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RESUMEN ABSTRACT 

Este estudio tuvo como objetivo 
analizar la relación que existe entre 
estilos de apego y niveles de 
depresión en adultos jóvenes con 
padres ausentes. El apego se refiere 
a los vínculos afectivos 
desarrollados en la infancia, y la 
depresión, a un trastorno emocional 
caracterizado por tristeza, 
desesperanza y desmotivación. Los 
objetivos específicos nos 
condujeron a describieron los estilos 
de apego, niveles de depresión y su 
vínculo con datos 
sociodemográficos. Se empleó un 
enfoque cuantitativo, con diseño no 
experimental, alcance descriptivo-
correlacional y corte transversal. La 
muestra fue intencional y estuvo 
compuesta por 123 participantes. 
Los resultados revelaron 
correlaciones positivas entre 
depresión y baja autoestima, 
necesidad de aprobación y miedo al 
rechazo ,342**, resolución hostil de 
conflictos ,270**, y evitación 
emocional ,188*. Se halló una 
correlación negativa con la 
expresión emocional –,296** y el 
nivel educativo  –,202*. Se concluye 
que el apego inseguro se asocia con 
mayor depresión, mientras que el 
apego seguro y la educación actúan 
como factores protectores. 
 

Palabras Clave: Apego, Depresión, 
Educación, Juventud, Psicología 
 

The aim of this study was to analyze 
the relationship between 
attachment styles and levels of 
depression in young adults with 
absent parents. Attachment refers 
to the affective bonds developed in 
childhood, and depression refers to 
an emotional disorder characterized 
by sadness, hopelessness and 
demotivation. The specific 
objectives led us to describe 
attachment styles, levels of 
depression and their link with 
sociodemographic data. A 
quantitative approach was used, 
with a non-experimental design, 
descriptive-correlational and cross-
sectional scope. The sample was 
purposive and consisted of 123 
participants. The results revealed 
positive correlations between 
depression and low self-esteem, 
need for approval and fear of 
rejection ,342**, hostile conflict 
resolution ,270**, and emotional 
avoidance ,188*. A negative 
correlation was found with 
emotional expression -,296** and 
educational level -,202*. It is 
concluded that insecure attachment 
is associated with greater 
depression, while secure attachment 
and education act as protective 
factors. 
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1. INTRODUCCIÓN. 

Los primeros estudios sobre el apego se 
trataban sobre el comportamiento de 
animales. Konrad Lorenz (1935) observó 
que algunas especies desarrollaban un 
vínculo con el primer objeto en movimiento 
que veían, por lo cual a este fenómeno se lo 
llegó a denominar como “imprinting”, lo 
cual indicaba que la capacidad para 
establecer apego era innata. Posteriormente 
John Bowlby (1969) influenciado por estas 
ideas empezó a investigar el apego en niños, 
apoyándose en su experiencia clínica con 
menores emocionalmente alterados. A partir 
de estas observaciones, Bowlby expresó que 
el vínculo entre el niño y su figura materna 
es fundamental no solo para el desarrollo 
emocional, sino también para el desarrollo 
cognitivo, y que al presentarse las 
separaciones tempranas se pueden 
manifestar dificultades de adaptación en 
etapas posteriores. 

Se presentan dos teorías principales sobre 
apego. La primera es la teoría de Dollard y 
Miller (1950), quienes consideran que el 
vínculo se desarrolla a partir de conductas 
aprendidas y que el aprendizaje del apego se 
presenta por quien le proporcione 
alimentos, esto quiere decir que el bebé 
aprenderá a relacionar a quien le brinde 
alimentos, que en muchos casos es la mamá, 
con el placer de ser alimentados, generando 
una fuente de placer y satisfacción. De igual 
manera mediante el condicionamiento 
operante, el bebé aprende otras conductas 
como puede ser el llanto o la sonrisa, 
provocando respuestas del entorno como la 
atención o consuelo, por lo tanto, repetirá 
estas acciones para obtener lo que necesita 
(Dollar y Miller, 1950).   

Desde la perspectiva de Bowlby (1969), el 
apego es un vínculo emocional profundo y 
continuo que se establece entre los seres 
humanos. Según su teoría, los bebés nacen 
con una predisposición biológica a formar 

lazos afectivos, debido a que esto favorece a 
su supervivencia. Para poder lograr esto los 
bebés emiten conductas innatas, como el 
llanto o la sonrisa, provocando reacciones 
en sus cuidadores. A diferencia de otras 
teorías centradas en la alimentación, Bowlby 
mantuvo que el apego se basa 
principalmente en el cuidado sensible y la 
capacidad de respuesta del adulto hacia las 
necesidades del niño. Este vínculo primario 
proporciona una base segura desde la cual el 
bebé empieza a explorar el entorno y 
también sirve como modelo para sus futuras 
relaciones. Bowlby también advirtió sobre la 
existencia de un periodo crítico para el 
establecimiento del apego, comprendido 
entre los 0 y 5 años, manifestando que, si no 
se forma adecuadamente durante esta etapa, 
pueden presentarse dificultades 
emocionales y de desarrollo difíciles de 
revertir.  

Según Aranzábal (2020), el apego se define 
como un lazo afectivo que los niños crean 
con las personas que los cuidan o también 
con otros miembros cercanos de su entorno 
familiar. Este vínculo emocional 
proporciona al niño una sensación de 
seguridad y placer en diferentes etapas de su 
desarrollo, lo cual es crucial para su 
supervivencia tanto a corto como largo 
plazo.  

Mateu (2019) destaca que el apego 
desarrollado en la niñez implica un 
profundo sentimiento de amor y empatía, 
manifestando diversos valores y principios 
humanos en las relaciones interpersonales. 
Este vínculo es fundamental para la 
formación integral de los individuos, debido 
a que proporciona los mecanismos 
necesarios para poder adaptarse e 
interactuar en etapas posteriores de la vida, 
influyendo en su conducta, personalidad y 
temperamento. Por lo tanto, las primeras 
relaciones afectivas establecidas en la 
infancia son importantes para asegurar el 
bienestar físico y psicológico, impactando 
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directamente en la convivencia social plena 
y armoniosa.   

Según Gómez (2019), estas experiencias 
interpersonales pueden ser positivas o 
negativas: las positivas llegan a generar 
confianza, seguridad y fortalecen la 
autoestima, mientras que las negativas 
pueden ocasionar temor, incertidumbre, 
inseguridad y sensación de abandono.  

Hazan y Shaver (1987) describen al apego en 
la adultez como un proceso biosocial 
mediante el cual se forman lazos afectivos 
en la pareja, siguiendo el mismo patrón que 
se adquirió con los padres durante la 
infancia. Esto ocurre porque el modelo de 
interacción entre el niño y sus progenitores 
es desarrollado en un contexto social, 
convirtiéndose en un sistema 
representacional. Bowlby (1973) definió a 
este sistema como un modelo operativo 
interno de sí mismo y del otro, el cual refleja 
cómo el niño se percibe a sí mismo y a los 
demás, dependiendo de la sensibilidad y 
repuesta de sus figuras de apego. Lo que se 
manifiesta en la mente del niño y 
posteriormente del adulto es el tipo de 
relación, no el progenitor, por lo tanto, la 
conducta del apego se organiza alrededor de 
estas representaciones mentales que 
continúan a lo largo del ciclo de vida.  

