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RESUMEN

Este estudio tuvo como objetivo analizar el comportamiento de un grupo de dimensiones de la
inteligencia emocional en pacientes con COVID-19 del Centro de Salud de Tlapa de
Comonfort, Guerrero, México. Se emple6 un disefio metodoldgico cualitativo, no experimental
y transversal, de tipo explicativo; con una muestra de 25 pacientes adultos diagnosticados con
COVID-19 durante el afio en curso, con una seleccion intencional de los participantes. Los
métodos utilizados fueron el grupo focal y la entrevista semiestructurada. Los resultados
revelaron que el evento critico vivido al padecer de COVID-19, ha impactado negativamente en
varias dimensiones de la inteligencia emocional, lo que ha afectado directamente tanto a los
pacientes como al personal de enfermeria durante su atencién. En la discusion se contrastan
estos hallazgos con estudios previos, subrayando la importancia de fortalecer la formacion en
esta area del desarrollo humano. Se concluye que eventos de la magnitud del Covid-19 pueden

desestabilizar procesos motivacionales, la capacidad de autorregulacion y habilidades

socioemocionales como la empatia; ademéas de la necesidad inminente de ofrecer nuevas
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estrategias para mejorar el afrontamiento de los pacientes y la calidad de atencion en situaciones

de crisis por parte del personal sanitario.
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ABSTRACT

The aim of this study was to analyze the behavior of a group of dimensions of emotional
intelligence in patients with COVID-19 at the Health Center of Tlapa de Comonfort, Guerrero,
Mexico. A qualitative, non-experimental, cross-sectional, explanatory methodological design
was used; with a sample of 25 adult patients diagnosed with COVID-19 during the current year,
with an intentional selection of participants. The methods used were focus group and semi-
structured interview. The results revealed that the critical event experienced when suffering
from COVID-19, has negatively impacted several dimensions of emotional intelligence, which
has directly affected both patients and nursing staff during their care. The discussion contrasts
these findings with previous studies, highlighting the importance of strengthening training in
this area of human development. It is concluded that events of the magnitude of Covid-19 can
destabilize motivational processes, the capacity for self-regulation and socioemotional skills
such as empathy; in addition to the imminent need to offer new strategies to improve patient

coping and the quality of care in health crisis situations.
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INTRODUCCION

La pandemia de COVID-19 ha transformado la vida de numerosas personas, afectando
especialmente sus habitos cotidianos. Ha generado incertidumbre, alteraciones en las rutinas
diarias, tensiones econdmicas, aislamiento social y miedo a contraer la enfermedad. Esta
problemética se intensificd por la incertidumbre sobre la duracion de la pandemia y lo que el
futuro podria deparar.

Un grupo particularmente vulnerable a la COVID-19 es el de las personas de entre 20 y
50 afios y més. Existen diversas variables que las ponen en riesgo. Entre ellas se encuentran una
mayor prevalencia de fragilidad y susceptibilidad a eventos adversos, asi como discapacidad y
dependencia. Ademaés, las condiciones de salud subyacentes, como enfermedades
cardiovasculares, enfermedades respiratorias, insuficiencia renal cronica, hipertension y
diabetes mellitus complican la recuperacion una vez que se contrae el virus y aumentan la
probabilidad de fallecimiento.

Comprender la magnitud del impacto de la pandemia en la salud mental es crucial para
desarrollar intervenciones efectivas. En México, se requiere una atencion especial para abordar
los altos niveles de ansiedad y depresion, especialmente en poblaciones vulnerables. Las
politicas de salud deben enfocarse en la expansién de los servicios de salud mental y el
desarrollo de estrategias comunitarias para apoyar a aquellos més afectados por la pandemia

A lo largo de la historia, las pandemias han tenido un profundo impacto en la salud
mental de las poblaciones afectadas. Desde la Peste Negra hasta el COVID-19, cada crisis ha
ensefiado lecciones valiosas sobre la importancia de abordar los aspectos psicoldgicos de las
enfermedades infecciosas. Hoy en dia, gracias a los avances en la tecnologia y una mayor
comprension de la psicologia, la humanidad estd mejor equipada para enfrentar las
repercusiones mentales de las pandemias futuras.

Sin embargo, continta resultando una necesidad sentida el manejo méas profesional,
eficiente y ético desde el punto de vista emocional para con los pacientes que llegan a las
unidades de salud con sintomatologia o con un diagnostico de COVID-19, por las demostradas
secuelas en esta area que puede ocasionar tal problema de salud.

Planteamiento del problema

La crisis sanitaria y asistencial provocada por el COVID-19 ha generado hasta la
actualidad una gran tension emocional entre las personas que viven en el centro de salud de
Tlapa de Comonfort, Guerrero. Los pacientes infectados por el virus, sus familiares y los
profesionales de la salud aun enfrentan una carga emocional significativa y un riesgo elevado
para su salud mental. La falta de control, el miedo y la angustia son sentimientos compartidos

por los familiares, lo que puede llevar a alteraciones emocionales también en ellos.
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Se ha podido apreciar en acercamientos empiricos al contexto que el enfrentamiento a
estas circunstancias puede provocar reacciones adversas como estrés, miedo, ira y fatiga.
Factores como la imposibilidad de comunicarse con el paciente debido a su estado fisico y la
percepcion de que sus necesidades psicoldgicas no estan siendo atendidas agravan esta situacion
critica.

