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RESUMEN
La Violencia Filio-Parental (VFP) constituye un fenómeno multifactorial que afecta aproximadamente al 10% de los adolescentes y está influido por factores individuales, familiares y contextuales. La presente revisión sistemática tuvo como objetivo analizar la relación entre la desregulación emocional y la VFP, siguiendo las directrices PRISMA 2020. Se realizó la búsqueda en las bases de datos Scopus, PubMed, SciELO, Dialnet y Redalyc, considerando estudios publicados entre 2016 y 2026 en español, inglés y portugués. Se incluyeron 18 estudios seleccionados mediante tres etapas de cribado que incluyeron título, resumen y texto completo realizadas con doble revisión ciega independiente, utilizando la plataforma Rayyan para la gestión sistemática del proceso. Los resultados muestran que la desregulación emocional actúa como factor de riesgo relevante, asociado a impulsividad, irritabilidad y baja tolerancia a la frustración, contribuyendo a la conducta agresiva tanto de forma directa como indirecta. No obstante, no constituye una causa única, sino que interactúa con variables como estilos parentales, conflictos familiares, exposición a violencia y trastornos psicológicos. Se concluye que la desregulación emocional es un elemento significativo pero no determinante, por lo que la VFP debe abordarse desde un enfoque multidimensional. La evidencia disponible está limitada por el predominio de diseños transversales y la heterogeneidad metodológica de los estudios, lo que dificulta establecer causalidad y generalizar los resultados. 
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ABSTRACT
Child-to-Parent Violence (CPV) is a multifactorial phenomenon that affects approximately 10% of adolescents and is influenced by individual, family, and contextual factors. The present systematic review aimed to analyze the relationship between emotional dysregulation and CPV, following the PRISMA 2020 guidelines. A systematic search was conducted in the Scopus, PubMed, SciELO, Dialnet, and Redalyc databases, considering studies published between 2016 and 2026 in Spanish, English, and Portuguese. Eighteen studies were included after a three-stage screening process involving title, abstract, and full-text review, carried out through independent double-blind assessment using the Rayyan platform for systematic management of the process. The results indicate that emotional dysregulation acts as a relevant risk factor, being associated with impulsivity, irritability, and low frustration tolerance, thereby contributing to aggressive behavior both directly and indirectly. However, it does not constitute a single causal factor; rather, it interacts with variables such as parenting styles, family conflict, exposure to violence, and psychological disorders. It is concluded that emotional dysregulation is a significant but non-deterministic factor, and therefore CPV should be addressed from a multidimensional perspective. The available evidence is limited by the predominance of cross-sectional designs and the methodological heterogeneity of the studies, which hinders the establishment of causal relationships and the generalization of findings.
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INTRODUCCIÓN
La violencia familiar constituye un flagelo de alto impacto en los grupos primarios, ya sea que se manifieste en el subsistema parental, conyugal o fraterno (Losada, 2015). Dentro de esta amplia problemática, cobra particular relevancia el estudio de la violencia que se desarrolla en sentido ascendente, es decir, desde los hijos hacia sus progenitores (Losada y Marmo, 2017, 2019). Las investigaciones disponibles estiman que entre un 3% y un 13% de los adolescentes han ejercido algún tipo de conducta agresiva hacia sus padres, situándose la prevalencia en torno al 10%. Si bien no existe un consenso claro respecto al sexo del agresor, diversos estudios señalan una mayor incidencia en varones. La aparición de la Violencia Filio-Parental (VFP) suele situarse a partir del inicio de la pubertad, alrededor de los 11 a 12 años, aunque muchos progenitores refieren dificultades en la crianza desde etapas más tempranas e incluso se han documentado casos aislados de inicio precoz (Cagigal de Gregorio et al., 2008).
Resulta fundamental diferenciar entre los procesos individuales y el carácter relacional de la VFP. Este fenómeno no puede comprenderse de manera aislada del contexto familiar en el que se desarrolla, dado que las dinámicas de interacción, los estilos educativos y los patrones de comunicación desempeñan un papel central en su aparición y mantenimiento (Pereira, 2011). Por tanto, la VFP debe abordarse como un fenómeno complejo y multidimensional, en el que convergen factores tanto individuales como sistémicos.
En cuanto a la regulación emocional, ésta se define como la capacidad de gestionar, tolerar y modular las emociones en función de las demandas del contexto (Aldao, 2012; Gross, 2013). Cuando las estrategias empleadas son desadaptativas, como la evitación, la supresión o la rumiación y afectan al comportamiento dirigido a metas, se configura la desregulación emocional, un constructo reconocido como factor de riesgo psicopatológico (Aldao et al., 2010; Beauchaine y Gatzke-Kopp, 2012). Desde un enfoque transdiagnóstico, la desregulación emocional es considerada un mecanismo central implicado en diversos trastornos psicopatológicos, asociándose en la población adolescente con impulsividad, baja tolerancia a la frustración, dificultades en las relaciones sociales y mayor vulnerabilidad a problemas psicológicos (Masi et al., 2015, citado en Toro et al., 2020).
En esta línea, Milozzi y Marmo (2021) sostienen que los déficits en la capacidad de regulación emocional en niños y niñas se asocian con diversos trastornos, entre ellos los del comportamiento, las dificultades en el control de impulsos, los déficits en habilidades sociales y los procesos de somatización. De manera complementaria, otros estudios proponen estrategias preventivas aplicables en etapas previas al desarrollo de situaciones de violencia familiar (Milozzi, 2018, 2025). La desregulación emocional puede manifestarse en múltiples trastornos del neurodesarrollo, de la conducta y del estado de ánimo. No obstante, su presencia no implica necesariamente la aparición de VFP, sino que actúa como factor de riesgo que interactúa con variables individuales, familiares y contextuales. En este marco, la VFP debe entenderse como un fenómeno complejo en el cual la desregulación emocional desempeña un papel relevante pero no exclusivo. Su comprensión requiere integrar tanto los procesos individuales como las dinámicas familiares, favoreciendo modelos explicativos más amplios que orienten la investigación y la intervención clínica.
Entre los hallazgos científicos disponibles, se ha documentado que la VFP puede desarrollarse como un ciclo coercitivo en el cual las interacciones entre padres e hijos se retroalimentan. Inicialmente, los progenitores tienden a recurrir a la comprensión y la negociación; sin embargo, ante el incremento de las demandas del adolescente, suelen responder con mayor rigidez, lo que provoca una intensificación de la conducta agresiva del hijo. Esto genera una dinámica en la cual los padres alternan entre posturas severas y permisivas, mientras el adolescente refuerza sus conductas, perpetuando así un conflicto familiar sostenido por la lucha de poder (Aroca-Montolío et al., 2014).
Por otra parte, los progenitores suelen explicar el inicio de la VFP a partir de tres hipótesis principales: el "alumno ausente", el "alumno consumidor" y la "acumulación de tensión". Estas perspectivas sugieren que tanto factores del entorno como conductas de riesgo propias de la adolescencia son percibidas como elementos desencadenantes de las conductas violentas hacia los padres (Del Moral Arroyo et al., 2015).
Existen distintas conceptualizaciones sobre el papel de la desregulación emocional en la VFP. Coronado (2023) plantea la VFP como una conducta instrumental de origen multicausal, en la que predominan los factores relacionales y contextuales, considerando la desregulación emocional de manera implícita dentro de este marco amplio. En contraste, Acero et al. (2016) destacan la desregulación emocional como factor clave directamente asociado a la VFP, dado que favorece respuestas impulsivas y agresivas frente a emociones como la ira o la frustración, actuando como mecanismo mediador entre los estresores y la conducta violenta.
En este contexto, la presente revisión sistemática tiene como objetivo analizar la evidencia empírica disponible sobre la relación entre la desregulación emocional y la VFP en población infantil y adolescente. La pregunta de investigación que orienta el estudio es: ¿qué relación existe entre la desregulación emocional y la violencia filio-parental en niños y adolescentes?
MÉTODO
Diseño
Se llevó adelante una revisión sistemática como estrategia de hallazgo de evidencia científica relevante, ponderando el objeto de estudio y el recorte temático establecido (Losada et al., 2022; Marmo et al., 2022). El estudio se ajustó a los lineamientos de la declaración PRISMA, según lo propuesto por Moher et al. (2016) y actualizado por Page et al. (2021).
PROCEDIMIENTO
Fuentes de información
Se consultaron las bases de datos Redalyc, Dialnet y SciELO, en su condición de repositorios de acceso abierto y de fácil disponibilidad, junto con PubMed y Scopus, a fin de complementar la cobertura iberoamericana con producción internacional indexada. Cuando el acceso directo desde las bases resultó restringido durante el tercer cribado, se recurrió a repositorios científicos y motores de acceso abierto, ya sean ResearchGate o Google Scholar, garantizando la descarga legal, íntegra y gratuita del documento, conforme a los principios de acceso abierto a la información científica (Hernández Sampieri y Mendoza, 2018).
Criterios de elegibilidad (PICOS)
Los criterios de inclusión y exclusión se definieron siguiendo la estrategia PICOS (Population, Intervention/Exposure, Comparison, Outcomes, Study design), recomendada por la declaración PRISMA 2020 para delimitar con precisión la pregunta de investigación y reducir el sesgo de selección (Page et al., 2021).
Población (P): niños, niñas y adolescentes de entre 6 y 18 años, procedentes tanto de muestras clínicas como comunitarias.
Exposición / Variable de interés (I): presencia de desregulación emocional, irritabilidad, dificultades en la regulación de las emociones o impulsividad emocional, evaluadas mediante instrumentos psicométricos validados o entrevistas estructuradas.
Comparación (C): cuando el diseño lo permitiera, se contemplaron contrastes entre grupos con y sin manifestaciones de violencia filio-parental (VFP), entre subgrupos con distintos niveles de desregulación emocional o frente a grupos de control normativo. La ausencia de un grupo de comparación no constituyó motivo de exclusión, dada la naturaleza del fenómeno y la heterogeneidad de los diseños disponibles.
Resultados (O): indicadores conductuales, clínicos o autoinformados de VFP o de agresión dirigida a progenitores y cuidadores principales, junto con medidas de su asociación con la desregulación emocional. Constituye requisito indispensable que cada trabajo abordara conjuntamente ambas variables y reportara, explícita o implícitamente, evidencia sobre el vínculo entre ellas (asociación, predicción, mediación, moderación o coocurrencia clínica). Por consiguiente, se descartaron los trabajos que tematizan solo una de las dos sin examinar su relación.
Diseño del estudio (S): únicamente estudios empíricos ya sean cuantitativos -transversales, longitudinales o de casos y controles-, cualitativos o de métodos mixtos. Se excluyeron de manera explícita las revisiones narrativas y sistemáticas, los metaanálisis, los ensayos teóricos, los editoriales, las cartas al editor y las tesis no empíricas, con el fin de fundamentar la síntesis exclusivamente en evidencia primaria.
Como criterios complementarios de inclusión, se admitieron publicaciones en español, inglés o portugués, con texto completo disponible publicados entre 2016 y 2026, a fin de reflejar la producción científica de la última década. Se admitieron también investigaciones sobre cuadros asociados como TDAH, trastornos de conducta, trastorno de desregulación disruptiva del estado de ánimo o trastornos del estado de ánimo, siempre que aporten datos empíricos sobre su articulación con la desregulación emocional y la VFP.
Se descartaron, por el contrario: (a) trabajos con población exclusivamente adulta; (b) estudios que no evaluasen específicamente la VFP, o que analizasen agresión general sin dirigirse a padres o cuidadores; (c) investigaciones que no abordaran la desregulación emocional ni su vinculación con la VFP; (d) trabajos centrados en una sola de las dos variables sin examinar su relación recíproca, ya fuera en términos asociativos, predictivos o explicativos; (e) publicaciones en idiomas distintos al español, portugués o inglés; (f) materiales editados con anterioridad a 2016; y (g) estudios no empíricos (revisiones, ensayos teóricos, opiniones, editoriales y cartas al editor).
Estrategia de búsqueda
Se emplearon los operadores booleanos AND y OR, junto con paréntesis y comillas para frases exactas, ajustando las cadenas a la sintaxis específica de cada base de datos.

