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Resumen

La investigacion tuvo como objetivo general determinar el nivel de inteligencia
emocional en pacientes drogodependientes internados en una comunidad terapéutica de Lima
2022, y como objetivos especificos identificar el nivel de los componentes intrapersonal,
interpersonal, adaptabilidad, manejo de estrés y estado de &nimo de la inteligencia emocional.
Tiene un enfoque cuantitativo, con muestreo no probabilistico por conveniencia. La poblacion
estuvo constituida por 39 individuos, de ambos sexos, mayores de edad con problemas de
drogodependencia, que se encuentran internados en una comunidad terapéutica. El
instrumento utilizado es el Inventario de Coeficiente de Inteligencia Emocional de Baron
abreviado para Jovenes y Adultos, cuya adaptacion peruana fue realizada por Nelly Ugarriza
(2001). Los resultados obtenidos indican que el 80% posee niveles muy bajos de inteligencia

emocional y el 20% evidencia niveles bajos.

Palabras clave: Sustancias psicoactivas, inteligencia emocional, drogodependencia,

pacientes



Abstract

The general objective of the research was to determine the level of emotional
intelligence in inpatient drug addicts in a therapeutic community in Lima 2022, and as specific
objectives to identify the level of the intrapersonal and interpersonal components, adaptability,
stress management and mood of intelligence. emotional. It has a quantitative approach, with a
proven non-probabilistic guarantee. The population consisted of 39 individuals, of both sexes,
of legal age with drug addiction problems, who are interns in a therapeutic community. The
instrument used is the abbreviated Baron Emotional Intelligence Coefficient Inventory for
Youth and Adults, whose Peruvian adaptation was made by Nelly Ugarriza (2001). The results
obtained indicate that 80% have very low levels of emotional intelligence and 20% show low

levels.

Keywords: Psychoactive substances, emotional intelligence, drug dependence, patients



Introduccion

A nivel mundial un 5,3% de la poblacion, es decir, 271 millones de individuos
aproximadamente, consumen algun tipo de sustancia psicoactiva. Las edades mas frecuentes en
las que lo consumen, oscilan entre 15 a 64 afios de edad. Ademas de las implicaciones fisicas,
sociales y funcionales que conllevan el consumo, muchos de ellos llegan a desarrollar
psicopatologias que los inhiben o desplazan de cualquier actividad que implique algun esfuerzo
cognitivo. De hecho, unos 36 millones de consumidores, llegan a desarrollar algin trastorno
mental por consumo de sustancias, lo cual los hace méas vulnerables a desarrollar otras
patologias mentales, afecciones médicas y una inadecuada adaptacién al entorno social
(Akerele, 2022).

Durante la cuarentena que paraliz6é al mundo entero a causa de la propagacion del virus
de la Covid-19, muchas personas experimentaron angustia, ansiedad, sintomas depresivos y de
estrés que deterioraron su salud mental. Es necesario precisar que muchos individuos en estado
de angustia, suelen recurrir o refugiarse en el consumo de sustancias psicoactivas, como una
forma de aminorar los sintomas aversivos propios del estado en el que se encuentran. Todo ello
puede desencadenar potencialmente un problema relacionado al consumo de sustancias, lo cual
se vincula directamente con el desarrollo de psicopatologias y drogodependencia (Gili et al.,
2021).

A nivel nacional, gran parte de la poblacion consume alglin tipo de sustancia
psicoactiva, siendo la mas comun las bebidas alcohdlicas (20,3%), seguido del consumo de
tabaco (53%). Del mismo modo, las sustancias ilegales mas consumidas son el cannabis (8%),
la pasta basica de cocaina (PBC) (2%), el clorhidrato de cocaina (2%) y el éxtasis (1%), siendo
la poblacion masculina la méas propensa al consumo. En efecto, se ha relacionado el consumo
de sustancias con las conductas delictivas, la violencia intrafamiliar, los trastornos mentales, la
inseguridad ciudadana, el vandalismo y problemas laborales, lo cual hace evidente su riesgo
(Alegria, 2021).

La problematica en torno al consumo de sustancias psicoactivas sigue teniendo las
fluctuaciones propias de las situaciones circunstanciales y los altibajos asociados a los recursos,
pero, independientemente de estos aspectos, continla siendo una de las problematicas en salud
publica, mas relevantes en todo el mundo (Mifio, 2022). Ademas, el consumo repetitivo,
disminuye de forma considerable la sociabilidad, la capacidad de resolver problemas y el
adecuado manejo del estrés, que son recursos internos de caracter psicologico, que determinan
el buen manejo de la vida de las personas y el desarrollo arménico en la sociedad (Tarazona et
al., 2020).



De hecho, los elementos asociados a las probabilidades para desarrollar una patologia
relacionada al consumo de sustancias son: insuficiencia en el manejo y regulacion de las
emociones, problemas para expresar lo que siente, inestabilidad en su personalidad, poca
adaptacion al medio, familia disfuncional, problemas conductuales en la infancia, autoestima
baja, entorno consumidor, vivir en zona con bajos recursos econémicos y poca capacidad para
resolver problemas (Gonzales et al., 2020; Zela & Quispe, 2019).

Por su parte, Khosravi y Hassani (2022) indican que la problemaética en torno a la salud
mental, tiene un cimiento emocional, es decir, que su origen parte, en gran medida, de los
desbalances emocionales que pueda producirse en una persona, y como consecuencia, se
producen y manifiestan algunos problemas como el consumo de drogas, las conductas delictivas
y los suicidios, que son producto de una escasa adaptabilidad al medio, inadecuado manejo de
situaciones conflictivas, falta de asertividad y empatia.