Mary Ainsworth (1982) a través del 
experimento conocido como “la situación 
extraña” logró identificar diferentes estilos 
de apego en la infancia. Esta prueba 
consistía en observar cuál era la reacción de 
un bebé ante una serie de separaciones y 
reencuentros breves con su madre en 
presencia o ausencia de un extraño. El 
análisis principal se centraba en la conducta 
del niño durante el reencuentro con su 
figura materna, debido a que esta situación 
revelaba la calidad del vínculo afectivo. A 
partir de esta metodología, Ainsworth, junto 
a Bell y Stayton (1974), clasificaron a los 
estilos de apego en tres categorías: apego 

seguro, apego inseguro – evitativo y apego 
inseguro ambivalente, los cuales se 
desarrollan en función de las experiencias 
tempranas con la figura materna. Main y 
Solomon (1990), añadieron una cuarta 
categoría denominada apego desorganizado, 
caracterizada por conductas contradictorias 
y confusas ante la figura de apego.  

Los niños con apego seguro confían en que 
su figura de apego estará siempre disponible 
cuando la necesiten. Según Main y Cassidy 
(1988), los niños con este apego utilizarán a 
su figura de apego como base para poder 
explorar su entorno y la buscan en 
momentos de angustia o estrés. Cuando se 
encuentran molestos, los bebés con apego 
seguro pueden calmarse con facilidad con la 
ayuda de su figura de apego. Para que los 
niños desarrollen un apego seguro, el 
progenitor debe ser receptivo a sus señales y 
responder de manera adecuada a sus 
necesidades. Kerr et al. (2003) realizaron una 
investigación sobre la relación entre apego 
adulto, experiencias y expresión emocional y 
encontraron que los adultos con apego 
seguro muestran niveles más altos de afecto 
positivo, mayor concentración, energía y 
placer, de igual manera bajos niveles de 
tristeza y apatía.  

Garrido (2006) menciona que el apego 
seguro se puede relacionar con una mayor 
presencia de emociones como alegría, 
interés, tristeza, rabia y miedo. Esto se 
puede explicar por la existencia de una 
amplia y equilibrada gama de emociones, así 
como por la apertura a la experiencia 
emocional. Lo cual implica la capacidad de 
registrar y expresar el estrés emocional. 
Además, este estilo de apego está asociado a 
individuos que tienen una red social amplia 
que tienen contacto frecuente con otras 
personas y mayor intimidad emocional.  

Bowlby (1980) considera que una persona 
que ha crecido con un apego seguro 
probablemente se convertirá en un ejemplo 
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representativo de este tipo de apego. Por lo 
tanto, será alguien que muestra 
disponibilidad y receptividad hacia los 
demás.   

Los niños con apego inseguro – evitativo no 
buscan a su figura de apego cuando exploran 
su entorno. Behrens et al. (2007) señalan que 
estos niños tienden a ser autosuficientes 
tanto física como emocionalmente, evitando 
el contacto con su figura de apego en 
momentos de angustia emocional. 
Ainsworth (1979) sugiere que estos niños 
posiblemente tienen cuidadores que pueden 
llegar a ser insensibles y que rechazan las 
necesidades de los niños, demostrando una 
falta constante de disponibilidad durante 
situaciones de estrés.  

Mikulincer (1998) indica que las personas 
con un estilo de apego evitativo pueden 
inclinarse hacia la ira, aunque tienden a 
ocultar sus emociones de enojo u hostilidad. 
Para lograrlo, pueden mostrar una actitud 
positiva.  

El apego inseguro ambivalente fue 
identificado por Ainsworth (1970), en este 
tipo de apego los niños desarrollan una 
conducta ambigua hacia su figura de apego. 
El niño muestra un comportamiento 
pegajoso y dependiente, pero tiende a 
rechazar a la figura de apego cuando se 
presentan interacciones. El niño no ha 
incrementado sentimientos de seguridad 
alguno con su figura de apego, debido a esto 
se presenta dificultad para alejarse de la 
figura de apego al instante de explorar su 
entorno. Cuando se presentan momentos de 
angustia, no suelen calmarse con facilidad y 
a su vez no son consolados por su figura de 
apego.   

Los niños con tipo de apego desorganizado 
muestran comportamientos contradictorios, 
como temor, confusión y desorientación en 
presencia de su figura de apego.  Siegel 
(2007) menciona que los niños con apego 
desorganizado presentan características de 

otros estilos de apego inseguro (ambivalente 
y evitativo) y presentan dificultad para 
organizar sus relaciones de manera 
coherente y estructurada.  

Moneta (s.f) sostiene que los primeros 
vínculos afectivos que el niño establece con 
su figura de apego son esenciales para su 
salud mental y estabilidad emocional. Para 
que estos lazos sean saludables, es 
fundamental la presencia de tres elementos 
interrelacionados: la sintonía, la cual es 
entendida como la armonía interna que 
surge entre padres e hijos a través de 
interacciones no verbales como miradas, 
posturas y gestos; el equilibrio, que alude a 
la estabilidad emocional, mental y física del 
niño como resultado de dicha sintonía entre 
el niño y sus cuidadores.   

En cuanto a los factores que influyen en la 
calidad de apego, múltiples autores destacan 
tres aspectos principales: la representación 
mental que los padres tienen de sus propias 
vivencias de apego durante la infancia, las 
cuales son trasmitidas generacionalmente 
por medio de modelos internos de 
relaciones; los factores ecológicos, como las 
características parentales, el contexto 
familiar y social y el nivel de apoyo recibido; 
y las características innatas del niño, como 
su temperamento y su capacidad para 
afrontar situaciones estresantes.  

Durante el siglo XVIII, el término 
“depresión” apareció por primera vez en la 
lengua inglesa, derivando del latín de y 
premere (que significa apretar u oprimir), así 
como de deprimere (empujar hacia abajo). 
En el año 1725, Richard Blackmore 
denominó la expresión “estar deprimido” 
para poder describir una profunda tristeza y 
melancolía. Posteriormente en 1764, Robert 
Whytt asoció el concepto de “depresión 
mental” con el de “animo decaído”. Más 
adelante, Emil Kraepelin incluyó el término 
“locura depresiva” en sus clasificaciones 
clínicas sin abandonar el término de 
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“melancolía” como diagnóstico y 
reservando el término “depresión” para 
poder describir estados emocionales. Para 
Kraepelin, la melancolía constituía una 
forma específica de “depresión mental”. 
Tiempo después, Adolf Meyer (s.f) propuso 
eliminar el término “melancolía” para 
reemplazarlo por “depresión”, en este 
debate de términos se considera innecesario 
comparar ambos conceptos, debido a que se 
considera “depresión” cuando los síntomas 
alcanzan un nivel de severidad clínica. Hacia 
la década de 1940, la depresión es 
reconocida como un síntoma en otros 
trastornos mentales, sin embargo, 
actualmente se reconoce como el trastorno 
psicológico más común a nivel mundial.  