En el centro de salud de Tlapa, los profesionales sanitarios estan expuestos a riesgos
emocionales que pueden manifestarse en respuestas emocionales, cognitivas y conductuales, asi
como en problemas psicosomaticos relacionados con el estrés. Esto aumenta el riesgo de sufrir
problemas laborales psicosociales como burnout, fatiga por compasién o distrés moral.

Investigaciones previas sobre el impacto emocional en profesionales sanitarios durante
otros brotes de coronavirus destacan un alto nivel de estrés y un riesgo elevado de burnout, lo
que puede tener serias consecuencias para su salud si no se gestionan adecuadamente, incluso
aumentando la probabilidad de trastorno de estrés postraumatico. Por lo tanto, brindar apoyo a
estos trabajadores es fundamental para prevenir problemas emocionales y asegurar la calidad del
servicio asistencial.

La pandemia del COVID-19 ha afectado a la sociedad en todos sus aspectos: econémico,
social, laboral, educativo y familiar. Durante una pandemia, es comun observar
comportamientos como miedo a la enfermedad y a la muerte, sentimientos de impotencia,
desesperanza, soledad, depresion, ansiedad y culpa. Por eso, el impacto del COVID-19 en las
actitudes y comportamientos psicosociales de la poblacion tlapaneca es un tema crucial para
investigar.

Las medidas implementadas por el gobierno para mitigar el impacto negativo del virus
han incluido el estado de emergencia, aislamiento social obligatorio, confinamiento en los
hogares y restricciones laborales. Aunque estas acciones buscan proteger vidas en el centro de
salud, también han generado preocupaciones y disconformidades que se manifiestan en
desobediencia a las normativas oficiales y crisis angustiosas relacionadas con la economia
personal y familiar.

En Tlapa, muchas familias dependen de ingresos diarios y son las méas afectadas por esta
situacion. Actualmente hay una alta incertidumbre respecto al futuro, lo que ha llevado a un
aumento en las manifestaciones de comportamiento psicosocial negativo, asi como un
incremento en los niveles de ansiedad y estrés.

Por lo que el presente estudio se plantea como problema de investigacion: ;Cémo se
comporta la inteligencia emocional de pacientes con COVID-19, en el Centro de Salud de Tlapa
de Comonfort, Guerrero?

Y, como objetivo general: Analizar el comportamiento de un grupo de dimensiones de la

inteligencia emocional en pacientes con COVID-19 del Centro de Salud de Tlapa de

Comonfort, Guerrero.
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DESARROLLO

Algunos elementos histdricos y tedricos de interés

Las pandemias han sido eventos recurrentes a lo largo de la historia, cada una dejando
una huella profunda en las sociedades, no solo en términos de mortalidad y cambios
econdmicos, sino también en la salud mental de las personas afectadas.

Como punto de partida se traza un recorrido histérico por las pandemias mas
significativas, explorando como cada una de ellas ha influido en la comprension y el tratamiento
de los trastornos mentales, hasta llegar a la pandemia de COVID-19.

Antecedentes historicos.

La Peste Negra (1347-1351), también conocida como la Plaga Bubdnica, asol6 Europa
en el siglo XIV, resultando en la muerte de aproximadamente un tercio de la poblacién del
continente. Los sobrevivientes experimentaron un estrés psicologico severo, exacerbado por la
falta de comprension de la enfermedad y la percepcion de la peste como un castigo divino
(Kelly, 2005). Este evento marc6 uno de los primeros registros histéricos de disturbios mentales
masivos asociados a una crisis sanitaria.

La Gripe Espafiola (1918-1919), fue una de las pandemias méas devastadoras del siglo
XX, causando la muerte de aproximadamente 50 millones de personas en todo el mundo. La
incertidumbre, el aislamiento y el temor a la muerte inminente generaron una oleada de
trastornos mentales, incluyendo la ansiedad y el estrés postraumatico, especialmente entre los
soldados que regresaban de la Primera Guerra Mundial (Crosby, 2003).

El VIH/SIDA (Década de 1980 - presente), emergid en la década de 1980 y
rapidamente se convirtio en una pandemia global. Méas alla de los desafios fisicos, la pandemia
trajo consigo un estigma significativo, que exacerb6 los problemas de salud mental entre las
personas infectadas. La discriminacién y el miedo al contagio se tradujeron en altos niveles de
ansiedad, depresion y aislamiento social (Shilts, 1987).

Por su parte, y atendiendo a la problematica aqui estudiada, destaca el brote de COVID-
19, que comenzo a finales de 2019, y ha tenido un impacto sin precedentes en la salud mental a
nivel global. Los confinamientos, la incertidumbre econdmica, el temor al contagio y la pérdida
de seres queridos han contribuido a un aumento significativo de trastornos como la ansiedad, la
depresion y el estrés postraumatico (Pfefferbaum & North, 2020).

