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Resumen 

La presente investigación tuvo como objetivo describir el funcionamiento familiar en 

pobladores de un asentamiento humano de la ciudad de Pucallpa durante el año 2026. El 

estudio fue de tipo básico, nivel descriptivo, diseño no experimental y de corte transversal. La 

población estuvo conformada por pobladores de 20 a 65 años y la muestra fue de 105 

participantes, seleccionados mediante un muestreo no probabilístico por conveniencia. La 

técnica utilizada fue la encuesta y el instrumento aplicado fue el Test de Funcionamiento 

Familiar FF-SIL adaptado por Álvarez (2018), conformado por 14 ítems distribuidos en siete 

dimensiones, la validez del instrumento fue establecida mediante juicio de expertos en la 

ciudad de Pucallpa y la confiabilidad correspondió a un alfa de Cronbach de 0.883 reportado 

en la adaptación peruana. Los resultados evidenciaron que el 61,0% de los participantes 

presento un funcionamiento familiar disfuncional, el 21,0% un funcionamiento severamente 

disfuncional y el 18% un funcionamiento moderadamente funcional, sin registrarse familias 

funcionales. Asimismo, la disfuncionalidad predomino en la adultez temprana, en el sexo 

masculino y en los participantes solteros, mientras que la mayor proporción de funcionamiento 

severamente disfuncional se observó en los convivientes. Se concluye que existe un 

predominio del funcionamiento familiar disfuncional en la población estudiada, lo que 

evidencia la necesidad de fortalecer las estrategias de promoción de la salud mental y las 

relaciones familiares en el ámbito comunitario. 

Palabras clave: funcionamiento familiar, familia, asentamiento humano, adultos 
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Abstract 

The objective of this study was to describe family functioning among residents of a human 

settlement in the city of Pucallpa during 2026. The research was basic in nature, descriptive in 

scope, with a non-experimental cross-sectional design. The study population consisted of 

adults aged 20 to 65 years, and the sample included 105 participants selected through non-

probability convenience sampling. Data were collected using a structured survey, and the 

Family Functioning Test (FF-SIL), adapted by Álvarez (2018), was used as the research 

instrument. The instrument comprises 14 items grouped into seven dimensions. Content 

validity was established through expert judgment in the city of Pucallpa, while reliability 

corresponded to a Cronbach's alpha coefficient of 0.883 reported in the Peruvian adaptation. 

Data were analyzed using IBM SPSS Statistics version 26 through descriptive statistics based 

on frequencies and percentages. The findings showed that 61.0% of participants presented 

dysfunctional family functioning, 21.0% severely dysfunctional family functioning, and 

18.1% moderately functional family functioning, with no cases of fully functional families 

identified. Dysfunctional family functioning predominated among young adults, males, and 

single participants, whereas the highest proportion of severely dysfunctional family 

functioning was observed among cohabiting participants. It is concluded that dysfunctional 

family functioning predominates in the study population, highlighting the need to strengthen 

community-based strategies aimed at promoting mental health and improving family 

relationships. 

Keywords: family functioning, family, human settlement, adults 
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I. Planteamiento del Problema de Investigación 

El presente estudio trato sobre el funcionamiento familiar en pobladores de un 

asentamiento humano en Pucallpa, 2026. A nivel internacional, la Organización 

Mundial de la Salud (OMS, 2024) sostiene que la salud mental de las poblaciones se 

encuentra fuertemente condicionada por los determinantes sociales de la salud y el 

entorno micro comunitario inmediato. Dentro de este escenario, la familia se 

constituye como el núcleo primario de socialización y el principal amortiguador 

frente al distrés psicológico y social. No obstante, las crisis económicas globales, la 

precariedad laboral y las transformaciones sociodemográficas recientes han 

erosionado las estructuras tradicionales de convivencia, incrementando los índices de 

disfuncionalidad familiar a escala global (Lara y Gaibor, 2023). Cuando un sistema 

familiar experimenta fallas crónicas en la comunicación, la expresión de afecto y la 

delimitación de roles, deja de operar como un factor protector y se transforma en un 

entorno patógeno que vulnera la estabilidad emocional de sus integrantes.  

Por su parte, la Organización Panamericana de la Salud (OPS, 2022) advierte 

que en América Latina existe una respuesta reactiva y limitada frente a las 

necesidades de salud mental, agudizándose la vulnerabilidad en comunidades de 

bajos ingresos donde las familias carecen de redes de soporte formales. 

En el contexto latinoamericano, la problemática se agudiza en las zonas 

periurbanas y asentamientos humanos en vías de desarrollo. Las familias que habitan 

estas áreas enfrentan barreras estructurales complejas, tales como el hacinamiento, la 

falta de servicios básicos estables y la exposición a entornos de violencia vecinal. 

Investigaciones recientes evidencia que el estrés derivado de estas condiciones 

socioeconómicas vulnera directamente variables críticas de la dinámica del hogar, 

tales como la armonía interna, la cohesión y la adaptabilidad ante situaciones de 

crisis (Esteves et al. 2024). Asimismo, la escasa permeabilidad de esos sistemas 

familiares entendida como la capacidad de conectarse con el entorno externo para 

buscar soporte dificulta que los adultos accedan de manera oportuna a estrategias 

instituciones de autocuidado y prevención en salud mental.  
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La familia es definida como un sistema dinámico de relaciones que permite 

establecer reglas de comportamiento y soporte emocional; un funcionamiento 

familiar adecuado es aquel donde existe un equilibrio entre la cohesión y la 

adaptabilidad de sus miembros (Olson, 2011, citado en Aparicio & Loli, 2024). Es 

considerada la base del desarrollo individual, pues en su seno se gestan las primeras 

percepciones sobre la competencia personal. 

En el ámbito peruano, la disfunción familiar – caracterizada por la falta de 

responsabilidades compartidas y la inestabilidad afecta negativamente la seguridad de 

los pobladores. Según el Instituto Nacional de Estadística e Informática (INEI, 2021), 

la prevalencia de familias monoparentales y la falta de cohesión en sectores 

vulnerables generan una disminución en los recursos psicológicos de los ciudadanos. 

En los asentamientos humanos de Pucallpa, esta problemática se agudiza por factores 

socioeconómicos, lo que repercute de forma negativa en la capacidad de los 

moradores para percibirse como agentes eficaces de su propio cambio, para la línea 

de Prevención y cuidado de la salud mental, describir este panorama es urgente. El 

cual permite identificar hogares en riesgos extremos antes de que desarrollen 

psicopatologías graves. Por ello, se hace necesario caracterizar de forma descriptiva 

la dinámica interna de estos pobladores. 

