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Resumen 

 

La presente investigación tiene como propósito realizar una comparación de las 

conductas de salud y la adaptación a la vida universitaria entre estudiantes que cursan los 

primeros cuatro y los tres últimos ciclos de la Facultad de Ciencias e Ingenierías (FCI) de una 

universidad privada de Lima Metropolitana. Para este estudio, se contó con la participación de 

104 alumnos, con edades entre 18 a 27 años. Para la medición de las conductas de salud se 

utilizó el Cuestionario de Estilos de vida de jóvenes universitarios CEVJU-Perú (Chau & 

Saravia, 2016) y para la adaptación a la vida universitaria se utilizó la versión en español del 

Student Adaptation to College Questionnaire (SACQ-50) (Rodríguez et al, 2012). Los 

resultados indican que no existen diferencias significativas en relación al nivel académico, 

salvo en el control de consumo de sustancias, donde se halló un mayor control de las mismas 

en estudiantes de primer año que en los de último año (t=2.25, p < .05). Por otro lado, se hallaron 

diferentes correlaciones entre ambas variables de estudio. Las dimensiones que presentan 

mayores relaciones son la gestión del tiempo libre y organización del sueño. También, se 

encontró que las estudiantes mujeres presentaron mayor cuidado en la alimentación que los 

varones. Por último, se encontró que, a mayor edad y ciclo de estudio, menor control en el 

consumo de sustancias. Se plantean aclaraciones de estos resultados, dificultades 

metodológicas y direcciones futuras de investigación. 

 
 

Palabras clave: Conductas de salud, Adaptación a la vida universitaria, Estudiantes de 

Ciencias e Ingenierías. 



 
 

 

Abstract 
 

The purpose of this research is to make a comparison of health behaviors and adaptation 

to university life among students who are in the first four and last three cycles of the Faculty 

of Sciences and Engineering (FCI) of a private university in Metropolitan Lima. For this study, 

104 students participated, aged between 18 and 27 years. To measure health behaviors, the 

Lifestyles Questionnaire for university students CEVJU-Peru (Chau & Saravia, 2016) was 

used, and for adaptation to university life, the Spanish version of the Student Adaptation to 

College Questionnaire (SACQ- 50) (Rodríguez et al, 2012) was used. The results indicate that 

there are no significant differences in relation to academic level, except in the control of 

substance consumption, where greater control of substances was found in first-year students 

than in seniors (t=2.25, p < .05). On the other hand, different correlations were found between 

both study variables. The dimensions that present the highest correlations are free time 

management and sleep organization. Also, it was found that the female students presented 

greater care in eating than the males. Finally, it was found that the older the study cycle, the 

less control in substance use. Clarifications of these results, methodological difficulties and 

future research directions are proposed. 

 
 

Keywords: Health behaviors, Adaptation to college, Science and engineering students. 
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A nivel mundial, la coyuntura por COVID-19 causó una crisis en diferentes áreas tales 

como en lo educativo, salud, social, laboral entre otros (Comisión Económica para América 

Latina y el Caribe [CEPAL] & Organización de las Naciones Unidas para la Educación, la 

Ciencia y la Cultura [UNESCO], 2020). En ese sentido, el área educativa ha sido una de las 

más afectadas. Por ello, una de las medidas de prevención ante la emergencia fue el cierre de 

los instituciones educativas desde el nivel primario hasta el superior y la suspensión de toda 

actividad presencial (CEPAL & UNESCO, 2020; Ministerio de Educación [MINEDU], 2020). 

Esto originó que se impartieran clases de forma virtual desde distintas plataformas educativas 

para espacios de reuniones tanto sincrónicas como asincrónicas a fin de proteger la salud y 

bienestar del estudiante (CEPAL & UNESCO, 2020; MINEDU, 2020). 

Desde el inicio de la crisis sanitaria en el 2020, se han observado afectaciones 

principalmente en el sistema educativo y la salud respectivamente (CEPAL & UNESCO, 

2020). No obstante, en la actualidad gran parte de países Latinoamericanos han comenzado a 

reabrir las instituciones educativas tras adoptar medidas de prevención tales como protocolos 

de seguridad y programas de vacunación (UNESCO, 2022). Esta medida incluye a las 

instituciones de nivel superior quienes han adoptado diferentes modalidades de enseñanza 

desde lo virtual, híbrido y presencial (MINEDU, 2020; UNESCO-IESALC, 2021). Otra de las 

áreas por la pandemia fue el ámbito de la salud. Debido al cierre de instituciones educativas y 

el confinamiento social, la salud mental de jóvenes universitarios ha sido afectada  durante este 

periodo (Cassaretto et al., 2021; Conrad et al., 2021; Huckins et al., 2020; Li et al., 2021). Esto 

se expresó en altos niveles prevalentes de estrés, ansiedad, depresión y comportamiento suicida 

en Estados Unidos, Portugal y Perú (Cassaretto et al., 2021; Maia et al., 2020; Tasso et al., 

2021; Wang et       al., 2020). 

Asimismo, el confinamiento produjo efectos en las conductas de salud de la población 

universitaria, como la disminución en el consumo alimentos saludables (Tavolacci et al., 2021) 

y el aumento de consumo de alimentos poco nutritivos como repostería casera, snacks y entre 

otros (Bosi et al., 2021; Celorio et al., 2021). Además, se evidenció un aumento del 

sedentarismo y disminución de la práctica de actividad física (Alarcón & Hall, 2021; LaCaille 

et al., 2021; Luciano et al., 2021; Tavolacci et al., 2021). A esto se añade el empeoramiento de 

la calidad del sueño (Marelli et al., 2021; Velasco et al., 2022; Viselli et al., 2021). En efecto, 

se evidencia la relevancia de abordar estas conductas dado las posibles afectaciones en la salud 

de la población universitaria. Por ello, es importante especificar qué se entiende por conducta 

saludable, sus beneficios e implicancias. En este sentido, las conductas de salud refieren
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comportamientos que un individuo suele llevar a cabo para conservar o aumentar su salud 

(Sarafino & Smith, 2014; Walsh, 2011). Como ejemplos de este tipo de conductas, se puede 

considerar la ingesta de alimentos saludables, para lo cual se sugiere que sea una alimentación 

balanceada con los nutrientes necesarios para la satisfacción de cada persona y evitar aquellos 

alimentos altamente procesados, grasos, azucarados entre otros (Office of Disease Prevention 

and Health Promotion [ODPHP], 2015). Otro comportamiento saludable es la actividad física, la 

cual debe ser practicada de manera moderada durante la semana al menos 150 minutos 

(Organización Mundial de la Salud [OMS], 2010). También, la calidad del sueño es considerada 

esencial para la salud y lo recomendado es que una persona duerma entre 7 a 9 horas (Merino et 

al., 2016). También, existen otras conductas de salud como el no consumo de sustancias, el 

chequeo médico preventivo y la gestión del tiempo libre (Sarafino & Smith, 2014; Walsh, 2011). 

En relación a los beneficios, cuando estas conductas son practicadas de manera 

adecuada se asocia con una mejora en la calidad de vida, bienestar y la autonomía (De la 

Guardia & Ruvalcaba, 2020; OMS, 2019). De la misma manera, contribuyen de manera 

favorable en la salud mental dado que ayuda en la disminución del estrés, ansiedad y depresión 

(Oddy et al., 2018; Parletta et al., 2019; Sarafino & Smith, 2014). No obstante, cuando existe 

una mala práctica de dichas conductas se contribuye a una mayor morbilidad, mortalidad y 

probabilidad de adquirir enfermedades no transmisibles o de tipo crónicas (OMS, 2018; OMS, 

2020; Organización Panamericana de la Salud [OPS], 2010). 