La inteligencia emocional es una cualidad o competencia para abordar las dificultades
que se suscitan en la vida diaria, para el buen desempefio funcional y como factor protector que
evita, en cierta medida, el consumo de sustancias y recaidas, por lo que se plantea conocer
¢Cudles son los niveles de inteligencia emocional en pacientes drogodependientes internados
en una comunidad terapéutica de Lima?

Asimismo, se plante6 como objetivo general: Determinar los niveles de inteligencia
emocional en pacientes drogodependientes internados en una comunidad terapéutica de Lima
y como objetivos especificos:

a.) ldentificar los niveles del componente intrapersonal de inteligencia emocional, b.)
Identificar los niveles del componente interpersonal de inteligencia emocional, c.) Identificar
los niveles del componente de adaptabilidad de inteligencia emocional, d.) ldentificar los
niveles del componente de manejo de estrés de inteligencia emocional y e.) Identificar los
niveles del componente del estado de animo de inteligencia emocional en pacientes
drogodependientes internados en una comunidad terapéutica de Lima.

Esta investigacion es importante, puesto que los resultados obtenidos fueron de gran
beneficio, pues se emitieron a las autoridades de la comunidad terapéutica, permitiendoles
tomar decisiones a fin de favorecer a los pacientes internados, por lo que se podran incluir
programas psicoterapéuticos dentro del tratamiento para ayudar y facilitar la rehabilitacion, la
adaptacion y reinsercion social de los internos. Asimismo, permitiéo ampliar el conocimiento
sobre el nivel de inteligencia emocional en pacientes drogodependientes internados, puesto que

son escasas las investigaciones nacionales que analicen la variable en una poblacion similar.
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Revision de literatura

Antecedentes

Villarreal et al. (2020), en una investigacion que analizd la correlacion entre las
variables de espiritualidad e inteligencia emocional con la drogodependencia. La muestra que
utilizaron estuvo conformada por 80 individuos, con sexo masculino, residentes en una
comunidad terapéutica en México. Para la evaluacion utilizaron el Cuestionario de
Espiritualidad, el inventario de Inteligencia Emocional de BarOn Ice y el inventario de
Variables Predictoras de Abandono y Adhesion al tratamiento. Luego del anélisis de los datos
referidos por la muestra, encontraron que existia una correlacion positiva entre inteligencia
emocional con apego al tratamiento (r=0,243, p < 0,05), lo cual hace evidente que el
entrenamiento de este tipo de inteligencia, contribuye en el proceso de recuperacion y
rehabilitacion de una persona con problemas de consumo de sustancias.

En cuanto a Cando (2020) realizé una investigacion de tipo cuantitativo, con el objetivo
de determinar las dimensiones de la variable de inteligencia emocional en individuos que se
encuentra en la etapa de la adolescencia, internados en una comunidad terapéutica, por abuso
de consumo de sustancias psicoactivas en la ciudad de Quito, Ecuador. La poblacién estudiada
estuvo conformada por 60 internos (46 varones y 14 mujeres), cuyas edades estaban abarcadas
entre 13 y 17 afios de edad. Para la evaluacion de la variable, se utiliz6 el inventario de
Inteligencia Emocional de BarOn-Ice. Los resultados obtenidos, refieren que la mayoria de los
pacientes, poseen una inteligencia emocional con nivel medio (42%, 21 evaluados) y nivel alto
(58%, 36 evaluados). No obstante, la puntuacion de los resultados puede deberse al afan de los
adolescentes de sobreestimar sus destrezas y habilidades.

Por otra parte, Neyra et al. (2020), desarrollaron una investigacion, de tipo cuantitativa,
correlacional y transversal, buscando determinar la correlacion entre las variables de
inteligencia emocional y resiliencia en pacientes con diagnéstico psicopatoldgica de trastorno
por consumo de sustancias. Fue desarrollada en la ciudad de Arequipa. La muestra que fue
incluida para la investigacion contaba con 43 pacientes (13 mujeres y 30 varones), cuyas edades
se comprendian entre 15 y 53 afios de edad. Los instrumentos usados para la investigacion
fueron el Inventario de Inteligencia Emocional de BarOn Ice y la escala de resiliencia de
Wagnild y Young. Tras analizar los datos obtenidos, se corrobord que existia una relacién
altamente significativa y positiva en las variables de resiliencia e inteligencia emocional (r =
0,708). Por lo tanto, la inteligencia emocional, es un factor que predispone a los individuos a

adaptarse a las situaciones adversas 0 peripecias que se puedan presentar en su vida cotidiana.
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Asimismo, Zela y Quispe (2019) llevaron a cabo una investigacion para determinar la
correlacion entre las variables de inteligencia emocional con rasgos de la personalidad en
individuos con problemas de adiccion a sustancias psicoactivas, internados en dos comunidades
terapéuticas de Lima. La investigacion fue de corte transversal. Se evaluaron a 153 pacientes
de 14 a 18 afios de edad. Se utilizo el inventario de Personalidad NEO FFI (version abreviada),
para medir los rasgos de personalidad y el Inventario de Inteligencia Emocional Ice Baron
adaptacion peruana, para medir los niveles de inteligencia emocional. Los resultados indican
que el 98% de los participantes (151 participantes), poseen un nivel bajo; el 1% (2
participantes), poseen un nivel muy bajo. Ademas, determiné que no existe relacion
significativa entre las variables, sin embargo, esto puede deberse a un sesgo en las respuestas
referidas por los participantes.

