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Resumen. El presente estudio tuvo como objetivo establecer la asociacion entre el estrés y la resiliencia
en internos de medicina en entornos hospitalarios. La investigacién se realizd con un disefio no experi-
mental, observacional, transversal y analitico, utilizando dos cuestionarios estandarizados. La muestra
estuvo conformada por 130 internos de medicina. Los resultados indicaron que la correlacién entre el
nivel global de estrés y el nivel global de resiliencia en los internos fue positiva, aunque débil y no
estadisticamente significativa.
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Assessment of Stress and Resilience in Medical Interns

Abstract. This study aimed to establish the association between stress and resilience among medical
interns in the hospital's environments. The research employed non-experimental, observational, cross-
sectional, and analytical design, using two standardized questionnaires. The sample consisted of 130
medical interns. The results indicated that the correlation between the overall level of stress and the
overall level of resilience among medical interns in Trujillo's hospital setting was positive but weak and
not statistically significant.
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I. INTRODUCCION

El estrés es una condicién frecuente en el ambito laboral, afectando la salud de uno de cada cinco
trabajadores a nivel mundial. Se trata de un asunto relevante en la gestion sanitaria, ya que influye en los
individuos a lo largo de todas las etapas de la vida, independientemente del género o la cultura [1]. En
el sector de la salud, el personal sanitario se encuentra expuesto a miultiples factores que determinan el
estrés. El cuidado constante de los pacientes puede conducir al sobreesfuerzo y a la adopcién de habitos
nocivos para mantener la actividad diaria y reducir la fatiga. Ademas, un clima laboral negativo, la
insuficiencia de recursos y la presion laboral prolongada impactan de manera adversa en la satisfaccién
laboral y en el desempefio profesional, debido a la carga de trabajo extenuante [1].

Segiin la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) y la Organizacién Internacional del Trabajo
(OIT) [2], el estrés se define como la respuesta del individuo frente a demandas y presiones laborales
que exceden sus conocimientos y competencias, desafiando asi su capacidad para manejar la situacién
de manera efectiva, el cual puede producir efectos tanto en la salud mental como fisica. En el contexto
de la salud mental, el estrés provoca un deterioro psicolégico, manifestindose de maneras distintas en
cada individuo, que incluyen ansiedad, irritabilidad, fatiga, cefalea e insomnio. Asimismo, de acuerdo
con estudios en instituciones sanitarias, el personal de salud padece patologias como el sindrome de
burnout, trastornos de depresion y panico, infarto agudo de miocardio, enfermedades gastrointestinales,
hipertensién y dependencia a sustancias psicoactivas [3].

En América Latina, el estrés en el trabajo se considera un problema generalizado de la vida profesio-
nal moderna, que podria seguir en ascenso debido a la situaciéon laboral en deterioro. De acuerdo con el
impacto epidemioldgico, la Asociacion Americana de Psicologia (APA) refiere que va en aumento con
el tiempo y es percibido de distinta manera tanto en hombres como en mujeres, siendo experimentado
con mayor frecuencia en mujeres [4]. En varios paises de América Latina, se ha observado que el nivel de
estrés es sumamente elevado [5], posiblemente por diferentes situaciones estresoras como el desempleo
y la inseguridad. Una investigacion realizada en Chile expuso que trabajadores expuestos a factores
laborales estresantes tienen alta probabilidad de padecer sintomatologia mental, tal como la depresién
y la ansiedad [6].

En Perd, siete de cada diez trabajadores adolece del sindrome de burnout, encontrando reportes que
lo informan como una repercusién del alto estrés laboral. Se observa que es constante en los trabajadores
y estudiantes del sector salud, con repercusiones graves y visibles por la continua exposicién publica
de su trabajo y vocacién de servicio, ademas de la compleja relacién profesional con el paciente que
precisa establecer una distancia terapéutica sin descuidar la empatia y el compromiso. Ello requiere una
serie de habilidades y actitudes para su afrontamiento, afiadiendo otras fuentes como la actualizacién
constante de conocimientos, uso de tecnologias y recortes presupuestarios del sistema sanitario piblico
[1]. Asimismo, cabe recalcar que la pandemia por COVID-19 ha influido negativamente en los diferentes
dmbitos de vida de la persona, provocando niveles de estrés en el personal y estudiantes de salud [7].

