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RESUMEN 

Objetivo: Determinar la resiliencia en adolescentes del primer año de secundaria de la 

Institución Educativa María Parado de Bellido del Rímac, 2019. Materiales y métodos: 

Enfoque cuantitativo de diseño no experimental, descriptivo, de corte trasversal. La 

población total fue de 244 adolescentes del primer año de secundaria que cumplieron 

con los criterios de inclusión y exclusión respectivamente. La técnica utilizada fue la 

encuesta y se aplicó el instrumento elaborado y validado por Connor-Davidson (CD-

RISC) de 25 ítems. Resultados: En cuanto a la resiliencia, encontramos que 144 

adolescentes que representan el 59% tienen resiliencia media; 92 adolescentes que 

representan el 38% tienen resiliencia alta; y 8 adolescentes que representan el 3% tienen 

resiliencia baja. En cuanto a las dimensiones de resiliencia, en persistencia-tenacidad-

autoeficacia, predominó la resiliencia alta (49%); en control bajo presión, predominó la 

resiliencia media (68%); en adaptación y capacidad de recuperarse, predominó la 

resiliencia media (53%); en control y propósito, predominó la resiliencia alta (54%); y en 

espiritualidad, predominó la resiliencia alta (46%). Conclusión: La mayoría de la 

población de estudio presentó resiliencia media; por otro lado, en cuanto a las 

dimensiones de resiliencia, con más alto porcentaje fue control y propósito, mientras la 

más baja fue la dimensión espiritualidad. 

 

Palabras claves: Resiliencia psicológica, adolescente estudiante. 
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ABSTRACT 

Objective: To determine the resilience in the first year high school adolescents of the 

María Parado de Bellido del Rímac Educational Institution, 2019. Materials and 

methods: This study has a quantitative approach of non-experimental, descriptive, cross-

sectional design. The total population consisted of 244 first year high school adolescents 

who met the inclusion and exclusion criteria respectively. The technique used was the 

survey and the instrument developed and validated by Connor-Davidson (CD-RISC) of 25 

items was applied. Results: Regarding the resilience, 144 adolescents representing 59% 

have medium resilience; 92 adolescents representing 38% have high resilience; and 8 

adolescents representing 3% have low resilience. Regarding the dimensions of resilience, 

in persistence-tenacity-self-efficacy, high resilience prevailed (49%); in control under 

pressure, the average resilience prevailed (68%); in adaptation and ability to recover, the 

average resilience prevailed (53%); in control and purpose, high resilience prevailed 

(54%); and in spirituality, high resilience prevailed (46%). Conclusion: The majority of 

the study population presented medium resilience; On the other hand, in terms of the 

dimensions of resilience, the highest percentage was control and purpose, while the 

lowest was the spirituality dimension. 

 

Keywords: Psychological resilience, adolescent student. 
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I. INTRODUCCIÓN 

 

El presente estudio enfatiza un tema de mucha importancia para nuestra sociedad. En 

los últimos años, en nuestro país se pueden observar problemas psicológicos, 

económicos y situaciones de violencia, donde los adolescentes se encontrarían en 

situaciones más críticas, con la exposición de su integridad y salud. 

Ellos suelen presentar conductas de riesgo, que son actos voluntarios o involuntarios, 

que pueden traer como consecuencia resultados nocivos (1). 

 

La resiliencia es la adaptación o recuperación positiva ante la adversidad. Esto hace 

referencia a la capacidad de crecer o desarrollarse, según las circunstancias de los 

momentos difíciles, lo cual abarca toda fortaleza de la competencia personal (2).  

 

Otros autores sostienen, sobre la resiliencia, que no solo está relacionada a factores 

personales como autoestima o personalidad resistente, sino también al apoyo familiar y 

social; sin embargo, podemos decir que, con estas redes de apoyo, el adolescente estaría 

más protegido de las situaciones problemáticas (3). 

 

Durante el proceso de etapa de vida, que trae consigo cambios distintos en el desarrollo 

del ser humano, la adolescencia se constituye entre los 10 a 19 años de edad; por lo 

tanto, es la última etapa antes de llegar a la madurez (4). El adolescente puede superar 

los efectos negativos producidos por las exposiciones al riesgo mediante estrategias 

positivas, como el fortalecimiento de su autoestima. Si el adolescente lo consigue, será 

capaz de afrontar de mejor forma el estrés de la vida. Como segunda estrategia positiva 
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tenemos el afrontamiento entre ellas. Las más destacadas son mantener un control 

activo del problema, intentar no hacer más dramática la situación, relajarse y analizar la 

situación desde diferentes perspectivas, confiar en uno mismo y en su propia capacidad 

(5).  

En el mundo hay millones de adolescentes que mueren o contraen enfermedades por 

causas prevenibles; muy pocos tienen acceso a información, asesoramiento y a 

servicios integrados orientados a los jóvenes, en particular a servicios de salud sexual y 

reproductiva, consumo de sustancias nocivas como tabaco, alcohol, drogas y hábitos 

inadecuados de alimentación. Por ello, los adolescentes tropiezan con alguno de estos 

obstáculos, que traen consecuencias tanto físico, mental y emocionales; sin embargo, 

tomamos en cuenta que la salud y el bienestar son importantes para contrarrestar la 

pobreza extrema y lograr así los objetivos del desarrollo sostenible  (ODS) (6) 

 

Por otra parte, resaltamos la autoestima, puesto que los adolescentes se encuentran 

preocupados por los cambios físicos, de cómo es visto y tratado por los demás. También 

es lamentable que en algunos grupos familiares todavía existan tabús sobre temas de 

sexualidad, lo que trae problemas de comunicación, que perjudican a los adolescentes. 

En este contexto, es fundamental que los jóvenes tengan una alta autoestima, y por 

medio de ella consigan el apoderamiento y control de sus vidas (7). 

 

Asimismo, una carencia de autoestima trae consecuencias, a corto o largo plazo, como 

embarazos a temprana edad, alcoholismo, drogadicción, pandillaje, etc., que a su vez 

pueden generar deserción escolar, dificultades para el acceso al empleo en su adultez, 
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dificultades en su estabilidad emocional y mayor riesgo de maltrato infantil. Por eso, 

enfatizamos que la autoestima es la opinión propia que permite expresar un sentimiento 

de autovaloración, que se debe manifestar con una actitud positiva en todo momento de 

la vida (8). 

Desde esta perspectiva, la resiliencia resulta implicada en la vida diaria del escolar. Los 

adolescentes deberán desplegar una serie de comportamientos resilientes para hacer 

frente a diversos desafíos y tareas evolutivas dentro del entorno escolar, tales como el 

incremento de las expectativas académicas y el aprendizaje de comportamientos 

sociales dentro y fuera de la institución educativa y el clima familiar (9). Por esa razón, 

los no fesilientes han ido adquiriendo una considerable atención en el ámbito de la 

psicología educativa (10).  