Para la Organización Mundial de la Salud 
(OMS) la depresión es considerada como un 
trastorno mental común, el cual es 
caracterizado por la presencia de pérdida de 
interés o placer, tristeza, alteraciones del 
apetito o del sueño, presencia de 
sentimientos de culpa o a su vez falta de 
autoestima y falta de concentración.  

De acuerdo con la OMS (2020) la depresión 
es un trastorno mental en constante 
aumento que ha afectado a más de 300 
millones de persona a nivel mundial, 
constituyendo la principal causa de 
discapacidad, de tal manera que, si no se 
trata adecuadamente y es prolongada con el 
tiempo, podría derivar en conductas 
suicidas. Pese a la existencia de tratamientos 
eficaces, en diversos países hasta el 90% de 
las personas que la padecen no reciben 
atención, debido a obstáculos como puede 
ser la falta de una evaluación diagnóstica 
adecuada.   

Alberdi et al. (2006) señalan que la depresión 
se define como un síndrome, esto quiere 
decir que es un conjunto de síntomas los 
cuales pueden ser evaluados y organizados 
bajo los criterios diagnósticos racionales y 
operativos, para los autores, este concepto 

integra principales síntomas afectivos los 
cuales se encuentran relacionados con las 
emociones y sentimientos como la tristeza 
patológica, la irritabilidad, el decaimiento y 
una sensación de malestar o impotencia 
frente a situaciones de la vida. Sin embargo, 
también se pueden presentar síntomas 
cognitivos, volitivos e incluso somáticos En 
su análisis los autores aseguran que la 
depresión involucra una alteración general 
de la vida psíquica destacando en el ámbito 
afectivo, aunque diversos cuadros de 
depresión se pueden identificar con claridad 
en la práctica clínica en algunos casos resulta 
complejo diferenciarlos con exactitud de 
otros trastornos psicopatológicos.    

La depresión es un trastorno psicológico el 
cual está caracterizado por la presencia de 
sentimientos de angustia y una tristeza 
profunda, estos sentimientos ocasionan una 
serie de diversas emociones negativas que 
son difíciles de manejar de manera asertiva. 
Esta condición llega a afectar a la persona 
tanto física como psicológicamente, 
disminuyendo la energía y la capacidad de 
razonamiento, tomando en cuenta que esto 
es esencial para enfrentar las diversas 
situaciones que se presenten en la vida 
diaria. Dicho de otro modo, la depresión se 
trata de una alteración que está relacionada 
con el estado de ánimo del individuo (Del 
Barrio y Carrasco, 2017).  

Según Botto et al. (2014) la depresión es un 
trastorno complejo causado por múltiples 
factores y con síntomas que varían en las 
personas, puede desarrollarse por diferentes 
vías y sus manifestaciones psicopatológicas 
están relacionadas con la personalidad. 
Asimismo, su aparición depende de la 
interacción entre los factores genéticos y 
ambientales a lo largo de la vida de la 
persona.   

Según el National Institute of Mental Health 
(2021) entre los síntomas que se presentan 
en la depresión están el estado de ánimo 
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triste, la falta de interés, placer y energía. El 
estado de ánimo persistente se identifica por 
sentimientos de desesperanza, vacío y una 
moral baja, entre otros. La intensidad de este 
dolor se vuelve muy extrema de tal manera 
que si se presenta el deseo de morir puede 
llegar a ser una manera de alivio para el 
individuo, entre los síntomas más comunes 
que se encuentran relacionados con la 
depresión se encuentran la pérdida de 
interés, la deficiencia para experimentar 
placer y dificultad para poder expresar 
emociones en situaciones que se presenten 
normalmente.   

El diagnóstico de la depresión suele 
fundamentarse en los criterios propuestos 
por dos sistemas ampliamente reconocidos 
a nivel internacional: la Clasificación 
Internacional de Enfermedades, décima 
edición (CIE-10), y el Manual Diagnóstico y 
Estadístico de los Trastornos Mentales, en 
su quinta edición (DSM-5), elaborado por la 
Asociación Americana de Psiquiatría 
(Ministerio de Salud Pública, 2017).  

Dentro de la CIE-10, la depresión mayor se 
incluye en el grupo de trastornos afectivos o 
del estado de ánimo, bajo los códigos F30 al 
F39. En particular, el código F32 
corresponde a los episodios depresivos, y el 
F33 al trastorno depresivo recurrente. Los 
episodios depresivos (F32) se clasifican en 
distintas categorías según su gravedad o 
características específicas:  

• F32.0: Episodio depresivo leve: 
sufre un decaimiento de ánimo, reducción 
de energía, disminución de su actividad, 
deterioro de la capacidad de disfrutar, 
presenta problemas de concentración, 
sueño perturbado, disminución del apetito, 
carencia de autoestima y confianza en sí 
mismo, puede sentirse tenso, pero se 
encontrará apto para realizar la mayoría de 
sus actividades.  
• F32.1: Episodio depresivo 
moderado: Se presenta cuatro o más de los 

síntomas antes mencionados, 
adicionalmente el paciente puede presentar 
dificultades para realizar sus actividades 
diarias.  
• F32.2: Episodio depresivo grave sin 
síntomas psicóticos: pérdida de autoestima e 
ideas de inutilidad y culpa, se presenta ideas 
y acciones suicidas, se presenta síntomas 
somáticos.  
• F32.3: Episodio depresivo grave con 
síntomas psicóticos: aparición de 
alucinaciones, delirios, retraso psicomotor.  
• F32.8: Otros episodios depresivos: 
depresión atípica.  
• F32.9: Episodio depresivo no 
especificado: depresión SAI, trastorno 
depresivo SAI (incluye síntomas físicos, 
emocionales y cognitivos).  
 
(Ministerio de Salud Pública, 2017, pp. 11-
12)  
Para establecer un diagnóstico de episodio 
depresivo, los síntomas deben persistir 
durante al menos dos semanas y a su vez 
incluir al menos dos de los tres síntomas 
principales como: ánimo deprimido, pérdida 
de interés o placer en las actividades 
cotidianas y fatiga o disminución de la 
energía.  
Berrios (2018) manifiesta que la depresión se 
encuentra relacionada con una variedad de 
factores las cuales están agrupadas en 
distintas categorías. En primer lugar, se 
encuentran los factores personales como la 
edad, el género, etnia y estilo de vida, estos 
factores pueden influir en el desarrollo de la 
depresión, por lo tanto, deben ser 
considerados cuidadosamente durante el 
diagnóstico y el tratamiento.  