El ingreso al internado médico implica, en algln grado, el encuentro con lo incierto. La institucién
de salud incorpora al estudiante interno y lo distingue de las nuevas generaciones, otorgandole una
posicién dentro de la estructura jerdrquica del orden médico y, con ella, una suma de responsabilidades
y derechos que antes no poseia. Por otra parte, el estudiante bajo el contexto pospandemia tuvo un
cambio radical en sus estudios debido al paso de la modalidad presencial a la virtual, trayendo como
consecuencia limitaciones en el desarrollo de habilidades practicas fundamentales para el desempefio en
el ambiente hospitalario durante la atencién directa al paciente; estas situaciones conllevan al desarrollo
de estrés [8].

La formacién y desempeiio de los internos de medicina representan un desafio tnico que, mas alla
de la obtencién de conocimiento clinico, implica enfrentarse a situaciones intensas, decisiones cruciales
y una carga emocional significativa durante su entrenamiento, lo que puede impactar directamente en
su bienestar emocional y rendimiento laboral. De la misma manera, el interno vive una doble condicién:
estudiante en formacién con necesidad de aprendizaje y personal no asalariado que responde a las exi-
gencias del hospital, cumpliendo una carga laboral que demanda conocimientos, habilidades y destrezas
clinicas. Estas condiciones implican una predisposicion al estrés; sin embargo, existen herramientas que
pueden ayudar a sobrellevarlo, como la autopercepcién positiva y el enfoque optimista hacia la vida,
que en conjunto se denominan resiliencia. En este contexto, la resiliencia se presenta como un factor
esencial para mejorar la adaptacién al estrés y promover un ambiente de trabajo méas saludable [8].

Dominguez y Garcia [9] describen que la resiliencia se vincula con la presencia de factores protectores
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que reducen las repercusiones negativas de los impactos fisicos y/o emocionales. En el escenario del
interno de medicina, esta capacidad permitiria afrontar los desafios de este eslabén de la carrera médica
de forma provechosa y evitar la aparicion de alteraciones psicoldgicas, manteniendo la motivacion a
pesar de experimentar situaciones complicadas.

Ante ello, se plantea la siguiente interrogante: ; Cudl es la asociacién entre el nivel de estrés y el nivel
de resiliencia del interno de medicina en el ambiente hospitalario? En este contexto, el presente trabajo
tuvo como objetivo establecer la asociacién entre el estrés y el nivel de resiliencia en internos de medicina
de un hospital pablico, formulando como hipédtesis general que existe una asociacién significativa entre
el estrés y la resiliencia en el interno de medicina.

La estructura del articulo se organiza de la siguiente manera: en la primera seccién se desarrolla
la revisién tedrica y antecedentes vinculados al tema de estudio; a continuacién, se detalla la meto-
dologia aplicada para la recoleccién y analisis de datos; posteriormente, se presentan los resultados
obtenidos junto con su respectiva discusion; seguidamente, se formulan las conclusiones que sinteti-
zan los principales aportes de la investigacion; y, finalmente, se consignan las referencias bibliograficas
empleadas.

II. DESARROLLO

La definicion del estrés tiene inicio en el afio 1930, gracias al fisidlogo y médico Hans Selye, quien
como estudiante en su segundo afio de la carrera de medicina, descubrié en algunos de los pacientes
sintomatologia similar con cambios hormonales y conductuales, a lo que denominé una condicién de
enfermedad percibida; ante la OMS postuld el concepto de respuesta del organismo ante cualquier
factor estresante [3, 10]. En 1984, los psicdlogos Richard Lazarus y Susan Folkman [11], creadores del
modelo cognitivo transaccional, propusieron una definicién centrada en la interaccién del ser humano
con el medio, donde el estrés no se trata tinicamente de un estimulo o respuesta automatica, sino que
tendria origen en la valoracién de recursos por parte del individuo como ineficientes para hacer frente a
las demandas del entorno.