 

Al respecto, aparecen desafíos como problemas en la escuela, casa o calle, donde cada 

adolescente podrá manifestar o controlar sus propios impulsos automáticos y actitudes 

frente a los demás. En pocas palabras, decimos que es un proceso en el cual los 

individuos tienen un papel activo en la activación, la supervisión, la inhibición y/o 

adaptación de su comportamiento, emociones y estrategias cognitivas para lograr los 

objetivos deseados (11). 

 

Por consiguiente, los adolescentes se encuentran en formación y predispuestos a 

diversos problemas en la sociedad. A partir de ahí, otros autores realizaron estudios en 

adolescentes de ambos sexos para medir el nivel de resiliencia, en los cuales acertaron 
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con un porcentaje mayor de adolescentes del sexo femenino menos resilientes (12). En 

cuanto a los resultados de estudios anteriores, cabe deducir que es importante llevar a 

cada adolescente a un tratamiento de ansiedad, depresión y estrés, dependiendo de 

cómo es su situación problemática (13).  

Por lo tanto, se desprende que la resiliencia es un factor educativo, porque es la 

capacidad de afrontar situaciones problemáticas dentro de la institución educativa o 

fuera. Con ello, se obtendrán competencias sociales, académicas y personales, que 

permitan exponer el potencial de sus adversidades para alcanzar sus metas académicas 

(14).  

Además Viktor Frakl crea un método terapéutico llamado logoterapia, que se enfoca a 

ayudar a encontrar el significado de la vida como creatividad, experiencia y actitud. 

También nos enseña cuatro puntos muy importantes para conseguir la resiliencia. 

 Ejerce la libertad de elegir tu actitud. 

 Busca el significado en lugar de la felicidad. 

 Aprende a resistir a pesar del sufrimiento. 

 Observa que el aburrimiento es el enemigo de tu vida. 

Entender el poder de la resiliencia y saber afirmar la vida darán la mentalidad necesaria 

para afrontar cualquier situación. El sentido de la vida puede parecer un obstáculo para 

muchas personas; sin embargo, uno mismo es el único responsable de recorrer el 

camino. Una persona resiliente y resistente logra conquistar sus objetivos y destruir sus 

obstáculos. Para mejorar la calidad de vida y tener una mente y una razón que empuje a 

pesar de la adversidad, se tiene que afrontar seriamente el sentido de la vida. Una clara 
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expectativa de las tres C de la resiliencia son control, cambio y compromiso; con estos 

puntos muy importantes uno llega a ser más resiliente durante la vida (15). 

 

Visto que la resiliencia es una idea muy amplia, podemos decir que es un constructor de 

varios aspectos de un asunto, asociándose a crecimientos positivos y a la superación de 

los desafíos que pueden ser examinados en muchos niveles de análisis a nivel mundial. 

También es cuantificable e influenciado por el estado de salud, sabiendo que los 

pacientes con problemas psicológicos pasaron por situaciones traumáticas en alguna 

etapa de su vida (16); por ende, en el ámbito psicosocial, que funciona como predictor de 

resultados negativos, es importante ver el comportamiento en la vida de niños y jóvenes 

(17),  

 

Por otro lado, se sabe que los adultos comprenden mucho más los procesos de la 

resiliencia, ya que han sido expuestos a mayor cantidad de estados de estrés, por lo cual 

acumulan más experiencia de la adversidad. “La NANDA Internacional ha aprobado 

recientemente 3 diagnósticos de enfermería relacionados con la resiliencia: deterioro de 

la capacidad de recuperación personal, disposición para mejorar la capacidad de 

recuperación personal y riesgo de compromiso de la capacidad de recuperación personal. 

Con ello, la resiliencia se incorpora dentro del campo competencial enfermero, en el 

dominio «afrontamiento» al estrés de la taxonomía” (18). 

González N., Valdez J., Zavala Y. realizaron un estudio en México con el objetivo de 

conocer los factores de la resiliencia presentes en adolescentes, obteniendo que el sexo 

masculino muestra mayor resiliencia y, en cuanto a las mujeres, estas logran ser 
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resilientes siempre que exista un apoyo externo significativo o de dependencia. Por esa 

razón, se concluye que la resiliencia es indispensable, ya que deben transformarse a sí 

mismos y a su realidad adversa; y, en este sentido, la resiliencia abre el camino hacia la 

salud mental de cada individuo (4). 

 

Rodríguez A., Ramos E., Ros I., Fernández A. y Revuelta L. realizaron un estudio en 

España con el objetivo de analizar las relaciones entre la resiliencia y los componentes 

conductual, emocional y cognitivos de la implicación escolar. Obtuvieron resultados que 

indican que los adolescentes resilientes presentan puntuaciones significativamente más 

altas que sus iguales no resilientes en implicación conductual, implicación emocional e 

implicación cognitiva. Este patrón de resultados es el mismo, tanto para la muestra total 

como para las muestras en función del sexo y el nivel educativo (9). 

 

Pérez A., en Guatemala de la Asunción, realizó un estudio con el objetivo de analizar el 

nivel de resiliencia en mujeres adolescentes institucionalizadas en el orfanato Valle de 

los Ángeles. Después de analizar los resultados, concluyeron que las adolescentes 

institucionalizadas presentan un nivel moderadamente Alto de resiliencia. En relación a 

las dimensiones, la Confianza en sí mismo presentó mayor desarrollo y la Satisfacción 

personal, menor. A pesar de estar institucionalizadas y lejos de su familia, saben 

sobreponerse ante adversidades y de forma creativa; por lo tanto, los investigadores 

proponen un programa llamado: “Resiliencia, hacia un significado nuevo de la 

adversidad” (19). 
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En los antecedentes Nacionales, tenemos a Choque E., quien investigó sobre el nivel de 

resiliencia en adolescentes del albergue de la “Comunidad de niños y adolescentes 

Sagrada Familia” de Ventanilla, Callao. Coincidimos con el instrumento de medición 

utilizado, el cual  fue la escala de resiliencia de Connor– Davidson (CD-RISC). 

Finalmente, obtuvo un bajo nivel de resiliencia en general con (34%). Respecto a las 

dimensiones, en persistencia tenacidad y eficacia se encontró en nivel alto, 31%; en nivel 

medio, 34%; en nivel bajo, 35%. En control bajo presión, se encontró en nivel alto, 33%; 

en nivel medio, 26%; en nivel bajo, 41%. Respecto a la adaptación y capacidad para 

recuperarse, se encontró en nivel alto, 29%; en nivel medio, 34%; en nivel bajo, 37%. En 

control y propósito, se encontró en nivel alto, 20%; en nivel medio, 44%; en nivel bajo, 

36%. Por último, en la dimensión espiritualidad, se encontró en nivel alto, 23%; en nivel 

medio, 36%; en nivel bajo, 41%. De todo ello se observa que la mayoría de las 

dimensiones presentan nivel bajo.(20).   