Por consiguiente, se planteó la pregunta de investigación: 

¿Cómo es el funcionamiento familiar en pobladores de un asentamiento 

humano, Pucallpa 2026? 

Por ello se estableció los siguientes objetivos 

Como objetivo general se buscó describir el funcionamiento familiar en 

pobladores de un asentamiento humano, Pucallpa 2026 y como objetivos específicos: 

Describir el funcionamiento familiar en pobladores de un asentamiento humano, 

Pucallpa, 2026, según sexo. Describir el funcionamiento familiar en pobladores de un 

asentamiento humano, Pucallpa, 2026, según edad y Describir el funcionamiento 
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familiar en pobladores de un asentamiento humano, Pucallpa, 2026, según estado 

civil. 

La presente investigación desde una perspectiva conceptual, se justificó en la 

necesidad de enriquecer el conocimiento científico sobre la dinámica relacional en 

contextos de vulnerabilidad social y geográfica en la Amazonia peruana. El estudio 

se fundamenta en los enfoques contemporáneas de la psicología comunitaria, los 

cuales postulas que las interacciones del grupo familiar configuran las condiciones 

primarias para el cuidado y la prevención de la salud mental (Reyes y Oyola, 2022, 

citado en Esteves et al, 2024).  

Aportando de esta manera valor teórico al articular siete dimensiones 

específicas del instrumento FF – SIL (cohesión, armonía, comunicación, 

permeabilidad, efectividad, roles y adaptabilidad) con los indicadores actuales de la 

salud mental preventiva en adultos. El estudio genera un marco explicativo 

actualizado al año 2026 sobre como las variables de convivencia diaria, 

especialmente la distribución de tareas (roles) y el soporte social externo 

(permeabilidad) operan como factores protectores frente al distrés psicológico en 

comunidades periurbanas de Pucallpa 

En un nivel practico, el estudio se sustentó en su utilidad directa para el 

diseño de estrategias de salud pública y de intervención comunitaria. La prevención 

en salud mental requiere identificar con precisión empírica los procesos relacionales 

que presentan disfuncionalidad, puesto que entornos familiares deficientes 

multiplican exponencialmente el riesgo de desarrollar sintomatología afectiva, 

afectando la madurez emocional de los ciudadanos (Lara y Gaibor, 2023; Zapata 

Purizaca, 2023), aplicando el test FF-SIL, esta investigación proporcionara un 

diagnóstico situacional real y categorizado (funcional, moderadamente funcional, 

disfuncional o severamente disfuncional) de los adultos del asentamiento humano. 

Estos hallazgos descriptivos permitirán que los psicólogos comunitarios, postas y 

centros de salud mental comunitarios (CSMC) de la región Ucayali dejen de aplicar 

planes genéricos y en su lugar, diseñen talleres preventivo-promocionales, programas 
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de consejería y redes de apoyo familiar dirigidos específicamente a subsanar los 

déficits dimensionales reales detectados en la población. 

Metodológicamente, la investigación se justificó al demostrar la viabilidad, 

pertinencia y alta aplicabilidad psicométrica del Test de Funcionamiento Familiar 

(FF-SIL) en poblaciones adultas en condición de vulnerabilidad socioeconómica en 

el Perú. Frente a otros modelos estructurales de evaluación familiar que resulten 

extensos y de compleja tabulación para el trabajo de campo, destacando por su 

eficiencia metodológica basada en un cribado rápido de 14 reactivos (Ccori, 2025; 

Prometeo Journal, 2024). 
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II. Marco Teórico 

2.1. Antecedentes 

Internacional 

Freire y Escobar (2022), realizaron una investigación titulada 

Funcionamiento familiar y su relación con el consumo de alcohol en adultos jóvenes, 

ejecutaron un estudio de ruta cuantitativa y nivel descriptivo-correlacional. El 

objetivo del trabajo fue determinar el perfil relacional y de riesgo en una población 

compuesta por adultos (en el rango de edad de 25 a 45 años). El proceso de campo 

recopilo información de manera autoadministrada mediante el uso exclusivo de la 

Escala de Funcionamiento Familiar FF-SIL, teniendo como resultados descriptivos 

un predominio de familias moderadamente funcionales (52.0%) y disfuncionales 

(18.0%). Realizaron el procesamiento estadístico segmentado por las variables 

demográficas, donde constataron que los adultos pertenecientes al subgrupo de 

estado civil soltero o divorciado presentaban puntuaciones críticamente inferiores en 

las subescalas de Armonía y Afectividad en comparación con los casados. La 

investigación concluyo detallando que los desajustes en la estructura de roles del 

hogar exacerban los índices de distrés psicológicos, requiriendo un constante 

monitoreo bajo el enfoque de salud comunitaria. 

Vásquez y Reinoso (2022), en su investigación titulada Funcionamiento 

familiar y calidad de vida de cuidadores de adultos mayores con deterioro cognitivo, 

Riobamba. 2022, llevaron a cabo un estudio de ruta cuantitativa y nivel descriptivo 

con un diseño no experimental transversal en Ecuador, el objetivo general de la 

investigación fue analizar la funcionalidad del hogar y la calidad de vida en una 

muestra conformada por 83 cuidadores en el rango productivo de 20 a 64 años, para 

la recolección de datos utilizaron el Test de Funcionamiento Familiar (FF-SIL) para 

su primera variable y la escala FUMAT para la segunda. Obteniendo como 

resultados descriptivos del FF-SIL que el 45.8% de los adultos evaluados presentaba 

disfuncionalidad familiar, mientras que el 38.6% se categorizo como moderadamente 
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funcional. Las dimensiones que demostraron mayores niveles de alteración critica 

fueron la Permeabilidad con un 47.0% de afectación y la Comunicación con un 

33.7%. el estudio concluyo formalmente a través del coeficiente de Spearman (Rho 

=.484; P=.000) que existe una correlación estadísticamente significativa bilateral, 

demostrando empíricamente que, a menor funcionalidad familiar, menos es la 

calidad de vida que experimentan los cuidadores adultos y su manejo ante 

situaciones de estrés y su salud mental. 

Nacional 

Santamaria (2024), en su investigación titulada Funcionalidad familiar 

percibida en función al sexo y edad en peruanos durante la pandemia COVID-2019, 

analizo a 421 sujetos con edades correspondientes a 13 y 72 años, analizo el 

funcionamiento familiar mediante el test FF-SIL. Los resultados indicaron una 

prevalencia de familias moderadamente funcionales (50.8%), con variaciones 

significativas de cohesión y el 12.7% disfuncional. El análisis evidencio variaciones 

estadísticamente significativas según sexo y edad(P<.05) en las dimensiones de 

cohesión, comunicación, permeabilidad y afectividad, concluyendo que el perfil 

familiar es heterogéneo según los datos sociodemográficos individuales. 

