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Resumen

Este estudio tiene como objetivo general determinar la relacion entre resiliencia y consumo
de alcohol en estudiantes de la facultad de Medicina de una universidad privada de la ciudad
de Chiclayo, 2023, bajo un enfoque cuantitativo de tipo descriptivo — correlacional. La
poblacion fue conformada por 315 estudiantes de dicha facultad, abarcando la Escuela de
Psicologia, Odontologia, Enfermeria y Medicina, empleandose una muestra probabilistica
aleatoria simple. Se aplico la adaptacion de Castilla et al. (2014) de la escala de resiliencia de
Wagnild y Young y la adaptacion peruana de Colan & Rosario (2022) AUDIT de la
Organizacion Mundial de la Salud (2001). Como resultados no se encontrd correlacion
significativa entre resiliencia y consumo de alcohol, se obtuvo que el mayor porcentaje
presentd un nivel alto de resiliencia y un consumo de alcohol de bajo riesgo; por ultimo,
tampoco se encontrd correlaciones significativas entre las dimensiones de resiliencia y el
consumo de alcohol. Se recomienda explorar los factores externos que influyen en el
consumo, desarrollar programas psicolégicos para fortalecer la resiliencia en los
universitarios, continuar con la linea de investigacion considerando que el presente estudio se

contrapone a la teoria, y explorar la posible existencia de factores mediadores.

Palabras clave: Resiliencia, Alcohol, Universitarios, Estudiantes.



Abstract

The general objective of this study is to determine the relationship between resilience and
alcohol consumption in students of the Faculty of Medicine of a private university in the city
of Chiclayo, 2023, under a quantitative descriptive-correlational approach. The population
was made up of 315 students from said faculty, including the School of Psychology, Dentistry,
Nursing and Medicine, using a simple random probabilistic sample. The adaptation of Castilla
et al. was applied. (2014) of the Wagnild and Young resilience scale and the Peruvian
adaptation of Colan & Rosario (2022) AUDIT of the World Health Organization (2001). As
results, no significant evaluation was found between resilience and alcohol consumption, it
was obtained that the highest percentage presented a high level of resilience and low-risk
alcohol consumption; Finally, no significant correlations were found between the dimensions
of resilience and alcohol consumption. It is recommended to explore the external factors that
influence consumption, develop psychological programs to strengthen resilience in university
students, continue with the line of research considering that the present study is contrary to

theory, and explore the possible existence of mediating factors.

Keywords: Resilience, Alcohol, University Students, Students.



Introduccion

La resiliencia es entendida como la capacidad que tiene el ser humano para superar las
situaciones adversas manifestadas en el transcurso de su vida, empleando tanto las fortalezas
como las oportunidades que posee, de tal manera que experimente resultados positivos, que le
conlleven hacia una vida mas saludable y digna (Uriarte, 2005).

A nivel internacional, una investigacion enfocada en jovenes entre 18 y 27 afios de
México, entre los cuales algunos cursaban una carrera profesional en una institucion
educativa superior publica, mientras que otros laboraban y tenian bachillerato como méaximo
grado de estudios. En base a ello, se encontré que el 77% presentaban niveles altos de
resiliencia y el 7.4% presentaban niveles bajos (Hernandez et al., 2019).

En otro estudio mexicano, orientado a estudiantes universitarios pertenecientes a distintas
profesiones como negocios internacionales, medicina, derecho y psicologia, cuyo rango de
edad oscilaba entre los 19 a 35 afos, también se encontrd que la gran mayoria siendo estos el
91.5% presentaban un nivel alto, el 8.5% medio, y ninguno en la categoria bajo; asimismo, se
encontr6 que tanto medicina como negocios internacionales fueron las carreras con
puntuaciones mas bajas; mientras que derecho indican los niveles mas alto de resiliencia
(Caldera et al., 2016).

De la misma manera, en otra investigacion del mismo pais, realizada en universitarios de
nuevo ingreso a ciencias de la salud, con edades entre 17 a 25 afos, identificaron que el 85%
tenian un nivel de resiliencia favorable, evidenciando que tener esta capacidad en Optimas
condiciones es de gran contribucioén para que las personas tengan un consumo de alcohol de
manera responsable (Lugo-Marquez et al., 2016).

A nivel nacional, se analizd un estudio desarrollado en jovenes entre 18 y 36 afios, que
pertenecian a las carreras de lengua, psicologia, filosofia y literatura de una universidad
estatal ubicada en Arequipa, encontrandose que el 60% presentaba un nivel medio alto de
resiliencia, el 30% alto, y el 10% medio, cabe resaltar que no se registraron resultados de
niveles bajos (Villalba & Avello, 2019).

En la ciudad de Lima, se ejecutd una investigacion en estudiantes mayores de 23 afios de la
carrera de psicologia que pertenecen a un programa de adultos que trabajan en una
universidad de sector privado localizada en San Juan de Lurigancho, encontrando como el
53% tenia niveles promedios de resiliencia, 29% niveles bajos y, por tltimo, el 13% niveles
altos (Chirinos & Gomez, 2022).

Por ultimo, a nivel local, se realizo un analisis sobre la resiliencia frente a la COVID-19 en

alumnos de enfermeria pertenecientes a una universidad del sector privado, quienes tenian en



promedio 20 afios, obteniendo como resultado que, el 58% obtuvo un nivel promedio de
resiliencia, en tanto que el 5.7% niveles altos (Bazan, 2023). Del mismo modo, en otro
estudio local enfocado en estudiantes de la misma carrera profesional mayores a 17 afos, la
mayoria también se encontré en un nivel moderado, siendo este 59.1% de la muestra,
mientras que el 25.2% evidencio niveles altos, y el 15.3% bajos (Torres & Vera, 2022).

Con respecto al consumo de alcohol, es definido como los gramos o bebidas de alcohol
estandar consumidas (Ahumada et al., 2017).

A nivel internacional, el uso de esta sustancia estd profundamente arraigado a muchas
sociedades, de acuerdo a la Organizacion Mundial de la Salud (2011b) entre los afios 2010 y
2016, se reportd cerca de 2300 millones de personas consumidoras de bebidas alcohdlicas en
la mayor parte del mundo, asi también mas de la mitad de habitantes de las Américas,
Pacifico Occidental y Europa consumian alcohol y més de la mitad de la poblaciéon mundial
mayor de 14 anos se abstuvo de su consumo durante 12 meses.

Ademas, en una investigacion dirigida a estudiantes que se mantuvieron activos durante el
1° periodo del 2007 en dos de los programas de ciencias de la salud de una universidad
privada de Bogota, Colombia, evidenciando que 15% se encuentra en alcoholismo y otro 15%
en un alto riesgo (Salcedo et al., 2011). De la misma manera, se realiz6 otro estudio en dicho
pais en estudiantes universitarios de San Juan de Pasto, siendo la edad predominante 19 afios,
como resultado se identifico que el 97.5% han consumido alcohol, mientras que el 2.4%
indican no haber consumido ningtn tipo de bebidas embriagantes, ademas se encontrd una
predominancia de consumo en varones con 54.7%; con respecto a la frecuencia, el 25.8%
consumen cada mes, el 18.8% cada 15 dias, el 17.3% entre 1 y 3 veces al afio, y solo 3
personas diariamente (Betancourth et al., 2017).

A nivel nacional, en una investigacion en estudiantes que recién habian ingresado a la
carrera de psicologia en Arequipa, cuyas edades se encontraban entre 18 a 25 afios,
evidenciaron que el 22.53% obtuvo un consumo moderado de alcohol, entre tanto el 2.78% un
nivel de riesgo alto (Cardenas et al., 2020). Sin embargo, en un estudio a alumnos
universitarios de las profesiones de Bromatologia y Nutricion de la ciudad de Lima, donde las
edades principales fueron de 19 a 20 afios, demostrando que el 78.8% tenian una prevalencia
de vida en el consumo de alcohol, el 42.8% especificamente en los 30 ultimos dias, el 30.5%
informo6 haber consumido alcohol hasta embriagarse; mientras que, el 6.6% se embriago en la
ultima semana y el 7.8% en el ultimo mes, el 6.6% haber perdido la conciencia alguna vez en

la vida por causa de esto (Lorenzo et al., 2012).
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A nivel local, en Lambayeque, estudiantes de medicina que tenian una edad promedio de
21,7 afios, se demostrod que el 70.47% se encuentra en riesgo de alcohol, el 5.6% en consumo
perjudicial y solo un estudiante posiblemente dependencia; asi también, se demostr6 una
prevalencia de consumo en varones con un 55.37% (Leon-Seminario & Pefa-Sanchez, 2018).
Asimismo, en estudiantes del area de enfermeria de una universidad privada, el 73% se
encontrd en un nivel medio de consumo de estas sustancias, el 16% en nivel alto y el 11% en
bajo (Celis & Silva, 2019).

Por otra parte, Alonso et al. (2016) encontr6 significancia inversa en la relacion entre la
resiliencia y el consumo de alcohol, lo que indica que las personas con puntajes altos de
resiliencia evidencian un menor consumo de estas sustancias; esto coincide con los estudios
realizados por C. Sanchez (2018), quién menciona que mientras se manifieste una conducta
resiliente mas desarrollada menor sera el consumo riesgoso y perjudicial de esta sustancia.
Por ende, la variable resiliencia se consideraria un factor de proteccion para el individuo.

