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INTELIGENCIA EMOCIONAL Y RENDIMIENTO ACADÉMICO EN 

ESTUDIANTES DEL TERCERO Y DUDODÉCIMO SEMESTRE DE LA 

CARRERA DE MEDICINA. ESCUELA DE CIENCIAS DE LA SALUD “DR. 

FRANCISCO BATTISTINI CASALTA” CIUDAD BOLÍVAR - ESTADO 

BOLÍVAR. NOVIEMBRE - DICIEMBRE 2023. 

López, D. y Mata, A. 2023 

 

RESUMEN 

 

La relación entre demandas asistenciales y académicas de la carrera de 

medicina y las competencias emocionales, tienen importancia en el aprendizaje y 

formación de los estudiantes de medicina, pudiendo ambas repercutir en el 

rendimiento académico. Objetivo: Evaluar la relación existente entre la inteligencia 

emocional y el rendimiento académico en estudiantes del tercero y duodécimo 

semestre de la carrera de medicina de la escuela de ciencias de la salud “Dr. 

Francisco Battistini Casalta”, de ciudad Bolívar, estado Bolívar, durante el periodo de 

noviembre a diciembre de 2023. Metodología: Estudio descriptivo, transversal, de 

campo, no experimental. La muestra estuvo constituida por 124 estudiantes que 

cumplieron con los criterios de inclusión. Resultados: Se encontró que; 85,5% 

(n=106) fueron de sexo femenino; 41,9% (n=52) tenía entre 18-20 años; 53,2% 

(n=66) eran cursantes del 12vo semestre de la carrera de medicina; 50,0% (n=62) 

tuvo una inteligencia emocional muy bien desarrollada y 54,8% (n=68) tuvo un 

rendimiento académico bueno. No se encontraron diferencias estadísticamente 

significativas al relacionar la inteligencia emocional con las características 

previamente descritas. Al comparar el rendimiento académico con la edad, sexo, el 

semestre cursado, y los niveles de inteligencia emocional, tampoco se hallaron 

diferencias significativas. Conclusiones: Se encontró una relación entre la inteligencia 

emocional y el rendimiento académico en estudiantes del tercero y duodécimo 

semestre de la carrera de medicina de la escuela de ciencias de la salud “Dr. 

Francisco Battistini Casalta”, de ciudad Bolívar, estado Bolívar, pero sin una 

diferencia estadísticamente significativa entre ambas variables. 

 

Palabras clave: Inteligencia emocional, rendimiento académico, estudiantes de 

medicina. 
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INTRODUCCIÓN 

 

Es evidente que la época actual se caracteriza por la globalización, lo cual ha 

hecho que surjan grandes transformaciones a nivel social, político y económico en el 

mundo, además de los avances tecnológicos y científicos, lo cual ocasiona que la 

humanidad se torne convulsionada, agitada y apresurada en estos tiempos modernos, 

por ende las personas deben enfrentarse a diferentes confrontaciones, situaciones y 

estímulos en su día a día lo cual requiere que aprendan a reaccionar ante estas y ser 

cada vez personas más inteligentes emocionalmente. Sin embargo, por mucho tiempo 

las instituciones educativas no se han preocupado por desarrollar esta inteligencia en 

los estudiantes (Hernández et al., 2020)  

 

El modelo de las instituciones educativas que imperó hasta antes del siglo XXI, 

fue el del carácter "antiemocional”. Siendo desde sus orígenes, una escuela en la cual 

las emociones son reprimidas y desacreditadas; solo con la finalidad de facilitar y 

controlar el tiempo, la mente, el cuerpo y sobre todo, las emociones de los y las 

educandos, aduciendo que entre la razón y la emoción existía un universo de 

distancia, centrándose sólo en impartir conocimientos y dejando de lado la parte 

emocional, sin considerar que las personas son seres humanos racionales y 

emocionales, y que siempre se puede tener una mezcla entre mayor o menor 

racionalidad o menor o mayor emocionalidad o por el contrario en equilibrio entre la 

influencia de ambas dimensiones humanas (Hernández et al., 2020).  

 

A pesar, de que muchos pensadores habían hablado de la importancia de las 

emociones en la vida de las personas y de su impacto en las distintas áreas del 

pensamiento, el término de inteligencia emocional solo empezó a tomar auge en la 

última década, ya que se ha considerado que esta es un factor de éxito en diferentes 

ámbitos de la vida del individuo, de la profesión, y en la escuela, es decir, de esta 
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depende en gran medida el éxito o el fracaso de las personas a lo largo de su vida 

(Bru et al., 2022). 

 

La inteligencia emocional (IE) se ha convertido en una habilidad necesaria para 

cualquier ámbito de la vida de las personas, ya que esto no solo les permite tener un 

mejor funcionamiento, sino que les permite conocer sus estados emocionales, pensar 

las emociones y comprender y controlar sus respuestas emocionales y de 

comportamiento (Bagher et al., 2020).  

 

La IE fue descrita y conceptualizada por primera vez por Salovey y Mayer, 

como una construcción basada en la capacidad análoga a la inteligencia general. 

Argumentaron que las personas con un alto nivel de IE tenían ciertas habilidades 

relacionadas con la evaluación y regulación de las emociones y que, en consecuencia, 

podían regular las emociones en sí mismos y en los demás para lograr una variedad 

de resultados adaptativos. Este constructo ha recibido una atención creciente tanto de 

la comunidad científica como del público en general debido a sus implicaciones 

teóricas y prácticas para la vida diaria (Bru et al., 2022).  

 

Los mismos autores definieron la IE como “la capacidad de llevar a cabo un 

razonamiento preciso sobre las emociones y la capacidad de utilizar las emociones y 

el conocimiento emocional para potenciar el pensamiento”. Esta definición sugiere 

que la IE está lejos de ser conceptualizada como un atributo unidimensional y que 

una operacionalización multidimensional sería teóricamente coherente (O´Connor et 

al., 2019).  

 

Sin embargo, en la actualidad han surgido diferentes formas de conceptualizar 

la IE, que se resumen principalmente en tres modelos: capacidad, rasgo y mixto. 

Estos modelos han influido en la construcción de instrumentos de medida. En el 

modelo de habilidades, desarrollado por Mayer y Salovey, la IE es vista como una 



3 

 

 

forma de inteligencia innata compuesta por varias capacidades que influyen en cómo 

las personas entienden y manejan sus propias emociones y las de los demás. Estas 

habilidades de procesamiento de emociones son: (1) percepción, evaluación y 

expresión de emociones, (2) facilitación emocional del pensamiento, (3) comprensión 

y análisis de emociones, y (4) regulación reflexiva de emociones (Bunce et al., 2019).  

 

De acuerdo con esta conceptualización, las medidas fueron diseñadas como 

pruebas de desempeño. Posteriormente, se desarrolló el modelo propuesto por 

Petrides y Furnham, el modelo de rasgos. Este modelo define la IE como un rasgo; es 

decir, como un patrón de comportamiento persistente en el tiempo (a diferencia de la 

habilidad, que aumenta con el tiempo y el entrenamiento), y se asocia con tendencias 

disposicionales, rasgos de personalidad o creencias de autoeficacia. Está compuesto 

por quince dimensiones de la personalidad, agrupadas en cuatro factores: bienestar, 

autocontrol, emocionalidad y sociabilidad (Wen et al., 2019).  