A pesar de los beneficios de las conductas de salud, un porcentaje relevante de la 

población universitaria presenta prácticas de salud poco saludables (American College of 

Health Association [ACHA], 2022; Becerra, 2016; De Piero, 2015; Consorcio de universidades, 

2006). Un estudio relevante sobre este punto, a nivel internacional, fue el realizado por ACHA 

(2022), en el cual se halló que, de 69.131 estudiantes evaluados, el 71.4% consumió más de 1 

bebida azucarada por día durante su semana, sólo el 17.9% consumía más de 3 frutas y el 27.8% 

consumía el monto recomendable de verduras en los últimos 7 días. Además, solo el 43.8% 

cumplía con las pautas de actividades físicas moderadas por semana y el 65.7% consumió 

alcohol en los últimos 3 meses (ACHA, 2022). Si bien el 55.8% refirió dormir más de 7 horas, 

el 42.7% dormía menos de 7 horas y el 96.9% presentó sensación de cansancio por lo menos 

un día a la semana (ACHA, 2022). 

En el caso peruano, un estudio relevante sobre conductas de salud fue el realizado por 

el Consorcio de Universidades (2006) que en una muestra de 1256 estudiantes de 4 

instituciones superiores privadas. Dentro de este estudio, se halló que los estudiantes
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presentaban una ingesta limitada de verduras y frutas, así como una alta ingesta de alimentos 

refinados y procesados (Consorcio de Universidades, 2006). Además, se halló que el 46.5% no 

practicaba actividad física, mientras que se encontró conductas de riesgo, ya que el 63.1 % 

consumió alcohol y un 37.3 % refirió fumar tabaco (Consorcio de Universidades, 2006). De 

forma similar, Becerra (2016) encontró que, en 155 estudiantes de una universidad privada de 

Perú, solo un 29.6% come frecuentemente frutas y verduras, el 40% realizaba actividad y 

ejercicio físico regularmente, el 50.8% consumía frecuentemente alcohol y un 75% presentó un 

pobre cuidado preventivo de su salud. 

En la misma línea, existen algunos estudios que han analizado las diferencias respecto 

a variables académicas, como ciclo de estudio y facultad, en las prácticas de salud. Por un lado, 

en cuanto a investigaciones que realicen la comparación de comportamientos de salud según 

el ciclo académico, un ejemplo es el estudio de DaFranca & Colares (2008) con 735 estudiantes 

universitarios brasileros, quienes reportaron que, respecto a su alimentación, el consumo de 

snacks era mayor en los de primer año (56.2%) a diferencia de los de último (47.3%). En cuanto 

a la práctica de actividad física, el 65.1% de alumnos de primer año y un 57.2% de último año 

refieren no ejercitarse (DaFranca & Colares, 2008). Sobre las conductas de riesgo, se presentaron 

porcentajes significativos de dichas conductas en ambos niveles, tales como la ingesta de 

sustancias psicoactivas con el alcohol con 68.8% en primeros años y 83.3% en último año; para 

el consumo de tabaco con el 40.7% y 52.5%; consumo de inhalante tóxico con 10.2% y 21.8% 

y en la realización de relaciones sexuales con o sin uso de preservativo con 62.5% y 85.0% 

respectivamente (DaFranca & Colares, 2008). 

Estos resultados son similares a los encontrados por Intra et al. (2011) en 85 estudiantes 

universitarios de primer y último año. En su estudio, se halló que el 59% de primer año y 39% 

de último año consumen comida chatarra entre 2 o más veces durante la semana. En cuanto al 

sueño, se reportó una baja calidad de este en un 54.1% en alumnos de primer año y el 81.3% 

de último año. También, el 62.2% y 54.2% reportaron no practicar deporte respectivamente. 

En relación a las conductas de riesgo, un 52.9% y 66.7% reportaron consumo de tabaco entre 

1 a 9 cigarrillos por día, el 16.2% y 35.4% refirieron consumir alcohol entre semana, así como 

un 75.7% y 85.4% reportaron este consumo los fines de semana. Por último, el 47.1% y 60.4% 

reportaron la iniciación de consumo de marihuana, entre otras drogas (Intra et al., 2011). Los 

hallazgos de ambos estudios comparativos por ciclo académico sugieren un posible efecto 

sobre las conductas de salud según variables académicas. 

Por otro lado, en relación a estudios que han analizado diferencias de comportamientos 

de salud acorde a facultades.  En referencia a la alimentación, en la investigación realizada por 
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Tutaya (2021), se encontraron diferencias entre estudiantes de la Facultad de Letras, en 

comparación a los estudiantes de Ciencias. Los alumnos de Letras presentaron mejores hábitos 

alimenticios, así como una tendencia a evitar alimentos ricos en calorías (Tutaya, 2021). En la 

misma línea, en el estudio de Mardones et al. (2021), se realizó una comparación entre 

estudiantes de distintas especialidades, por lo que sólo un 33.3% de alumnos de la Facultad de 

Ciencias presentó una alimentación saludable, mientras que un 16.7% reportó alimentación no 

saludable. Estos hallazgos sugirieron a la autora que, en las carreras relacionadas a ciencias, se 

evidencia un bajo interés por practicar hábitos de salud adecuados, lo cual puede deberse a 

diferentes factores. 

En cuanto a la actividad física, en la investigación realizada por Sanchéz-Guette et al. 

(2019) con 2203 estudiantes de 7 universidades de Colombia, se halló que los estudiantes de la 

Facultad de Administración y la de Ingeniería pasan más de 3 horas frente al computador. 

También, se observó que los estudiantes de la Facultad de Ciencias pasan más de 3 horas frente 

al televisor y los de Ingeniería repiten esta conducta durante más de 2 horas por día. Estos 

resultados denotan la posibilidad de que los alumnos de Ciencias e Ingeniería tengan una vida 

menos activa en comparación con otras facultades como Ciencias Sociales, Ciencias de la 

Salud, entre otras (Sanchéz-Guette et al., 2019). 

Asimismo, una investigación realizada por Rossi (2018) en 190 estudiantes de una 

universidad privada de Lima, hallaron que aquellos que pertenecen a carreras de ciencias 

presentaban una menor gestión del tiempo libre y una mayor ingesta de sustancias al comparar 

con estudiantes de letras (Rossi, 2018). También, otra investigación realizada por Puerta et al. 

(2019) en 329 estudiantes de una universidad de Colombia, se halló una menor actividad física  

en la carrera de ingeniería en comparación con otras carreras. De esta forma, los diferentes 

estudios reportados evidencian menor práctica de conductas saludables en estudiantes de 

facultades relacionadas a las ciencias e ingenierías. 

A partir de lo mencionado anteriormente, se plantea examinar los posibles impactos  de 

estas bajas prácticas de salud en la población universitaria, considerando aspectos como la 

facultad y el nivel o ciclo en el que se encuentran realizando sus estudios. Si bien, se han 

encontrado diferencias en algunas prácticas de salud acorde a variables académicas, resulta 

importante profundizar en las características, determinantes y factores de cada especialidad y/o 

facultad. En esta línea, la evidencia sugiere que la facultad de ingeniería reporta niveles más 

bajos en conductas de salud en contraste a otras facultades. Por ello, se considera relevante 

ahondar en las características de los estudiantes de la Facultad de Ciencias e Ingenierías (FCI) 

las cuales pueden ser consideradas carreras STEM. 
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STEM es un término usado para referirse a las diferentes carreras científicas 

tecnológicas (López et al., 2018). A su vez, el presente acrónimo representa un sistema que 

fomenta la integración y desarrollo de las carreras científicas y artísticas en un marco 

interdisciplinar, lo cual introduce la sigla STEAM (Yackman, 2008). Esta metodología se basa 

en combinar disciplinas científicas y artísticas para resolver problemas cotidianos (Santillan et 

al., 2020). De acuerdo con Santillan et al. (2020) la metodología STEAM se caracteriza por 

partir desde un enfoque constructivista, interdisciplinar y activo, donde se fomenta la 

construcción del conocimiento colectivamente y sitúa al estudiante en el centro de su propio 

aprendizaje. Sin embargo, en el Perú, la didáctica de la enseñanza de las ciencias está vinculada 

al método científico, el cual se centra en ciertos aspectos como indagar, vincular, experimentar, 

etc. (Turpo-Gebera et al., 2020). Es así, que se infiere que, en el contexto nacional, los 

estudiantes de ciencias pueden seguir un proceso de aprendizaje tradicional, limitado a ser 

receptivo. 