Las estrategias de búsqueda efectivamente ejecutadas en cada base, con sus operadores, campos y filtros, fueron las siguientes (última búsqueda: marzo de 2026; rango de publicación 2016-2026)
- Scopus (22 resultados). TITLE-ABS-KEY(("child-to-parent violence" OR "child-to-parent aggression" OR "adolescent-to-parent violence" OR "parent-directed aggression" OR "violence against parents" OR "filio-parental" OR "parent abuse" OR "violencia filio-parental" OR "violencia filio parental" OR "agresion a padres" OR "violencia ascendente") AND ("emotional dysregulation" OR "emotion regulation" OR "emotional regulation" OR irritability OR impulsivity OR "anger regulation" OR "affect regulation" OR "desregulacion emocional" OR "regulacion emocional" OR irritabilidad)) AND PUBYEAR > 2015 AND PUBYEAR < 2027
- PubMed (24 resultados). ("child-to-parent violence"[tiab] OR "child-to-parent aggression"[tiab] OR "adolescent-to-parent violence"[tiab] OR "parent-directed aggression"[tiab] OR "violence against parents"[tiab] OR "filio-parental"[tiab] OR "parent abuse"[tiab] OR "family aggression"[tiab]) AND ("emotional dysregulation"[tiab] OR "emotion regulation"[tiab] OR irritability[tiab] OR impulsivity[tiab] OR "anger"[tiab] OR ADHD[tiab] OR "conduct disorder"[tiab] OR "mood disorders"[tiab] OR "affect regulation"[tiab] OR "disruptive mood"[tiab])
- SciELO (30 resultados). ("violencia filio parental" OR "violencia filio-parental" OR "child-to-parent violence" OR "adolescent-to-parent violence" OR "agresion a padres" OR "violence against parents"), con filtro temporal 2016-2026. La intersección de violencia filio-parental con desregulación emocional rendía solo dos resultados en SciELO, por lo que se optó por una búsqueda amplia centrada en la VFP para maximizar la sensibilidad, reservando el cribado de pertinencia para las etapas posteriores.
- Dialnet (14 resultados). "violencia filio-parental" AND ("regulacion emocional" OR "desregulación emocional" OR irritabilidad OR impulsividad) La plataforma limita la consulta a 160 caracteres y no ofrece exportación RIS nativa, por lo que los registros se compilaron manualmente.
- Redalyc (4 resultados). Redalyc no admite búsqueda por frase exacta ni operadores booleanos funcionales: cualquier consulta se procesa como texto libre y devuelve decenas de miles de resultados irrelevantes (p. ej., más de 83.000 para “violencia filio-parental”). Por esta limitación técnica, los cuatro registros de Redalyc se identificaron mediante búsqueda y selección manual, y se consigna esta restricción conforme a las recomendaciones de transparencia de PRISMA 2020.
Proceso de selección de los estudios
La gestión y el cribado de los registros recuperados se realizaron mediante Rayyan (Ouzzani et al., 2016), aplicación web diseñada específicamente para revisiones sistemáticas. La herramienta permitió importar y centralizar los registros provenientes de las distintas bases de datos; detectar y eliminar duplicados de forma automatizada, con verificación manual posterior; cribar de manera independiente y a doble ciego, en las fases de títulos y resúmenes, manteniendo el cegamiento mutuo entre los evaluadores hasta la resolución de discrepancias; y etiquetar sistemáticamente los motivos de exclusión en cada fase.
La selección se desarrolló en tres cribados sucesivos: (1) revisión de títulos, (2) lectura de resúmenes y (3) examen del texto completo. Las discrepancias entre revisores se resolvieron mediante discusión y consenso en todas las fases; se previó la consulta a un tercer revisor en caso de no alcanzarse acuerdo, recurso que no resultó necesario.
De los 94 registros identificados en las cinco bases de datos se eliminaron 15 duplicados antes del cribado, quedando 79 registros únicos. Tras el cribado por título, resumen y texto completo se excluyeron 59 registros (entre ellos, 2 informes cuyo texto completo no pudo recuperarse: Zalduondo, 2024; Bautista-Aranda, 2025). Los 20 informes restantes conformaron el conjunto de incluidos; durante la evaluación se identificó y eliminó 1 duplicado entre bases no detectado en la deduplicación automática (Contreras y Cano, 2016), por lo que el corpus quedó conformado por 19 estudios únicos.
El corpus final quedó conformado por 19 estudios incluidos. De ellos, 18 son estudios primarios que constituyeron las unidades de análisis de la síntesis temática y de la evaluación del riesgo de sesgo, teniendo en cuenta que 1 (Bousquet et al., 2018) corresponde a una revisión narrativa que se reserva para el encuadre teórico y la discusión, sin evaluación de riesgo de sesgo ni peso en la síntesis. El proceso completo se representa en la Figura 1, según el formato del diagrama de flujo PRISMA 2020 (Page et al., 2021).
Extracción de datos
La extracción de la información se realizó de manera sistemática tras la selección final. Para ello se diseñó una matriz estructurada en hoja de cálculo, en la que se registraron: autor(es) y año, país, diseño metodológico, tamaño y características de la muestra -edad, sexo, tipo de población-, variables analizadas, instrumentos de medida, principales hallazgos y limitaciones reportadas. El procedimiento se llevó a cabo de forma independiente por dos revisores, contrastando los registros y dirimiendo las divergencias por consenso, con el fin de garantizar la precisión de los datos y minimizar el sesgo de información.
La extracción de datos y la evaluación del riesgo de sesgo fueron realizadas a partir de fichas de lectura crítica estandarizadas, consideradas la fuente principal de información para la síntesis. Una auditoría integral efectuada el 10/06/2026 verificó la concordancia entre las fichas, la base de extracción y la síntesis narrativa, incluyendo comprobaciones directas contra los artículos originales. Como resultado de este proceso se aplicaron correcciones menores de extracción y atribución de resultados, sin modificaciones sustantivas de las conclusiones.
La valoración metodológica fue realizada utilizando la escala Newcastle–Ottawa (NOS) cuando correspondía. Dado que la NOS no establece puntos de corte oficiales para clasificar el riesgo de sesgo global, la categorización final integró tanto el puntaje obtenido como un juicio razonado de las limitaciones observadas en cada dominio. Este criterio fue documentado explícitamente para los estudios con puntajes intermedios y quedó ratificado tras la revisión metodológica realizada el 10/06/2026. Con esto, el total de unidades de análisis es de 18. 
Evaluación de la calidad metodológica y del riesgo de sesgo
La calidad metodológica, la validez interna y el riesgo de sesgo de los estudios incluidos fueron evaluados mediante instrumentos de apreciación crítica adecuados a cada tipo de diseño metodológico. Este proceso tuvo como finalidad estimar el rigor científico y la confiabilidad de la evidencia incorporada en la revisión.
En los estudios observacionales transversales, longitudinales y de casos y controles- se aplicó la Newcastle-Ottawa Scale (NOS), que examina tres dimensiones principales: la selección de la muestra, la comparabilidad entre grupos y la evaluación de los resultados o exposiciones. A partir de la puntuación obtenida, los estudios fueron clasificados en calidad metodológica alta, moderada o baja (Gualdi-Russo & Zaccagni, 2026). 
En los estudios cualitativos se utilizó la lista de verificación del Critical Appraisal Skills Programme (CASP), orientada a valorar la claridad de los objetivos, la adecuación del diseño metodológico, la estrategia de muestreo, la rigurosidad en la recogida y el análisis de los datos, la consideración de la reflexividad y la relevancia de los hallazgos (Long et al., 2020).
En los estudios de métodos mixtos se integraron los criterios correspondientes de la NOS y del CASP, atendiendo a las características específicas de cada componente metodológico.
La evaluación fue realizada de manera independiente por dos revisores. Las discrepancias fueron resueltas mediante consenso. Los resultados de esta valoración no determinaron la exclusión de estudios, aunque sí fueron considerados durante la interpretación de los hallazgos y la ponderación de la evidencia dentro de la síntesis final.
Análisis de datos
La síntesis de los datos se llevó a cabo mediante un enfoque cualitativo de carácter narrativo, debido a la heterogeneidad de los estudios incluidos en cuanto a diseño metodológico, características muestrales, instrumentos de evaluación y formas de operacionalización de las variables analizadas, siguiendo las recomendaciones de la declaración PRISMA 2020 (Page et al., 2021). Concretamente, se empleó un análisis temático inductivo (Braun y Clarke, 2006) sobre los resultados ya publicados de los estudios incluidos, atendiendo tanto a su contenido explícito como a los supuestos subyacentes a los hallazgos. La confianza atribuida a cada tema se ponderó según el riesgo de sesgo de los estudios que lo sustentan, evaluado previamente con la Newcastle-Ottawa Scale y el Critical Appraisal Skills Programme, de modo que los hallazgos respaldados por estudios de menor riesgo recibieron mayor peso interpretativo.
La Figura 1 resume el proceso del cribado definitivo donde se describe en forma gráfica la estrategia de búsqueda y selección de forma completa.
Construcción de las categorías temáticas
Las categorías temáticas se construyeron siguiendo el procedimiento de seis fases propuesto por Braun y Clarke (2006), adaptado a la naturaleza de una síntesis de revisión sistemática: en lugar de codificar datos primarios, se trabajó sobre los resultados ya publicados de cada estudio incluido.
En una primera fase, dos revisores leyeron de manera independiente la totalidad de los resultados de los dieciocho estudios, familiarizándose con el contenido y registrando notas preliminares sobre los hallazgos relevantes para la pregunta de investigación. A partir de esa lectura se generaron códigos iniciales que resumían cada hallazgo concreto, una asociación, un efecto de mediación o moderación, un patrón emergido en un análisis cualitativo, anotando en una hoja de codificación compartida el estudio de procedencia, el dato puntual y una etiqueta breve.
Esos códigos se agruparon después en categorías más amplias según su afinidad conceptual, buscando patrones que se repitieran entre estudios más allá de las diferencias de diseño, población o instrumento. Las categorías preliminares se contrastaron entre los dos revisores con los fragmentos codificados que las sostenían, para comprobar que cada una respondía a un patrón consistente y no a un hallazgo aislado de un solo trabajo; las discrepancias se resolvieron por discusión y, cuando fue necesario, releyendo el artículo original completo.
[bookmark: _heading=h.3zcc7sxawp51]Una vez estabilizadas, las categorías se redefinieron, se les asignó un nombre que reflejara su contenido y se ordenaron según el peso de la evidencia que las respalda, considerando tanto el número de estudios convergentes como el riesgo de sesgo evaluado previamente con la Newcastle-Ottawa Scale y el Critical Appraisal Skills Programme. Por último, se redactó la descripción narrativa de cada tema, ilustrada con los datos que mejor lo representaban  estadísticos en los estudios cuantitativos, citas o extractos en los cualitativos.
Este procedimiento dio lugar a seis categorías temáticas: la desregulación emocional como factor de riesgo consistente, aunque no suficiente; la impulsividad como núcleo proximal, de papel variable; la ira y la activación emocional reactiva, con especificidad para la VFP reactiva; la modulación por el género, con una vía emocional más marcada en las mujeres; la desregulación inserta en cadenas multifactoriales de parentalidad, trauma y cognición; y, como categoría transversal aplicada al conjunto del corpus, los alcances y límites de la evidencia disponible. La distribución completa de los estudios según estas categorías, junto con el diseño metodológico predominante y la frecuencia de estudios que sostienen cada una, se presenta en la Tabla 5.
Figura 1
Diagrama de flujo del proceso de inclusión de los estudios en la revisión sistemática.
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     RESULTADOS
La presente revisión sistemática ha mantenido como objetivo analizar la evidencia empírica disponible sobre la relación entre la desregulación emocional y la VFP en población infantil y adolescente. Al respecto, ningún estudio midió la desregulación emocional con un instrumento único y específico. En cambio, todos la midieron a través de variables relacionadas: la más usada fue la impulsividad, y después la ira -como rasgo o como reacción puntual-, la alexitimia, la baja regulación emocional, los síntomas de TDAH, los rasgos psicopáticos y el procesamiento de la información social en situaciones de conflicto. Es decir, la desregulación se dedujo a partir de sus manifestaciones, no se midió directamente.
Con base en los dieciocho estudios analizados, la desregulación emocional es un factor de riesgo consistente para la VFP, aunque no el único ni el más importante: actúa junto con la cognición social, la crianza y la historia de adversidad de cada joven, y se expresa de forma distinta según el género y el tipo de agresión.
Los artículos se agruparon en los siguientes temas que se describen a continuación. El primero muestra que la asociación entre desregulación y VFP aparece en casi todos los estudios, siempre combinada con otros factores. El segundo y el tercero explican cómo funciona esa asociación: la impulsividad cumple un papel que cambia según el caso, y la ira se relaciona específicamente con la VFP reactiva, junto con el procesamiento socio-cognitivo. El cuarto y el quinto sitúan esto en contexto: el componente emocional pesa más en las chicas, y la desregulación se conecta con la crianza, el trauma y la forma en que el adolescente piensa sobre lo moral. El sexto pone límites a todo lo anterior: como la mayoría de los estudios son transversales, no se puede hablar de causalidad, con la excepción de Bechtiger et al. (2026), que sí logró mantener la asociación entre el TDAH y la VFP después de controlar la agresión previa. En definitiva, no puede decirse que la desregulación emocional cause la VFP. Lo más correcto, según la evidencia disponible, es describirla como un factor de riesgo que probablemente la antecede y que aumenta su probabilidad, sin determinarla por completo (Tabla 1).
La desregulación emocional como factor de riesgo consistente, aunque no suficiente
Este tema se basa en algo que se repite demasiado seguido como para ser casualidad: la relación entre desregulación y VFP aparece en casi todo el corpus, medida de formas distintas y en contextos distintos. Eso es lo que le da fuerza al hallazgo, más que cualquier coeficiente aislado: el mismo patrón aparece con la inestabilidad emocional en España, los síntomas de TDAH en Japón y Suiza, la alexitimia en Andalucía y la impulsividad en China. Es difícil que eso se deba solo a una medida o a una muestra en particular.