 

El último de los tres modelos principales de conceptualización de la IE es el 

mixto. Se compone de dos grandes ramas que consideran este constructo como una 

mezcla de rasgos, competencias y habilidades. De acuerdo con el primero, 

desarrollado por Bar-On, la IE es un conjunto de habilidades y competencias no 

cognitivas que influyen en la capacidad para afrontar con éxito las demandas y 

presiones ambientales, y se compone de cinco componentes clave: habilidades 

intrapersonales, interpersonales, de adaptación, de manejo del estrés y del estado de 

ánimo general (Miao et al., 2017).  

 

El segundo, propuesto por Goleman, también conceptualiza la IE como un 

modelo mixto que comparte ciertos aspectos con el modelo Bar-On. Se compone de 

los siguientes elementos: reconocimiento de las propias emociones, gestión de las 

emociones, automotivación, reconocimiento de las emociones de los demás y gestión 
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de las relaciones. Estas competencias emocionales y sociales contribuirían al 

desempeño gerencial y al liderazgo (Miao et al., 2017).  

 

Hasta la fecha, la importancia que los académicos otorgan al estudio de la IE ha 

sido reconocida por la literatura en muchas áreas, como el lugar de trabajo. Por 

ejemplo, en profesiones donde se necesita trabajar con personas, el síndrome de 

burnout es común. Es un síndrome que se expresa por un aumento del agotamiento 

emocional y la indiferencia, así como por una disminución de la eficacia profesional 

(Sánchez y Breso, 2020). 

 

En ese sentido, numerosos estudios han demostrado que la IE puede ayudar a 

cambiar las actitudes y comportamientos de los empleados en trabajos que implican 

demandas emocionales al aumentar la satisfacción laboral y reducir el estrés laboral. 

Asimismo, por un lado, se ha encontrado que determinadas variables psicológicas, 

entre ellas la IE y la competencia social, se relacionan con un menor malestar 

psicológico. Por otro lado, la adquisición de habilidades emocionales y sociales 

puede servir para desarrollar la resiliencia, que es una variable protectora frente al 

malestar psicológico (Sánchez y Breso, 2020).  

 

De igual forma, se ha estudiado el papel de la IE en el área académica y su 

impacto en el desempeño de estudiantes. Desde el punto de vista psicológico, la IE, se 

ocupa del comportamiento desviado a través de la autoconciencia y la 

automotivación, regula las habilidades emocionales y sociales y convierte la energía 

emocional en energía positiva. Los investigadores han examinado la conexión entre la 

IE y otras variables, como el manejo del estrés, la ansiedad ante los exámenes y las 

habilidades para resolver problemas (Xue et al., 2021).  

 

Además, algunos autores han postulado que los estudiantes con alta IE se 

desempeñan bien al enfrentar los desafíos académicos y son capaces de desarrollar 
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hábitos de estudio saludables. Los hábitos de estudio brindan estabilidad académica y 

son necesarios para el éxito académico. Estos hábitos se pueden mejorar a través de 

diversas prácticas y entrenamiento. Varios estudios han discutido los factores que 

afectan los hábitos de estudio, y la IE se considera un elemento importante en el 

desarrollo de hábitos de estudio (Kokkinos y Vlavianou, 2021).  

 

El compromiso cognitivo es un predictor esencial del aprendizaje y rendimiento 

en clase. En el compromiso cognitivo, los estudiantes aprenden cómo se puede 

utilizar el conocimiento previo para relacionarse con problemas de la vida real y 

aprender a manejar tareas prácticas. El compromiso cognitivo funciona eficazmente 

con factores intelectuales como la autorregulación y los objetivos de aprendizaje 

deseados (Iqbal et al., 2022). 

 

Muchos estudios han explorado el compromiso cognitivo con diferentes 

constructos en el campo de la psicología educativa. A propósito de esto, un estudio 

concluyó que el compromiso cognitivo está conectado positivamente con la 

motivación académica del estudiante y por tanto tiene influencia en el rendimiento 

académico del mismo (Iqbal et al., 2022).  

 

El rendimiento académico se define como el producto de la asimilación del 

contenido de los programas de estudio, expresado en calificaciones dentro de una 

escala convencional. El término rendimiento nació en las sociedades industriales de 

donde derivó a otros ámbitos de la ciencia y de la técnica. Al ámbito escolar llegó 

tardíamente y con frecuencia se le identificó con aprendizaje.  Este es 

multidimensional determinado por los diversos objetivos y logros pretendidos por la 

acción educativa. Desde la perspectiva operativa del término, se define como la “nota 

o calificación media obtenida durante el periodo universitario que cada alumno haya 

cursado” (Masud et al., 2019).  
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Por ser cuantificable, el rendimiento académico determina el conocimiento 

alcanzado, y es tomado como único criterio para medir el éxito o fracaso escolar a 

través de un sistema de calificaciones de 0 a 10 en la mayoría de los centros 

educativos públicos y privados, en otras instituciones se utilizan el sistema de 

porcentajes de 0 a 100%, y en los casos de las instituciones bilingües, se utiliza el 

sistema de letras que va desde “A” a la “F”, para evaluar al estudiante como 

deficiente, bueno, muy bueno, o excelente en la comprobación y evaluación de sus 

conocimientos y capacidades. Las calificaciones dadas y la evaluación tienen que ser 

una medida objetiva sobre el estado del rendimiento de los alumnos (Arief, 2019).  

 

El rendimiento académico sintetiza la acción del proceso educativo, no sólo en 

el aspecto cognoscitivo logrado por el educando, sino también en el conjunto de 

habilidades, destrezas, aptitudes, ideales e intereses. En el intervienen factores como 

el nivel intelectual, la personalidad, la motivación, las aptitudes, los intereses, los 

hábitos de estudio, la autoestima o la relación profesor-alumno y la inteligencia 

emocional (Tadese et al., 2022). 

 

El factor psicopedagógico que más peso tiene en la predicción del rendimiento 

académico es la inteligencia y, por tanto, parece razonable hacer uso de instrumentos 

de inteligencia estandarizados (test) con el propósito de detectar posibles grupos de 

riesgo de fracaso escolar (Tadese et al., 2022). En ese sentido, englobando todo lo 

anteriormente mencionado, se puede decir que el rendimiento académico ya sea en 

cualquier etapa o nivel de educación (preescolar, primaria, secundaria, universitaria) 

es el resultado de diversos aspectos presentes en el individuo y en su ambiente al 

momento de realizar cualquier actividad de aprendizaje durante un determinado 

tiempo (Brew et al., 2021). 

 

El rendimiento académico no es la única variable asociada al éxito profesional, 

la prosperidad, el prestigio, la satisfacción y la calidad de vida, ya que se ha 
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encontrado que la IE puede tener un mayor impacto en este aspecto, en comparación 

con el rendimiento académico. La IE se vincula con el control emocional, la habilidad 

para negociar, la automotivación, la persistencia, la empatía y la calidad de las 

relaciones interpersonales. Además es un componente básico en el liderazgo, la 

estabilidad y la flexibilidad emocional, la capacidad de adaptación y el manejo de la 

frustración e incertidumbre. Por esto, se puede convertir en un factor que predice el 

buen desempeño en contextos educativos y laborales (Figueroa y Funes, 2018).  

