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RESUMEN

Conocer como la resiliencia y la inteligencia emocional explican a la ansiedad es de vital
importancia, por ello, en esta investigacion se ha planteado como objetivo determinar a través
de un modelo explicativo, como la resiliencia y la inteligencia emocional influyen en la
ansiedad. Para esto, se ha decido ir por la ruta cuantitativa, siendo un estudio no experimental,
transversal con disefo explicativo con variables latentes.

La muestra estd conformada por 116 pacientes de un hospital de Arequipa de ambos sexos, con
edades que van de los 20 a 85 afios de edad, para su seleccion se ha utilizado un muestreo no
probabilistico por conveniencia. Para medir la resiliencia se ha utilizado la escala de Connor y
Davison (CD-RISC 10), para la inteligencia la escala WLEIS y para medir la ansiedad la escala
de autoevaluacion de Ansiedad Zung.

Los resultados a través de un modelo SEM indican que las variables resiliencia (B = -.098 con
p < .05) e inteligencia emocional (f = -.424 con p < .05); influyen de manera inversa a la

ansiedad y que ambas variables independientes de manera conjunta la explican en un 16%.

Palabras Clave: Resiliencia, Inteligencia Emocional y Ansiedad.
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Abstract

Knowing how resilience and emotional intelligence explain anxiety is of vital importance,
therefore, the objective of this research has been to determine, through an explanatory model,
how resilience and emotional intelligence influence anxiety. For this, it has been decided to go
the quantitative route, being a non-experimental, cross-sectional study with an explanatory
design with latent variables.

The sample is made up of 116 patients from a hospital in Arequipa of both sexes, with ages
ranging from 20 to 85 years of age. Non-probabilistic convenience sampling has been used for
selection. To measure resilience, the Connor and Davison scale (CD-RISC 10) was used, for
intelligence the WLEIS scale and to measure anxiety the Zung Anxiety self-assessment scale.
The results through an SEM model indicate that the variables resilience ( = -.098 with p <
.05) and emotional intelligence (f = -.424 with p < .05); influence anxiety inversely and that

both independent variables together explain it by 16%.

Keywords: Resilience, Emotional Intelligence, Anxiety.

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




-v=== . UNIVERSIDAD
REPOQSITORIO DE : CATOLICA
TESIS UCSM < DE SANTA MARIA
Indice
Pag.
Dedicatoria
Agradecimientos
Resumen
Abstract
Capitulo 1. Problema y marco tedrico 1
Introduccion ........f.eceveeee. B P S TR P .. . b 1
Formulacion del problema de INVEStIZACION ........ccveeiieriieeriiieieeieeeieeittesneeteesieeeieeseveeseeseneens 5
Variables ..... 0 L. 0 NSl - 0 T . BN N e 5
Definicion OPETACIONAL .........cceevuiiiiiiiiiiiieiie ettt ettt et estee e eve e aeessbeesseeenbeesaeeesseensseensaensneans 6
ODbjetivos de 1a INVESTIZACION .....eevuiieiieeiieirieeieeetee et eteesete e eesrseesseesssesssaessseesseessseenseesseeasseensns 7
ODbJEtIVO ZENETAL ......eiiniiieiieie ettt ettt et e et e et e et e e bt e enbeessteenteesnaeenseeens 7
ODbJetiVOs ESPECITICOS ...ceuvieuiiiiiiiieiiieete ettt ettt eie e bt este e sbtesateesbteeabeesseesaseesnaeenseenens 7
Antecedentes TeOriCOS € INVESTIZALIVOS .....eevuveeiieriieiieiieeiie et esite st e eite e seee e seae et eseeeeneeas 8
RESTHENCIA ...ttt sttt et sttt sb ettt sae e b eaees 8
Definicion y modelos teoricos de la reSiliencia .........c.eeeeeriiieriieiiiiiiieniiieienieeeeee e 9
Inteligencia €MOCIONAL.........cc..iiiiiiiiieiie ittt ettt et e st eebeeseaeenseas 11
Definicion y modelos tedricos de inteligencia emocional...........c.cccceevvevienienienieneenennne. 12
ANSIEAAA ...ttt sttt eaees 15
Definicion y modelos tedricos de la ansiedad...........ccoeeeveeniiiiiieniiiiiiieciieieeeee e, 16
Importancia y medicion de la ansiedad............ccoooieeiiiiiiiiiieniicee e 17
Modelo eXpliCatiVO PrOPUESLO. ......eeuieeeieeiieeiieiteeteertte et esteeete et e ereessaeenbeessaeenseessreenseas 18
HipOtesis de iMVESTIGACTON ...............c..cccoeecuiiiiiiii et 19

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPQSITORIO DE ol B
TESIS UCSM < DE SANTA MARIA
Capitulo I1. Metodologia de investigacion 20
M¢étodo y disefio de INVESTIZACION .....c.eeeuiieiieeiiieiieeie ettt ettt et sae e teeeebeeseeseneennees 20
INSTIUMENTOS ...ttt et e st et esat e e e saeeenees 20
Escala de Connor-Davidson (CD-RISC 10)......c.ccccueiiieiiieiiiieeieeieeieeee e 20
Escala de Inteligencia emocional de Wong y Law (WLEIS) .....cccooviiiiiiiiiiiieieeeeeee, 21
Escala de Ansiedad d€ ZUNG...........c.ooiuieiiiiiieeiieie ettt ettt et 21
PATTICIPANLES ...veeeiieiiieeiiieieecie ettt ettt et et e et e st e e bt eeaaeesseeesseessaeesseenseessseensaessseenseensseensens 22
PrOCEAIMICIIEOS ...ttt ettt ettt sttt ettt e e st et et e see e bt enbeeseenbeennesnnens 23
CONSIACTACIONES CLICAS .....veeuieiienteiuieetienteetesteenteestesseeteentessteseenteestesseebeeatesseenseensesseenseensesneans 24
Analisis de D#OSH ... g0V ........ 0 et 47 B L T e, 25
Capitulo I1I: Resultados de la Investigacion 26
Discusion de 108 T@SUItAdOS .......coueirieiiiriiiniiiienieceee ettt sttt 36
CONCIUSIONES ... vt euteeiiinteeite ettt et ettt et e te et e eat et e entesaeeaseenseeneeaseenteeneeanta st enseeneenseensenneans 40
Recomendacfone SE—_—_ S St 5 B et vra s, SOl ..°%................ccnnnen 42
Limitaciones del @StUAIO. .......ieiiiiiriieiieie et ettt sttt ettt ettt 43
RETETENCIAS ...ttt et ettt et et e bt e e e st e bt e beeneesbeenbeeneesbeennesneans 44
NI GLIUURe . 3§ 00 1 F ot 51

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




SET UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE ' CATOLICA

TESIS UCSM < DE SANTA MARIA

indice de tablas
Tabla 1. Caracteristicas SOCiodemOZIaAfiCaS ...............ccceviiciiiiiiiiiiiiiiinieieeeeee e 23
Tabla 2. Niveles de FeSiliencCia ...............c.ccccooiiiiiiiiiiieiiee et 26
Tabla 3. Niveles de inteligencia emocional......................cccoccveiiuiiiienieaiiieieeeeeie e 27
Tabla 4. Niveles de ansiedad......................c..c.ccoccccviiiiniiiiiniiiiiiiiiiiiieiese et 28
Tabla 5. Prueba de normalidad ..........................cccccccoooiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiicc e 29
Tabla 6. Comparacion de las variables seguin el Sexo....................cccccoceeoivcinicniinsineennnne. 30
Tabla 7. Comparacion de las variables segun grupo etario....................ccccocceuveevcinccncenncnne. 31
Tabla 8. Correlacion entre la resiliencia y la ansiedad....................c...ccccccccceniiniinninccnnnnne. 32
Tabla 9. Correlacion entre la inteligencia emocional y la ansiedad....................................... 33

Tabla 10. Indices de ajuste del Modelo teérico que explica la ansiedad a través de la

resiliencia y0 S0 S, ... SAESw B S e D R W, 34

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




- UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM < DE SANTA MARIA

ndice de figuras

Figura 1. Modelo explicativo de la ansiedad, a través de las resiliencia e inteligencia

CINOCIONIAL oo e e e e et 19

Figura 2. Modelo SEM, para explicar la ansiedad a través de la resiliencia y la IE como

1171 oY LR Y=o 110 17 Lo e TR 35

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




»#7% - UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE } CATOLICA

TESIS UCSM Z  DE SANTA MARIA

Capitulo 1. Problema y Marco Teorico

Introduccion

El tema de la salud mental en la actualidad es muy importante y un problema que aqueja
a la poblacion mundial es la ansiedad con una prevalencia cada vez mayor en varias regiones
geograficas. El problema de la ansiedad son los trastornos que mas afecta a la poblacion
mundial asi por ejemplo en los tltimos afios, 301 millones de personas han sido diagnosticadas
con este trastorno (Organizacion Mundial de la Salud [OMS], 2023). La ansiedad influye
profundamente en el bienestar psicolégico de las personas y puede producir un efecto negativo
en el corto y largo plazo en la calidad de vida (Mathew, 2022). En nuestro contexto, también
la poblacion arequipefia ha experimentado problemas de salud mental posterior a la pandemia,
siendo los mas frecuentes la ansiedad y la depresion llegando a incrementarse hasta en un 40%
(Diario Correo, 2023).

Si bien la ansiedad es una respuesta humana normal ante situaciones que inducen estrés;
no obstante, para las personas diagnosticadas con sintomatologia ansiosa, estas aprensiones y
preocupaciones no son temporales esta experiencia de ansiedad perdura, de hecho, puede
intensificarse con el paso del tiempo y afectar en el normal desempefio laboral, interferir en la
familia, o situaciones sociales (American Psychological Association [APA], 2017).

En el ambito hospitalario, el hecho de que la personas se internen y que sean a
sometidos a procedimientos causa en ellos ansiedad; asi también, las hospitalizaciones que
duren mucho se relacionan con una alta intensidad de ansiedad y depresion esto en pacientes
adultos (Tabassum, 2023). Por esto, se debe darle mucha importancia al tratamiento
psicoldgico para que las personas logren permanecer en un hospital durante la intervencion
médica y su recuperacion.

Investigaciones recientes han destacado la influencia significativa de la resiliencia y la

inteligencia emocional en la prevencion y la disminucion de la ansiedad en las personas. Asi,
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en un estudio concluyeron que la resiliencia ayuda a predecir y resulta ser un factor protector
contra la ansiedad (Assenza et al., 2023); en esa misma linea, otro estudio indica que durante
y posterior a la pandemia por COVID 19, las personas que padecian enfermedades cronicas y
presentaban caracteristicas resilientes demostraron niveles reducidos de angustia y ansiedad,
lo que indica que la resiliencia funcioné como un factor que ayuda a disminuir los niveles de
ansiedad (Elliott et al., 2024). Es por ello la necesidad de saber los posibles factores
predisponentes o protectores de ella y esto de podria saber a través de estudios de corte
explicativo.