Los datos lo confirman desde varios ángulos. Al comparar grupos, los adolescentes que ejercen VFP muestran más desregulación: en el estudio chileno de Jiménez García-Escribano (2020), la impulsividad distingue a ambos grupos con una d de Cohen de 2,53 hacia el padre y 2,70 hacia la madre (ambos p < .001), y la ira con una d de 1,84 hacia la madre. En Japón, Sasaki et al. (2021) encuentran puntuaciones de TDAH más altas en el grupo con VFP (22,94 ± 12,43 frente a 14,41 ± 11,29; p < .001; tamaño de efecto 0,72), y Sasaki et al. (2025) repiten el mismo patrón para la VFP que no se había detectado antes. En España, Martínez-Ferrer et al. (2018) encuentran más alexitimia en los casos de VFP alta (M = 3,38 frente a M = 2,47; F[1, 1741] = 111,742; p < .001; η²p = .060).
En cuanto a correlaciones y predicciones, la impulsividad se relaciona con la VFP en Jiménez García-Escribano (2020) (r = .30 hacia el padre, r = .32 hacia la madre; p < .001), y con coeficientes más altos en Del Hoyo-Bilbao et al. (2020) (correlaciones de orden cero de .58 y .57). Algo parecido pasa con el procesamiento socio-cognitivo en Asia: Chou et al. (2025) encuentran que la "respuesta agresiva" se asocia con la agresión psicológica (OR = 3,46; IC 95% 1,53–7,86; p = .003) y con el control o dominación (OR = 4,07; IC 95% 1,74–9,56; p = .001; este valor hay que tomarlo con cuidado, porque la tabla original repite el mismo coeficiente para dos predictores distintos, lo que parece un error de imprenta).
Pero en ningún estudio la desregulación aparece como la única causa. Siempre forma parte de un conjunto más amplio de factores, junto con —no en lugar de— la familia y el contexto. En Del Hoyo-Bilbao et al. (2020), la impulsividad comparte el primer lugar entre los predictores junto con el abuso de sustancias; en Sasaki et al. (2021), la OR ajustada del TDAH (1,03; IC 95% 1,01–1,06) aparece junto a la de la conducta antisocial (3,27) y la de antecedentes de abuso (2,64); y en la cohorte suiza de Bechtiger et al. (2026), las asociaciones del TDAH se dan junto con la crianza dura, el desacuerdo entre los padres y la victimización grave. La desregulación, entonces, es un factor de riesgo importante, pero no el que decide todo.
Este es uno de los temas mejor sustentados de toda la revisión: lo respalda la cantidad de estudios que llegan a lo mismo, y el hecho de que cuatro de los cinco estudios de riesgo bajo del corpus (Bechtiger et al., 2026., Del Hoyo-Bilbao et al. 2020, Martínez-Ferrer et al. 2018) y Gao et al. 2026) lo apoyan. La duda no está en si existe la asociación, que está bien comprobada, sino en cómo interpretarla en términos de causa, algo que se retoma en el Tema 6.
La impulsividad como núcleo proximal, de papel variable
Si la desregulación casi siempre se mide indirectamente, la impulsividad es la medida más usada y la más cercana a la conducta agresiva. Por eso merece un tema propio. Pero los datos muestran que no cumple siempre la misma función, y es justamente esa variación lo interesante.
En algunos estudios funciona como predictor directo y fuerte: en Del Hoyo-Bilbao et al. (2020) es, junto con el abuso de sustancias, uno de los dos predictores más fuertes (β = .33 hacia la madre, β = .27 hacia el padre; p < .001); en Jiménez García-Escribano (2020) su efecto es más chico pero significativo (β = .073 hacia el padre, p < .05; β = .102 hacia la madre, p < .01); y en los estudios japoneses se mantiene como predictor independiente incluso después de ajustar por otras variables (Sasaki et al., 2021: OR ajustada = 1,03; Sasaki et al., 2025: OR = 1,07; IC 95% 1,03–1,11; p < .01). En otros casos su efecto no es directo sino que modera otra relación: en el estudio chino de Gao et al. (2026), la impulsividad modera el efecto de la disciplina severa sobre la VFP (interacción b = 0,13; p < .001); algo similar, pero con rasgos de personalidad, encuentra Jiménez-Granado et al. (2023).
El dato más interesante viene de las muestras forenses más graves, donde la impulsividad deja de servir para distinguir entre grupos, justamente porque está presente en todos por igual. Loinaz y de Sousa (2020) encuentran que otros factores sí diferencian los casos judiciales de los clínicos, el manejo de la ira (82,8% frente a 47,5%; OR = 5,297), la baja tolerancia a la frustración (OR = 4,216) o el narcisismo (OR = 10,800)—, pero la impulsividad no cambia entre grupos (83,3% frente a 70,5%; p = .185). Loinaz et al. (2020) confirman que es igualmente alta en ambos sexos (76,8% en chicos frente a 71,4% en chicas; p = .567), lo que sugiere que la impulsividad funciona más como un rasgo de base que como un indicador de gravedad.
La impulsividad parece ser, entonces, necesaria pero no suficiente para explicar qué tan grave es un caso. La confianza en este tema no es uniforme: las lecturas longitudinal y moderadora vienen de estudios de riesgo bajo (Bechtiger et al., 2026, y Gao et al., 2026), mientras que el hallazgo sobre las muestras forenses se apoya en parte en Loinaz et al. (2020), el único estudio de riesgo alto de todo el corpus. Por eso conviene tomarlo como una hipótesis razonable, no como un hallazgo ya confirmado.
La ira y la activación emocional reactiva: especificidad con la VFP reactiva
Este tema parte de algo más específico que una simple asociación: la ira no se relaciona con la VFP en general, sino con su forma reactiva, no con la instrumental. Cano-Lozano et al. (2020) muestran que la ira predice la VFP reactiva hacia ambos padres (β = .384 hacia el padre, β = .388 hacia la madre; p < .001), pero no la instrumental. Cano-Lozano et al. (2023) llegan a lo mismo desde el procesamiento socio-cognitivo, y Navas-Martínez y Cano-Lozano (2023) lo confirman desde la regulación emocional (β = −0,24 hacia la madre, β = −0,27 hacia el padre, en agresores especialistas). Cortina y Martín (2020) muestran el extremo más concreto: la ira hacia la madre predice específicamente que el adolescente le pegue, multiplicando esa probabilidad por 1,48 (OR = 1,479; IC 95% 1,035–2,113; p = .031).
Hay un dato que parece contradecir esto, pero en realidad lo enriquece: en Jiménez García-Escribano (2020) la ira correlaciona con la VFP (r = .27 hacia el padre, r = .34 hacia la madre; p < .001), pero pierde fuerza en el modelo de regresión, donde el "acceso a la respuesta agresiva" toma protagonismo (β hasta .393). Esto sugiere que la ira actúa a través de cómo el adolescente interpreta la situación: la ira prende la mecha, pero es la lectura hostil de lo que pasa la que termina llevando al acto violento.
La confianza en este tema es alta: la diferencia entre VFP reactiva e instrumental se repite en varios equipos de investigación, sobre todo en el grupo de Cano-Lozano, usando formas distintas de medir tanto la ira como la VFP. Todos los estudios que apoyan este tema son de riesgo moderado, pero como coinciden tantos, eso compensa esa debilidad.
La modulación por el género: una vía emocional más marcada en las mujeres
Este tema surge de algo que nadie buscó a propósito: las variables emocionales pesan más en las chicas, mientras que en los chicos predomina más la conducta violenta en sí y el consumo de sustancias. Martínez-Ferrer et al. (2018) encuentran una interacción significativa entre VFP, género y alexitimia (F[3, 1739] = 63,650; p < .001; η²p = .099): entre los adolescentes con VFP alta, las chicas tienen más dificultad para identificar sus emociones (M = 3,73) que los chicos (M = 2,97). Del Hoyo-Bilbao et al. (2020), Navas-Martínez y Cano-Lozano (2023) y Cano-Lozano et al. (2023) encuentran resultados parecidos con otras variables emocionales.
Pero el patrón no se repite siempre: Cortina y Martín (2020) no encuentran diferencias por género, y Loinaz et al. (2020) tampoco las encuentran en los proxies de desregulación, aunque sí ven diferencias en el contexto familiar y en la forma de la conducta. Esto sugiere que el género no cambiaría tanto el nivel de desregulación, sino la forma en que esta se expresa.
Hay que ser cuidadosos con este tema: lo sostienen cuatro estudios, dos de ellos de riesgo bajo (Martínez-Ferrer et al., 2018, y Del Hoyo-Bilbao et al., 2020), pero las excepciones que aparecen aconsejan presentarlo como una tendencia con excepciones, no como una diferencia ya comprobada.
La desregulación inserta en cadenas multifactoriales: parentalidad, trauma y cognición
Este tema busca responder con qué se conecta la desregulación. Aparecen tres conexiones que se repiten. La primera tiene que ver con la crianza: Martínez-Ferrer et al. (2018) muestran que la alexitimia interactúa con los estilos de los padres (F[7, 1735] = 19,632; p < .001; η²p = .073); Cano-Lozano et al. (2020) y Gao et al. (2026) encuentran mecanismos parecidos; y Jiménez-Granado et al. (2023) muestran que ignorar el mal comportamiento del hijo predice la VFP solo si el adolescente tiene rasgos fríos e insensibles altos (β = .217 hacia el padre, β = .271 hacia la madre; p < .001).
La segunda conexión tiene que ver con haber sido víctima de violencia: Cano-Lozano et al. (2023) encuentran que la victimización directa en el hogar predice problemas en el procesamiento social, como la ira (β = .303) o el acceso a la respuesta agresiva (β = .377), todos con p < .001, que a su vez se relacionan con la VFP. Contreras y Cano (2016) agregan un matiz importante: en el grupo con VFP no encuentran esa relación entre haber sido víctima de violencia y la impulsividad, que solo aparece en el grupo de otros infractores (r = .45; p < .05).
La tercera conexión tiene que ver con la moral: en Gao et al. (2026), la impulsividad modera el efecto de la desconexión moral sobre la VFP (b = 0,07; p < .001): el efecto indirecto es mayor en los adolescentes más impulsivos (de b = 0,010 a b = 0,060). Los estudios cualitativos de Papamichail y Bates (2022) y Baker et al. (2025) muestran cómo se vive esto en la práctica: la desregulación como sentir que se pierde el control de la propia conducta, y como el puente entre el trauma vivido y la violencia.
La confianza en este tema es matizada: tres de los estudios que lo apoyan son de riesgo bajo, pero la mayoría de estas relaciones vienen de estudios transversales, que no permiten hablar de causalidad. Solo el estudio longitudinal de Bechtiger et al. (2026) logra sostener una relación específica (la del TDAH) después de controlar la agresión previa.
Alcances y límites de la evidencia
Este último tema no describe un hallazgo más, sino que marca los límites de todo lo anterior, y se basa en tres limitaciones que se repiten en casi todos los estudios. La primera tiene que ver con el diseño: la mayoría de los estudios son transversales y se basan en lo que el propio adolescente cuenta, lo que impide hablar de causalidad. Esto lo reconocen explícitamente Sasaki et al. (2021), Chou et al. (2025), Gao et al. (2026), Martínez-Ferrer et al. (2018) y Navas-Martínez y Cano-Lozano (2023). A esto se suma que, cuando la misma persona responde sobre la desregulación y sobre la VFP, los resultados pueden estar algo inflados solo por eso. La segunda limitación es que cada estudio midió la desregulación de una manera distinta, como ya se explicó. La tercera tiene que ver con la calidad metodológica general, que en la mayoría de los casos es moderada (doce de dieciocho estudios), con un solo estudio de riesgo alto (Loinaz et al., 2020) y cinco de riesgo bajo.
Entre estos últimos se destaca Bechtiger et al. (2026): la única cohorte poblacional con seguimiento del corpus, con ocho de nueve estrellas en la Newcastle-Ottawa Scale. Su aporte es clave porque logra mantener la relación entre el TDAH y la VFP acumulada (OR = 1,25; IC 95% 1,09–1,44) incluso después de controlar la agresión previa en la infancia, siendo el único caso donde queda claro qué pasó primero. El resto de los estudios sólo permite afirmar que existe una asociación robusta, pero no en qué dirección va la causa (ver Tabla 4).
De los 18 estudios incluidos en la revisión, todos corresponden a investigaciones empíricas. En cuanto al diseño, la mayoría son estudios transversales, ya sea correlacionales o comparativos (Jiménez García-Escribano, 2020; Cano-Lozano et al., 2020; Chou et al., 2025; Cano-Lozano et al., 2023; Cortina y Martín, 2020; Del Hoyo-Bilbao et al., 2020; Martínez-Ferrer et al., 2018; Contreras y Cano, 2016; Gao et al., 2026; Navas-Martínez y Cano-Lozano, 2023; Loinaz et al., 2020; Loinaz y de Sousa, 2020). Después siguen dos estudios de caso-control retrospectivo (Sasaki et al., 2021, 2025), dos longitudinales (Jiménez-Granado et al., 2023; Bechtiger et al., 2026) y dos cualitativos con análisis temático (Papamichail y Bates, 2022; Baker et al., 2025).
Las muestras van de 8 personas, en el estudio cualitativo de Papamichail y Bates (2022), a 2.399 adolescentes, en el de Martínez-Ferrer et al. (2018). Las edades están casi siempre entre los 11 y los 20 años, salvo en la muestra de adultos jóvenes de Jiménez García-Escribano (2020) y en la muestra forense de Loinaz et al. (2020) y Loinaz y de Sousa (2020), donde llegan hasta los 28. La mayoría de las poblaciones son comunitarias o escolares (por ejemplo, Cano-Lozano et al., 2020; Martínez-Ferrer et al., 2018; Gao et al., 2026; Navas-Martínez y Cano-Lozano, 2023), aunque también hay muestras clínicas (Sasaki et al., 2021, 2025; Chou et al., 2025), judiciales o forenses (Cano-Lozano et al., 2023; Loinaz et al., 2020; Loinaz y de Sousa, 2020) y mixtas (Del Hoyo-Bilbao et al., 2020; Contreras y Cano, 2016; Baker et al., 2025), además de una cohorte poblacional con seguimiento (Bechtiger et al., 2026).
La desregulación emocional siempre se midió de forma indirecta, nunca como un único constructo. Las medidas más usadas fueron la impulsividad, con el AECS (Jiménez García-Escribano, 2020; Cano-Lozano et al., 2023; Contreras y Cano, 2016), el YPI-S (Jiménez-Granado et al., 2023; Del Hoyo-Bilbao et al., 2020) o el BIS-Brief (Gao et al., 2026); y la ira, con el SIP (Jiménez García-Escribano, 2020; Cano-Lozano et al., 2020, 2023), el STAXI-2 (Del Hoyo-Bilbao et al., 2020) o el IPPA-R (Cortina y Martín, 2020). También se usaron la alexitimia con el TAS-20 (Martínez-Ferrer et al., 2018), los síntomas de TDAH con el ADHD-RS (Sasaki et al., 2021, 2025; Bechtiger et al., 2026), la regulación emocional con el WLEIS (Navas-Martínez y Cano-Lozano, 2023) y la inestabilidad emocional con el BFQ-CA (Del Hoyo-Bilbao et al., 2020). En las muestras forenses de Loinaz et al. (2020) y Loinaz y de Sousa (2020), estos factores se evaluaron mediante juicio profesional con la guía CPVR/RVFP, y en los estudios cualitativos de Papamichail y Bates (2022) y Baker et al. (2025) la desregulación surgió como tema a partir de lo que contaron los propios participantes.
La VFP se midió sobre todo con el Child-to-Parent Violence Questionnaire (CPV-Q) y sus adaptaciones (Cano-Lozano et al., 2020, 2023; Chou et al., 2025; Gao et al., 2026; Navas-Martínez y Cano-Lozano, 2023), el C-VIFIP (Jiménez García-Escribano, 2020), el CPAQ y su versión revisada, el CPAQ-R (Del Hoyo-Bilbao et al., 2020; Jiménez-Granado et al., 2023), y una adaptación de la CTS2 (Martínez-Ferrer et al., 2018). En los estudios forenses, la propia inclusión en la muestra ya implicaba haber ejercido VFP (Loinaz et al., 2020; Loinaz y de Sousa, 2020), o se determinó por una causa judicial (Contreras y Cano, 2016) o por el criterio del psiquiatra tratante (Sasaki et al., 2021). En los estudios cualitativos se exploró con entrevistas en profundidad (Papamichail y Bates, 2022; Baker et al., 2025), y en la cohorte de Bechtiger et al. (2026) se midió con dos preguntas autoinformadas (PYPA) (Tabla 2)