Ademas, refieren que las estrategias de afrontamiento al estrés pueden estar enfocadas en regular la
respuesta emocional o en buscar directamente cambiar la situacién mediante la resolucién del problema.
Este enfoque subraya que depende de la percepcion personal y de |a flexibilidad para adaptar estrategias
seglin la circunstancia.

El internado de medicina es un periodo que abarca el transito del estudiante a un entorno de practicas
clinicas, apoyando en la atencién de pacientes y otros deberes que se realizan en un establecimiento de
salud; es una fuente considerable de tensién. Consecuente a la carga laboral, el interno estd sometido
a factores estresantes que afectan su desempefio laboral, académico y social, lo que conlleva a ser
vulnerable a eventos perjudiciales que pueden deteriorar su estado fisico y mental [8].

Un factor desencadenante significativo del estrés fue el confinamiento obligatorio por COVID-19, el
cual origind retos en la educaciéon médica. Existieron desventajas como el acceso limitado de los estu-
diantes a las plataformas virtuales debido a la falta de medios digitales (laptops o tabletas), inadecuada
conexidn a internet o falta de electricidad; aunado a la interrupcién de la comunicacién interpersonal,
siendo el ser humano un ser social por naturaleza. Estos elementos influyeron desfavorablemente en la
salud mental del estudiante, quien llegd a padecer estrés agudo y cuadros de estrés crénico. Asimismo, se
limité seriamente el aprendizaje enfocado en practicas clinicas, fundamentales para ejercer como interno
en un ambiente hospitalario que requiere desarrollo de habilidades y conlleva grandes responsabilidades,
lo que supondria un desequilibrio mental vy fisico.

Por lo tanto, la resiliencia ejerce un rol esencial en el interno médico al permitir el enfrentamiento
positivo y la recuperacién ante situaciones adversas durante su formacién profesional, sobreponiéndose
hasta lograr un cambio personal. Este proceso resulta del equilibrio entre factores de riesgo y protectores,
ademés de rasgos de personalidad, con la finalidad de regular las repercusiones negativas del estrés y
promover la adaptacién y el fortalecimiento frente a contextos poco favorables [8]. De esta manera,
la definicién de resiliencia tiene su origen en estudios sobre la capacidad de ciertos individuos para
sobreponerse a situaciones complicadas. El concepto fue explorado inicialmente en el campo de la
psicologia y la psiquiatria por el médico psiquiatra Michael Rutter en la década de 1970, quien, tomando
inspiracion del concepto fisico, lo entendia como una forma de «flexibilidad socialy que facilitaba la
adaptacién [9], [10].

Ruiz S. et al. Evaluacion del estrés y la resiliencia en internos de medicina
61



ISSN-e: 2697-3650 Revista Minerva
Periodo: septiembre-diciembre, 2025 Vol. 6, Ntimero 18. (pp. 59-69)

En 1982, las psicélogas Emily Werner y Ruth Smith [9], a partir de su investigacién iniciada en 1955
y realizada durante 30 afios en nifios de una comunidad en situacién de riesgo, ampliaron la definicién
de resiliencia considerando factores protectores como el respaldo social, la autoestima y las estrategias
de afrontamiento. Posteriormente, en 1991, mediante un estudio sobre nifios expuestos a ambientes
adversos y su desarrollo de habilidades para enfrentarlos de manera positiva, propusieron la teoria de
la resiliencia como una respuesta global. Esta teoria plantea que se activan mecanismos de proteccién
que no se contraponen a los factores de riesgo, sino que generan una dindmica que permite fortalecerse
frente a la adversidad, considerando las particularidades personales de cada individuo. De este modo, la
resiliencia se consolida como un proceso dindmico que facilita la adaptacién positiva ante dificultades,
integrando componentes como el afrontamiento, el desarrollo continuo y el aumento de competencias
[11], [12].