Se dice que la resiliencia es un constructo psicologico caracterizado en que las personas
tenderan a tener buenos resultados a pesar de serias amenazas a la adaptacion o de su desarrollo
(Masten, 2001); por otra parte, como “la capacidad de afrontar los problemas y representar una
personalidad fuerte a pesar de las dificultades de la vida” (Gabay et al., 2024, p. 254). En esa
misma linea, de acuerdo con el autor que se manejara en la presente investigacion, ser
resilientes es tener las cualidades personales que permiten uno para prosperar frente a la
adversidad (Connor & Davidson, 2003). El estudio de la resiliencia como factor influyente en
muestras donde las personas pasan por una situacion hospitalaria ya sea por intervenciones
quirargicas u otros motivos es importante, mas aun en nuestro contexto; pues, en las personas
que asisten a centros de salud o clinicas, la resiliencia puede servir como un factor predictor
protector contra la de ansiedad, ya que estas personas pueden encontrar incertidumbre con
respecto a sus tratamientos médicos, resultados de diagndstico e influencias extrinsecas, como
limitaciones financieras o problemas familiares. A pesar de la importancia de esta variable, en
el contexto peruano, especificamente en Arequipa, existe una escasez de investigaciones de
corte explicativo.

Otro factor importante que esta asociada con la ansiedad, como indican investigaciones,

es la inteligencia emocional pues es muy importante en el manejo de la ansiedad en personas
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hospitalizadas. Los estudios empiricos sugieren que los niveles elevados de inteligencia
emocional facilitan una mejor regulacion emocional, disminuyendo asi la ansiedad y
fomentando el bienestar general. Esta correlacién es especialmente pronunciada entre los
pacientes que padecen enfermedades cronicas, donde la angustia o ansiedad es un desafio
comun. Dichas investigaciones han demostrado que la inteligencia emocional esta asociada de
manera inversa con la ansiedad y ello en diversos entornos, desde entornos educativos hasta
clinicos (Sanchez-Alvarez et al., 2016). Otra investigacion realizada en personas
diagnosticadas cancer reveld6 que las caracteristicas de la inteligencia emocional se
correlacionaban con niveles bajos de ansiedad y depresion, esto indica que la inteligencia
emocional posee el potencial de mejorar la calidad de vida tanto directa como indirectamente
al aliviar la ansiedad y la depresion (Zhao et al., 2024). Mas especificamente, en pacientes
hospitalizados, estudios indican que la ansiedad y la depresion se correlacionan con duraciones
prolongadas de hospitalizacion, ademads, la pronta identificacion e intervencion del malestar
emocional, potencialmente mediante la mejora de la inteligencia emocional, puede conducir a
una mejor atencion al paciente y una disminucion en la utilizacion de los recursos hospitalarios
(Guo et al., 2019). De acuerdo con estos estudios, la inteligencia emocional es muy importante,
no solamente para los pacientes hospitalizados, sino también, a los propios profesionales
quienes tienen que atender con calidad a dichas personas quienes pasan por una situacion
delicada.

Se sabe que Daniel Goleman es el que hizo popular la importancia de la inteligencia
emocional, pero son Mayer y Salovey quienes investigaron a profundidad este constructo.
Dichos autores, la definen como la capacidad de un individuo para procesar la informacion
emocional, tanto propia como de los demds, y usarla para guiar el pensamiento y el
comportamiento. En su modelo fundamental, Mayer y Salovey articulan la inteligencia

emocional como una constelacion de competencias interconectadas que abarca cuatro dominios
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principales: la atencion, la facilitacion, la comprension y la regulacion de las emociones. Estas
competencias permiten a los individuos reconocer estados emocionales dentro de ellos mismos
y en los demads, emplear emociones para mejorar los procesos cognitivos, comprender matices
emocionales y gobernar hdbilmente las reacciones emocionales (Mayer, 2004).

Por otro lado, la asociacion entre resiliencia e inteligencia emocional ha atraido la
atencion significativa a los cientificos de diferentes ramas del conocimiento. Ambos
constructos abarcan elementos que permiten a las personas navegar con destreza en
circunstancias estresantes, incluida la capacidad de regulacién emocional y recuperacion de
experiencias perjudiciales. La capacidad de modular las respuestas emocionales, una
caracteristica de la inteligencia emocional es esencial para fomentar la resiliencia. Esta
capacidad permite a las personas mantener una mentalidad optimista y utilizar mecanismos de
adaptacion para hacer frente a circunstancias dificiles (Rao et al., 2024). De la misma forma,
la inteligencia emocional sirve como variable mediadora en la relacion entre la resiliencia y
diversos constructos psicolégicos, incluidos, entre otros, la depresion y la ansiedad. Por
ejemplo, la inteligencia emocional tiene el potencial de mejorar la eficacia de los mecanismos
de afrontamiento resilientes y, en consecuencia, mitigar la manifestacion de los sintomas
depresivos (Merchan-Clavellino et al., 2023).

Es por ello, en el ambito clinico, la confluencia de una inteligencia emocional elevada
y una resiliencia sustancial puede ofrecer la disminucién de la ansiedad, mejorando asi la
adaptacion y el manejo de los innumerables desafios asociados con el proceso de tratamiento
y recuperacion de un paciente hospitalizado. Cabe resaltar que, en investigaciones anteriores,
tanto la resiliencia como la inteligencia emocional han sido estudiadas como asociadas a la
ansiedad, pero de manera independientes. Este estudio busca llenar este vacio de investigacion
y mejorar la comprension de los elementos o factores que se relaciona de manera conjunta con

la ansiedad en las personas y sobre todo en personas hospitalizadas en distintos centros de salud
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en Arequipa.

La justificacion de esta investigacion es por la importancia de poder entender a la
ansiedad, como y qué factores pueden hacerle frente en pacientes de un hospital en Arequipa.
La magnitud del problema la encontramos en que la ansiedad representa un trastorno comun e
incapacitante entre las personas que buscan atencion en centros médicos privados y publicos,
lo que afecta negativamente su calidad de vida general, asi como su receptividad a las
intervenciones médicas y terapéuticas. Asi también, esta investigacion, tendra implicancias
practicas, pues con la identificacién de factores que explican a la ansiedad, incluida la
resiliencia y la inteligencia emocional, facilitara la formulacion de intervenciones mas
personalizadas destinadas a mejorar el bienestar psicologico de estos individuos. Y en lo
teorico, esta investigacion aspira a incrementar la escasa literatura sobre estos temas en el

contexto de la clinica peruana, proporcionando evidencia pertinente para la psicologia clinica.
Formulacion del problema de investigacion

(Son la resiliencia y la inteligencia emocional factores que influyen en la ansiedad en

pacientes de un hospital en Arequipa?
Variables

Variable independiente: Resiliencia
Variable independiente (mediadora): Inteligencia emocional

Variable dependiente: Ansiedad
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Definicion operacional

Resiliencia

Se define a la Resiliencia como la capacidad de afrontar el estrés de manera exitosa,
permitiendo a una persona adaptarse y recuperarse de experiencias adversas manteniendo el
equilibrio biopsicosocial (Connor & Davidson, 2003).

Para obtener o medir esta variable se recurrié a la escala de Resiliencia de Connor-
Davidson (CD-RISC). Con este instrumento se pudo averiguar la capacidad resiliente de las
personas, es un instrumento sencillo de aplicar pues solo cuenta con 10 items con escala Likert
cada una. En el Peru fua validad por Bernaola et al. (2022), mostrando buenas evidencias de

validez y confiabilidad.

Inteligencia emocional

Se define a la inteligencia emocional como la capacidad de procesar e interpretar
eficazmente la informacién emocional, se puede delinear en cuatro ambitos distintos, que
abarcan: el reconocimiento y la identificacion de los estados emocionales personales y los
experimentados por otros, la aplicacion de los conocimientos emocionales para mejorar los
procesos cognitivos y facilitar la toma de decisiones eficaces, la comprension de dindmicas
emocionales complejas y sus mecanismos subyacentes (Wong & Law, 2002).

Para evaluar la inteligencia emocional se recurrid a la escala WLEIS-P, dicha escala
mide cuatro dimensiones de la inteligencia, evaluacion de las propies emociones, evaluacion
de las emociones de los demads, regulacion emocional y uso de emociones, consta de 16 items
con escala tipo Likert, que se agrupan en las cuatro dimensiones con cuatro items
respectivamente. En el Peru, este instrumento fue validad por Cejudo et al. (2024), quienes

evidenciaron buenas propiedades psicométricas.
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Ansiedad

Se puede definir a la ansiedad como una condicidn caracterizada por una preocupacion
excesiva, a menudo acompanada de sintomas soméaticos como palpitaciones, tension muscular
y dificultades respiratorias (Zung, 1971).

Parta medir los niveles de ansiedad se utilizo el instrumento escala de ansiedad de Zung,
dicho instrumento tiene 20 items, en una escala Likert, es unidimensional, en la actualidad es
uno de los instrumentos que hasta ahora ha demostrado ser eficaz en nuestro contexto. Respecto
a su validez, en Peru fue realizada por Novara, Sotillo y Warthon (1985), mostrando ser un

instrumento valido y confiable.
Objetivos de la investigacion
Objetivo general

Determinar a través de un modelo explicativo si la resiliencia y la inteligencia

emocional influyen en la ansiedad en pacientes de un hospital en Arequipa.
Objetivos Especificos

a) Conocer los niveles de resiliencia que poseen los pacientes de un hospital en Arequipa.

b) Describir los niveles de inteligencia emocional en los pacientes de un hospital en
Arequipa.

c) Identificar los niveles de ansiedad que experimentan los pacientes de un hospital en
Arequipa.

d) Comparar la resiliencia, inteligencia emocional y la ansiedad segun el sexo de los
pacientes de un hospital en Arequipa.

e) Comparar la resiliencia, inteligencia emocional y la ansiedad segun el grupo etario de
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los pacientes de un hospital en Arequipa.
f) Relacionar la resiliencia con la ansiedad en los pacientes de un hospital en Arequipa.

g) Determinar la relacion de las dimensiones de la inteligencia emocional con la

ansiedad en los pacientes de un hospital en Arequipa.

Antecedentes Teoricos e Investigativos

Resiliencia

De acuerdo con Forés y Grané (2012) la idea de resiliencia, tal como estd comprendida
en la actualidad, se origino en la década de 1980, el término fue empleado por la psicologa del
desarrollo Emmy Wermer, quien llevé a cabo una investigacion longitudinal y prospectiva: un
seguimiento exhaustivo de 698 personas (nacidas en 1955) desde la etapa prenatal hasta los 32
afios. Los sujetos de este estudio, compuesto por nifias y nifios, fueron los hijos marginados de
familias empobrecidas que residian en las zonas socioeconémicamente desfavorecidas de la
isla hawaiana de Kauali, la investigadora se centr6 en aquellos casos en los que las personas
mostraron una adaptacion positiva y, posteriormente, pasaron a la edad adulta llevando una
vida equilibrada y competente, a pesar de haber experimentado importantes riesgos o
adversidades durante sus afios de formacion, por ello, denomind a estas personas como
resilientes. Estas investigaciones fundamentales establecieron un marco centrado en un modelo
triadico, en el que se analizan sistematicamente tres categorias de factores: los atributos
individuales, la dindmica familiar y las caracteristicas contextuales. En consecuencia, entre
otros hallazgos, se revelo que las intervenciones educativas mitigaron eficazmente las
deficiencias iniciales.