Tabla 1
Resultados de las unidades de análisis (N = 18)
	Estudio
	País
	Idioma
	Hallazgos: relación desregulación-VFP

	Jiménez García-Escribano (2020)
Análisis de la violencia filio-parental: prevalencia y claves en el estudio del fenómeno
	Chile (Biobío y Araucanía)
	Español
	La impulsividad discrimina entre grupos VFP/no VFP (d = 2,53 padre; 2,70 madre; p < .001) y correlaciona con la VFP (r = .30 padre; r = .32 madre; p < .001), siendo predictor significativo en la regresión (β = .073-.102). La ira se correlaciona fuertemente (r = .27-.34) pero pierde significación en el modelo multivariado, donde el mejor predictor es el “acceso a la respuesta agresiva” (β hasta .393).

	Cano-Lozano, Rodríguez-Díaz, León y Contreras (2020)
Analyzing the Relationship Between Child-to-Parent Violence and Perceived Parental Warmth
	España (Jaén y Oviedo)
	Inglés
	La ira predice la VFP reactiva hacia ambos progenitores (β = .384 padre; .388 madre; p < .001), no la instrumental. La atribución hostil también predice la VFP reactiva (β = .598 padre; .593 madre). La crítica-rechazo parental se asocia positivamente con ira y atribución hostil; la calidez parental, negativamente.