De acuerdo con lo mencionado anteriormente, es considerable afirmar que normalizar el
consumo de alcohol puede ser un factor que no permite mejorar la capacidad resiliente del
individuo (Becofia, 2007). Esto significa que, al encontrarse expuesto a situaciones
estresantes, las personas podrian mostrar una tendencia mayor a consumir sustancias
psicoactivas en lugar de afrontarlo resilientemente.

Por ello, se formul6 la siguiente interrogante ;Existe relacion entre resiliencia y consumo
de alcohol en estudiantes de la facultad de medicina de una universidad privada de la ciudad
de Chiclayo, 2023? En respuesta, se planted el siguiente objetivo general: Determinar la
relacion entre resiliencia y consumo de alcohol en estudiantes de la facultad de medicina de
una universidad privada de la ciudad de Chiclayo, 2023. Y como objetivos especificos, los
siguientes: Identificar los niveles de resiliencia de los estudiantes universitarios de la facultad
de medicina seglin sexo de la ciudad de Chiclayo, 2023; identificar los niveles de consumo de
alcohol de los estudiantes universitarios de la facultad de medicina segin sexo de la ciudad de
Chiclayo, 2023; y determinar la relacion entre las dimensiones de resiliencia y el consumo de
alcohol en estudiantes universitarios de la facultad de medicina de la ciudad de Chiclayo,
2023.

Dicha investigacion contribuye con la comunidad lectora e investigadores, proporcionando
informacion acerca de la relacion entre la resiliencia y el consumo de alcohol en una muestra
de universitarios, teniendo en cuenta que la relacion entre variables mencionadas ha sido poco
investigada en dicha poblacion, principalmente a nivel nacional y local, debido que la

mayoria de indagaciones se orientan a una poblacidon adolescente, por lo cual el presente
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estudio ofrece un aporte tedrico innovador que tiene como base un proceso analitico
exhaustivo con la recopilacion y el procesamiento de la informacion mas relevante, ademas
del uso de fuentes bibliograficas confiables que aportan datos reales, medibles y especificos.

Ademas, la informacidon analizada es beneficiosa para que en futuros planes de
intervencion se enfatice en reforzar la resiliencia como un factor protector para que los
individuos puedan enfrentar situaciones adversas, disminuyendo la mayor cantidad de
consecuencias negativas que dichos acontecimientos les puedan generar.

Asimismo, es Util para que futuros profesionales de la salud mental focalicen su atencion
en la poblacion universitaria, quienes estan expuestos constantemente a factores de riesgo que
pueden conllevarles a tener un mayor consumo de alcohol como un método de afrontamiento

a diversas situaciones de conflicto que transitan en su vida.

Revision de literatura
Antecedentes

Tello & Céspedes (2023) tuvieron como objetivo determinar cudl era la relacion existente
entre la dependencia emocional y la resiliencia en universitarios de la profesion de
Psicopedagogia de la Universidad Técnica de Ambato, para ello recogieron datos de 154
estudiantes, comprendiendo a 76 varones y 78 mujeres. Se utilizd el inventario de
dependencia emocional y la escala de resiliencia de Wagnild y Young, mediante un estudio de
enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo — correlacional, de corte transversal. Se obtuvo que
existe la prevalencia de un nivel bajo de dependencia emocional y altos niveles de resiliencia;
sin embargo, no se encontraron diferencias significativas entre dependencia emocional, la
resiliencia y la edad; asi también, se logr6 determinar una correlacion inversamente
proporcional entre las variables dependencia y resiliencia (Rho =, 257, p<0.001). En base a
ello, una de sus conclusiones planteadas se baso en que los universitarios poseen la capacidad
para expresarse y resolver las situaciones adversas, considerando que las relaciones afectivas
saludables conforman indicadores de resiliencia que promueven la superacion, las fortalezas
como también los logros individuales.

Gonzélez-Angulo et al. (2022) se propusieron determinar la relaciéon como el impacto de la
edad, resiliencia, el grado escolar, las fortalezas humanas, la satisfaccion con la vida con el
consumo de bebidas alcohoélicas en los universitarios. La investigacion fue de tipo descriptiva,
correlacional y predictiva que involucrd 367 alumnos comprendidos en el rango de edad de 18
— 25 aios pertenecientes a la Universidad del Estado de Tabasco, México, para esto se empleo

un muestreo probabilistico aleatorio estratificado, utilizando la Escala de Resiliencia de
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Wagnild y Young en la version espafola. En cuanto a los resultados, se encontrd que aquellos
que obtuvieron un nivel de resiliencia mas alto, presentaba mayor satisfaccion con la vida,
mas fortalezas humanas; asi también, que mientras menores sean sus fortalezas, el consumo
de alcohol de bajo riesgo y de tipo dependiente es mayor. Concluyeron que las fortalezas que
tiene el ser humano pueden considerarse como un predictor para el consumo de alcohol de los
universitarios, asimismo, los hallazgos mencionados fueron de gran contribucion para
comprender la dindmica de consumo.

Sanchez et al. (2022) realizaron una investigacién con el objetivo de determinar si una
mayor resiliencia predice menos motivos para consumir sobre las consecuencias que acarrea
el consumo de alcohol en los estudiantes hispanos. Como metodologia se emple6 una
regresion lineal, tomando como muestra a 443 estudiantes que residen en la frontera entre
Meéxico y Estados Unidos, reclutados via correo electronico, siendo la edad promedio 22,6
afos. Se alcanzd como resultados que una mayor resiliencia predice menos consecuencias
relacionados con el alcohol (B = -0,024, p = 0,028), asi también, que la resiliencia modera las
relaciones sociales (B = -.095, p = .050) y mejora los motivos para beber (f =-.084, p =.050)
que tenian con las consecuencias del alcohol; mientras que, los motivos sociales y de mejora
superiores no se asociaron con las consecuencias del alcohol entre los individuos resilientes.
Se concluyd que fortalecer la resiliencia entre los estudiantes hispanos cuyo consumo de
alcohol estd motivado por un deseo de socializacion o mejora del estado de animo puede
proteger contra las repercusiones negativas del alcohol.

Messina et al. (2021) tuvo como objetivo examinar los hdbitos de consumo de alcohol en
los universitarios de Italia, utilizando como muestra a jovenes pertenecientes a 17
universidades diferentes, empleando el AUDIT-C y el Cuestionario de Motivos para Beber
Revisado (DMQ-R). Como resultados se detectd que 53.3% se encontraban en la categoria de
bebedores de alto riesgo, el 13.1% refiri6 que al menos una vez al menos tuvo un consumo
excesivo, las motivaciones mas probables para beber alcohol fueron en el 40.43% el
enriquecimiento, en el 38.39% el social, el 15.635 el afrontamiento, y en el 5.55% la presion o
conformidad social. Concluyeron que no eran plenamente conscientes de las implicaciones
del abuso de alcohol y que formaré parte de la sociedad adulta como figuras criticas y futuros
lideres, asimismo es importante informar sobre los riesgos e investigar las motivaciones,
prestando atencion a las estrategias de afrontamiento que implican el abuso de sustancias,
mediante el uso de enfoques educativos, preventivos y motivacionales.

Romero et al. (2022) con el objetivo de examinar la asociacidon entre los patrones de

consumo de alcohol, el uso de servicios de urgencias y consultas de atencion primaria en
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estudiantes universitarios. La investigacion fue de tipo observacional, descriptivo y
transversal en 11 universidades espainiolas colaboradores del Proyecto uniHcos, para ello se
aplico el cuestionario AUDIT en 10 167, ademas elabord un analisis descriptivo de los datos,
la prueba t de Student, chi cuadrado y los modelos de regresion logistica no condicional de
manera que se examine esta asociacion. Los resultados y conclusiones obtenidas indican que
16.9% tenia un consumo peligroso del alcohol y 48.8% un consumo excesivo; ademas, hubo
diferencias significativas en el uso de los servicios de emergencia con consumo peligroso de
alcohol o patron de consumo excesivo, pero no en términos de asistencia a las visitas de
atencion primaria en individuos con consumo peligroso de alcohol o (p = 0,367) o patrén de
consumo excesivo de alcohol (p = 0,755).

Russo & Canales (2021) con su investigacion no experimental, cuantitativa, con disefio
correlacional simple, aplicada a 362 universitarios jovenes de Lima Metropolitana de 18 a 25
afios, buscaron determinar la relacién entre resiliencia y empatia. Emplearon la adaptacion
peruana de la Escala de Resiliencia de Wagnild y Young, y encontrando que 33.7% presentaba
puntajes altos en resiliencia, 32.6% puntajes muy altos, y solo el 2,2% de los participantes
obtuvo puntajes muy bajos. Concluyeron que dichos estudiantes se encuentran
predominantemente en niveles alto y muy alto.

Céardenas et al. (2020) elaboraron un estudio descriptivo - transversal en 324 universitarias
ingresantes a psicologia en Arequipa, entre las edades de 18 a 25 afios, con el objetivo de
detectar los niveles de riesgo por consumo de las sustancias psicoactivas, para lo cual empled
la prueba ASSIST que fue elaborada por la OMS. Encontraron que el 22.53% se encontraba
en un nivel de riesgo moderado, concluyendo que las sustancias mas consumidas por los
evaluados son las bebidas alcohdlicas y el tabaco; ademads, que una persona de cada cuatro
tiene un riesgo moderado alto de tener problemas por su consumo.

