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Resumen: Objetivo: Identificar si la inteligencia emocional predice el incremento de la resiliencia
en sobrevivientes de cancer cérvico uterino en Arequipa. Método: El disefio de investigacion fue
de tipo predictivo simple con un corte transversal para analizar la influencia de las dimensiones
de la inteligencia emocional sobre la resiliencia. Se evalué a 100 mujeres con un rango de
edad entre los 23 y 87 afios diagnosticadas con cancer de cuello uterino sometidas a diversos
tratamientos. Los instrumentos utilizados para la evaluacion fueron el Brief Emotional Intelligence
Inventory for Senior Citizens y la Brief Resilient Coping Scale. Los datos fueron procesados por
el software Mplus version 8.4. Resultados: Se evidencia que el manejo del estrés y un estado de
animo positivo potencian la resiliencia. Conclusiones: Los resultados revelan la importancia de
intervenirenlasalud mental ante lapresencia de enfermedades cronicas, lainteligencia emocional
en sus dimensiones de manejo del estrés y estado de animo tienen un impacto positivo en el
comportamiento resiliente de las mujeres con neoplasia de cuello uterino sometidas a diversos
tratamientos.
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ENG Influence of emotional intelligence on resilience: a study in
survivors of cervical cancer in Arequipa - Peru

ENG Abstract: Objective: To determine whether emotionalintelligence predictsincreased resilience
in cervical cancer survivors in Arequipa. Method: The research design was simple predictive with
a cross-sectional design to analyze the influence of dimensions of emotional intelligence on

Rosa Angelica Seperak Viera. Universidad Catodlica San Pablo, Arequipa, Peru.

ORCID: 0000-0002-0057-1669

E-mail: raseperak@ucsp.edu.pe

Stephany Roxana Nunez Flores. Universidad Catdlica San Pablo, Arequipa, Peru.

ORCID: 0009-0009-4463-6039

E-mail: stephany.nunez@ucsp.edu.pe

3 Stefania Portilla Herrera. Universidad Catdlica San Pablo, Arequipa, Peru. ORCID: 0009-0002-8610-4718
E-mail: stefania.portilla@ucsp.edu.pe

4 Sergio Dominguez-Lara. Universidad de San Martin de Porres, Lima, Peru. ORCID: 0000-0001-6827-6749

E-mail: sdominguezmpcs@gmail.com

Direccion de correspondencia: Rosa Angelica Seperak-Viera. Universidad Catodlica San Pablo, Arequipa,

Peru. E-mail: raseperak@ucsp.edu.pe

Psicooncologia. 21(2), 2024: 265-277 265


https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
https://www.ucm.es/ediciones-complutense
mailto:raseperak%40ucsp.edu.pe?subject=
https://orcid.org/0000-0002-0057-1669
mailto:stephany.nunez%40ucsp.edu.pe?subject=
https://orcid.org/0009-0009-4463-6039
mailto:stefania.portilla%40ucsp.edu.pe?subject=
https://orcid.org/0009-0002-8610-4718

mailto:sdominguezmpcs%40gmail.com?subject=
https://orcid.org/0000-0001-6827-6749
https://dx.doi.org/10.5209/psic.98171
mailto:raseperak@ucsp.edu.pe
mailto:stephany.nunez@ucsp.edu.pe
mailto:stefania.portilla@ucsp.edu.pe
mailto:sdominguezmpcs@gmail.com
mailto:raseperak@ucsp.edu.pe

266 Seperak-Viera, R., et al. Psicooncologia 21(2), 2024: 265-277

resilience. A total of 100 women between the ages of 23 and 87 who had been diagnosed with
cervical cancer and were undergoing different treatments were assessed. The instruments used
were the Brief Emotional Intelligence Inventory for Senior Citizens and the Brief Resilient Coping
Scale. Data were processed using Mplus software version 8.4. Results: Stress management and
positive mood were found to increase resilience. Conclusions: The results show the importance
of mental health interventions in the presence of chronic disease, emotional intelligence in its
dimensions of stress management and mood have a positive impact on the resilient behaviour of
women with cervical neoplasia undergoing different treatments.