De forma particular, son diversas las investigaciones que abordan las conductas 

saludables de la población. En primer lugar, la investigación realizada por Levandoski & 

Trombetta (2017) estudió la percepción de un estilo de vida saludable en 99 estudiantes de 

Ingeniería Mecánica, por lo que halló que la mayoría de participantes no presentaban niveles 

adecuados de un estilo de vida positivo. En base a los resultados cuantitativos de su perfil de 

estilo de vida, dentro del 57.1% del total de estudiantes, el 79.6% manifestó que el componente 

nutrición debía modificarse, seguido del 63.3% de actividad física y 25.5% del comportamiento 

preventivo que hace referencia al conocimiento sobre presión arterial y consumo de alcohol y 

tabaco. Esto indica que, si bien se midió algunas de las conductas de salud las cuales fueron 

cercanas a un estilo de vida negativo, también se midió sus percepciones al respecto, por lo 

cual los estudiantes son conscientes que podrían mejorar sus hábitos saludables. 

En segundo lugar, en el estudio de Guavativa & Pérez (2017), en el cual investigaron 

la calidad del sueño en 113 estudiantes de Ingeniería Civil, se halló que el 72.6% de los 

estudiantes presentaba un nivel bajo. Asimismo, se encontró que un 50.4% duermen entre 6 a 

7 horas, mientras que el 35.4% duerme de 5 a 6 horas o menos; es decir, duermen en promedio 

menos horas de sueño que las recomendadas. Cabe destacar que también se evidenció que el 

34.5% manifestaron una a dos dificultades por semana en relación a alteraciones del sueño, así 

como el 44.2% mencionó tener algún problema en relación a mantenerse despiertos durante un 

estado de vigilia. Estos hallazgos podrían indicar que los estudiantes de ingeniería no presentan 

una adecuada higiene del sueño. 

También, en el estudio realizado por Reynaga (2017) en 225 estudiantes de Ingeniería 
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Industrial, se evaluó el estilo de vida. En relación a la actividad física, si bien se halló que el 

41.8% de los estudiantes suelen practicar algún ejercicio o actividad a veces, existe un 25.3% 

que nunca realiza algún deporte. En cuanto a la alimentación, el 41.8% de los estudiantes a 

veces practica hábitos alimenticios adecuados y solo el 30.2% se alimenta siempre de forma 

adecuada. También, se encontró la frecuencia de la ingesta de alcohol y tabaco de los cuales se 

obtuvo que la mayoría (47.1%) lo suelen consumir con frecuencia. Estos resultados podrían 

indicar una tendencia baja en la práctica de conductas saludables de los estudiantes de 

Ingeniería. 

Por último, en una investigación realizada por Surco (2019) en 280 estudiantes de 

Ingeniería Agrícola, se obtuvo como resultados que, si bien el 70.7% realizaba actividad física 

de forma moderada, hubo un 35.3% que realizaba actividad física leve, pero de este último 

presentaban sobrepeso. En relación a la alimentación, el 73.3 % presentó hábitos alimenticios 

adecuados; no obstante, un 64% presentó conductas alimentarias inadecuadas basadas en el 

consumo de cereales derivados del arroz, grasas y productos azucarados como gaseosas, 

galletas, entre otros. Cabe resaltar, que el 45.7% de los estudiantes presentaban sobrepeso leve 

y un 15.2% sobrepeso moderado. 

A partir de lo mencionado, las investigaciones presentadas demuestran que los 

estudiantes de carreras de ingenierías mantienen una tendencia a presentar comportamientos 

de salud inadecuados, lo cual coincide con la etapa universitaria. En ese sentido, es relevante 

mencionar que el inicio de la etapa universitaria suele comenzar entre la adolescencia tardía y 

la adultez temprana, por lo cual gran parte de la población universitaria se pueden considerar 

adultos emergentes, ya que se encuentran entre los 18 hasta los 29 años (Arnett et al., 2014). 

Este periodo se caracteriza por las diversas exigencias que conlleva el desarrollo personal, 

profesional, etc. (Arnett, 2019). Esto quiere decir que, como adultos, se presentan 

preocupaciones por la inestabilidad económica, amorosa y académica, así como el 

desenvolvimiento en el trabajo e intranquilidad por su futuro (Arnett et al., 2014; Berger, 2009). 

Estas exigencias están asociadas a la presencia de condiciones perjudiciales para la salud, 

como el estrés, ansiedad y desórdenes alimenticios (Beiter et al., 2015; Berger, 2009). Además, 

es fundamental esta transición, dado que existe mayor probabilidad de desarrollar conductas 

saludables o de riesgo que se mantengan en el tiempo al pasar a la vida adulta (Berger, 2009). 

En ese sentido, algunos estudios evidencian la influencia que la etapa universitaria puede 

presentar en los hábitos, dado que el contexto académico suele ser novedoso y retador para el 

estudiante (Almoajel et al., 2017; Simmons et al., 2016). Es importante resaltar que, el impacto 

de estas conductas también se vincula tanto positiva como negativamente con el desempeño 
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académico (Almoajel et al., 2017; Peltzer & Pengpid, 2014; Reuter & Forster, 2021). 

En la misma línea, es importante seguir evaluando las conductas vinculadas a la salud 

y cómo estas pueden influir en el contexto académico universitario. Para ello, es importante 

definir la adaptación a la vida universitaria, la cual refiere al proceso donde los estudiantes se 

ajustan a las implicancias o requerimientos de un nuevo entorno académico (Pascarella & 

Terenzini, 2005). Existen diferentes modelos teóricos que explican acerca de este proceso de 

adaptación. Uno de estos es el modelo de Chikering (1969), quien introduce que la adaptación 

al contexto universitario se produce a través de siete vectores que experimenta el estudiante sin 

un orden específico entre estos, de modo que pueda desarrollar su identidad y sus relaciones 

interpersonales (Chikering & Reisser, 1993, citado en Pascarella & Terenzini, 2005). 

De acuerdo con el modelo de Almeida et al. (2000), se considera que la adaptación al 

contexto universitario debe ser categorizada como un proceso complejo y de carácter 

multifactorial. Para evaluar este proceso, se propone tres áreas como alumno, curso y contexto 

que, a la vez, se desprenden subáreas. La primera área está centrada en el estudiante y su 

desarrollo psicosocial, lo cual dependerá del desarrollo de su autonomía, la percepción de 

competencia, confianza en sí mismo, así como el bienestar psicológico y físico, lo cual será 

crucial para su adaptación (Almeida et al., 2000; Soares et al., 2006). La segunda área está 

ligada a su propio aprendizaje y rendimiento académico, para lo cual deberá desarrollar una 

adaptación a la materia, la desenvoltura en la carrera, la metodología de estudio usada por el 

estudiante, la base de conocimientos previos, la organización del tiempo y la ansiedad que 

producen las pruebas (Almeida et al., 2000). La última área está asociada al ambiente 

universitario por lo cual deberá desarrollar su capacidad de acoplamiento al instituto, ser 

partícipe de actividades extracurriculares, la capacidad de involucramiento y relación con pares 

y docentes, la administración de recursos económicos y las relaciones familiares (Almeida et 

al., 2000). 

Finalmente, el modelo de Baker y Siryk (1989) señala que cada estudiante se adapta al 

contexto universitario por medio de cuatro ámbitos. En primer lugar, la adaptación académica 

se refiere al grado de adaptación por parte del estudiante a las exigencias educativas y ello se 

demuestra en una actitud y compromiso por el curso y estudios. En segundo lugar, la adaptación 

social consiste en la capacidad para formar relaciones interpersonales de calidad y el poder 

mantenerlas en el tiempo; además, se requiere que pueda ser partícipe de actividades en la 

universidad. En tercer lugar, la adaptación emocional se centra en la regulación de síntomas 

psicológicos o somáticos tales como el estrés o ansiedad que causan las exigencias académicas. 