Bustamante & Sevilla (2023) desarrollaron una investigacion de naturaleza cuantitativa —
analitica con el propdsito de determinar los factores asociados a la resiliencia en alumnos de
la carrera de Medicina matriculados en una universidad privada localizada en Chiclayo, en el
semestre académico 2022-1. Se incluy6 a 384 estudiantes de los niveles de 1° a 7° afio,
mediante el cuestionario DASS — 21 para problemas emocionales, el Indice de Gravedad de
Insomnio, la ficha de recoleccion de Connor y Davidson y la escala de trauma — Marshall.
Encontraron que 59.4% tenian alta resiliencia, el 47.9% depresion, 50.3% ansiedad, 44.8%
estrés y 54.4% insomnio; y que los factores que influyen en presentar un nivel alto de
resiliencia son: estudiar entre quinto y séptimo (p=0,007), grado de severidad de la pandemia

(p=0,028), miembro de la familia hospitalizado de covid-19 en un cuadro grave (p=0,026);
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mientras que, tener depresion (p=0,000) y un diagnostico en el historial de salud mental
(p=0,047) la disminuyen. Concluyendo que la percepcion de severidad de la pandemia, el afio
académico, familiar internado por covid-19, diagnostico de salud mental como la depresion
estan asociados a la resiliencia de dicha poblacion.

Carrasco & Gaitan (2022) buscaron el andlisis de la relacion entre los sintomas de
depresion con la resiliencia de los universitarios de una institucion privada en Lima
Metropolitana, como metodologia utilizaron un disefio empirico y una estrategia asociativa
correlacional transversal, y como muestra emplearon un total de 212 estudiantes de
psicologia. Aplicaron la Escala de Resiliencia de Wagnild y Young en conjunto con el
Inventario de Depresion de Beck BDI-II, alcanzando como resultados que el 35.4% tenian
niveles bajos de resiliencia, 46.4% niveles medio bajo, 18.4% se encontraba en la categoria
medio y el 9% en nivel bajo, para concluir que existen claras diferencias entre los niveles de
resiliencia, evidenciando que mas del 50% tenian niveles bajos, mientras que el 27.4% niveles
altos.

Silva (2019) con la finalidad de describir el consumo de alcohol y tabaco, los habitos de
alimentacion y la actividad fisica en los universitarios de una institucion privada de Chiclayo,
realizd un estudio de indole descriptiva y transversal, en 367 alumnos y 239 trabajadores,
mediante un muestreo sistematico y estratificado simple. Aplicaron los siguientes
instrumentos: Estatus del fumador del Centers for Disease Control and Prevention,
International Physical Activity Questionnaire, Test de Fagerstrom: Dependencia a la nicotina,
Cuestionario de habitos alimentarios, Steps PanAm y Estado de cambio de Prochaska. Se
determind que 46% consumia alcohol de 1 a 3 veces por mes durante el Ultimo afio.
Concluyeron que la comunidad de dicha universidad se encontr6 con una actividad fisica a
nivel moderado, mayormente con un consumo de hortalizas y verduras, y predominio del
consumo de tabaco y alcohol de manera ocasional.

O. Sanchez (2018) tuvo como objetivo comparar las actitudes hacia el alcohol que tienen
los universitarios de psicologia como de ingenieria pertenecientes a una universidad
chiclayana, con 120 y 119 participantes respectivamente, cuyas edades varian entre 18 a 21
afios. Como metodologia utilizd6 un estudio de tipo comparativo, bajo un disefio no
experimental, con muestra no probabilistica, y muestreo intencional. Los instrumentos
utilizados fueron la Escala de Actitudes hacia el Consumo de Alcohol de Pons y Beriano en
1999. Como resultados y conclusiones encontraron la existencia de diferencias significativas

entre las dos profesiones y en la dimension evasiva, lo que indicaria que los alumnos de
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Ingenieria tienen mayores actitudes hacia el consumo en comparacion de los que estudian
Psicologia.
Bases teoricas

Resiliencia.

La resiliencia es la capacidad de los seres humanos para demostrar una adecuada
resistencia emocional y el coraje necesario para enfrentar a las circunstancias de estrés que se
suscitan durante el transcurso de la vida, logrando adaptarse positivamente (Wagnild &
Young, 1993). Para lograrlo emplean una serie de competencias emocionales, cognitivas y
sociales, por lo tanto, comprende procesos intrapsiquicos y elementos sociales que cooperan
en mejorar la calidad de vida de la persona, de tal manera que logren un bienestar integral
tanto fisica como psicologicamente (Paez, 2020).

Ortiz et al. (2022) concluye que existen diferencias significativas segun sexo en favor de
los varones, quienes aparentemente tienen mayor confianza en si mismos, suelen mantener
mejor la tranquilidad frente a situaciones de conflicto, poseen mayor capacidad para superar
tareas si se esfuerzan, ven el lado divertido de lo ocurrido con mayor facilidad y se suelen
desanimar en menor medida de los fallos que producen.

Modelo de resiliencia de Wagnild y Young.

Dichos autores plantean que la resiliencia involucra factores: el factor I. Competencia
personal, que abarca diversas caracteristicas de la persona como la confianza en si mismo, la
destreza, la autonomia, la toma de decisiones, la perseverancia y, por ultimo, el amor.
Mientras que, el factor II. Aceptacion de uno mismo y de la vida, que implica la apertura que
tienen los seres humanos para adaptarse y ser flexible a los cambios, de tal manera que logren
mantener una paz en su interior pese a las adversidades de la vida (Roque, 2020).

Wagnild & Young (1993) conceptualiza la “confianza en si mismo”, como la capacidad
para creer en uno mismo y en sus capacidades, reconocimiento sus fortalezas y limitaciones.
“Sentirse bien solo” hace referencia a la individualidad que tiene cada ser humano con
respecto a su propia vida, es decir comparten ciertas experiencias, pero algunas deben
enfrentarse solos, por lo tanto, el sentirse bien de esa manera brinda un sentido de libertad,
autenticidad e importancia a cada persona. “Perseverancia”, consiste en ser persistente ante
las situaciones adversas, manteniendo fuertes deseos de continuar la lucha en la construccion
de su propia vida, practicando la autodisciplina para lograrlo. “Ecuanimidad”, permite
mantener una perspectiva equilibrada de la vida y las experiencias que se producen en ella,
abordando las situaciones con calma y moderando las actitudes propias frente a los obstaculos

presentes. Por ultimo, la “aceptacion de uno mismo y de la propia vida”, implica adaptarse y
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mantener una perspectiva estable de la vida que coincida con la aceptacion por la vida y con
un sentimiento de paz interior a pesar de las adversidades.

Alcohol.

El alcohol es considerado como una sustancia que tiene un efecto depresor sobre el sistema
nervioso central, en un principio cuando no se ha ingerido dosis elevadas, la persona se siente
euforica, optimista, se produce una desinhibicion que conlleva a tener mayor soltura corporal
y verbal, los niveles de autocontrol disminuyen al igual que la autocritica. Sin embargo,
cuando se ingieren excesivas dosis de alcohol, la persona suele tener reacciones violentas,
ademas se produce el llanto y otro tipo de reacciones fisiologicas que tienden a generarles
desagrado.

Las bebidas alcohdlicas tienen dicho componente en diferentes grados, que representan al
porcentaje puro con respecto al total de la bebida, por ejemplo: la cerveza tiene entre 3 a 7
grados, el vino varia entre 11 a 14; por ultimo, los licores entre 30 a 50. Por otro lado, a la
calidad de gramos de alcohol presentes por cada litro de sangre en el organismo, se le
denomina grado de alcoholemia, esto depende de diferentes factores, entre ellos se encuentra
la cantidad y graduacion de la sustancia que se ingiera, el peso y sexo de la persona, la rapidez
del consumo, la comida previa y la combinacion con bebidas carbdnicas (Vallejos, 2005).

El consumo de alcohol es medido en base a la cantidad de gramos de alcohol (etanol) que
se ingiere, para ello se ha establecid el término internacional de Unidad de Bebida Estandar
(UBE); sin embargo, no existe una cantidad de etanol que a nivel internacional corresponda a
una UBE, por ejemplo, en Inglaterra se considera 1 UBE a 8g, en Holanda a 10g y en
Portugal 14g (Amezcua et al., 2020).

Por su parte, Vallejos (2005) menciona que, en el caso de un hombre adulto, el riesgo
comienza cuando bebe mas de 40 gr de alcohol puro al dia (4UBE/dia), mientras que, en una
mujer adulta al consumir 24 gr (2,4 UBE/dia).

Cusack et al. (2023) desarrolld una revision teorica de 14 estudios sobre la resiliencia
individual a nivel de rasgo como factor protector contra el consumo de alcohol y las
consecuencias relacionadas en adultos mayores de 21 afios en Estados Unidos, encontrando
que la resiliencia es un factor protector contra diversos resultados, indicando que las
implicaciones clinicas de la resiliencia son beneficiosas en programas de prevencion e
intervencion para los resultados del consumo de esta sustancia psicoactiva.

Asi también, Neyra-Elguera et al. (2020) en un estudio sobre la resiliencia concluyen que
los individuos diagnosticados como adictos a sustancias psicoactivas tienen una capacidad de

resiliencia relacionada positivamente con su habilidad general de afronte hacia las demandas
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y presiones. Por lo tanto, las intervenciones que se orienten en la mejora de esta capacidad y
permitan un mayor apoyo social, podrian ser eficaces para ayudar a los seres humanos a
enfrentar diversos factores de riesgo como también a prevenir la aparicion de problemas de
consumo de drogas y recaidas.