Keywords: Resilience, emotional intelligence, cervical cancer, adult women.
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1. Introduccion

Las enfermedades neoplasicas como el cancer de cérvix representan un escenario de vulnera-
bilidad fisica pero también de angustia y malestar psicoldgico!. La Organizacion Mundial de la
Salud (OMS)@ considera que si no se toman las medidas necesarias entre el 2018 y 2030 habria
un incremento de 570 000 a 700 000 mujeres diagnosticadas con cancer de cérvix y un incre-
mento de muertes entre 311 000 y 400 000 en el mundo. En América Latina, las estadisticas
revelan 13 820 nuevos casos y 4 360 muertes hasta el 20249,

En Peru, la Agencia Internacional de Investigacion en Cancer (IARC)® encontré en el afio 2000
una cifra de 4101 mujeres diagnosticadas con carcinoma de cérvix, incrementandose a 7469 en el
2020. Especificamente en la ciudad de Arequipa los tumores de cuello uterino son los que tuvie-
ron mayor incidencia entre el 2020y 2022 siendo 261 los casos atendidos en el Instituto regional
de enfermedades neoplasicas (IREN SUR)®.

Segun la Asociacion Americana Contra el Cancer®entre las causas mas importantes del can-
cer de cuello uterino esta el virus del papiloma humano, que puede ser producto del inicio precoz
de la vida sexual e infecciones de transmision sexual®, seguido de los factores genéticos que
duplican la probabilidad de padecer la neoplasia uterina®. Ademas, otros factores de riesgo son
la exposicion constante a la nicotinay la carencia de vitaminas®.

El tratamiento del cancer de cérvix trae diversos efectos secundarios. En cuanto a las altera-
ciones fisicas, destacan los cambios en la anatomia genital femenina®; sobre lo fisioldgico, se en-
cuentran las nauseas, vomitos, estrefiimiento, diarrea, alteraciones hormonales?; respecto a los
efectos colaterales del tratamiento, la radioterapia genera consecuencias como la estenosis va-
ginal, decrecimiento de lubricacion y fibrosis, que afectaria el sentido de la feminidad, capacidad
reproductoray en las relaciones sexuales™ lo que repercute en la calidad de vida a largo plazo‘™.

El impacto del cancer no solo compromete la salud fisica, sino también la salud mental de la
persona afectada®, dado que se origina un malestar por las falsas creencias en la etapa inicial
del carcinoma, y los sintomas mas representativos son la baja autoestima, preocupacion y te-
mores™. Las pacientes experimentan ansiedad, fatiga severa por las quimioterapias o radiotera-
pias™ , mientras que otras presentan trastornos depresivos por ver su imagen corporal alterada.
En otros casos se altera la dinamica familiar y de pareja, ya que se puede presentar pérdida de
atractivo fisico y sexual hacia la pareja®™), y se percibe miedo a la muerte por el temor de dejar a
los hijos sin madre y se manifiesta angustia por lo costoso de los tratamientos™. En definitiva,
todo el malestar emocional obstaculiza la adherencia al tratamiento y puede desfavorecer el pro-
ceso de recuperacion de la paciente ©


https://dx.doi.org/10.5209/psic.98171
https://dx.doi.org/10.5209/psic.98171

Seperak-Viera, R., et al. Psicooncologia 21(2), 2024: 265-277 267

La literatura sugiere que las personas deben desplegar un repertorio de recursos que les brin-
den la capacidad de resolver dificultades en su vida como el cancer™, entre ellos se encuentran
el buen sentido del humor, el apoyo familiar y amical, la inteligencia emocional y la resiliencia®