En segundo lugar, se encuentran los factores 
fisiológicos como la predisposición 
genética, al igual que otras enfermedades, 
asimismo se debe agregar desequilibrios 
neurológicos y hormonales, esto debido a 
que pueden ser determinante en la aparición 
de la depresión.  
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Asimismo, se encuentran los factores 
psicológicos entre los que predominan el 
comportamiento, valores, la personalidad, la 
manera de poder afrontar problemas y el 
estilo de vida, estos factores pueden 
contribuir al desarrollo de síntomas 
depresivos.   

Por último, los factores sociales como el 
nivel educativo, la religión, cultura, la 
situación económica y la estructura familiar 
pueden jugar un papel importante. Para 
lograr una intervención con éxito, es 
importante que estos factores se tomen en 
cuenta dentro del enfoque terapéutico. 

El apoyo familiar desempeña un papel 
fundamental en el bienestar emocional y la 
recuperación de los adultos jóvenes que 
enfrentan la depresión. Cohen y Wills (1985) 
han señalado que un ambiente familiar 
positivo y de gran apoyo puede mejorar la 
adherencia al tratamiento y los resultados 
clínicos. El acompañamiento emocional, 
que se encuentra caracterizado por la 
empatía, la escucha activa y el ánimo, lleva a 
reducir el malestar psicológico y facilita el 
proceso de recuperación. De igual manera el 
apoyo práctico como la ayuda con 
actividades cotidianas y la gestión del 
tratamiento, también tiene un impacto 
positivo en el bienestar general del paciente 
(Gonzáles, 2020). Sin embargo, aún se 
presenta poca evidencia sobre el efecto 
específico de estas formas de apoyo para la 
recuperación de adultos jóvenes (Martínez, 
2018).  

JUSTIFICACIÓN  

Esta investigación sobre los estilos de apego 
y depresión en adultos jóvenes con padres 
ausentes es crucial debido a que aborda un 
problema emocional y psicológico que 
afecta significativamente a la población de 
adultos jóvenes, un grupo que está en etapa 
de formación personal, social y profesional. 
En Ecuador donde las cifras de depresión 
han aumentado de manera significativa, 

especialmente entre los jóvenes, la situación 
se vuelve cada vez más preocupante. Según 
el Ministerio de Salud Pública del Ecuador 
(MSP), en 2023 se registraron 113.940 
atenciones por trastornos depresivos a nivel 
nacional, evidenciando la alta demanda de 
atención psicológica y psiquiátrica. De igual 
manera, se estima que el 4,6% de la 
población ecuatoriana sufre depresión, 
ubicando al país entre los más afectados de 
la región.  
Los estilos de apego desarrollados durante la 
infancia en función de que se desarrollan en 
la infancia, como resultado de la interacción 
con las figuras parentales, influyen de 
manera importante y duradera en la salud 
mental a lo largo de la vida. La carencia o 
disponibilidad de los padres durante las 
etapas clave del desarrollo puede favorecer 
la formación de estilos de apego inseguros, 
como el ansioso o el evitativo, los cuales se 
han vinculado con una mayor inclinación a 
desarrollar síntomas depresivos. 
Investigaciones como la de Diaz – 
Mosquera et al. (2022) han manifestado que 
los jóvenes universitarios ecuatorianos con 
estilos de apego inseguros presentan mayor 
dificulta para poder regular sus emociones. 
Además, González- Forteza et al. (2014) 
identificaron una correlación directa entre el 
apego ansioso y niveles elevados de 
depresión en jóvenes mexicanos.  
Este tema es relevante no solo desde el 
punto de vista clínico y psicológico, sino 
también desde una perspectiva de 
prevención y educativa, debido a que 
permite generar más información favorable 
para el diseño de intervención terapéutica y 
programas psicoeducativos enfocados en la 
salud mental. De igual manera ayuda a 
aumentar el conocimiento científico en el 
país, ya que todavía hay escasos estudios 
sobre como el abandono o la ausencia de 
padres durante la infancia afecta las 
emociones y la salud mental de los jóvenes 
adultos en Ecuador.  
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En este contexto, la presente investigación 
es importante porque busca llenar un vacío 
en la literatura científica ecuatoriana al 
explorar de forma específica la relación 
entre estilos de apego y depresión en adultos 
jóvenes que han experimentado la ausencia 
de una figura parental significativa. 
Comprender esta relación no solo 
enriquecerá el conocimiento académico, 
sino que además permitirá desarrollar 
intervenciones más efectivas y 
culturalmente contextualizadas que 
promuevan el bienestar emocional en este 
grupo vulnerable de la población.  
 
Preguntas de investigación   
¿Qué relación existe entre estilos de apego y 
depresión en adultos jóvenes con padres 
ausentes?  
¿Cuáles son los estilos de apego en adultos 
jóvenes con padres ausentes?  
¿Cuáles son los niveles de depresión en 
adultos jóvenes con padres ausentes?  
¿Cómo se relacionan los niveles de 
depresión con los datos sociodemográficos 
(edad, sexo, nivel de instrucción, con quién 
vive) en adultos jóvenes con padres 
ausentes?  
Objetivo General  
Analizar la relación entre los estilos de apego 
y niveles de depresión en adultos jóvenes 
con padres ausentes.  
Objetivos específicos  
• Detallar los estilos de apego que 
predominan en los adultos jóvenes con 
padres ausentes.  
• Describir los niveles de depresión en 
adultos jóvenes con padres ausentes.   
• Correlacionar los niveles de 
depresión con los datos sociodemográficos 
(edad, sexo, nivel de instrucción, con quién 
vive) en adultos jóvenes con padres 
ausentes.   

2. MARCO METODOLÓGICO. 

Tipo de paradigma: positivista  
   

Miranda et al. (2020) denominan al 

paradigma como un conjunto de 

conocimientos que ayuda a entender ciertos 

fenómenos para así poder encontrar 

soluciones a los problemas que se puedan 

surgir. Además, para las comunicades 

científicas se incluye las creencias, métodos 

y valores y de esta manera se abordan los 

problemas y desarrollan posibles soluciones.  

Ricoy (2006) manifiesta que el paradigma 

positivista se caracteriza por ser cuantitativo, 

la observación y en el uso de métodos 

científicos. Por ende, este paradigma se 

utiliza cuando se busca comprobar una idea 

usando estadísticas o también cuando se 

necesita conocer cuánto mide una 

determinada variable.  

Según Díaz (2014) se conoce al positivismo 

como una forma de pensar que cree que el 

único conocimiento válido, es que se basa en 

hechos reales que puedan ser comprobados 

por la experiencia, debido a esto se rechaza 

la idea de que la filosofía y las teorías puedan 

ser fuentes válidas para generar 

conocimiento científico.  

Esta investigación parte del paradigma 

positivista, ya que busca estudiar la relación 

entre los estilos de apego y depresión en 

adultos jóvenes con padres ausentes, 

utilizando métodos objetivos y también 

medibles. Desde esta perspectiva, se 

considera que la realidad puede conocerse a 

través de la observación y a su vez el uso de 

herramientas que permitan obtener los 

resultados precisos.  