En diciembre de 2019, en Wuhan, una ciudad de la Republica Popular China, se
identifico el SARS-CoV-2, un nuevo tipo de coronavirus que provoco la enfermedad conocida
como COVID-19. Aungue la mayoria de los casos en ese momento eran leves, algunos podian
ser graves y presentar sintomas como dificultad respiratoria, neumonia, insuficiencia renal y
otras complicaciones médicas, llegando incluso a resultar fatales. En enero de 2020, la

Organizacion Mundial de la Salud (OMS) declaro el brote de COVID-19 como una emergencia
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de salud publica de relevancia internacional; posteriormente, el 11 de marzo, lo clasificé como
una pandemia global. Se advirtié a la comunidad internacional sobre su alto potencial de
propagacion y se emitieron alertas sobre las repercusiones e impactos en los &mbitos de salud
publica, social y econémico en diferentes paises.

Debido a la elevada capacidad de contagio del virus, la posibilidad de controlar la
amenaza, asi como al creciente nimero de casos confirmados y fallecimientos a nivel global,
una de las estrategias de salud publica para frenar la propagacion de la COVID-19 fue el
confinamiento. Esta medida implica condiciones de distanciamiento social, lo que ha llevado a
un cambio significativo en las actividades realizadas fuera del hogar y ha obligado a las
personas a adoptar nuevas formas de vida dentro de sus casas ante esta situacion. A medida que
la pandemia del coronavirus se difundié rapidamente por todo el mundo, gener6 a su paso un
alto nivel de temor y preocupacion.

Esta pandemia ha desafiado la salud mental de millones de personas en todo el mundo.
Los adultos jovenes y las personas de mediana edad han enfrentado particularidades en su
experiencia emocional debido a la pandemia, como la interrupcién de sus proyectos de vida, la
incertidumbre econdmica y el aislamiento social.

A diferencia de pandemias anteriores, la respuesta a la crisis del COVID-19 ha sido
global, con un enfoque particular en el bienestar mental de las poblaciones afectadas. Durante
esta pandemia, se ha dado un gran énfasis al uso de tecnologias digitales para la intervencion
terapéutica. La telepsicologia y las aplicaciones de salud mental han surgido como herramientas
clave para brindar apoyo a las personas aisladas, lo que marca una evolucion significativa en la
respuesta a las crisis sanitarias en comparacion con pandemias anteriores (Wind et al., 2020).

Corresponde entonces hacer un acercamiento tedrico a la categoria manejo emocional y
su correlato con el término inteligencia emocional, fundamental para esta investigacion.

Goleman (1998) define a “la inteligencia emocional como la habilidad de comprender y
manejar nuestras emociones y las de quienes nos rodean, en la forma mas conveniente y
satisfactoria” (1995, p. 43-44).

Asi mismo la inteligencia emocional nos permite tener un conocimiento interno de
nosotros sobre la forma de llevar nuestras emociones, representandolas de distinta manera y
tomando atencion a esta para llegar a empatizar con la gente que nos rodea.

Gan y Triginé (2012) definen que: “El manejo emocional ahora supone un nuevo
entorno o lugar de conocimiento en base a las personas y lo que les sucede en su vida dia tras
dia en el trabajo como en el hogar” (p.539). Como definen estos autores la inteligencia
emocional abarca muchas mas cosas en lo general basandose y tomando muy en cuenta lo que
viven las personas en todo momento, se apoya en el conocimiento previo de Goleman y las

aportaciones que fueron hechas antes y después de él teniendo algunas como la empatia, las

inteligencias multiples, autoestima, entre otras.
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De acuerdo con las teorias y aportaciones que manifiestan los autores la inteligencia
emocional se podria comprender como las habilidades emocionales que manejan las personas y
van siendo desarrolladas a lo largo de la vida mediante el aprendizaje y la experiencia diaria.

Olvera, Dominguez, & Cruz (2002) definen que: “El manejo emocional es la capacidad
de una persona o individuo para ejecutar una variedad de habilidades como lo son la
observacion de otros individuos, controlar las emociones y mantener una elevada motivacion”
(p.15). Teniendo en cuenta el nivel de inteligencia emocional se puede tomar otra definicién
como habilidad de analizar y estudiar los sentimientos y emociones propias del individuo como
la de los demés para diferenciar ambas partes y obtener un resultado con el cual se pueda
solucionar problemas.

Arrabal (2019) afirma que: “La inteligencia emocional es la gestion, aceptacion y
aprobacidn de las emociones teniendo como base todas las experiencias y decisiones que hemos
ido desarrollando durante toda la vida” (p.8). Antes se creia que la toma de decisiones solo era
influenciada por el cociente intelectual lo cual se reformulo y se investigd teniendo como
resultado que en la toma de las decisiones también influia las emociones y el control de las
emociones que cada individuo posee.

Vale la pena hacer un breve espacio al andlisis de la evolucion de las teorias sobre
manejo emocional, que respaldan desde una perspectiva cientifica y explicativa, el modo en que
se ha comprendido y orientado a las personas que en los diferentes momentos histéricos han
padecido enfermedades de mayor magnitud, en este caso el COVID-19.