En cuanto a la resiliencia, se la considera como una caracteristica de la personalidad posi-
tiva que otorga a la persona la habilidad de adaptarse a las condiciones negativas que se pue-
den aparecer en su vida™. Este aspecto es importante en el proceso de tratamiento y recupe-
racion del cancer, pero es poca la evidencia que analice la resiliencia en el ambito oncolégico.
Particularmente, los pacientes mas resilientes presentan una mejor adaptacion después de un
diagndstico de cancer®), lo que tiene importantes repercusiones para la adherencia al tratamien-
to, la calidad de vida y la supervivencia durante la enfermedad™. De ese modo, la flexibilidad y el
optimismo emergen como una habilidad clave para que la transicion a la vida sea lo mas rapida
y facil posible®?, por lo que la resiliencia del paciente debe ser un objetivo importante para la
intervencion en salud mental™®

En este orden de ideas, las investigaciones dentro del marco de la psicologia positiva han di-
rigido su atencion hacia la adaptacion psicoldgica o resiliencia™, sefialando que las mujeres que
han sobrevivido al sufrimiento personal asociado al diagnéstico de cancer, pueden desarrollar la
habilidad de afrontar y aceptar las crisis de la vida, lo que resulta en una mayor resiliencia y cre-
cimiento personal, reduciendo asi el impacto negativo de la enfermedad®. Sin embargo, investi-
gaciones recientes reportaron que las creencias sobre las capacidades para manejar las propias
emociones facilita este proceso de adaptacion, contribuyendo a una recuperacion mas rapida®

La resiliencia ha sido asociada a multiples constructos, entre ellos la inteligencia emocional
definida por Bar-On®® como un conjunto de capacidades y destrezas emocionales y sociales
interconectadas que determinan como las personas se entienden y expresan, comprenden a
los demas, y afrontan los desafios cotidianos; esta influenciada por diferentes factores, como
el contexto familiar, las experiencias emocionales y los acontecimientos de vida pasados®®. De
este modo, la inteligencia emocional actia como defensa de la salud mental e influye en la dismi-
nucion de los estados emocionales perjudiciales y depresivos®,

En este sentido, la capacidad para controlar los estados emocionales beneficia tanto la salud
fisica como mental de una persona en multiples aspectos, como son el intrapersonal, interperso-
nal, adaptabilidad, estado de animo y manejo del estrés los cuales constituyen las dimensiones
de lainteligencia emocional®. Estos componentes promueven relaciones sociales e individuales
mas efectivas, mayor satisfaccion con la vida, una reduccion en los niveles de depresion y una
mejor salud fisica en general®), a su vez las personas con una inteligencia emocional mas alta
tienden a ser mas resilientes en situaciones de estrés?®),

La evidencia empirica que asocia las enfermedades oncoldgicas con aspectos de la salud
mental en poblacion femenina sugieren que el diagndstico no es obstaculo para potenciar la
resiliencia, sobre todo cuando esta moderada por otros factores como la calidad de vida, las va-
riables sociodemograficas®, la regulacion emocional®®, la adaptacion a los cambios fisicos tras
la intervencion quirurgica, asi como la lucha por la aceptacion de su familia y su pareja ?¥; y como
mediadora de los estilos de afrontamiento y apoyo social percibido®?. En definitiva, el proceso
de investigacion sobre la resiliencia la posiciona como un factor protector ante la sintomatologia
psicopatolégica que pueden padecer las pacientes oncoldgicas.®"

Particularmente, se ha considerado que para evaluar el impacto de la inteligencia emocional
en la resiliencia es fundamental que los eventos estresantes posean un alto contenido emocio-
nal®?, Dicho esto, el cancer es una enfermedad que detona emociones negativas como la ira, la
culpa, la tristeza y la melancolia®?, por lo cual la inteligencia emocional favoreceria la conduc-
ta resiliente, permitiendo la adaptacion a las nuevas emociones, es decir, lograr un aprendizaje
emocional®y fortalecer la resiliencia®39

Ante lo explicado, el objetivo del presente estudio es identificar el impacto de las dimensiones
de la inteligencia emocional en la resiliencia de un grupo de mujeres diagnosticadas con cancer
de cuello uterino sometidas a diferentes tratamientos.

