
les resultados se mantuvieron en el seguimiento,
por lo que las autoras concluyeron que la ACT es
una alternativa efectiva para intervenir en contex-
tos con VN. Sahagun y Salgado (2013), y después
Zarling et al. (2019) también documentaron una
disminucion de las conductas violentas, un incre-
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mento en el desarrollo de nuevas habilidades de
interaccion y una reduccion de los niveles de evi-
tacion experiencial en los agresores al instrumen-
tar una intervencion basada en ACT.

Pese a que los resultados han sido satisfac-
torios con los agresores, existe la necesidad de tra-
bajar con las victimas de VN e intervenir para que
superen las dificultades que padecen al momento
de finalizar el noviazgo (Echeburtia y Fernandez,
2009; Mufioz, Redondo y Ronzén, 2019).

Es notoria la efectividad de los tratamientos
que existen actualmente; incluso se habla de una
considerable persistencia del cambio. No obstante,
segun la ENVINOV 2007, la tasa de asistencias del
agresor a un tratamiento psicoldgico por violencia
en la pareja es muy reducida (Echeburta y Fer-
nandez, 2009; INEGI, 2007), en tanto que las victi-
mas tienden a denunciar con mayor frecuencia las
agresiones, por lo que es necesario implementar
programas que estén orientados a las victimas y
asi brindarles herramientas que les permitan ter-
minar la relacion y desarrollar un nuevo proyecto
de vida con un mayor niumero de consecuencias
positivas en el largo plazo (Luciano, Gutiérrez y
Rodriguez, 2005; Woodin et al., 2012).

Una propuesta terapéutica que puede contri-
buir a aceptar la ruptura de la pareja a causa de la
violencia es la ya citada ACT. En efecto, su apli-
cacion promueve la flexibilidad psicoldgica, de-
finida como la habilidad de estar en contacto con
los eventos privados que generan malestar emo-
cional, sin actuar para evitarlos o controlarlos, y
ajustar el comportamiento segliin lo que amerite
la situacidn para alcanzar los valores personales
(Ruiz y Perete, 2015).

Se ha documentado la efectividad de ACT
para reducir la procrastinacion (Levin, Haeger,
Pierce y Twohig, 2017; Scent y Boes, 2014; Wang
et al., 2017), la ansiedad y depresion (Karimi y
Aghaei, 2018; Résdnen, Lappalainen, Muotka,
Tolvanen y Lappalainen, 2016; Swain, Hancock,
Hainsworth y Bowman, 2015) y los problemas de
la relacion violenta de pareja (Sahagun y Salgado,
2013; Zarling et al., 2019).

En resumen, en la ruptura de noviazgo apa-
recen eventos privados aversivos, por lo que se
genera un ciclo de “terminar-regresar” (Izquierdo
y Gomez, 2013; Rubio ef al., 2015). Tal situacion
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es un ejemplo de inflexibilidad psicologica (Hayes
et al., 2004; 1zquierdo y Gomez, 2013) que impide
que la pareja actiie en una direccion mas positiva.

Asi, el proposito de esta investigacion fue
probar la efectividad de la ACT en jovenes que se
encontraban en una relacion de noviazgo violen-
ta y que mostraban dificultades para concluir la
misma y mantenerse fuera de ella. Para tal fin, se
desarrollé un protocolo de intervencion que lle-
va por nombre “Actia con amor”, en lo sucesivo
ACM, a fin de que con dicho programa las personas
involucradas en relaciones violentas desarrollen
la capacidad para vivir la experiencia dolorosa
tal y como es, sin tratar de modificarla o evitarla,
de tal suerte que permanezcan fuera de aquella y
construyan una vida mas auténtica (Hayes et al.,
2004; Rey, 2004).

METODO
Participantes

Participaron en el estudio tres estudiantes de licen-
ciatura de una universidad publica de la Ciudad
de México que se encontraban en una relacion de
noviazgo violenta, los cuales manifestaban difi-
cultad para concluir la relacion o para mantenerse
fuera de ella. En la Tabla 1 se presentan los datos
sociodemograficos de dichos participantes.