Véasquez [13], médico internista, sefiala que los cambios generan de manera inevitable una res-
puesta de estrés. La progresién hacia distrés o sobreestrés depende tanto de la intensidad y tipo de
factores estresantes como de la capacidad individual de resistencia o vulnerabilidad. Cuando no se ges-
tionan adecuadamente, estas situaciones pueden conducir al desarrollo de enfermedades. Sin embargo,
la adaptacion efectiva al estrés permite el crecimiento personal y el desarrollo de nuevas habilidades, for-
taleciendo al individuo frente a la adversidad. Ademas, el autor resalta que la resiliencia frente al estrés
no es solo un desafio individual, sino también una responsabilidad colectiva, vinculada a la construccién
de una sociedad mas solidaria y con menor exposicién a factores estresantes.

III. METODOLOGIA

La investigacién desarrollada en este trabajo es basica, de enfoque cuantitativo, disefio no experi-
mental, observacional, transversal y analitico. Las variables de estudio fueron el estrés y la resiliencia.
Por otra parte, la muestra estuvo constituida por 130 internos de medicina de la ciudad de Trujillo en
Pert. Los criterios de inclusién fueron aquellos estudiantes que estén realizando el internado de medicina
y que accedan a participar mediante el marcado de aceptacién del consentimiento informado. Mientras
que los criterios de exclusion fueron aquellos estudiantes que no estén realizando el internado, que
estan en el internado, pero es muy reciente su tiempo de actividad, que tienen alguna enfermedad que
le impide participar o que no firmaron el consentimiento. Ademas, se excluyeron aquellos que realizaron
un llenado incompleto o incorrecto de la encuesta.

La encuesta fue aplicada de forma virtual y se utilizaron dos instrumentos de recoleccién de datos.
El primer instrumento fue la Escala de Estrés Percibido (EEP-14), validada por Remor en 2006 (versién
espafiola) [6]. Esta escala presenta 14 ftems y dos dimensiones: estrés percibido y afrontamiento al
estrés. La puntuacién de los items del segundo factor se invierte para calcular la puntuacién total de
estrés percibido. Utiliza una escala tipo Likert de 0 a 4 puntos (0 = nunca, 4 = muy a menudo), con
un rango total de 0 a 56 puntos. A mayor puntuacién, mayor es el nivel de estrés percibido.

El segundo instrumento empleado fue la Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993), adap-
tada por Novella en Perti en 2002 [14]. Esta escala presenta dos factores que evalian la Competencia
personal (Factor |, con 15 items) y la Aceptacién de uno mismo (Factor I, con 10 items), los cuales
reflejan la definicién tedrica de resiliencia. En total, consta de 25 items distribuidos en cinco dimensio-
nes: ecuanimidad, perseverancia, confianza en si mismo, satisfaccion personal y sentirse bien solo. Se
responde mediante una escala tipo Likert de 7 puntos (1 = totalmente en desacuerdo, 7 = totalmente
de acuerdo), con un puntaje total entre 25 y 175 puntos.

Los datos obtenidos fueron recopilados en Microsoft Excel y procesados en el programa estadistico
SPSS version 29.0. Se realizé un andlisis descriptivo de cada variable de estudio mediante estadistica
descriptiva, y se aplic la prueba estadistica del coeficiente de correlacién de Spearman para determinar
la relacién entre las variables de estrés y resiliencia.

IV. RESULTADOS

En la Tabla 1, con relacién al nivel global de estrés, se evidencia que un 13,8 % de los estudiantes
presenta un nivel bajo de estrés, mientras que un 84,6 % experimenta niveles moderados y solo un
1,5% muestra un nivel alto. En sus dos dimensiones, con respecto al Estrés Percibido, se observa que
el 9,2% de los internos percibe un nivel bajo y el 82,3 % un nivel moderado de estrés. En la dimensi6n
Afrontamiento al Estrés, no se reportan internos con un bajo nivel de afrontamiento, y el 87,7 % maneja
el estrés de manera moderada.
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Tabla 1. Nivel de estrés del interno de medicina en el ambiente hospitalario de la ciudad de
Trujillo, Per.