Para definir la resiliencia, no existe un acuerdo entre los investigadores al respecto, por

ello se revisara algunas ideas sobre esta variable.
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En el analisis realizado por Fergus y Zimmerman (2005, citado por Becona, 2006), se
afirma que la resiliencia abarca el mecanismo de superar las consecuencias adversas que
resultan de la exposicion al riesgo, gestionar eficazmente los acontecimientos traumaticos y

eludir las vias perjudiciales relacionadas con dichos riesgos.

Definicion y modelos tedricos de la resiliencia

Se puede decir que la resiliencia “se refiere a la capacidad que tenemos las personas
para adaptarnos y superar situaciones dificiles o que nos hacen dafo, y hacernos mas fuertes”
(Fischer et al., 2021, p. 30).

La definicion que se manejara en la presente investigacion es la de Connor y Davidson
(2003), quienes son autores del instrumento de medicion de la resiliencia, lo cuales indica que
¢sta es la capacidad de afrontar el estrés de manera exitosa, permitiendo a una persona adaptarse
y recuperarse de experiencias adversas manteniendo el equilibrio biopsicosocial.

Estos autores resaltan la importancia de este constructo, pues tiene una relevancia
clinica, ya que mencionan que esta variable y los relacionados, como la fortaleza mental, son
vistos como indicadores de salud mental y factores protectores ante el desarrollo de trastornos
psicologicos, especialmente en contextos de trauma. Ademads, indican que ésta esta relacionada
con la teoria de que la fortaleza mental protege contra el desarrollo de trastorno de estrés
postraumatico (TEPT), sugiriendo que la resiliencia es crucial para manejar el estrés y evitar
consecuencias psicoldgicas graves. Asi mismo, la resiliencia, es vista como capacidad para
afrontar el estrés, es un objetivo relevante en el tratamiento de ansiedad, depresion y reacciones
al estrés, ya que su fortalecimiento puede mejorar la respuesta al tratamiento (Connor &

Davidson, 2003).
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Se puede decir que las investigaciones han indicado que una mayor resiliencia se
relaciona con menores niveles de ansiedad, lo que sugiere que fortalecer la resiliencia podria
ser una estrategia eficaz para gestionar la ansiedad en pacientes hospitalizados. Esta conexion
se observa en distintos grupos de pacientes, como aquellos afectados por COVID-19 y

trastornos mentales graves.

Resiliencia y ansiedad: Hidayati y lkrima (2022) realizaron una investigacion en
pacientes con COVID 19, para ello recurrieron a la investigacion cuantitativa, con disefio
transversal correlacional, segtn los resultados, 54 de los encuestados (52.4%) informaron no
tener ansiedad, mientras que 62 personas presentaron niveles bajos de resiliencia (60.2%). El
estudio revel6 una relacion entre la ansiedad y la resiliencia en pacientes con COVID-19, con
un valor de r = -.226, lo cual indica una correlacion negativa (en direccion opuesta) y un valor
de significancia de (p < 0.05).

De igual forma, Yun y Suh (2024) en su estudio, resiliencia y superacion de experiencias
de pacientes con la enfermedad del coronavirus de 2019 hospitalizados en una sala de
aislamiento de habitacion individual, en su parte cuantitativa, encuestas como la escala de
Connor-Davidson y escala de ansiedad; sus resultados indican que, la resiliencia se asocio
negativamente con los niveles de ansiedad y depresion, y positivamente con la calidad del
suefo. Entre los factores que influyen en la resiliencia se encuentran el tener una pareja, el

nivel de educacion alcanzado y la presencia de sintomas de depresion.

Resiliencia y género: En otra investigacion, Lacomba-Trejo et al. (2019) en donde se
asocid entre ansiedad, depresion y resiliencia en pacientes con enfermedad renal, su objetivo
fue ver como dichas variables se relacionan, para ello utilizaron el método cuantitativo con
disefio correlacional, sus resultados indican que, se encontrd que el 41.79 % de los participantes

mostrd sintomas de ansiedad y el 25.38 % presentd sintomas
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de depresion, ademas de observarse niveles moderados de resiliencia. Las mujeres exhibieron
mayores niveles de sintomatologia emocional, la cual se relacion6 con una menor resiliencia.
Concluyeron que, es fundamental identificar los factores de riesgo y proteccion para
implementar programas de intervencion que aborden estos factores y promuevan el bienestar

fisico y mental de los pacientes.

Inteligencia emocional

El marco conceptual que rodea a la inteligencia emocional ha sufrido una
transformacion y un refinamiento significativos desde sus inicios, y abarca una amplia gama
de definiciones y perspectivas tedricas que subrayan su profunda influencia tanto en el
desarrollo personal individual como en la adaptabilidad social, asi como en el funcionamiento
general en varios contextos. La terminologia asociada a la inteligencia emocional fue
introducida formalmente en lo psicologico por los eminentes estudiosos Peter Salovey y John
Mayer (1990), marcando un momento crucial en el estudio de las emociones humanas y sus
implicaciones. Estos autores pioneros formularon una conceptualizacion de la inteligencia
emocional como un subconjunto distinto de la inteligencia, que implica inherentemente la
capacidad de monitorear meticulosamente y regular de manera efectiva las propias emociones,
asi como las emociones de los demas, al tiempo que utilizan esta informacion critica para
informar y guiar los procesos cognitivos y las acciones conductuales (Mayer & Salovey, 1997).
Su modelo integral delinea la inteligencia emocional como un proceso cognitivo multifacético
que se desarrolla sistematicamente en cuatro ramas interrelacionadas, que incluyen el
reconocimiento perceptivo de las emociones, el uso estratégico de las emociones para mejorar
el funcionamiento cognitivo, la comprension profunda de los estados emocionales y la

regulacion esencial de las emociones en uno mismo y en las relaciones interpersonales.

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




e=x - UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE | CATOLICA

TESIS UCSM &  DE SANTA MARIA

Asi mismo, se debe reconocer que Daniel Goleman (1995), contribuy6
significativamente al reconocimiento y la comprension generalizados del concepto de
inteligencia emocional durante la década de 1990 al establecer una conexion crucial entre esta
construccion psicoldgica y varias dimensiones del éxito tanto en el &mbito profesional como
personal a través de su obra fundamental titulada Inteligencia emocional: por qué puede
importar mas que el coeficiente intelectual.

Mas tarde, Wong y Law (2002) emprendieron el importante esfuerzo de formular un
instrumento integral conocido como la Escala de Inteligencia Emocional de Wong y Law
(WLEIS), que funciona como una medida de autoinforme disefiada meticulosamente para
evaluar la inteligencia emocional a través de cuatro dimensiones distintas pero interconectadas:
a saber, la evaluacion introspectiva de los propios estados emocionales, la evaluacion analitica
de las expresiones emocionales en los demas la utilizacion de las emociones en diversos
contextos, y la intrincados procesos de regulacion emocional. Esta escala en particular se ha
aplicado ampliamente en una multitud de entornos organizacionales y culturales, lo que
refuerza la validez del concepto y demuestra su relevancia y aplicabilidad en una amplia gama

de poblaciones diversas, como lo demuestra el trabajo original de dichos autores.

Definicion y modelos tedricos de inteligencia emocional

En su texto, Goleman (1995) define a la inteligencia emocional, caracterizandola como
la capacidad multifacética no solo de reconocer y comprender nuestros propios estados
emocionales, sino también de identificar e interpretar con precision las emociones
experimentadas por los demds, ademés de poseer la capacidad de motivarnos intrinsecamente
y gestionar eficazmente la intrincada dindmica de nuestras relaciones interpersonales con los

demas.
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Ademas, Goleman propuso un modelo integral compuesto por cinco componentes
esenciales, que son el autoconocimiento, la autorregulacion, la motivacién intrinseca, la
empatia y las habilidades sociales, cada uno de los cuales desempefia un papel fundamental en
la comprensién més amplia de la inteligencia emocional como un factor critico que influye en
el comportamiento humano y la interaccion en los entornos sociales y laborales (Goleman,
2013).

La definicion que se utilizara en la presente investigacion es la que precisamente deriva
del instrumento que se aplicara a los participantes, nos referimos a Wong y Law (2002) quienes
indican es la capacidad de procesar e interpretar eficazmente la informaciéon emocional, se
puede delinear en cuatro ambitos distintos, que abarcan: el reconocimiento y la identificacion
de los estados emocionales personales y los experimentados por otros, la aplicacion de los
conocimientos emocionales para mejorar los procesos cognitivos y facilitar la toma de
decisiones eficaces, la comprension de dinamicas emocionales complejas y sus mecanismos
subyacentes, y la regulacion y gestion de las respuestas emocionales de uno a diversos
estimulos y situaciones. Esta definicion integral no solo proporciona un marco s6lido para
comprender la inteligencia emocional, sino que también permite un enfoque sistematico y
pragmatico de la evaluacion, lo que demuestra ser particularmente ventajoso tanto en entornos

organizacionales como en contextos relacionados con la salud y el bienestar.

Las investigaciones indican que la inteligencia emocional es un factor importante en la
modulacion de los niveles de ansiedad entre los pacientes hospitalizados, como lo demuestran
varios estudios empiricos. La inteligencia emocional, caracterizada como la capacidad de
reconocer, comprender y regular las emociones, puede afectar significativamente la forma en

que los pacientes afrontan el estrés y la ansiedad inherentes a la experiencia de hospitalizacion.
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Inteligencia emocional y ansiedad. Los resultados de las investigaciones indican que
los niveles elevados de inteligencia emocional se correlacionan con la disminucion de los
niveles de ansiedad, lo que implica que la inteligencia emocional puede funcionar como un
mecanismo de proteccion contra la ansiedad en los entornos de atencidon médica. Esta
correlacién es particularmente pronunciada en los pacientes que padecen enfermedades
crdnicas, en los que la inteligencia emocional puede desempefiar un papel crucial a la hora de
aliviar la ansiedad a la que se enfrentan debido a sus afecciones médicas (Zysberg, 2017).

A nivel internacional, se tiene a Zhao et al. (2024) en su investigacion con pacientes
con cancer gastrico, en estudio cuantitativo, con un diseno transversal correlacional, concluyen
que el tener una inteligencia emocional elevada muestra una correlaciéon negativa con los
niveles de ansiedad, lo que significa que las personas que poseen una inteligencia emocional
elevada experimentaron una disminucién de la ansiedad. Esto implica que la inteligencia
emocional posee la capacidad de mejorar la calidad de vida tanto directa como indirectamente

mediante la mitigacion de los sintomas asociados con la ansiedad y la depresion.