Tabla 1. Datos sociodemograficos de los participantes.

Tiempo

Participante Sexo Edad e
de relacion

P1 Femenino 23 48 meses

P2 Femenino 19 10 meses

P3 Masculino 18 12 meses
Instrumentos

Escala de Autoestima de Rosenberg (EAR).

Validada en México por Jurado, Jurado, Lopez y
Querevalu (2015), esta conformada por diez reacti-
vos y tiene un coeficiente alfa de Cronbach de .79.

Inventario de Ansiedad de Beck (BAI).
Validado en México por Robles, Varela, Jurado y
Paez (2001), esta compuesto por de 21 preguntas
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de autoevaluacion de opcion multiple, y valora los
sentimientos de ansiedad del paciente en la ulti-
ma semana. La escala tiene un coeficiente alfa de
Cronbach de .89.

Inventario de depresion de Beck (BDI).

Este inventario fue validado en México por Jura-
do et al. (1998) y consta de 21 reactivos, cada uno
con cuatro opciones de respuesta. Se emplea para
evaluar el nivel de intensidad del sintoma. Cuenta
con un coeficiente alfa de Cronbach de .89.

Inventario de Dependencia Emocional (IDE).
Validado por Aiquipa (2012), tiene un coeficiente
alfa de Cronbach de .96.

Tiro al blanco (Lundgren, Luoma, Dahl y Melin,
2012).

Evalua la cercania de los reactivos con los valores
del individuo; en esta prueba se utiliza la imagen
de un tablero con siete circulos concéntricos, a los
cuales se les asigna un puntaje dependiendo de su
cercania con el centro. Si el participante sefala el
circulo central, se le asigna un puntaje de 7, y con-
forme se aleja un circulo del centro se elimina un
punto por cada uno de los anillos que componen
el tablero. Las puntuaciones mas altas indican va-
lores mas altos de logro, mientras que las puntua-
ciones mas bajas indican discrepancia y un menor
resultado. Esta es una evaluacion ideografica que
permite estimar en cada sesion los valores y el pro-
ceso de comportamientos comprometidos que va
mostrando el usuario a lo largo del proceso.

Escala de Evitacion experiencial (AAQ-II).
Validada en México por Patron (2010), evalaa la
flexibilidad psicologica. Este instrumento se com-
pone de diez reactivos que, en conjunto, tienen un
coeficiente alfa de Cronbach de .89.

Procedimiento

Se utilizé un disefio experimental de caso Unico
(n = 1) A-B con seguimiento a un mes y con dos
réplicas. Se efectuaron evaluaciones anteriores y
posteriores al tratamiento, ademas de la aplicacion
de dos escalas al inicio de cada sesion. El protoco-
lo ACM se construy6 considerando las bases de la
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ACT, y fue manualizado para garantizar la réplica
de cada uno de los participantes. Const6 de ocho
sesiones de 120 minutos cada una (Torneke, Lu-
ciano, Barnes-Holmes y Bond, 2015).

Programa de tratamiento

Se hizo el andlisis funcional de las conductas de
cada participante para asi describir las conductas
disfuncionales de cada uno dentro y fuera de la
relacion de noviazgo, de tal suerte que este po-
dia identificar qué hacia y en qué momento. En
la sesion se establece un contexto que motiva el
cambio (Torneke et al., 2015).

Sesion 1. Valores.

Se motivo a los participantes a identificar aquellos
aspectos de su vida que consideraban valiosos o
importantes y que en actualidad los suponian des-
cuidados o abandonados. Para cllo, se utilizo la
metafora los pasajeros de autobtis en un formato
de video, al igual que los ejercicios de asesoria de
valores (Hayes y Smith, 2012), y se identificaron
los obstaculos.

Sesion 2. Valores.

Durante la sesion se elaboraron estrategias para
retomar o comenzar aquellas conductas que los
acercaran a sus valores originales; se disefiaron
planes de accion para reducir la posibilidad de
abandonar esas conductas, y se implemento la lla-
mada “Metéfora del jardin”, el formulario de obje-
tivos, acciones y barreras, y por tltimo el ejercicio
“Brincando obstaculos” (Hayes y Smith, 2012).