Estrés y dimensiones | Nivel Frecuencia | Porcentaje (%)
Bajo 18 13,8
Estrés global Moderado 110 84,6
Alto 2 1,5
Bajo 12 9,2
Estrés percibido Moderado 107 82,3
Alto 11 8,5
Bajo 0 0,0
Afrontamiento al estrés | Moderado 114 87,7
Alto 16 12,3
Total 130 100,0

Resultados similares se evidencian en el trabajo de Gémez et al. [15], donde predomina el estrés
laboral moderado con un 60 %. De la misma manera, Garcia et al. [16] muestra niveles altos de estrés
percibido (48,3%). Los resultados se fundamentan por la sobrecarga de trabajo y las responsabilidades
que deben asumir durante el internado. La formacién y desempefio de los internos representa un desafio
nico que, por encima de la obtencién de un conocimiento clinico, se enfrentan a situaciones intensas,
decisiones cruciales y una carga emocional significativa durante su entrenamiento, lo que puede impactar
directamente en su bienestar emocional y rendimiento laboral [8]. Asimismo, segin dimensiones del
estrés, se evidencia la capacidad de afrontamiento frente a niveles moderados y altos de estrés, lo que
sugiere que muchos cuenten con estrategias para manejar niveles de estrés de manera efectiva. Presentar
un menor porcentaje de estrés alto resulta positivo para el bienestar; sin embargo, es importante el
monitoreo de este grupo pequeno con alto nivel de estrés.

En la Tabla 2, correspondiente al nivel global de resiliencia, se evidencia que el 53,8 % presenta
un nivel de resiliencia moderado y el 16,9 % mostré una resiliencia baja. En el Factor | (Competencia
personal), la dimensién con mayor nivel de resiliencia es la Satisfaccién personal, con un 78,5%. En el
Factor Il (Aceptacidn de uno mismo), los estudiantes presentaron un alto nivel de resiliencia, mientras
que en la dimensién Sentirse bien solo se registré un 73,1 %.

Resultados similares se evidencian en |a investigacion de Gémez R., donde predominé una resiliencia
alta en el 81,7% de los participantes. Por su parte, Garcia et al. [3] reportan el predominio de una
capacidad media de resiliencia (25,8 %). Estos hallazgos reflejan la capacidad del interno de medicina
para adaptarse a las exigencias del entorno hospitalario, siendo que aproximadamente una tercera parte
logra desarrollar un nivel alto de resiliencia. Este hecho podria estar relacionado con factores como la
experiencia previa, la intensidad de las responsabilidades o el apoyo recibido. El interno enfrenta una
doble situacién: por un lado, es un estudiante en proceso de formacién con necesidades de aprendizaje;
y por otro, un personal no remunerado que debe responder a las demandas del hospital para cubrir
una determinada carga laboral. Dicha labor implica conocimientos, habilidades y destrezas clinicas
que conllevan una predisposicién al estrés. Sin embargo, existen herramientas que pueden ayudar a
disminuirlo y sobrellevarlo, como la percepcién positiva de uno mismo y el pensamiento afirmativo de
la vida, aspectos que en conjunto se denominan resiliencia. Esta se presenta como un factor esencial
para mejorar la adaptacién al estrés y promover un ambiente de trabajo mas saludable [8].

En la Tabla 3, segtn los valores de p < 0,05, se puede interpretar que, en el Factor I: Competencia
personal, las dimensiones Sentirse bien solo y Confianza en si mismo presentan una asociacién signi-
ficativa con el nivel de estrés. Asimismo, en el Factor Il: Aceptacién de uno mismo, las dimensiones
Satisfaccion personal y Perseverancia también se encuentran significativamente asociadas al nivel de
estrés.

Ruiz S. et al. Evaluacion del estrés y la resiliencia en internos de medicina
63



ISSN-e: 2697-3650 Revista Minerva
Periodo: septiembre-diciembre, 2025 Vol. 6, Ntimero 18. (pp. 59-69)

Tabla 2. Nivel de resiliencia del interno de medicina en el ambiente hospitalario de Trujillo.