 

Por otro lado, Cáceres J. en el Perú investigó sobre la “capacidad y factores de la 

resiliencia en adolescentes de la institución educativa Mariscal Cáceres del distrito de 

Ciudad Nueva”. Obteniendo los resultados, detallamos que el 34,8% poseen Capacidad de 

Resiliencia Mediana y presentan mayores factores de riesgo; el 32,8% presentan mayores 

factores protectores; el 10,8%, que poseen Capacidad de resiliencia alta, presentan mayores 

factores protectores y el 6,0% presentan mayores factores de riesgo. Asimismo, el 10,0%, 

que poseen Capacidad de resiliencia baja, tienen mayores factores protectores y el 5,6% 

mayores factores de riesgo; el 43,6% de los adolescentes consideran a la Familia como 

Factor Protector y el 56,8% consideran a la escuela como factor protector; por último, el 

56,4% consideran como factor de riesgo a la familia y el 4,2% a la escuela (21). 
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Y Murillo C. en su investigación tuvo como objetivo determinar las diferencias 

significativas entre adolescentes varones y mujeres del nivel secundario de la Institución 

Educativa Estatal 80821 Cesar Vallejo Mendoza del Distrito de la Esperanza, Trujillo. El 

resultado significativo alcanzado en el trabajo son los niveles medios y bajos en los 

factores, Interacción, moralidad, Humor e Iniciativa de la conducta resiliente, tanto en 

varones como en mujeres, no así en los factores de Independencia y Creatividad, donde 

ambos grupos denotan niveles medios y altos. Concluyeron que no difieren 

significativamente ambos grupos, confirmándose así que el factor género es 

independiente de la conducta resiliente en los sujetos de estudio (22). 

 

En esta etapa, los adolescentes presentan diversos cambios y consigo llevan 

adversidades negativas dentro y fuera de la institución educativa, a pesar de que los 

maestros están junto con los adolescentes cumpliendo con las responsabilidades que les 

corresponden, pero la resiliencia en cada joven evoluciona favorablemente o con efecto 

negativo. Por ello, la resiliencia posibilita superar el riesgo y la adversidad de forma 

constructiva (23).  

 

Como justificación, la presente investigación sobre resiliencia en adolescentes de la 

institución educativa María Parado de Bellido del Rímac se realiza con el fin de aportar 

conocimientos en el campo del área de enfermería en salud mental y salud del 

adolescente, acerca de las consecuencias que trae consigo el déficit de resiliencia en 

adolescentes de dicha institución, ya que ellos están expuestos tanto en la escuela como 
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en casa a situaciones problemáticas socioeconómicos, de drogadicción, delincuencia, 

violencia y, por último, maltrato. 

Revisando la literatura científica, sobre la base de datos de impacto, se puede ver que 

no existen estudios de resiliencia en adolescentes que utilizan instrumentos confiables 

válidos y que tenga una estructura adecuada con el respaldo teórico correspondiente. 

En el distrito de Rímac y en el lugar donde se realizó la investigación, no se han realizado 

estudios sobre resiliencia que hayan sido publicados, ya sea en repositorios y revistas 

indexadas; por lo tanto, se resalta la importancia del desarrollo del estudio, el cual llenará 

el vacío de conocimiento existente. 

 

En pocas palabras, la adolescencia es una de las etapas fundamentales para el desarrollo 

de resiliencia, la capacidad para afrontar con éxito la adversidad, la tragedia, las 

amenazas o incluso fuentes de estrés, que pueden ayudar al adolescente a manejar los 

sentimientos de ansiedad, depresión, así como disminuir conductas de riesgo. Sin 

embargo, el hecho de ser adolescentes resilientes no quiere decir que no experimenten 

angustias y dificultades; la tristeza y el dolor emocional son comunes cuando tienen el 

trauma o una pérdida personal. Los resultados del presente estudio serán socializados 

con las autoridades de la institución María Parado de Bellido para que, a base de ellos, 

se puedan elaborar planes que permitan fortalecer la red de soporte relacionada a la 

resiliencia.  

El objetivo del estudio es determinar la resiliencia en adolescentes del primer año de 

secundaria de la Institución Educativa María Parado de Bellido del Rímac.
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II. MATERIAL Y MÉTODOS 

 

 

2.1. ENFOQUE Y DISEÑO DE INVESTIGACIÓN 

La presente investigación es de enfoque cuantitativo, porque se utilizará un instrumento 

de recolección de datos cuantitativo, el cual mediante el análisis estadístico se podrán 

establecer sus valores finales. En cuanto al diseño, es una investigación no experimental, 

descriptiva y de corte trasversal. Es un estudio no experimental, ya que no se manipularán 

las variables involucradas. Es un estudio descriptivo, ya que se detallará la resiliencia en 

la población de las adolescentes tal como se da en la realidad. Finalmente, es de corte 

trasversal, porque la medición se hará una sola vez en el tiempo (24). 

 

2.2. POBLACIÓN, MUESTRA, MUESTREO  

En la presente investigación contamos con 270 estudiantes según las listas facilitadas 

por las autoridades de la institución educativa. Antes de realizar la investigación, se 

obtuvo el permiso de la directora de la institución educativa María Parado de Bellido del 

Rímac y se hizo llegar a los padres de familia o apoderados un consentimiento informado 

para la autorización del adolescente para su participación. En total había 270 estudiantes 

matriculados, de los cuales 244 cumplieron los criterios de inclusión y exclusión, que se 

detallan a continuación: 
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Criterios de inclusión 

-  Adolescentes que asistan regularmente a la Institución Educativa María Parado de  

Bellido. 

-  Adolescentes que cuenten con consentimiento y asentimiento. 

-  Participantes de 10 a 19 años. 

-  Adolescentes que tengan la autorización de sus padres y que deseen participar 

voluntariamente en el estudio. 

Criterios de exclusión 

- Adolescentes que no asistan a la Institución Educativa María Parado de Bellido. 

- Adolescentes que no reciban autorización por parte de sus padres o apoderados. 

- Adolescentes que no deseen participar voluntariamente en el estudio. 

 

2.3. VARIABLE (S) DE ESTUDIO 

La resiliencia es la variable principal del estudio, pero es necesario precisar que el estudio 

consta de muchas otras variables como la edad, sexo y escolaridad, etc. 

 

Definición conceptual de variables principales: Es el grado de presentación en una 

persona en relación con la capacidad para hacer frente a las adversidades de la vida, 

superarlas o, incluso, ser transformado por ellas (25).                                       

 

Definición operacional de variables principales: Es el grado de presentación, en 

adolescentes del primer año de secundaria de la Institución Educativa María Parado de 

Bellido, de la capacidad para hacer frente a las adversidades de la vida, superarlas o 
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incluso ser transformados por ella, la cual se expresa en rasgos de persistencia - 

tenacidad - autoeficacia, control bajo presión, adaptación y redes de apoyo, control y 

propósito y espiritualidad, que serán medidos con la escala de resiliencia de Connor - 

Davidson. 

2.4. TÉCNICAS E INSTRUMENTOS DE MEDICIÓN 

Técnicas de recolección de datos: 

La técnica es la encuesta, por la cual se coordinó anticipadamente la fecha y hora para 

aplicar el instrumento en los adolescentes del primer año de secundaria. Se realiza la 

encuesta brindando las instrucciones de cómo deben de marcar las respuestas según los 

indicadores del instrumento, para así obtener un número importante de forma óptima y 

eficaz (26). 