Bases teoricas

Inteligencia emocional

Es una caracteristica personal que permite ser consciente de nuestro estado emocional,
comprender los sentimientos ajenos, soportar las presiones de nuestro entorno social y laboral,
realzar nuestras capacidades para trabajar en grupo y tener una actitud afectuosa y sociable
(Goleman, 1998).

Ademas, este tipo de inteligencia es el uso coherente y racional de las emociones, que
abarca habilidades para poseer una comprension y regulacién emocional que permiten una
adecuada adaptacion al medio (Mayer & Cobb, 2000).

Por otra parte, la inteligencia emocional es una capacidad que hace posible la
percepcion, valoracién y expresion emocional con exactitud. Asimismo, ayuda con el acceso
0 generacién de sentimientos que nos facilitan el pensamiento, la comprension emocional y
conocimiento emocional, promoviendo de esta manera, el crecimiento de las personas (Pefia-
Casares & Aguaded-Ramirez, 2019).

Modelos de inteligencia emocional

Modelo de habilidades de Mayer y Salovery

Estos autores, consideran la evaluacion de la inteligencia emocional como un conjunto
de habilidades que permiten la adaptacion al medio a través de la expresion y regulacion
emocional. Asimismo, dentro de las habilidades incluidas en este modelo, destacan la
percepcion emocional, que esta ligada a la autopercepcion emocional y de los demas a través
de la identificacion de expresiones faciales o manifestaciones conductuales; la comprension
emocional, que implica las destrezas que una persona debe poseer para resolver situaciones

problematicas; la regulacion reflexiva, que promueven el crecimiento personal y permiten la
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apertura a experimentar sentimientos; la direccion emocional, que permite la comprension de
la influencia de los actos sociales en el estado emocional de una personay la direccionalidad
de los estados emocionales propios y externos; la facilitacién de pensamiento, que hace posible
la relacion del pensamiento con las emociones, es decir, que las emociones son fundamentales
para priorizacién, direccion y redireccion de los pensamientos hacia los estimulos mas
relevantes (Garcia-Fernandez & Giménez-Mas, 2010).
Modelo de Reuven-Baron
De acuerdo con su teoria, BarOn plantea cinco componentes que intervienen y
configuran la inteligencia emocional (Guevara, 2018), los cuales seran explicados a
continuacion:
Componente intrapersonal
Abarca la comprension emocional de si mismo, que permite reconocer emociones y
sentimientos a fin de conocer su origen; la asertividad, que permite la expresion verbal y
emocional sin ofender o dafiar a los demas; el autoconcepto, que generan un entendimiento total
sobre las cualidades y debilidades de uno mismo; la autorrealizacion, que da lugar a la
realizacion de aquello que realmente deseamos y la independencia, que brinda una sensacion
de seguridad y autodireccién personal.
Componente interpersonal
Comprende la empatia, que permite entender la situacion emocional de los demaés; las
relaciones interpersonales, que se caracteriza por el mantenimiento de vinculaciones afectivas
con los demés y la responsabilidad social, que obliga a los individuos a mostrarse como
miembros productivos dentro del ambiente social.
Componente de adaptabilidad
Incluye a la solucion de problemas, que ayuda a generar soluciones viables a las diversas
situaciones problematicas en las que una persona puede verse inmersa; la prueba de la realidad,
en donde se discierne sobre lo que realmente existe y percibimos y la flexibilidad, que permite
un ajuste emocional, racional y conductual a las situaciones externas.
Componente del manejo de estrés
Constituido por la tolerancia al estrés y el control de los impulsos, los cuales generan un
control emocional ante las situaciones adversas que se puedan presentar en la vida cotidiana de
una persona.
Componente de estado de animo en general
Engloba la felicidad y el optimismo, con los que las personas logran ver con entusiasmo
y satisfaccion en los distintos aspectos de su vida.
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Modelo de Goleman
Sefiala que existe una complementariedad entre el cociente emocional y el cociente
intelectual, ya que ambos operan de forma bidireccional. Esta relacion se hace evidente a través
de las interrelaciones personales y manifestaciones conductuales que tiene el individuo en una
situacion determinada (Goleman, 1998). Ademaés, Garcia-Fernandez y Giménez-Mas (2010),
explican que este modelo incluye cinco componentes que estan incluidos dentro de la
inteligencia emocional:
Autoconciencia
Se trata de la propia conciencia sobre los estados emocionales internos, los recursos con
los que la persona cuenta, las potencialidades personales y las carencias.
Autorregulacion
Es el control que ejerce la persona sobre los estados emocionales que percibe en si
mismo, los impulsos internos y las situaciones externas.
Motivacion
Son aquellas tendencias de caracter emocional que orientan y dirigen nuestras conductas
para lograr algin objetivo planteado con anterioridad.
Empatia
Es el reconocimiento de o deteccidn de las emociones ajenas, lo cual ayuda a establecer
vinculos afectivos o relaciones interpersonales muy consolidadas y duraderas.
Habilidades sociales
Se define como aquellos comportamientos que permiten relacionarse adecuada y
armonicamente con los demas, lo cual genera una direccion éptima en nuestras interacciones.
Drogodependencia
Se trata de la adaptacion a nivel psicologico, fisico y neuroquimica que se da por la
reiterativa exposicion a una sustancia psicoactiva, volviéndose asi, muy necesaria el consumo
de una sustancia, con el fin de mitigar la sintomatologia fisica y mental que aparecen cuando
se suspende el consumo. En sintesis, la drogodependencia hace referencia a la dependencia
que un individuo tiene hacia una o varias drogas para poder continuar con su vida diaria. Por
lo tanto, cuando el consumo es repetitivo, la dosis aumenta y se percibe a las drogas como
necesarias para vivir, la persona se ha convertido en drogodependiente (Comision Ejecutiva
Confederal de UGT, 2012).
Sustancias psicoactivas
Son aquellas que, al ser introducidas el interior de un organismo, por cualquier forma