Resiliencia y Dimensiones | Categoria Frecuencia | %
Nivel de resiliencia Escaso 22 16,9
Moderado 70 53,8
Alto 38 29,2
Factor I. Competencia perso-
nal
Sentirse bien solo Escasa 5 3,8
Moderada 34 26,2
Alta 91 70,0
Satisfaccién personal Escasa 0 0,0
Moderada 28 21,5
Alta 102 78,5
Confianza en si mismo Escasa 0 0,0
Moderada 71 54,6
Alta 59 45,4
Perseverancia Escasa 1 0,8
Moderada 84 64,6
Alta 45 34,6
Ecuanimidad Escasa 2 15
Moderada 44 33,8
Alta 84 64,6
Factor II. Aceptacién de uno
mismo
Sentirse bien solo Escasa 0 0,0
Moderada 35 26,9
Alta 95 73,1
Satisfaccién personal Escasa 3 2,3
Moderada 54 41,5
Alta 73 56,2
Confianza en si mismo Escasa 1 0,8
Moderada 38 29,2
Alta 91 70,0
Perseverancia Escasa 0 0,0
Moderada 43 33,1
Alta 87 66,9
Ecuanimidad Escasa 2 1,5
Moderada 84 64,6
Alta 44 33,8
Total 130 100,0

Un estudio similar realizado por Gdmez et al. [15] concluye que existe una relacién de dependencia
y una correlacién negativa débil entre el estrés laboral y la resiliencia. Por su parte, Chen et al. [17]
sefalan que la resiliencia desempena un papel mediador en el estrés. En este contexto, la correlacion
positiva débil observada entre ambas variables en los internos podria explicarse porque el estrés, en
determinadas circunstancias, puede actuar como un factor que estimule la adaptacién resiliente; sin
embargo, no constituye su principal determinante. El desarrollo de la resiliencia depende de un conjunto
de factores individuales, sociales y contextuales, entre los que destacan la personalidad, las experiencias
previas, el entorno laboral y los recursos personales. Asimismo, aspectos como la calidad del ambiente
de trabajo, el acceso a servicios de salud mental, la estabilidad emocional previa y las condiciones
socioeconémicas influyen significativamente en su fortalecimiento [1].

Por consiguiente, aunque el estrés impacta diversos aspectos de la vida del interno, su nivel de
resiliencia no necesariamente se ve comprometido. Ambos fenémenos pueden coexistir sin una relacién
causal directa, lo que sugiere que la resiliencia podria estar mas relacionada con la historia personal y
las habilidades emocionales desarrolladas que con el grado de estrés percibido en el momento [8].

En la Tabla 4 se identifican las dimensiones de la resiliencia relacionadas con los factores evaluados.
En el Factor I: Competencia personal, destacan las dimensiones Confianza en si mismo y Ecuanimidad.
En el Factor II: Aceptacién de uno mismo, se encuentran las dimensiones Sentirse bien solo y Satisfaccién
personal.

No se identificaron estudios que analicen de forma especifica la relacion entre el nivel global de resi-
liencia y la dimensién de estrés percibido. En el presente estudio se observé una asociacién entre ambos
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Tabla 3. Asociacién entre el nivel global de estrés y el nivel global de resiliencia con sus
dimensiones del interno de medicina en el ambiente hospitalario de Trujillo.

Resiliencia y dimensiones Nivel de estrés Bajo | Moderada | Alta | Total | p
Sentirse bien solo

Factor I: Competencia Personal Escasa 1 4 0 5 10.002
Moderada 10 24 0 34
Alta 7 82 2 91
Satisfaccién personal
Escasa 0 0 0 0 10.829
Moderada 4 23 1 28
Alta 14 87 1 102
Confianza en si mismo
Escasa 0 0 0 0 10.014
Moderada 14 57 0 71
Alta 4 53 2 59
Perseverancia
Escasa 1 0 0 1 [0.338
Moderada 11 73 0 84
Alta 6 37 2 45
Ecuanimidad
Escasa 2 0 0 2 10.058
Moderada 7 37 0 44
Alta 9 73 2 84
Sentirse bien solo