	Sasaki et al. (2021)
Case-control study on clinical characteristics of child and adolescent psychiatric outpatients with CPV
	Japón
	Inglés
	El grupo con VFP presenta puntuaciones más altas en ADHD-RS (22,94 vs 14,41; p < .001; d = 0,72). En la regresión multivariada, el TDAH se asocia de forma independiente con la VFP (OR = 1,03; IC 95% 1,01-1,06), junto con la conducta antisocial (OR = 3,27) y el abuso (OR = 2,64); los rasgos autistas no resultaron significativos.

	Chou, Hsiao, Wang y Yen (2025)
Multidimensional Factors Related to Engagement in Child-to-Parent Violence among Adolescents with ADHD
	Taiwán
	Inglés
	La “respuesta agresiva” (proxy de reactividad emocional) se asocia con la agresión psicológica (OR = 3,46; p = .003) y el control/dominación (OR = 4,07; p = .001). Los problemas externalizantes fueron el predictor más robusto de agresión física (OR = 1,11; p = .001).

	Papamichail y Bates (2022)
“I Want My Mum to Know That I Am a Good Guy . . .”: A Thematic Analysis of Adolescents Who Exhibit CPV
	Reino Unido (Inglaterra)
	Inglés
	Cinco de ocho participantes identificaron la dificultad para controlar sus emociones como razón de su conducta violenta, descripta como ira súbita e incontrolable. Los autores enmarcan la desregulación dentro de un trauma complejo y un apego disruptivo, aunque esta lectura es explícitamente especulativa.

	Sasaki et al. (2025)
Clinical Characteristics of Missed Child-to-Parent Violence in Child and Adolescent Psychiatric Patients
	Japón
	Inglés
	El TDAH se asocia de forma independiente con la VFP no detectada (OR = 1,07; IC 95% 1,03-1,11; p < .01); la impulsividad es más prominente en niños más pequeños. Diseño retrospectivo con celdas pequeñas, sin inferencia causal.

	Bechtiger et al. (2026)
Physical aggression toward parents from ages 11 to 24: prevalence trajectory and risk and protective factors
	Suiza (Zúrich)
	Inglés
	Tras controlar la agresión general previa, el TDAH permanece asociado de forma específica con la VFP acumulada (OR = 1,25-1,26; IC 95% 1,09-1,45). El afrontamiento competente del conflicto y la implicación parental actúan como factores protectores (OR = 0,83-0,85).

	Jiménez-Granado, del Hoyo-Bilbao y Fernández-González (2023)
Interaction of Parental Discipline Strategies and Adolescents' Personality Traits in the Prediction of CPV
	España (Bizkaia)
	Inglés/Español
	Los rasgos de personalidad no predicen directamente la VFP, pero moderan el efecto de la disciplina parental: ignorar el mal comportamiento predice un aumento de la VFP solo en adolescentes con rasgos fríos-insensibles altos (β = .217-.271; p < .001).

	Cano-Lozano, Contreras, Navas-Martínez, León y Rodríguez-Díaz (2023)
Child-to-parent violence offenders (specialists vs. generalists): The role of direct victimization at home
	España (Jaén y Oviedo)
	Inglés
	La victimización directa en el hogar predice los componentes socio-cognitivos disfuncionales —ira (β = .303), acceso a la respuesta agresiva (β = .377)— que a su vez se asocian con la VFP reactiva; la anticipación de consecuencias positivas y la justificación de la violencia se asocian con la VFP instrumental.

	Cortina y Martín (2020)
The behavioral specificity of child-to-parent violence
	España (Tenerife)
	Inglés/Español
	La ira hacia la madre predice específicamente la conducta de pegar, multiplicando su probabilidad por 1,48 (OR = 1,479; p = .031), siendo el único predictor emocional-afectivo significativo de esa conducta.

	Loinaz, Barboni y Ma-de-Sousa (2020)
Gender differences in child-to-parent violence risk factors
	España
	Inglés/Español
	Los factores de desregulación (manejo de la ira, impulsividad, tolerancia a la frustración) no difieren significativamente entre sexos, con prevalencias altas y comparables; las chicas presentan más problemas de autoestima y los chicos más escalada y abuso de sustancias.

	Loinaz y de Sousa (2020)
Assessing risk and protective factors in clinical and judicial child-to-parent violence cases
	España
	Inglés/Español
	Los factores de desregulación son más prevalentes en los casos judiciales que en los clínicos (manejo de la ira: OR = 5,297; narcisismo: OR = 10,800), salvo la impulsividad, que no difiere entre grupos (83,3% vs 70,5%; p = .185).

	Del Hoyo-Bilbao, Orue, Gámez-Guadix y Calvete (2020)
Multivariate models of child-to-mother violence and child-to-father violence among adolescents
	España (Bizkaia y Navarra)
	Inglés/Español
	La impulsividad es uno de los predictores directos más fuertes de la VFP hacia ambos progenitores (β = .27-.33; p < .001); la ira y la inestabilidad emocional actúan de forma indirecta, a través de la impulsividad.

	Martínez-Ferrer, Romero-Abrio, Moreno-Ruiz y Musitu (2018)
Child-to-Parent Violence and Parenting Styles: Its Relations to Problematic Use of Social Networking Sites, Alexithymia...
	España (Andalucía occidental)
	Inglés
	La VFP alta se asocia con mayor alexitimia (M = 3,38 vs 2,47; p < .001); la interacción VFP × género × alexitimia muestra que las chicas presentan mayor dificultad para identificar emociones que los chicos (M = 3,73 vs 2,97; p < .001).

	Contreras y Cano (2016)
Child-to-parent violence: The role of exposure to violence and its relationship to social-cognitive processing
	España (Jaén)
	Inglés
	En el grupo VFP no se halla relación entre la exposición a la violencia y la impulsividad; esta correlación solo aparece en el grupo de otros infractores (r = .45; p < .05). La exposición a la violencia en el hogar es el mejor predictor de VFP (OR = 1,21; p < .001).

	Gao, Kong, Zhang y Wang (2026)
Lifting the Veil of Silence: Parental Harsh Discipline Predicts Adolescent-to-Parent Violence
	China (Henan y Guangxi)
	Inglés
	La impulsividad modera el efecto de la disciplina parental severa sobre la VFP (interacción b = 0,13; p < .001) y el de la desconexión moral (b = 0,07; p < .001); el efecto indirecto vía desconexión moral es mayor en adolescentes más impulsivos.

	Baker, Radford, Harbin y Barter (2025)
Young People's Accounts of their Violence and Abuse Towards Parents: Causes, Contexts, and Motivations
	Reino Unido (Inglaterra)
	Inglés
	La dificultad para regular las emociones es uno de los cinco temas centrales de la VFP; los jóvenes la describen como el mecanismo por el cual el trauma deriva en violencia, a través de “evaluaciones de amenaza hiperactivas” ante estresores parentales.

	Navas-Martínez y Cano-Lozano (2023)
Risk Factors in Specialists and Generalists of Child-to-Parent Violence: Gender Differences and Predictors of Reactive and Proactive Reasons
	España
	Inglés
	La baja regulación emocional es la única dimensión de inteligencia emocional que predice la VFP en especialistas y generalistas, con mayor peso para la VFP reactiva (β = -0,24 a -0,27) que para la proactiva (β = -0,08 a -0,19).


Nota. VFP = Violencia Filio-Parental. Todos los estadísticos consignados proceden de los propios estudios primarios, sin reinterpretación. Loinaz, Barboni y Ma-de-Sousa (2020) y Loinaz y de Sousa (2020) analizan, con distinto foco, la misma muestra base de aproximadamente 91 casos, por lo que deben tratarse como dependientes y no sumarse como evidencia independiente en la síntesis.

Tabla 2
Características metodológicas de los estudios incluidos (N = 18)
	Estudio
	Diseño y muestra
	Instrumento de desregulación / proxy
	Instrumento de VFP

	Jiménez García-Escribano (2020)
	Diseño: Transversal, correlacional y comparativo (VFP sí/no); 5 estudios, 2 muestras
n = 1.728 (905 + 823)
Edad: M = 15,05 / M = 20,66
Población: Comunitaria (escolar y universitaria), Chile
	AECS : Impulsividad; SIP — Ira y Atribución hostil
	C-VIFIP

	Cano-Lozano, Rodríguez-Díaz, León y Contreras (2020)
	Diseño: Transversal; SEM y AFC
n = 1.599 adolescentes
Edad: 12-18 años, M = 14,6
Población: Comunitaria/escolar, España
	SIP: Ira y Atribución hostil
	CPV-Q (padre/madre)

	Sasaki et al. (2021)
	Diseño: Caso-control retrospectivo
n = 822 (109 VFP / 713 control)
Edad: M = 12,31 (VFP) / M = 12,53 (control)
Población: Clínica, psiquiatría infanto-juvenil, Japón
	ADHD-RS (hiperactividad/impulsividad); ODBI
	Juicio clínico (sin instrumento estandarizado)

	Chou, Hsiao, Wang y Yen (2025)
	Diseño: Transversal correlacional
n = 247 adolescentes con TDAH
Edad: 11-18 años, M = 13,2
Población: Clínica, TDAH, Taiwán
	SIPCPC-Q (atribución hostil, ira, respuesta agresiva, empatía)
	CPV-Q

	Papamichail y Bates (2022)
	Diseño: Cualitativo; análisis temático
n = 8 participantes
Edad: 14-16 años, M = 14,5
Población: Comunitaria/intervención, Reino Unido
	Tema emergente: dificultades para controlar las emociones
	Criterio de inclusión (sin instrumento)

	Sasaki et al. (2025)
	Diseño: Caso-control retrospectivo exploratorio
n = 177 (45 VFP no detectada / 114 control)
Edad: M = 13,23 (muestra total)
Población: Clínica, psiquiatría infanto-juvenil, Japón
	ADHD-RS; ODBI
	CPV-Q-P (versión japonesa)

	Bechtiger et al. (2026)
	Diseño: Longitudinal prospectivo; cohorte poblacional, 6 olas
n = 1.522
Edad: 11 a 24 años (seguimiento de 13 años)
Población: Comunitaria/poblacional, Zúrich
	Síntomas de TDAH; bajo autocontrol (z-estandarizados)
	PYPA (2 ítems autoinformados)

	Jiménez-Granado, del Hoyo-Bilbao y Fernández-González (2023)
	Diseño: Longitudinal, 2 olas
n = 671 (de 905 en ola 1)
Edad: 12-17 años, M = 13,39
Población: Comunitaria/escolar, España
	YPI-S — rasgo impulsivo-irresponsable
	CPAQ-R

	Cano-Lozano, Contreras, Navas-Martínez, León y Rodríguez-Díaz (2023)
	Diseño: Transversal; comparación de grupos y PLS-SEM
n = 208 infractores
Edad: 14-20 años, M = 16,4
Población: Judicial/forense, España
	SIP — Ira y Atribución hostil; AECS — Impulsividad
	CPV-Q

	Cortina y Martín (2020)
	Diseño: Transversal; comparación de grupos
n = 225 estudiantes
Edad: 14-20 años, M = 16,02
Población: Comunitaria/escolar, España
	IPPA-R — subescala de Ira
	9 conductas autoinformadas (Hernández, 2016)