Como hipodtesis de investigacion se considerd que todas las dimensiones influyen de forma
directa y significativa sobre la resiliencia.
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2. Método

La investigacion actual se basa en un enfoque empirico, utilizando una estrategia asociativay un
disefo predictivo simple©®,

Muestra

Se utilizé un muestreo no probabilistico intencional para abordar casos especificos®”. El tamafo
minimo de la muestra (N = 162) se definié seguin recomendaciones especificas tomando como
base la influencia minima significativa (,30), el nimero de variables latentes (6) y de variables
observadas o items®®. La muestra estuvo conformada por 100 mujeres residentes en Arequipa
Metropolitana, los criterios de inclusion fueron contar con el diagndstico de cancer de cuello
cervical, recibir tratamiento en algun hospital publico de Arequipa Metropolitana. Se excluyeron
mujeres en etapa de metastasis, que refieran diagndsticos psiquiatricos u otras enfermedades
meédicas.

La edad de las mujeres evaluadas oscilaba entre los 23 y 87 afnos (M = 53,64; DT = 12,36).

En la tabla 1 se exponen los daso clincios y sociodemograficos de al muestra

Tabla 1. Datos clinicos y demograficos de la muestra

Estadio de enfermedad F %
Estadio | 16 16
Estadio Il 52 52
Estadio Ill 25 25
Estadio IV 7 7
Tipo de tratamiento f %
Radioterapia 26 26
Histerectomia 8 8
Sin tratamiento 10 10
Radioterapia y quimioterapia 39 39
Radioterapia, quimioterapia y braquiterapia 16 16
Terminé el tratamiento 1 1
Estado Civil f %
Casada o conviviente 45 45
Separada y/o divorciada 36 36
Soltera 4 4
Viudas 15 15
Estructura familiar f %
Sola 12 12
Con la pareja 17 17
Con hijos 42 42
Con padres 1 1
Pareja e hijos 25 25
Parejay padres 1 1
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Padres e hijos 1 1
Formacion f %
Culminé estudios primarios 33 33
Culmind estudios secundarios 4 4
Culminé estudios técnicos 12 13
Culmind estudios universitarios 5 5
No tuvo acceso a educacion 8 8
Ingresos propios f %
Poseen trabajo remunerado 24 24
No poseen ingresos propios 76 76
Numeros de hijos f %
1 1 il
2 17 17
3 24 24
4 22 22
5 1 1
6
7
8 1 1
9 1 1
10
12 2

Variables e Instrumentos

Para llevar a cabo la evaluacién se construyé una ficha para recolectar datos sociodemograficos
como estado civil, edad, cantidad de hijos, situacion laboral, estadio de enfermedad y tipo de
tratamiento. Todos estos datos fueron registrados en una escala nominal y ordinal.

Para evaluar resiliencia se utilizé la escala original de Wagnild y Young®® en su versién validada
para Peru realizada por Castilla et al.®®. La escala tiene 20 items y posee una estructura unidi-
mensional (41,97% de la varianza explicada), con un alfa de Cronbach de ,89.

Para medir la inteligencia emocional se opt6 por la Escala de Inteligencia Emocional para
Mayores (EQ-i-M20) validada en Peru“. El instrumento consta de 20 items distribuidos en cinco
dimensiones como la intrapersonal, interpersonal, manejo del estrés, estado de animo y adap-
tabilidad. En cuanto a las propiedades psicométricas, se ha comprobado adecuados indices de
bondad de ajuste (CFl =,962; RMSEA = ,047, IC90%: ,015-,069; SRMR = ,076), y con relacién a la
fiabilidad los coeficientes w y H alcanzaron valores mayores a ,80 y los coeficientes a obtuvieron
valores mayores a,70 revelando asi una buena fiabilidad en cada una de las dimensiones.