Por último, el ajuste institucional abarca el grado de identificación y compromiso con la entidad 
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educativa (Baker, 2002). 

Este último modelo es el más empleado a nivel internacional por las diferentes 

investigaciones que parten de este enfoque (Clinciu, 2013; Goudih et al., 2018; Hyun, 2016; 

Rodriguez et al., 2017). No obstante, en el caso peruano son escasos los estudios que toman el 

modelo de Baker & Siryk (1989), ya que la mayoría de investigaciones parten desde el modelo 

de Soares et al. (2006) y se abordan variables como resiliencia (Aquino, 2016), salud percibida 

(Chau & Saravia, 2014), salud mental (Chau & Vilela, 2017) y calidad del sueño (Pretty, 2017) 

donde en la mayoría de investigaciones la adaptación se relaciona en su totalidad o con algunas 

de sus áreas en relación a dichas variables. 

En cuanto al contexto peruano, entre los estudios bajo el modelo de Baker y Siryk, se 

puede mencionar al estudio realizado por Martínez (2019), que en 1213 estudiantes de 6 

universidades de 3 ciudades del Perú, relaciona la adaptación universitaria con estrés 

académico. Sus resultados muestran una asociación negativa, es decir, a mayor adaptación con 

el entorno universitario, el estrés académico tendrá niveles bajos. En particular, en el estudio 

de Goudih et al., (2018), se sugiere que la facultad de estudio se asocia con la adaptación 

universitaria, dado que se halló una menor adaptación académica en estudiantes de Ingeniería 

al compararse con estudiantes de Ciencias Humanas. Asimismo, en el estudio de Hyun (2016) 

también se encontró resultados similares, ya que se halló un menor ajuste al contexto 

universitario en estudiantes de Ciencias en comparación con otras carreras como Ciencias de 

la Salud, Sociales, entre otras. 

En cuanto a ciclo de estudio, se ha encontrado una adaptación universitaria moderada 

(Van, 2021) y una tendencia a bajos niveles (Chucas, 2019; Sharma, 2012; Yadak, 2017) en 

estudiantes de primer año. Además, cuando se realiza un contraste entre estudiantes de último 

año, los de primer año presentan un menor ajuste emocional, social y académico que los 

estudiantes de último año y tienden a un mejor ajuste social y general (Sharma, 2012). Cabe 

destacar que gran parte de las investigaciones analizan el primer año que cursa el estudiante 

dentro de la universidad (Clinciu, 2013; Chucas, 2019; Rodríguez et al., 2017; Van, 2021; 

Yadak, 2017) y omiten los demás ciclos de estudio como los últimos semestres. 

Con respecto a la asociación entre conductas de salud y adaptación a la vida 

universitaria, existen estudios previos que dan cuenta de esta relación. En el estudio de Tamayo 

(2020) en 486 estudiantes de 3 universidades del Perú, se halló que las conductas de salud 

(alimentación, la práctica de actividad física, la gestión del tiempo libre y la organización del 

sueño) se relacionan positivamente con la adaptación a la vida universitaria. En la misma línea, 

Tejada (2020), en una investigación con 210 universitarios, encontró que la adaptación a la 
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vida universitaria impacta positivamente en los hábitos saludables. Esto quiere decir que a 

mayor adaptación a la vida universitaria, mayor práctica de hábitos saludables. En ese sentido, 

ambas variables presentan una relación bidireccional, lo que resulta importante indagar en 

relación a cómo interactúan dichas variables en estudiantes que cursan los primeros y últimos 

semestres de FCI, dado que ambos grupos de alumnos se encuentran en etapas importante tanto 

de desarrollo, formación y como de inserción a un nuevo contexto. 

Otro aspecto a considerar es la promoción de la salud en instituciones educativas como 

las universidades, las cuales tienen el rol esencial de ser portavoces de promover una cultura 

saludable dentro de la comunidad universitaria (Okanagan Charter, 2015). Ello coincide a lo 

propuesto por el Ministerio de Salud (MINSA) (2015) el cual sugiere que el entorno 

universitario es idóneo y tiene mayor alcance para el fomento de espacios y conocimientos que 

impulsen la salud y calidad de vida entre la población estudiantil por medio del título de 

“universidades saludables”. Además, la población universitaria se encuentra en un proceso de 

formación, por lo que es un entorno ideal para la implementación de espacios y actividades 

relacionadas que favorezcan la salud mediante políticas y lineamientos institucionales 

(MINSA, 2015). A su vez, se puede impulsar la adopción y prácticas de estilos de vida 

saludables (Garrido et al., 2015), de esta forma las prácticas pueden ayudar al joven 

universitario en su proceso de adaptación dentro del contexto universitario.  

Por todo lo expuesto, la pertinencia del actual estudio radica en la escasa literatura 

existente sobre diferencias en grupos de estudiantes por ciclo y facultad de estudio (Cassaretto 

et al., 2020). Esto demuestra la necesidad de vincular las conductas saludables con la adaptación 

universitaria y, a su vez, realizar la comparación por variables académicas (etapa de estudios y 

facultad). Esto permitiría esclarecer el panorama de las necesidades estudiantiles, de modo que 

se podrían realizar intervenciones diferenciadas según sus características. De la misma manera,  

los resultados del presente estudio puede aportar  evidencia para realizar programas que 

contribuyan con la promoción de la salud y que, consecuentemente, se facilite la adaptación a 

la universidad en grupos focalizados por facultad y/o ciclo de estudio de acuerdo a sus 

necesidades. 

Es por ello, que se considera como propósito de la investigación realizar una 

comparación entre estudiantes que cursan los primeros y últimos semestres de la Facultad de 

Ciencias e Ingeniería (FCI) de una universidad privada de Lima Metropolitana en relación a 

las conductas de salud y adaptación a la vida universitaria. Como objetivos específicos, 

primero, se analizará la relación entre las conductas de salud y la adaptación a la vida 

universitaria. Como segundo objetivo específico, se explorará si existen diferencias entre las 
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conductas de salud y adaptación a la vida universitaria acorde a las variables 

sociodemográficas. Para ello, se realizará una medición de las variables en un momento 

determinado en los estudiantes de ambos ciclos. 



 
 

Método 

 
Participantes 

La presente investigación contó con la participación de 104 estudiantes universitarios 

pertenecientes a carreras de ciencias e ingeniería de una universidad privada de Lima 

Metropolitana; 66 de ellos fueron (63.5%) hombres y 38 mujeres (36.5%), cuyas edades se 

encontraban entre las edades de 18 y 27 años de edad (M = 20.36; DE = 2.16). Las carreras más 

mencionadas fueron Ingeniería Mecatrónica (27.9%), Ingeniería Civil (23.1%) e Ingeniería 

Industrial (15.4%) (para mayor detalle ver apéndice A). En cuanto a la actividad física, 64 

(61.5%) no practican actividad física moderada y el 40 (38.5%) si practican actividad física 

moderada. Por último, 70 (67.3%) alumnos presentan sueño inadecuado. 

Los participantes fueron organizados en dos grupos, el primero estuvo conformado por 

alumnos de los primeros cuatro ciclos de estudio y el grupo dos por estudiantes en facultad 

entre los últimos ciclos de carrera, sus datos fueron recopilados en una ficha de datos (Apéndice 

B). Además, en el primer grupo participaron 52 estudiantes, 34 hombres (65.4%) y 18 mujeres 

(34.6%) con edades entre 18 y 25 años (M =18.73; DE =1.21). En el segundo grupo fueron 52 

estudiantes en finales de carrera, 32 hombres (61.5%) y 20 mujeres (38.5%), cuyas edades se 

encontraban entre las edades de 20 y 27 años de edad (M =21.98; DE =1.60). 