Resiliencia y consumo de Alcohol.

Garcia et al. (2016) plantea que la resiliencia ayuda a vencer los efectos negativos que
conlleva exponerse a este tipo de riesgo, influyendo de manera positiva en la resolucion
exitosa de conflictos. Dicho de esta manera, Garcia-Cortés et al. (2015) afiade que constituye
un factor protector frente al consumo de alcohol. Por otra parte, Engels et al. (2006) menciona
que, desde el enfoque centrado en la persona, los bebedores y fumadores parecen tener mas
confianza en si mismos, ser sociables y agresivos, y menos nerviosos, emocionales,
orientados al logro y retraidos, es decir emplean el consumo de alcohol como medio para
desinhibirse e interactuar mas con el entorno que le rodea, sin embargo, esto ocurre de manera
poco saludable. Ademas, Pilatti et al. (2016) indican que la falta de perseverancia esta
asociada a una forma de consumo elevado de alcohol como también a mayores repercusiones
negativas en las mujeres, pero no en los varones. Por tltimo, Castillo et al. (2021) consideran
que consumir bebidas alcohoélicas influye de manera negativa en el bienestar psicologico de

las personas, especialmente en su autoaceptacion.

Materiales y métodos
Diseiio de investigacion

Tiene un disefio no experimental transversal. Ademds, se ejecutd bajo el enfoque
cuantitativo, tipo descriptivo — correlacional (Hernandez & Mendoza, 2018).

Las investigaciones con un diseflo no experimental no permiten la modificacion de sus
variables, es decir, no hay una variacion intencional de estas, ya que no deben ser
manipuladas ni tampoco sus efectos. En su lugar, se observa el fendémeno en su entorno
natural.

La investigacion descriptiva forma parte de las investigaciones cuantitativas, es
retrospectiva y presenta una sola variable denominada “variable de interés”, por lo que se
debe tener en cuenta sus factores denominados “factores de caracterizacion”, los cuales se
adquieren de la propia poblacion. El investigador debe observar el fenomeno y describirlo, sin
intervenir ni modificar el &mbito de estudio, ademas, debe tomar en consideracion el espacio

y el tiempo en el cual se realizara dicho proceso (Ochoa-Pachas & Yunkor-Romero, 2019).
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Los estudios correlacionales tienen como finalidad hallar la relacion entre dos variables, es
decir si una de ellas aumenta o disminuye que ocurre con la otra. Normalmente se habla de
dos variables; sin embargo, puede analizarse entre dos 0 mas asociaciones (Mousalli-Kayat,
2015).

Participantes

La poblacion comprende a 1754 estudiantes de la facultad de medicina, matriculados en el
periodo 2022 — II de una universidad privada de la ciudad de Chiclayo, Pera. Dicha facultad,
incluye la escuela de enfermeria, medicina humana, odontologia y psicologia.

Se trabajo con 315 universitarios de la facultad de medicina de una universidad privada de
la ciudad de Chiclayo, Pera. Para ello se empled un muestreo probabilistico aleatorio simple,
mediante el uso de la formula para poblaciones finitas.

ez*(N—1)+Zi*p*q

1754*3.8416*0.5%0.5
0.0025*%(1754—1)+3.8416*0.5*0.5

n =

__ 1684.5416
5.3429

n = 315.286005727 n = 315

En los criterios de inclusion se considero a los estudiantes de una universidad privada que
se encuentren entre segundo y décimo ciclo de la facultad de medicina, comprendidos entre el
rango de edad de 18 a 25 afios.

Con respecto a los criterios de exclusion, no se tuvo en consideracioén a aquellos que no
aceptaron el consentimiento informado para participar en el estudio.

Por ultimo, en los criterios de eliminaciébn se encuentran los estudiantes que no
respondieron a todos los items de cualquiera de las dos pruebas, ni a quienes respondieron
unicamente a uno de los dos instrumentos presentados.

Técnicas e instrumentos

Se utilizo6 la encuesta (ver anexo), considerada una técnica de la investigacion de mercados
que se basa en recolectar datos de los participantes a través de las interrogantes que se le
realiza a la poblacion seleccionada con la finalidad de obtener informacion especifica y
necesaria, ya sea manera verbal o escrita, en el caso de la segunda opcion se emplea el uso de

cuestionarios previamente elaborados (Hernandez et al., 2010)
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Para la variable “resiliencia” se empleo la adaptacion peruana de Castilla et al. (2014) de la
Escala de Resiliencia de Wagnild & Young de 1993, esta evalta los niveles de resiliencia en
adolescentes y personas adultas. Conformada por 24 preguntas, bajo la escala de tipo Likert
del 1-7, la puntuacion maxima que se puede alcanzar es de 175 y la minima de 25 puntos.
Dichos items estan distribuidos en cuatro dimensiones: “Confianza y sentirse bien solo”,
“perseverancia”’, “ecuanimidad” y “aceptacion de uno mismo”. Puede ser administrada
individual o colectivamente en el ambito educacional, clinico y de la investigacion en un
periodo de 10 a 15 min.

Si la calificacion se encuentra en el rango de 1 al 126 representa un nivel muy bajo de
resiliencia, lo que implicaria una falta de autoconfianza, ecuanimidad, perseverancia, y
autoaceptacion; 127 a 139 se consideraria un nivel bajo, que significaria que el individuo
tiende a depender de los demas para enfrentar los hechos desafiantes que se presentan en su
vida, experimentando culpa por sus decisiones y evidenciando una falta de energia para
realizar sus proyectos; 140 a 145 indicaria un nivel medio/promedio, evidenciando que la
persona confia en si misma, es ecuanime, perseverante, y se acepta a si mismo; finalmente
148 a 175 representaria un nivel alto, denotando que es capaz de atravesar tiempos
complicados, dependiendo en mayor medida de si mismo que de las personas de su entorno,
logrando de esta manera encontrar soluciones en momentos de adversidad.

Castilla et al. (2014), aplicaron este instrumento a 427 estudiantes, tanto de nivel
secundario como de superior universitario, en Lima Metropolitana. Este grupo estaba
conformado por 263 varones y 164 mujeres, entre 11 y 42 afios. Los resultados revelaron una
alta confiabilidad, puesto que se determind una consistencia interna elevada a través del
coeficiente Alfa de Cronbach (a =.906). Ademas, se determind un coeficiente de mitades de
Spearman-Brown (longitudes desiguales) de r = .848, respaldando la alta confiabilidad de
dicha escala.

Con respecto a la validez, el indice de adecuacion KMO alcanzé un puntaje de 0.919,
considerada como meritoria, y la prueba de Esfericidad de Barlett presenté un valor
significativo de 3483,503 (p= 0.000). También, se aplico el analisis factorial exploratorio de
los 4 componentes, encontrando que todos presentan cargas no inferiores a 0.40, es decir
pueden ser consideradas como Bueno o Excelente. Asimismo, se evalud la correlacion entre
dichos componentes (p< .01) y la correlacidon entre la escala global y el factor 1 (r=.917, p<
.01), el factor 2 (r=.789, p< .01), el factor 3 (r= .811, p< .01), y el factor 4 (r=.725, p< .01).
Los resultados indicaron que son positivas y significativas, lo que significa que la escala

global y los factores estan positiva y significativamente interrelacionados.
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Mientras que, para la variable “consumo de alcohol”, se utilizd el Cuestionario de
Identificacion de Trastornos debidos al Consumo — AUDIT, de la Organizacion Mundial de la
Salud (2001), desarrollado como método de screening del consumo excesivo de alcohol y
como una forma de apoyar su evaluacion breve. Su objetivo es identificar el consumo
excesivo y sus dimensiones de riesgo.

Esta compuesto por diez preguntas y tres dimensiones: consumo de riesgo de alcohol,
sintomas de dependencia y consumo perjudicial de alcohol. Emplea una escala de 0 - 4, por
lo tanto, la sumatoria de estas constituye el puntaje total del instrumento, en caso se ubique
dentro del rango 8 — 15 pts., la persona seria considerada con un nivel medio de problemas de
alcohol, y si se encuentra en una puntuacion igual o mayor a 16 pts., en un nivel alto. Puede
ser autoadministrado o empleado por profesionales no sanitarios, en un tiempo de 2 a 4
minutos aproximadamente, estd dirigido a un ambito particularmente clinico, pero también se
ha empleado para diversas subpoblciones, entre ellos estudiantes universitarios.

Se ha desarrollado analisis de validez y confiabilidad en diversas investigaciones de
diferentes ambitos y en una variedad de paises. Del mismo modo, ha sido de gran utilidad
para aquellos trabajos de investigacion primaria y andlisis epidemiologicos para calcular la
prevalencia de la poblacion de manera general y en grupos particulares. A pesar de esto, se
necesitan mas indagaciones, especialmente en naciones con menor desarrollo.

Por este motivo, Colan & Rosario (2022), realizaron el andlisis psicométrico de dicho
instrumento en 257 universitarios peruanos pertenecientes a universidades tanto publicas
como privadas residentes en Lima Metropolitana, aquellas personas entre 18 y 51 afos fueron
objeto de estudio. Los resultados obtenidos sefalan que todos los items evaluados fueron bien
aceptados por los jurados, excepto los items 2, 4, 5 y 9 que mostraron disconformidad con
respecto a la claridad de la pregunta con valores, por lo que se propuso algunos cambios en su
redaccion; sin embargo, cabe resaltar que su V de Aiken fue de 0.80, por lo cual se consideran
validos.