Procedimiento

Para ejecutar la presente investigacion se procedié a pedir una solicitud a la Universidad Catélica
San Pablo para enviarla a un hospital publico y de esa manera poder reclutar a las unidades de
estudio, dada la aceptacion se gestiono dias y fechas para poder hacer la aplicacion. Se tomé en
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cuenta las consideraciones éticas a través del consentimiento informado, donde se les asegurd
a las mujeres anonimato, confidencialidad y respeto en el tratamiento de sus datos“?, seguido
de la ficha sociodemografica, luego se les aplico las pruebas BRCS y el EQ-i-M20, desde julio
hasta octubre del 2022, cada aplicacion tuvo una duracion entre 15 a 20 minutos por participante.
Después de terminar con el proceso de evaluacion, se procedid a la creacion de base de datos,
estos fueron procesados por medio del programa estadistico Mplus version 8.4.

3. Analisis de datos

Estimacion y software. Las hipotesis de investigacion se contrastaron con un modelo de regre-
sion estructural“®, El método de estimacion fue el WLSMV basado en correlaciones policdricas.
Se uso6 el software Mplus v. 844,

Analisis preliminar y de fiabilidad. Ante todo, los casos extremos (outliers) multivariados se
analizaron con la distancia de Mahalanobis, aquellos casos que resultaban significativos (p <
,001) fueron eliminados.

Luego se analizé la normalidad univariada considerando la asimetria (< 2) y curtosis (< 7)#9 y
la normalidad multivariada, con el coeficiente de Mardia“® (< 70%?),

La fiabilidad de las puntuaciones se estimo con el coeficiente g, y se consideré como acepta-
bles magnitudes por encima de ,60 (menos de 6 items por dimension y menos de 100 evaluados)
y de ,70 (mas de 12 items por dimension y menos de 100 evaluados)“®.

Analisis del modelo. El modelo regresion estructural®® formulado representé la influencia de
las dimensiones de la inteligencia emocional sobre la resiliencia. Para ello, inicialmente se anali-
z6 un modelo oblicuo que incluia todas las dimensiones involucradas en el modelo (inteligencia
emocional y resiliencia). En ese sentido, la adecuacion del modelo se valord con los indices de
ajuste: CFl > ,90%05 RMSEA (< ,08;%?) y la SRMR (< ,08;®%) Ver la figura 1.

Figura 1. Dimensiones implicadas en el modelo (inteligencia emocional y resiliencia).

Intrapersonal

Interpersonal

Resiliencia

Adaptabilidad

Manejo del
estrés

Estado de
4dnimo

En cuanto a la influencia de las dimensiones de la inteligencia emocional, se evalué desde
un enfoque de magnitud del efecto dado que la cantidad de participantes no es elevada: valores
menores que ,30 indican un efecto pequefio; efecto moderado entre ,30 y ,50; y efecto grande
mayor que ,50%4, Del mismo modo, la varianza de la resiliencia explicada por las dimensiones de
la inteligencia emocional se cuantificd de forma similar a las R?%%; influencia insignificante menor
que ,04, influencia pequefia entre ,04 y,25, influencia moderada entre ,25y ,64, e influencia fuerte
mayor que ,64%9),
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4. Resultados

Anadlisis preliminar y de fiabilidad.- Se eliminaron tres casos considerados extremos. Existe una
aproximacion a la normalidad univariada de acuerdo con la asimetria y curtosis (Tabla 1). No obs-
tante, el G2 excede el limite establecido (104,060). La fiabilidad de las puntuaciones fue acepta-
ble tanto en las dimensiones de la inteligencia emocional (a > ,60) y resiliencia (> ,70) (Tabla 2).

Tabla 2. Analisis descriptivo y de fiabilidad de las variables.