 
Tipo de enfoque: Cuantitativo  
Como mencionan Hernández et al. (2010) el 

enfoque cuantitativo comienza con la 

identificación y formulación de un 

problema. Posteriormente se realiza una 

revisión de la literatura que está relacionada 
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con el tema y de esta manera se construye 

un marco teórico que sustenta el estudio. A 

partir de esta base, se elaboran las hipótesis 

de investigación, en las cuales se establecen 

con claridad las variables principales y son 

definidas desde una perspectiva conceptual 

como operacional. 

Así mismo dichos autores mencionan que 

después se eligen ciertos Aspectos 

(indicadores) los cuales sirven para observar 

esas variables, y así se crean preguntas o 

instrumentos como son las encuestas o 

cuestionarios. Estos instrumentos son muy 

organizados y son utilizados para recoger 

datos. Luego dichos datos son analizados 

con ayuda de herramientas estadísticas, para 

ver si las hipótesis son correctas o no.  

Este enfoque de esta investigación es 

cuantitativo ya que recopilan datos de forma 

de números para así poder analizar si es que 

existe una relación entre los estilos de apego 

y depresión. Para esto se procede a aplicar 

cuestionarios o escalas que permitan medir 

estas dos variables en adultos jóvenes con 

padres ausentes y finalmente se analizan los 

datos con métodos estadísticos para así 

obtener resultados objetivos y claros. 

Alcance descriptivo correlacional   
 
Según Arias (2012) el alcance o nivel de una 
investigación hace alusión a la profundidad 
con la que se puede llegar a examinar un 
fenómeno o un objeto de estudio. De igual 
forma, Hernández (2018) manifiesta que los 
estudios científicos pueden clasificarse, esto 
de acuerdo qué alcance, en cuatro tipos: 
exploratorio, descriptivo, correlacional y 
explicativo.  

El alcance descriptivo tiene como objetivo 
principal identificar y detallar las 
propiedades, características y a su vez los 
perfiles de determinados grupos, objetos, 
comunidades o fenómenos. Para esto es 

fundamental recopilar datos sobre la 
variable que se deberá analizar y por 
consiguiente se procede a su medición 
Hernández et al. (2018).  

Sousa et al. (2007) mencionan que este tipo 
de investigaciones se observan, describen y 
respaldan distintos aspectos del fenómeno 
que se está estudiando, sin intervenir ni 
manipular las variables.  

El propósito del enfoque correlacional es 
examinar cómo cambia una variable en 
relación con la otra. De esta manera se 
puede evidenciar que, en este tipo de 
investigación, se plantean hipótesis que 
proponen vínculos entre variables, sin llegar 
a clasificarlas como independientes o 
dependientes, de tal manera que no se le da 
prioridad a una sobre la otra y el orden en 
que se analicen no influye en los resultados 
obtenidos. Según Ríos (2017) esta 
metodología lo que busca es cuantificar el 
nivel de asociación entre dos variables, sin 
intentar establecer una relación de causa y 
efecto, sin embargo, los resultados pueden 
ser de ayuda como base para futuras 
investigaciones a más profundidad.  

Para Ramos (2020), en este tipo de 
investigación es crucial formular una 
hipótesis que muestre la relación entre dos 
variables. Dentro del enfoque cuantitativo, 
se utilizan métodos estadísticos que 
permiten aplicar los resultados a toda la 
población con la finalidad de beneficiar a 
más personas.  

 
Diseño no experimental de corte 
transversal   
 
De acuerdo con Niño (2011) el diseño de 
investigación comprende las estrategias, 
métodos y etapas que se deben llevar a cabo 
el estudio, incluyendo un conjunto de 
procedimientos lógicos y ordenados que 
facilitan la resolución del problema 
principal. 
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Kerlinger (1979) menciona que el diseño no 
experimental se distingue debido a que no se 
manipulan intencionalmente las variables 
del estudio. En lugar de intervenir en ellas, 
lo que hace el investigador es limitarse a 
observar los fenómenos en su contexto 
natural, con el propósito de luego analizarlos 
tal como se presentan. 
 
Rodríguez et al. (2018) mencionan que el 
diseño de corte transversal es considerado 
un estudio observacional a nivel individual 
el cual cumple con dos propósitos: uno es 
descriptivo y el otro es analítico. También se 
conoce como estudio de prevalencia o 
encuesta transversal y su finalidad principal 
es determinar cuán frecuente es una 
condición o alguna enfermedad dentro de la 
población que se llega a investigar. Este tipo 
de diseño es uno de los más importantes 
dentro del campo de la epistemología, así 
como los estudios de casos y controles.  
 
Muestreo no probabilístico de tipo 
intencional   
 
Bustamante (2011) menciona que el 
muestreo consiste en aplicar una técnica 
mediante la cual se seleccionan grupos 
reducidos de individuos con la finalidad de 
obtener conclusiones sobre un grupo más 
grande que puede llegar a tener 
características parecidas al grupo elegido.  
 
Para Arias et al. (2012) el muestreo no 
probabilístico es una manera de seleccionar 
a las personas que van a ser parte del estudio, 
donde el investigador elige a los 
participantes usando su propio criterio y 
experiencia, sin que todos tengan la misma 
probabilidad de ser elegidos, impidiendo 
calcular un margen de error, aunque permite 
que sea un análisis útil para ciertos 
contextos. 
Según Arias et al. (2012) menciona que el 
muestreo intencional, es considerado 

también como muestreo opinático o 
también de juicio, éste se aplica cuando el 
investigador selecciona directamente a las 
personas que, según su criterio, considera 
adecuadas para su estudio.                                                                                       
Características de la muestra  
La muestra estuvo conformada por jóvenes 
adultos con edades comprendidas entre los 
18 y 40 años de edad, se utilizó un muestreo 
no probabilístico de tipo intencional, 
seleccionando a los participantes de forma 
deliberada por cumplir con el criterio 
principal de haber experimentado la 
ausencia de uno o ambos padres. La 
recolección de la muestra se llevó a cabo 
mediante el contacto directo con estudiantes 
universitarios que compartieron dicha 
experiencia, así como con personas externas 
a la institución. La selección de esta 
población se realizó a través de redes de 
conocidos y recomendaciones personales, 
garantizando el consentimiento informando 
de cada uno de los participantes.   
 
Criterios de inclusión y exclusión  
Criterios de inclusión:  
• Jóvenes adultos entre 18 y 40 años 
de edad.  
• Personas que hayan experimentado 
la ausencia emocional de uno o ambos 
padres en su vida.  
• Disposición voluntaria y firma del 
consentimiento informado para participar 
en el estudio.  
 