Inteligencia emocional y género. Otra investigacion en el &mbito hospitalario, Ayala-
Servin et al. (2021) en su estudio sobre con objetivo de relacionar la inteligencia emocional
con la ansiedad y depresion en estudiantes de salud; sus resultados indican que el 67.7%
experimentan sintomas de ansiedad, también indican que existe relacion entre el sexo y la
ansiedad, siendo las mujeres quienes mas la experimentan. De manera general concluyen que,
existe una prevalencia significativa en ansiedad en los estudiantes de salud, ademas, que la
inteligencia emocional tiene una correlacion negativa con los niveles de ansiedad, por lo que
la inteligencia emocional actiia como un factor protector.

En Arequipa, se ha encontrado investigaciones donde han relacionado la variable
inteligencia emocional con la ansiedad en otros contextos, sobre todo en el &mbito académico,

tanto en educacion basica y superior y la muestra regularmente son adolescentes y jovenes.
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Estos estudios concluyen que la inteligencia emocional y la ansiedad tienen una
relacion inversa (Alcocer & Apaza, 2022; Gamarra & Linares, 2019). Una investigacion, que
de alguna manera guarda relacion con nuestro tema es la realizada por Pacheco (2024), su
estudio fue realizada en mueres embarazadas en un centro de salud, con una metodologia
cuantitativa, no experimental y correlacional. El investigador llega a concluir que, las mujeres
embarazadas que poseen una inteligencia emocional elevada muestran una mayor capacidad
para gestionar la ansiedad (relacion inversa), comprender y modular sus emociones, lo que

fomenta una mejor salud mental durante los periodos de crisis.

Ansiedad

La ansiedad, en el ambito de lo psicologico, se define como un estado emocional
multifacético e intrincado, que se manifiesta como una reaccidon a circunstancias que se
perciben como amenazantes o de naturaleza inherentemente estresante. En el trabajo
académico realizado por Levitt, se aclara que la ansiedad se diferencia claramente del miedo,
junto con otras respuestas emocionales comparables, principalmente debido a sus
caracteristicas intrinsecamente internalizadas y anticipatorias. En marcado contraste con el
miedo, que se caracteriza por una reaccion directa e inmediata a un estimulo externo especifico,
la ansiedad tiende a ser més nebulosa y, a menudo, surge en un contexto de incertidumbre o
aprension con respecto a los proximos eventos y escenarios (Levitt, 1980).

Levitt aclara varios atributos fundamentales de la ansiedad. Estos abarcan:
Multidimensionalidad: 1a ansiedad se manifiesta a través de diversas modalidades, que abarcan
aspectos tanto cognitivos como fisioldgicos, como la aprension, la tensidon muscular y las
fluctuaciones de la frecuencia cardiaca. Estados y rasgos de ansiedad: Levitt delinea la
distincion entre la ansiedad como un estado transitorio, una respuesta fugaz a estimulos

externos, y la ansiedad como un rasgo, una inclinacién més duradera dentro de la personalidad
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de un individuo que lo predispone a experiencias recurrentes de ansiedad. Funcion y
limitaciones evolutivas: Si bien la ansiedad puede desempefiar un papel adaptativo, la discusion
subraya que, cuando es excesiva, puede obstaculizar el desempefio Optimo y la capacidad de
una persona para enfrentar situaciones desafiantes.

Por todo ello, el autor Levit, defiende por una comprension empirica de la ansiedad a
través de la experimentacion y medicion cientifica, subrayando que la investigacién continua
es esencial para entender sus efectos en la salud mental y fisica.

Por otra parte, de acuerdo con Zung (1971) la progresion del constructo de ansiedad se
ha visto profundamente influenciada por el creciente esfuerzo académico por comprender y
clasificar los trastornos emocionales. Histéricamente, la ansiedad se ha definido y descrito
como una respuesta emocional compleja caracterizada por sensaciones de malestar, tension e
indicadores fisiologicos. En el contexto del Manual diagnéstico y estadistico (DSM), la
ansiedad se clasifica como una neurosis que comprende sintomas tanto psicoldgicos como
fisiologicos, lo que ha impulsado el desarrollo de instrumentos para la evaluacion y el

diagnostico.

Definicion y modelos teoricos de la ansiedad

Spielberger et al. (2023) postulan que el estado de ansiedad constituye un estado
emocional temporal dentro del organismo humano, delineado por sentimientos de tension y
aprension experimentados subjetivamente, junto con una mayor actividad del sistema nervioso
auténomo; esta condicion estd sujeta a variaciones en el tiempo y fluctuaciones en su
intensidad.

La definicion que se maneja en la presente investigacion es la de Zung (1971) que es
precisamente el instrumento que se utilizard, dicho autor define a la ansiedad como una

condicidn caracterizada por una preocupacion excesiva, a menudo acompanada de sintomas
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somaticos como palpitaciones, tension muscular y dificultades respiratorias. Esta emocion
puede manifestarse en diferentes niveles de intensidad, desde una incomodidad leve hasta
episodios de pénico. La ansiedad, segun Zung, es un estado que, cuando es clinicamente

significativo, afecta el bienestar y funcionamiento diario de la persona.

Importanciay medicion de la ansiedad

Zung en 1971 subraya la necesidad critica de medir y diagnosticar con precision la
ansiedad debido a sus profundas implicaciones en la calidad de vida y el funcionamiento
general de los pacientes. La ansiedad no solo influye en el bienestar emocional de las personas,
sino que también puede precipitar ramificaciones fisiologicas dafiinas, especialmente en las
personas que padecen trastornos de ansiedad graves. La evaluacion precisa con instrumentos
estandarizados no solo facilita un diagnostico correcto, sino que también permite monitorear
la eficacia de las intervenciones y los tratamientos destinados a mejorar el manejo de la
ansiedad en los entornos clinicos.

En sus contribuciones, Zung (1971) presenta la escala de autoevaluacion de la ansiedad
(SAS), una métrica formulada especificamente para evaluar cuantitativamente la ansiedad
mediante un mecanismo de autoinforme. Esta escala comprende 20 items que examinan los
sintomas somaticos y afectivos, y emplea un marco de puntuacion de cuatro puntos para
determinar la intensidad de la ansiedad que experimenta el paciente. Como complemento del
SAS, también ideo el Inventario del estado de ansiedad (ASI), una herramienta administrada
por un médico que permite evaluar de forma estructurada los sintomas de ansiedad detectados

durante las entrevistas clinicas.

A nivel internacional, Martinez-Martinez et al. (2021) en su estudio sobre depresion,

ansiedad en pacientes hospitalizados, realizan dicha investigacion acudiendo a un enfoque
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cuantitativo, con disefio no experimental, en ella participaron 92 pacientes hospitalizados, los
resultados a las cuales llegaron fue que 31 67.4% de los pacientes presentd diversos grados de
sintomatologia depresiva, siendo los sintomas moderados los mas frecuentes (29.3%). Un total
del 51.1% de pacientes declararon experimentar ansiedad, siendo los sintomas leves los mas

frecuentes (29.3%).

Ansiedad segin el género: Ayala-Servin et al. (2021) evidenciaron diferencias por
sexo en los niveles de ansiedad. Siendo en este caso, las mujeres quienes tienen mayor nivel
de ansiedad que los hombres. Estos, diferencias, se deben a diversos factores, como
psicologicos, bioldgicos y socioculturales. Asi Albert (2015), sostiene que las diferencias se
deben a factores hormonales, como la produccion de los estrogenos y la progesterona que
influyen en la regulacion emocional y la reactividad del sistema nervioso. Los cambios
hormonales en el ciclo menstrual, embarazo o menopausia, por ejemplo, pueden aumentar la

probabilidad de experimentar la ansiedad.

Modelo explicativo propuesto

A partir de los antecedentes teoricos y estudios previos, se plantea un modelo
explicativo donde la resiliencia influye en los niveles de ansiedad, mediado por la inteligencia
emocional. De acuerdo a ello, podemos hipotetizar un modelo explicativo de la ansiedad, a
través de la resiliencia y como variable mediadora a la inteligencia emocional, lo cual se puede

observar en la figura 1:
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Figura 1:
Modelo explicativo de la ansiedad, a través de las resiliencia e inteligencia emocional.

Evaluacién de las Evaluacién de las p 5
s : Uso de propias Regulacién de
propias emociones de los - .
: . emociones emociones
emociones demas

Inteligencia
emocional

Resiliencia H2 Ansiedad

Nota: El modelo se formula conforme a la teoria y a los antecedentes investigativos; donde H1, H2
y H3, son las hipétesis principales planteadas. La inteligencia emocional es una variable latente
que se explica a través de sus cuatro dimensiones.

Para ello, se formulan las siguientes hipdtesis de investigacion.

Hipotesis de investigacion

Hi. La resiliencia influye en la inteligencia emocional en pacientes de un hospital en
Arequipa.

Ha. La resiliencia influye en la ansiedad en pacientes de un hospital en Arequipa.

Hs. La Inteligencia emocional influye en la ansiedad en pacientes de un hospital en

Arequipa.
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Capitulo II. Metodologia de investigacion

Método y disefio de investigacion

La presente investigacion se desarrollé desde un enfoque cuantitativo, pues se va a
probar hipotesis recurriendo a la estadistica inferencial (Herndndez-Sampieri & Mendoza,
2023), sera de tipo basica, pues tiene como propdsito recoger la informacion de las variables
de la realidad para enriquecer el conocimiento cientifico existente (Sanchez-Carlessi & Reyes,
2015). Asimismo, el disefio de investigacion sera no experimental, ya que no hubo
manipulacion de las variables, es decir, las variables (resiliencia, inteligencia emocional y
ansiedad) se estudiaron tal como se presentan normalmente en su ambiente natural (Naupas et
al., 2023; Sampieri & Mendoza, 2023), en especifico es un disefio transversal, esto es realizar
mediciones de las variables en los sujetos en un solo momento, en especial tendra un disefio

explicativo con variables latentes (Ato & Vallejo, 2015).

Instrumentos

Para recopilar datos sobre las variables del estudio en la investigacion, se utilizo tres
instrumentos de medicion: la escala de Resiliencia de Connor y Davidson, la escala de

Inteligencia Emocional WLEIS, y la escala de ansiedad de Zung.