Sesion 3. Inflexibilidad.

Con el fin de que los participantes identificaran
sus conductas inflexibles en sus relaciones de pa-
reja, asi como los costos que estas pueden tener en
su vida, se les instruy6 para que identificaran los
tipos de violencia y algunos ejemplos de cada una
de ellos, el ciclo de la violencia y la manera en que
dicho ciclo esta relacionado con la permanencia
del participante en la relacion violenta de pareja.

Sesion 4. Desesperanza creativa.

En esta sesion se utilizo el registro de las estrate-
gias de afrontamiento de los participantes, por lo
que se les pidid que escribieran todas las estrate-
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gias que hubieran utilizado para controlar o evitar
el malestar ocasionado por permanecer en una re-
lacion de noviazgo violenta, y asimismo que eva-
luaran el grado de efectividad de esa estrategia en
largo plazo, lo que se complementd con la meta-
fora denominada “Pastel de chocolate” (Hayes y
Smith, 2012).

Sesion 5. ;Por qué lo que hago no funciona en mi
relacion?

Se hace notar al participante que controlar o evitar
las experiencias internas resulta ser una estrategia
poco eficaz. Para ello, se utilizo el ejercicio “No
pienses en un jeep amarillo”. La metafora se mos-
traba en video de un invitado indeseado (una vez
que el participante percibe lo paraddjico de con-
trolar sus experiencias internas) (Hayes y Smith,
2012), se introduce la aceptacion como una for-
ma alternativa de experimentar los eventos priva-
dos problematicos mediante la metafora “Jalar la
cuerda” en formato vivencial (Westrup y Wright,
2017).

Sesion 6. Defusion cognitiva

El objetivo de la misma es que los participantes
asuman una perspectiva de su malestar emocional
y puedan actuar de manera valiosa en presencia
de dicho malestar. Para ello, se puso en practica la
metafora “El mejor cuentacuentos”, y para “des-
literalizar” los pensamientos, el ejercicio “Milk,
milk, milk”, adaptado al espafiol, y el de diferen-
cias entre descripciones y evaluaciones de Hayes
y Smith (2012).

Sesiones 7 y 8. “;Qué hago con lo que pienso y
siento?”.

Se entrena al participante a adquirir una perspec-
tiva de sus eventos privados; se refuerza el proce-
so de defusion cognitiva, y ademas se le ensefia a
distinguir entre sus eventos privados, haciéndole
notar que €l es un contenedor de pensamientos y
que puede elegir qué hacer con ellos al conside-
rar la vida que desea tener. Para esto, se utiliza la
metafora “El tablero de ajedrez” (Hayes y Smith,
2012).

Seguimiento. Se aplicaron los cuestionarios de eva-
luacidn, se realizo una entrevista de seguimiento,
se resolvieron dudas y se reforzaron aquellos con-
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tenidos en los que los participantes reportaron te-
ner dificultad.

Analisis de datos

Para obtener el porcentaje de cambio clinico (Car-
diel, 1994) se calcul¢ la diferencia entre la pun-
tuacion obtenida en la evaluacion previa a la in-
tervencion y la hecha posteriormente a la misma,
dividida entre la primera y multiplicada por 100.
Los cambios mayores a 20% pueden considerarse
como mejorias cinicamente significativas.

El tamafio del efecto de la intervencion se
evalué mediante el indice de superposicion de los
datos, con el cual se estima la cantidad de medidas
en las que se observo una mejora, en comparacion
con la linea base, esto es, el Nonoverlap of All
Pairs (NAP) (Parker y Vannest, 2009). Este anali-
sis se llevo a cabo de la siguiente manera: se tomo
el puntaje de la linea base, y si en las mediciones
subsecuentes se registraba un puntaje igual, a ese
puntaje se le asignaba un valor de 0.5; si la medi-

cion era mayor a la de la linea base, se le asignaba
un valor de 0, y si era menor, un valor de 1. Luego
se sumaban los valores de todas las mediciones y
se restaba del total de pares posibles entre la linea
base y las sesiones. Finalmente, la diferencia se
dividia entre el numero de sesiones de interven-
cion para obtener un valor de entre 0 y 1. Valores
de NAP menores a .65 indican un efecto débil; de
.66 a .92, un efecto medio, y de .93 a 1 un efecto
fuerte.