Factor II: Aceptaciéon de uno mismo | Escasa 0 0 0 0 [0.051
Moderada 8 27 0 35
Alta 10 83 2 95
Satisfaccién personal
Escasa 1 2 0 3 10.040
Moderada 12 40 2 54
Alta 5 68 0 73
Confianza en si mismo
Escasa 0 1 0 1 ]0.284
Moderada 7 31 0 38
Alta 11 78 2 91
Perseverancia
Escasa 0 0 0 0 10.019
Moderada 10 33 0 43
Alta 8 77 2 87
Ecuanimidad
Escasa 0 2 0 2 10.599
Moderada 12 72 0 84
Alta 6 36 2 44

Nivel de resiliencia global Escaso 3 19 0 22 10.305
Moderado 11 59 0 70
Alto 4 32 2 38

Total 18 110 2 130

p <0.05; r =-0.092, p = -0.091

constructos; sin embargo, debido a la ausencia de evidencia longitudinal y a la naturaleza transversal del
disefio, no es posible establecer relaciones causales. Tedricamente, un incremento del estrés percibido
podria asociarse con una disminucién de la capacidad adaptativa a través de mecanismos que afectan
la regulacién emocional, la flexibilidad cognitiva y los recursos de afrontamiento. No obstante, esta
hipdtesis requiere ser confirmada mediante investigaciones que evallen la temporalidad y los posibles
mediadores o moderadores. Los internos de medicina, expuestos a demandas intensas y prolongadas,
pueden experimentar fatiga fisica y emocional que compromete su capacidad de adaptacién ante la
adversidad, afectando su resiliencia [18]. Ademas, niveles elevados de estrés impactan negativamente
la regulacién emocional, reduciendo la habilidad para mantener la calma y la claridad en situaciones
criticas, lo que repercute en la toma de decisiones adaptativas. Asimismo, la percepcién de bajo control
sobre los eventos adversos puede disminuir la confianza en la propia capacidad para superar obstaculos,
comprometiendo los procesos de adaptacién y recuperacién frente a la adversidad [10].

A diferencia de otros estudios, en los que la resiliencia se analiza como variable mediadora o mo-
deradora del estrés, en este trabajo se examiné directamente la relacion entre el estrés percibido y la
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Tabla 4. Asociacién entre la dimension estrés percibido y el nivel de resiliencia con sus
dimensiones del interno de medicina en el ambiente hospitalario de Trujillo.

Resiliencia y dimensiones Dimension Estrés percibido | Bajo | Moderada | Alta | Total P
Sentirse bien solo

Factor I: Competencia Personal Escasa 1 4 0 5 0.803
Moderada 3 27 4 34
Alta 8 76 7 91
Satisfaccién personal
Escasa 0 0 0 0 0.914
Moderada 3 22 3 28
Alta 9 85 8 102
Confianza en si mismo
Escasa 0 0 0 0 0.020
Moderada 3 60 8 71
Alta 9 47 3 59
Perseverancia
Escasa 0 1 0 1 0.480
Moderada 8 67 9 84
Alta 4 39 2 45
Ecuanimidad
Escasa 0 2 0 2 0.003
Moderada 1 35 8 44
Alta 11 70 3 84
Sentirse bien solo

Factor II: Aceptaciéon de uno mismo | Escasa 0 0 0 0 0.045
Moderada 1 29 5 35
Alta 11 78 6 95
Satisfaccién personal
Escasa 1 1 1 3 < 0,001
Moderada 1 43 10 54
Alta 10 63 0 73
Confianza en si mismo
Escasa 0 1 0 1 0.318
Moderada 1 34 3 38
Alta 11 72 8 91
Perseverancia
Escasa 0 0 0 0 0.463
Moderada 6 33 4 43
Alta 6 74 7 87
Ecuanimidad
Escasa 0 2 0 2 0.256
Moderada 6 70 8 84
Alta 6 35 3 44

Nivel de resiliencia global Escaso 1 14 7 22 | 0.021
Moderado 7 61 2 70
Alto 4 32 2 38

Total 12 107 11 | 130

p <0.05; r =-0.216, p = -0.203

resiliencia global, midiendo ambos constructos de manera independiente. Este enfoque permite identi-
ficar si niveles mas altos de estrés se asocian con disminuciones en la resiliencia, aportando evidencia
relevante sobre su interaccién en el contexto clinico-educativo de los internos de medicina.