Huamán Soto (2024), en su investigación de tipo básica, alcance descriptivo 

y diseño no experimental de corte transversal titulada Funcionalidad familiar de 

cuidadores principales de pacientes adultos mayores terminales en Lima 

Metropolitana, analizo la dinámica del entorno familiar de 127 cuidadores utilizando 

el Cuestionario de Funcionamiento Familiar FF-SIL. Los resultados del análisis 

determinaron que el 72% de las familias presenta una funcionalidad moderada, el 

22% registra disfuncionalidad, el 4% es funcional y el 2% manifiesta una 

disfuncionalidad severa. El estudio concluyo que las siete dimensiones evaluadas 

(cohesión, armonía, comunicación, adaptabilidad, afectividad, rol y permeabilidad) 

operan de forma óptima para identificar el impacto del cuidado paliativo en la 

estructura doméstica, demostrando la efectividad del instrumento para diagnosticar 
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como la sobrecarga limita las dinámicas del hogar permitiendo priorizar el soporte 

psicoterapéutico en grupos vulnerables de la comunidad. 

Minaño (2023), en su investigación titulada Funcionamiento familiar y 

regulación emocional en estudiantes de una universidad particular de Lima durante el 

periodo de pandemia, 2021, ejecuto un estudio de tipo no experimental, transversal y 

con un diseño descriptivo-correlacional, evaluaron una muestra de 382 estudiantes 

universitarios usando la escala de Funcionamiento Familiar FF-SIL y la escala 

DERS, obteniendo como resultados descriptivos, que un 69.9% de los evaluados 

presentaba dificultades en su dinámica familiar, mientras que el 74.6% manifestó 

problemas para gestionar sus emociones. El estudio concluyo que un adecuado 

funcionamiento familiar, caracterizado por mayor Cohesión y Comunicación, 

funciona como un factor protector que favorece una mejor capacidad de 

autorregulación emocional ante las crisis cotidianas 

Regional 

Peñate (2023) en su investigación titulada Comunicación y funcionamiento 

familiar en migrantes venezolanos, Pucallpa, 2021, ejecuto un estudio de ruta 

cuantitativa y nivel descriptivo con el fin de examinar el entorno hogareño. 

Evaluaron una muestra de pobladores adultos, utilizando la Escala de 

Funcionamiento Familiar FF-SIL, en sus tablas descriptivas, el autor detallo el 

comportamiento de la funcionalidad familiar segmentando a los pobladores según su 

estado civil, rango de edad y sexo, reportando que las mujeres adultas en condición 

de soltería o separación experimentaban mayores dificultades en el afrontamiento de 

crisis familiares debido a la sobrecarga en la subescala de Roles. El estudio concluyo 

destallando como las barreras del entorno periurbano local erosionan el soporte del 

hogar en la adultez. 

2.2. Bases teóricas 

2.2.1. Funcionamiento familiar 
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El funcionamiento familiar es concebido como el conjunto de atributos del 

sistema familiar que emergen a través de la interacción entre sus miembros. Según 

Olson (2011). Desde la perspectiva sistémica contemporánea, la familia no 

constituye una simple agrupación de individuos, sino un sistema abierto 

autorregulado cuyas propiedades emergen de las interacciones mutuas de sus 

integrantes (Esteves et al, 2024) 

En la población adulta de 25 a 65 años, este constructo determina la 

capacidad del sistema para mantener un equilibrio interno homeostático frente a las 

demandas y tensiones socioeconómicas que impone el entorno externo periurbano 

(Zapata Purizaca, 2023). 

2.2.2. Familias funcionales 

Según Minuchin (1977), la funcionalidad no implica la ausencia de conflictos 

o problemas, sino la capacidad operativa del sistema familiar para adaptarse, 

transformarse y resolver las crisis inherentes a sus diferentes etapas del ciclo vital. En 

ese sentido, una familia funcional es aquella cuyas interacciones facilitan un tránsito 

armónico entre sus etapas evolutivas, disponiendo de recursos adaptativos que 

promueven el bienestar psicológico, la salud mental y el crecimiento personal de cada 

uno de sus integrantes, partiendo desde esa perspectiva psicométrica y clínica que 

sustenta el Test de Funcionamiento Familiar FF-SIL, De la Cuesta (1997), define el 

funcionamiento familiar como una dinámica relacional e interactiva que posee 

atributos sistémicos particulares. Es esta aproximación, una familia funcional se 

caracteriza por un equilibrio estructural optimo donde se prioriza la flexibilidad antes 

las demandas del entorno y se evita la rigidez relacional en los miembros. 

2.2.3. Funciones de la familia 

La familia, al ser considerada la célula base de la sociedad, cumple un 

conjunto de responsabilidades y pautas interactivas que garantizan tanto la 

supervivencia de sus integrantes como la transmisión cultural. Zambrano y Mayo 

(2022), postulan que el adecuado estado de salud física y mental de los individuos 
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depende directamente del cumplimiento de las funciones esenciales del núcleo 

familiar. Estas funciones se clasifican formalmente en las siguientes áreas: Función 

biológica: Centrada en la procreación, la reproducción humana y la satisfacción de 

necesidades básicas de amparo y sustento; Función educativa: consiste en la 

formación en valores, normas de convivencia, hábitos y conductas compartidas. 

Siendo los padres los primeros agentes modulares del comportamiento social de los 

hijos; Función económica: Responsable de la obtención de ingresos y recursos 

materiales necesarios para satisfacer de manera integral de las demandas cotidianas 

de manutención del núcleo; Función afectiva: Evaluada como la primera escuela 

emocional, donde el intercambio de afectos, comunicación y el vínculo de apego 

estructuran la identidad y la autoestima de cada miembro. 

2.2.4. El Modelo Teórico del Instrumento FF-SIL 

El Test FF-SIL se fundamenta operativamente en el enfoque clínico-

preventivo del funcionamiento familiar desarrollado en el contexto de la atención 

primaria de la salud (Pérez et al, 1997). Este modelo postula que la salud relacional 

de un hogar se evalúa a través de procesos cotidianos agrupado en siete dimensiones 

fundamentales (Ortega et al, 1999); Cohesión: Grado de unión física y emocional 

que experimentan los miembros del sistema familiar; Armonía: Nivel de 

correspondencia y equilibrio mutuo entre los interés y necesidades individuales de 

cada integrante; Comunicación: Proceso de transmisión clara, directa y bidireccional 

de experiencias, emociones y acuerdos en el hogar; Permeabilidad: Capacidad de la 

familia para abrir sus límites y establecer vínculos de interacción y soporte social con 

el entorno externo; Afectividad: Capacidad del sistema para vivenciar y expresar de 

forma reciproca sentimientos de amor, ternura y validación emocional; Roles: 

Distribución equitativa y aceptación clara de las responsabilidades, tareas y 

obligaciones domésticas y de sustento; Adaptabilidad: Flexibilidad del grupo 

familiar para modificar su estructura de poder, reglas de convivencia y jerarquías 

ante situaciones de crisis. 