RESULTADOS
Resultados cuantitativos

Los puntajes de la Escala de Evitacion Experien-
cial obtenidos en la linea base, tltima sesion y se-
guimiento de cada participante, se muestran en la
Figura 1. Comparados con los puntajes obtenidos
al inicio de la intervencion, se observa un decre-
mento de los mismos hacia el final de la interven-
cidn, que se mantiene en el seguimiento a un mes.

Figura 1. Puntajes de la Escala de Evitacion Experiencial de los participantes.
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Los valores de NAP para cada participante se ob-
servan en la Figura 2; para ello se consideraron
los valores de cada area vital referidos en la escala
“Tiro al blanco” y obtenidos en cada sesion; en el
caso de P1 y P3 se observan puntajes en cada una
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Ultima sesion

Seguimicnto

Sesiones

de las éreas vitales que evidencian un efecto me-
dio, mientras que en P2 tal efecto se aprecia solo
en una de las cuatro areas, mientras que en el resto
se halla un efecto débil.
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Figura 2. Valores de NAP de todas las areas vitales de cada participante.
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Los porcentajes de cambio clinico de cada parti-
cipante se muestran en la Tabla 2, donde se puede
observar que antes de la intervencion los partici-
pantes reportaron puntuaciones elevadas en la ma-
yoria de las escalas. Se aprecia un cambio clinica-
mente significativo en la mayoria de las variables,

principalmente en P1 y P2. Un resultado distinto
se observa en el P3, ya que el cambio clinicamen-
te significativo aparece en cuatro de las cinco va-
riables. Como se ve en la tabla, los resultados de
la intervencion se mantuvieron durante el segui-
miento en todos los casos.

Tabla 2. Porcentaje de cambio clinico de cada participante.

Pruebas Mediciones Pl P2 P3
Ansiedad Pre 27 38 10
(BAI) Post 5(81.48) | 9(7632) | 11(s0)

Seguimiento 10 8 5
Depresion Pre 36 33 13
(BDI) Post 0(100) | 7(7833) | 12(7.69)
Seguimiento 0 3 7
Autoestima Pre 18 22 27
(RB) Post 37(51.35) | 33(33.33) | 29(6.9)
Seguimiento 40 39 31
Enojo Pre 16 11 30
(BP) Post 7(5625) | 8(27.27) | 17 (43.33)
Seguimiento 4 7 13
Dependencia | Pre 175 188 188
Egg)ﬁonal Post 66 (62.29) | 63 (66.49) | 108 (42.55)
Seguimiento 58 57 84

Nota. Los nimeros entre paréntesis indican el porcentaje de cambio clinico.
SC = Sin cambio (no hubo un cambio clinico significativo).

Resultados cualitativos

A continuacion, se presentan los resultados obte-
nidos del discurso de los participantes. Cabe senalar
que se solicitd el consentimiento de los mismos
para presentar en este reporte un extracto de su
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discurso. Los datos fueron recolectados a través
de una entrevista semiestructurada que se hizo al
inicio de cada sesion, la cual esta organizada en
tres categorias: Establecimiento de valores, Accio-
nes orientadas a valores y Estatus de la relacion
sentimental.
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Categoria 1: Establecimiento de valores.

Esta categoria concentra los valores en cada una
de las areas vitales; relaciones interpersonales, cui-
dado personal y salud, educacion y trabajo y tiem-
po libre, propuestas por (Torneke et al., 2015).
Cada participante determinaba el area que pre-
sentaba mas lejania y en la que tenia que trabajar
mas. A continuacidon se muestran algunas de las
respuestas que dieron los participantes respecto a
cada area vital.