Criterios de exclusión:  
• Personas menores de 18 o mayores 
de 40 años.  
• Individuos que no hayan 
experimentado la ausencia emocional 
parental significativa.  
• Participantes que, debido a 
limitaciones cognitivas o emocionales, no 
comprendan adecuadamente el objetivo del 
estudio o presenten dificultades para poder 
responder de forma coherente a los 
instrumentos aplicados. 
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Principios éticos 

Se tomó en cuenta la declaración de Helsinki 
formulada por la asociación médica 
mundial, la cual define los principios éticos 
esenciales que deben guiar toda la 
investigación en la que los seres humanos 
participen. Este documento establece la 
necesidad de obtener un consentimiento 
informado, para de esta manera proteger a la 
población en situación de vulnerabilidad, 
garantizar la confidencialidad de la 
información recolectada y contar con la 
aprobación de comités de ética antes de 
iniciar cualquier estudio. Asimismo, se toma 
en cuenta que los posibles beneficios de la 
investigación deben ser mayores que los 
riesgos implicados, y que por ninguna 
circunstancia se deberá poner en peligro la 
integridad o a su vez el bienestar de los 
participantes (Asociación Médica Mundial, 
2023). 

Asimismo, la Asociación Americana de 
Psicología (APA), establece un conjunto de 
principios éticos fundamentales los cuales 
orientan la práctica profesional y la 
investigación con los seres humanos. Entre 
estos se encuentran la beneficencia y no 
maleficencia, el cual implica actuar en favor 
del bienestar de los participantes y así evitar 
cualquier daño. De igual manera se destaca 
la fidelidad y responsabilidad, lo que quiere 
decir que se exige una conducta profesional 
seria y comprometida. Por otro lado, se 
encuentra el principio de integridad, que se 
refiere a la obligación de actuar con 
honestidad y transparencia. A su vez el 
principio de justicia busca asegurar que 
todos los participantes reciban un trato 
equitativo, tanto en la selección como en el 
acceso a los beneficios que se deriven de la 
investigación (American Psychological 
Association, 2017).  

Instrumentos utilizados 
En la presente investigación se empleó el 

Cuestionario de Apego Adulto el cual fue 

desarrollado por Remedios Melero y María 

José Cantero y en año 2005, en España. Este 

cuestionario consta de 40 ítems que están 

distribuidos en cuatro dimensiones 

afectivas: Baja autoestima, necesidad de 

aprobación y miedo al rechazo, resolución 

hostil de conflictos, rencor y posesividad, 

expresión de sentimientos y comodidad con 

las relaciones, y eficacia emocional e 

incomodad con la intimidad, las respuestas 

se califican mediante una escala tipo Likert 

de seis puntos, dónde 1 representa 

“totalmente en desacuerdo y 6 “totalmente 

de acuerdo”, se agrega también que algunos 

ítems requieren de recodificación inversa. 

Asimismo, para la corrección, se deben 

sumar las puntuaciones directas por cada 

dimensión y posteriormente se convierten 

en percentiles, y esto permite interpretar el 

perfil general del participante, a partir de 

estas puntuaciones, se debe identificar 

cuatro estilos de apego: seguro, preocupado, 

alejado y temeroso-hostil (Melero y Cantero, 

2005). 

De igual se utilizó la Escala de Hamilton 

para la depresión, con sus siglas en inglés 

HDRS -17, la versión original fue 

desarrollada por Max Hamilton y publicado 

por primera vez en 1960, asimismo, fue 

revisado en 1967 como instrumento clínico 

estándar con la finalidad de medir los 

síntomas depresivos mediante entrevista 

estructurada. La escala se encuentra 

compuesta por 17 ítems que evalúan 

diversas áreas, tales como estado de ánimo, 

ansiedad, alteraciones del sueño, actividad 

psicomotora, síntomas somáticos y 

cognitivos. Para su calificación la 

puntuación se obtiene por medio de la suma 

de los valores individuales de cada ítem, que 
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da como resultado una puntuación total que 

oscila entre 0 a 52. Los puntos de corte 

comúnmente utilizados son: 0-7 (ausencia 

de depresión), 8-13 (depresión leve), 14 – 18 

(moderada) y ≥ 19 (grave). Esta escala fue 

adaptada y validada al español por Bobes et 

al. (2003), aquí se evaluó sus propiedades 

psicométricas en una muestra clínica 

española, manifestando una consistencia 

interna adecuada (alfa de Cronbach ≥ 0,70) 

(Bobes et al., 2003).  

Análisis de los resultados 

Para el análisis de los datos recolectados se 
utilizó herramientas como Microsoft Excel, 
el cual permitió organizar la información, 
realizar la tabulación de los datos   y 
finalmente hacer una primera revisión de los 
resultados obtenidos. Posteriormente, dicha 
información fue útil para realizar un análisis 
más preciso con la herramienta SPSS 
(Statistical Package for the Social Sciences), 
para determinar la relación entre los estilos 
de apego adulto y los niveles de depresión, 
identificando si existe una correlación 
significativa entre ambas variables, y así 
contribuir evidencia El objetivo es 
identificar si existe una correlación 
significativa entre ambas variables, lo que 
permitiría aportar evidencia empírica al 
estudio.  

RESULTADOS. 

En esta sección se presentan los resultados 

obtenidos a partir del análisis de los datos 

recopilados durante el estudio, la muestra 

consta de 123 participantes específicamente 

adultos jóvenes, posteriormente en las tablas 

se exponen las figuras correspondientes a 

los datos sociodemográficos   

 

 

Figura 1.  

Género 

Fuente: Elaboración propia 

El 58% de la población pertenece al género 

femenino, mientras que el 42% de la 

población pertenece al género masculino. 

Figura 2.  

Edad 

Fuente: Elaboración propia 

El 80% de la población tiene edades 

comprendidas entre 18 a 25 años de edad, el 

6% tiene edades comprendidas entre 26 a 33 

años y el 14% tiene edades comprendidas 

entre 34 a 40 años de edad. 
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Figura 3.  

Estado Civil 

 

Fuente: Elaboración propia 

El 84% de la población son solteros, el 6% 

se encuentran casados, el 6% permanecen 

en unión libre, el 3% se encuentra 

divorciado, mientras que el 1% de la 

población es viudo.  

Figura 4 

Nivel de instrucción 

 

Fuente: Elaboración propia 

En nivel de instrucción el 61% a cursado 

tercer nivel (licenciatura), el 37% ha cursado 

bachillerato, el 1% ha cursado educación 

primaria y el 1% ha cursado cuarto nivel 

(Maestría y doctorado).  

Figura 5.  

¿Con quién vive? 

 

Fuente:Elaboración propia  

El 39% de la población vive con la madre 

solamente, mientras que el 26% vive con 

ambos padres, asimismo el 15% de la 

población vive solo, el 14% vive con pareja 

(esposo/a o conviviente) y por último el 6% 

vive con padre solamente. 
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Figura 6. 

¿Tiene pareja actualmente? 

  

Fuente: Elaboración propia 

El 52 % de la población menciona que tiene 

pareja actualmente, mientras que el 48% de 

la población no tiene pareja en la actualidad.  

Posteriormente en las siguientes tablas se 

exponen las figuras correspondientes al 

cuestionario de apego adulto, en el cual se 

presenta los resultados obtenidos durante el 

análisis de los datos recopilados.  