Instrumentos de recolección de datos: 

La escala de resiliencia fue construida por Connor Davidson en el año 2003. Es de 

procedencia Estadounidense. Este modelo fue creado a partir del modelo propuesto por 

Richardson, quien señala que la habilidad de una persona para afrontar circunstancias 

se verá afectada por el modo en que este sea adaptado anteriormente a otras situaciones, 

de manera que, ante una nueva dificultad, uno de los resultados posibles llevará a la 

persona a alcanzar un mayor nivel de equilibrio biopsicoespiritual del que poseía 

inicialmente. Desde este enfoque, la resiliencia de alguna forma puede medir la habilidad 

para afrontar el estrés que resulta por diferentes características personales. Para definir 

estas características, los autores se basaron en: (a) los trabajos de Kobasa sobre la 

personalidad resistente (hardiness); (b) las características de resiliencia propuestas por 

Rutter; (c) el trabajo de Lyons acerca de la evaluación de la paciencia y la tolerancia al 
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estrés y/o al dolor; y (d) la apreciación de los factores espirituales relevantes para la 

supervivencia. 

Su aplicación está dada para la población adolescente y adulta de 11 a 80 años. 

 La escala evalúa las siguientes dimensiones:  

1. Persistencia-tenacidad-autoeficacia (ítems: 10-12, 16, 17, 23-25). 

2. Control bajo presión (6, 7, 14, 15, 18, 19, 20).  

3. Adaptabilidad y redes de apoyo (1, 2, 4, 5, 8). 

4. Control y propósito (13, 21, 22). 

5. Espiritualidad (3, 9). 

 

Consta de 25 ítems estructurados, en una escala tipo Likert, donde 0 es en absoluto, 1 

rara vez, 2 a veces, 3 a menudo y 4 casi siempre. El rango de la escala va de 0 a 100; a 

mayor puntuación, mayor resiliencia (13). 

 
Validez y confiabilidad de instrumentos de recolección de datos: 

Este instrumento ya tenía validez de contenido y fue validado mediante juicio de expertos 

por Edith Choque, con 5 opiniones de expertos. El resultado fue 89% de aceptación  (20).  

La validez y confiabilidad del instrumento se determinó en función a las pruebas: Medida 

de adecuación de Kaiser-Meyer-Olkin y el Test de esfericidad de Bartlett, para la validez; 

y el Alfa de Cronbach para la confiabilidad. 

Estadísticos de validez (KMO y prueba de Bartlett) 

Medida de adecuación muestral de Kaiser-Meyer-Olkin. ,897 

Prueba de esfericidad de Bartlett Chi-cuadrado aproximado 1648,908 

gl 300 

Sig. ,000 

Estadísticos de fiabilidad (Alfa de Cronbach) 

Alfa de Cronbach N de elementos 

,885 25 
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Detallando nuestra medida de adecuación para los resultados de la aplicación del 

instrumento, este arrojó un coeficiente mayor a 0,5 (KMO = 0,897). Así mismo, el 

coeficiente obtenido por la prueba de esfericidad de Bartlett es de 0,000 (p < 0,05). Por 

lo tanto, ambas pruebas confirman la validez del instrumento. El índice Alfa de Cronbach 

del instrumento es de 0,885 (α > 0,6), lo que confirma la consistencia interna del 

instrumento y su confiabilidad. 

2.5. PROCEDIMIENTO PARA RECOLECCIÓN DE DATOS 

2.5.1. Autorización y coordinación previas para la recolección de datos 

Antes de dar inicio a la recolección de datos, primero se solicitó a la universidad Norbert 

Wiener una carta de presentación de la autora del estudio para su aprobación. Al tener 

la resolución de aprobación, esta fue llevada a la institución Educativa en donde la 

Directora dio como respuesta la aceptación para el desarrollo del estudio. Se coordinó 

con las autoridades de la institución educativa las fechas probables para realizar el trabajo 

de campo propiamente dicho. Luego, se programaron las horas de salida de la institución 

educativa durante cuatro semanas del mes de abril. En esta etapa, se repasó toda la 

logística a utilizarse en ese proceso de ingreso a las aulas. Las listas de estudiantes 

facilitadas fueron codificadas y se dejó todo listo para el inicio de la siguiente etapa. 

 

2.5.2. Aplicación de instrumento(s) de recolección de datos 

Se ingresó a todas las aulas del nivel secundaria de dicha institución educativa. En cada 

una de ellas, el tiempo de recolección de datos duró aproximadamente de 20 a 30 

minutos. Cada instrumento fue recepcionado previa verificación para así evitar fichas de 

datos con errores que puedan generar datos no válidos. 
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2.6. MÉTODOS DE ANÁLISIS ESTADÍSTICO                                                         

El análisis estadístico se realizó a través del software statistical package for the social 

sciences SPSS versión 23.0. Este análisis fue de tipo descriptivo, donde se analizaron 

con la obtención de tablas y figuras, que posteriormente serán descritas e interpretadas 

en las secciones resultados y discusión, respectivamente. Para el análisis estadístico, se 

tuvo en cuenta el tipo de ítems, el tipo de variable según su naturaleza y la escala de 

medición de dicha variable. 

 

2.7. ASPECTOS ÉTICOS 

En el presente estudio, se aplicaron los principios bioéticos de la investigación como: 

 Autonomía; Principio que fundamenta la libertad de poder decidir libremente y no 

se le puede imponer contra su voluntad o por medio de la fuerza o aprovechar su 

ignorancia, de ahí la importancia del consentimiento libre e informado; se respetó 

en los adolescentes dicho aspecto ético. 

 Beneficencia; Es la obligación de hacer el bien sin imponer la manera, contar con 

el consentimiento del participante, se les aplicó a los adolescente con la intención 

de poder conocer la capacidad de resiliencia, para así evaluar si se constituye o 

se fortalece principalmente la red de soporte familiar y social. 

 No maleficencia; Consiste en el respeto de la integridad del ser humano y se hace 

cada vez más relevante en los avances técnico científico; se respetó la integridad 

de cada participante en dicha investigacion. 

 Justicia; Consiste en el reparto equitativo de cargas y beneficios en el ámbito del 

bienestar vital, evitando la discriminación en el acceso a los recursos sanitarios. 
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Además, se explicarán los objetivos del estudio, la importancia del estudio y en qué va a 

consistir su participación, y se hará hincapié en el valor de confidencialidad para preservar 

los datos que se brindará durante la encuesta y de la privacidad para la misma (27). Se 

aplicará el consentimiento informado a los padres de familia o apoderados, como también 

el asentimiento al estudiante adolescente, previa información clara del proyecto de 

investigación (28). 
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III. RESULTADOS 

 

Tabla 1.Datos sociodemográficos de los adolescentes del primer año de secundaria de 

la Institución Educativa María Parado de Bellido del Rímac, Lima – 2019 (N=244) 

Datos sociodemográfica del Adolescente  Total 

N % 

Total 244 100 

 