de administracion (fumada, inhalada, inyectada o ingerida) genera una perturbacion en el
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funcionamiento de los procesos cognoscitivos y principalmente en el sistema nervioso central
del sujeto, lo cual produce una modificacion en los actos conscientes, los estados animicos,
los procesos de percepcion, los procesos de pensamiento y por consiguiente en la toma de
decisiones. Asimismo, provocan alteraciones a nivel conductual, que se manifiestan
inmediatamente tras haber consumido y que, en algunos casos, perduran por periodos largos
de tiempo. Ademas, la ingesta prolongada y repetitiva de sustancias psicoactivas puede
generar drogodependencia y trastornos mentales relacionados y no relacionados al consumo
(Gaston, 2020).

Comunidad terapéutica en drogodependencias

Es un establecimiento legalmente regulado, normado y que cuenta con los espacios
necesarios para que se desarrolle un tratamiento psicoterapéutico de internamiento o
ambulatorio para personas que padecen problemas relacionados al consumo de sustancias
psicoactivas. Del mismo modo, la residencia en estos lugares, es necesaria cuando las
personas inmersas en el problema, tienen un pobre control en la ingesta de sustancias y una
inadecuada adaptacién a su entorno. Asimismo, las instalaciones de las comunidades

terapéuticas evitan el acceso a las sustancias psicoactivas (Meier et al., 2005).
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Materiales y métodos

Disefio de investigacion

El estudio obedece a un disefio no experimental, transversal descriptiva (Hernandez et
al., 2014).

Participantes

Se utilizé un muestreo no probabilistico por conveniencia debido a las caracteristicas de
los participantes, los cuales se encuentran internados en una comunidad terapéutica de Lima
durante el afio 2022. Se cont6 con una poblacién total de 39 pacientes, de ambos sexos, entre
las edades de 19 a 62 afios.

Como criterios de inclusion se consideraron a pacientes mayores de edad, de ambos
sexos, que hayan firmado el contrato terapéutico institucional donde se indica que se encuentran
internados en una comunidad terapéutica de Lima.

Se excluyeron a aquellos pacientes diagnosticados con trastorno mental grave, pacientes
con sindrome organico cerebral y pacientes que se encuentren en etapa de reinsercion social.

Se eliminaron cuestionarios que no se completaron en su totalidad.

Técnicas e instrumentos

Respecto a la recoleccion de datos, se utilizo la técnica de la entrevista a través del
Inventario de Cociente Emocional de BarOn (Anexo A), que fue adaptado a la poblacién
peruana por Nelly Ugarriza (Ugarriza, 2001), el cual evalla las aptitudes emocionales de la
personalidad a través de 133 items breves de tipo Likert, cuyo desarrollo requiere de 30 a 40
aproximadamente, puede aplicarse de forma colectiva o individual. Cabe destacar que su
aplicabilidad es muy importante en el ambito clinico, relacionado a las adicciones, ya que
resulta util para evaluar el potencial de éxito de rehabilitacion en personas que siguen un
proceso psicoterapéutico en adicciones (Abanto et al., 2000). Asimismo, el inventario posee
una consistencia interna muy alta, con un alfa de Cronbach de 0.93, lo cual indica que es
pertinente y fiable su utilizacion. Del mismo modo, Neyra et al. (2020), evalué la inteligencia
emocional en pacientes diagnosticados con trastornos por consumo de sustancias y hall6 un alfa
de Cronbach de 0.833.

Procedimientos

Para realizar la investigacion se solicito la autorizacion de la directora de la comunidad
terapéutica mediante una carta, con el fin de aplicar el instrumento. Para la aplicacion del
instrumento, se entregd el consentimiento informado (Anexo B) impreso a los participantes,
con el objetivo confirmar su participacion y de esa manera proceder con la aplicacion del

inventario; se les explicé sobre el llenado del documento; el contenido del consentimiento, los
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derechos que tienen en calidad de participantes y fue firmado por ellos decidiendo participar
voluntariamente de la investigacion o retirarse en el momento que consideren oportuno.
Posteriormente, se otorgé el Inventario de Inteligencia Emocional; la aplicacion del
cuestionario tuvo una duracion de 20 a 30 minutos. Se precisa que el inventario se resolvié de
manera individual, debido a las caracteristicas idiosincrasicas de los participantes. Culminada
la evaluacidn, se agradecidé por la participacion, se verificd que todos los items hayan sido
resueltos de forma correcta, se preguntd sobre alguna duda y se reviso los cuestionarios para
evitar la omision de algun item.

Aspectos éticos

La investigacion paso por la revision del comité de Etica e Investigacion de la Facultad
de Medicina de la Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo, a fin de confirmar y
autentificar la apropiada planificacion y ejecucion de la investigacion, aprobandose para su
aplicacion a través de una resolucion (Anexo C).

Es necesario precisar que el proyecto fue sometido a un analisis en el programa
antiplagio Turnitin, para identificar la similitud con otras investigaciones, donde se obtuvo un
porcentaje de 15% (Anexo D).

En cuanto a los principios éticos se considera el respeto al derecho de autor, por lo cual,
se citd y referencid de acuerdo a la normativa de la Asociacion Americana de Psicologia (APA)
7ma edicion, los documentos empleados para la elaboracion de esta investigacion, conservando
la propiedad intelectual de los investigadores.