Figura 7.  

Escala 1: Baja autoestima, necesidad de aprobación 

y miedo al rechazo.  

Fuente: Elaboración propia.  

En respuesta primer objetivo específico: 
detallar los estilos de apego que predominan 

en los adultos jóvenes con padres ausentes, 
se evidencia en la figura 7 los niveles de baja 
autoestima, necesidad de aprobación y 
miedo al rechazo presentes en los 
participantes. Se observa que el 30% de las 
personas presenta un nivel muy alto con 
estas características, lo cual indica que estas 
dificultades emocionales se presentan con 
frecuencia. Además, un 14% se ubica en el 
nivel alto y otro 14% en el nivel muy bajo. 
Los niveles restantes (bajo, bajo moderado y 
moderado alto) presentan distribuciones 
similares, con porcentajes que varían entre el 
10% y el 12%.   
 
Figura 8 
Resolución hostil de conflictos, rencor y posesividad. 

Fuente: Elaboración propia. 

En la siguiente escala se muestra la 

resolución hostil de conflictos, rencor y 

posesividad, se muestra que el 31% se 

encuentra en un nivel muy alto, lo que 

sugiere que estas conductas son frecuentes. 

Un 13% está en nivel alto y otro 13% en 

nivel moderado. Además, el 19% se ubica en 

moderado/alto, el 11% en bajo/moderado, 

el 5% en nivel bajo y el 8% en muy bajo. 
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Figura 9.  

Expresión de sentimientos y comodidad con las 
relaciones 

 

Fuente: Elaboración propia. 

En la escala de expresión de sentimientos y 

comodidad con las relaciones, el 37% de la 

población se ubica en la categoría de Muy 

bajo, el 17% en Bajo/Moderado, el 16% en 

Moderado y el 13% en Bajo. En menor 

proporción, el 7% se clasifica como Muy 

alto, el 6% en Moderado/Alto, y solo el 4% 

corresponde a la categoría Alto. 

Figura 10.  

Autosuficiencia emocional e incomodidad con la 
intimidad 

 

Fuente: Elaboración propia. 

En la escala de autosuficiencia emocional e 

incomodidad con la intimidad, el 45% de la 

población se ubica en la categoría muy bajo, 

lo que indica una baja tendencia a evitar 

intimidad y depender emocionalmente de 

otros. El 15% se encuentra en el nivel 

Moderado/Alto, el 12% en Moderado, y 

tanto el 10% como otro 10% en las 

categorías de alto y bajo/Moderado, 

respectivamente. En menor proporción, el 

7% se califica como muy alto, y solo el 1% 

se encuentra en el nivel bajo.  

Figura 11. 

Niveles de depresión 

 

Fuente: Elaboración propia. 

En respuesta al segundo objetivo específico: 
describir los niveles de depresión en adultos 
jóvenes con padres ausentes, se evidencia en 
la figura 11, que el 25% de los evaluados 
presentan depresión menor, el 24% muestra 
que no tiene depresión, el 22% muestra que 
tiene depresión mayor, seguido del 19% en 
el cual se muestra que presentan menos que 
depresión mayor y el 10% muestra más que 
depresión mayor.
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Tabla 1. 
Correlación entre relación entre los estilos de apego y niveles de depresión en adultos jóvenes con padres ausentes.  

 

  
Baja autoestima, 

necesidad de aprobación 
y miedo al rechazo 

Resolución hostil de 
conflictos, rencor y 

posesividad 

Expresión de sentimientos 
y comodidad con las 

relaciones 

Autosuficiencia 
emocional e 

incomodidad con la 
intimidad 

Rho de Spearman Niveles de depresión 

Coeficiente de 
correlación 

,342** ,270** -,296** ,188* 

Sig. (bilateral) 0 0,003 0,001 0,037 

N 123 123 123 123 

**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 
*. La correlación es significativa en el nivel 0,05 (bilateral). 

 
Interpretación  
En la tabla 1, se evidencia que los niveles de depresión presentaron correlaciones significativas con todas las dimensiones evaluadas. En primer 
lugar, se encontró una correlación muy significativa entre la baja autoestima, necesidad de aprobación y miedo al rechazo con la depresión de 
,342**, lo que sugiere que estas características contribuyen al aumento de síntomas depresivos. Asimismo, la resolución hostil de conflictos, 
el rencor y la posesividad también se asociaron de forma muy significativa con la depresión ,270**. Por otro lado, la expresión de sentimientos 
y la comodidad con las relaciones mostraron una correlación inversamente proporcional con la depresión de -, 296**, lo cual indica que una 
mayor apertura emocional se relaciona con niveles más bajos de depresión. Finalmente, la autosuficiencia emocional e incomodidad con la 
intimidad se correlacionaron de manera inversamente proporcional de ,188*, evidenciando que el distanciamiento afectivo también puede 
afectar al malestar emocional de manera significativa.  
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*. La correlación es significativa en el nivel 0,05 (bilateral). 

Interpretación 

Por otra parte, en la tabla 2 se encontró una correlación inversamente proporcional entre el nivel de instrucción y los niveles de depresión de 

-, 202* lo cual indica que, a mayor nivel educativo, se presenta menores niveles de sintomatología depresiva. Aunque la relación es 

inversamente proporcional, su significancia estadística indica que el nivel educativo puede ser un factor protector ante la aparición de síntomas 

depresivos, posiblemente por su influencia en el desarrollo de habilidades de afrontamiento, acceso a recursos o redes de apoyo más sólidas.

Tabla 2. 
Correlación entre los niveles de depresión con los datos sociodemográficos 
 
 Niveles de depresión Nivel de instrucción 

Rho de Spearman Niveles de depresión Coeficiente de correlación 1,000 -,202* 

Sig. (bilateral) . ,025 

N 123 123 

Nivel de instrucción Coeficiente de correlación -,202* 1,000 

Sig. (bilateral) ,025 . 

N 123 123 



 

 

 

3. DISCUSIÓN Y CONCLUSIONES. 

En particular, la dimensión que incluye “baja 
autoestima, necesidad de aceptación externa 
y temor al rechazo” mostró una correlación 
muy significativa con la sintomatología 
depresiva del, 342**. Esto implica que los 
individuos que tienen dudas sobre su valor 
personal y buscan aprobación constante 
tienden a presentar mayores signos de 
depresión. Esta tendencia ha sido 
confirmada por investigaciones previas. Por 
ejemplo, Kim et al. (2024) señalaron que 
variables como la sensibilidad al rechazo y la 
autoanulación están estrechamente ligadas al 
desarrollo de síntomas depresivos en 
población joven. De manera similar, un 
metaanálisis llevado a cabo por Spruit et al. 
(2020) encontró una correlación estable 
entre el apego inseguro y la depresión, con 
valores promedio cercanos a r = .31, lo cual 
coincide con lo evidenciado en el presente 
trabajo. 