 

En los últimos años, la educación ha incorporado la IE como complemento al 

desarrollo del potencial cognitivo. Esto a su vez puede resultar un factor importante 

en el rendimiento académico del estudiantado universitario ya que este constituye un 

elemento imprescindible en el abordaje de la calidad de la educación superior. El 

estudio sobre la relación entre la IE y el rendimiento puede considerarse complicado, 

pues las investigaciones realizadas en este sentido son a menudo contradictorias. 

Dependiendo del enfoque y los instrumentos utilizados, las relaciones entre IE y el 

rendimiento han demostrado ser tanto positivas como negativas (Vera y Trunce, 

2019).  

 

Por otro lado, la IE es clave para organizar las destrezas interpersonales y de 

comunicación en la profesión médica; de acuerdo con esto, se dice que la IE ayuda 

en: a) la relación médico-paciente, aspectos relacionados con la calidad del cuidado y 

la satisfacción del paciente, b) el rendimiento, el nivel de implicación y la satisfacción 

profesional de los médicos, y, finalmente en el c) entrenamiento y desarrollo de las 

habilidades de comunicación clínica. Además, se observa menor cansancio emocional 

y síntomas psicosomáticos, el grado de adherencia de los pacientes al tratamiento y el 

nivel de satisfacción de estos es mayor (León et al., 2021).  

 

La IE, es una competencia social relevante en cualquier profesión, más aún en 

las ciencias de la salud, cuyos profesionales deben interactuar ante situaciones de 
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crisis, dolor, sufrimiento y muerte, que les exige un afrontamiento adecuado, ágil, 

empático y proactivo. La IE alude a un componente informativo y a un contexto 

formativo de orden teórico práctico, con beneficios en todos los campos de 

desempeño cotidiano, social, familiar, laboral y en la formación profesional (Páez et 

al., 2020).  

 

En Malasia, How et al. (2013), realizaron un estudio con el objetivo de 

examinar el efecto de la IE en el rendimiento académico de estudiantes de medicina 

de primer y último año. En el estudio, participaron 163 estudiantes de medicina (tasa 

de respuesta del 66,0%). La distribución por sexo y etnia fue representativa. La 

puntuación total de IE fue predictor de buen rendimiento global (OR 1,01), predictor 

negativo de mal resultado de rendimiento global (OR 0,97), y se relacionó 

significativamente con el resultado final del rendimiento anual. 

 

En Colombia, Páez et al. (2020), realizaron un estudio con el objetivo de 

determinar la IE, y la empatía médica en estudiantes de primero al décimo de la 

carrera de medicina. El valor promedio de IE obtenido en el estudio fue de 60,38; 

65,5% de la población se ubicó en un nivel “muy bajo”, inferior al comparar con 

estudios análogos, en otras poblaciones de estudiantes de medicina. El valor de 

empatía médica fue de 95,39, que resultó comparable con el obtenido en otros 

estudios. Como conclusión, no hubo relación significativa de ninguna de las dos 

variables con el sexo, pero sí con el semestre.  

 

En Venezuela, García et al. (2021), en un estudio sobre IE y autoeficacia 

académica en relación con el bienestar psicológico de estudiantes universitarios 

durante la COVID-19. La muestra estuvo compuesta por 277 estudiantes 

universitarios, de los cuales 252 eran mujeres (91%), con una media de edad de 

20,35. Los resultados indicaron niveles medios de autoeficacia académica (IQR=2), 

inteligencia emocional: claridad (IQR=10), atención (IQR=10) y bienestar 
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psicológico (IQR=5), con diferencias estadísticas según sexo y edad, concretamente 

en regulación emocional (p<0,001) y en vínculos de bienestar psicológico (p=0,012) 

a favor de los hombres. La IE y la autoeficacia académica resultaron ser predictores 

significativos del bienestar psicológico y sus dimensiones, específicamente sobre el 

control. 

 

En Bolívar, Venezuela, Giurlani y Guevara (2022), realizaron un estudio con el 

objetivo de determinar la inteligencia emocional como predictor de rendimiento 

académico en estudiantes de medicina. Estos autores encontraron que la mayoría era 

de sexo femenino (75,50%), con un rango de edad entre 22 y 27 años. El índice 

mayor fue de 9,30, el grupo etario entre 30 y 31 años del sexo femenino, presentó en 

promedio 40 puntos con un 15,56%, indicando que debe mejorar su atención: ya que 

prestaba demasiada atención a sus sentimientos. En cambio, que el grupo etario entre 

24 y 25 años evidenció un promedio de 30 puntos, con un 11,68%, que indica que 

tienen una adecuada atención a sus sentimientos. Concluyendo que el sexo masculino 

fue quien presentó una inadecuada comprensión de sus estados emocionales en 

contraste con el sexo femenino que si presentó una adecuada capacidad de 

comprender las emociones.  

 

En nuestro medio, la información encontrada en la literatura sobre el tema 

planteado, es escasa. Por tal motivo, y con base a lo antes mencionado, se consideró 

de gran interés desarrollar el presente estudio con el fin de evaluar la relación 

existente entre la inteligencia emocional y el rendimiento académico en estudiantes 

del tercero y duodécimo semestre de la carrera de medicina de la escuela de ciencias 

de la salud “Dr. Francisco Battistini Casalta”, de ciudad Bolívar, estado Bolívar, 

durante el periodo de noviembre a diciembre de 2023.  
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JUSTIFICACIÓN 

 

La IE es un área principal en la psicología educativa y un factor clave en la vida 

académica de los estudiantes. Se ocupa del comportamiento desviado a través de la 

autoconciencia y la automotivación, regula las habilidades emocionales y sociales y 

convierte la energía emocional en energía positiva. Actualmente, la IE es 

ampliamente considerada como una medida central que afecta el desempeño laboral y 

académico. Esto podría demostrarse ya que la IE describe la capacidad de un 

individuo para manejar las emociones junto con los procesos cognitivos como un 

medio para motivarse a sí mismo con respecto a los objetivos distales y proximales 

(Alonazi, 2020).  

 

Por otra parte, resulta muy significativo notar que la existencia entera de un ser 

humano se basa comúnmente en la cantidad de conocimiento que él o ella adquiere, 

cuánto este conocimiento se utiliza para desarrollarse a sí mismo, a su país y al 

mundo en general. Esto explica la razón subyacente a la necesidad de la educación. 

Lo básico que se obtiene de la educación es el conocimiento. En ese sentido, los 

educadores e investigadores han estado interesados durante mucho tiempo en 

explorar las variables que contribuyen a la calidad del rendimiento académico, siendo 

la IE uno de los más importantes (Figueroa y Funes, 2018). 

 

En Venezuela, existe poca información sobre la IE relacionada con el 

rendimiento académico en estudiantes de medicina. Por lo tanto, el presente estudio 

intenta revisar los puntos relevantes sobre el tema y dar continuidad a futuras 

investigaciones realizadas en el país, con el objetivo de aportar datos estadísticos 

actualizados datos sobre como la IE afecta o no, el rendimiento académico de los 

estudiantes. 
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OBJETIVOS 

 

Objetivo general 

 

Señalar la relación entre la inteligencia emocional y el rendimiento académico 

en estudiantes del tercero y duodécimo semestre de la carrera de medicina de la 

escuela de ciencias de la salud “Dr. Francisco Battistini Casalta”, de ciudad Bolívar, 

estado Bolívar, durante el periodo de noviembre a diciembre de 2023. 

 

Objetivos específicos 

 

1. Mencionar características socio demográficas de los estudiantes de 

medicina.  