Inteligencia L . o o » -
Emocional Estadisticos descriptivos Estadisticos de distribucion Fiabilidad
M DE 9, 9, a
Intrapersonal 10,26 3,089 0,035 -0,613 0,737
Interpersonal 12,146 241 -0,235 -0,474 0,621
Adaptabilidad 10,729 2,83 -0,077 -0,267 0,75
Manejo del estrés 9,688 3,055 0,233 -0,587 0,692
Estado de animo 12,5 2,88 -0,729 -0,008 0,767
Resiliencia 55,323 8,934 0,031 -0,539 0,903

Nota: M: Media; DE: Desviacion estandar; g,: asimetria; g,: curtosis; a: alfa de Cronbach

Modelo de regresion estructural.- EI modelo oblicuo preliminar se ajustoé de forma aceptable
(CFI = ,924; RMSEA = ,052; IC90%: ,041-,062; SRMR = ,089). En cuanto al modelo estructural,
este también presenté un ajuste favorable (CFl = ,924; RMSEA = ,052, IC90%: ,041-,062; SRMR
=,089) resaltando la influencia significativa del manejo del estrés y del estado del animo sobre la
resiliencia (> ,30; Figura 2). Por ultimo, de forma general, la inteligencia emocional explicé mode-
radamente la varianza de la resiliencia (R > ,25) (Figura 2).

Figura 2. Parametros estructurales de la influencia de la inteligencia emocional sobre la resiliencia.
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5. Discusidén y conclusiones

Las pacientes con neoplasias poseen mayor tendencia de sufrir cambios fisicos, psicolégicos
y sociales por lo cual se convierten una poblacién altamente vulnerable, dado que actualmente
el carcinoma es la afeccion mas mortal en el mundo, y en Peru se le percibe como el segundo
problema de salud mas importante®”,

Lo revelador de este estudio es evidenciar que las mujeres que atraviesan un diagndstico
de cancer de cuello uterino tienen la capacidad de resistir la enfermedad a medida que cultivan
habilidades socioemocionales, es decir, que la resiliencia puede verse favorecida cuando existe
un adecuado manejo del estrés y la posibilidad de vivenciar emociones positivas y agradables de
forma paralela al padecimiento de la enfermedad, lo cual se convierte en un soporte importante
en su proceso de remision o mantenimiento.

Lo descubierto en este estudio se apoya en algunas evidencias que revelan que la practica
de la inteligencia emocional en situaciones adversas contribuye en gran medida en el desarrollo
de los comportamientos resilientes y fortalecimiento de las competencias sociales, logrando que
las personas se sobrepongan a circunstancias adversas®?y tengan una mejor calidad de vida®®,
sugiriendo ademas que la afinidad entre estos dos conceptos se explica en la presencia de agen-
tes protectores como los vinculos afectivos de calidad los cuales facilitan la comprension de las
emociones®, la autoeficacia y buena educacion®® y factores de peligro como la baja autoesti-
ma®®, la depresion®?, la ansiedad®” y angustia psicolégica®.

A pesar de que la literatura es escasa al corroborar el impacto de las dimensiones de la
inteligencia emocional en la resiliencia, existen indicios que respaldan los resultados encon-
trados, como lo demostrado en mujeres peruanas®® e iranies®® con diferentes diagndsticos
de cancer, en las que verificd el impacto de la automotivacion, emociones positivas en la
resiliencia; en una muestra de pacientes chinas se verificé una combinacién de aspectos
como el control de emociones negativas®; en mujeres brasileras se corroboré que el bien-
estar psicolégico y la diversidon que contribuyen a un buen estado de animo, representan
caracteristicas importantes en el mantenimiento y reforzamiento de la de la salud psiquica de
las pacientes™, en poblacion de mujeres alemanas se verificé resultados similares a los pre-
sentados refiriendo que percepcion subjetiva de felicidad y buen estado de animo predicen
la adaptabilidad psicoldgica o resiliencia %8 y que la angustia emocional la cual indispone los
afectos positivos decrementa la resiliencia®©0.

Ademas la adherencia al tratamiento constituye un desafio que causa estrés y completarlo
hasta el final se considera una éptima forma de resiliencia y crecimiento personal®. Respecto
al manejo del estrés, la literatura lo considera indispensable para una mejor adaptabilidad y por
sus efectos fisiopatoldgicos asociados al cancer, es decir una persona menos estresada es mas
inmune a afecciones médicas que comprometan de manera negativa el cancer y en su capaci-
dad resiliente®".