De igual forma, la dimensión que abarca la 
“resolución hostil de conflictos, el 
resentimiento y la posesividad” también se 
relacionó de forma muy significativa del 
,270** con la depresión. Este resultado 
sugiere que las personas que suelen 
responder con hostilidad o ejercer control 
sobre los demás en sus relaciones pueden 
experimentar mayor malestar emocional. 
Bifulco et al. (2002) identificaron una 
tendencia parecida en adultos con estilos de 
apego marcados por la hostilidad, quienes 
mostraban mayor prevalencia de cuadros 
depresivos. Otros estudios también han 
vinculado comportamientos posesivos con 
un aumento en las emociones negativas y 
problemas de salud mental (Lo et al., 2020). 

En contraste, la dimensión que incluye la 
“expresión de sentimientos y la comodidad 
con las relaciones” presentó una relación 

negativa muy significativa con la depresión 
del -,296**, lo cual indica que la capacidad 
de comunicarse emocionalmente y sentirse 
bien en la cercanía con otros puede actuar 
como un factor de protección ante la 
aparición de síntomas depresivos. Este 
hallazgo se alinea con diversos estudios que 
destacan el valor del apego seguro en la 
prevención del malestar psicológico. Por 
ejemplo, Ma et al. (2023), en una 
investigación longitudinal, encontraron que 
quienes mantienen vínculos afectivos 
saludables y tienen facilidad para expresar 
emociones tienden a experimentar menor 
afectación emocional. 

Por otra parte, la dimensión relacionada con 
“autosuficiencia emocional e incomodidad 
frente a la intimidad” evidenció una 
correlación significativa, aunque más leve, 
con los niveles de depresión del, 188*. 
Aunque esta relación es menos fuerte que las 
anteriores, sigue siendo significativa, y 
sugiere que evitar la intimidad o mostrarse 
excesivamente independiente 
emocionalmente puede aumentar el riesgo 
de sufrir síntomas depresivos. Este patrón 
corresponde al estilo de apego evitativo, el 
cual, según Li et al. (2021), está vinculado a 
la depresión, aunque con menor intensidad 
en comparación con el apego ansioso. El 
distanciamiento emocional podría dificultar 
el uso de estrategias efectivas para enfrentar 
el estrés, incrementando la vulnerabilidad 
psicológica. 

Además, los resultados sociodemográficos 
mostraron que el nivel de instrucción se 
relaciona negativamente con la depresión 
con un valor de -,202*, lo cual implica que, 
a mayor grado de formación académica, se 
presenta menor niveles de sintomatología 
depresiva. Esta relación ha sido respaldada 
por estudios anteriores como el de Lorant et 
al. (2003), quienes sugieren que la educación 
proporciona herramientas de afrontamiento 
más eficaces, acceso a redes de apoyo y 
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recursos que ayudan a mitigar el impacto 
emocional de las dificultades. 

En conjunto, los hallazgos obtenidos 
refuerzan la importancia de los estilos de 
apego y ciertos factores psicosociales para 
comprender la aparición de la depresión en 
jóvenes adultos. Características como la 
inseguridad emocional, la hostilidad en las 
relaciones y la evitación del contacto íntimo 
se relacionan con un mayor riesgo 
depresivo. En cambio, habilidades como la 
expresión emocional, la creación de vínculos 
saludables y el acceso a educación parecen 
desempeñar un papel protector. Estos 
resultados resaltan la necesidad de 
implementar intervenciones que promuevan 
el desarrollo de habilidades relacionales, 
autoestima y bienestar emocional, 
especialmente en jóvenes que se han 
desarrollado en contextos familiares 
marcados por la ausencia parental. 

Conclusiones  

Se evidenció que existe una relación 

significativa entre los estilos de apego y los 

niveles de depresión en adultos jóvenes con 

padres ausentes. Precisamente se constató 

que dimensiones del apego caracterizadas 

por inseguridad, la necesidad de aprobación, 

hostilidad interpersonal o evitación 

emocional tienen mayor nivel de 

sintomatología depresiva, mientras que la 

apertura emocional y la capacidad para 

mantener relaciones saludables y estables 

pueden tener un efecto protector. 

Asimismo, por medio del análisis fue posible 

identificar que entre los participantes 

predominan formas de apego marcadas por 

la baja autoestima, el temor al rechazo y la 

dependencia afectiva. Estas características lo 

que reflejan es una tendencia hacia patrones 

de apego inseguro, que posiblemente se 

pueden presentar por el haber 

experimentado el haber crecido en un 

contexto familiar sin la presencia constante 

de las figuras paternales. 

Por otra parte, se evidenció que gran parte 

de los adultos jóvenes evaluados presenta 

mayores síntomas depresivos, 

específicamente aquellos individuos que 

manifiestan dificultades para poner manejar 

emociones o a su vez poder establecer 

vínculos cercanos. Por ello estos hallazgos 

son relevantes, ya que se debe considerar el 

bienestar emocional y los factores que 

tengan relación con esta población en 

particular. 

Por último, se debe considerar que, en base 

a los datos sociodemográficos, el nivel de 

instrucción mostró una relación inversa con 

los niveles de depresión, indicando así que, 

a mayor formación académica, es menor la 

presencia de síntomas depresivos. Por 

consiguiente, las demás variables 

sociodemográficas, no presentaron 

relaciones estadísticamente significativas 

con la depresión en esta muestra. 

Limitaciones  

• Se evidenció carencia de 
información sobre estudios que 
aborden de manera conjunta estilos 
de apego y depresión. 

• Por otra parte, se presentó una 
dificultad para encontrar un 
instrumento traducido al español 
que mida la variable de apego ya que 
la mayor parte de los instrumentos 
psicológicos se encontraban en el 
idioma inglés. 
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• Asimismo, se presentó complejidad 
para poder evaluar a personas que 
carezcan de padres ausentes, ya que 
no se logró recolectar tantos 
participantes que cumplan con dicha 
característica. 

Recomendaciones   

-Se recomienda en posibles investigaciones 
utilizar cuestionarios confiables y 
actualizados para poder medir estilos de 
apego y la depresión, esto con el fin de 
obtener resultados más concretos en los 
adultos jóvenes que crecieron sin la 
presencia de alguno de sus padres. 

- Sería útil complementar las encuestas con 
entrevistas, para poder obtener más 
información sobre cómo se sienten los 
jóvenes sobre la ausencia de sus padres y 
cómo esto ha afectado a sus relaciones 
emocionales.  

-En crucial tomar en cuenta otros factores 
familiares al momento de evaluar, cómo 
saber quién crio al adulto joven, cómo fue la 
relación y desde cuándo se presentó la 
ausencia de padre o madre, esto debido a 
que puede influir de manera significativa en 
su estado emocional.  

-Asimismo, se sugiere hacer más estudios 
similares en diferentes regiones y con más 
personas, para conocer si los resultados se 
repiten en otros contextos y así comprender 
mejor el vínculo entre el apego y la 
depresión de los adultos jóvenes.  
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Instrumento 1 – Cuestionario de Apego Adulto 

 

Instrumento 2 – Escala de Hamilton para la depresión  
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