La aplicacion de la investigacion se basa en los principios éticos y de conducta
planteados por la APA constituido por el principio de Beneficencia y no Maleficencia, en los
que se salvaguarda la integridad fisica y mental de los participantes, por lo que, los datos
proporcionados y resultados generales de las evaluaciones, fueron usados para fines académicos
y remitidos a la institucién en la que se realicen.

Asimismo, se tom6 en cuenta el principio de integridad, que se vincula con la
responsabilidad profesional, la transparencia y la honestidad, haciéndose evidentes en la
explicacion sobre los intereses de la investigacion, el objetivo del estudio, procedimientos,
riesgos, beneficios, costos, la confidencialidad de los datos, uso de la informacion y derechos
del participante, todo ello fue remitido a través en el consentimiento informado (Anexo C).

Del mismo modo, se tomé en cuenta el principio de justicia, el cual reconoce la dignidad
ontoldgica de las personas, mas aun si se encuentran en un proceso de recuperacion, por ello,
se garantizo el buen trato, condiciones adecuadas para el desarrollo de la investigacion, los
mismos beneficios para todos los participantes.



17

Procesamiento y analisis de datos
Se utilizo el programa de Microsoft Excel 2019 a fin de trasladar la informacion recopilada
a una base de datos. Del mismo modo, se uso el software estadistico Jamovi 1.6.23 con la
finalidad de asignar categorias en relacion a los puntajes obtenidos. Respecto al andlisis de
datos, se utilizo estadistica descriptiva en la que se obtuvieron los puntajes distribuidos en
frecuencias basadas en los objetivos planteados. Finalmente, los resultados son presentados

mediante tablas descriptivas y porcentajes
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Resultados y discusion

Los resultados que se muestran a continuacion, se obtuvieron por la aplicacion del
Inventario de Inteligencia emocional de Reuven Bar-On, (Adaptado a la poblacién peruana), a
pacientes drogodependientes internados en una comunidad terapéutica en Lima. Estos se
organizaron de acuerdo a los objetivos planteados en la investigacion.
Nivel de inteligencia emocional en pacientes drogodependientes

Se hallé que un 80% de los pacientes drogodependientes internados en una comunidad
terapéutica en Lima, poseen un nivel muy bajo de inteligencia emocional y el 20% un nivel
bajo (Ver tabla 1). Cabe resaltar que no existen pacientes con puntajes que lo ubiquen en un
nivel alto, promedio o muy alto

Tabla 1

Porcentajes segln niveles de inteligencia emocional.

Niveles %
Muy bajo 80
Bajo 20
Promedio 0
Alto 0
Muy alto 0

Estos resultados guardan relacion con los encontrados por Zela'y Quispe (2019) quienes
evaluaron a una poblacion de pacientes con adiccion a sustancias psicoactivas en una
comunidad terapéutica de Lima en donde hallaron que el 98% de los evaluados, obtuvieron un
nivel bajo de inteligencia emocional y el 1% de los participantes obtuvieron un nivel muy bajo
de inteligencia emocional.

No obstante, los resultados hallados difieren con los encontrados por Cando (2020),
quien evalud la inteligencia emocional en pacientes internados por abuso de sustancias
psicoactivas en una comunidad terapéutica de Ecuador, encontrando que el 42% de los
evaluados obtuvieron un nivel medio de inteligencia emocional y el 58% de los participantes
obtuvieron un nivel alto de inteligencia emocional. Los resultados hallados indican que existe
una diferencia muy marcada en el componente de inteligencia emocional entre pacientes de
nacionalidad peruanay ecuatoriana. No obstante, esta diferencia, segin el mismo autor, se debe
a una manipulacién del cuestionario, ya que es habitual que los participantes sobreestiman sus

destrezas y sobretodo, minimicen sus conductas problematicas.
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En efecto, los resultados obtenidos indican que la mayoria de los participantes evaluados
no poseen los recursos emocionales y psicoldgicos que les permitan soportar las presiones del
entorno social, laboral y los sucesos cotidianos en la vida diaria. Asimismo, no tienen la
capacidad adecuada para reconocer sentimientos ajenos, para generar un autoconcepto
pertinente o favorable sobre sus destrezas o habilidades propias, para autorregular sus estados
emocionales internos, para direccionar su conducta (Goleman, 1998), para comprender
emociones en los demas, para generar soluciones viables y asertivas a las continuas situaciones
probleméticas en las que pueden verse inmersos (Mayer & Cobb, 2000), para generar
sentimientos que permitan el pensamiento, la comprension emocional, el raciocinio de las
situaciones externas, la sensacion de seguridad y autodireccionamiento personal en cuanto a los
objetivos que se plantean, la flexibilidad y el optimismo y, en consecuencia, el crecimiento
personal y la satisfaccion en distintos aspectos de la vida (Cesares & Aguaded-Ramirez, 2019).
Nivel de los componentes de inteligencia emocional segun el modelo de Reuven-BarOn

Se evidencia que el componente con mayor porcentaje en el nivel mas bajo es el
interpersonal con un 84 %. Ademas, en el nivel bajo, los componentes con mayor porcentaje
son el intrapersonal y manejo de estrés, ambos con un 69%. En el nivel promedio, los Unicos
puntajes objetivos son los de los componentes de adaptabilidad (10%) y manejo de estrés
(23%). Cabe mencionar gque todos los componentes obtuvieron 0% en los niveles de alto y muy
alto. En relacion con el nivel bajo de los componentes intrapersonal y manejos de estrés,
coinciden en porcentaje (69%).

Tabla 2

Porcentajes de componentes de inteligencia emocional segun niveles.