Escala de Connor-Davidson (CD-RISC 10)

La escala de resiliencia de Connor-Davidson, abreviada como CD-RISC 10, fue
formulada originalmente por Connor y Davidson (2003) y posteriormente refinada por
Campbell y Stein (2007) en una versidon mas sucinta, destinada a cuantificar la resiliencia
mediante una coleccion de 10 elementos clasificados en una escala tipo Likert de 5 puntos (4:

siempre, 3: casi siempre, 2: a veces, 1: raramente y 0: nunca). Respecto a su validez, el

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




»#7% - UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE 1 CATOLICA

TESIS UCSM < DE SANTA MARIA

instrumento fue validado en el Pert por Bernaola et al. (2022), el instrumento refleja validez
asociado a otras variables, en AFE confirmo6 un 47% de varianza total acumulada, ademas,

tiene buena confiabilidad (o = .828).
Escala de Inteligencia emocional de Wong y Law (WLEIS)

La Escala de Inteligencia Emocional de Wong and Law (WLEIS) comprende 16 items
que emplean una escala tipo Likert de 7 puntos para evaluar el grado de inteligencia emocional
percibida (por ejemplo, “identifico constantemente las emociones de mis compafieros a través
de sus comportamientos”). Abarca 16 items que utilizan una escala tipo Likert de 7 puntos para
medir los niveles percibidos de inteligencia emocional. Las investigaciones sobre su estructura
factorial han delineado cuatro factores distintos: 1) la evaluacion de las propias emociones,
denominada percepcion intrapersonal (4 elementos); 2) la evaluacion de las emociones de los
demas, denominada percepcion interpersonal; 3) la aplicacion de las emociones, denominada
asimilacion; 4) la regulacion de las emociones. La consistencia interna reportada para cada
factor es de .87, .90, .84 y .83, respectivamente (Wong y Law, 2002). Respecto a la Validez y
confiabilidad, las propiedades psicométricas, en el Pert fue verificada por Cejudo et al. (2024),
sus los resultados evidenciaron una estructura de cuatro factores con buen ajuste, KMO =.940
y un 56% de varianza total acumulada; es confiable, pues sea obtenido coeficientes alfa muy
buenos en cada una de sus dimensiones: SEA (o = .838), OEA (a0 =.796), UOE (0. =.832) y

ROE (o =.877).
Escala de Ansiedad de Zung

Esta escala de auto medicion fue creada por William Zung y Zung (1971), se aplica en
diversos en ambitos educativos y clinicos. Este instrumento consta de 20 elementos que se

refieren a diversos sintomas o indicadores de ansiedad. Los 20 items se articulan como
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afirmaciones que se evaluan utilizando respuestas de la escala Likert que van desde “Nunca o
en raras ocasiones” (1), “A veces” (2), “Con bastante frecuencia” (3) y “Siempre o casi
siempre” (4). Las puntuaciones agregadas se transforman posteriormente en un indice que se
basa en una escala de 100. Respecto a su validez y confiabilidad, en Peru, la validacion de la
escala de ansiedad de Zung fue realizada por Novara, Sotillo y Warthon (1985), quienes
administraron la herramienta de evaluacién a un cohorte de 178 pacientes que asistian a la
clinica ambulatoria del Instituto de Salud Mental Honorio Delgado-Hideyo Noguchi. La
poblacion de la muestra se clasificd en cuatro grupos distintos: las personas diagnosticadas con
depresion, las que presentaban trastornos psiquiatricos, los pacientes que padecian trastornos
de ansiedad y las personas identificadas por no tener ningtin trastorno mental. El coeficiente de
confiabilidad obtenido fue el coeficiente a = .75 lo que significa un nivel de confiabilidad

encomiable para el instrumento de evaluacion.
Participantes

La poblacion consistio exclusivamente de pacientes que pertenecen a un hospital en la
ciudad de Arequipa. En ese sentido, es fundamental reconocer que el término “poblacion” se
refiere al grupo de todos los casos que coinciden con ciertas especificidades o similitudes, tal
como lo expresaron (Hernandez-Sampieri & Mendoza, 2023). Para seleccionar la muestra para
este estudio, se emple6 una metodologia de muestreo no probabilistico, que adoptod
especificamente la forma de un muestreo subjetivo basado en un proceso de toma de decisiones
razonado segun el investigador, como lo describié Corbetta (2010), este método que también
se conoce como muestreo por conveniencia (Bernal, 2016). Por tal motivo, la muestra en la
investigacion esta conformada por 116 pacientes entre hombres (47) y mujeres (69), cuyas
edades oscilan entre los 20 a 85 afios. Para mas detalles de muestra, ésta se puede observar en

la tabla 1.
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Tabla 1

Caracteristicas sociodemogrdficas

Variables n %
Sexo

Femenino 69 59.5
Masculino 47 40.5
Edad

M 45.2

Mdn 455

DE 16.4

Min 20

Max 85

Grupos Etarios

Jévenes (20 — 25 afios) 24 20.7
Adultos jovenes (26 — 49 aiios) 32 27.6
Adultos (50 — 60) 36 31.0
Adulto mayor (61 a mas anos) 24 20.7

Nota: se considera los grupos etarios segiin el INEI, M: media, Mdn: mediana, la muestra esta
constituida por 116 pacientes de un centro hospitalario publico

Procedimientos

En primer lugar, el proyecto propuesto se presentd en mesa de partes de la institucion o
universidad, luego al comité de revision que evaluo la viabilidad de la iniciativa, dando una
respuesta positiva, por tanto, se inicid con la investigacion.

Tras recibir una evaluacion positiva y la posterior aprobacién del proyecto de
investigacion, se solicitd la autorizacion, pues era necesaria, a la organizacion en donde que se
recopilaron los datos. Tras la obtencion de esta autorizacidn, se organizaron los materiales y
los tres instrumentos para su implementacion.

Se redact6 un documento de consentimiento informado para solicitar el acuerdo y
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aceptacion de manera voluntaria de los pacientes hospitalizados. Los instrumentos se aplicaron
unicamente a aquellas personas que expresaron su asentimiento y voluntad de participar en el
estudio. Ademas, la ubicacion de aplicacion de los instrumentos y el horario se organizaron
para garantizar que los participantes puedan dar respuesta a los tres instrumentos.

Para la administracion de los instrumentos, se coordind con los responsables del
hospital y los pacientes. La duracion asignada a la recopilacion de datos o informacion
pertinentes a la investigacion se extendié en 50 dias.

Durante la administracion de los instrumentos, se presento especial atencion a cualquier
consulta que puedan tener los participantes, lo que permiti6 aclarar cualquier duda relacionada
con las herramientas de medicion.

Los tres instrumentos que completaron cada participante fueron calificados para
facilitar la interpretacion y transmitir los hallazgos al hospital y plasmarlos en la investigacion.
Estos datos se mantienen en estricta confidencialidad, garantizando que la informacion no se
divulgue.

Una vez finalizada la evaluacion de los tres instrumentos, se procedio a crear una base
de datos utilizando el software Excel, que posteriormente podrd importarse al software
estadistico SPSS, version 24, y al programa Rstudio, los que permitieron realizar anélisis

estadisticos pertinentes.

Consideraciones éticas

Previo al inicio y desarrollo de la recoleccion de datos se envio una solicitud formal al
personal directivo o a la autoridad competente del hospital para obtener la autorizacion
necesaria para llevar a cabo el estudio. Ademads, las personas que participaron en la
investigacion fueron debidamente informadas sobre los objetivos de la investigacion;

asimismo, se les informdé de que los datos recopilados se trataran con la méxima
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confidencialidad y de que su consentimiento informado es un requisito previo para participar.
Se respetaron debidamente los derechos de propiedad intelectual de las fuentes
utilizadas en la extraccion de informacion pertinente a las variables de investigacion y otros
aspectos relacionados, de conformidad con las pautas establecidas por la Asociacion Americana

de Psicologia (APA) en su séptima edicion.
Analisis de Datos

La aplicacion del programa Excel fue importante, pues en ésta se codificaron los datos
obtenidos por todos los instrumentos, facilitando asi la obtenciéon de sus calificaciones
correspondientes.

Posteriormente, se utilizo la version 24 del software SPSS, en el que se realizaron
analisis estadisticos descriptivos mediante la aplicacion de tablas de frecuencias y porcentajes,
junto con pruebas estadisticas inferenciales utilizando el coeficiente de correlacion r de Pearson
para evaluar la hipotesis de trabajo, sin embargo, previo a los analisis inferenciales se ejecuto
las pruebas de normalidad a través de los estadisticos de forma, nos referimos a la asimetria y
curtosis para datos univariados.

Seguidamente, para determinar la influencia de las variables independientes sobre la
dependiente, se recurre al modelo SEM, para esto se importaron los datos al programa Rstudio
en donde se utilizaron los paquetes estadisticos Lavaan y Semtool. Los resultados se presentan

en forma de tablas para aumentar la claridad y la precision.
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Capitulo III: Resultados de la investigacion

Tabla 2

Niveles de resiliencia

Variable Nivel n %
Bajo 28 24.1

Resiliencia Medio 60 51.7
Alto 28 24.1

Nota: la muestra esta constituida por 116 pacientes de un centro hospitalario publico

En la tabla 2 se aprecia los niveles de resiliencia que poseen los pacientes
hospitalarios, asi, la mayoria de los paciente, que es representada por el 51.7%, tienen un
nivel medio de resiliencia, esto nos da entender que estas personas se encuentra en una
posicion de equilibrio en cuanto a su resiliencia, y tienen la caracteristica de ser no tan
resistentes ni muy vulnerables, es decir en determinadas circunstancias pueden vencer a la

adversidad, pero no en todos los casos, por lo cual necesitarian mejorarlo.
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Tabla 3

Niveles de inteligencia emocional

Variables Nivel n %
Bajo 25 21.6
Inteligencia emocional Medio 63 543
Alto 28 24.1
Bajo 27 233
Evaluacion de las propias emociones Medio 68 58.6
Alto 21 18.1
Bajo 27 233
Evaluacion de las emociones de los demas  Medio 64 55.2
Alto 25 21.6
Bajo 27 233
Uso de propias emociones Medio 63 543
Alto 26 224
Bajo 22 19.0
Regulacion de emociones Medio 66 56.9
Alto 28 24.1

Nota: la muestra esta constituida por 116 pacientes de un centro hospitalario publico

De acuerdo a la tabla 3, de manera general y en las cuatro dimensiones de la
inteligencia emocional la mayoria poseen el nivel medio (54. 3% en inteligencia emocional,
58.6% en evaluacion de las propias emociones, 55.2% en evaluacion de las emociones de los
demas, 54.3% en uso de emociones y 56.9% en regulacion de emociones), esto nos da
entender que estos pacientes en algunas circunstancias, no siempre, se dan cuenta de sus
emociones, piensan en ellas, y las usan para beneficio propio, y solo en determinadas
situaciones las controlan y no actiian impulsivamente. No obstante, cabe resaltar que existen
pacientes, en menor medida, con niveles bajos, lo que podria reflejar un déficit emocional
relacionado con el contexto hospitalario y los desafios asociados. Estos resultados pueden
ayudar en el area clinica, pues se debe disenar intervenciones psicoterapéuticas que

fortalezcan las dimensiones.
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Tabla 4

Niveles de ansiedad

Variable Nivel n %
Limites normales 88 759
Moderada 20 17.2
Ansiedad
Severa 6 5.2
Grado Maximo 2 1.7

Nota: la muestra esta constituida por 116 pacientes de un centro hospitalario publico

De la tabla 4 se pude decir que, la mayoria de los pacientes, es decir el 75.9% se
encuentra dentro de los limites normales de ansiedad, lo que indica que, los pacientes
evaluados no experimentan sintomas clinicamente significativos de ansiedad. Lo cual es
positivo.