	Loinaz, Barboni y Ma-de-Sousa (2020)
	Diseño: Descriptivo-comparativo; revisión de expedientes
n = 91 casos (61 clínicos / 30 judiciales)
Edad: 13-28 años, M = 17,07
Población: Mixta clínica/judicial, España
	CPVR/RVFP — impulsividad, manejo de la ira, tolerancia a la frustración, empatía
	CPVR/RVFP (la VFP es criterio de inclusión)

	Loinaz y de Sousa (2020)
	Diseño: Descriptivo-comparativo; validación de instrumento
n = 91 casos (misma muestra base que Loinaz et al., 2020)
Edad: 13-28 años, M = 17,07
Población: Mixta clínica/judicial, España
	CPVR/RVFP v2.1 — ídem más narcisismo
	CPVR/RVFP (la VFP es criterio de inclusión)

	Del Hoyo-Bilbao, Orue, Gámez-Guadix y Calvete (2020)
	Diseño: Transversal; dos modelos SEM (madre/padre)
n = 298 adolescentes
Edad: 12-18 años, M = 15,78-15,91
Población: Mixta judicial/terapéutica y comunitaria, España
	YPI-S — Impulsivo; STAXI-2 — Ira; BFQ-CA — Inestabilidad emocional
	CPAQ

	Martínez-Ferrer, Romero-Abrio, Moreno-Ruiz y Musitu (2018)
	Diseño: Transversal; MANOVA
n = 2.399 adolescentes
Edad: 12-18 años, M = 14,63
Población: Comunitaria/escolar, España
	TAS-20 — Alexitimia
	CTS2 adaptado

	Contreras y Cano (2016)
	Diseño: Transversal; 3 grupos (caso-control), MANOVA
n = 90 (30 por grupo)
Edad: M = 16,27-17,07 (sin diferencias)
Población: Mixta judicial/forense y comunitaria, España
	AECS — Impulsividad-reflexividad
	Clasificación judicial (denuncia de los padres)

	Gao, Kong, Zhang y Wang (2026)
	Diseño: Transversal; SEM de mediación moderada
n = 1.420 adolescentes
Edad: 13-16 años, M = 14,07
Población: Comunitaria/escolar, China
	BIS-Brief
	CPV-Q (versión china)

	Baker, Radford, Harbin y Barter (2025)
	Diseño: Cualitativo; entrevistas en profundidad
n = 13 jóvenes (de muestra mayor de 221)
Edad: 14-18 años
Población: Mixta educativa y de justicia juvenil, Reino Unido
	Tema emergente: ira y regulación emocional
	Entrevistas (sin instrumento psicométrico)

	Navas-Martínez y Cano-Lozano (2023)
	Diseño: Transversal descriptivo (ex post facto)
n = 1.559 (de 3.142 inicial)
Edad: 12-18 años, M = 14,5
Población: Comunitaria/escolar, España
	WLEIS — Regulación emocional
	CPV-Q (madre/padre)


Nota. VFP = Violencia Filio-Parental; TDAH = Trastorno por Déficit de Atención e Hiperactividad. Instrumentos: AECS = Cuestionario de Actitudes y Estrategias Cognitivo-Sociales; SIP = Cuestionario de Procesamiento de la Información Social en Conflictos Hijos-Padres; ADHD-RS = ADHD-Rating Scale; ODBI = Oppositional Defiant Behavior Inventory; SIPCPC-Q = Social Information Processing in Child-to-Parent Conflicts Questionnaire; YPI-S = Youth Psychopathic traits Inventory-Short form; IPPA-R = Inventario de Apego a Padres y Pares; STAXI-2 = State-Trait Anger Expression Inventory-2; BFQ-CA = Big Five Questionnaire for Children and Adolescents; TAS-20 = Toronto Alexithymia Scale; BIS-Brief = Barratt Impulsiveness Scale-Brief; WLEIS = Wong and Law Emotional Intelligence Scale; PYPA = Physical Youth-to-Parent Aggression; CPVR/RVFP = Guía de Valoración del Riesgo de Violencia Filio-Parental. Ningún estudio del corpus midió la desregulación emocional como constructo unificado: todos los valores de esta columna corresponden a proxies (impulsividad, ira, alexitimia, síntomas de TDAH, entre otros). Loinaz, Barboni y Ma-de-Sousa (2020) y Loinaz y de Sousa (2020) son dos publicaciones distintas que analizan, con distinto foco, la misma muestra base de 91 casos.

Tabla 3
Síntesis temática de los estudios incluidos según el análisis de Braun y Clarke (2006) (N = 18)
	Tema
	Estudios que lo sostienen
	Confianza

	Tema 1. La desregulación emocional como factor de riesgo consistente, aunque no suficiente
	Jiménez García-Escribano (2020); Sasaki et al. (2021, 2025); Martínez-Ferrer et al. (2018); Del Hoyo-Bilbao et al. (2020); Chou et al. (2025); Bechtiger et al. (2026)
	Alta

	Tema 2. La impulsividad como núcleo proximal, de papel variable
	Del Hoyo-Bilbao et al. (2020); Jiménez García-Escribano (2020); Sasaki et al. (2021, 2025); Gao et al. (2026); Jiménez-Granado et al. (2023); Loinaz et al. (2020); Loinaz y de Sousa (2020)
	Moderada

	Tema 3. La ira y la activación emocional reactiva: especificidad con la VFP reactiva
	Cano-Lozano et al. (2020, 2023); Navas-Martínez y Cano-Lozano (2023); Cortina y Martín (2020); Jiménez García-Escribano (2020)
	Alta

	Tema 4. La modulación por el género: una vía emocional más marcada en las mujeres
	Martínez-Ferrer et al. (2018); Del Hoyo-Bilbao et al. (2020); Navas-Martínez y Cano-Lozano (2023); Cano-Lozano et al. (2023); Cortina y Martín (2020); Loinaz et al. (2020)
	Moderada

	Tema 5. La desregulación inserta en cadenas multifactoriales: parentalidad, trauma y cognición
	Martínez-Ferrer et al. (2018); Cano-Lozano et al. (2020, 2023); Gao et al. (2026); Jiménez-Granado et al. (2023); Bechtiger et al. (2026); Contreras y Cano (2016); Papamichail y Bates (2022); Baker et al. (2025)
	Matizada

	Tema 6. Alcances y límites de la evidencia
	Tema transversal, aplicado al conjunto del corpus (N = 18); estudio de referencia para la especificidad temporal: Bechtiger et al. (2026)
	Transversal


Nota. N = 18 estudios incluidos en la revisión. La confianza atribuida a cada tema pondera el riesgo de sesgo de los estudios que lo sostienen, evaluado con la Newcastle-Ottawa Scale (estudios cuantitativos) y el Critical Appraisal Skills Programme (estudios cualitativos), conforme a PRISMA 2020 (Page et al., 2021). Loinaz, Barboni y Ma-de-Sousa (2020) y Loinaz y de Sousa (2020) comparten una misma muestra base de aproximadamente 91 casos y deben considerarse dependientes, no independientes, al ponderar la cantidad de estudios que sostienen el Tema 2.

Tabla 4
Evaluación del riesgo de sesgo de los estudios incluidos (N = 18)
	Estudio
	Herramienta
	Puntaje
	Riesgo global
	Limitaciones clave

	Jiménez García-Escribano (2020)
	NOS — transversal
	6/10
	Moderado
	• Diseño transversal (sin causalidad ni descarte de bidireccionalidad)
• Autoinforme único del adolescente
• Muestreo por conveniencia en dos regiones chilenas
• Sin tasa de respuesta ni manejo de datos faltantes
• Sin ajuste por covariables sociodemográficas

	Cano-Lozano, Rodríguez-Díaz, León y Contreras (2020)
	NOS — transversal
	5/10
	Moderado
	• Sin ajuste por confusores sociodemográficos (0/2 en comparabilidad)
• Autoinforme único (percepción parental, ira y conducta)
• Muestra circunscrita a dos provincias españolas
• Sin tasa de respuesta reportada

	Sasaki et al. (2021)
	NOS — casos y controles
	7/9
	Moderado
	• VFP sin definición operativa (juicio clínico; sesgo de ascertainment)
• Exclusión de 243 pacientes por datos incompletos, sin comparación
• Muestra reducida (n = 109) de un único distrito
• Sin desglose por sexo

	Chou, Hsiao, Wang y Yen (2025)
	NOS — transversal
	6/10
	Moderado
	• Muestra clínica altamente seleccionada (TDAH en tratamiento)
• Sin justificación del tamaño muestral
• Sin control del nivel socioeconómico ni de la medicación
• Riesgo de sobreajuste por número de predictores

	Papamichail y Bates (2022)
	CASP (cualitativo)
	≈5/10 (CASP)
	Moderado
	• Muestra muy pequeña y autoseleccionada (n = 8), solo en contexto de intervención
• Datos heterogéneos (parte manuscrita, sin repreguntar)
• Ausencia de reflexividad del investigador
• Codificación a cargo de una única autora, sin triangulación

	Sasaki et al. (2025)
	NOS — casos y controles
	7/9
	Moderado
	• Baja tasa de cumplimentación del cuestionario (40%)
• Celdas pequeñas (45 casos; 18 en violencia reportada)
• Posible subregistro en la categoría de VFP “no detectada”
• Muestra de un único distrito, no representativa

	Bechtiger et al. (2026)
	NOS — cohorte
	8/9
	Bajo
	• Outcome (PYPA) medido con solo dos ítems autoinformados
• Factores de riesgo medidos en un único punto temporal
• Sin datos de PYPA previos a los 11 años
• Muestra suiza urbana (generalización limitada)

	Jiménez-Granado, del Hoyo-Bilbao y Fernández-González (2023)
	NOS — cohorte
	5/9
	Moderado
	• Seguimiento muy corto (6 meses), inferior al pico evolutivo de la VFP
• Outcome autoinformado sin validación externa
• Disciplina parental medida retrospectivamente (sesgo de memoria)
• Baja consistencia interna en una subescala (α = .58)

	Cano-Lozano, Contreras, Navas-Martínez, León y Rodríguez-Díaz (2023)
	NOS — transversal
	6/10
	Moderado
	• Diseño transversal, sin inferencia causal
• Subgrupo de generalistas reducido
• Outcome autoinformado sin validación externa
• Comparación de subtipos sin ajuste por edad

	Cortina y Martín (2020)
	NOS — transversal
	5/10
	Moderado
	• Muestra de conveniencia no representativa (zona turística específica)
• Grupos pequeños para conductas severas poco frecuentes (pegar, n = 8)
• Outcome y predictores exclusivamente autoinformados
• Baja consistencia interna en dos subescalas

	Loinaz, Barboni y Ma-de-Sousa (2020)
	NOS — transversal
	3/10
	Alto
	• Muestra pequeña y no representativa (N = 91)
• Sesgo de selección por sexo no controlado (chicas más de contexto judicial)
• Codificación de fuentes secundarias de completitud variable
• Solo análisis bivariados, sin ajuste por confusores
• Muestra solapada con Loinaz y de Sousa (2020): tratar como dependientes