De acuerdo a los estándares éticos, ambos grupos recibieron un consentimiento 

informado recalcando la participación voluntaria, anonimato del participante y confidencialidad 

de los datos recopilados (Apéndice C). 

 
Medición 

Las conductas saludables fueron evaluadas por medio del “Cuestionario de estilos de 

vida de jóvenes universitarios-Perú” (CEVJU-Perú) el cual fue adaptado por Chau & Saravia 

(2016) de la versión original nombrada “Cuestionario de estilos de vida de jóvenes 

universitarios” que fue creado por (Arrivillaga et al., 2002, citado en Arrivillaga & Salazar, 

2005) para estudiantes colombianos. 

El CEVJU- Perú posee 30 ítems y está conformado por seis áreas: a) actividad física b) 

manejo del tiempo libre, c) autocuidado y cuidado médico, d) hábitos alimentarios, e) control 

del consumo de alcohol, tabaco y otras drogas, y f) organización del sueño. El formato de 

respuesta es de tipo Likert con cuatro opciones, las cuales son "nunca", "algunas veces", "con 

frecuencia" y "siempre". 
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En relación a la validación original, este estudio midió las propiedades psicométricas 

del CEVJU en 754 estudiantes colombianos. La escala estuvo conformada por 116 ítems 

divididas en dos subescalas; la primera evalúa las prácticas de salud que contiene 69 ítems y la 

segunda evalúa creencias ligadas a la salud conformada por 47 ítems. El cuestionario total 

contiene seis dimensiones las cuales son la condición, actividad física y deporte; tiempo de 

ocio; autocuidado y cuidado médico; hábitos alimenticios; consumo de alcohol, tabaco y otras 

drogas; y sueño. En relación a las propiedades psicométricas, solo se menciona como evidencia 

de confiabilidad un índice alfa de Cronbach de .87 y para evidencia de validez un KMO de .85 

(p < .01), de forma que no se presenta estas propiedades específicamente por cada área. Con 

respecto a la validez, se evaluó por medio de criterio de jueces, los cuales eran especialistas en 

la salud (Arrivillaga & Salazar, 2005). 

Ante los vacíos de información psicométrica, Chau y Saravia (2016) hacen una revisión 

del instrumento en 281 estudiantes universitarios limeños. Los análisis con los 69 ítems 

mostraron dificultades en términos de validez; por lo que los autores después de un exhaustivo 

análisis sugieren la eliminación de 39 ítems, bajo la lógica de retener aquellos ítems que 

aportaban mejor a cada área, que tuvieran una carga factorial superior a .40 y que el factor 

rebase el 40% de la varianza explicada. Esta versión tuvo adecuadas confiabilidades y validez, 

oscilando entre .64 Organización del descanso o tiempo libre y .80 Consumo de alcohol, tabaco 

y otras drogas. En relación a la validez, se realizó un análisis factorial exploratorio (AFE) los 

cuales fueron entre KMO de .62 (p < .01) y KMO de .82 (p < .01). 

La versión reducida de 30 ítems sugerida por Chau y Saravia (2016) fue puesta a prueba 

en la investigación de Cassaretto et al. (2023) en 1265 estudiantes de seis universidades de 

diferentes regiones. De esta forma las áreas de la escala presentaron una adecuada 

confiabilidad, los cuales oscilaron entre .74 hasta .81 a excepción de las áreas de organización 

del tiempo libre y organización del sueño que sus alfas fueron .61 y .65 respectivamente. En 

relación a la validez, fue medida a través de un análisis factorial confirmatorio (AFC) mediante 

los ajustes de bondad los cuales fueron (CFI= .89, TLI= .88, RMSEA= .04, SRMR= .05) 

presentando un adecuado ajuste, aunque en el límite de los criterios recomendados. Debido a 

ello, se realizó un modelado exploratorio de ecuaciones estructurales (ESEM) con un método 

de rotación Geomin delta oblicua con un ε = .01, cuyos resultados reportaron un buen ajuste y 

superiores al modelo (AFC) los cuales fueron (ΔCFI= .95, ΔTLI= .92, ΔRMSEA= .03, ΔSRMR= 

.02), lo que apoya la estructura factorial de la prueba. 

Además, se utilizó la validez de criterio concurrente por medio del análisis de relación 

de todas las áreas de la prueba y el nivel de salud percibida por medio de la correlación de 
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Pearson, las cuales presentaron una relación estadísticamente significativa, a excepción de las 

áreas de hábitos alimenticios y de control de consumo de sustancias que no fueron 

significativas. En ese sentido, se presentaron las siguientes correlaciones: Actividad Física (r 

= .26, p < .001), Organización del tiempo libre (r = .27, p < .001), Autocuidado y Cuidado 

médico (r = .15, p < .001), y Organización del sueño (r = .28, p < .001) (Cassaretto et al., 2023). 

En el presente estudio, los niveles de fiabilidad fueron entre .54 Gestión del tiempo 

libre y .91 Consumo de alcohol, tabaco y otras drogas para las dimensiones de la escala 

(Apéndice D). Si bien, la organización del tiempo presenta un alfa bajo se tomará en cuenta 

para los análisis dado que se entiende que esta escala presenta 3 ítems y la matriz de 

intercorrelaciones supera el .20 (Pallant, 2011). 

En cuanto a la medición de la variable adaptación a la vida universitaria se utilizó la 

versión en español del Student adaptation to College Questionnaire (SACQ) de Rodríguez et 

al. (2012), quienes se basan en la prueba de Baker & Siryk (1989). El objetivo de esta prueba 

es la medición de la adaptación del estudiante al contexto universitario. 

En relación a la adaptación española del SACQ está compuesta por 50 ítems y se 

compone de cuatro dimensiones las cuales son, ajuste académico; ajuste social; ajuste personal- 

emocional; y, por último, ajuste institucional. El formato de respuesta se mide por medio de 

una escala tipo Likert de 9 opciones que va desde 1 “se aplica muy de cerca para mí” hasta 9 

“no se aplica a mí en absoluto”. 

En cuanto a la elaboración de esta prueba fue realizada por Rodríguez et al. (2012) 

donde se evalúo a 300 estudiantes universitarios de primer año. Este instrumento consistió con 

50 ítems de 67 de la versión original de Baker & Siryk (1989) donde los ítems eliminados 

fueron aquellos que arrojaron un coeficiente estandarizado por debajo de .30, así como ítems 

que cargaban en otros factores, entre otras dificultades. En cuanto a la confiabilidad, se midió 

de acuerdo a los coeficientes alfa y omega los cuales fueron: ajuste académico (𝘢 = .85, ⍵ = 

.86), ajuste social (𝘢 = .85, ⍵ = .84), ajuste personal-emocional (𝘢 = .86, ⍵ = .84) y apego 

institucional (𝘢 = .90, ⍵ = .92), dado que los valores son superiores a .70 se considera una 

confiabilidad alta. En relación a la validez, se utilizó un análisis factorial confirmatorio, cuyo 

modelo final de los cuatro factores presentó una estructura factorial adecuada, dado que los 

índices de ajuste fueron CFI= .95, RMSEA= .06, SRMR= .09. 

La versión reducida española del SACQ fue aplicada al contexto peruano por Cassaretto 

et al. (2022) en 1513 estudiantes de 14 universidades diferentes, donde las áreas indican valores 

adecuados de confiabilidad los cuales fueron: dimensión académica (α = .83 y ω = .82), 
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dimensión social (α = .83 y ω = .82), dimensión personal-emocional (α = .84 y ω = .83), y 

dimensión institucional (α = .87 y ω = .88). En relación a la validez, se utilizó el análisis 

factorial confirmatorio (AFC) teniendo los siguientes valores para cada área: dimensión 

académica (CFI= .93, TLI= .91, RMSEA= .07, SRMR= .07), dimensión social (CFI= .96, TLI= 

.95, RMSEA= .06, SRMR= .06), dimensión institucional, (CFI= .97, TLI= .96, RMSEA= .04, 

SRMR= .08), y dimensión personal-emocional (CFI= .99, TLI= .98, RMSEA= .03, SRMR= .04), 

esta última dimensión presentó un mejor ajuste en comparación con las demás áreas. En el 

estudio actual, los niveles de fiabilidad fueron entre .82 área académica y .93 dimensión total 

de la prueba (Apéndice E). 