Relaciones interpersonales: ‘“Reestablecer la
relacion con mi familia y amigos”; “Mejorar la co-
municacion con mis papas y no pelear con ellos”;
“Volver a tener amigos en la escuela”.

Cuidado personal y salud: “Ser mas cuidado-
sa con mi aspecto personal; no verme desalifiada”.

Educacion y trabajo: “Irme en intercambio
fuera del pais”.

Tiempo libre: “Hacer ejercicio”; “Salir con
amigos”.

Categoria 2: Acciones orientadas a valores.

Aqui se enmarcan las acciones que cada partici-
pante eligi6 llevar a cabo durante la semana sin
considerar a su pareja. Algunos ejemplos de tales
acciones son las siguientes:

Relaciones interpersonales: “Salir con ami-
gos dos veces por semana”; “Pasar el fin de sema-
na en mi casa conviviendo con mi familia”; “Salir
el fin de semana con mis amigos”’; “No responder-
le las llamadas o los mensajes mientras estoy con
mis amigos o mi familia”.

Educacion y trabajo: “Hacer mis tareas en-
tre semana, y para lograrlo dejar de ver qué hace
[ella] en las redes sociales”; “Dejar de cuidar mi
celular esperando ver una llamada de ¢l y dedicar
ese tiempo para hacer mis tareas”; “Hacer el tra-
mite del intercambio, aunque su voz esté en mi
cabeza diciéndome que no lo lograré”; “Convivir
mas con mi grupo en la escuela”.

Tiempo libre: “Dejar de pasar por la calle
en la que vive con la esperanza de verlo”;*“Volver
al gimnasio”; “Publicar cosas en mis redes socia-
les”; “No tomarle las llamadas o responder sus
mensajes por muy insistente que sean”.

Cuidado personal: “Comer mejor”; “Maqui-
llarme™; “Usar la ropa que me gusta para sentirme
segura al hablarle a la gente”.
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Categoria 3. Estatus de la relacion sentimental.

Esta refleja las dificultades que indicaron los par-
ticipantes para terminar la relacion de noviazgo
violenta; también recaba el momento en que cada
participante concluido la relacion. A continuacion
se presentan algunos ejemplos del discurso de
cada uno:

“Si termino la relacion, me siento deprimida,
sola, sin ganas de continuar”; “Llevamos cuatro
afios y hemos terminado varias veces. El me decia
que yo no soy lo que ¢l busca, ;por qué entonces
no lo puedo dejar?”; “Hay algo que no me deja
terminar con él; por ejemplo, que es mi primera
vez”; “No quiero estar con ella, pero me arrepien-
to y la busco para volver”; “Tengo miedo de que-
darme solo”.

En los casos de P1 y P3, estos iniciaron el
tratamiento viviendo la relacion violenta. Cada uno
termino la relacion en distintas sesiones de la in-
tervencion: P1, en la tercera sesion, y P3 en la sex-
ta semana. Un caso distinto es P2, quien finaliz6
la relacion antes de empezar la intervencion; sin
embargo, era ya su segundo intento por permane-
cer fuera de ella.

DISCUSION

El objetivo de la presente investigacion fue probar
la efectividad de la ACT en jovenes que estaban in-
volucrados en VN y tenian dificultad para concluir
la relacion o mantenerse fuera de ella.

La pérdida de la autonomia es una de las prin-
cipales consecuencias de tal situacion (Barreto y
Flores, 2018; Garcia e Ilabaca, 2013). Cabe sefia-
lar que al comenzar la intervencion se motivo a los
participantes a elegir y poner en practica acciones
orientadas a restablecer el cuidado personal, reac-
tivar las relaciones con familia y amistades, reto-
mar pasatiempos y aumentar su desempefio aca-
démico, no obstante el malestar por no complacer
a sus parejas. Sin embargo, al concluir la inter-
vencion se observo un cambio significativo en la
conducta de los participantes al lograr una mayor
autonomia respecto a sus parejas. La mayoria de
tales conductas fueron aquellas que habian deja-
do de hacer para evitar conflictos con sus parejas,
como convivir con personas de un sexo distinto al
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suyo en el salon de clases, salir con amistades, o
elegir su ropa, por mencionar algunas. En relacion
a otros analisis, el incremento de valores reduce la
violencia interpersonal y familiar, la negligencia
y el maltrato hacia los otros. En cuanto a la va-
riable de evitacion experiencial, se observo que
al principio de la intervencion los puntajes eran
elevados, disminuyendo progresivamente al paso
de las sesiones. Los niveles bajos que se repor-
taron al final de la intervencion se mantuvieron
en el seguimiento. Estos hallazgos son similares
a los reportados en otros estudios en los que se
efectuaron intervenciones basadas en ACT para el
tratamiento de la violencia de pareja (Sahagin y
Salgado, 2013; Zarling et al., 2019).