Nivel
Componentes Muy bajo Bajo Promedio Alto Muy alto
Intrapersonal 31 69 0 0 0
Interpersonal 85 15 0 0 0
Adaptabilidad 28 62 10 0 0
Manejo de estrés 8 69 23 0 0
Estado de animo general 56 44 0 0 0

En relacion a los componentes de inteligencia emocional, es resaltante que ninguno de
los participantes obtuvo una puntuacion que lo ubique en un nivel alto o muy alto. Asimismo,
se observa que el 85% de los evaluados, obtuvo un nivel muy bajo en el componente

interpersonal, el cual esté vinculado a la interaccion que un individuo manifiesta con los demas;
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esto hace referencia a lo propuesto por Tarazona et al. (2020) en donde se indica que las
personas que consumen sustancias psicoactivas tienden a mostrar dificultades para socializar,
resolver problemas y para manejar su vida es beneficio del desarrollo arménico en la sociedad.

Del mismo modo, se evidencia que solo en dos componentes, los participantes
obtuvieron un nivel promedio: Adaptabilidad (10%) y manejo de estrés (23%). Estos resultados,
indican, segun lo explicado por Guevara (2018) que los evaluados no poseen habilidades
necesarias para adaptarse a situaciones problematicas, controlar sus impulsos, y ajustarse

emocionalmente a situaciones externas.
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Conclusiones

El 80% de los participantes, obtuvieron puntajes que los ubican en un nivel muy bajo
de inteligencia emocional.

En cuanto al componente intrapersonal, el 69% de los participantes obtuvieron puntajes
que los ubican en un nivel bajo de inteligencia emocional.

Asimismo, en el componente interpersonal, el 85% de los participantes obtuvieron
puntajes que los ubican en un nivel muy bajo de inteligencia emocional.

En relacién al componente de adaptabilidad se hallé que el 62% de los participantes
obtuvieron un puntaje que los ubican en un nivel bajo de inteligencia emocional.

Respecto al componente de manejo de estrés, se evidencia que el 69% de los
participantes se ubican en el nivel bajo de inteligencia emocional.

Asimismo, en el componente de estado de animo general, el 56% de los participantes,

obtuvieron puntajes que los ubica en un nivel muy bajo de inteligencia emocional.
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Recomendaciones

Se recomienda realizar mas investigaciones sobre la variable de inteligencia emocional
en poblaciones drogodependientes, ya que son escasos los estudios que investigan esta variable
en una poblacién similar.

Asimismo, al personal en salud mental que incorporen o planteen estrategias de
intervencion para incrementar y fortalecer la inteligencia emocional.

Se sugiere realizar investigaciones de tipo correlacional con las variables de agresividad,
estrategias de afrontamiento, resolucion de problemas, habilidades sociales y autoestima, ya
que son algunas de las probleméticas frecuentes vinculadas a niveles bajos de inteligencia

emocional.
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Anexos
Anexo A

INVENTARIO DE INTELIGENCIA EMOCIONAL BarOn

INTRODUCCION

Este cuestionario contiene una serie de frases cortas que permite hacer una descripcién de ti
mismo(a). Para ello, debes indicar en qué medida cada una de las oraciones que aparecen a
continuacion es verdadera, de acuerdo a cOmo te sientes, piensas o actdas la mayoria de las
veces.
Hay cinco respuestas por cada frase.
1. Nunca es mi caso. 2. Pocas veces es mi caso. 3. A veces es mi caso.
4. Muchas veces es mi caso. 5. Siempre es mi caso.

INSTRUCCIONES

Lee cada una de las frases y selecciona UNA de las cinco alternativas, la que sea méas apropiada
para ti, seleccionando el namero (del 1 al 5) que corresponde a la respuesta que escogiste segun
sea tu caso. Marca con un aspa el nimero.

Si alguna de las frases no tiene que ver contigo, igualmente responde teniendo en cuenta como
te sentirias, pensarias o actuarias si estuvieras en esa situacion. Notaras que algunas frases no
te proporcionan toda la informacion necesaria; aunque no estés seguro(a) selecciona la
respuesta mas adecuada para ti. No hay respuestas "correctas" o "incorrectas”, ni respuestas
"buenas” o "malas". Responde honesta y sinceramente de acuerdo a cdmo eres. NO como te
gustaria ser, NO como te gustaria que otros te vieran. NO hay limite, pero por favor trabaja con
rapidez y asegurate de responder a TODAS las oraciones.

12 34

. Para superar las dificultades que se me presentan acttio paso a paso.

. Es duro para mi disfrutar de la vida.

. Prefiero un trabajo en el que se me diga casi todo lo que tengo que hacer.

. Sé como enfrentar los problemas méas desagradables.

. Me agradan las personas que conozco.

. Trato de valorar y darle el mejor sentido a mi vida.

. Me resulta relativamente facil expresar mis sentimientos.

. Trato de ser realista, no me gusta fantasear ni sofiar despierto(a).

OO N|OO|OB(WIN|F

. Reconozco con facilidad mis emociones.

10. Soy incapaz de demostrar afecto.

11. Me siento seguro(a) de mi mismo(a) en la mayoria de situaciones.

12. Tengo la sensacion de que algo no esta bien en mi cabeza.




13.

Tengo problemas para controlarme cuando me enojo.
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14.

Me resulta dificil comenzar cosas nuevas.

15.

Cuando enfrento una situacion dificil me gusta reunir toda la informacion

que pueda sobre ella

16.

Me gusta ayudar a la gente.

17.

Me es dificil sonreir.

18.

Soy incapaz de comprender como se sienten los demas.