Si embargo, en menor medida, es decir el 5.2% presentan niveles de ansiedad severo,
y solo un 1.7% ansiedad en su nivel maximo, esto podria representar un riesgo significativo
para su salud mental y posiblemente fisica de estos pacientes, por lo que en este grupo es dar
una intervencion psicoterapéutica inmediata, dado que la ansiedad de en un nivel severo o
maximo trae serios problemas, mas ain en el ambito hospitalario, pues trae consecuencias

negativas en intervenciones médicas.
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Tabla 5

Prueba de normalidad

Variables Min Maiax M DE g1 f2)
1. Resiliencia 15 50 36.7 8.1 -0.5 -0.1
2. 1. Emocional 22 110 88.5 16.8 -1.9 54
3. Evaluacion de las propias emociones 5 28 22.7 4.7 -1.8 4.1
4. Evaluacién de las emociones de los demas 4 28 22.1 4.6 -1.7 3.7
5. Uso de propias emociones 4 28 23.2 4.6 -1.7 4.2
6. Regulacion de emociones 5 28 20.5 5.3 -0.9 0.4
7. Ansiedad 24 65 39.6 7.7 0.6 0.4

Nota: La muestra esta constituida por 116 pacientes de un centro hospitalario publico, gi: estadistico
de forma asimetria; g»: curtosis

En la tabla 5 se observan los estadisticos descriptivos de las variables de
investigacion, en ella se presentan los valores minimos y maximos que obtienen los
participantes en cada variable, asi también como la media y desviacion. Con fines de realizar
la estadistica inferencial, se debe verificar la distribucion de las variables para tomar decision
de recurrir a estadisticos paramétricos o no paramétricos. Para ello, se recurre a los
estadisticos de forma asimetria y curtosis, como se puede observar, estos estadisticos estan
dentro de los valores para considerar que todas las variables se asemejan ligeramente a una
distribucién normal, es decir +2 para asimetria y =7 para curtosis (Curran et al., 1996;
Tabachnick & Fidell, 2013). Por tal motivo, para realizar las pruebas de hipdtesis se recurren

a estadisticos paramétricos, tanto para comparar como para relacionar las variables.
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Tabla 6

Comparacion de las variables segun el sexo
Mujeres Hombres

Variables (69) (47) t(114)  p d

M DE M DE

1. Resiliencia 37.8 89 351 64 1.830 .070 035

2. 1. Emocional 874 195 902 11.6 0900 370  0.17

3. Ev. de las propias emociones 22.5 5.6 23.1 29 -0.660 .511 0.12

4. Ev. de las emociones de los demas 22.1 5.2 22.2 37 -0.118 .906 0.02

5. Uso de propias emociones 22.6 5.3 24.0 33 -1.553 123 029
6. Regulacion de emociones 20.2 5.5 21.0 49 -0.814 418 0.15
7. Ansiedad 41.2 8.1 373 6.5 2770 .007 0.52

Nota: La muestra esta constituida por 116 pacientes de un centro hospitalario publico, d: tamafio del
efecto, prueba d de Cohen

En la tabla 6 se presentan los resultados de la prueba paramétrica t para muestra
independientes, es decir, se tiene por objeto comparar las variables seglin el sexo de los
participantes, para ello, se ha trabajado con un nivel del 5% de error (p =.05) y 114 grados de
libertad.

Los resultados indican la existencia de diferencias inicamente en la ansiedad (p <
.05), con una intensidad de moderada (Cohen, 1992), ello segun el tamafio del efecto
calculado. En este caso, son las mujeres quienes tienen mayores puntuaciones en la escala de
ansiedad, lo cual nos indica son las mujeres quienes experimentan mayor nivel de ansiedad
en comparacion de los hombres.

No se encontraron diferencias en las demas variables, resiliencia, Inteligencia
emocional, evaluacion de las propias emociones, evaluacion de las emociones de los demas,

uso de propias emociones y regulacion de emociones (p > .05).

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




v . UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE - i "CATOLICA

TESIS UCSM ~—¢?  DE SANTA MARIA
Tabla 7
Comparacion de las variables segun grupo etario
Joven Adulto Adultos Adulto
Variables (24) joven (32) (36) mayor (24) F(3,112) P 2
M DE M DE M DE M DE

1. Resiliencia 394 53 351 98 372 75 354 64 1.582 198 .04
2. 1. Emocional 88.7 106 795 246 934 96 931 129 5.230 002 .12
3. Ev. de las propias 27 35 207 67 236 35 241 29 3241 025 08
€mociones

4. Ev.delasemocionesde g 34 500 66 237 25 221 37 4064 009 .10
los demas

5. Uso de propias emociones 22.8 2.8 20.1 62 244 35 257 33 9.612 .001 .20
6. Regulacion de emociones 204 52 187 65 21.7 40 213 49 2.135 100 .05

7. Ansiedad 37.8 6.7 395 88 406 77 401 65 0.681 565 .02

Nota: La muestra esta constituida por 116 pacientes de un centro hospitalario publico, n*: tamafio del
efecto, eta cuadrada.

En la tabla 7 se presentan los resultados de la prueba Anova de un factor, pues se tiene
por objeto diferencias las variables segtn el grupo etario al cual pertenecen los participantes.
Para esto se toma en cuenta un 5% de error (p = .05).

Los resultados dan a conocer la existencia de diferencias en las variables, inteligencia
emocional, evaluacion de las propias emociones, evaluacion de las emociones de los demas,
uso de propias emociones (p < .05), no obstante, se debe recalcar que estas diferencias son
pequenas por el tamafio del efecto (Dominguez-Lara, 2018). De manera general, se puede
decir que son los adultos y adultos mayores mas inteligentes emocionalmente que los mas
jovenes; en evaluacion de las emociones de las propias emociones, son los adultos y adultos
mayores quienes mejor logran identificar sus emociones que los jovenes. En evaluacion de
las emociones de los demas, son los adultos quienes mejor reconocen las emociones de los
demas; en uso de las propias emociones, son las personas adultas y adultas mayores quienes
mejor usan sus emociones a beneficio propio que los jovenes. No se han encontrado

diferencias en la resiliencia, regulacion emocional y la ansiedad (p > .05).
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Tabla 8

Correlacion entre la resiliencia v la ansiedad

Variables M DE 1 2
1. Resiliencia 36.7 8.1 _
2. Ansiedad 39.6 7.7 =217

Nota: La muestra esta constituida por 116 pacientes de un centro hospitalario
publico, M: media; DE: Desviacion estandar
*p<.05

En la tabla 8 se pude ver los resultados de la prueba r de Pearson, pues se tiene como
finalidad relacionar la resiliencia y la ansiedad, para ello, también se toma en consideracion
un nivel de error al 5% (p = .05).

Los resultados indican que la resiliencia y la ansiedad se relacionan entre si, de
manera inversa (r = -.217 con p <.05) y tiene intensidad baja (Cohen, 1992), esto nos da
entender que hay otros factores distintos a la resiliencia que también estan asociadas a la
ansiedad. Empero, se afirma que, cuando los pacientes del centro hospitalario tengan altas
puntuaciones en la resiliencia (niveles altos), las puntuaciones en ansiedad seran bajas

(niveles bajos).
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Tabla 9

Correlacion entre la inteligencia emocional y la ansiedad

Variables M DE 1 2 3 4 5 6

1. Inteligencia emocional 88.5 16.8

2. Evgluac10n de las propias 227 4.7 899
emociones -

3. Evglua01on de las ’ 71 46 860 681"
emociones de los demas 3

4. Uso de propias 232 46 847" 686" 677"
emociones -

5. Regulacion de emociones  20.5 53 879" 7697 655 609

6. Ansiedad 39.6 7.7 -357" -387" -206° -270" -373"

Nota: La muestra esta constituida por 116 pacientes de un centro hospitalario publico, M: media; DE:
Desviacion estandar
*p<.0l,*p<.05

En la tabla 9 se presentan los resultados de la prueba r de Pearson, pues se tiene como
objetivo relacionar las dimensiones de la inteligencia emocional y la ansiedad, para ello se
toma en consideracion un nivel critico del 5% (p = .05).

Se puede afirmar que la inteligencia emocional tiene una relacion inversa con
intensidad moderada con la ansiedad (r=-.357 con p <.05), en este caso, se afirma que
cuando los pacientes tengan altas puntuaciones de inteligencia emocional, las puntuaciones
en ansiedad seran bajas. Respecto a sus dimensiones, estas se relacionan de manera inversa
con la ansiedad, es decir, la evaluacién de las propias emociones (r=-.387 con p <.05),
evaluacion de las emociones de los demas (r=-.206 con p < .05), uso de propias emociones
(r=-.270 con p <.05) y regulacién de emociones (r = -.373 con p <.05), siendo la intensidad
de la primera y la cuarta dimensién moderada, la segunda y la tercera relacion con
intensidades bajas. Por estos resultados, podemos indicar que, cuando los pacientes tengan
altas puntuaciones (niveles altos) en las dimensiones de la inteligencia emocional, sus

puntuaciones en la ansiedad seran bajas (niveles normales de ansiedad).
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Tabla 10

Indices de ajuste del Modelo tedrico que explica la ansiedad a través de la resiliencia y la IE

CFI TLI RMSEA SRMR

Modelo 1
.989 979 .063 .034

Nota: CFI: Indice de Ajuste Comparativo; TLI: Indice de Tucker y Lewis; RMSEA: Raiz del Error
Cuadratico Medio de Aproximacion; SRMR: Raiz del Residuo Cuadratico Medio Estandarizado

Previo al andlisis SEM, se ha averiguado que todas las variables en el estudio se
relacionan entre si, por tanto, ahora se averiguard como las variables independientes
(considerando a la variable inteligencia emocional como mediadora) explican a la ansiedad.
Para ello se recurre a un modelo de ecuaciones estructurales SEM. Para esto, se ha verificado
la normalidad multivariada (asimetria = 328.43 con p < .05 y curtosis = 6.9 con p <.05)
encontrandose que no se cumple tal condicidn, por tanto, se aplico un estimador robusto, en
este caso, maxima verosimilitud robusta (MLR) (Brown, 2015) para ver como la inteligencia
emocional, considerando a la inteligencia como mediadora, influyen en la ansiedad.

De la figura 1 se llega a un modelo explicativo de la ansiedad a través de las variables
inteligencia emocional y resiliencia, para esto se han obtenido buenos indices de ajuste, los

que se pueden ver en la tabla 10.
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Figura 2

Modelo SEM, para explicar la ansiedad a través de la resiliencia y la IE como variable
mediadora.