Sexo del adolescente Frecuencia Porcentaje 

Masculino 0 0,0 

Femenino 244 100,0 

Total 244 100,0 

Edad Frecuencia Porcentaje 

11 años 44 18,0 

12 años 170 69,7 

13 años 25 10,2 

14 años 5 2,0 

Total 244 100,0 

Tipo de familia Frecuencia Porcentaje 

Nuclear 94 38,5 

Extendida 34 13,9 

Ampliada 40 16,4 

Monoparental 49 20,1 

Reconstituida 24 9,8 

Equivalente familiar 3 1,2 

Total 244 100,0 

 Sección Frecuencia Porcentaje 

Sección A 28 11,5 

Sección B 28 11,5 

Sección C 27 11,1 

Sección D 29 11,9 

Sección E 26 10,7 

Sección F 29 11,9 

Sección G 24 9,8 

Sección H 29 11,9 

Sección I 24 9,8 

Total 244 100,0 
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En la tabla 1, podemos observar los datos sociodemográficos del estudio, donde las 

participantes son estudiantes femeninas que consta un total de 244 adolescentes, la edad 

mínima fue de 11 años un 18.0% y la edad máxima 14 años un 2.0%. En cuanto al tipo 

de familia, 94 participantes, que representan el 38,6% del total, corresponden al tipo de 

familia nuclear; 34 participantes, que representan el 13.9% del total, corresponden al tipo 

de familia extendida; 40 participantes, que representan el 16.4% del total, corresponden 

al tipo de familia ampliada; 49 participantes, que representan el 20.1% del total, 

corresponden al tipo de familia monoparental; 24 participantes, que representan el 9.8% 

del total, corresponden al tipo de familia reconstituida; 3 participantes, que representan 

el 1.2% del total, corresponden al tipo de familia equivalente familiar. En cuanto a las 

secciones del primer año de secundaria, 28 participantes que representan el 11,5% del 

total corresponden a la sección A; 28 participantes que representan el 11,5% del total 

corresponden a la sección B; 27 participantes que representan el 11,1% del total 

corresponden a la sección C; 29 participantes que representan el 11,9% del total 

corresponden a la sección D; 26 participantes que representan el 10,7% del total 

corresponden a la sección E; 29 participantes que representan el 11,9% del total 

corresponden a la sección F; 24 participantes que representan el 9,8% del total 

corresponden a la sección G; 29 participantes que representan el 11,9% del total 

corresponden a la sección H; 24 participantes que representan el 9,8% del total 

corresponden a la sección I. 
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Figura 1. Determinar la resiliencia en adolescentes del primer año de secundaria 

de la Institución Educativa María Parado de Bellido del Rímac, Lima – 2019 

(N=244) 

En la Figura 1, podemos observar, respecto a la resiliencia en adolescentes del primer 

año de secundaria de la institución educativa María Parado de Bellido del Rímac, Lima–

2019, que 92 participantes que representan el 38,0% obtuvieron resiliencia alto; 144 

participantes que representan el 59,0% obtuvieron resiliencia medio; y 8 participantes que 

representan el 3.0% obtuvieron resiliencia bajo. 

 

 

8 (3%)

144 (59%)

92 (38%)

Nivel bajo Nivel medio Nivel alto
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Figura 2. Determinar la resiliencia en su dimensión persistencia - tenacidad – 

autoeficacia, en adolescentes del primer año de secundaria de la Institución 

educativa María Parado de Bellido del Rímac, Lima–2019 (N=244) 

En la Figura 2, podemos observar, en resiliencia en su dimensión persistencia–tenacidad-

autoeficacia, en adolescentes del primer año de secundaria de la institución educativa 

María Parado de Bellido del Rímac, Lima–2019, que 119 participantes que representan 

el 49% obtuvieron resiliencia alto; 112 participantes que representan el 46% obtuvieron 

resiliencia medio; y 13 participantes que representan al 5% obtuvieron resiliencia bajo. 

 

 

 

13 (5%)

112 (46%)

119 (49%)

Nivel bajo Nivel medio Nivel alto
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Figura 3.Determinar la resiliencia en su dimensión Control bajo presión, en 
adolescentes del primer año de secundaria de la Institución educativa María 
Parado de Bellido del Rímac, Lima-2019 (N=244) 

En la Figura 3, podemos observar la resiliencia en su dimensión control bajo presión, en 

adolescentes del primer año de secundaria de la Institución educativa María Parado de 

Bellido del Rímac, Lima–2019, donde 165 participantes que representan el 68% 

obtuvieron resiliencia media; 62 participantes que representan el 25% obtuvieron 

resiliencia alto; y 17 participantes que representan el 7% obtuvieron resiliencia bajo. 

 

 

 

 

 

 
 

17 (7%)

165 (68%)

62 (25%)

Nivel bajo Nivel medio Nivel alto



34 

 
 

Figura 4.Determinar la resiliencia en su dimensión Adaptación y capacidad de 

recuperarse, en adolescentes del primer año de secundaria de la Institución 

educativa María Parado de Bellido del Rímac, Lima-2019 (N=244) 

En la Figura 4, podemos observar la resiliencia en su dimensión adaptación y capacidad 

de recuperarse, en adolescentes del primer año de secundaria de la institución educativa 

María Parado de Bellido del Rímac, Lima-2019, donde 128 participantes que representan 

el 53% obtuvieron resiliencia media; 82 participantes que representan el 34% obtuvieron 

resiliencia alto; y 33 participantes que representa el 13% obtuvieron resiliencia bajo. 

 

 

33 (13%)

128 (53%)

82 (34%)

Nivel bajo Nivel medio Nivel alto
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Figura 5.Determinar la resiliencia en su dimensión control y propósito, en 

adolescentes del primer año de secundaria de la Institución educativa María 

Parado de Bellido del Rímac, Lima-2019 (N=244) 

En la Figura 5, podemos observar la resiliencia en su dimensión control y propósito, en 

adolescentes del primer año de secundaria de la Institución educativa María Parado de 

Bellido del Rímac, Lima-2019, donde 132 participantes que representan el 54% 

obtuvieron resiliencia alto; 84 participantes que representan el 34% obtuvieron resiliencia 

medio; y 28 participantes que representan el 12% obtuvieron resiliencia bajo. 

 
 

28 (12%)

84 (34%)132 (54%)

Nivel bajo Nivel medio Nivel alto
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Figura 6.Determinar la resiliencia en su dimensión espiritualidad, en adolescentes 

del primer año de secundaria de la Institución educativa María Parado de Bellido 

del Rímac, Lima-2019 (N=244) 

En la Figura 6, podemos observar la resiliencia en su dimensión espiritualidad, en 

adolescentes del primer año de secundaria de la Institución educativa María Parado de 

Bellido del Rímac, Lima-2019, donde 111 participantes que representa el 46% obtuvieron 

resiliencia alto; 96 participantes que representan el 39% obtuvieron resiliencia medio; y 

37 participantes que representan el 15% obtuvieron resiliencia bajo. 