 

2. Determinar el grado de inteligencia emocional y rendimiento académico 

de los estudiantes de medicina. 

 

3. Comparar el grado inteligencia emocional de los estudiantes según 

edad, sexo y semestre en curso. 

 

4. Comparar el rendimiento académico de los estudiantes según edad, sexo 

y semestre en curso. 

 

5. Correlacionar el grado de inteligencia emocional con el rendimiento 

académico de los estudiantes de medicina. 
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METODOLOGÍA 

 

Tipo de estudio 

 

Este estudio fue de tipo descriptivo, de corte transversal, de campo, no 

experimental. 

 

Universo 

 

Conformado por 410 estudiantes, dónde 210 pertenecen al tercer y 200 al 

duodécimo semestre de la carrera de medicina de la escuela de ciencias de la salud 

“Dr. Francisco Battistini Casalta”, de ciudad Bolívar, estado Bolívar, durante el 

periodo de noviembre a diciembre de 2023.  

 

Muestra 

 

Conformada en forma aleatoria por 124 estudiantes del tercero y duodécimo 

semestre de la carrera de medicina de la escuela de ciencias de la salud “Dr. 

Francisco Battistini Casalta”, de ciudad Bolívar, estado Bolívar, durante el periodo de 

noviembre a diciembre de 2023, que firmaron el consentimiento informado.  

 

Criterios de inclusión 

 

• Estudiantes de medicina de ambos sexos mayores de 18 años.  

• Estudiantes de medicina inscritos en la escuela de ciencias de la salud 

“Dr. Francisco Battistini Casalta”, cursantes del tercero y duodécimo 

semestre.  

• Estudiantes de medicina que firmen el consentimiento informado.
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Criterios de exclusión 

 

Estudiantes de medicina que no deseen participar en el estudio y que no firmen 

el consentimiento informado. 

 

Procedimientos 

 

Se elaboró una carta dirigida a la ciudadana Carmen Ruíz, directora de la 

escuela de ciencias de la salud “Dr. Francisco Battistini Casalta”, de ciudad Bolívar, 

estado Bolívar, a fin de solicitar la autorización para la realización del trabajo de 

investigación (Apéndice A). Posteriormente, se procedió a entregar a los estudiantes 

de medicina que cumplieron con los criterios de inclusión, un consentimiento 

informado en el cual firmaron aceptando su participación voluntaria en el estudio 

(Apéndice B). Luego, se recopilará la información que fueron obtenidos mediante una 

hoja de recolección de datos elaborado por las tesistas  (Apéndice, C). Las encuestas 

se realizaron en forma online a través de cuestionarios electrónicos.  

 

Para la determinación de la inteligencia emocional, se hizo uso de la Emotional 

Quotient Inventory Youth Version (EQ-i®: YV), de Reuven Bar-On; adaptada por 

Nelly Ugarriza Chávez y Liz Pajares (Anexo A), el cual es un inventario que integra 

conocimientos teóricos, fundamentos empíricos y una fina sofisticación de las 

técnicas psicométricas. 

 

El instrumento es confiable, válido y ofrece al usuario un número importante de 

características que incluye una muestra normativa amplia, normas específicas de sexo 

y edad (4 diferentes grupos de edades entre los 7 y 18 años), escalas 

multidimensionales que evalúan las características centrales de la inteligencia 

emocional, una escala de impresión positiva para identificar a los que intentan crear 

una imagen exageradamente favorable de sí misma, un factor de corrección que 
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permite al usuario un ajuste de las respuestas positivas que tienden a dar los niños 

muy pequeños, un índice de inconsistencia, que está diseñado para detectar el estilo 

de respuesta discrepante, pautas para la administración, calificación y obtención de un 

perfil de resultados computarizados y alta confiabilidad y validez. 

 

El BarOn ICE: NA contine 60 ítems distribuidos en 7 escalas. También incluye 

una escala que evalúa las repuestas inconsistentes (índice de inconsistencia), que está 

diseñado para identificar las respuestas al azar. Este cuestionario usa una escala de 

tipo Likert de cuatro puntos la cual contiene una serie de frases cortas que permiten 

hacer una descripción de ti mismo(a). Para ello, los evaluados responden a cada ítem 

de acuerdo a como sienten, piensan o actúan la mayoría de las veces, según las 

siguientes opciones de respuestas: 1) Muy rara vez; 2; Rara vez; 3; A menudo y 4) 

Muy a menudo. 

 

Los puntajes estándar del BarOn ICE: NA tienen una media de 100 y una 

desviación estándar de 15. Se debe destacar que los puntajes estándares usados, son 

puntuaciones estándares lineales. Las puntuaciones estándares lineales no 

transforman la distribución actual de las variables en ningún sentido, de allí que cada 

variable haya sido convertida a una media de 100 y a una desviación estándar de 15, 

la distribución de los puntajes escalares no cambia. Las variables que no están 

normalmente distribuidas en los puntajes brutos continuarán distribuidas de manera 

no normal después de la transformación. 

 

Los rangos de puntuación son los siguientes: 

 

• 130 y más: capacidad emocional y social atípica. Excelentemente 

desarrollada. 
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• 120 a 129: capacidad emocional y social muy alta. Muy bien 

desarrollada. 

• 110 a 119: capacidad emocional y social alta. Bien desarrollado. 

• 90 a 109: capacidad emocional y social adecuada. Promedio. 

• 80 a 89: capacidad emocional y social baja. Mal desarrollado. 

• 70 a 79: capacidad emocional y social muy baja. 

• 69 y menos: capacidad emocional y social atípica y deficiente. Nivel de 

desarrollo marcadamente bajo 

 

Para la variable rendimiento académico se midió a través del récord académico 

de cada estudiante, entre todas las notas se obtuvo el promedio. Posteriormente, se 

ajustó el promedio a una escala para medir el rendimiento académico de los mismos. 

 

SUBESCALA PUNTUACIÓN 

Bajo <4 

Regular 5-6 

Bueno 7-8 

Excelente 9-10 

 

Análisis estadístico 

 

Los resultados fueron presentados mediante tablas de distribución de 

frecuencias y tablas de contingencia utilizando valores absolutos; realizados con el 

programa Microsoft Excel® 2010 para la elaboración de la base de datos y el paquete 

estadístico IBM SPSS Windows versión 23 para el análisis de los mismos. Para 

comprar variables se empleó la prueba de Chi cuadrado (χ2) según el caso, con 

margen de confianza de 95%. Se hizo uso del porcentaje como medida de resumen. 
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RESULTADOS 

 

De la muestra comprendida por 124 estudiantes de medicina; 85,5% (n=106) 

fueron de sexo femenino y 14,5% (n=18) restante, de sexo masculino. Se evidenció 

que 41,9% (n=52) tenía un rango de edad de 18-20 años; seguido de aquellos que 

tuvieron 24-26 años, donde se encontró al 32,3% (n=40) de la muestra. No se 

encontraron diferencias estadísticamente significativas entre las variables (p=0,42). 

Tomando en cuenta el semestre cursado; 53,2% (n=66) eran cursantes del 12vo 

semestre, seguido de aquellos que se encontraban en el 3er semestre donde se 

encontró al 46,8% (n=58) restante, sin diferencias estadísticamente significativas de 

acuerdo al sexo (p=0,51) (Tabla 1). 