Asi tenemos varias teorias que han marcado derroteros para el acompafiamiento y la
intervencidn psicoemocional durante el COVID-19.

Modelo biopsicosocial: EI modelo biopsicosocial propone que la salud mental es el
resultado de la interaccion de factores bioldgicos, psicolégicos y sociales. Durante el COVID-
19, este modelo ha ayudado a entender como el virus no solo afecta el cuerpo, sino también la
mente y el entorno social de los individuos (Engel, 1977).

Teoria del afrontamiento de Lazarus y Folkman: Lazarus y Folkman (1984) presenta
una diferenciacion entre afrontamiento centrado en el problema y en la emocién, y cémo estas
estrategias son aplicables en situaciones de crisis pandémica. Propusieron que el manejo
emocional en situaciones de estrés depende de la evaluacion cognitiva de la situacion y las
estrategias de afrontamiento disponibles. En el contexto del COVID-19, las evaluaciones de
amenaza Yy los recursos percibidos influyen en como los individuos manejan el estrés y la
ansiedad relacionados con la pandemia.

Teoria de la autodeterminacion de Deci y Ryan: Deci y Ryan (1985) desarrollaron la
teoria de la autodeterminacion, que enfatiza la importancia de satisfacer las necesidades

psicolégicas basicas de autonomia, competencia y relacion para un bienestar 6ptimo. Durante el
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COVID-19, la capacidad de mantener estas necesidades puede determinar la resiliencia
emocional de los individuos afectados.

La inteligencia emocional de los pacientes adultos jovenes y de mediana edad durante el
COVID-19 puede ser comprendida mejor a través de la lente de teorias psicoldgicas bien
establecidas. Estas teorias ofrecen un marco til para desarrollar intervenciones efectivas que
ayuden a mitigar el impacto emocional de la pandemia en esta poblacién.

Durante la segunda ola de la pandemia en Espafia, el confinamiento y la incertidumbre
incrementaron la ansiedad, destacando la importancia de la IE para paliar sus efectos negativos
(Castro y Duenas, 2022).

A partir de los estudios realizados, con la implementacién de estas teorias, se han
identificado un grupo de factores especificos de riesgo y proteccion, entre los que destaca el
Aislamiento social, por el impacto negativo del distanciamiento social y la falta de interaccion
en el bienestar emocional; la Incertidumbre econdmica, vinculada fundamentalmente al alto
nivel de estrés relacionado con la pérdida de empleo y la inseguridad financiera; la Interrupcion
de proyectos de vida, desencadenante de ansiedad y frustracion por la interrupcion de planes
importantes, como la educacidn, el matrimonio o el avance profesional (Aristovnik et al., 2020).

Y, de igual forma se han revelado diversas estrategias de afrontamiento y apoyo
emocional, entre las que han destacado el Uso de la tecnologia, con la implementacion de
telepsicologia y aplicaciones de salud mental como herramientas de apoyo; asi como las
Intervenciones basadas en la comunidad, a través de programas de apoyo social que buscan
reducir el aislamiento y proporcionar recursos para el manejo del estrés.

Estos impactos en la salud mental de las personas con COVID-19 se han documentado a
través de multiples estudios a nivel internacional y en el contexto mexicano. Se ha apreciado
fundamentalmente un aumento considerable en la prevalencia de trastornos de ansiedad y
depresion durante la pandemia.

En Estados Unidos, segun un estudio realizado por Czeisler et al. (2020), se observo un
aumento significativo en los sintomas de ansiedad (31.9%) y depresion (27.8%) en adultos
estadounidenses durante la pandemia, comparado con los niveles previos a la crisis sanitaria. El
estudio también encontrd que las tasas de pensamientos suicidas habian aumentado,
particularmente entre jévenes adultos.

Wang et al. (2020) en China, documentaron que, en las etapas iniciales del brote de
COVID-19, el 16.5% de los encuestados experimentaron sintomas depresivos moderados a
graves, y el 28.8% inform¢ altos niveles de ansiedad. Los factores de riesgo identificados
incluian el género femenino, el desempleo y la exposicion prolongada a noticias relacionadas
con la pandemia.

En el contexto europeo, especificamente en Italia, en un estudio realizado por Rossi et

al. (2020), se encontrd que el 37% de la poblacidn italiana experiment6 altos niveles de angustia
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psicoldgica, con un 17.3% reportando sintomas de ansiedad y un 20.8% de depresion. Este
estudio destaco la importancia del aislamiento social y el temor al contagio como factores
desencadenantes.

Estudios Realizados en México

En México, varios estudios han reflejado un incremento significativo en la prevalencia de
ansiedad y depresién desde el inicio de la pandemia. De acuerdo con la Encuesta Nacional de
Salud y Nutricion (ENSANUT) en el 2020, realizada por el Instituto, se reportd que
aproximadamente el 27% de la poblacién adulta en México experimentd sintomas de ansiedad y
depresion durante la pandemia. Este porcentaje es considerablemente méas alto que las cifras
reportadas en afios anteriores, lo que refleja el impacto psicolégico del COVID-19 en la
poblacion mexicana (Gutiérrez et al., 2021).