 

 

 

 

  

37 (15%)

96 (39%)

111 (46%)

Nivel bajo Nivel medio Nivel alto
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IV. DISCUSIÓN 

 

4.1 DISCUSIÓN 

 

Se contrastaron los hallazgos de la investigación con los trabajos de investigación 

anteriores, tanto internacionales y nacionales, planteados en esta investigación. Los 

internacionales se llevaron a cabo en diferentes países, como España, México 

Guatemala, y las Nacionales, que fueron desarrollados en Lima, Trujillo y Tacna. A partir 

de ello, se construye lo siguiente. 

El instrumento de recolección de datos utilizado es el CD-RISC de Connor Davidson, el 

cual es válido y confiable. Es utilizado en varias latitudes del Planeta (13) y también en 

nuestra realidad (20). A continuación, iremos desarrollando nuestros hallazgos de 

estudio. 

Con respecto a la resiliencia en adolescentes del primer año de educación secundaria de 

la Institución Educativa María Parado de Bellido del Rímac, se encontró resiliencia media 

con  (59%). Ello permite confirmar que las adolescentes de la institución están expuestas 

a circunstancias adversas, por lo que se debe afrontar dicha realidad y superar las 

limitaciones o problemas (29). Estos resultados permiten que las adolescentes no tengan 

la capacidad de manejar y resolver sus estados de ánimo y tener limitaciones para 

relacionarse positivamente consigo mismo y con sus compañeras, lo cual puede conllevar 

a tomar decisiones inadecuadas que puede afectar su desarrollo como también de 

presentar conductas depresivas, suicidios y embarazos no deseados. Por lo tanto, 

decimos que son muy importantes las redes de apoyo familiar y social (profesores, 

familiares, amigos, vecinos) o programas generados por la institución para la 

autoeducación del adolescente. 
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Estos hallazgos se asemejan a estudios realizados por Cáceres Jennifer, que en su 

estudio encontró que, en su mayoría, los adolescentes del nivel secundario tienen una 

capacidad de resiliencia alta, media, y un menor grupo posee una capacidad de 

resiliencia baja (21). 

 

También coincidimos con lo señalado por Pérez A., quien halló que las adolescentes 

institucionalizadas en un orfanato presentan un nivel moderadamente alto de resiliencia. 

Y en relación a sus dimensiones, a pesar de que la mayoría de la población presentó 

niveles moderadamente alto en resiliencia, un porcentaje menor de la población se situó 

en niveles bajos y muy bajos. Con base en los resultados, se presenta una propuesta con 

el fin de mejorar o mantener la resiliencia en cada uno de las adolescentes. La propuesta 

consistió en un programa llamado: “Resiliencia, hacia un significado nuevo de la 

adversidad”(19). 

 

Sumados los niveles medio y bajo, hacen un valor de 62%. Se puede afirmar  que  este 

grupo de adolescentes mantienen una moderada red de apoyo familiar y social que 

permite amortiguar los malos momentos o dificultades por las que puedan estar 

atravesando. Si bien es cierto existen problemas en los hogares de los adolescentes, 

estos, al no estar institucionalizadas en un orfanato u otro centro educativo, tienen la 

posibilidad de interactuar con la sociedad; comparten vivencias junto a sus familiares 

(padres, primos y amigos). Ahí tienen más posibilidades de encontrar redes y factores 

protectores con los que pueden contar, que aportan significativamente a su formación. 

Este es uno de los principales aportes para mantener o mejorar la resiliencia en cada una 

de las estudiantes adolescentes (30). Como eje principal, tenemos a la autoestima, que 
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es una fuerza para desarrollar sus habilidades y aumentar el nivel de seguridad personal 

o salir de situaciones de riesgo, recordando que la resiliencia a corto y largo plazo es un 

componente de la salud mental (31). 

 

Con respecto a la resiliencia en su dimensión persistencia–tenacidad–autoeficacia, en 

adolescentes del primer año de secundaria de la Institución Educativa María Parado de 

Bellido del Rímac, predominó la resiliencia alta, seguido de medio y bajo. En este punto, 

podemos señalar que esta dimensión consiste en la firmeza, constancia, fuerza, 

perseverancia y eficacia, que incluye el adolescente para ir consiguiendo propósitos en 

la vida.  

Los resultados coinciden con Rodríguez A., Ramos E., Ros I., Fernández A. y Revuelta 

L., que en sus hallazgos indican que los adolescentes resilientes presentan puntuaciones 

significativamente altas que sus pares no resilientes en implicación conductual, 

implicación emocional e implicación cognitiva. Este patrón de resultados es el mismo 

tanto para la muestra total como para las muestras en función del sexo (9). 

 

Con respecto a la resiliencia en su dimensión control bajo presión, en adolescentes del 

primer año, se encontró un porcentaje que predominó, que fue la resiliencia media (68%).  

 

Este resultado es preocupante porque, sumado la resiliencia media y baja, nos indica que 

el 75% de adolescentes no está preparado para situaciones problemáticas o sentimientos 

desagradables. Teniendo en cuenta que la dimensión control bajo presión es la 

capacidad de involucrarse en actividades y situaciones a pesar del estrés que generan 

las adolescentes de sexo femenino en su vida cotidiana, experiencias vividas con sus 



40 

aspectos positivos y negativos, estas son situaciones de  aprendizaje que van enseñando 

a no cometer los mismos errores; no todos tienen la capacidad de asimilar experiencias 

de forma rápida. 

 

Los resultados coinciden con Morrillo C, donde destaca los niveles medio como factores 

interacción, moralidad, humor e iniciativa de la conducta resiliente, tanto en varones como 

en mujeres, esto demuestra que no difieren significativamente ambos grupos, 

confirmándose así que el factor género es independiente de la conducta resiliente en los 

sujetos de estudio (22). 

 

Con respecto a la resiliencia en su dimensión adaptación y capacidad de recuperarse, en 

adolescentes, predominó el medio, alto y bajo. Esta dimensión refiere que las 

adolescentes tienen la capacidad de aceptar los cambios y tener confianza en sí mismas, 

tener oportunidad para poder desarrollarse. Coincidimos con el estudio de Gonzales N. y 

colaboradores, que las mujeres logran ser resilientes siempre y cuando exista un apoyo 

externo significativo o de dependencia. La resiliencia es indispensable debido a que los 

individuos tienen que empezar a transformarse a sí mismos y a su realidad adversa (4). 

 

Con respecto a la dimensión control y propósito, predominó entre todas las dimensiones 

la más alta con 54%, seguido de medio y bajo. Los resultados refieren al hecho de saber 

manejar de la mejor forma y controlar sus impulsos y la disciplina, que son características 

fundamentales por desarrollar. Todo ello indica que las adolescentes son capaces de 

promover su bienestar, proyectándose hacia el futuro a pesar de convivir con situaciones 

problemáticas.  
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Lo cual tiene una ligera similitud con los estudios realizados por Pérez A. en su estudio 

nivel de resiliencia en mujeres adolescentes que obtuvieron un resultado moderadamente 

alto; por tanto, nos indica que las adolescentes saben afrontar y controlar sus impulsos 

de forma creativa (19). 

 

Con respecto a la dimensión espiritualidad, se encontró con 46% de resiliencia alta, 

seguido de media y bajo. Entre todas las dimensiones, en esta predominó lo más bajo 

con 15%, por lo cual se puede afirmar que las adolescentes no tienen influencia positiva 

de la vida y fe espiritual. 