	Loinaz y de Sousa (2020)
	NOS — transversal
	6/10
	Moderado
	• Muestra solapada con Loinaz et al. (2020) (mismo n ≈ 91): riesgo de doble conteo
• Sin grupo control de no agresores
• Diferencias basales de sexo y edad no ajustadas en los bivariados
• Codificación categórica, sin puntuaciones dimensionales

	Del Hoyo-Bilbao, Orue, Gámez-Guadix y Calvete (2020)
	NOS — transversal
	8/10
	Bajo
	• Diseño transversal: solo relaciones directas, sin causalidad
• Autoinforme único del adolescente
• Muestra no representativa y heterogénea (institucional + comunitaria)
• Protocolo extenso, con posible fatiga del respondiente

	Martínez-Ferrer, Romero-Abrio, Moreno-Ruiz y Musitu (2018)
	NOS — transversal
	8/10
	Bajo
	• Diseño transversal
• Autoinforme único sobre tema sensible (posible deseabilidad social)
• VFP dicotomizada en alta/baja, con pérdida de información
• Fiabilidad modesta de la subescala global de VFP (α = .71)

	Contreras y Cano (2016)
	NOS — casos y controles
	5/9
	Moderado
	• Muestra pequeña (N = 90) de una sola región
• Desbalance de sexo entre grupos, no controlado
• Posible VFP no denunciada en los grupos de comparación
• Exposición evaluada tras la denuncia parental (sesgo de percepción)

	Gao, Kong, Zhang y Wang (2026)
	NOS — transversal
	8/10
	Bajo
	• Diseño transversal con autoinforme único
• Muestreo por conveniencia (tres escuelas), no representativo
• Contexto cultural en que la disciplina severa puede normalizarse y subreportarse
• Sin cálculo de potencia estadística

	Baker, Radford, Harbin y Barter (2025)
	CASP (cualitativo)
	≈9/10 (CASP)
	Bajo
	• Muestra pequeña, hallazgos exploratorios y no generalizables (n = 13)
• Selección en justicia juvenil mediada por el key worker
• Sin declaración formal de reflexividad del investigador
• No explora a fondo identidades interseccionales (clase, etnia, discapacidad)

	Navas-Martínez y Cano-Lozano (2023)
	NOS — transversal
	7/10
	Moderado
	• Diseño transversal, sin inferencia causal
• Especificidad geográfica y cultural (dos provincias del sur de España)
• Autoinforme exclusivo del adolescente, sin triangulación
• Muestreo no probabilístico, sin justificación del tamaño muestral


Nota. NOS = Newcastle-Ottawa Scale; CASP = Critical Appraisal Skills Programme. El puntaje de la NOS se expresa como estrellas obtenidas sobre el máximo de la variante aplicada (10 para diseños transversales, 9 para diseños de cohorte y de casos y controles); a mayor puntaje, menor riesgo de sesgo. Riesgo bajo: ≥8/10 u ≥8/9; moderado: 5-7 (sobre 9 o 10); alto: ≤4. En los estudios cualitativos evaluados con CASP no se calcula un puntaje numérico equivalente; se reporta la proporción aproximada de las diez dimensiones satisfechas de manera plena. 


Tabla 5
Distribución de estudios por categorías temáticas (N = 18)
	Categoría temática
	Hallazgos agregados
	Interpretación analítica
	Diseño metodológico
	n

	Tema 1. La desregulación emocional como factor de riesgo consistente, aunque no suficiente
	La asociación entre desregulación emocional y VFP aparece en la práctica totalidad del corpus, a través de proxies y contextos heterogéneos, siempre dentro de modelos multifactoriales.
	La transversalidad del hallazgo —más que la magnitud de un coeficiente puntual— sugiere que la asociación no depende de un instrumento o muestra en particular, aunque no opera como causa única.
	Transversal (4); caso-control (2); longitudinal (1)
	7

	Tema 2. La impulsividad como núcleo proximal, de papel variable
	La impulsividad es el proxy más frecuente del corpus; opera como predictor directo, como moderador (diátesis-estrés) o como rasgo de base ubicuo en muestras forenses graves.
	Su función varía según el contexto: es necesaria para explicar la VFP, pero pierde capacidad discriminante en los cuadros más severos, donde se vuelve casi universal.
	Transversal (3); caso-control (2); descriptivo-comparativo (2); longitudinal (1)
	8

	Tema 3. La ira y la activación emocional reactiva: especificidad con la VFP reactiva
	La ira se asocia específicamente con la VFP de tipo reactivo, no con la instrumental, y este efecto se canaliza a través del procesamiento socio-cognitivo.
	La emoción no actuaría de manera independiente de la cognición social: la ira activaría la respuesta, pero sería la interpretación hostil de la situación la que conduce al acto.
	Transversal correlacional (5), predominantemente con modelado de ecuaciones estructurales
	5

	Tema 4. La modulación por el género: una vía emocional más marcada en las mujeres
	Las variables emocionales (alexitimia, inestabilidad emocional, ira) pesan más en las adolescentes mujeres, mientras que en los varones predomina la escalada conductual.
	El género modularía menos el nivel de desregulación en sí que la vía por la cual esta se expresa.
	Transversal (5); descriptivo-comparativo (1)
	6

	Tema 5. La desregulación inserta en cadenas multifactoriales: parentalidad, trauma y cognición
	La desregulación se encadena con los estilos parentales y la disciplina, con la exposición a la violencia y el trauma, y con la desconexión moral.
	Estos encadenamientos deben leerse como hipótesis mecanicistas plausibles, no como secuencias causales demostradas, dado el predominio de diseños transversales.
	Transversal (5); longitudinal (2); cualitativo (2)
	9

	Tema 6. Alcances y límites de la evidencia (categoría transversal)
	El predominio de diseños transversales y de autoinforme, la heterogeneidad de los proxies y una calidad metodológica mayoritariamente moderada (12 de 18 estudios) delimitan el alcance de las conclusiones.
	Solo la cohorte prospectiva de Bechtiger et al. (2026) permite establecer la secuencia temporal con solidez; el resto de la evidencia debe leerse como asociación, no como causalidad.
	Transversal (12); caso-control (2); longitudinal (2); cualitativo (2)
	18


Nota. N = 18 estudios incluidos en la revisión. La categorización temática sigue el análisis de Braun y Clarke (2006), conforme a PRISMA 2020 (Page et al., 2021). La frecuencia (n) indica la cantidad de estudios que aportan evidencia a cada categoría; dado que un mismo estudio puede sostener más de una categoría temática, los valores no son mutuamente excluyentes y no suman 18 (excepto en el Tema 6, que es transversal a todo el corpus). La columna de diseño metodológico describe los diseños de los estudios que sostienen cada categoría específica, no necesariamente del corpus completo. Loinaz, Barboni y Ma-de-Sousa (2020) y Loinaz y de Sousa (2020) comparten una muestra base de aproximadamente 91 casos y deben tratarse como dependientes, no independientes, al interpretar la frecuencia del Tema 2.