Por su parte, un estudio de la Universidad Nacional Auténoma de México (UNAM),
encontré que el 50% de los encuestados presentaba sintomas moderados a graves de ansiedad, y
el 30% experimentaba sintomas depresivos. Este estudio subrayé el impacto del confinamiento
prolongado y las preocupaciones econdémicas como factores clave en el aumento de estos
trastornos (L6pez et al., 2020).

Uno de los resultados del estudio, Inteligencia Emocional en el periodo post COVID-19,
sus autores declaran que el 46.6% de los participantes reportd cuadros de ansiedad y depresion
después de haber padecido COVID-19 (Gonzélez y Chavez 2023).

El estudio “Estrés e inteligencia emocional en personas adultas durante la pandemia de la
COVID-19 en Tacna 2020 encontré una correlacion significativa entre el estrés y la
inteligencia emocional (IE) en 154 adultos (Ramos, 2021).

El estudio "Aspectos socioldgicos, fortalezas e inteligencia emocional: COVID-19"
analiza como la pandemia y el confinamiento afectaron emocionalmente a 203 personas de
Canarias y la peninsula, con edades entre 14 y 58 afios (Martinez, 2020).

Resulté también de interés el estudio realizado por Gonzalez-Juérez et al. (2021) en
trabajadores de la salud en México, que reveld que el 45% de los participantes presentaban
sintomas de ansiedad, mientras que el 38% mostraba sintomas de depresion. Este hallazgo
destaca la vulnerabilidad de los trabajadores de la salud ante los efectos psicologicos de la
pandemia debido a la alta carga de trabajo y el riesgo constante de exposicién al virus.

La exacerbacion de la ansiedad y la depresién durante la pandemia de COVID-19 es un
fendmeno global, con implicaciones particulares en México. Los estudios revisados indican que
factores como el confinamiento, la incertidumbre econémica, y el miedo al contagio han
contribuido significativamente al aumento de estos trastornos.

En México, la situacion se agrava debido a factores socioeconémicos, el acceso limitado

a servicios de salud mental, y la carga adicional sobre los trabajadores de la salud.
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MATERIALES Y METODOS

El estudio sigue un enfoque cualitativo, este método es relevante cuando se investigan
fendmenos sociales complejos que son dificiles de capturar desde la perspectiva cuantitativa,
como son las perspectivas de las personas en torno a sus relaciones, creencias, habitos y valores
(Bedregal et al, 2017).

El andlisis cualitativo implica una reflexion constante sobre los datos recolectados. Para
desarrollar este anlisis los datos se organizan y las narraciones orales se transcriben, por lo que,
al revisar el material, las unidades de andlisis emergen de los datos (Sampieri, Fernandez &
Baptista, 2014).

El disefio es no experimental y transversal. Se trabajo con estudio de tipo explicativo para
evaluar el comportamiento de un grupo de dimensiones de la inteligencia emocional en
pacientes con COVID-19 del Centro de Salud de Tlapa de Comonfort, Guerrero.

La poblacion de estudio incluy6 a pacientes adultos (20-50 afios) del Centro de Salud de
Tlapa de Comonfort, Guerrero.

Se seleccion6 una Muestra de 25 pacientes diagnosticados con COVID-19 durante el afio
en curso, siguiendo un procedimiento de seleccién no probabilistico, con una seleccion
intencional de los participantes. Los criterios de inclusién consideraron pacientes conscientes y
dispuestos a participar, con un diagnéstico confirmado de COVID-10; mientras que los criterios
de exclusién consideraron a agquellos que no pudieron 0 no quisieron participar explicitamente
en sus consentimientos informados.

Se tomé una muestra secundaria de trabajadores de salud, compuesta por 8 profesionales,
entre enfermeras y médicos (5 y 3 respectivamente). Los que se seleccionaron de la misma
forma intencional, tomando en cuenta que estuvieran directamente vinculados a los pacientes
que formaron parte del estudio.

La principal categoria del estudio fue: Inteligencia emocional.

Es importante sefialar que se coincide con Belykh (2024) al defender la idea de que el

“...el modelo mejor validado cientificamente y el mas acertado en cuanto al manejo de la

inteligencia como lo que es: una inteligencia, no un comportamiento, no una

competencia, no una destreza, una habilidad o una actitud, fue el de Mayer, Caruso y

Salovey” (Mayer, Caruso y Salovey, 2016; Salovey y Mayer, 1990; Mayer y Salovey,

1997); estos la han conceptualizado como una capacidad de manejo emocional.

Y, en funcion de ello se trabaja la categoria a partir de la definicion sustentada por
Goleman (1998) como la posibilidad de distinguir las propias emociones, asi como la de los
demaés, es tener la capacidad de motivarnos y gestionar los vinculos con los demés. Ademas,
abarca en: - autoconocimiento, autorregulacion, -motivacién, -empatia y habilidades-

interpersonales. Autores mas contemporaneos como Sfetcu (2020) coinciden al definirla como
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la habilidad de gestionar las propias emociones y ajenas sin excluir ninguno, a fin de usar esa
informacién para ordenar los pensamientos y guiar el comportamiento ante diferentes
situaciones.