Con respecto a la validez de la estructura interna, los resultados indicaron que X2/gl =
1.09, NFI = 0.992, GFI = 0.999, AGFI = 0.989, RMSEA = 0.020, SRMR = 0.045, TLI =
0.999; por lo tanto, se consideran indices de ajuste adecuados. Mientras que, en lo que
concierne a la fiabilidad, present6 un valor de .86 para Cronbach y .87 para McDonald,
considerandose valores adecuados.

Procedimientos
En principio, se envié un documento formal solicitando el permiso correspondiente a la

direccion de la Escuela de Psicologia de la Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo,
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para acceder a la muestra de la investigacion. Y una vez obtenido se procedi6 a la aplicacion
de la adaptacion de Castilla et al. (2014) de la escala de resiliencia de Wagnild y Young, y de
la adaptacion peruana de Colan & Rosario (2022) del Cuestionario de Identificacion de
Trastornos debidos al Consumo — AUDIT, de la Organizacion Mundial de la Salud (2001) La
aplicacion se realizé de manera individual por modalidad virtual en un tiempo de 20 minutos
aproximadamente. Cabe resaltar que para ello se ha solicitado el consentimiento informado de
todos los participantes.

Aspectos éticos

La presente tesis ha seguido un proceso de evaluacién por el Comité de Etica en
Investigacion de la Facultad de Medicina de la Universidad Catolica Santo Toribio de
Mogrovejo (Ver anexo D). Ademads, se empled el programa Turnitin, obteniendo un 19%
como indice de similitud, lo que indica que la investigacion ha respetado la propiedad de la
informacion utilizada.

Se tomd en consideracion los siguientes principios éticos presentes en el Informe de
Belmont: el consentimiento informado (Ver anexo E), el cual es un documento donde detalla
el procedimiento de la investigacion, su proposito, los riesgos y beneficios que implica,
ademas de la declaracion donde se le ofrece al sujeto la potestad de realizar preguntas y retirar
su participacion en cualquier fase del procedimiento.

Ademas, el principio de beneficencia, el cual se basa en el mandamiento hipocratico,
consiste en no hacer dano sin importar los beneficios que esto proporcionaria a otros,
asimismo se buscd en mayor medida posible los beneficios que le conllevarian al participante
en cuestion y se disminuy6 los posibles dafios que podrian causarle.

Asi como también el principio de justicia, este consiste en seleccionar a los participantes
por razones que estén relacionadas de manera directa con el problema de la investigacion,
otorgandoles los beneficios adquiridos a todos los sujetos involucrados en el procedimiento
sin generar exclusion, es decir, se debe primar un trato equitativo hacia los usuarios
(Observatorio de Bioética y Derecho, 1979).

Por ultimo, se contemplod la confidencialidad, una regla importante que permite proteger la
informacion brindada por el usuario, constituyendo el derecho que tiene todo ser humano para
controlar la informacion referente a si misma, comunicandole a la persona que se respetara los
principios de autonomia y no maleficencia, manteniendo sus datos en secreto (Antomas &
Huarte, 2011).

Procesamiento y andlisis de datos
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Se brindaron a los participantes dos escalas, cuyos datos recolectados fueron procesados en
un programa de software libre denominado Jamovi, creando una base de datos donde se
codifico las respuestas de los items, en base a la escala Likert.

Se analiz6 la informacidn, identificando si existe relacion entre las variables empleando la
técnica de coeficiente de correlacion de Spearman. Ademas, se empled el programa JASP
para calcular los intervalos de confianza de las correlaciones.

Finalmente, se utilizo6 tablas para organizar la informacion.

Resultados y discusion

Correlaciones entre resiliencia y consumo de alcohol en estudiantes de la facultad de
medicina de una universidad privada de la ciudad de Chiclayo, 2023.

En la tabla 1, se observa que no existe una relacion significativa entre resiliencia y
consumo de alcohol.

Tabla 1.

Correlaciones entre resiliencia y consumo de alcohol en estudiantes de la facultad de

medicina de una universidad privada de la ciudad de Chiclayo, 2023.

Resiliencia
Rho 1C 95% p
Consumo de alcohol -.089 [-.197 - .022] .116
Nota. *= Significativo a nivel p<.05

Gonzélez-Angulo et al. (2022) concluyé que mientras presente un nivel de resiliencia mas
bajo, mayor sera el consumo de alcohol de bajo riesgo y de tipo dependiente. De manera
similar, los estudios de Sanchez et al. (2022) manifiestan que un mayor nivel de resiliencia
indicaria menos consecuencias relacionadas con el alcohol. Es decir, si encuentran una
correlacion significativa; sin embargo, la presente investigacion contradice dicha hipotesis,
puesto que no encuentra una relacion entre ambas variables.

Asi también, se encuentra una contradiccion con el planteamiento propuesto por Garcia et
al. (2016) quien menciona que la resiliencia ayuda a superar los efectos negativos que
produce el estar constantemente expuestos al riesgo e influye de manera positiva en la
resolucion positiva de los conflictos presentes en la vida diaria. Del mismo modo, a lo
mencionado por Garcia-Cortés et al. (2015) quien indica que la resiliencia constituiria un
factor protector frente al consumo de bebidas alcohodlicas. Puesto que, en los resultados
obtenidos en el estudio no se encontrd una correlacion significativa, esto indicaria que las

variables “resiliencia” y “consumo de alcohol” no se encuentran estrechamente relacionadas,
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0 que probablemente existan otros factores involucrados para que una persona aumente o
disminuya su consumo de alcohol.

De la misma manera se contrapone a las ideas de Cusack et al. (2023) y Neyra-Elguera et
al. (2020) quienes sostienen la idea de que la resiliencia podria ser una variable presente en
los planes de prevencion e intervencion para obtener resultados efectivos con respecto al
consumo de esta sustancia psicoactiva como evitando la aparicion de problemas por el

consumo de drogas o una posible recaida.

Niveles de resiliencia en estudiantes de la facultad de medicina segun sexo de una
universidad privada de la ciudad de Chiclayo, 2023.

En la tabla 2, se observa que, en cuanto al sexo femenino predomina el nivel bajo; mientras
que, en el sexo masculino, el nivel alto y promedio, obteniendo la misma puntuacion.

Tabla 2.

Niveles de resiliencia en estudiantes de la facultad de medicina segun sexo de una

universidad privada de la ciudad de Chiclayo, 2023.

Resiliencia

Niveles f %

Femenino

Alto 64 20.3%
Promedio 57 18.1%

Bajo 80 25.4%
Muy bajo 45 14.3%
Masculino

Alto 24 7.6%
Promedio 24 7.6%

Bajo 6 1.9%
Muy bajo 15 4.8%

Total 315 100%

En base a los resultados, se encontrd que la mayoria de las mujeres evaluadas presentaron
un nivel bajo de resiliencia lo que corresponde al 25.4% del total; mientras que, en el caso de
los varones predominé el alto y promedio con un 7.6% en ambos casos. Esto puede ser
respaldado por la investigacion de Ortiz et al. (2022) puesto que refuerza la idea que plantea a
los varones como personas con mayor capacidad de resiliencia, indicando que existen
diferencias de personalidad seglin sexo, resaltando que los hombres tienen una perspectiva
mas positiva de si mismos, mayor confianza en si mismos, mantienen en mayor medida la

tranquilidad frente a las situaciones de estrés, tienen mejor capacidad de superar tareas si se
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esfuerzan para ello, logran ver el lado divertido de lo que acontece con mayor facilidad, y
suelen desanimarse con menos frecuencia cuando algo no sucede como esperan.

En términos generales, la presente investigacion determina que el mayor porcentaje de
entrevistados se localiz6é en un nivel de resiliencia Alto, correspondiente al 27.9% del total,
considerando la participacion de varones y mujeres; lo que coincide con los hallazgos de Tello
& Céspedes (2023) quienes destacan que la gran mayoria de jovenes evaluados de la carrera
Psicopedagogia de la Universidad Técnica de Ambato, quienes representan al 44.8% de su
muestra, arrojaron una respuesta que los ubica en un nivel Alto. Asi también, existe una
coincidencia con los estudios de Russo & Canales (2021) quienes encontraron que el mayor
porcentaje de universitarios jovenes de Lima Metropolitana evaluados, correspondiente al
33.7% de la muestra, presentaban altos niveles de resiliencia. Esto supondria que los
universitarios poseen una gran capacidad para resolver situaciones conflictivas presentes en la
vida diaria, a través del planteamiento y aplicacion de estrategias que les permiten adaptarse a
su entorno de manera funcional.

Contrario a lo hallado por Russo & Canales (2021) la investigacion realizada por Carrasco
& Gaitan (2022) evidencia que mas del 50% de los universitarios de una institucion privada
en Lima Metropolitana evaluados, tenian niveles bajos de resiliencia, difiriendo con los

resultados reportados en la presente tesis.

Niveles de consumo de alcohol en estudiantes de la facultad de medicina segin sexo
de una universidad privada de la ciudad de Chiclayo, 2023.

En la tabla 3, se observa que, en cuanto al sexo femenino y masculino, predominan el
consumo de bajo riesgo.

Tabla 3.

Niveles de consumo de alcohol en estudiantes de la facultad de medicina segun sexo de

una universidad privada de la ciudad de Chiclayo, 2023.