 

Al determinar el nivel de inteligencia emocional, en 50,0% (n=62) estuvo muy 

bien desarrollada, seguido de aquellos donde estuvo extremadamente desarrollada en 

27,4% (n=34). Con respecto al rendimiento académico, en 54,8% (n=68) fue bueno, 

seguido de aquellos con rendimiento regular en 41,9% (n=52) (Tabla 2). 

 

Al relacionar la inteligencia emocional con las características previamente 

descritas, se evidenció que, con respecto a la edad, en todos los niveles de IE 

(excelentemente desarrollada, muy bien desarrollada, bien desarrollada y promedio) 

tenían entre 18-20 años en 35,3% (n=12); 41,9% (n=26); 40,0% (n=8) y 75,0% (n=6), 

respectivamente (p=0,49). Según el sexo, en todos los grupos predominó el sexo 

femenino en 94,1% (n=32); 87,1% (n=54); 60,0% (n=12) y 100,0% (n=8), 

respectivamente (p=0,37). Referente al año cursado, los que tuvieron una IE 

excelentemente desarrollada y muy bien desarrollada, se encontraban en el 12vo 

semestre en 64,7% (n=22) y 58,1% (n=36), respectivamente. En cambio, los que 

tuvieron una IE bien desarrollada y promedio, estaban cursando el 3er semestre en 

70,0% (n=14) y 75,0% (n=6), respectivamente (p=0,09) (Tabla 3). 
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Al comparar el rendimiento académico con dichas características, se encontró 

que, con respecto a la edad, los que tuvieron rendimiento bajo, tenían más de 30 años 

en 100,0% (n=2) (Tabla 4). 

 

Los que tuvieron rendimiento regular y excelente tuvieron entre 24-26 años con 

38,5% (n=20) y 100,0% (n=2) y, los que tuvieron rendimiento bueno, tenían entre 18-

20 años con 47,1% (n=32) (p=0,22). Según el sexo, en todos los grupos predominó el 

sexo femenino en 100,0% (n=2); 88,5% (n=23); 82,4% (n=28) y 100,0% (n=2), 

respectivamente (p=0,28). Relativo al año cursado, los que tuvieron una IE 

excelentemente desarrollada y muy bien desarrollada, se encontraban en el 12vo 

semestre en 100,0% (n=2) y 61,5% (n=32), respectivamente. Por el contrario, los que 

tuvieron una IE bien desarrollada y promedio, estaban cursando el 3er semestre en 

52,9% (n=36) y 100,0% (n=2), respectivamente (p=0,44) (Tabla 4). 

 

Por último, al comparar el rendimiento académico con los niveles de IE, se 

encontró que, los que tuvieron bajo rendimiento tenían una IE promedio en 100,0% 

(n=2). Los que tuvieron rendimiento regular, tuvieron una IE excelentemente 

desarrollada y muy bien desarrollada en 34,6% (n=18), para cada caso. Los que 

tuvieron un buen rendimiento, tuvieron IE muy bien desarrollada en 64,7% (n=44) y, 

los que tuvieron un rendimiento excelente, tuvieron IE excelentemente desarrollada 

en 100,0% (n=2). No obstante, no se encontraron diferencias estadísticamente 

significativas (p=0,58) (Tabla 5). 
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Tabla 1 

 

Estudiantes según edad, sexo y semestre cursado. Escuela de Ciencias de la 

Salud “Dr. Francisco Battistini Casalta”. Ciudad Bolívar, estado Bolívar.  

Noviembre - diciembre 2023. 

 

Categoría 

Sexo 
Total 

(n=124;100%) Masculino 

(n=18; 14,5%) 

Femenino 

(n=106; 

85,5%) 

n (%) n (%) n (%) 

Edad (años)¶    

    18-20 6 (33,3) 46 (43,4) 52 (41,9) 

    21-23 4 (22,2) 12 (11,3) 16 (12,9) 

    24-26 6 (33,3) 34 (32,1) 40 (32,3) 

    27-29 2 (11,1) 10 (9,4) 12 (9,7) 

    ≥30 0 (0,0) 4 (3,8) 4 (3,2) 

Semestre cursado††    

    3ro 8 (44,4) 50 (47,2) 58 (46,8) 

    12vo 10 (55,6) 56 (52,8) 66 (53,2) 
¶ χ2 con corrección de Yates = 0,38; gl: 4; Test de Fisher: p: 0,42 (NS) 
†† χ2 con corrección de Yates = 0,46; gl: 1; Test de Fisher: p: 0,51 (NS) 
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Tabla 2 

 

Estudiantes según grado de inteligencia emocional y rendimiento académico. 

Escuela de Ciencias de la Salud “Dr. Francisco Battistini Casalta”. Ciudad 

Bolívar, estado Bolívar. Noviembre - diciembre 2023. 

 

Categoría 

Total 

(n=124) 

n (%) 

Inteligencia emocional  

   Excelentemente desarrollada 34 (27,4) 

   Muy bien desarrollada 62 (50,0) 

   Bien desarrollada 20 (16,1) 

   Promedio 8 (6,5) 

   Mal desarrollada 0 (0,0) 

   Muy mal desarrollada 0 (0,0) 

   Marcadamente baja 0 (0,0) 

Rendimiento académico  

   Bajo 2 (1,6) 

   Regular 52 (41,9) 

   Bueno   68 (54,8) 

   Excelente   2 (1,6) 
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Tabla 3 

 

Estudiantes según inteligencia emocional de acuerdo a edad, sexo y semestre 

cursado. Escuela de Ciencias de la Salud “Dr. Francisco Battistini Casalta”. 

Ciudad Bolívar, estado Bolívar. Noviembre - diciembre 2023. 

 

Categoría 

Inteligencia emocional 

Total 

(n=124) 

Excelentemente 

desarrollada 

(n=34) 

Muy bien 

desarrollada 

(n=62) 

Bien 

desarrollada 

(n=20) 

Promedio 

(n=8) 

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) 

Edad (años)¶      

    18-20 12 (35,3) 26 (41,9) 8 (40,0) 6 (75,0) 52 (41,9) 

    21-23 6 (17,6) 8 (12,9) 2 (10,0) 0 (0,0) 16 (12,9) 

    24-26 16 (47,1) 18 (29,0) 6 (30,0) 0 (0,0) 40 (32,3) 

    27-29 0 (0,0) 10 (16,1) 2 (10,0) 0 (0,0) 12 (9,7) 

    ≥30 0 (0,0) 0 (0,0) 2 (10,0) 2 (25,0) 4 (3,2) 

Sexo†      

   Masculino 2 (5,9) 8 (12,9) 8 (40,0) 0 (0,0) 18 (14,5) 

   Femenino 32 (94,1) 54 (87,1) 12 (60,0) 8 (100,0) 106 (85,5) 

Semestre cursado††      

    3ro 12 (35,3) 26 (41,9) 14 (70,0) 6 (75,0) 58 (46,8) 

    12vo 22 (64,7) 36 (58,1) 6 (30,0) 2 (25,0) 66 (53,2) 
 

¶ χ2 con corrección de Yates = 0,30; gl: 12; Test de Fisher: p: 0,49 (NS) 
† χ2 con corrección de Yates = 0,23; gl: 3; Test de Fisher: p: 0,37 (NS) 
†† χ2 con corrección de Yates = 0,11; gl: 3; Test de Fisher: p: 0,09 (NS) 
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Tabla 4 

 

Estudiantes según rendimiento académico de acuerdo a edad, sexo y semestre 

cursado. Escuela de Ciencias de la Salud “Dr. Francisco Battistini Casalta”. 