En Ia Tabla 5 se identifican las dimensiones de la resiliencia relacionadas con los factores evaluados.
En el factor I: Competencia personal, destacan las dimensiones Confianza en si mismo, Perseverancia y
Ecuanimidad. En el factor Il: Aceptacién de uno mismo, se encuentran las dimensiones Confianza en si’
mismo 'y Ecuanimidad.

No se encontraron estudios que analicen la relacidn entre el nivel global de resiliencia y la dimensién
de afrontamiento. Los resultados obtenidos sugieren que un afrontamiento eficaz no solo reduce el
impacto negativo del estrés, sino que también fortalece la capacidad del individuo para recuperarse
y crecer ante la adversidad. Los internos que emplean estrategias adaptativas para manejar el estrés
—como la planificacion, la resolucién de problemas o la bisqueda de apoyo social— son més propensos
a desarrollar resiliencia, lo que les permite afrontar las demandas de su entorno de manera proactiva y
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Tabla 5. Asociacién entre la dimensién afrontamiento al estrés y el nivel de resiliencia con sus
dimensiones del interno de medicina en el ambiente hospitalario de Trujillo.

Resiliencia y dimensiones Dimension Afrontamiento al estrés | Moderada | Alta | Total P
Sentirse bien solo

Factor I: Competencia Personal Escasa 5 0 5 0.098
Moderada 32 2 34
Alta 77 14 91
Satisfaccién personal
Escasa 0 0 0 0.099
Moderada 22 6 28
Alta 92 10 | 102
Confianza en si mismo
Escasa 0 0 0 < 0,001
Moderada 70 1 71
Alta 44 15 59
Perseverancia
Escasa 1 0 1 < 0,001
Moderada 80 4 84
Alta 33 12 45
Ecuanimidad
Escasa 2 0 2 0.009
Moderada 43 1 44
Alta 69 15 84
Sentirse bien solo

Factor II: Aceptaciéon de uno mismo | Escasa 0 0 0 0.167
Moderada 33 2 35
Alta 81 14 95
Satisfaccién personal
Escasa 3 0 3 0.259
Moderada 49 5 54
Alta 62 11 73
Confianza en si mismo
Escasa 1 0 1 0.027
Moderada 37 1 38
Alta 76 15 91
Perseverancia
Escasa 0 0 0 0.063
Moderada 41 2 43
Alta 73 14 87
Ecuanimidad
Escasa 2 0 2 0.001
Moderada 79 5 84
Alta 33 11 44

Nivel de resiliencia global Escaso 22 0 22 | < 0,001
Moderado 67 3 70
Alto 25 13 38

Total 114 16 | 130

p <0.05;r=0.387,p = 0.397

superar los desafios con mayor eficacia. Un afrontamiento adecuado del estrés implica habilidades de
regulacion emocional, las cuales no solo contribuyen a disminuir el impacto emocional del estrés, sino
que también favorecen la claridad mental necesaria para tomar decisiones mas efectivas en situaciones
dificiles, fortaleciendo asi la resiliencia [3].

CONCLUSIONES

La correlacién entre el nivel global de estrés y el nivel global de resiliencia en los internos de medicina
del entorno hospitalario de Trujillo fue positiva, aunque débil, y no resultd estadisticamente significativa.
En este sentido, se sugiere que las instituciones formadoras desarrollen e implementen intervenciones
especificas orientadas a la capacitacién en técnicas de afrontamiento del estrés y al fortalecimiento de
las habilidades de resiliencia, con el fin de favorecer el bienestar y mejorar el rendimiento académico
y profesional de los internos, especialmente en aquellos que presentan altos niveles de estrés y baja
resiliencia.
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Asimismo, se recomienda realizar investigaciones futuras que analicen otros factores potencialmente
relacionados con la resiliencia en los internos de medicina, tales como el apoyo social, las caracteristicas
de la personalidad o las experiencias previas. La identificacién de estos elementos permitiria disefar
estrategias mas precisas y efectivas para fortalecer |la capacidad de adaptacién de los estudiantes frente
a las demandas del entorno clinico.
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