Niveles f %
Femenino
Posible Dependencia 0 0%
Consumo de Riesgo 15 4.8%
Consumo de Bajo Riesgo 231 73.3%
Masculino
Posible Dependencia 9 2.9%
Consumo de Riesgo 12 3.8%
Consumo de Bajo Riesgo 48 15.2%

Total 315 100%
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En base a los resultados obtenidos por Messina et al. (2021) el 53.3% de universitarios de
Italia evaluados, se encontraron en la categoria de bebedores de alto riesgo. De la misma
manera, Romero et al. (2022) sefialan que el 48.8% de los universitarios de Espafia
presentaron un consumo excesivo de dicha bebida, es decir la gran mayoria aparentemente no
eran conscientes de las repercusiones que puede generar el consumo de alcohol. Mientras que,
los resultados alcanzados en la presente investigacion difieren de lo reportado por dichos
autores, puesto que el 73.3% de mujeres y el 15.2% de varones presenta un consumo de Bajo
Riesgo, lo que indicaria que, a diferencia de los estudiantes italianos y espafioles, los
universitarios peruanos tienen un mayor nivel de consciencia de las consecuencias que
produce beber esta sustancia.

Por otra parte, Cardenas et al. (2020) encontr6é que el 22.53% de estudiantes universitarias
ingresantes a psicologia en Arequipa, se ubicaban en un Consumo de Riesgo moderado, lo
que contrapone a los resultados obtenidos por la presente investigacion, en la cual se hallo que
unicamente el 8.6% de la muestra evaluada se encuentra en dicho nivel.

Sin embargo, si existe una coincidencia con los estudios realizados por Silva (2019) en
universitarios de una institucion privada en la ciudad de Chiclayo, quienes encontraron que
existe un predominio de consumo de alcohol de manera ocasional, es decir dicha ingesta no

ocurre de manera frecuente.

Correlacion entre las dimensiones de resiliencia y el consumo de alcohol en
estudiantes de la facultad de medicina de una universidad privada de la ciudad de
Chiclayo, 2023.

En la tabla 4, se observa que existen no relaciones significativas entre las dimensiones de
la variable resiliencia: “confianza y sentirse bien solo”, “perseverancia”, “ecuanimidad” y
“aceptacion de uno mismo” con la variable consumo de alcohol.

Tabla 4.

Correlacion entre las dimensiones de resiliencia y el consumo de alcohol en estudiantes de

la facultad de medicina de una universidad privada de la ciudad de Chiclayo, 2023.

Consumo de alcohol

Rho IC 95% j2
Confianza y sentirse bien solo - .09 [-.198 - .021] A11
Perseverancia - .09%4 [-.202 - 0.017] .097
Ecuanimidad - .045 [-.155-.065] 422
Aceptacion de uno mismo - .032 [-.197 - .022] 572

Nota. *= Significativo a nivel p<.05
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Engels et al. (2006) resalta que, basandose en el enfoque centrado en la persona, quienes
consumen alcohol y suelen fumar tienden a tener mayor autoconfianza, mostrdndose mas
sociables y agresivos, manifestando poco nerviosismo, son menos emocionales, tienen menos
orientacion al logro; esto quiere decir que, utilizan esta bebida como un instrumento que les
desinhibirse y relacionarse mas con su entorno, pero de manera poco saludable. En base a lo
mencionado los resultados difieren de dicha informacion, puesto que no se encontrd relacion
entre la dimension de “Confianza y sentirse bien solo” y el consumo de alcohol.

Ademas, Pilatti et al. (2016) indican que la falta de perseverancia se asocia con un
consumo mdas elevado de alcohol, presentando mayores consecuencias negativas en las
mujeres, pero no en los hombres. Esto también difiere de los resultados obtenidos en el
presente estudio, debido que no se encontro6 relacion entre la dimension “perseverancia” con
consumo de alcohol.

Por otra parte, Castillo et al. (2021) consideran que el consumir alcohol tiene una
influencia negativa en el bienestar psicologico de los seres humanos, sobre todo en su
capacidad de autoaceptacion. Esta informacion tampoco tiene similitud con los resultados
alcanzados, debido que tampoco no se encontraron relaciones significativas entre la
dimension “perseverancia” y el consumo de alcohol.

Por ultimo, es importante mencionar que no se encontrd informaciéon en torno a la
dimension “Ecuanimidad”, que permita contrastar con los resultados obtenidos en la presente

tesis.
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Conclusiones

No se encontraron relaciones significativas entre “resiliencia” y “consumo de alcohol”.

El mayor porcentaje de varones y mujeres presentan un consumo de bajo riesgo.

El mayor porcentaje de evaluados presentd un nivel alto de resiliencia. Asi también, en
cuanto a las mujeres predomind el nivel bajo; mientras que, en varones los niveles alto y
promedio.

No se encontr6 correlaciones significativas entre las dimensiones de resiliencia y el

consumo de alcohol.

Recomendaciones

Explorar los factores externos que influyen en el consumo de alcohol entre los estudiantes
de universidades privadas de la ciudad de Chiclayo.

Desarrollar programas psicologicos enfocados en fortalecer la resiliencia en los estudiantes
de universidades privadas de la ciudad de Chiclayo.

Continuar con la linea de investigacion considerando que en el presente estudio se
contrapone a la teoria que indica que existe una relacion significativa entre resiliencia y
consumo de alcohol.

Explorar la posible existencia de factores mediadores que podrian intervenir en la no

relacion entre las variables reportadas en este estudio.
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Anexos

Anexo A. Escala de Resiliencia Adaptacion Peruana Castilla et al. (2014)

ESCALA DE RESILIENCIA
Autores: Wagnild y Young (1993)
Adaptacion peruana: Castilla et al. (2014)
Instrucciones: A continuacion, encontrara una serie de frases que te permitiran
pensar acerca de su forma de ser. Dessamos que conteste 8 cada una de las
siguientes afirmaciones y marque la respuesta con un aspa (¥), que describa

mejor cual es su forma habitual de actuar y pensar. Siendo las altemnativas de
respussta:

Totabmente en desacissdo -:_T[:I]
Diesacoerdo (D)

Algo en desacuerds (AD)
RLm desacuerdo ol de acoerdo
L)

Alpo de acverdo (AA)
Acuerdo [A)

Totalnsente de acuerdo (TA)

Mo existen respuestas correctas o incorrectas, buenas o malas. Procure
responder a todas las freses. Recuerde responder con espontaneidad, sin pensar
mucho. Puede empezar.”

TO{D [AD |7 | AM] A [TA

Cuando planen alzo bo realizo.

Gemaralmeante me las ameglo de una manera u ofra.
Depando mas de mi que de otras personas.
E= importante para mi mantenerme
interesado en las cosas.

Puedo estar solo si tengo qua hacerlo.

8 | Me siento orgulloso de haber logrado cosas
&n mi vida.

7 | Usualmente veo las cosas a largo plazo.
Soy amigo de mi mismao.

Siemto gue puedo manejar variss coszs Al mismo
tiempa.

10 | Soy decidida (3).

11 | Fara vez me pregunto cual es 1z finalidad de toda.
12 | Tomo las cosas ona por una.

13 | Puedo enfrentar las difficultades parque las e

14 | Tengo autodizciplina,

15 | Me mantengo imteresado en las cozas.

16 | Por lo general encuentro algo en que reimme.

17 | El creer en oo mistnd me Pemite STavessr
tipmpos dificiles.

18 | Enuna smergencia soy UNa PErsona en guien e

puede confiar.

b | L3 | B3| —

n

o | e

18 | Gensralmente pusdo ver unz simacion en varias
Maneras,

20 | Alzimas veces me obligo 2 kacer cosas sungus no
quigra.

21 | Miwvida tiene sipnificada.

22 | Mo me lamento de las cosas por 1as que no puedo
hacer nada.

23 | Cuando estoy en una situzcion dificil gensralmeanta
encuetire una salida.

24 | Tengza lz enerma mficiente para hacer lo que dabo
hacer.

25 | Acepto gue hay perzonss 2 las que yo no les
agrado.
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Anexo B. Test de Identificacion de Trastornos por Consumo de Alcohol

Test de Identificacion de Trastornos por consumo de alcohol:

version de entravista.

Lea las preguntas tal como estan escritas. Aegistre las respuestas ouidadosamente. Empiece al auoim
diciendo wAhora woy a hacerle algunas preguntas sobre su consumo de bebidas alochdlicas durante el
altimo afows. Explique qué entiende por ebebidas aloohdlicass wtilizando ejemplos tipicos como cenveza,
ving, vodka, etc. Codifigue | respuestas en términos de consumiciones (abebidas estandars). Margue la
cifra de |3 respuesta adecuada en el recuadro de la derecha.

1. ;Con gué frecuencda consume aiguna bebida
alcohdlica?
{0) Munia (Pase a3 las preguntas 3-10)
{1) Una o menas veces al mes
{2) De 2 @ 4 veces al mes
{3) De 2 @ 3 veces a 3 semana

) 4 o més vees 3 la semana I:l

6. ;Con gué frecuenda en el curso del diimo ano ha
necesitado beber an ayunas para recuperarse
después de haber bebido mucho el dia anterior?
{0 Munica
{1} Menos da una vez al mes
) Mensualmente

(3} Semanalmenta
{4} A diario o casi a diario I:l

2. jCuantss consumicones de bebidas aloohdlicas
suede realizar en un dia de consumo normal?
Wi1o2
IELT !