Procedimiento 

En primera instancia, el muestreo que se utilizó para convocar a los participantes fue de 

tipo no probabilístico por conveniencia, el cual se aplicó yendo a las aulas y asociaciones 

estudiantiles donde se les explicó brevemente en qué consistía el estudio, objetivo general y 

duración. Asimismo, se les brindó un código QR con el link del Google forms para que puedan 

acceder a la encuesta. 

En cuanto a las consideraciones éticas, se consideró la proporción de un consentimiento 

informado que contenía las indicaciones del propósito principal de la investigación, resaltando 

la colaboración voluntaria, anonimato del participante, y confidencialidad de la recolección de 

los datos (Apéndice C). 

 
 

Análisis de datos 

Los datos fueron realizados en el programa SPSS-26. Para el análisis de confiabilidad 

se verificó por medio de alfa de Cronbach. Luego, se midió la normalidad por medio de 

Kolmogórov-Smirnov, arrojando distribuciones normales y no normales. Al analizar los 

índices de asimetría y curtosis (Apéndice F) se encuentra que la ausencia de normalidad no es 

extrema por lo que se puede proceder analizar los datos con estadísticos paramétricos (Kline, 2010). 

Se decidió utilizar t de Student en respuesta al objetivo principal del estudio y correlación de 

Pearson y contrastes de medias (t de Student) para brindar respuesta a los objetivos específicos.



 
 

Resultados 

 

A continuación, se presentan los resultados de los análisis realizados acorde a los 

objetivos planteados en la investigación. En primer lugar, se presentarán los resultados que 

responden al objetivo principal que es comparar los niveles de Conductas de salud y 

Adaptación a la vida universitaria entre estudiantes que cursan los primeros y últimos semestres 

de la FCI. Luego, para corresponder al primer objetivo específico, se presentarán las 

correlaciones entre las áreas de las conductas de salud y las áreas de la adaptación a la vida 

universitaria. Por último, para responder al segundo objetivo específico, se presentará las 

diferencias según las variables personales como el sexo, facultad y variables académicas. 

De acuerdo con el propósito principal del estudio, la tabla 1 muestra que no se 

encontraron diferencias significativas en términos de las conductas de salud y la adaptación a 

la vida universitaria acorde al nivel de estudio salvo en el área de control de consumo de 

sustancias (d=.44). 
 
Tabla 1. 
Diferencias en las conductas de salud y adaptación a la vida universitaria acorde al nivel de 
estudio  
 Grupo 1 

(N=52) 
Grupo 2 
(N=52) Estadísticos 

Áreas M DE M DE t p 
CONDUCTAS DE SALUD 
Hábitos alimentarios 11.13 3.22 11.15 2.89 -0.03 .98 
Actividad física 3.87 2.69 3.63 2.42 0.46 .65 
Organización del sueño 8.19 2.84 7.67 2.84 0.93 .35 
Consumo de sustancias 14.13 2.45 12.83 3.4 2.25 .03 
Autocuidado y cuidado 7.4 3.69 6.85 4.08 0.73 .47 
Gestión del tiempo 5.88 1.73 5.85 1.65 0.11 .91 
ADAPTACIÓN A LA VIDA UNIVERSITARIA 
Académico 85.6 14.67 81.81 17.04 1.22 .23 
Social 79.77 14.25 83.17 15.73 -1.16 .25 
Institucional 58.29 10.99 59.77 11.94 -0.66 .51 
Personal 56.21 18.79 56.54 19.7 -0.09 .93 
SACQ-Total 298.88 48.82 302.63 54.19 -0.37 .71 
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En relación al primer objetivo específico se muestran las correlaciones entre las dos 

variables psicológicas, donde la mayoría de relaciones se establecen entre la adaptación a la 

vida universitaria con la gestión del tiempo y la organización del sueño. Cabe destacar que las 

correlaciones de tamaño más fuertes y significativas son con la organización del sueño. 

Tabla 2. 
Correlaciones entre las conductas de salud y adaptación a la vida universitaria 
 Académica Social Institucional Personal Adaptación total 
Hábitos alimentarios .21* -.16 0.1 .11 .07 
Actividad física .17 .20* -.04 .09 .16 
Organización del Sueño .30** .07 .20* .39*** .32*** 
Consumo de Sustancias .20* -.08 .16 .28** .16 
Autocuidado y cuidado  .06 .14 .11 -.06 .06 
Gestión del tiempo .24* .22* .17 .20* .27** 

Nota. *p < .05, **p < .01, ***p < .001. 
 

En relación al segundo objetivo específico, se encontraron algunas diferencias acordes 

al sexo del estudiante, el rendimiento académico percibido, ciclo y edad. En cuanto al sexo, se 

halló que existen diferencias solamente en el área de hábitos alimenticios, siendo las mujeres 

quienes presentan mayores conductas de cuidado y autocuidado de la salud que los hombres 

(MMujeres=12.05, DEMujeres =2.36; MHombres=10.62, DEHombres=3.29, t=-2.57, p=.012, d=.50), las 

cuales tuvieron un tamaño de efecto mediano (Cohen, 1988). 

Además, en la tabla 3 puede observarse las relaciones entre edad, ciclo, rendimiento 

percibido y las variables de estudio. Con relación al rendimiento académico percibido, se halló 

que se relaciona positiva y significativamente con algunas áreas de conductas de salud 

(actividad física, manejo del tiempo y organización del sueño) y con la adaptación a la vida 

universitaria y sus áreas. Siendo las correlaciones de tamaño mediano con el área académica, 

social, y la adaptación a la vida universitaria total, respectivamente (Cohen, 1988). Finalmente, 

se encontró que a mayor edad y ciclo peor control en el consumo de sustancias. 
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Tabla 3. 
Correlaciones entre las variables edad, ciclo, rendimiento, conductas de salud y adaptación a la 
vida universitaria 
  Edad Ciclo Rendimiento 

Hábitos alimentarios .005 -.06 -.10 

Actividad física .00 -.08 .34** 

Organización del sueño -.12 -.06 .18* 

Consumo de sustancias -.22* -.23* -.11 

Autocuidado y cuidado  -.02 -.10 .01 

Gestión del tiempo -.14 -.07 .20* 

Académico -.10 -.15 .42** 

Social .03 .12 .44** 

Institucional .02 .06 .26** 

Personal .00 .06 .24* 

Adaptación total 0 .05 .46** 
 Nota. *p < .05, **p < .01, ***p < .001. 

 



 

 

Discusión 

La etapa de la adultez emergente es un periodo de vida que contempla una serie de 

cambios significativos, y donde se da la posibilidad de formar conductas que se mantendrán 

durante toda su adultez y afectarán la salud de la persona (Berger, 2009; Schmidt, 2012). Esta 

etapa es crucial para el desarrollo y fortalecimiento de estilos de vida saludables (Berger, 2009, 

De la Guardia & Ruvalcaba, 2020; Garrido et al., 2015; Schmidt, 2012). Sin embargo, se 

encuentra una baja práctica de las conductas de salud en estudiantes universitarios tanto a nivel 

internacional y nacional (ACHA, 2022; Becerra, 2016; De Piero, 2015; Consorcio de 

universidades, 2006). Este comportamiento se replica en algunas muestras con estudiantes de 

ciencias e ingeniería (Guavativa & Perez, 2017; Levandoski & Trombetta, 2017; Reynaga, 

2017; Surco, 2019). 