Finalmente, podemos señalar que la resiliencia es la capacidad de ir formando y 

consolidando a través del tiempo una resistencia y afrontamiento ante las adversidades. 

Está claro que se puede dar gracias a la red de apoyo familiar y social ante factores de 

riesgo. 
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4.2 CONCLUSIONES 

 

 La mayoría de las estudiantes adolescentes del primer año de secundaria de la 

Institución Educativa María Parado de Bellido del Rímac presenta resiliencia 

medio, seguido de alto y bajo. Esto indica que no son capaces de sobreponerse 

ante las situaciones difíciles que han experimentado. 

 Con respecto a la resiliencia en su dimensión persistencia - tenacidad - 

autoeficacia en adolescentes, predominó la resiliencia alto con (49%), seguido de 

medio y bajo. Ello nos indica que casi limitad de las  estudiantes tienen un 

cumplimiento de metas trazadas. 

 La gran mayoría de las adolescentes obtuvieron medio de resiliencia con un 

porcentaje de (68%), seguido de alto y bajo en su dimensión control bajo presión. 

Ello nos indica la toma de decisiones oportunas y pertinentes. 

 En relación a la dimensión adaptación y capacidad de recuperarse, la mayoría de 

las adolescentes obtuvieron resiliencia media con (53%), seguido de alto y bajo. 

Ello nos indica la capacidad de solución de problemas de cada estudiante. 

 La mayoría de las adolescentes presentan resiliencia alta con (54%), seguido de 

medio y bajo en su dimensión control y propósito, lo que nos indica el autoestima. 

 Gran parte de las adolescentes presentan resiliencia alta con (46%), seguido de 

medio y bajo en su dimensión espiritualidad, que nos indica el conformismo. 
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4.3 RECOMENDACIONES 

En relación a la Resiliencia en adolescentes del primer año de secundaria de la Institución 

Educativa María Prado de Bellido del Rímac, donde predominó resiliencia medio, seguido 

alto y bajo, se recomienda: 

 Brindar temas que permitan fortalecer su personalidad y capacidad de 

afrontamiento a los problemas de la vida como clases, donde se enfatice la 

autoestima, valoración y el autocuidado; también desarrollar programas de 

investigación preventiva promocional en salud mental para que sepan el contenido 

y estén prevenidos de alguna manera, por parte de las autoridades de la institución 

frente a la resiliencia que presentan las adolescentes. 

 En relación a la dimensión persistencia-tenacidad-autoeficacia, se recomienda a 

las autoridades de la institución establecer tareas de metas a corto, mediano y 

largo plazo, tomando en cuenta que estas deben ser sencillas y alcanzables. A su 

vez, establecer un plan de acción para alcanzarlas, estableciendo un plazo de 

tiempo, como por ejemplo recuperarse de sus calificaciones bajas en el examen. 

 En relación a la dimensión adaptación y capacidad de recuperarse, se recomienda 

a las autoridades de la institución que deben brindar consejos educativos para 

manejar ideas de aceptación de que las cosas pueden cambiar, ya que el mundo 

se encuentra en transformación constante. 

 En relación a la dimensión control bajo presión, se sugiere a las autoridades de la 

institución brindar charlas educativas, dejando trabajos educativos a desarrollar y 

posteriormente evaluar la capacidad de dicha dimensión. 
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 En relación a la dimensión control y propósito, se recomienda a las autoridades de 

la institución informar e indagar de forma periódica sobre el tema de la resiliencia 

y autoestima, ya que puede ser una forma positiva para afrontar y superar 

diferentes problemas. 

 En relación a la dimensión espiritualidad, se recomienda a las autoridades de la 

institución que enfaticen en charlas educativas sobre salir del conformismo, dando 

ideas claras y concisas. Esto aportará a cada adolescente a hacer el bien por sí 

mismo. 

 Realizar una investigación en la cual pueda determinarse cómo la experiencia de 

los primeros años de vida puede tener influencia en el desarrollo de la resiliencia 

en años posteriores.  

 Ampliar la investigación con otros temas relacionados a la resiliencia en la 

Institución Educativa María Parado de Bellido del Rímac. 
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Anexos A. Operacionalización de las variables 

OPERACIONALIZACIÓN DE LA VARIABLE PRINCIPAL DEL ESTUDIO 

Variable 
principal 

Tipo de 
variable 

según su 
naturaleza y 

escala de 
medición 

Definición 
conceptual 

Definición 
operacional 

Dimensiones Indicadores N° de ítems Valor final 
Criterios 

para asignar 
valores 

resiliencia  

Tipo de 
variable según 
su naturaleza: 
 
Cualitativa 
 
 
 
Escala de 
medición de la 
variable 
principal:  
 
Ordinal 

Es el grado de 
presentación en 
una persona de 
la capacidad 
para hacer frente 
a las 
adversidades de 
la vida, 
superarlas o 
incluso ser 
transformado por 
ella (25) 

Es el grado de 
presentación en 
adolescentes de 
secundaria, de la 
capacidad para hacer 
frente a las 
adversidades de la 
vida, superarlas o 
incluso ser 
transformado por ella, 
la cual se expresa en 
rasgos de persistencia 
- tenacidad - 
autoeficacia, control 
bajo presión, 
adaptación y redes de 
apoyo, control y 
propósito y 
espiritualidad, el cual 
será medido con la 
escala de resiliencia 
de Connor - Davidson. 
 

 
Persistencia- 

tenacidad- 
autoeficacia. 

Cumplimiento de 
metas trazadas. 

 
 
8 

(10, 11, 12, 
17, 23, 24, 

25 y 26)  
 

 

 

resiliencia 

alto 

 

 

resiliencia 

medio 

 

 

resiliencia 

bajo 

Escala de 
cero a cien 

 

Control bajo 
presión. Toma de 

decisiones 
oportunas y 
pertinentes. 

 

7 
(6, 7, 14, 15, 
18, 19 7 20) 

 

Adaptación y 
capacidad de 
recuperarse. 

Capacidad de 
solución de 
problemas. 

 
5 

(1, 2, 4, 5 y 
8) 

 
Control y 
propósito.  

 
 

Autoestima. 

 
 
3 

(13, 21 y 22) 

Espiritualidad.  

 

Conformismo 

 

2 
(3 y 9) 
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Anexos B. Instrumento de recolección de datos 

  

INSTRUMENTO DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

I.- PRESENTACIÓN 

Buenos días Alumnas: Soy bachiller en Enfermería Zinthia Soncco Quispe de la 

Universidad Norbert Wiener, estoy realizando un trabajo de investigación con el objetivo 

de obtener datos acerca de “Resiliencia en adolescentes del primer año de secundaria 

de la Institución educativa María parado de bellido del Rímac, Lima - 2019” para lo cual 

solicito su colaboración a través de sus respuestas sinceras y veraces, expresándoles 

que es de carácter anónimo y confidencial. Agradezco anticipadamente su colaboración. 

II.- DATOS GENERALES 

 Edad (en años):…………             Sexo (     )                

 Grado:……………                        Sección:………………. 