Evaluacion de las Evaluacion de las
propias emociones de los
emociones demas

N S

'897 778 TTT 840

Uso de propias Regulacion de
emociones emociones

Inteligencia
emocional

D

.622** '.424**

/ 16

Resiliencia _105* .| Ansiedad

Nota: Modelo Explicativo SEM. La inteligencia emocional es una variable latente que se explica a
través de sus cuatro dimensiones
**p<.01

Especificamente se puede decir, resiliencia influye de manera directa en la
inteligencia emocional (f =.622 con p <.01); por su parte, la resiliencia influye en la
ansiedad de manera inversa (B = -.105 con p <.05); por ultimo, la inteligencia emocional
influye de manera inversa en la ansiedad (p = -.424 con p <.01); En resumen, se puede
afirmar que, la resiliencia tiene un efecto pequefio sobre la ansiedad, pero este efecto es mas
fuerte, considerando a la variable inteligencia emocional como variable mediadora; entonces,
se puede indicar que la inteligencia emocional funciona como mediadora potente,
disminuyendo los niveles de ansiedad.

Finalmente, se ha obtenido un coeficiente de determinacion de .16, lo que quiere
decir, que las variables resiliencia e inteligencia emocional (considerando a ésta como

mediadora), explican en un 16% a la ansiedad.
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Discusion de los resultados

El objetivo de la investigacion fue determinar la como la resiliencia y la inteligencia
emocional influyen en la ansiedad en pacientes de un hospital en Arequipa. Para cumplir con
dicho objetivo se recurrié a un disefio explicativo con variables latentes y un andlisis SEM
(ecuaciones estructurales). Los resultados de la investigacion indican que la resiliencia tiene
una influencia inversa significativa en la ansiedad, de la misma forma, la inteligencia
emocional tiene una influencia significativa e inversa.

Por otra parte, en el andlisis SEM, se ha arribado a un modelo teérico en donde la
inteligencia emocional actia como variable mediadora entre la resiliencia y la ansiedad. En
conjunto, las variables explican a la ansiedad en un 16%. En esa misma linea, investigaciones
indican que la inteligencia emocional sirve como mediador al relacionar variables como la
ansiedad y depresion, ademas, se ha visto que la inteligencia emocional fomenta la resiliencia
(Merchan-Clavellino et al., 2023; Rao et al., 2024). Por tanto, se afirma que las dos variables,
sobre todo la inteligencia emocional, de acuerdo a los resultados de la investigacion son dos
factores que favorecen a la salud mental de las personas tal como lo afirman muchas
investigaciones ya que la inteligencia juega un papel importante para disminuir los niveles de
ansiedad (Assenza et al., 2023; Elliott et al., 2024; Zysberg, 2017). En nuestro caso, en
pacientes de un hospital de Arequipa, de igual forma ayudan a disminuir los niveles de
ansiedad, siendo la inteligencia una variable mediadora.

En el aspecto descriptivo, en lo referente a los niveles de resiliencia, los resultados
indican que mas del 50% poseen niveles en términos medio, lo cual hace entender que los
pacientes de alguna forma piensan que podran salir delante de su situacion en el que se
encuentran. Estos resultados son acordes a los encontrados por Lacomba-Trejo et al. (2019) ya

que ellos también encontraron que en pacientes hospitalizados resaltan los niveles moderados
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de resiliencia, pero lo contrario encontrd6 Hidayati y Ikrima, (2022) pues en su estudio
predominan los niveles bajos de resiliencia, esto podria deberse a que en este estudio se
consider? realizarla en contexto de la COVID — 19, la presente investigacion se realiza en la
postpandemia.

En cuanto a la inteligencia emocional, los resultados indican que los pacientes del
hospital resaltan en ellos el nivel medio, lo mismo que sus dimensiones, como se dijo, esto nos
da entender que estos pacientes en ciertas circunstancias o a veces muestran conocer, controlar
y usan sus emociones conforme a las circunstancias. Esto es acorde a la mayoria de estudios,
pues senalan que en ambientes hospitalarios, los pacientes poseen niveles normales o promedio
de inteligencia emocional (Ayala-Servin et al., 2021; Zysberg, 2017).

También se ha visto que la los pacientes en cuanto a los niveles de ansiedad resalta los
niveles normales seguido del nivel moderado, que evidencian que solo en determinadas
circunstancias experimentaran ansiedad, estos resultados estan acorde a los hallados por
Martinez-Martinez et al. (2021) pues en su investigacion con pacientes hospitalizados indica
que resaltan en ello los niveles leves y moderados de ansiedad. Pero no se debe olvidar que si
existen personas, en menor medida, con niveles severos de ansiedad.

Hay que tener presente que, en contextos hospitalarios, donde los pacientes internados
esperan su diagnoéstico, o estan en recuperacion, todo ello causa ansiedad, tal como lo indica
Tabassum (2023) el hecho de internarse y someterse a procedimientos médicos causa ansiedad.
Es por ello que, el trabajo del psicologo de manera oportuna para poder hacer frente a este
problema, pues a la larga puede afectar la salud mental de los pacientes; tal como lo indica la
APA (2017), pues la sintomatologia puede intensificarse con el paso del tiempo y afectar en el
normal desempefio en las diferentes esferas de las personas, laboral, familiar y personal.

Adicionalmente, se ha realizado comparaciones de las variables seglin el sexo y grupo

etario al cual pertenecen los participantes. Con respecto a la inteligencia emocional y
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resiliencia, los resultados indican que no existen diferencias seguin el sexo, esto da entender
que hombres y mujeres presentan similares capacidades de ser resilientes e inteligentes
emocionalmente. Por otra parte, se ha comprobado, al igual que en investigaciones, que la
variable ansiedad se presenta mas en las mujeres que en los hombres, ya que, al realizar la
estadistica correspondiente, existen diferencias significativas, y es a favor de las mujeres lo
que nos conlleva a concluir que son las mujeres mas predispuestas a experimentar ansiedad
que los hombres. Estos resultados se respaldan con los realizados en diferentes contextos, como
también en el hospitalario (Ayala & Bustamante, 2019; Lacomba-Trejo et al., 2019).

También se ha realizado las correlaciones entre las variables de estudio, se ha verificado
que las variables resiliencia y ansiedad tiene una relacion inversa, la cual da entender que
cuando los pacientes sean altamente resilientes, sus niveles de ansiedad seran bajas; esto
resultados guardan coherencia con los realizados por otras investigaciones, ya que en sus
resultados y conclusiones indica que la resiliencia se asocia negativamente con la ansiedad
(Hidayati & Ikrima, 2022; Yun & Suh, 2024). Por todo ello, se puede afirmar que el ser una
persona resiliente, ayuda a disminuir los niveles de ansiedad, esto es muy importante para
poder intervenir en esta variable en los pacientes hospitalizados. Por esto, se ha aceptado la
primera hipdtesis de investigacion en la investigacion

Por ultimo, también se ha verificado la relacion entre la inteligencia emocional y la
ansiedad, segln los resultados se tiene una relacion estadisticamente significativa e inversa, lo
cual nos da entender que, altos niveles de inteligencia emocional, est4 asociada a bajos niveles
de ansiedad esto en los pacientes del hospital donde se realizé la investigacion. Estudios
recientes confirman esta relacion entre las variables, asi se tiene a Zhao et al. (2024), en
pacientes con problemas gastricos en donde sefalan que tener altos niveles de inteligencia
emocional mitiga o disminuye la sintomatologia asociada a la ansiedad. Por su parte, Ayala-

Servin et al. (2021), en su investigacion con estudiantes de salud, concluye que al encontrar
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que las variables inteligencia emocional estan relacionadas inversamente, esto impacta en que
¢sta ultima actia como factor protector contra la ansiedad. Similares resultados han encontrado
estudios en el medio local (Alcocer & Apaza, 2022; Gamarra & Linares, 2019). En una muestra
parecida, es decir con mujeres embarazadas y hospitalizadas, en Arequipa, también las
variables se asocian de manera inversa (Pacheco, 2024). Entonces, queda demostrado que la
inteligencia emocional es un factor que esta relacionada de manera inversa con la ansiedad, lo
que sugiere que la primera variable actuaria como un factor protector contra la ansiedad. Por
lo que se acepta la segunda hipotesis de investigacion, en donde se afirma que ambas variables
estan asociadas.

Un aporte adicional en la investigacion, puesto que no hay investigaciones donde
realizan comparaciones de las variables seguin el grupo etario de los pacientes, de acuerdo a
los resultados, la resiliencia y la ansiedad se presenta de manera similar en los grupos etarios;
sin embargo, es en la variable inteligencia emocional donde existen diferencias, en donde son
las personas adultas y adultas mayores quienes mejor utilizan, comprenden y no actuan
impulsivamente que los mas jovenes.

Hay que tener presente que, las correlaciones que se han hallado entre las variables
tienen intensidades bajas y moderadas, lo cual hace entender que hay otros factores o variables
que también se deben tomar en cuenta a la hora de averiguar qué variables estdn asociadas con
la ansiedad. Asi también, es necesario recordar, de acuerdo el modelo SEM, las variables
resiliencia e inteligencia emocional, solo explican en un 16%, lo que confirman que se deben
tomar en cuenta otras variables en los estudios donde se considere como variable dependiente
a la ansiedad. Asi también, se debe aumentar la muestra para que los resultados sean mas

solidos.
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Conclusiones

Primera: Se ha determinado que la resiliencia y la inteligencia emocional, a través de
un modelo explicativo, influyen en la ansiedad. Ambas variables influyen de manera inversa a

la ansiedad, considerando a la inteligencia emocional como mediadora.

Segunda: En los pacientes se observa un predominio del nivel medio de resiliencia, lo

que indica, solo en determinadas situaciones son capaces de afrontar situaciones adversas.

Tercera: En los pacientes de un hospital de Arequipa, los niveles de inteligencia
emocional que mayor predomina es el nivel medio, lo cual indica un desarrollo intermedio en

la capacidad de reconocimiento, la comprension y la regulacion de las propias emociones.

Cuarta: La ansiedad en los pacientes, se encuentra dentro de los limites normales, en
la mayoria de los casos, pero existe en menor porcentaje de pacientes con niveles moderados

y severos, lo que los lleva a sentir angustia.

Quinta: No existen diferencias estadisticamente significativas en las variables
resiliencia e inteligencia emocional segin el sexo de los participantes; sin embargo, se ha
comprobado que son las mujeres quienes experimentan en mayor medida la ansiedad que los

hombres.

Sexta: No se han encontrado diferencias al comparar la resiliencia y la ansiedad segun
el grupo etario; por otro lado, si existen diferencias en la variable inteligencia emocional, en
donde son las personas adultas y adultas mayores quienes tienen mejor nivel de inteligencia

emocional que los jovenes.
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Séptima: Se ha determinado que la resiliencia y la ansiedad tienen una relacion
significativa e inversa con intensidad baja, lo cual significa que, los pacientes con altas
puntuaciones de resiliencia tendran bajas puntuaciones o niveles bajos de ansiedad.