Se asumen las siguientes dimensiones de analisis: autoconocimiento, autorregulacion,
motivacién, empatia y la relacion interpersonal, tomadas de las aportaciones de Goleman
(1998).

Autoconocimiento: Se trata de entender nuestros propios estados emocionales y de tener
un autoconcepto claro. También implica reconocer que es normal experimentar diversas
emociones y poder expresarlas con confianza, ademas de ser conscientes de la satisfaccion que
brinda la autorrealizacion. Los indicadores para medir este aspecto incluyen el autoconcepto,
que se refiere al conocimiento de nuestras fortalezas y debilidades; la autoexpresion emocional,
que se centra en la habilidad de comunicar nuestras emociones; y la autorrealizacion, que se
relaciona con la satisfaccion por los logros tanto personales como profesionales.

Autorregulacion: Implica tener control sobre los impulsos y entender como se
presentan diferentes estados emocionales en diversas situaciones, lo que ayuda a mantener la
integridad y a no interrumpir las actividades. También incluye la disposicion para aceptar los
distintos escenarios que puedan surgir, sin que las emociones interfieran. Esto permite que la
persona tenga un autoconocimiento de sus sentimientos y, por lo tanto, sea capaz de tolerar
pensamientos y emociones negativas. Los indicadores de medicion incluyen: el autocontrol, que
se relaciona con el manejo de impulsos; la integridad, que se refiere a la busqueda de actuar
correctamente ante situaciones dificiles; y la adaptabilidad, que se refiere a la actitud hacia el
cambio.

Motivacion: Se refiere a los impulsos emocionales que motivan a las personas a sentir
fuerzas y deseos de superarse. Esto requiere un compromiso para destacar y/o afrontar diversas
situaciones con una actitud optimista. Los indicadores de medicion incluyen: el deseo de
superacion, que se relaciona con el esfuerzo por lograr una mejora continua; el compromiso, que
estad vinculado al cumplimiento de los objetivos personales o en equipo; y el optimismo, que se
refiere a la persistencia en la resolucion de problemas durante el desarrollo de las actividades.

Empatia: Se refiere a la habilidad de entender las emociones de los demas y a tener la
capacidad de escuchar activamente para reconocerlas, mostrando interés en brindar apoyo. Los
indicadores de medicién incluyen: la comprension, que se relaciona con el respeto hacia las
opiniones ajenas con un interés genuino; el interés por apoyar, que se centra en ofrecer ayuda y
atender las necesidades de las personas; y la escucha activa, que consiste en mostrar interés por
la informacion que se recibe de otros durante una conversacion.

Relacion interpersonal: es entendida como la facilidad de relacionarse con las personas

gue nos rodean, teniendo la capacidad de influir y de intercambiar emociones y pensamientos

para resolver situaciones conflictivas. También implica guiar como lider la cooperacion y el
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trabajo en equipo a través de una comunicacion asertiva. Los indicadores de medicion incluyen:
la capacidad de influir, que esta relacionada con el conocimiento de tacticas de persuasion; la
comunicacion asertiva; el liderazgo, que se refiere a la habilidad de inspirar y guiar a personas 0
grupos; y la resolucion de conflictos, enfocada en el poder de negociacién y en encontrar
soluciones rapidas.

Como métodos empiricos se empled el grupo focal, con el objetivo de tener una
perspectiva grupal de los participantes en torno a su inteligencia emocional.

La entrevista individual semiestructurada permitié indagar en mayor profundidad el
fendomeno objeto de estudio. “Las entrevistas semiestructuradas se basan en una guia de asuntos
0 preguntas y el entrevistador tiene la libertad de introducir preguntas adicionales para precisar
conceptos u obtener mas informacion” (Sampieri, 2018, p.18).

El andlisis de la informacion recolectada se realizo a través de los procesos de analisis de
contenido, que fueron revelando la informacion de mayor interés y significacion para los
participantes, desde sus propias voces.

RESULTADOS

Se triangularon los métodos empleados (grupo focal y entrevista semiestructurada)
ofreciendo resultados integradores en torno a la inteligencia emocional de los participantes y su
relacion con la calidad de la atencién ofrecida por los profesionales de salud.

Respecto a las dimensiones estudiadas de la inteligencia emocional se pudieron apreciar
los siguientes resultados:

Autoconocimiento.

Autoconcepto: En este aspecto se pudo constatar que los participantes tienden a
reconocer un grupo de fortalezas y debilidades personales, aungue sus argumentos no fueron
muy elaborados ni ricos en contenidos, de modo que predominé entre las fortalezas la valentia
tanto para participantes mujeres como hombres; Y, entre las debilidades destacé el pobre
sentido del cuidado de la salud, lo que podria estar revelando una perspectiva autocritica
respecto a la condicion que estaban presentado de enfermos de COVID, y ciertos sentimientos
de culpa por no haber sido mas responsables con los cuidados de si mismos en este sentido.

Una de las participantes expreso:

“...me conozco bien y sé que puedo hacer frente a muchos problemas por mi misma, pero

con mi salud no lo he logrado, es algo que me cuesta y que la verdad ni noto como un

problema ... y mire ahorita en qué lio estoy con mi salud y hasta con mi vida...”