2.2.5. El microentorno familiar como determinante de la salud mental 
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los enfoques modernos de la salud publica comunitaria sitúan al 

funcionamiento familiar como uno de los determinantes sociales intermedios más 

críticos de la salud mental del adulto (Lara y Gaibor, 2023). Un sistema familiar que 

puntúa en niveles óptimos de funcionalidad opera de manera directa como un factor 

protector primario, amortiguando el distrés y proveyendo un espacio seguro para la 

regulación emocional de los ciudadanos en edad productiva (Esteves et al, 2024). 

2.2.6. Dinámicas disfuncionales y vulnerabilidad psicológica 

Por el contrario, cuando los canales internos se deterioran, el hogar se 

transforma en un entorno patógeno o de riesgo latente (Ortega et al, 1999). Las 

alteraciones crónicas en dimensiones como la asignación en la comunicación 

erosionan los recursos de afrontamiento individuales en el adulto. Bajo la línea de 

prevención, identificar descriptivamente si una comunidad presenta categorías de 

Familia disfuncional o Severamente disfuncional con el FF-SIL permite intervenir 

tempranamente antes de que este malestar relacional se consolide en sintomatología 

psíquica clínicamente diagnosticable, como trastornos depresivos o de ansiedad 

(Zapata purizaca, 2023). 

2.2.7. Funcionamiento familiar según la edad 

El ciclo vital individual de los adultos comprendidos entre los 25 y 65 años 

genera variaciones en las dinámicas relacionales. La adultez joven (25-40 años) se 

caracteriza por la consolidación de la independencia, crianza inicial de hijos y 

tensiones laborales de inserción, lo que exige mayor Adaptabilidad. En contraste, la 

adultez madura (41-65 años) enfrenta retos de consolidación patrimonial, el 

fenómeno del “nido vacío” o el cuidado de padres ancianos, modificando los 

indicadores de Cohesión y Comunicación (Vásquez y Reinoso, 2022). 

2.2.8. Funcionamiento familiar según el sexo 

La percepción del clima familiar varía en función de los roles de género y las 

expectativas socioculturales asignadas a varones y mujeres dentro del hogar 
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(carrasco, 2022). En comunidades vulnerables, las mujeres adultas suelen asumir una 

doble carga (proveedoras económicas y cuidadoras principales), lo cual altera 

descriptivamente su percepción de la dimensión de Roles y Afectividad dentro de las 

matrices del FF-SIL en comparación con el sexo masculino. 

2.2.9. Funcionamiento familiar según el estado civil 

La configuración civil del adulto (casado, soltero, conviviente, 

separado/divorciado) representa un factor estructural de soporte o vulnerabilidad 

para el sistema familiar (Andreo y Reyes, 2025). Los adultos con parejas estables 

institucionalizadas suelen reportar dinámicas más estables de Armonía y división de 

tareas, mientras que la soltería o la jefatura del hogar monoparental tras una 

separación incrementa el riesgo de percibir fallas en el soporte afectivo y 

organizativo interno. 

2.2.10. La importancia de la comunicación en el funcionamiento familiar 

Aparicio y Loli (2024) consideran de importancia la comunicación familiar, 

al ser la dimensión facilitadora, la cual permite a las familias desplazarse entre los 

niveles de cohesión y flexibilidad dentro del funcionamiento familiar. 
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III. Metodología 

3.1. Tipo, nivel y diseño de investigación 

El presente estudio fue de tipo básico o puro Huamán et al (2022), debido a 

que su finalidad principal radica en ampliar el cuerpo de conocimiento científico y 

diagnosticar las características relacionales de la comunidad sin aplicar una 

intervención terapéutica inmediata. 

Asimismo, la investigación fue de nivel descriptivo, dado que se orientó a 

medir, caracterizar y detallar de forma independiente la distribución y prevalencia de 

las dimensiones del funcionamiento familiar dentro de la muestra, sin establecer 

relaciones de causa – efecto ni asociaciones estadísticas con otras variables 

(Hernández – Sampieri & Mendoza, 2023). Bajo este rigor metodológico, no se 

buscaron evaluar grados de asociación correlacional. El objetivo se centró de forma 

exclusiva en caracterizar y detallar de forma precisa el estado actual del 

funcionamiento familiar en los pobladores evaluados, describiendo la variable general 

y sus siete dimensiones constitutivas. Del mismo modo, el nivel descriptivo permitió 

segmentar y caracterizar de manera independiente el comportamiento de la variable 

de estudio según las características demográficas de sexo, edad y estado civil de los 

participantes (Arias-Gómez et al, 2021). 

El diseño de la investigación fue no experimental y de corte transversal 

(Aparicio & Loli, 2024). fue no experimental debido a que no existió una 

manipulación intencional de la variable independiente; observándose los fenómenos 

tal como se presentaron en su contexto natural. Fue transversal debido a que la 

recolección de los datos sociodemográficos y psicométricos se realiza en un único 

momento temporal. 

3.2. Población y muestra 

La población estuvo constituida por adultos de ambos sexos, con un rango de 

edad de 20 a 40 años (adultez temprana), 40 a 65 años (adultez media) un criterio de 
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segmentación que se mantiene vigente en la investigación del ciclo vital (Papalia & 

Martorell, 2017), que residen de manera permanente en un Asentamiento Humano de 

la ciudad de Pucallpa (Hernández – Sampieri & Mendoza, 2023). La muestra fue de 

tipo no probalístico por conveniencia, elección metodológica que se justificó por la 

falta de un padrón de habitantes actualizado y algunas dificultades en la zona del 

estudio (Estrada, 2023). 
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3.3. Operacionalización de las variables 

Tabla 01. Operacionalización de las variables 

Variable 

Definición 

Conceptual 

Definición 

Operacional Dimensiones Reactivos 

Escala de 

Medición 

Funcionamiento 

Familiar 

Sistema de 

interacciones 

que define el 

soporte 

afectivo, las 

reglas del 

hogar y la 

capacidad 

adaptativa 

del grupo 

(Aparicio & 

Loli, 2024) 

Proceso de 

medición cuali-

cuantitativo que 

se realiza a 

través de la 

aplicación del 

Test FF-SIL, el 

cual evalúa la 

percepción del 

adulto mediante 

14 reactivos 

puntuados en 

escala Likert. 