Otra consecuencia que se hace evidente en
las personas involucradas en la VN son la presen-
cia de sintomatologia ansiosa y depresiva (Puente
et al., 2016; Sheikh y Janoff-Bulman, 2010) y baja
autoestima (Silverman ef al., 2001).

Pudo apreciarse un cambio en dichas medi-
ciones en cada uno de los participantes, las que se
mantuvieron en el seguimiento. Si bien el objetivo
de ACT no es la reduccion del malestar, sino la
aceptacion del mismo, y con ello la reduccion de
conductas de evitacion, estos resultados pueden
evidenciar el deterioro emocional en el que los
participantes se encontraban al inicio de la inter-
vencion.

Una variable a considerar en la VN es la de-
pendencia emocional que desarrollan las victimas
hacia sus parejas, con lo cual se subyuga o se impi-
de la toma de decisiones y se pierde la percepcion
de ser duenas de su vida (Matud et al., 2014). Tras
la intervencion de “Actia con amor” se encontro
una reduccion en los puntajes de la escala de de-
pendencia emocional y un incremento de las con-
ductas orientadas a sus valores; ademas, los parti-
cipantes pudieron tomar decisiones sin considerar

a sus parejas. El cambio mas decisivo fue la con-
clusion de la relacion de noviazgo y la permanen-
cia fuera de ella. Estos resultados son semejantes
a los del estudio de Matud et al. (2014) en el que
se promovio la independencia emocional de mu-
jeres casadas o en relaciones de noviazgo que su-
frian violencia. Dichas autoras observaron que al
reducir la percepcion de dependencia emocional,
las participantes estaban mas inclinadas a termi-
nar la relacion y no regresar al lado del agresor.

Cabe mencionar que los resultados de este
estudio sobre la aplicacion y evaluacion del pro-
grama “Actlia con amor” de la ACT en jovenes que
son victimas de violencia son preliminares y que
requieren ser tomados con cautela al considerar el
numero reducido de participantes y la falta de un
grupo control. La escasez de participantes se debe
a lanormalizacion que de las conductas violentas
hacen las victimas, ademds de que la carga social
que implica les impide reconocerse como victi-
mas de la violencia de pareja.

En futuras investigaciones se sugiere con-
juntar un mayor nimero de participantes, asi como
incorporar un grupo control a fin de contrastar los
resultados y observar con mayor claridad los efec-
tos del referido programa.

Este trabajo sirve como un precedente de la
implementacion, evaluacioén e impacto de la ACT
en jovenes involucrados en relaciones de violen-
cia en el noviazgo, y aporta algunas evidencias
que pueden ser retomadas en futuros proyectos,
no solamente con poblacion joven, sino con otros
grupos que se encuentren expuestos a la referida
violencia, con la finalidad de obtener mas datos
que comprueben la viabilidad de la intervencion
con la ACT en otros contextos. Dichas investiga-
ciones contribuirian a lograr su ejecucion en dife-
rentes escenarios y grupos sociales en los que tal
fendmeno tiene lugar.

Citacion: Ledesma-Ortega, K.F. y Riveros-Rosas, A. (2023). “; Ahora como me alejo?”. Intervencion basada en la terapia de aceptacion y com-
promiso (ACT) para erradicar la violencia en el noviazgo. Psicologia y Salud, 33(2), 357-368. https://doi.org/10.25009/pys.v33i2.2818.
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