Ciudad Bolívar, estado Bolívar. Noviembre - diciembre 2023. 

 

Categoría 

Rendimiento académico 
Total 

(n=124) 
Bajo 

(n=2) 

Regular 

(n=52) 

Bueno 

(n=68) 

Excelente 

(n=2) 

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) 

Edad (años)¶      

    18-20 0 (0,0) 18 (34,6) 32 (47,1) 2 (100,0) 52 (41,9) 

    21-23 0 (0,0) 2 (3,8) 14 (20,6) 0 (0,0) 16 (12,9) 

    24-26 0 (0,0) 20 (38,5) 20 (29,4) 0 (0,0) 40 (32,3) 

    27-29 0 (0,0) 10 (19,2) 2 (2,9) 0 (0,0) 12 (9,7) 

    ≥30 2 (100,0) 2 (3,8) 0 (0,0) 0 (0,0) 4 (3,2) 

Sexo†      

   Masculino 0 (0,0) 6 (11,5) 12 (17,6) 0 (0,0) 18 (14,5) 

   Femenino 2 (100,0) 46 (88,5) 56 (82,4) 2 (100,0) 106 (85,5) 

Semestre cursado††      

    3ro 0 (0,0) 20 (38,5) 36 (52,9) 2 (100,0) 58 (46,8) 

    12vo 2 (100,0) 32 (61,5) 32 (47,1) 0 (0,0) 66 (53,2) 
¶ χ2 con corrección de Yates = 0,15; gl: 12; Test de Fisher: p: 0,22 (NS) 
† χ2 con corrección de Yates = 0,34; gl: 3; Test de Fisher: p: 0,28 (NS) 
†† χ2 con corrección de Yates = 0,56; gl: 3; Test de Fisher: p: 0,44 (NS) 
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Tabla 5 

 

Estudiantes según grado de inteligencia emocional y rendimiento académico. 

Escuela de Ciencias de la Salud “Dr. Francisco Battistini Casalta”. Ciudad 

Bolívar, estado Bolívar. Noviembre - diciembre 2023. 

 

Inteligencia emocional 

Rendimiento académico 
Total 

(n=124) 
Bajo 

(n=2) 

Regular 

(n=52) 

Bueno 

(n=68) 

Excelente 

(n=2) 

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) 

Excelentemente desarrollada 0 (0,0) 18 (34,6) 14 (20,6) 2 (100,0) 34 (27,4) 

Muy bien desarrollada 0 (0,0) 18 (34,6) 44 (64,7) 0 (0,0) 62 (50,0) 

Bien desarrollada 0 (0,0) 12 (23,1) 8 (11,8) 0 (0,0) 20 (16,1) 

Promedio 2 (100,0) 4 (7,7) 2 (2,9) 0 (0,0) 8 (6,5) 
χ2 con corrección de Yates = 0,45; gl: 9; Test de Fisher: p: 0,58 (NS) 
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DISCUSIÓN 

 

Desde hace unas décadas, se empezó a detectar que las emociones juegan un 

gran papel en el éxito de la vida de una persona, no solo su cociente intelectual, por lo 

cual la IE en la educación y en la formación de profesionales tiene una gran 

importancia. Por ello, una de las principales motivaciones para evaluar las 

competencias emocionales es precisamente poder realizar comparaciones con otras 

variables que inciden en el alumnado, durante sus estudios, tales como: relaciones 

sociales, conductas disruptivas, rendimiento académico, equilibrio personal, consumo 

de sustancias (Giurliani y Guevara, 2022).  

 

En el presente estudio, la mayoría de los estudiantes fueron de sexo femenino, 

de entre 18-20 años y cursantes del 12vo semestre de la carrera de medicina. 

Resultados similares a los reportados por How et al. (2013) en Malasia, Páez et al. 

(2020) en Colombia y Giurliani y Guevara (2022), López y Martínez (2022) y Barrios 

y Farías (2023) en Venezuela, donde el sexo femenino fue el predominante en 68,7%; 

56,9%; 75,6%; 63,3% y 77,5%; respectivamente. No se encontraron estudios donde 

se reportara al sexo masculino como más frecuente.  

 

Con respecto a la edad, se encontraron similitudes con este estudio, donde los 

estudiantes, en su mayoría, tienen entre 20 y 25 años de edad. En ese sentido, How et 

al. (2013), en un estudio del efecto de la IE en el rendimiento académico de 

estudiantes de medicina de primer y último año, la edad media de 21,8 años. Páez et 

al. (2020), en un estudio de IE y empatía médica en estudiantes de primero al décimo 

de la carrera de medicina, la edad promedio fue de 21,23 años. Giurliani y Guevara 

(2022), en un estudio de IE y rendimiento académico en estudiantes de medicina, 

58,27% tenía entre 22-27 años. Barrios y Farías (2023), en un estudio de estrés, 

calidad de vida y rendimiento académico en estudiantes de medicina, 71,3% tenía 
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entre 20-25 años, con una media de 24,11 años y, López y Martínez (2022), en un 

estudio de insomnio y rendimiento académico en estudiantes de medicina, 61,7% 

tenía entre 25-29 años, con un promedio de 25,50 años. 

 

En referencia al semestre cursado, Barrios y Farías (2023), determinaron que 

51,2% de los estudiantes eran cursantes del 12vo semestre, seguido de aquellos que 

se encontraban en el 11vo semestre donde se encontró al 48,8%. Según How et al. 

(2013) 51,5% estaba en primer año y 48,5% en último año. En cambio, Páez et al. 

(2020) señalaron que 12,9% estaba en sexto semestre; 12,5% en séptimo; 11,6% en el 

décimo; 11,2% en el tercero y 10,8% en el octavo semestre.   

 

La mayoría de los estudiantes tuvieron un grado de inteligencia emocional muy 

bien desarrollado, con un buen rendimiento académico. En discordancia con lo 

encontrado por Páez et al. (2020), donde el total de los estudiantes presentaron un 

coeficiente de inteligencia emocional (CIE) promedio de 60,38. Este valor de IE da 

en total 15,9% de IE adecuada; 18,5% un nivel bajo de IE y 65,5% muy bajo. En 

Perú, Villacorta (2010), en un estudio de IE y rendimiento académico en estudiantes 

de medicina, la mayoría tuvo un nivel promedio de IE (86,8%), seguido de nivel alto 

con 7,9% y bajo con 5,3%. Por otra parte, en Venezuela, García et al. (2021), en un 

estudio sobre IE y autoeficacia académica en relación con el bienestar psicológico de 

estudiantes universitarios durante la COVID-19, los resultados mostraron niveles 

medios bajos de habilidades de IE en el siguiente orden: comprensión (Me = 27), 

atención (Me = 25) y regulación (Me = 25).  

 

Relativo al rendimiento académico, Barrios y Farías (2023), precisaron que la 

mayoría los estudiantes presentó un buen rendimiento académico en 61,25%, siendo 

esto similar con lo encontrado en este estudio. De igual manera, para Giurliani y 

Guevara (2022), el índice medio fue de 7 puntos.  
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Al relacionar la inteligencia emocional con la edad, sexo y semestre, se 

encontró que, en su mayoría, tenían entre 18-20 años, con predominio del sexo 

femenino y sin diferencias en cuanto al semestre cursado. No obstante, a pesar de 

haber realizado una búsqueda exhaustiva en revistas indexadas nacionales e 

internacionales, no se encontraron suficientes estudios que hicieran referencia a la 

comparación de estas variables. Sin embargo, para Villacorta (2010), los estudiantes 

del grupo etario de entre 27 a 30 años alcanzaron un mayor porcentaje (91,6%) en el 

nivel promedio de IE.  