El puntaje total 

varía de 14 a 70 

puntos, 

clasificando al 

sistema en: 

Funcional, 

Moderadamente 

funcional, 

Disfuncional o 

Severamente 

disfuncional 

1. Cohesión                  

2. Armonía 

3. Comunicación 

4. Permeabilidad 

5. Afectividad 

6. Roles 

7. Adaptabilidad 

Unión física y 

emocional. 

Intereses y 

necesidades 

compartidas. 

Claridad y 

transmisión de 

mensajes. 

Apertura a redes 

de apoyo externo. 

Expresión de 

amor y ternura. 

Responsabilidades 

y tareas del hogar. 

Flexibilidad ante 

situaciones de 

crisis. 

Ordinal 

(Escala Likert 

de 1 a 5) 
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3.4. Técnica e Instrumento de recolección de información 

La recolección de datos se realizó mediante la técnica de encuesta estructurada y 

presencial, aplicando el cuestionario directamente en los hogares de los moradores (Sánchez 

& Reyes, 2022). El instrumento utilizado fue el test de Funcionamiento Familiar FF-SIL 

adaptado por Álvarez (2018) el cual constó de siete dimensiones (cohesión, armonía, 

comunicación, adaptabilidad, afectividad, rol y permeabilidad), el instrumento conto con una 

confiabilidad de consistencia interna con coeficiente Alfa de Cronbach de 0.883 en un índice 

global, lo cual permite interpretar un nivel de confianza elevado, la validez del instrumento se 

sometió a juicio de expertos en la ciudad de Pucallpa. 

3.5. Método de análisis de datos 

Las encuestas recolectadas se procesaron mediante el software IBM SPSS 

Statistics v.26. Al estructurarse como un estudio puramente descriptivo univariable, 

no se realizaron contrastes de hipótesis analíticas. El análisis estadístico contemplara 

los siguientes pasos: Para responder al objetivo general y a las dimensiones del 

instrumento FF-SIL, se utilizó el análisis de frecuencias absolutas (n) y los 

porcentajes acumulados (%). Los puntajes directos acumulados (rango de 14 a 70 

puntos) se agruparon para clasificar a los pobladores en las cuatro categorías 

diagnosticas del funcionamiento familiar (funcional, moderadamente funcional, 

disfuncional y severamente disfuncional). Para dar cumplimiento a los tres objetivos 

específicos formulados, se empleó el método de tablas de contingencia o de doble 

entrada (cruces de frecuencias). Este procedimiento permitió describir la distribución 

de los niveles de funcionamiento familiar segmentando de manera independiente a la 

población según las variables demográficas y nominales recopiladas; Según sexo, 

edad, estado civil.  
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3.6. Aspectos éticos 

La investigación se rigió bajo los aspectos éticos mencionados en el 

Reglamento de Integridad Científica en la Investigación v.001 (ULADECH 

CATOLICA, 2026): 

En relación al respeto y protección de los derechos de los intervinientes, se 

asegura a Los usuarios que no se les proporcionaría ninguna compensación 

económica que pudiera perjudicar su integridad moral y psicológica. Además, se 

respetará su dignidad y se garantiza la confidencialidad de la información., 

protegiendo su derecho a la intimidad. Y por último se respetará su cultura. Se 

cumplió con el principio del cuidado del medio ambiente, ya que no se manipularán 

ni utilizarán plantas ni animales en esta investigación. 

Se respeto el principio de libre participación por voluntad propia, informando 

a los pobladores sobre el propósito y objetivo del estudio y permitiéndoles decidir de 

manera libre si desean participar en la investigación. 

Con respecto al principio de beneficencia, no maleficencia, se aseguró a los 

participantes que no sufrirían ningún daño durante el estudio, cumpliendo con las 

normas generales de garantizar su bienestar, evitar causar daño y minimizar los 

efectos adversos, maximizando los beneficios. 

En relación al principio de integridad y honestidad, el cual permitió que el 

estudio sea objetivo, imparcial y transparente en la difusión responsable del estudio. 

Esto indica que la investigación se realizó de manera honesta, transparente, justa y 

responsable 

Se aplico el principio de justicia, brindando un trato justo e igualitario a todos 

los participantes durante el proceso de evaluación. Además, se reconoció la 

importancia de la equidad y justicia al facilitar el acceso de los pobladores a sus 

resultados. 
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IV. Resultados 

4.1. Resultados 

Tabla 02. Funcionamiento familiar según evaluación del instrumento FF-SIL 

Niveles Frecuencia Porcentaje 
Severamente 
disfuncional 

22 21 

Disfuncional 64 61 
Moderadamente 
funcional 19 18 

Total 105 100 

 

De acuerdo con la evaluación general del funcionamiento familiar efectuada 

mediante el Test FF-SIL (tabla 02) en una muestra total de 105 pobladores de un 

asentamiento humano en Pucallpa, se determinó una marcada prevalencia de dinámicas 

funcionales. El 61% (n = 64) de los evaluados se ubicó en la categoría de disfuncional, 

seguido por un 21% (n = 22) que manifestó un nivel severamente disfuncional. Por su parte, 

únicamente el 18% (n = 19) de los participantes reporto un funcionamiento familiar 

moderadamente funcional, evidenciándose una ausencia total (0.0%) de hogares catalogados 

como plenamente funcionales dentro de la comunidad de estudio.  
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Tabla 03. Funcionamiento familiar según edad 

  Edad 

      Adultez temprana Adultez media Total 
 Recuento % Recuento % Recuento % 

Clasificación 

Severamente disfuncional 12 16.00% 10 33.30% 22 21% 

Disfuncional 49 65.30% 15 50.00% 64 61% 

Moderadamente funcional 14 18.70% 5 16.70% 19 18% 

Total 75 100.0% 30 100.0% 105 100% 

 

Al segmentar los resultados en función de los grupos de edad establecidos (tabla 03), 

se observó que el perfil disfuncional prevalece predominante en el grupo de adultez 

temprana (20 a 40 años), representando al 65.3% (n = 49) de su respectivo subgrupo, frente 

a un 50.0% (n = 15) observando en los adultos de edad media (40 a 65 años). Sin embargo, 

la condición severamente disfuncional duplico su representatividad porcentual dentro del 

grupo de adultos de edad media, afectando al 33.3% (n = 10) de este sector en comparación 

con el 16.0% (n = 12) reportado por los adultos jóvenes. El nivel moderadamente funcional 

mantuvo proporciones similares en ambos grupos, alcanzando un 18.7% (n = 14) en los 

adultos jóvenes y un 16.7% (n = 5) en los adultos de mediada edad.   
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Tabla 04. Funcionamiento familiar según sexo 