En ese sentido, el estudio de la psicologia positiva ha generado evidencias a favor de los
efectos positivos de la resiliencia en escenarios de afecciones médicas, pero las controversias
han aparecido al indicar que el exceso de control o supresidon emocional puede ser contrapro-
ducente en el proceso de reparacion emocional y crecimiento personal, lo cual afectaria de ma-
nera importante el ajuste intrapersonal y en el progreso de un comportamiento resiliente como
lo encontrado en pacientes espafnolas??. En cuanto a este punto, es conveniente que el paciente
experimente emociones positivas pero también negativas como el sufrimiento, célera siempre y
cuando exista una actitud optimista que refuerce la resiliencia y desarrollo personal®©?.

Los resultados presentados poseen una implicancia practica porque permite conocer a tra-
vés de evidencias fidedignas la importancia del involucramiento de los factores psicoldgicos en
el proceso de una enfermedad tan debilitante como es el cancer y de esta forma mejorar los pro-
tocolos de adherencia al tratamiento, ya que se ha documentado que una éptima salud mental
repercute de manera positiva en la eficacia de los tratamientos oncolégicos®3.

Finalmente, es conveniente mencionar que las aplicaciones de la inteligencia emocional en la
resiliencia son de interés de la comunidad cientifica ya que se sugiere que los comportamientos
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emocionalmente inteligentes en situaciones estresantes, aportan en el proceso de adaptacion
psicoldgica y en una evolucién positiva del individuo, actua como agente en la toma de decisio-
nes, ajuste psicoldgico y permite un mejor afrontamiento a eventos desfavorecedores como las
enfermedades; en conclusion la inteligencia emocional es un facilitador de la resiliencia

En cuanto a las limitaciones dentro del proceso de la investigacion se presentaron amenazas
a la evaluacidon como la presencia de familiares en el momento de la aplicaciéon de los instru-
mentos, asi como algunos factores intrinsecos® como la distraccion, los mismos efectos de la
enfermedad o tratamiento en los pacientes. Un aspecto fundamental a tomar en cuenta es que
la muestra evaluada pertenecia a un nivel socioeconémico bajo y que suelen asistir a hospitales
publicos para recibir el tratamiento completo mediante subsidio estatal®®. Dicho esto, algunas
de las mujeres evaluadas pertenecian a otras regiones del Peru donde no se habla el espariol
como idioma principal. Adicionalmente, lograr los permisos institucionales para ejecutar la in-
vestigacion configuré un desafio por las grandes barreras de acceso a las instancias correspon-
dientes, personal insuficiente y carga laboral que dificulta una pronta atencion a solicitudes de
corte cientifico. En cuanto a las limitaciones de corte metodoldgico, el tamafio muestral no fue el
idoneo segun lo sugerido por el sistema utilizado, pero puede explicarse por las complicaciones
inherentes al acceso a la muestra oncolégica ya mencionadas en este parrafo; ademas, el uso de
un muestreo no probabilistico limita la generalizacion.

Ante lo expuesto, se recomienda replicar el estudio y agregar otros factores protectores como
calidad de vida®, autoestima®’ y factores de riesgo como la depresion®® o la ansiedad® para de
esta forma afianzar los resultados. Ante ello el trabajo multidisciplinar debe ser un pilar impor-
tante en la comunidad cientifica, dado que los conocimientos de la medicina y de la psicologia
pueden dar mejores alcances sobre la enfermedad, tratamiento y mecanismos de accién para
mejorar la calidad de vida de los pacientes oncoldgicos. Asimismo, es necesaria mayor apertura
de las instituciones de salud a las labores de la investigacion cientifica ya que pueden potenciar
y maximizar las acciones de calidad en favor del bienestar del paciente.

En el presente estudio se concluydé que las dimensiones de la inteligencia emocional que
predicen la resiliencia son el manejo del estrés y el estado de animo.
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