@506
A 7.8o09

(3 10 0 més I:l

7. iCon qué frecuenda en &l cursa del diimo anfo ha
tenido remordimientos o sentimientos de culpa
después de haber bebido?.

{0} Nunca
(1) Menos de una vez al mes
(2} Mensualmente

{3} Semanalmenta
{4} A diario 0 casi a diario |:|

I

# Con qué frecuencia toma & o mas bebidas
aloohdlicas en un solo dia?

{0) Nunica

{1) Manos de una vez al mes

{2) Mensualmente

{3) Semanalmenta

{4} A diano o casi a diaric

Pase a las preguntas 9 p 10 s & suma

total de s preguntas 2 y 3=0

E. ;Con qué frecuenda en el cursa del diimo ano no
ha podido recordar lo gue sucedid k3 noche anterior
porque habia estado bebiendo?

{0 Nunca

(1) Menos de una vez al mes
(2} Mensualmenta

{3} Samanzlments

{4} A diario o casi a diario I:I

4. ;Con gué frecuenda en el cwrso del dltimo ano ha
sido incapaz de parar de beber una vex habia
empezado’

{0) Munca
{1) Meanos de una vez al mes
{2) Mensualmente

{3) Semanalmenta
{d) A digrio o casi a diario I:l

9. ;Usted o alguna otra persona ha resultado hendo
porgue ustad habia bebido?
{0} Mo
(2} 5, pero no en el curso del ultimo ano
() 5, el ditimo ano

[ ]

[2al

. #lon qué frecwencia en el curso del dltimo afo no
pudo hacer lo gue == esperaba de usted porgue
habia bebido?

{0) Nunca
(1) Menos de una vez al mes
2) Mensualmenta

{3) Semanalmenta
{4) A diario o casi a diario I:l

10. ;Algun famikar, amigo, médico o profesional
sanitano ha mostrado preocupacicn por su
consum de belbidas alcohdlicas o ke han sugerido
gue daje de beber?

{0 No
(2} 5, pero no en el curso del ultimo ano

Registra la puntuacién total agul I:l

5 la puntracdn todal es mayor que o punto de corte recomendado, consuite &f Manus! de Usuanio

Anexo C. Analisis de fiabilidad de los instrumentos

Estadisticas de Fiabilidad de Escala

Media

Alfa de Cronbach

escala 5.51 0.923
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Anexo D. Resolucion Otorgada por la Universidad

USAT

Universdad Catdlica
Seric "ewibda 4 Magioveia

COMSEND DE FACULTAD
RESOLUCHOM NE ATE-2023-UISAT-FMED
Chiclaya, 22 de noviembre de 2023

Vista la solcibud wirtual N° THL-2023-20202 en virtud de la aprabacién con fecha
17 de noviembre de 2003 por el Comité de Etica en investigacian de b Faouhad de
Meducina del Proyecto de invesbigacidn de la estudiante AMENEZ VASOLUET MARIAGRATIA,
de |3 Escieeda de Psicologia. Asesor: Dra. Karla Elizabeth Ldpez Miguen.

CONSIDERANDO:

Ceue esta smvestigaddn forma parte de las dreas y lineas de investigaodn de la
Escusda de Psicologia.

fwwe el proyecto de Imeestigacdn demominado: RESILEEMCIA ¥ OOMSUMO DE
ALODHOL BN ESTUDIANTES DE LA FADULTAD OE MEBEDICIMA DE UMA UNIVERSIDAD FRIVADA DE
LA CRUADAD [DE CHICLAYD, 2023, fue sgrobado por el Comité de Etca en Investigackdn de la

Faoultad de Medidna.

En uso de las atnbuciones confendas por la Ley Unneersitare N2 30220 v el
Esiatuio de la Unsversdad Catdlica Sante Taribio de Mogrovejo;

SE RESUELVE:

Articulo 12.- &nular w dejar sin efecta la Besalucidn N* 419-2023-USAT-FMED de
fescha 31.10.2023.

&rticulo ¥2.- Declarar aprobado el Proyecio de Investigacdn para continuar can
el procesa de recolecoidn de dates v fanalizacdn del mismo.

Artioula 32 .- Dar 3 conooer la presente resolucién a b mberesada.

Registrese, comuniquess v archivess.

Mitro. Luis ERrique Jara Romero
Decana [e)
Facultad de Medicina

secarmanla acapdimes  Mtro. JorgerLuis Lima Liza
FACULTAD BE MEDICINA  Secretario Académico (e}
Facultad de Medicina
foy S el Escrivl RIS OicapiPenl | (D7) 66200 - BOBRTT | wevwa s gk pe
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Anexo E. Cuestionario Virtual Aplicado

Investigacion sobre Resiliencia y
Consumo de Alcohol

Institucion: Universidad Catdlca Zanta Toribio de Mogravejo

Investigador: Jinwnez Yisguez Mariagrazs

Tituba: Fesiliencia y Consumno de Alcolal en estudianies de una universidad privada de la
ciudad de Chiclayo duranie e afio J0Z3.

Consentimieno para participar en esie estudio de investigacion:

Hacermos Bagar un saludo cordsal & usted y al misrmo lismpo le invilamos & panicipar en
agle S ludeo gue liene cofmo objivo determinar la relacion entre resiliencia ¥ consumo
de alcahal en esludianies de una universidad privada de la cudad de Checlayo durame |
Al 2023

S usted acepla panicipar en esie esiudio, e desamallardn los siguienibes
procedimientos: |a recopilacion de datos y ka parlicipacion &n dos cueslionaros. Es
IrpOrLane mencionar que no exsien riesgos, sdemas sara de gran contribucicn a la
nvestigacian emesia Area.

fueremos resallar gue no & requesird ningn Lipo de pago por Su participacsan, ni
Tarmpacn e ofrecard intemivos Econimicos u olros, micamenle |la saiEsfaccion e
colaborar & un mejor entendimiento sobre esie lema. Toda la informacion recoleciada
serd tratads con absoluta confidencialidad, y su nombee 2 maniendrd &n anonirmaio.

E% importanie msncionar gue [Ensmes & inlEncdn de cons=rear la infarmacion
recopilada, incluyendo datos y olros regisinos, en neesinos archivos duranie un periodo
de 2 anos, con la imalidad de wilizar dichos datos como referencia en Tuluras
nvestigaciones. Transcumido esie penddo de lismpo, 1ods & nformacion Serd slimmada
de rmamera segura y definiliva.

5 usted decide participar en e esiudio, ¥ por algdn molivo desiste, puede retirarse de
dsie on cualguisr monentio, Sn perjuicst alguno. Si Gepe alguna duda adicional, pusde
contaciar al Comile de Elica en imesibgacion de la Faculiad de Medicina de la
Universidad Catdlica Santo Taribes de Mogravejo, al

corred: comileslica medicinauesl edu pe

® indirs e ks nesnunts s nblnsaines
L] L] - -
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1. CONSENTIMIENTO "

Acepto panicipar voluntariaments en este estudo, comprendo en qué consiste
mi participacstn en el proyecto, también entiendo que puedo decidir o no
participar y gue puedo retirarme del estudio en cualguier momento, sin perjuicio

alguna hacia mi persona.

#erca zofo un dvalo

i - .-_'. =

(__INe

Datos Generales

Estimada(a) panicipante, a conlinuacion s presenlardn una serie de pregunlas en
relacian a aspecios generales que deben ser respondidos con sinceridad. Recuerde que
loda la inforrmacidn recolectada en esie cuestionario serd confdencial.

3. Géners*®
#arca zolo un dvalo

F

() Masculing

(i Femenino

4. Edad-*




5. Cldo académaco {lomar en consideracidn el Golo con mayor nmmero de créaditos

académicos).
darca =olo un dvalo

{ hCiclall
{__)Cicla IV
{__)Cicla 1
{__ ) Cicla VI

{__ ICicla X

6. Carrera profesional

darca =olo un dvalo

{__ ¥ Psicologia
O Medicing
Fi

./ Enlermeria
{__) Odontologia

Responda las siguientes preguntas con sincendad:

Parala pregurla E'!r I haoe referencia a la canlidad de babadas alcobhdlicas canswmidas,
[=niendo &n consideracion e L [rﬂl_:pill"hl‘.'hili‘l aloofiohca eguivale a 1 ks de carvaza, 1
eopa de ving o 1 shot de destilados (ron, whisky, vodks, gnebra, teouils, licomes, et )

7. 1. ;iCon gué frecuencia consume alguna bebida alcohdica? *

Marca =olo un dvalo

{___Hunca
O Unia o menos veces al mes

o
(__'De2advecss al mes

{74 amas veces a la semana
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8. 2 ;Cuanios fragos de alcohol susle tomar en un dia de consumo normal? *

darca zolo wun dvalo

_)7.80%9

L 100 mas

9. 3 ;Con gué frecuenca toma 6 o mas bebidas alcohdlicas en un solo dig?

darca zolo wun dvalo

'E'Hlurlfﬂ

{_t_:' Menos de uns veZ al mes
) Mensualmente

) Semanalmente

() A dario o casi a dario

10. 4. ;Con gue frecuencia en &l curso del GiEime 2fo no ha podido parar de beber *
despues de haber empezado?

darca solo un dvalo

':} Mumca

:::-" Femos de ura vez al mes
) Mensualimenls

) Semanaimente

| —

S . . -
L) A deario o casi a diano



11.

Ti.

13.