Asimismo, son reducidas las investigaciones que analizan la relación de estas conductas 

y cómo estas impactan en el contexto académico (Almoajel et al., 2017; Peltzer & Pengpid, 

2014; Reuter & Forster, 2021). En adición a ello, algunos de estos estudios omiten el análisis 

de las diferencias respecto a variables académicas como facultad y ciclo de estudio en las 

prácticas de salud (Cassaretto et al., 2020). No obstante, los escasos estudios que analizan 

dichas variables sugieren que en estudiantes de primer y último año existen diferencias respecto 

a las conductas de salud (DaFranca & Colares, 2008; Intra et al., 2011), así como en la 

adaptación a la vida universitaria (Sharma, 2012). Por ello, el propósito de esta investigación 

fue realizar una comparación de las conductas de salud y adaptación a la vida universitaria 

entre estudiantes que cursan los primeros y últimos ciclos de la Facultad de Ciencias e 

Ingeniería. 

Respecto al objetivo principal, no se encontraron diferencias significativas referentes a 

las conductas y adaptación a la vida universitaria a excepción de los indicadores en el control 

de consumo de sustancias. Estos resultados hallados contradicen los estudios propuestos sobre 

el tema (DaFranca & Colares, 2008; Intra et al., 2011; Sharma, 2012) y plantean nueva 

evidencia sobre el potencial rol del nivel de estudio sobre los hábitos de salud. 

Una posible explicación de este resultado podría deberse a la cantidad de muestra 

recolectada en el estudio, ya que fue baja para el tamaño total de la población de estudiantes de 

la Facultad de Ciencias e Ingeniería de la universidad evaluada. La literatura indica que el 

tamaño de la muestra está relacionado con la significancia al momento de corroborar los 

objetivos de estudio; por ende, estos resultados están condicionados por el tamaño del efecto 

de la variable independiente sobre la dependiente (Argibay, 2009). Es decir, cuando se 

comprueba el efecto de una variable sobre otra, ya sea este grande o pequeño, se podrá detectar 

una diferencia en la dinámica de las variables y la cantidad de la muestra permitirá realizar los 



Conductas saludables y adaptación a la universidad 19 

  

 

análisis requeridos. Sin embargo, al trabajar con muestras de menor cantidad de participantes, 

el efecto será menor, por lo que se necesitará ampliar la muestra. En ese sentido, cabe la 

posibilidad que el tamaño de la muestra haya influido en la significación de los resultados 

obtenidos en contraste con las variables de estudio investigadas. 

Otra posible explicación a estos resultados podría deberse a que las características de la 

muestra pueden haber afectado la diversidad de las respuestas; esto se debe a que, se ha 

encontrado cierto grado de homogeneidad en los grupos comparados. Esto pudo deberse a dos 

condiciones. Por un lado, las características de los participantes podrían ser similares, ya que 

comparten la facultad, ambientes de estudio, horarios, incluso intereses. Por otro lado, al 

momento de la aplicación de la prueba, esta se realizó con ayuda de asociaciones estudiantiles 

de la Facultad de Ciencias e Ingeniería, por lo que se pudo haber evaluado a alumnos con un 

perfil diferente con cierta apertura y sensibilidad por los temas de salud. 

Además de las características de la muestra, es posible que otros factores o 

determinantes de la salud que pueden impactar en las variables del estudio y, por ende, en los 

resultados obtenidos. Es así que, entre los factores que más sobresalen, son el contexto en que 

se interactúa, el estrés y el soporte social. 

En primer lugar, los entornos promotores de la salud son aquellos que brindan 

protección ante riesgos y posibilitan que la persona desarrolle su autonomía y capacidad con 

respecto a su salud (OMS, 1998). En ese sentido, un medio referente es el campus de la 

universidad, ya que puede incidir de mayor manera en las conductas saludables. Por ello, el 

estudiante puede encontrar oportunidad para realizar prácticas más saludables si se encuentra 

en un espacio óptimo para el desarrollo de las mismas (Garrido et al., 2015). 

Otro determinante que pudo tener influencia en los resultados obtenidos es el estrés. 

Según Melgosa (1995), una sobrecarga de estrés puede afectar cognitiva, emotiva y 

conductualmente. En específico, a nivel conductual puede afectar la calidad del sueño (Peña- 

Rodríguez et al., 2019), riesgo en el consumo de sustancias (Aguirre, 2019), así como en la 

alimentación convirtiéndola en no saludable (Ramón et al., 2019). Por otro lado, el estrés está 

relacionado con la forma en la que el estudiante se adapta al entorno universitario. En ese 

sentido, en el estudio de Martinez (2019) se encontró una relación negativa entre el estrés 

académico y la adaptación a la vida universitaria; de modo que, el estrés y sus subáreas son 

factores importantes para mantener un estilo de vida saludable. 

El último factor que pudo tener relación en los resultados es el soporte social. Se realiza 

este vínculo, debido a que se ha demostrado el poseer una red sólida de apoyo basada en la 

comunicación actúa como un protector sobre la salud. Asimismo, el mantener una red de apoyo 
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estimula conductas más saludables (Barra, 2004; Wikinson & Marmot, 2003). Algunos 

estudios han hallado asociaciones entre el apoyo social y algunas conductas de salud como la 

actividad física y los hábitos alimenticios (Bland & Sharma, 2017; Kim et al., 2008; Peterson 

& Cheng, 2011; Rimmer et al., 2009).  

En relación a los resultados en los que se encontraron diferencias, se denota un mayor 

control de consumo de sustancias entre estudiantes de primeros semestres de estudio a 

comparación de los de nivel más avanzado. Esto se encuentra en consistencia con estudios 

realizados anteriormente (DaFranca & Colares, 2008; Intra et al., 2011). Además, es importante 

mencionar que cada vez la edad de inicio en el consumo de sustancias suele ser menor. En 

promedio, en el contexto peruano la edad abarca el rango entre los 14 y 15 años para la 

iniciación del consumo de drogas (Comisión Nacional para el Desarrollo y Vida sin Drogas 

[DEVIDA], 2013). Esto también está relacionado al consumo frecuente de estas sustancias. En 

ese sentido, algunos estudios sugieren que los síntomas de dependencia a las drogas, como la 

nicotina, se suelen presentar antes de iniciar un consumo habitual (DiFranza et al., 2000; 

DiFranza et al., 2007; Zhan et al., 2012). Ello sugiere que los jóvenes universitarios podrían 

ser un grupo que está expuesto a drogas en sus entornos cercanos. 

Asimismo, existe evidencia que plantea que la mayoría de edad legal se asocia con un 

mayor consumo de sustancias (Lindo et al., 2013). Por lo cual, bajo esta premisa se puede 

inferir que, al tener un acceso sin restricciones legales a sustancias (alcohol y nicotina), 

aumenta el consumo de estas. Por otro lado, la literatura previa, señala que son los últimos 

semestres que presentan un mayor porcentaje de consumo de sustancias en comparación a los 

primeros semestres de estudio (DaFranca & Colares, 2008; Intra et al., 2011). En ese sentido, 

la evidencia apoya los resultados obtenidos del presente estudio que estudiantes de niveles 

avanzados presentan un menor control ante el consumo de sustancias. 

Adicionalmente, en el estudio de Camacho (2005), se sugiere que el consumo de 

sustancias puede no ser lineal, por lo que puede incrementarse a medida que se avanza en la 

carrera y diversos factores (carga académica y laboral, jornada de estudios y las actividades 

extracurriculares) pueden sumarse a este incremento. A partir de ello, se puede inferir que 

algunos factores de riesgo pueden propiciar un mayor consumo en la población estudiantil 

(Noroña et al., 2021). Además, el componente social también podría afectar el inicio o el 

incremento del consumo, ya que las dinámicas de grupos de amigos, ya sean consumidores  o 

no, podrían influir en la dinámica de consumo de cada persona (Noroña et al., 2021; Tirado et 

al., 2012; Cáceres et al., 2006). Por tanto, componentes académicos, laborales y sociales pueden 

asociarse a un menor control ante el consumo de dichas sustancias en estudiantes de ciclos 
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avanzados. 