(Testimonio de una participante).

Autoexpresion emocional: Fue una de las categorias en la que se apreciaron diferencias

importantes entre los géneros, pues en el caso de las mujeres participantes les resultdé muy

comodo expresar sus miedos, incertidumbres, sus estados de tristeza y en algunos casos

hasta de desesperanza; sin embargo, en el caso de los hombres, sus expresiones reflejaron
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resistencias a manifestar lo que estaban sintiendo, planteando en varios casos que para

ellos era normal lo que estaban experimentando y evidenciaban barreras para comunicar

sus emociones.

“...soy miedosa y ahora mismo me siento super triste y muy pesimista ... con este

problema del COVID mis hijos en casa se sienten solos y yo quiero estar bien fisica y

mentalmente para regresar a mi vida...” (Testimonio de una mujer participante).

“... de lo que siento no sé qué decir, porque me concentro en que lo mas importante es

ponerme bien y volver a mi trabajo...” (testimonio de un hombre participante).

Como podemos observar, el presente estudio resalta que los participantes mostraron por

una parte una actitud autocritica respecto al cuidado de su salud y, por otra parte se

revelaron dificultades en la autoexpresion emocional, especialmente en los hombres,
quienes tendieron a no evidenciar sus emociones.

Autorrealizacion: Esta categoria por el contrario se vio mas favorable en los hombres
participantes que, en las mujeres, resultando que ellos a pesar del problema de salud y de la
condicion temporal de confinamiento se sienten mas realizados y con metas cumplidas, en
cambio las mujeres expresaron tener insatisfacciones personales por no realizacion de metas,
aungue también la expectativa de logro estuvo presente entre ellas.

Autorregulacion

Autocontrol: Result6 interesante que predominaron criterios en torno a las dificultades
de autocontrol sobre todo en esta etapa de intensidad de la enfermedad y de aislamiento social.
El manejo de los impulsos en coherencia con la dificultad de control emocional y conductual se
encontraba en condiciones insatisfactorias tanto para los propios participantes como para el
personal de enfermeria encargado de maniobrar técnica y emocionalmente con las reactividades
frecuentes de los pacientes. Altos niveles de ansiedad y miedo debido al aislamiento social,
incertidumbre y temor a la enfermedad.

Integridad: Muy relacionado con el autocontrol, en el caso de la integridad fue
recurrente la dificultad para conducirse correctamente en situaciones que los participantes
denominaron estresantes o de tensién, siendo el COVID un factor desencadenante segun sus
puntos de vista.

Adaptabilidad: Se apreci6 el reconocimiento por parte de los participantes de las
limitaciones que estaban vivenciando para ajustarse al cambio que les estaba imponiendo su
problema de salud. En un grupo menos prominente se expres6 que su capacidad de adaptacion a
lo nuevo y a los cambios se habia puesto a prueba por primera vez durante su enfermedad.

“...nunca pensé que una enfermedad me fuera a orillar a sentirme tan presa de mi misma

... el COVID me ha ensefiado que los cambios me afectan, y yo le confieso que nunca me

habia dado cuenta. Creo que sobre todo porque este cambio me ha separado de los seres
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que mas quiero y de mi vida que tenia y que me gustaba...” (Testimonio de una
participante).

“...me siento como metido en un hueco y me molesta hasta respirar, me molestan las
enfermeras, los médicos, lo que me dan de comer... todo me enoja y a veces ni entiendo
por qué estoy asi...” (Testimonio de un participante).

Motivacion

En esta categoria durante los grupos focales y entrevistas se pudo apreciar que los
participantes tienden a sentirse propulsados a lograr metas tanto personales como laborales o
profesionales, aunque en esta etapa en que se encuentran padeciendo de COVID sus proyectos
han sido aplazados y en un grupo importante de los casos estudiados sus motivos y metas a
corto plazo han sido practicamente anuladas, no observandose una actitud proactiva ni una
vision de futuro optimista.

“,..me veo asi y pienso que a partir de ahora mi futuro va a ser diferente...los médicos

dicen que me voy a recuperar, pero sé que no es tan asi y que ya esto me va a seguir

afectando por siempre ... en este momento no pienso en el futuro, nada me ilusiona...”

(Testimonio de una participante).

Se identificé a un grupo menos numeroso con una actitud resiliente y motivos activos e
intrinsecos proyectados a metas a corto, mediano y largo plazo. Aunque no fue relevante este
resultado, si vale la pena resaltarlo pues se trata de otra perspectiva de afrontamiento a la misma
situacion.

Empatia

En este aspecto los participantes revelaron ser predominantemente empaticos en sus vidas
cotidianas, sin embargo, ante los trabajadores de salud que les rodeaban reconocieron en su
mayoria que, con frecuencia, guiados por el malestar fisico y psicolégico en torno a la
enfermedad, fueron poco comprensivos y respetuosos.