  
SEXO 

Masculino Femenino Total 

    Recuento % Recuento % Recuento % 

 Severamente 
disfuncional 

6 17.10% 16 22.90% 22 21% 

Clasificación Disfuncional 26 74.30% 38 54.30% 64 61%  
Moderadamente 
funcional 

3 8.60% 16 22.90% 19 18% 

Total 35 100.00% 70 100.00% 105 100.00% 

Con respecto al análisis distribuido por sexo (tabla 04), se constató que el sexo 

masculino exhibe mayor concentración en la categoría disfuncional con un 74.3% (n = 26) 

frente al 54.3% (n = 38) de las mujeres evaluadas. No obstante, el sexo femenino reflejo 

índices significativamente superiores en los extremos de la clasificación severamente 

disfuncional reportando un 22.9% (n = 16) frente al 17.1% (n = 6) de los varones, pero 

simultáneamente mostro una mayor tasa de moderada funcionalidad con un 22.9% (n = 16) 

respecto a un limitado 8.6% (n = 3) registrado en los participantes masculinos. 
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Tabla 05. Funcionamiento familiar según estado civil 

 Estado Civil 

Soltero Casado Conviviente Viudo Total 

    Recuento % Recuento % Recuento % Recuento % Recuento % 

Clasificación 

Severamente 
disfuncional 

8 12.50% 0 0.0% 14 40.0% 0 0.0% 22 21% 

Disfuncional 42 65.60% 3 60.0% 19 54.30% 0 0.0% 64 61% 

Moderadamente 
funcional 

14 21.90% 2 40.0% 2 5.70% 1 100.0% 19 18% 

Total   64 100.0% 5 100.0% 35 100.0% 1 100.0% 105 100% 

 

Finalmente. La caracterización del funcionamiento familiar según el estado civil 

(tabla 05) de los pobladores arrojo variaciones estructurales notables. Los participantes que 

mantienen una relación de convivencia civil (convivientes) evidenciaron los niveles más 

críticos de afectación, donde el 40.0% (n = 14) se posiciono en la categoría severamente 

disfuncional y el 54.3% (n = 19) en la condición disfuncional, restando únicamente un 5.7% 

(n = 2) en el nivel moderadamente funcional. En el subgrupo de pobladores solteros, la 

categoría disfuncional fue la más representativa con un 65.6% (n = 42), mientras que el 

12.5% (n = 8) registro una disfuncionalidad severa y un 21.9% (n = 14) alcanzo una 

funcionalidad moderada, en cuanto a las personas casadas, el 60.0% (n = 3) se categorizo 

disfuncional y el 40.0% (n = 2) como moderadamente funcional, sin registrar casos de 

severa disfuncionalidad. La única persona viuda de la muestra 100% se ubicó en el nivel 

moderadamente funcional.  
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V. Discusión 

La presente investigación tuvo como objetivo describir el funcionamiento familiar en 

pobladores de un asentamiento humano, Pucallpa, 2026. En relación con este objetivo, los 

resultados evidenciaron que el 61% de los participantes presento un funcionamiento familiar 

disfuncional, el 21% un funcionamiento severamente disfuncional y únicamente el 18% 

alcanzo un nivel moderadamente funcional, sin registrarse familias funcionales. Este 

hallazgo permite interpretar que la mayoría de los hogares evaluados experimentan 

dificultades para mantener relaciones familiares equilibradas y satisfacer adecuadamente las 

necesidades emocionales y organizativas de sus integrantes. La ausencia de familias 

plenamente funcionales refleja que la disfuncionalidad constituye una característica 

predominante dentro de la comunidad estudiada más que una situación aislada.  

Una posible explicación de este comportamiento radica en que las familias de un 

asentamiento humano suelen afrontar múltiples demandas relacionadas con la estabilidad 

económica, las responsabilidades familiares y las condiciones propias de un contexto social 

vulnerable. Estas circunstancias pueden incrementar las tensiones cotidianas y dificultar la 

comunicación, la distribución de responsabilidades, la resolución de conflictos y la 

adaptación frente a situaciones inesperadas. No obstante, debido al diseño descriptivo de la 

presente investigación, estos aspectos deben entenderse únicamente como posibles 

interpretaciones y no como relaciones de causa y efecto. 

Estos resultados encuentran sustento en la teoría sistémica de Minuchin (1977), 

quien plante que una familia funcional no se caracteriza por la ausencia de conflictos, sino 

por su capacidad para reorganizar su estructura, adaptarse a los cambios y resolver las crisis 

propias del ciclo vital familiar. Del mismo modo, De la Cuesta (1997) sostiene que la 

funcionalidad familiar depende del equilibrio de las interacciones entre sus integrantes, 

mientras que Pérez et al. (1997) y Ortega et al. (1999) explican, mediante el modelo FF-SIL, 

que el adecuado funcionamiento familiar requiere mantener un equilibrio entre las 

dimensiones de cohesión, armonía, comunicación, permeabilidad, afectividad, roles y 

adaptabilidad. Cuando estas dimensiones presentan alteraciones simultáneamente, 
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disminuye la capacidad protectora de la familia y se incrementa su vulnerabilidad frente a 

diversos problemas psicosociales. 

Estos hallazgos son semejantes a los reportados por Freire y Escobar (2022), quienes 

identificaron un predominio de familias con niveles de disfuncionalidad en adultos jóvenes. 

Asimismo, coinciden con los resultados obtenidos por Vásquez y Reinoso (2022), quienes 

encontraron elevados niveles de disfunción familiar en cuidadores de adultos mayores. En 

conjunto, estas investigaciones respaldan que la presencia de dificultades en la dinámica 

familiar constituye una realidad frecuente en distintos grupos poblacionales y contextos 

sociales. 

Respecto a la edad, los resultados muestran que el funcionamiento familiar 

disfuncional predominó en el grupo de adultez temprana (65,3%), mientras que la categoría 

severamente disfuncional alcanzo una mayor proporción en los adultos de edad media 

(33,3%). Esto permite interpretar que, aunque la disfuncionalidad está presente en ambos 

grupos, la intensidad de las dificultades familiares parecer incrementarse en parte de la 

población conforma avanza el ciclo de la vida. 

Una posible explicación es que durante la adultez joven predominan 

responsabilidades asociadas con la consolidación laboral, la formación del hogar y la crianza 

de los hijos, generando conflictos propios de esta etapa. En la adultez media, además de 

mantenerse estas responsabilidades, pueden sumarse nuevas demandas relacionadas con el 

cuidado de familiares mayores, cambios económicos o modificaciones en la estructura 

familiar, favoreciendo que algunas dificultades acumuladas evoluciones hacia niveles más 

severas de disfuncionalidad. 