 

Por su parte, Giurliani y Guevara (2022), encontraron que el grupo etario de 

entre 30 y 31 años del sexo femenino, presentaron en promedio 40 puntos en la escala 

de IE con 15,56%. En cambio, que el grupo etario entre 24 y 25 años presentó un 

promedio de 30 puntos, con 11,68%. Con respecto al nivel de claridad en las 

emociones según edad, en el grupo etario entre 24 y 25 años el promedio fue de 30 

puntos, seguido del grupo etario entre 28 y 29 años con 9,27% para un promedio de 

28 puntos. 

 

Según el sexo, los diversos autores mencionados reportan que el sexo 

masculino mantiene niveles más elevados de inteligencia emocional, como es el caso 

de Villacorta (2010), donde los estudiantes del sexo masculino fueron los que 

alcanzan mayores porcentajes en el nivel de inteligencia promedio (43,37%: 18 de 

22), mientras que las alumnas del sexo femenino lograron el 39,48%. Según García et 

al. (2021), los estudiantes varones mostraron puntajes más altos que las estudiantes 

mujeres en regulación o reparación emocional, con una diferencia significativa de 

pequeña magnitud (p<0,001) y, Páez et al. (2020) no encontró ninguna relación 

significativa según el género (p>0,01). 

 

En cuanto al semestre cursado, Páez et al. (2020) evidenció una relación 

significativa al comprarlo con los grados de IE (p=0,0001), concluyendo que la IE 
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aumenta con el semestre, presentando un máximo de 70,97 y 82 en los semestres 8º y 

9º, y un mínimo de 47,26 y 48,24 en los semestres 6º y 7º.  

 

Al realizar estas asociaciones con el rendimiento académico, se encontró que, 

en su mayoría, hubo predominio del sexo femenino, sin diferencias en cuanto a la 

edad o el semestre cursado. Según Barrios y Farías (2023), los que tuvieron 

rendimiento académico regular, tuvieron entre 26-30 años en 50,0% (p=0,55). Para 

López y Martínez (2022), los que tuvieron rendimiento bajo fueron de 30 años en 

100% de los casos. Asimismo, aquellos que presentaron rendimiento regular y bueno 

tuvieron entre 25-29 años en 76,3% y 55,7% respectivamente y, para Giurliani y 

Guevara (2022), el índice de 9,30 se encontró en el grupo etario entre 24 y 25 años 

con 20,17%, seguido del promedio de 7,20 en el grupo etario entre 22 y 23 años y el 

índice de 5,00 puntos en el grupo de entre 32 y 33 años. 

 

Con respecto al sexo, los resultados publicados fueron concordantes con este 

trabajo, según Barrios y Farías (2023), los que presentaron rendimiento regular y 

bueno, fueron de sexo femenino en 78,6%, (p=0,47). Según Giurliani y Guevara 

(2022), el sexo femenino presentó un índice académico entre 6,1 y 7,0 con un 

26,49%, e igual en el sexo  masculino con un total de 29 alumnos con índice 

académico entre 6,1 y 7,0 con un 9,60% y, para López y Martínez (2022), aquellos 

con rendimiento regular y bueno fueron mayormente de sexo femenino con 71,1% y 

60,8%; respectivamente. Por otra parte, aquellos con un rendimiento excelente, 

fueron de sexo masculino y femenino con 50,0% para cada caso, aunque sin 

diferencias estadísticamente significativas (p=0,12).  

 

En referencia al semestre, Barrios y Farías (2023), encontraron que los 

estudiantes que presentaron un rendimiento regular y excelente, se encontraban en el 

11vo semestre en 53,6% y 66,7%, respectivamente. En cambio, los que presentaron 
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un rendimiento bueno, se encontraban en 12vo semestre en 55,1%; sin diferencias 

estadísticamente significativas (p=0,50). 

 

Actualmente, el rendimiento educativo está considerado como transformaciones 

que se desarrollan a través del proceso enseñanza aprendizaje en los jóvenes y se 

expresa mediante el crecimiento y enriquecimiento de su personalidad en formación 

y, por tanto, se relacionan con su nivel de inteligencia emocional (Robles y Soto, 

2023). En ese sentido, en este estudio, no se encontraron diferencias estadísticamente 

significativas al relacionar el rendimiento académico con los niveles de IE; sin 

embargo, aquellos con bajo y excelente rendimiento tuvieron niveles muy elevados 

de IE, así como aquellos con rendimiento regular y bueno con niveles elevados de IE.  

 

En ese sentido, Giurliani y Guevara (2022), tampoco encontraron una relación 

entre IE y rendimiento académico (p>0,01). Pero, How et al. (2013), demostraron que 

hubo relación entre la IE y las buenas calificaciones (p<0,0001). De igual manera, 

García et al. (2021), determinaron que la autoeficacia académica predijo puntuaciones 

más altas en las dimensiones de bienestar psicológico, aceptación y vinculación 

(p<0,001).  

 

Según Villacorta (2010), los estudiantes con rendimiento académico bueno, 

66,67% se ubicaron en el nivel de IE promedio, y 33,33% en el alto. En el 

rendimiento académico regular; 88,58% obtuvo puntajes que lo ubicaron en el nivel 

de IE promedio y 5,71% en un nivel de IE alto. 
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CONCLUSIONES 

 

La mayoría de los estudiantes fueron de sexo femenino, de entre 18-20 años y 

cursantes del 12vo semestre de la carrera de medicina. 

 

La mayoría de los estudiantes tuvieron un grado de inteligencia emocional muy 

bien desarrollada, con buen rendimiento académico. 

 

No se encontraron diferencias estadísticamente significativas al relacionar la 

inteligencia emocional con el sexo, edad y semestre cursado.  

 

No se encontraron diferencias estadísticamente significativas al relacionar el 

rendimiento académico con el sexo, edad y semestre cursado.  

 

No se encontraron diferencias estadísticamente significativas al comparar el 

rendimiento académico con los niveles de inteligencia emocional.  
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RECOMENDACIONES 

 

Implementar charlas sobre el manejo de emociones en estudiantes de la carrera 

de medicina, para que estos aprendan a gestionar adecuadamente sus emociones 

durante la profesionalización.  

 

Fomentar en profesores de la carrera las competencias emocionales que les 

permitan fortalecer en los estudiantes su inteligencia emocional, y que ellos puedan 

reconocer, sus propias emociones como la de los demás y poder enfrentar de la mejor 

manera frustraciones de la carrera.  

 

Resaltar en estudiantes de medicina la importancia de construir una sociedad 

inteligente no solo desde el punto de vista académico sino también emocional. 

 

Instar a los estudiantes de medicina al desarrollo de habilidades sociales e 

interpersonales que favorezcan su inteligencia emocional.  

 

Realizar estudios sobre IE y rendimiento académico en otras carreras afines a 

ciencias de la salud.  

 

Realizar otras investigaciones a nivel local, que permitan comparar los 

hallazgos de la presente investigación.  
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Apéndice A 

 

 
UNIVERSIDAD DE ORIENTE 

NÚCLEO BOLÍVAR 

ESCUELA DE CIENCIAS DE LA SALUD 

“Dr. Francisco Battistini Casalta” 

DEPARTAMENTO DE SALUD MENTAL  

 

Ciudad Bolívar,  /      /      . 