41

5. i Con gue frecuencia, en & curso del dima afo, no pudo alcanzar lo gue & *
esperaba de usted debido a su consumo de alcohol?

darca solo un dvalo

' Humea

| I blemos de una vez alimes
—

1 0 Mensualmenis

L SamanaimeEne

| I o O casi & dana

6. ; Con gué frecuencia en &l curso del Uitimo 3fo ha necesitado beber en "
SYUNas para recuperarse despuds de haber bebido mucho el dis antenor?

darca solo un dvalo

) Munea

Ixj Femnos de una vez al mes
) Mensualmenis

) Samanaimenle

O A dario o casi a dang

7. i Con gue frecuencia en & curss del uitimo 3o ha tenldo remordimilentos o *
sentimientos de culpa después de haber bebido™

darca solo un dvalo

i I Muimsa

f_} Edemas de una vez al mes

l'—

'

T Mensualmente
-
) Semanalmenle

L I o O casi & dana



)

14. 8. ;Con gué frecuencia en &l curso del dltime afo no ha podido recordar o *
gue sucedid la noche anterior porque habia estado bebsendo?

Marca =olo un dvaln.

() Muncs

i | blemos de uns vez al imes
r——

L0 Mensualnernls

() Bemanaimene

i I dEAriD O casi & GAang

15. 4. ;Usted u olra persona ha resullado lastimada fisicamente porque usted ha  *
bebido?

Marca zolo un dvalo
T JMNa
()5 pero no en el ranscurso del dtimo afio

i ES el ditim A

16. 100 pAlgin familiar, amigo, médico o profesional sanitano ha mostrado *
preccupacidn pof su consuma de bebidas alcohdlicas o le han sugerndo gue
deje de beber?

Marca solo un dvalo.
i I i
S pero no en &l ranscursa del @limo afic

() S el dltime afo

Responda las siguientes pregunias con sincendad:



17. 1. Cuando planeo algo lo reallzo. *

#darca zolo un dvalo

) Totalmente en desscuerdo
() Desscuerda

() Algo en desacuernda

() Ni en desacuendo ni de acuerda
) Algo de acuerdo

() De acuerdo

) Totalmente de acusrdo

18. 2. Generalmenie me las ameglo de una manera u ofra. *

#arca solo un dvalo

() Tolalmente en desacuerdo
) Desscuerda

) Alge en desacuerda

() Hi en desacuerdo ni de acuerds
) Algo de acuerdo

) De acwerda

) Tolalmente de acusrdo

19. 3. Depende méas de mi gue de olras personas. *
Mearca solo un dvalo.

) Tolalmente en desacuerdo
) Desacuerdo

) Alge en desacuerda

() Mi en desacuerdo ni de acuerda
7 Alga de acuerdo

) De acuerda

() Totalmente de acuerdo



20.

21.

22,

4.Es imporante para mi mantenenme interesado en las cosas. =

#darca =olo un dvalo.

) Totalmente en desseuerdo
() Desscuerda

() Algo en desacuenda

() Mi &n desacuerdo ni de acuerdo
) Ao de acwerdo

() De acwerda

) Totalmente de acusrdo

5. Puedo estar solo sl tengo gue hacero. *

#darca =olo un dvalo.

() Totalmente en desacusrdo
) Desscuerda

) Ao en desacuerda

{3 Mi en desacuerda ni de acuerdo
) Mgo de acuerdo

() De acwerda

) Totalmente de acuerdo

6. Me slento orgulloso de haber logrado cosas en mi vida. *
darca =olo un dvalo.

() Totalmente en desacuerdo
) Desacuerda

) Moo en desacuerda

) M en desacuerdo ni de scuerdo
) Alga de acuendo

) De acwerda

) Totalmente de acusrdo
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23.

24.

25.

7. Usualmente veo las cosas a largo plazo. *

#darca solo un dvalo.

) Totalmente en desacusrdo
() Desacuerda

) Algo en desacuenda

() Wi en desacuerda ni de acuerds
) Algo de acwerdo

() De acuerde

() Totalments de acuerdo

8. Soy amigo de mi mismo. *

#darca solo un dvalo.

() Totalments en desacuerdo
) Desacuerda

() Mg en desacuerdo

() Wi en desacuerda ni de acuerds
) Algo de acwerdo

() De acwerda

() Totalments de acusrdo

9. Slento que pusdo Mmanejar varas cosas al mamo bempo. ©

#darca solo un dvalo.

() Totalments en desacuerdo
{__ ) Desacuerdo
) Algo en desacuerda
)i en desscuerde ni de scuerso
) Algo de acuerdo
) De acwerda

L U Tolalments de acusrdo

45



26.

27.

28.

10. Soy decidido (a). =
Marca solo un dvalo.

) Totalments en desacuesdo
) Desacuerds

() Alge en desacusrda
{1 i &n desacuena i de acusrds
{0 Al de scusrde

() De scuerda

D Totalmente de acuerdo

11. Rara vez me pregunio cudl es la finalidad de todo. *

Marca solo un dvalo.

() Tatalments en desacuerdo
) Desacuerds

{1 Alga en desacuerda

) i en desscusrda ni de acuerda
() Alga de acusrdo

{1 De acwerds

() Totalments e seusrdo

12. Tomo las cosas una por una. *

Marca solo un dvalo.

b Totalmente en desacwerdo
() Dezacuerde

() Al en desacuenda
1M en desacuerdo ni de scuerda
{7 Alga de acwerdo

() De acwerda

() Totalmente de scusrdo
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29,

30.

13 Puedo enfrentar las dificultades porgue las he experimentado
anteriormente.

Marca solo un dvalo.

() Totalments en desscuerdo
) Desacuerdo

) Ao en desacuerda

) Mi n desacuerds i de seuerds
) Algo de acuerdo

) De acissida

C} Totalmente de acusrdo

14. Tengo autodisciplina. *

Marca solo un dvalo.

() Totalments en desscuerdo
() Desacuerds

() Alge en desacuerda
{7 Mi e desacuerds i de scuerds
) Alge de acwerdo

() De scuerda

{1 Totalments de acuerdo
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31.

32

33.

155, Me maniengo mieresado an las cosas. =

Marca solo un ovalo.

) Tolalmente en desseusrdo
() Desacuerdo

) Alge en desacuerdo
{7 Mi en desacuerdo ni de acuerde
) Algo de scwerdo

() De acwerda

() Totalmente e acusrdo

16. Por lo general, encuentno algo en gue reime. *

derca =olo un ovelo.

b Totalments en desacuerdo
() Desacuerdo

) Algo en desacuerda
{VMi en desacuerdo ni de acuerdo
) Algo de acwerdo

() De acwerda

) Totalments de scusrdo

17. El creer en mi mismo me permée atravesar tempos dificiles. -
Marca solo un dvalo.

) Totalments en desacusrdo
{__) Desacusrdo
) Mo en desacuenda

) Mi en desscuerdo ni ge scuerds
) Algo de acuerdo
) De acwerda
) Totalmente de acuerdo
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34.

35.

36.

18. En una emsargencia soy Una persona en gquien se puads confar. *

Marca solo un dvalo

) Totalmente en desacusrdo
() Desacuerda

) Ao en desacuenda

{1 Ni en desacuerde ni de acuersa
) Algo de acuerdo

() De acuerdo

) Tolalments de acuerdo

19. Generalmente puedo ver una SAUacidn en vanas maneras. *

Marca solo un dvalo

) Totalments en desacuerdo
() Desscuerda

) Algo en desacuenda

) Hi en desacuerdo ni de acuerds
) Algo de acuerdo

) De acuerdo

) Totalments de scusrdo

20 Algunas vecss me oblige 8 acer COSas aungue no guiera. *
Marca solo un dvalo

) Tolalments en desacusrdo
) Desacuerda

) Mge en desacuenda

() i en desacuerdo ni de scuerda
) Algo de acuerdo

) De acuerdo

) Totalments de acuerdo
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38.

39.

21. M vida tene significado.

darca zofo un dvalo.

() Totalmente en desacusrdo
() Desscuerdo

() Ao en desacuenda

() Mi en desacuerdo ni de acuerds
) Ao de acverdo

() De acwerdo

() Totalmente de acuerdo

22 Mo me lamenio de las cosas por |88 gue no pusdo hacer nada. -

Marca =ofo un dvalo.

{__) Totalmente en desacusrdo
() Desacuerda

) Alga en desacuardo

() Mi en desacuerde ni ge acuerso
() Ao de acverdo

) De acuerdo

) Totalmente de acuerdo

23 Cuando estoy en una siluacion dficll generalmenie encuentro una salida.

darca zofo un dvalo.

() Totalmente en desacusrdo
() Desscuerdo

() Algo en desacuenda

() Mi en desacuerdo ni de acuerds
) Ao de acverdo

() De acwerdo

() Totalmente de acuerdo
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40.

d1.

24. Tengo la energia suficenie para hacer o gue debo hacer. =

ddarca zolo un dvalo

) Totalments en desacuerdo
) Desacuerda

() Alga en desacuerda

(¥ Hi en desacuerdo ni e acuerda
{1 Alge de acwerdo

) De acwerda

() Totalmente de scuerdo

25 Acepio gue hay Dersonas a las gue yo no les agrado. *
darca zolo un dvalo

() Totalmente en desacuendo
() Desacuerda

{1 Ao en desacuerda

) Mi en desacuerda ni de acuerso
) Algo de scwendo

{1 De acuerdo

) Totalmente de acuerdo

Coogha ro orad i aprobd @50 Coinki.

Google Formularios
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