19.

Cuando trabajo con otros tiendo a confiar mas en sus ideas que en las mias.

20.

Creo que puedo controlarme en situaciones muy dificiles.

21.

Realmente no sé para que soy bueno(a).

22.

No soy capaz de expresar mis ideas.

23.

Me es dificil compartir mis sentimientos mas intimos con los demas.

24.

No tengo confianza en mi mismo(a).

25.

Creo que he perdido la cabeza.

26.

Soy optimista en la mayoria de las cosas que hago.

27.

Cuando comienzo a hablar me resulta dificil detenerme.

28.

En general, me resulta dificil adaptarme.

29.

Me gusta tener una visién general de un problema antes de intentar

solucionarlo.

30.

No me molesta aprovecharme de los demas, especialmente si se lo merecen.

31.

Soy una persona bastante alegre y optimista.

32.

Prefiero que otros tomen decisiones por mi.

33.

Puedo manejar situaciones de estrés, sin ponerme demasiado nervioso.

34.

Pienso bien de las personas.

35.

Me es dificil entender cémo me siento.

36.

He logrado muy poco en los ltimos afios.

37.

Cuando estoy enojado(a) con alguien se lo puedo decir.

38.

He tenido experiencias extrafias que no puedo explicar.

39.

Me resulta facil hacer amigos(as).

40.

Me tengo mucho respeto.

41.

Hago cosas muy raras.

42.

Soy impulsivo(a), y eso me trae problemas.

43.

Me resulta dificil cambiar de opinion.

44,

Soy bueno para comprender los sentimientos de las personas.

45.

Lo primero que hago cuando tengo un problema es detenerme a pensar.

46.

A la gente le resulta dificil confiar en mi.

47.

Estoy contento(a) con mi vida.

48.

Me resulta dificil tomar decisiones por mi mismo(a).

49.

No puedo soportar el estreés.

50.

En mi vida no hago nada malo.

51.

No disfruto lo que hago.

52.

Me resulta dificil expresar mis sentimientos mas intimos.

53.

La gente no comprende mi manera de pensar.

54.

Generalmente espero lo mejor.
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55. Mis amigos me confian sus intimidades.

56. No me siento bien conmigo mismo(a).

57. Percibo cosas extrafias que los demas no ven.

58. La gente me dice que baje el tono de voz cuando discuto.

59. Me resulta facil adaptarme a situaciones nuevas.

60. Cuando intento resolver un problema analizo todas las posibles soluciones y
luego escojo la que considero mejor.

61. Me detendria y ayudaria a un nifio que llora por encontrar a sus padres, aun
cuando tuviese algo que hacer en ese momento.

62. Soy una persona divertida.

63. Soy consciente de como me siento.

64. Siento que me resulta dificil controlar mi ansiedad.

65. Nada me perturba.

66. No me entusiasman mucho mis intereses.

67. Cuando estoy en desacuerdo con alguien soy capaz de decirselo.

68. Tengo tendencia a fantasear y a perder contacto con lo que ocurre a mi
alrededor.

69. Me es dificil llevarme con los demas.

70. Me resulta dificil aceptarme tal como soy.

71. Me siento como si estuviera separado(a) de mi cuerpo.

72. Me importa lo que puede sucederle a los demas.

73. Soy impaciente.

74. Puedo cambiar mis viejas costumbres.

75. Me resulta dificil escoger la mejor solucion cuando tengo que resolver un
problema.

76. Si pudiera violar la ley sin pagar las consecuencias, lo haria en determinadas
situaciones.

77. Me deprimo.

78. Sé como mantener la calma en situaciones dificiles.

79. Nunca he mentido.

80. En general me siento motivado(a) para continuar adelante, incluso cuando
las cosas se ponen dificiles.

81. Trato de continuar y desarrollar aquellas cosas que me divierten.

82. Me resulta dificil decir “no” aunque tenga el deseo de hacerlo.

83. Me dejo llevar por mi imaginacion y mis fantasias.

84. Mis relaciones mas cercanas significan mucho, tanto para mi como para mis
amigos.

85. Me siento feliz con el tipo de persona que soy

86. Tengo reacciones fuertes, intensas, que son dificiles de controlar.

87. En general, me resulta dificil realizar cambios en mi vida cotidiana.

88. Soy consciente de lo que me estd pasando, aun cuando estoy alterado(a).

89. Para poder resolver una situacion que se presenta, analizo todas las
posibilidades existentes

90. Soy capaz de respetar a los demas.

91. No estoy muy contento(a) con mi vida.

92. Prefiero seguir a otros a ser lider.
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93. Me resulta dificil enfrentar las cosas desagradables de la vida.