Tipo de familia:  

  (     ) Nuclear: Ambos padres e hijos. 

  (     ) Extendida: Ambos padres e hijos y parientes como tíos, sobrinos, etc.  

  (     ) Ampliada: Ambos padres, hijos y parientes como tío sobrino etc.     

  (     ) Monoparental: Por uno de los padres más los hijos. 

  (     ) Reconstituida: Uno de los padres, su nueva pareja y los hijos 

  (     ) Equivalente familiar: Grupo de amigos, hermanos, etc. 

 

III.- CUESTIONARIO 

INSTRUCCIONES: 

Lea atentamente cada pregunta y marque con un X, sólo una respuesta por cada 

pregunta que considere. Recuerda que su sinceridad es muy importante y que no existen 

respuestas buenas ni malas. Asegúrese de contestar todas. 
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CUESTIONARIO RESILIENCIA 

Por favor indique cuál es su grado de acuerdo con las siguientes frases en su caso 

durante el mes último. Si una situación particular no le ha ocurrido recientemente, 

responda de acuerdo a cómo cree que se habría sentido. Marque con una “X” la opción 

que mejor describa cómo se siente. 

N= Nunca      RV= Rara vez        AV= A veces     AM= A menudo     CS= Casi siempre 

Nº 

de 

ítem 

Ítems Nunca 
Rara 

vez 

A 

veces 

A 

menu

do 

Casi 

siempre 

1 
Soy capaz de adaptarme cuando ocurren 

cambios. 
0 1 2 3 4 

2 
Tengo al menos una relación íntima y segura que 

me ayuda cuando estoy estresado. 
0 1 2 3 4 

3 

Cuando no hay soluciones claras a mis 

problemas, a veces la suerte o Dios pueden 

ayudarme. 

0 1 2 3 4 

4 Puedo enfrentarme a cualquier cosa. 0 1 2 3 4 

5 
Los éxitos del pasado me dan confianza para 

enfrentarme con nuevos desafíos y dificultades. 
0 1 2 3 4 

6 
Cuando me enfrento con problemas intento ver el 

lado divertido de las cosas 
0 1 2 3 4 

7 
Enfrentarme a las dificultades puede hacerme 

más fuerte. 
0 1 2 3 4 

8 
Tengo tendencia a recuperarme pronto tras 

enfermedades, heridas u otras privaciones. 
0 1 2 3 4 

9 
Buenas o malas, creo que la mayoría de las cosas 

ocurren por alguna razón. 
0 1 2 3 4 

10 
Siempre me esfuerzo sin importar cual pueda ser 

el resultado. 
0 1 2 3 4 

11 
Creo que puedo lograr mis objetivos, incluso si hay 

obstáculos. 
0 1 2 3 4 

12 
No me doy por vencido a pesar de que las cosas 

parezcan no tener solución. 
0 1 2 3 4 
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13 
Durante los momentos de estrés/crisis, sé dónde 

puedo buscar ayuda. 
0 1 2 3 4 

14 Bajo presión, me centro y pienso claramente. 0 1 2 3 4 

15 

Prefiero intentar solucionar las cosas por mí 

mismo, a dejar que otros tomen todas las 

decisiones. 

0 1 2 3 4 

16 No me desanimo fácilmente ante el fracaso. 0 1 2 3 4 

17 
Creo que soy una persona fuerte cuando me 

enfrento a los desafíos y dificultades de la vida. 
0 1 2 3 4 

 

18 

Si es necesario, puedo tomar decisiones no 

populares o difíciles que afectan a otras personas. 0 1 2 3 4 

19 

Soy capaz de manejar sentimientos 

desagradables y dolorosos como tristeza, temor y 

enfado. 

0 1 2 3 4 

20 

Al enfrentarse a los problemas de la vida a veces 

hay que actuar intuitivamente, aún sin saber por 

qué. 

0 1 2 3 4 

21 Tengo muy claro lo que quiero en la vida. 0 1 2 3 4 

22 Siento que controlo mi vida. 0 1 2 3 4 

23 Me gustan los desafíos 0 1 2 3 4 

24 

Trabajo para conseguir mis objetivos sin 

importarme las dificultades que encuentro en el 

camino. 

0 1 2 3 4 

25 Estoy orgulloso de mis logros 0 1 2 3 4 
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Anexos C. Consentimiento informado y/o Asentimiento informado 

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA EL PADRE O APODERADO DEL 

ESTUDIANTE 

Investigación por las egresadas de la escuela académica profesional de enfermería de 

la universidad Norbert Wiener: Ana María Bautista Guerrero, Zinthia Soncco Quispe 

OBJETIVO:  

Esta investigación tiene como objetivo. Medir resiliencia y habilidades sociales en 

adolescentes. 

Investigación que se realizara bajo estrictas normas de bioética y anonimato de los 

participantes, los cuales han sido seleccionados aleatoriamente, y deberán responder a 

un cuestionario que será tomado en la institución, previa autorización de la misma. 

Solicito su colaboración y autorización para la participación de su menor hijo, si así lo 

desea por favor colocar su firma en la parte inferior.                                                                                                   

Gracias. 

 

 

 

                                                                               Firma del padre o apoderado    

                                                                        Nombre y apellido: 

                                                                         D.N.I:      
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ASENTIMIENTO INFORMADO 

OBJETIVO: 

Esta investigación tiene como objetivo. Medir “Resiliencia y Habilidades Sociales en 

adolescentes del primer año de secundaria de la institución educativa María Parado de Bellido 

del Rímac, Lima- 2019”. 

Somos Bachilleradas de la Escuela Académica Profesional de enfermería de la universidad 

Norbert Wiener, actualmente estamos realizando un estudio para medir resiliencia y habilidades 

sociales y para ello queremos pedirle que nos apoyen, y tu participación en el estudio es 

voluntario. 

ESTA INFORMACION SERA CONFIDENCIA. Esto quiere decir que no diremos a nadie tus 

respuestas o resultados de medición, solo lo sabrán las personas que forman parte del equipo de 

este estudio. 

Si aceptas participar, te pido que por favor pongas una (x) en el cuadro de abajo que dice “si 

quiero participar” y escriba sus datos personales. 

 

 

                           Nombre y Apellido:…………………………………….. 

 

Si quiero participar. 
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 Anexos D. Acta o dictamen de informe de comité de ética 
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Anexos E. Validez y confiabilidad de instrumentos de recolección de datos 

 

Estadísticos de validez (KMO y prueba de Bartlett) 

Medida de adecuación muestral de Kaiser-Meyer-Olkin. ,897 

Prueba de esfericidad de Bartlett Chi-cuadrado aproximado 1648,908 

gl 300 

Sig. ,000 

Estadísticos de fiabilidad (Alfa de Cronbach) 

Alfa de Cronbach N de elementos 

,885 25 
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Anexos F. Evidencias de trabajo de campo 

 

Foto 1: Estudiantes adolescentes en la institución educativa María Parado de Bellido del Rímac. 

 

Foto 1: Tesista aplicando el instrumento de Resiliencia de CONNOR DAVIDZON 
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