 

Dra. Carmen Ruiz 

Directora de la escuela de ciencias de la salud “Dr. Francisco Battistini Casalta”, de ciudad 

Bolívar, estado Bolívar. 

 

Sirva la presente para saludarle a la vez que deseamos solicitarle con el debido 

respeto, toda la colaboración que pueda brindarnos para la elaboración de la 

investigación que lleva por título INTELIGENCIA EMOCIONAL Y 

RENDIMIENTO ACADÉMICO EN ESTUDIANTES DEL TERCERO Y 

DUDODÉCIMO SEMESTRE DE LA CARRERA DE MEDICINA. ESCUELA 

DE CIENCIAS DE LA SALUD “DR. FRANCISCO BATTISTINI CASALTA” 

CIUDAD BOLÍVAR -  ESTADO BOLÍVAR. NOVIEMBRE - DICIEMBRE 

2023. Que será presentada a posteriori como trabajo de grado, siendo un requisito 

parcial para optar por el título de médico cirujano. Se contará con la asesoría de la 

Dra. Daisy Prieto. 

 

Atentamente 

 

 

______________________      ______________________ 

Br. Desiré López                     Br. Ariadna Mata 

Tesista                                          Tesista 
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Apéndice B 

 

 

UNIVERSIDAD DE ORIENTE 

NÚCLEO BOLÍVAR 

ESCUELA DE CIENCIAS DE LA SALUD 

“Dr. Francisco Battistini Casalta” 

DEPARTAMENTO DE SALUD MENTAL 

 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

 

Yo, ___________________________________, portador de la cédula de 

identidad número _________________, declaro que he sido informado sobre los 

objetivos y alcances de la investigación titulada INTELIGENCIA EMOCIONAL Y 

RENDIMIENTO ACADÉMICO EN ESTUDIANTES DEL TERCERO Y 

DUDODÉCIMO SEMESTRE DE LA CARRERA DE MEDICINA. ESCUELA 

DE CIENCIAS DE LA SALUD “DR. FRANCISCO BATTISTINI CASALTA” 

CIUDAD BOLÍVAR - ESTADO BOLÍVAR. NOVIEMBRE - DICIEMBRE 

2023, desarrollada por las bachilleres Desire López y Ariadna Mata, bajo la asesoría 

de la Dra. Daisy Prieto. Por medio de la presente declaro que conozco y comprendo la 

información que me ha sido suministrada y acepto participar como sujeto de 

investigación. 

 

En ciudad Bolívar, a los ____ días del mes de _______________ de 2023. 

 

___________________ 

Firma 
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Apéndice C 

 

 

 

INTELIGENCIA EMOCIONAL Y RENDIMIENTO ACADÉMICO EN 

ESTUDIANTES DEL TERCERO Y DUDODÉCIMO SEMESTRE DE LA 

CARRERA DE MEDICINA. ESCUELA DE CIENCIAS DE LA SALUD “DR. 

FRANCISCO BATTISTINI CASALTA”  CIUDAD BOLÍVAR - ESTADO 

BOLÍVAR. NOVIEMBRE - DICIEMBRE 2023. 

 

HOJA DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

 

Edad: _________ Sexo: ______________ 

Semestre en curso: 3ro_____ 12vo_____ 
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Anexo 1 

 

INVENTARIO DE INTELIGENCIA EMOCIONAL (BARON ICE: NA) 

 

Dinos cómo te sientes, piensas, o actúas LA MAYOR PARTE DEL TIEMPO 

EN LA MAYORIA DE LOS LUGARES.  Elige una y solo UNA respuesta por 

cada oración selecciona el número que corresponde a tu respuesta. Por ejemplo, si tu 

respuesta es “Rara vez”, selecciona sobre el número 2 en la misma línea de oración. 

No hay respuestas “correctas” o “incorrectas”, ni respuestas “buenas” o “malas”. 

Responde honesta y sinceramente de acuerdo a cómo eres. 

 

Muy rara vez Rara vez A menudo Muy a menudo 

1 2 3 4 
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1 

 
2 

3 

 
4 

1. Me gusta divertirme.         

2. Soy bueno (a) para comprender como la gente se siente.         

3. Puedo mantener la calma cuando estoy molesto.         

4. Soy feliz.         

5. Me importa lo que les sucede a las personas.          

6. Me es difícil controlar mi cólera.         

7. Es fácil decirle a la gente como me siento.         

8. Me gustan todas las personas que conozco.         

9. Me siento seguro (a) de mí mismo (a).         

10. Sé cómo se sienten las personas.         

11. Sé cómo mantenerme tranquilo (a)         

12. Intento usar diferentes formas de responder las preguntas difíciles.         

13. Pienso que las cosas que hago salen bien.         

14. Soy capaz de respetar a los demás.         

15. Me molesto demasiado por cualquier cosa.         

16. Es fácil para mí comprender cosas nuevas.         

17. Puedo hablar fácilmente sobre mis sentimientos.         

18. Pienso bien de todas las personas.         

19. Espero lo mejor.         

20. Tener amigos es importante.         

21. Peleo con la gente.         

22. Puedo comprender preguntas difíciles.         

23. Me agrada sonreír.         

24. Intento no herir los sentimientos de la otra persona.         

25. No me doy por vencido (a) ante un problema hasta que lo resuelvo.         

26. Tengo mal genio.         

27. Nada me molesta.         

28. Es difícil hablar sobre mis sentimientos más íntimos.         

29. Sé que las cosas saldrán bien.         

30. Puedo dar buenas respuestas a preguntas difíciles.         

31. Puedo fácilmente describir mis sentimientos.         

32. Se como divertirme.         

33. Debo decir siempre la verdad.         

34. Puedo tener muchas maneras de responder una pregunta difícil cuando yo 

quiero.         

35. Me molesto fácilmente.         

36. Me agrada hacer cosas para los demás.         
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37. No me siento muy feliz.         

38. Puedo usar fácilmente diferentes modos de resolver los problemas.         

39. Demoro en molestarme.         

40. Me siento bien conmigo mismo.         

41. Hago amigos fácilmente.         

42. Pienso que soy el (la) mejor en todo lo que hago.         

43. Para mí es fácil decirles a las personas como me siento.         

44. Cuando respondo preguntas difíciles trato de pensar en muchas soluciones.         

45. Me siento mal cuando las personas son heridas en sus sentimientos.         

46. Cuando estoy molesto (a) con alguien me siento molesto (a) por mucho 

tiempo.         

47. Me siento feliz con la clase de persona que soy         

48. Soy bueno (a) resolviendo los problemas.         

49. Para mí es difícil esperar mi turno.         

50. Me divierte las cosas que hago.         

51. Me agradan mis amigos.         

52. No tengo días malos.         

53. Me es difícil decirle a los demás mis sentimientos.         

54. Me disgusto fácilmente.         

55. Puedo darme cuenta cuando mi amigo se siente triste.         

56. Me gusta mi cuerpo.         

57. Aun cuando las cosas sean difíciles, no me doy por vencido.         

58. Cuando me molesto actúo sin pensar.         

59. Sé cuándo la gente está molesta aun cuando no dicen nada.         

60. Me gusta la forma en cómo me veo.         
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