DISCUSIÓN
Los hallazgos de la presente revisión confirman que la desregulación emocional constituye un factor de riesgo consistente y transversal para la Violencia Filio-Parental (VFP), aunque su capacidad explicativa resulta limitada cuando se la considera de manera aislada (Jiménez García-Escribano, 2020; Sasaki et al., 2021, 2025; Martínez-Ferrer et al., 2018; Del Hoyo-Bilbao et al., 2020; Chou et al., 2025; Bechtiger et al., 2026). Este resultado es coherente con el enfoque transdiagnóstico propuesto por Beauchaine y Cicchetti (2019), según el cual la desregulación emocional opera como una vulnerabilidad inespecífica cuya expresión conductual depende de su interacción con variables individuales, familiares y sociales, antes que como un mecanismo causal autónomo. En la misma línea, Aroca Montolío et al. (2014), Carrasco et al. (2018), Martínez et al. (2015), Ibabe et al. (2014), Palma-Durán et al. (2023) y Acero et al. (2016) sostienen que las dinámicas familiares disfuncionales, los estilos educativos inconsistentes y la calidad de la comunicación intrafamiliar poseen un peso explicativo central, lo que respalda un modelo dinámico y relacional por sobre las aproximaciones reduccionistas centradas exclusivamente en el individuo (Morris et al., 2007).
La descomposición de ese factor de riesgo en sus componentes como impulsividad y activación emocional reactiva también encuentra eco en la literatura previa. Esta revisión identifica a la impulsividad como el proxy más recurrente y como un componente necesario, aunque no distintivo de la gravedad del fenómeno, particularmente en muestras forenses donde se vuelve casi universal (Loinaz, Barboni y Ma-de-Sousa, 2020; Loinaz y de Sousa, 2020; Bechtiger et al., 2026; Gao et al., 2026), lo cual coincide con las observaciones de Baron y Byrne (1998), Erostabe et al. (2007) y Calvete et al. (2015) acerca de la baja especificidad de la impulsividad y la baja tolerancia a la frustración, rasgos comunes a múltiples problemáticas externalizantes y no exclusivos de la VFP. Esta baja especificidad se extiende al plano psicopatológico: aunque se ha documentado la presencia de TDAH, trastornos de conducta y trastornos del estado de ánimo en estos perfiles (Cottrell y Monk, 2004), la evidencia de esta revisión —que muestra al TDAH como un predictor que coexiste con la conducta antisocial y los antecedentes de abuso, antes que operar de manera aislada (Sasaki et al., 2021, 2025; Bechtiger et al., 2026) resulta consistente con la baja prevalencia de trastornos graves señalada por Laurent y Derry (1999) y con la constatación de que la conducta violenta puede aparecer en ausencia de diagnósticos clínicos formales (Sánchez, 2008). No obstante, la identificación de indicadores de mayor gravedad, como hospitalizaciones psiquiátricas o conductas autolesivas (Kennedy et al., 2010), sugiere la existencia de subgrupos con mayor complejidad clínica, una heterogeneidad que es coherente con la propia dispersión de gravedad muestral observada entre los estudios comunitarios y los forenses de esta revisión (Loinaz, Barboni y Ma-de-Sousa, 2020; Loinaz y de Sousa, 2020). Esto cuestiona los modelos centrados exclusivamente en categorías diagnósticas y respalda la crítica de que los sistemas nosológicos DSM y CIE, al conceptualizar los trastornos disruptivos como un continuo (APA, 2022), tienden a invisibilizar los procesos interactivos y bidireccionales que caracterizan la dinámica entre progenitores e hijos.
Respecto del papel de la ira y la activación emocional reactiva, los resultados de esta revisión muestran que su efecto sobre la VFP no es directo, sino que se canaliza a través del procesamiento sociocognitivo, particularmente el acceso a la respuesta agresiva y la atribución hostil, que en los modelos multivariados llega a absorber el efecto bruto de la ira (Jiménez García-Escribano, 2020; Cano-Lozano et al., 2020, 2023). Este hallazgo converge con los modelos cognitivo-sociales que explican que los adolescentes que ejercen VFP presentan sesgos en el procesamiento de la información social, interpretando situaciones ambiguas como amenazantes y respondiendo de forma agresiva (Orue et al., 2016), así como con la idea de que la relación entre desregulación emocional y conducta agresiva opera principalmente de forma indirecta, a través de mecanismos mediadores como la reactividad emocional, el aprendizaje social y los estilos de crianza (Eisenberg et al., 2010), y mediante procesos de socialización emocional en el entorno familiar (Morris et al., 2007).
En cuanto a la modulación por género, los hallazgos de esta revisión —que muestran una vía emocional más marcada en las adolescentes mujeres, aunque con excepciones que aconsejan no convertirla en una diferencia establecida (Martínez-Ferrer et al., 2018; Del Hoyo-Bilbao et al., 2020; Navas-Martínez y Cano-Lozano, 2023; Cano-Lozano et al., 2023) se enmarcan en una literatura más amplia sobre la dimensión de género en la VFP. Selma (2020) destaca la situación, con frecuencia invisibilizada, de los progenitores, particularmente madres en contextos monoparentales y de edad avanzada que sufren violencia continuada por parte de sus hijos, mientras que Coronado (2023) reporta que las madres registran mayores niveles de victimización psicológica y emocional, sin diferencias significativas en la violencia física respecto de los padres, aunque con bidireccionalidad física más marcada en los hijos varones. La literatura coincide, además, en que la VFP se dirige con mayor frecuencia hacia la madre (Castro Riquelme, 2024), patrón vinculado a su rol como principal figura de cuidado y a su mayor accesibilidad como figura de autoridad, en especial en contextos monoparentales (Jiménez Arroyo, 2017). En conjunto, esta evidencia sugiere que el género modula menos el nivel de desregulación emocional en sí que la dirección, la forma y el tipo de violencia ejercida, distinción que esta revisión también identifica al observar que el componente emocional pesa más en las dinámicas de las chicas, mientras que en los varones predomina la escalada conductual.
El quinto eje de resultados de esta revisión, referido a las cadenas multifactoriales que vinculan la desregulación con la parentalidad, el trauma y la cognición moral (Martínez-Ferrer et al., 2018; Cano-Lozano et al., 2020, 2023; Gao et al., 2026; Jiménez-Granado et al., 2023; Bechtiger et al., 2026; Contreras y Cano, 2016; Papamichail y Bates, 2022; Baker et al., 2025), encuentra amplio respaldo en la literatura sobre estilos parentales. La evidencia disponible subraya de manera consistente el papel central de los estilos parentales inconsistentes, permisivos o coercitivos en la configuración de la VFP (Martínez et al., 2015; Carrasco et al., 2018; Jiménez-Granado et al., 2023; Aroca Montolío et al., 2014; Agustina y Abadías, 2019; Ibabe et al., 2014), aunque, más que operar como factores aislados, estos estilos parecen interactuar con las vulnerabilidades emocionales del menor, generando patrones coercitivos de escalada relacional, exactamente el tipo de interacción moderada que esta revisión documenta entre la impulsividad y la disciplina parental severa (Gao et al., 2026), o entre los rasgos fríos-insensibles y la permisividad parental (Jiménez-Granado et al., 2023). En contraste, la crianza consistente, el apoyo emocional y la comunicación positiva emergen en la literatura como factores protectores (Morris et al., 2007; Eisenberg et al., 2010), en línea con el hallazgo de esta revisión de que la implicación parental y el afrontamiento competente del conflicto actúan como factores protectores específicos frente a la VFP acumulada (Bechtiger et al., 2026).
Desde una perspectiva relacional más amplia, la configuración familiar no se constituye como determinante por sí sola de la VFP, sino que su influencia depende en gran medida de la dinámica relacional que se establece en el entorno familiar (Arias-Rivera y Hidalgo García, 2020; Carrasco et al., 2018; Ibabe et al., 2014). En este sentido, Pereira (2011) plantea que la triangulación familiar, la formación de alianzas entre progenitores, o entre madre e hijo en contextos monoparentales— puede generar conflictos de lealtades y desorganizar la jerarquía familiar, de modo que la VFP resultaría de la interacción entre dinámicas relacionales disfuncionales, como la triangulación, y procesos individuales como la desregulación emocional. Esta lectura relacional es coherente con el hallazgo de esta revisión según el cual la victimización directa en el hogar predice componentes socio-cognitivos disfuncionales que a su vez se asocian con la VFP (Cano-Lozano et al., 2023), aunque también con el matiz, igualmente relevante, de que esa cadena no se replica de manera uniforme en todos los contextos (Contreras y Cano, 2016).
Por último, el sexto eje de hallazgos de esta revisión, referido a los límites de la evidencia disponible y a la imposibilidad de establecer causalidad salvo en el caso de la cohorte prospectiva de Bechtiger et al. (2026) se articula con la evidencia sobre el carácter transcontextual de la VFP. Los estudios señalan que estas conductas no se limitan al ámbito familiar, sino que tienden a generalizarse a otros entornos: los problemas emocionales, la impulsividad, el consumo de sustancias y las dificultades escolares presentes en adolescentes que ejercen VFP se asocian también con comportamientos agresivos hacia iguales y figuras de autoridad (Del Moral et al., 2015; Ibabe et al., 2014; Sasaki et al., 2021; Jiménez-Granado et al., 2023). Estos patrones cognitivos disfuncionales ya señalados al discutir el papel de la ira, no serían específicos del vínculo con los padres, sino que operarían en múltiples contextos interpersonales (Orue et al., 2016), lo que ha llevado a conceptualizar la VFP como una estrategia de control y dominio dentro de las relaciones familiares que puede extenderse a otras relaciones significativas (Aroca Montolío et al., 2014).
Los resultados de esta revisión y la literatura discutida convergen en un modelo multifactorial en el que la desregulación emocional actúa como un factor de riesgo relevante pero no determinante, cuya influencia está condicionada por mediadores como el estrés, la victimización (Herts et al., 2012) y el procesamiento socio-cognitivo y por moderadores, especialmente las prácticas parentales (Byrd et al., 2021). Este modelo es compatible con la conceptualización de la desregulación emocional como un constructo transversal (Aldao et al., 2010; Gross, 2015), de origen multifactorial, que combina componentes individuales: reactividad emocional y déficits en funciones ejecutivas (Gross y Jazaieri, 2014) con componentes familiares y contextuales, estilos parentales coercitivos, estrés crónico y experiencias adversas (Morris et al., 2007; Compas et al., 2017), y que encuentra en las alteraciones del control prefrontal y la reactividad límbica un correlato neurobiológico adicional, aunque todavía insuficiente para explicar por sí solo la conducta violenta en contextos familiares específicos (Beauchaine y Cicchetti, 2019). Estos hallazgos respaldan, en definitiva, la necesidad de avanzar hacia modelos explicativos integradores que incorporen la naturaleza relacional, dinámica y contextual de la VFP, profundizando en la identificación de mecanismos mediadores y moderadores y en el análisis de trayectorias evolutivas diferenciadas (Pereira et al., 2017; Simmons et al., 2018).

CONCLUSIÓN

La desregulación emocional emerge de esta revisión como un correlato consistente de la Violencia Filio-Parental, pero en ningún caso como su causa única ni como un determinante suficiente. El patrón se sostiene por su recurrencia: la asociación reaparece a través de medidas muy distintas como impulsividad, ira, alexitimia, síntomas de TDAH, déficits en la regulación emocional, y en contextos culturales diversos, lo que la vuelve difícilmente atribuible a un instrumento o una muestra en particular. 
Sin embargo, esta convergencia debe ser leída con cautela dado que la mayoría de los estudios comparten el autoinforme como método y que la desregulación se infiere de manifestaciones heterogéneas que no son intercambiables entre sí. Parte de la consistencia observada podría reflejar varianza de método compartido y la agregación de constructos distintos bajo una misma etiqueta, antes que la robustez de un único fenómeno. 
En todos los estudios, además, la desregulación aparece insertada en un conjunto más amplio de factores, junto con -y no en lugar de- la cognición social, las prácticas parentales, la historia de adversidad y el género. La lectura más ajustada a la evidencia, por tanto, no es que la desregulación emocional cause la VFP, sino que constituye un correlato relevante que se asocia con una mayor presencia del fenómeno, sin que el diseño de los estudios permita establecer su orden temporal ni su contribución determinante.
       Por su parte, el análisis temático permitió precisar de qué modo se organiza esa asociación, entendida siempre como relación entre variables medidas de manera concurrente y no como secuencia causal. La impulsividad aparece como el componente estadísticamente más próximo a la conducta agresiva, aunque de papel variable ya que opera como predictor en algunos modelos, como moderador en otros y, en las pocas muestras forenses más graves del corpus, como un rasgo de base tan extendido que deja de discriminar entre subgrupos. La ira, por su parte, muestra especificidad con la VFP reactiva (no con la instrumental) y se asocia con la conducta de manera indirecta, en modelos de mediación estadística que la vinculan con el procesamiento socio-cognitivo, en particular la atribución hostil y el acceso a la respuesta agresiva. A esto se suman una vía emocional más marcada en las adolescentes mujeres (presentada como tendencia con excepciones, sostenida en un número reducido de estudios con desagregación por sexo, no como diferencia establecida) y la coocurrencia de la desregulación con la parentalidad, el trauma y la cognición moral dentro de modelos multifactoriales. En conjunto, estos hallazgos resultan más compatibles con un modelo dinámico y relacional que con una explicación reduccionista centrada en el individuo.
Estas conclusiones deben leerse dentro de los límites de la evidencia disponible. El corpus se compone de dieciocho unidades de análisis primarias, con predominio de diseños transversales y autoinforme, calidad metodológica mayormente moderada y una medición siempre indirecta de la desregulación emocional, deducida de sus manifestaciones y no evaluada como un constructo único. Estas condiciones impiden establecer relaciones causales, dejan abierta la dirección de las asociaciones (que bien podrían reflejar procesos recíprocos entre el adolescente y su entorno) y limitan la generalización de los resultados. La única excepción es la cohorte poblacional con seguimiento de Bechtiger et al. (2026), que logró sostener la asociación entre el TDAH y la VFP tras controlar la agresión previa; constituye el único indicio de ordenamiento temporal de todo el corpus, si bien acotado a un solo indicador de la desregulación y no extrapolable sin más al constructo en su conjunto.
De estas conclusiones se desprenden implicancias convergentes para la práctica clínica y la investigación. En el plano de la intervención, el carácter no específico y no determinante de la desregulación emocional, junto con su aparición sistemática en conjunción con otros factores, sugiere dianas plausibles a evaluar más que respaldar un abordaje sobre otro: desaconseja confiar en intervenciones centradas exclusivamente en el control individual del afecto e invita a explorar enfoques multidimensionales y relacionales, que integren el trabajo sobre la regulación emocional y el procesamiento socio-cognitivo con la intervención sobre las prácticas parentales, la historia de victimización y la dinámica familiar en su conjunto; corresponderá a estudios de intervención específicos contrastar esta orientación, ausente en el corpus revisado. En el plano de la investigación, las limitaciones señaladas marcan una agenda clara: avanzar hacia diseños longitudinales y prospectivos que permitan esclarecer la direccionalidad de las asociaciones, y desarrollar una medición directa y específica de la desregulación emocional, superando la dependencia de proxies, de modo de poder estimar su contribución diferencial dentro de los modelos multifactoriales que mejor describen la VFP.
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