Esta interpretación se sustenta en el planteamiento de Minuchin (1977), quien señala 

que las familias deben reorganizar continuamente su funcionamiento para respondes a las 

exigencias de cada etapa del ciclo vital. Del mismo modo, Vásquez y Reinoso (2022) 

sostienen que las necesidades familiares cambian conforme avanza la edad de los 

integrantes, exigiendo mayores niveles de adaptación, comunicación y cohesión para 

preservar el equilibrio del sistema familiar. 
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Los resultados guardan semejanza con lo reportado por Santamaria (2024), quien 

identifico variaciones en la percepción del funcionamiento familiar según la edad de los 

participantes, evidenciando que las etapas del ciclo vital influyen en la dinámica familiar y 

en la forma como sus integrantes perciben las relaciones dentro del hogar. 

En relación con el sexo, se observó que los hombres presentaron una mayor 

proporción de funcionamiento familiar disfuncional (74.3%), mientras que las mujeres 

registraron simultáneamente mayores porcentajes tanto de funcionamiento severamente 

disfuncional (22,9%) como de funcionamiento moderadamente funcional (22.9%). Estos 

resultados permiten interpretar que existen diferencias en la manera en que hombres y 

mujeres perciben la dinámica familiar. 

Una posible explicación es que las mujeres suelen participar con mayor frecuencia 

en las actividades relacionadas con el cuidado familiar, la crianza y la organización del 

hogar, lo que podría favorecer una percepción más amplia tanto de los aspectos positivos 

como de las dificultades existentes dentro de la familia. Por su parte, los hombres podían 

centrar su valoración principalmente en los conflictos generales presentes en la convivencia 

familiar. 

Desde este punto de vista, Carrasco (2022) señala que los roles tradicionalmente 

asignados a hombre y mujeres condicionan la forma en que experimentan las 

responsabilidades familiares. Asimismo, el modelo FF-SIL reconoce que las dimensiones de 

roles, afectividad y comunicación pueden percibirse de manera distinta según las funciones 

desempeñadas por cada integrante dentro del sistema familiar. 

Estos resultados presentan similitudes con los encontrados por Santamaria (2024) 

quien también identifico diferencias en la percepción del funcionamiento familiar entre 

hombres y mujeres, atribuyéndolas a las distintas responsabilidades asumidas dentro del 

hogar. 

En cuanto al estado civil, los convivientes presentaron los niveles más elevados de 

funcionamiento familiares severamente disfuncional (40,0%), mientras que las personas 

casadas no registraron casos de disfuncionalidad severa y mostraron una mayor proporción 
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de funcionamiento moderadamente funcional (40,0%). Este hallazgo permite interpretar que 

la estabilidad de la relación de pareja podría influir en la organización y funcionamiento del 

sistema familiar. 

Una posible explicación es que las relaciones de convivencia pueden enfrentar 

mayores desafíos para consolidar acuerdos relacionados con la distribución de 

responsabilidades, la resolución de conflictos y la estabilidad familiar, especialmente 

cuando existen cambios constantes en las condiciones económicas o familiares. En cambio, 

las parejas casadas podrían presentar estructuras familiares más consolidadas que 

favorezcan una organización más estable. Sin embargo, esta interpretación debe realizarse 

con cautela debido al reducido número de participante casados incluidos en la muestra. 

Esta interpretación encuentra respaldo en Andreo y Reyes (2025), quienes sostienen 

que el estado civil constituye un elemento estructural importante dentro del funcionamiento 

familiar, ya que influye en la organización de los roles, la estabilidad de la convivencia y el 

soporte emocional entre los integrantes del hogar. Asimismo, el modelo sistémico de 

Minuchin (1977) plantea que la estabilidad de los subsistemas familiares facilita la 

adaptación y el equilibrio del sistema en su conjunto. 

Los resultados coinciden parcialmente con investigaciones previas que reportan 

mejores indicadores de funcionamiento familiar en parejas con relaciones más estables; sin 

embargo, también evidencian que la funcionalidad familiar depende de múltiples factores y 

no exclusivamente del estado civil.  
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VI. Conclusiones 

Se concluye que el funcionamiento familiar de los pobladores del asentamiento 

humano de Pucallpa se caracterizó por el predominio del nivel disfuncional (61%), seguido 

del nivel severamente disfuncional (21%) y en menor proporción, del nivel moderadamente 

funcional (18%). Asimismo, no se identificaron familias con un funcionamiento plenamente 

funcional, evidenciándose un panorama de vulnerabilidad en la dinámica familiar de la 

población evaluada. 

Según la edad, se concluye que el funcionamiento familiar disfuncional predomino 

en el grupo de adultez temprana (20 a 40 años), mientras que el nivel severamente 

disfuncional presento una mayor frecuencia en los adultos de edad media (40 a 65 años), 

evidenciando diferencias en la distribución del funcionamiento familiar entre ambos grupos 

etarios. 

Según el sexo, se concluye que los hombres presentaron una mayor proporción de 

funcionamiento familiar disfuncional, mientras que las mujeres registraron porcentajes 

superiores tanto en el nivel severamente disfuncional como en el nivel moderadamente 

funcional, reflejando diferencias en la distribución del funcionamiento familiar entre 

hombres y mujeres. 

Según el estado civil, se concluye que los convivientes concentraron la mayor 

proporción de funcionamiento familiar severamente disfuncional, mientras que las personas 

casadas presentaron una mayor frecuencia de funcionamiento moderadamente funcional y 

no registraron casos de disfuncionalidad severa. Por su parte, los participantes solteros 

mostraron un predominio del nivel disfuncional.  
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VII. Recomendaciones 

Al centro de salud mental comunitario y a los establecimientos de salud del ámbito, 

implementar programas de promoción y prevención orientados al fortalecimiento del 

funcionamiento familiar, mediante talleres sobre comunicación asertiva, resolución de 

conflictos, fortalecimiento de vínculos afectivos y desarrollo de habilidades para la 

convivencia familiar, priorizando a las familias identificadas con niveles de 

disfuncionalidad. 

A la autoridades locales y dirigentes del asentamiento humano, promover actividades 

comunitarias que fortalezcan la integración familiar y las redes de apoyo social, 

favoreciendo espacios de participación que contribuyan a mejorar la cohesión, la 

comunicación y la convivencia entre los integrantes de las familias. 