Dentro de esta categoria la escucha activa no resultd un indicador con resultados
positivos, pues los participantes expresaron tener dificultades para asimilar ciertos tipos de
informacion emitida sobre todo por el personal de enfermeria, en lo relacionado a las
precauciones y cuidados propios de la enfermedad.

DISCUSION

Los hallazgos en cuanto a las dimensiones de la Inteligencia Emocional (IE) exploradas,
hicieron visible que, en el caso del autoconocimiento y autoexpresion emocional, los pacientes
diagnosticados con COVID-19 mostraron una actitud predominantemente autocritica respecto al
cuidado de su salud, sobre todo en el discurso més racional, pero en cuanto a la autoexpresion

emocional se apreciaron dificultades especialmente en los hombres, quienes tendieron a dejar

ver menos sus emociones.
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Esto concuerda con estudios sobre la gestion emocional en jovenes adultos durante la
pandemia, que sefialan una relacion entre la baja inteligencia emocional y el aumento de la
ansiedad vy el estrés. Estos jovenes presentaron dificultades para expresar sus emociones, lo que
exacerbd su malestar emocional (Castro y Duefias, 2022). En este mismo orden, segun estudios
de (Gonzalez et al. 2023) se encontré que las mujeres fueron las mas afectadas en cuanto a
inteligencia emocional (IE), lo que denot6 la necesidad de mejorar la atencion a sus emociones,
ademas del papel que puede jugar el rol de género en estas situaciones de salud y de vida.

En términos de la autorregulacion y control de emociones, el presente estudio sefiala que
los pacientes tuvieron problemas para manejar sus impulsos y adaptarse al aislamiento social,
resultado este que también se observd en otros estudios que analizan la inteligencia emocional
en contextos de pandemia.

Por ejemplo, la investigacion sobre la gestion emocional post-COVID-19 en pacientes
revela que los afectados por la pandemia mostraron dificultades similares, con un control
emocional afectado por el miedo y la incertidumbre (Castro y Duefias, 2022). La falta de
autorregulacion fue identificada como un factor clave que aumentaba la vulnerabilidad
psicoldgica, lo que coincide con los hallazgos del estudio.

Las dimensiones motivacion y resiliencia, reportan que muchos pacientes perdieron la
motivacion y mostraron una actitud pesimista sobre su futuro, aunque un pequefio grupo
mantuvo una actitud resiliente. Esto es comparable con estudios como el de Pérez y Mena
(2022), relativo al analisis de inteligencia emocional y su impacto post-COVID, que también
identifica una pérdida generalizada de motivacion en las poblaciones afectadas por la pandemia.
Sin embargo, en algunos casos, los individuos con mayor inteligencia emocional lograron
sobreponerse mejor, mostrando niveles superiores de resiliencia (Pérez y Mena, 2022).

Segun el estudio que nos ocupa, la empatia de los pacientes se vio afectada por el
malestar fisico y emocional, limitando su capacidad de relacion con los trabajadores de salud.
Este fendmeno también se ha documentado en estudios sobre las emociones y la salud mental
durante la pandemia, que destacan cémo el estrés prolongado afecta negativamente las
habilidades interpersonales y la empatia (Martin et al., 2020). La sobrecarga emocional y el
aislamiento también provocaron un deterioro en las habilidades de escucha activa, tanto en
pacientes como en profesionales de salud.

En sentido general, tanto el estudio que presentamos como las investigaciones adicionales
subrayan la importancia de la inteligencia emocional como un factor protector clave en
situaciones criticas de salud, como es el caso del COVID-19. Las personas con mayores
habilidades de regulacion emocional y empatia mostraron mejores respuestas frente al estrés, lo
que esta en linea con estudios que indican que la IE puede ayudar a reducir la ansiedad y

mejorar la gestion emocional en tiempos de crisis (Martin et al., 2020).
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Se concluye que la inteligencia emocional es una categoria compleja que se expresa en
multiples dimensiones de la realidad en que se desarrolla el ser humano, revelando una relacion
muy significativa entre los procesos afectivos y cognitivos; asi como un continuo de desarrollo
mediado por el aprendizaje y la experiencia a lo largo de la vida.

Los eventos de salud que han impactado a la humanidad, donde la pandemia del COVID-
19 ha jugado un papel incuestionable, han dejado importantes secuelas en el desarrollo
socioemocional de las personas afectando sus vidas en muy diversos planos y retando la
inteligencia no solo en el aspecto intelectual tradicionalmente reconocido, sino, sobre todo en el
aspecto emocional, en el que existe una brecha de educacion y aprendizaje aun no
suficientemente tratada

En sentido general, los resultados de este estudio revelaron que en los participantes el
evento critico vivido al padecer de COVID-19, ha impactado negativamente en varias
dimensiones de su inteligencia emocional, como es el caso de sus motivaciones, su capacidad
empética y de forma mas marcada su autocontrol y autorregulacion conductual, lo que ha
afectado directamente al personal de enfermeria que debe manejar tanto técnica como
éticamente su evolucion de salud.

La investigacion deja un espacio abierto a propuestas de educacion socioemocional que
involucren tanto a los pacientes que son diagnosticados con esta enfermedad, como a los

trabajadores de salud, que estan directamente vinculados a ellos.
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