94. Nunca he violado la ley.

95. Disfruto de las cosas que me interesan.

96. Me resulta relativamente facil decirle a la gente lo que pienso.

97. Tiendo a exagerar.

98. Soy sensible ante los sentimientos de las otras personas.

99. Mantengo buenas relaciones con los demas.

100. Estoy contento(a) con mi cuerpo

101. Soy una persona muy extraria.

102. Soy impulsivo(a).

103. Me resulta dificil cambiar mis costumbres.

104. Considero que es muy importante ser un(a) ciudadano(a) que respeta la ley.

105. Disfruto las vacaciones y los fines de semana.

106 En general tengo una actitud positiva para todo, aun cuando surgen
problemas.

107. Tengo tendencia a depender de otros.

108. Creo en mi capacidad para manejar los problemas mas dificiles

109. No me siento avergonzado(a) por nada de lo que he hecho hasta ahora.

110. Trato de aprovechar al méximo las cosas que me gustan y me divierten.

111. Los demés piensan que no me hago valer, que me falta firmeza.

112. Soy capaz de dejar de fantasear para volver a ponerme en contacto con la
realidad.

113. Los demas opinan gque soy una persona sociable.

114. Estoy contento(a) con la forma en que me veo.

115. Tengo pensamientos extrafios que los demas no logran entender.

116. Me es dificil describir lo que siento.

117. Tengo mal caracter.

118. Por lo general, me trabo cuando pienso acerca de las diferentes maneras de
resolver un problema

119. Me es dificil ver sufrir a la gente.

120. Me gusta divertirme.

121. Me parece que necesito de los demas mas de lo que ellos me necesitan.

122. Me pongo ansioso(a).

123. No tengo dias malos.

124. Intento no herir los sentimientos de los demas.

125. No tengo una buena idea de lo que quiero en la vida.

126. Me es dificil hacer valer mis derechos.

127. Me es dificil ser realista.

128. No mantengo relacion con mis amistades.

129. Haciendo un balance de mis puntos positivos y negativos me siento bien
conmigo
mismo(a).

130. Tengo una tendencia a explotar de célera facilmente.

131. Si me viera obligado(a) a dejar mi casa actual, me seria dificil adaptarme
nuevamente.
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132. En general, cuando comienzo algo nuevo tengo la sensacion de que voy a
fracasar.

133. He respondido sincera y honestamente a las frases anteriores.
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Anexo B

Consentimiento para participar en un estudio de
investigacion

Instituciones : Universidad Catélica Santo Toribio de Mogrovejo — Comunidad Terapéutica
Profesionalizada “Vittale”
Investigadores : Mendoza Chiroque, Gary Nicolas.

Titulo . Inteligencia emocional en pacientes drogodependientes internados en una
comunidad terapéutica en Lima, 2022.

Fines del Estudio:

Se le invita a participar del estudio con la finalidad de identificar su nivel de inteligencia
emocional, ya que la inteligencia emocional es la capacidad del ser humano de sentir, entender,
controlar y modificar estados emocionales en uno mismo y en los demas.

Procedimientos:

Si usted acepta participar del estudio, luego de que dé su consentimiento, se le pedira que
responda a las preguntas de un cuestionario, el tiempo estimado de aplicacion sera de 30
minutos.

Riesgos:

No se prevén riesgos por participar en este estudio.

Beneficios:
Se le informara de manera personal y confidencial los resultados que se obtengan.
Costos e incentivos

Usted no debera pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibird ningin incentivo
econdmico ni de otra indole.

Confidencialidad:

La informacion que se recoja sera confidencial y no se usard para ningin otro propésito fuera
de los de esta investigacion. Sus respuestas seran codificadas usando un numero de
identificacion que garantiza la confidencialidad. Si los resultados de este estudio son publicados,
no se mostrard ninguna informacién que permita la identificacion de las personas que
participaron del mismo. Los archivos no serdn mostrados a ninguna persona ajena al estudio sin
su consentimiento.

Uso de lainformacion:

La informacién una vez procesada sera eliminada.
Derechos del participante:

Si usted decide participar en el estudio, puede retirarse de éste en cualquier momento, sin
perjuicio alguno. Si tiene alguna duda adicional, por favor pregunte al personal del estudio.

Si usted tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado
injustamente puede contactar al Comité de Etica de la Universidad Catdlica Santo Toribio de
Mogrovejo: comiteetica.medicina@usat.edu.pe

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo en que consiste mi participacion
en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar y que puedo retirarme del
estudio en cualquier momento.

Firma participante:

Fecha:


mailto:comiteetica.medicina@usat.edu.pe
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Anexo C

USAT

Universidad Catolica
Santo Toribio de Mogrovejo

CONSEJO DE FACULTAD
RESOLUCION N@ 326-2022-USAT-FMED
Chiclayo, 11 de noviembre de 2022

Vista la solicitud virtual N" TRL-2022-10033 en virtud de |a aprobacién con fecha
07 de noviembre de 2022 por el Comité de Etica en Investigacion de la Facultad de
Medicina del Proyecto de Investigacion del estudiante MENDOZA CHIROQUE GARY NICOLAS,
de la Escuela de Psicologia. Asesor: Mgtr. Rosa Maria del Carmen Guerra Fernandez.

CONSIDERANDO:

Que esta investigacion forma parte de las dreas y lineas de investigacion de la
Escuela de Psicologia.

Que el proyecto de Investigacion denominado: INTELIGENCIA EMOCIONAL EN
PACIENTES DROGODEPENDIENTES INTERNADOS EN UNA COMUNIDAD TERAPEUTICA EN LIMA,
2022, fue aprobado por el Comité de Etica en Investigacion de la Facultad de Medicina.

En uso de las atribuciones conferidas por la Ley Universitaria N@ 30220 y el
Estatuto de la Universidad Catdélica Santo Toribio de Mogrovejo;

SE RESUELVE:

Articulo 19.- Declarar aprobado el Proyecto de Investigacion para continuar con
el proceso de recoleccion de datos y finalizacion del mismo.

Articulo 29.- Dar a conocer la presente resolucion al interesado.

Registrese, comuniquese y archivese.

FACULTAD DE MEDICINA

Facultad de Medicina

-

/

‘s

SECRETARIA AcADEMIcA  Mitro. Sorey Ga ayoso Dianderas
FACULTAD DE MEDICINA Secretaria Académica

Facultad de Medicina

Av, 5an Josemana Escriva N85S, Chiclayo-Perd | (074) 608200 - £06217 | www,usal.edu.pe