A futuras investigaciones, ampliar el tamaño de la muestra e incluir poblaciones de 

diferentes asentamientos humanos o comunidades de la región Ucayali, con el propósito de 

obtener resultar que permitan realizar comparaciones y fortalecer evidencia científica sobre 

el funcionamiento familiar en contextos comunitarios. 
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Anexo 01. Carta de recojo de datos 
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Anexo 02. Documento de autorización para el desarrollo de la investigación 
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Anexo 03. Declaración jurada de integridad científica y conflicto de interés 
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Anexo 04. Formato de consentimiento informado 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 
Título del proyecto de investigación: Funcionamiento Familiar en Pobladores de un Asentamiento 
Humano, Pucallpa, 2026. 
Investigador responsable: Tony José Bustos Coral 
INSTITUCIÓN: Universidad Católica Los Ángeles de Chimbote  
1.INVITACIÓN A PARTICIPAR  
Usted está siendo invitado(a) a participar de manera voluntaria en un proyecto de investigación. 
Antes de decidir si desea participar, es importante que lea cuidadosamente la siguiente 
información. Si tiene alguna duda, puede realizar las preguntas que considere necesarias.  
2.OBJETIVO DE LA INVESTIGACIÓN  
El objetivo del presente estudio es: Describir el funcionamiento familiar en pobladores de un 
asentamiento humano, Pucallpa, 2026.  
3.PROCEDIMIENTOS Si usted acepta participar, se le solicitará: participar en una encuesta de 
14 ítems del instrumento FF-SIL.  
La duración aproximada de su participación será de: 15 minutos. 
4.RIESGOS Y MOLESTIAS POTENCIALES  
La participación en este estudio implica los siguientes riesgos o molestias: si usted presenta 
molestias puede indicarlas en el momento que crea conveniente.  
En caso de no existir riesgos, se indicará expresamente.  
BENEFICIOS  
Su participación no generará beneficios económicos directos. Sin embargo, los resultados del 
estudio podrían contribuir a: la mejora del manejo comunitario ante la Prevención y cuidados de la 
salud mental. 
5.CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCIÓN DE DATOS PERSONALES  
La información que usted proporcione será tratada de manera confidencial y utilizada únicamente 
con fines académicos y científicos. Sus datos personales serán protegidos conforme a la Ley N.º 
29733 – Ley de Protección de Datos Personales.  
Los resultados serán presentados de forma agregada, sin revelar su identidad.  
6.PARTICIPACIÓN VOLUNTARIA Y DERECHO A RETIRO  
Su participación es completamente voluntaria. Usted puede negarse a participar o retirarse del 
estudio en cualquier momento, sin que ello genere ningún tipo de sanción o perjuicio.  
7.CONSULTAS Y CONTACTO  
Si tiene preguntas sobre el estudio o sobre sus derechos como participante, puede comunicarse 
con:  
Investigador responsable: Tony José Bustos Coral Correo electrónico: tpepe_6@hotmail.com 
Teléfono: 961655061 
8.DECLARACIÓN DE CONSENTIMIENTO  
He leído la información proporcionada, se me han aclarado mis dudas y acepto participar de 
manera voluntaria en el presente proyecto de investigación.  
 
Firma del participante: ………………………………………………………..  
 
Lugar y fecha: ………………………………………………………..  
Firma del investigador responsable: ………………………………………………………. 
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Anexo 05. Matriz de consistencia 

Problema 
de Investigación 

Objetivos 
de investigación 

Variables y 
Dimensiones 

Metodología 
de la investigación 

Problema 
General: 
¿Como es el 
funcionamiento 
familiar en 
pobladores de un 
asentamiento 
humano, Pucallpa 
2026? 

Objetivo 
General: Describir 
el funcionamiento 
familiar en 
pobladores de un 
asentamiento 
humano, Pucallpa 
2026. 

Variable Única: 
Funcionamiento 
familiar 
Dimensiones de la 
Variable Única (FF-
SIL): 
* Cohesión 
* Armonía 
* Comunicación 
* Permeabilidad 
* Afectividad 
* Roles 
* Adaptabilidad 
 

 

Tipo: 
Básico o puro. 
Nivel: Descriptivo. 
Diseño: No 
experimental, de 
corte transversal. 

Población: 
Totalidad de 
pobladores de 18 a 
59 años, residentes 
del asentamiento 
humano (universo 
estimado: 200 
personas). 

Muestra: No 
probabilística por 
conveniencia   

Instrumento: Test 
de Funcionamiento 
Familiar (FF-SIL) 
de 14 reactivos en 
escala Likert. 

Análisis de Datos: 
Estadística 
descriptiva de 
frecuencias y 
porcentajes 
utilizando el 
software IBM SPSS 
Statistics v.26. No 
aplica prueba de 
hipótesis. 
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Objetivos 

Específicos: 
1. Describir el 
funcionamiento 
familiar en 
pobladores de un 
asentamiento 
humano, Pucallpa, 
2026, según sexo. 
2. Describir el 
funcionamiento 
familiar en 
pobladores de un 
asentamiento 
humano, Pucallpa, 
2026, según edad. 
3. Describir el 
funcionamiento 
familiar en 
pobladores de un 
asentamiento 
humano, Pucallpa, 
2026, según estado 
civil. 
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Anexo 06.  Ficha de identificación de expertos 
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Anexo 07. Ficha tecnica del instrumento FF-SIL  

Aspecto Descripción 

Nombre del instrumento Test de Funcionamiento Familiar (FF-SIL). 

Autores originales Ortega, De la Cuesta y Díaz (1999). 

Adaptación peruana Álvarez Machuca (2018). 

Variable Funcionamiento familiar. 

Objetivo Evaluar el nivel de funcionamiento familiar a partir 
de la percepción de uno de los integrantes de la 
familia. 

Dimensiones Cohesión, Armonía, Comunicación, Permeabilidad, 
Afectividad, Roles y Adaptabilidad. 

Número de dimensiones 7 

Número de ítems 14 

Escala de medición Likert de cinco alternativas (1 = Casi nunca, 2 = Pocas 
veces, 3 = A veces, 4 = Muchas veces y 5 = Casi 
siempre). 

Puntaje De 14 a 70 puntos. 

Interpretación 57–70: Familia funcional; 43–56: Moderadamente 
funcional; 29–42: Disfuncional; 14–28: Severamente 
disfuncional. 

Forma de aplicación Individual o colectiva. 

Tiempo de aplicación 10 a 15 minutos aproximadamente. 

Población de aplicación Personas de 20 a 65 años (de acuerdo con la 
población del presente estudio). 

Validez En la presente investigación, la validez de contenido 
fue establecida mediante juicio de expertos, quienes 
evaluaron la claridad, pertinencia y relevancia de los 
ítems del instrumento antes de su aplicación. 

Confiabilidad El instrumento presenta una adecuada consistencia 
interna reportada en la adaptación peruana 
realizada por Álvarez Machuca (2018), con un alfa de 
Cronbach de 0.883. 

 