Octava: La inteligencia emocional y la ansiedad tienen una relacion inversa con
intensidad moderada, lo que sugiere que los pacientes con altas puntuaciones de inteligencia
emocional son los que mejor controlan la ansiedad. En cuanto a las dimensiones de la
inteligencia emocional, la evaluacion de las propias emociones y la regulacion de emociones
tiene una relacion inversa con intensidad moderada con la ansiedad, mientras que la evaluacion
de las emociones de los demds y uso de propias emociones tiene una relacion inversa con
intensidad baja; esto, da entender que, a mayores puntuaciones en las dimensiones de la

inteligencia emocional, se experimentara en menor medida la ansiedad.
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Recomendaciones

A futuros investigadores, replicar la investigacion con una muestra mas grande, pues
en la presente solo participaron 116 paciente, esto con fines de arribar a conclusiones mas
exactas y solidas en contextos hospitalarios.

A los investigadores y psicologos, que se debe realizar investigaciones multivariados,
porque segun los resultados estas dos variables solo explican en un 16%, por lo que se deben
considerar otras variables como la personalidad de los pacientes, satisfaccion con la vida u
otras.

A los psicologos del hospital donde se llevd a cabo la investigacion, fomentar el
desarrollo de la resiliencia, y sobre todo la inteligencia emocional, pues son dos factores que

ayudan a disminuir la ansiedad y asi poder hacerle frente en pacientes hospitalizados.
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Limitaciones del estudio

Como se utiliz6 el muestreo no probabilistico, los resultados a la cuales se llegaron en
esta investigacion estd restringidos a la muestra, pues, no se pueden generalizarlos a una
poblacién con las mismas caracteristicas.

La no existencia de antecedentes de estudios explicativos en nuestro contexto, pues los
que existen son con disefio correlaciona simple, en donde han relacionado de manera
independiente por pares las variables. Esto hace que no se haga una comparacion y se arribe a
conclusiones mas so6lidas sobre la influencia de la resiliencia y la inteligencia emocional en la

ansiedad.
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Anexos
Instrumentos
Wong Law Emotional Intelligence Scale Spanish version [WLEIS-5)
Nombre: - - e
Edad: .o 1= D

Instrucciones: A continuacién, encontrara algunas afirmaciones sobre sus emociones y sentimientos. Lea

atentamente cada frase e indique por favor el grado de acuerdo o desacuerdo con respecto a las mismas.

items

= [Fotalments en desacuerdo
+ Mide acuerdo, ni en desacuerdo

r En desacuerdo
w Ligeramente en desacuerdo

w1 Ligeramente de acuerdo

~ [Fotalmente de acuerdo

o Deaceerdo

01 | Mormalmente, soy muy consiente de por qué tengo unos sentimientos u otros.

02 | Siempre reconozoo las emaciones de mis amigos por la manera en que se comportan

03 | Habitualmente me fijo cbjetivos y luego intento hacer lo mejor que puedo para alcanzarlos

04 | 3oy capaz de controlar mi temperamenta y manejar las dificultades razonadamente

05 | Comprendo bien mis propios sentimientos

06 | 5oy un/a buen/a cbservador/a de las emociones de los demas

07 | Siempre me digo & mi mismo/a que 50y UNa DErsona competente

08 | Contrelo bastante bien mis propias emodciones

09 | Ciertamente, entiendo mis emocdones v 1o que siento

10 | Soy s=nsible a los sentimientos y emociones de los demads

11 | Me resulta facil motivarme @ mi mismo,/a para hacer las cosas

12 | Siempre puedo calmarme con rapidez cuando estoy muy enfadado

13 | Siempre s& si estoy 0 no estoy Contento

14 | Comprendo bastante bien las emociones de las personas de mi alrededor

15 | Siempre me animo a mi mismo/a intentar hacer las cosas lo mejor que puedo

16 | Tengo un buen dominio de mis propias emociones
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Escala de Connor-Davidson (CD-RISC 10)

INOMTIBIE. oo eeeteme e vt serme e ves s s eesen ses s s emee e s e smeeneaaen
Edad: .o SEXOC e

Instrucciones: Indica con qué frecuencia te suceden las siguientes situaciones gue tiene relacion con la

resiliencia, tomando come criterio la siguiente escala.

Casi

items En absoluto |Rarawvez |Aveces [Amenudo | 7
siempre

01 | Soy capaz de adaptarme cuandeo ocurren cambios

02 | Puedo enfrantarme a cuzlguier cosa gue se me presente

Intento ver el lado divertido de las cosas cuando me enfrento

02 a los problemas

04 | Enfrentarme a las dificultades puede hacerme mas fuerte

Tengo tendancia a recuperarme pronto tras enfermedades,

05 heridas o adversidades

06 | Creo que puedo lograr mis objetivos incluse si hay obstaculos

07 | Bajo presién, me centro y pienso claramente

08 | No me desanimo facilmente con el fracaso

Creo que soy una persona fuerte cuando me enfrento a los
retos y dificultades de la vida

Al enfrentarme a los problemas y dificultades de |z vidz, a

10 . L . .
veces actlo por un presentimiento sin saber porqué

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




== . UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE §iCATOLICA

TESIS UCSM = DE SANTA MARIA

TEST ZUNG

.
NOMDBIE: coveirieseimmnnisssssssssssssmmssnsssssssssssnssssssssassssssssssenss BB cossesesnees S€X0 (M) (F)

Instrucciones: Marque con una X en el espacio correspondiente segun cémo usted se haya sentido
durante la altima semana.

items Nunca o Aveces Con bastante Siempre o
casinunca vec frecuencia Casi siempre

01 | Me siento mas nervioso(a) y ansioso (a) que de costumbre

02 | Me siento con temor sin razén

03 | Despierto con facilidad o siento panico

04 | Me siento como si fuera a reventar y partirme en pedazos

05 | Siento gue todo estd bien y que nada malo puede sucederme

06 | Me tiemblan los brazos y las piernas

07 | Me mortifican dolores de cabeza, cuello o cintura

08 | Me siento débil y me canso facilmente

09 | Me siento tranquilo{a) y puedo permanecer en calma facilmente

10 | Puedo sentir gue me late muy rapido el corazdn

11 | Sufro de mareos

12 | Sufro de desmayos o siento que me voy a desmayar

13 | Puedoinspirary expirar facilmente

14 | Se me adormecen o hinchan los dedos de las manos y pies

15 | Sufro de molestias estomacales o indigestion

16 | Orino con mucha frecuencia

17 | Generalmente mis manos estan secan y calientes

18 | Siento bochornos

19 | Me guedo dormido(a) con facilidad y descanso bien durante la noche

20 | Tengo pesadillas
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Consentimiento informado

Estimado(a) participante,

Lo(a) invitamos a participar del estudio titulado: “Resiliencia, inteligencia emocional y ansiedad en
pacientes de un hospital en Arequipa”.

Antes de decidir participar de este estudio, lea detenidamente:

El objetivo de la presente investigacion es conocer los niveles de resiliencia e inteligencia emocional
que poseen los pacientes de un hospital en Arequipa; que sirva para conocer la realidad de la salud
mental de los pacientes que acuden a este hospital, brindando también sugerencias de mejora para

salvaguardar la integridad de las personas que acudan al centro de salud.

Las presentes pruebas evaluaran: resiliencia, inteligencia emocional y ansiedad, serdn andnimas y el

uso de los datos se hardn con su cautela garantizado la confidencialidad del caso.

Este estudio fue aprobado para su desarrollo por la Universidad Catdlica de Santa Maria — Arequipa,

cumpliéndose los requisitos legales y éticos correspondientes.

Su firma indica que ha leido y comprendido la informacion aqui estipulada, y acepta participar de

manera voluntaria del presente estudio.

Firma:

Fecha:
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Aprobacion del proyecto de investigacion:

oot Firmado digitalmente por
wg‘ PERU L\Air_}is{grip segura social de Salud m ZURIGA RODRIGUEZ Juan FAU
e Trabajo 200k 20131257750 soft
N’ 14 EsSalud E S l d Motivo: Soy el deld .
= It SS>adwl EsSalud ‘omimiiesm

"Decenio de la Igualdad de oportunidades para mujeres y hombres”
"Afio de la recuperacién y consolidacion de la economia peruana”

CARTA N° 000044-UCIYD-GRAAR-ESSALUD-2025
Arequipa, 04 de Abril del 2025

Expediente: 0507920250000058.

Sefiorita

MILAGROS MERCEDES PAZ MENDIGURI
Estudiante de la Escuela Profesional de Psicologia
Facultad de Ciencias Sociales y Humanidades
Universidad Catdlica de Santa Maria
Investigador principal

Presente. -

ASUNTO: APROBACION DE PROYECTO DE INVESTIGACION

Reciba un saludo cordial y en atencién al asunto, comunicarle que de acuerdo a la Directiva N° 03-
IETSI-ESSALUD-2019, Directiva que Regula el Desarrollo de la Investigacién en Salud — EsSalud,
el Comité Institucional de Etica en Investigacion de la Red Asistencial Arequipa - EsSalud, ha
evaluado y aprobado el Proyecto de Investigacion:

RESILIENCIA, INTELIGENCIA EMOCIONAL Y ANSIEDAD EN PACIENTES DE UN HOSPITAL
EN AREQUIPA, 2025

El autor se compromete a respetar la confidencialidad de la informacién, a presentar un informe final
de su trabajo en el servicio o departamento donde realizé el estudio de investigacion; asimismo,
debera dejar en la Oficina de Capacitacién Investigacion y Docencia, una copia de la tesis aprobada,
para la biblioteca del HNCASE.

Por lo expuesto, se autoriza el inicio del estudio, teniendo una vigencia de 12 meses a partir de la
fecha de aprobacion del CIEI.

Sin otro particular, quedo de usted.

Atentamente,

Firmado digitalmente por
JUAN ZUNIGA RODRIGUEZ
JEFE DE UNIDAD
UNIDAD DE CAPACITACION INVESTIGACION Y DOCENCIA - GRAAR

cc..

JZR/gmvmdc

Esta es una copia auténtica imprimible de un documento electrénico archivado en el Seguro Social de Salud, aplicando lo dispuesto por
el Art. 25 de D.S. 070-2013-PCM vy la Tercera Disposicion Complementaria Final del D.S. 026-2016-PCM. Su autenticidad e integridad
pueden ser contrastadas a través de la siguiente direccion web: https://sgdredes.essalud.gob.pe/validadorDocumental e ingresando
la siguiente clave: ZWWS8DDR.

Ir. Domingo Cueto N.* 120 mp‘itme

www.gob.pe/essalud | Jesis Maria i 48
Lima 11 - Peru . p{lﬂi
Tel.; 265 - 6000 / 265 - 7000
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