Con respecto al primer objetivo específico, se encontraron correlaciones fuertes entre 

las áreas de conductas de salud y la adaptación universitaria. En específico, la gestión del 

tiempo y la organización del sueño se relacionan positivamente con la adaptación a la vida 

universitaria y sus áreas. Esto quiere decir que mientras mayor sea la gestión del tiempo libre 

y calidad del sueño del estudiante, tendrá una adaptación más propicia al contexto universitario. 

Respecto a los resultados más significativos sobre la gestión del tiempo libre y adaptación 

universitaria, algunos estudios explican que la gestión de este tiempo puede funcionar como un 

mecanismo de amortiguación ante el estrés académico. Esta relación se puede explicar debido 

a las actividades que caracterizan a la gestión del tiempo libre por permitir que los 

estudiantes tengan un momento de desconexión y puedan participar en actividades sociales y 

recreativas, lo cual impacta positivamente a nivel académico (Misra & McKean, 2000; Tanner, 

2017). Por ello, en los resultados del presente estudio, se puede observar que la gestión del 

tiempo libre impacta positivamente en la adaptación académica de los estudiantes. 

En cuanto a la organización del sueño, esta conducta está estrechamente vinculada con 

la adaptación a la vida universitaria, lo cual se debe a las múltiples ventajas que ofrece el 

respetar las pautas que propician el descanso como la prevención de la fatiga, mejora la 

sensación de bienestar, mejora de los procesos cognitivos y en el aprendizaje (Carrillo et al., 

2013; Duggan et al., 2014). También, algunos estudios sugieren que una rutina saludable de 

sueño presenta un impacto positivo tanto en el rendimiento académico (Mirghani et al., 2015; 

Okano et al., 2019) como en la adaptación a la vida universitaria (Pretty, 2017). Por tanto, los 

resultados del estudio se alinean a investigaciones previas, ya que la relación positiva de la 

organización del sueño se vincula con la adaptación universitaria académica, institucional y 

personal. 

Por otro lado, algunos autores sugieren que la organización del sueño tiene relación con 

la cantidad de amigos y soporte recibido, es decir, cuando un estudiante cuenta con más amigos 

y mantiene una red de soporte social sólida, esto puede mejorar la calidad del sueño (Jin et al., 

2014; Van Schalkwijk et al., 2015). Esta relación se puede explicar a partir de que el soporte 

social aumenta la calidad de sueño, y a su vez, el soporte social actúa como regulador del estrés 

sobre el sueño, aumentando la calidad del mismo y reduciendo la privación del sueño (Jin et 

al., 2014; Van Schalkwijk et al., 2015). Sin embargo, en los resultados del presente estudio, no 

se halló una correlación significativa entre el sueño y el componente social de la adaptación 

universitaria, lo cual podría deberse a que gran parte de estudiantes de primer semestre podrían 

presentar un menor ajuste social (Sharma, 2012). Una hipótesis podría ser que se encuentran 
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ante un nuevo espacio retador académico y están en el proceso de inserción en grupos de 

amistades. 

A su vez, en cuanto al resto de conductas de salud, una alimentación saludable se asocia 

con una mayor calidad de vida (Lanuza et al., 2020). Algunos estudios sugieren que esta 

conducta se relaciona con la mejora del rendimiento académico: cuando se tiene una 

alimentación desbalanceada basada en azúcares o comidas rápidas, esto podría tener un 

impacto negativo en el rendimiento académico (Parra-Castillo et al., 2021; Reuter & Forster, 

2021). En ese sentido, la alimentación saludable podría tener relación con la adaptación 

académica. Por ello, el puntaje obtenido sobre el área de alimentación y el ajuste a la vida 

universitaria se relaciona con los hallados por Tamayo (2020), ya que en ambos estudios es 

posible señalar que el impacto de la alimentación saludable puede jugar un rol importante en 

la adaptación académica y, por ende, en el rendimiento que mantenga el estudiante. 

En cuanto a la actividad física, se observa que esta conducta se relaciona positivamente 

con la adaptación social. Esto sugiere que una rutina con mayor actividad física favorecería  a que 

el estudiante tenga mayores espacios para la socialización. Por otro lado, en el estudio de 

Lizandra & Peiró-Verlet (2020), se señala que existe influencia de las relaciones sociales sobre 

la motivación para realizar actividades físicas. Ello se debe a que el grupo de pares puede 

promover la práctica de actividades físicas según los intereses y objetivos compartidos que se 

planteen. En ese sentido, lo encontrado en el estudio refleja que el grupo social que acompaña 

al estudiante puede ser un aliado para la orientación hacia la realización de actividad física. 

Asimismo, se encontró una relación positiva entre el control del consumo de sustancias 

con el ajuste académico de la adaptación universitaria. Esto podría indicar que un mayor control 

del consumo de sustancias denota una mejor adaptación ante las exigencias académicas. Esta 

relación es coherente con investigaciones previas, ya que existen diferentes estudios que 

sugieren que el uso o consumo de alcohol perjudica el rendimiento académico (Carrell et al., 

2011; Lindo et al., 2013). De la misma manera, la disminución del rendimiento académico se 

debe a que disminuye el nivel de motivación, así como los procesos cognitivos de atención y 

memoria se ven perjudicados (Oficina de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito 

[UNODC], 2015). 
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En adición a lo anterior, respecto al control del consumo de sustancias y la adaptación personal, 

el presente resultado es opuesto a algunos estudios, ya que existe una tendencia que, frente al 

incremento de eventos académicos estresantes, aumenta proporcionalmente el consumo de 

sustancias y que, por ende, existe un menor control de los mismos (Castillo et al., 2015; Márquez 

et al., 2019). No obstante, otra forma de explicar el resultado pudiera deberse al momento de 

aplicación de las pruebas, dado que fue al inicio de un semestre académico, y al no ser 

considerado un momento académicamente estresante para los estudiantes pudo haber un mejor 

control del consumo de sustancias. 

Respecto al segundo objetivo específico, las principales diferencias encontradas en 

cuanto a variables sociodemográficas se centran en el sexo y la percepción del rendimiento 

académico. En primer lugar, las mujeres son quienes presentan mayores conductas de cuidado 

de sus hábitos alimenticios que los hombres. Estos resultados son coherentes con diferentes 

estudios donde las mujeres tienden a tener un mayor cuidado de su alimentación (Becerra, 

2016; Sánchez-Ojeda & Luna-Bertos, 2015). No obstante, el estudio realizado por Tamayo 

(2020) no se encontraron diferencias en cuanto a conductas de salud según el sexo. Una 

hipótesis sobre este contraste recae en los encontrado en algunas investigaciones, donde se 

plantea que los hábitos alimenticios están estrechamente relacionados con la imagen corporal, 

de forma que mientras más satisfechos se esté con su propia imagen corporal, habrá un mayor 

cuidado de sus hábitos de alimentación (Miravet et al., 2020; Oliveira et al., 2020). De forma 

específica, estudios sugieren que esta insatisfacción con el peso corporal afecta en mayor 

medida al sexo femenino, ya que son ellas quienes tienden a ser más exigentes con el cuidado 

de su imagen corporal que los del sexo masculino (Amaral et al., 2012; Raich, 2004). 

En segundo lugar, respecto a la percepción del rendimiento académico, se halló que se 

relaciona positiva y significativamente con algunas áreas de las conductas de salud (actividad 

física, gestión del tiempo y organización del sueño), así como con la adaptación a la vida 

universitaria y sus áreas. En cuanto a la relación del rendimiento académico percibido y la 

actividad física, son diferentes los estudios que hallan una relación significativa entre ambas 

variables. Esto quiere decir que se plantea que cuando un estudiante practica con frecuencia 

alguna actividad física intensa, se incrementará el rendimiento académico (Ávila et al., 2018; 

Beck et al., 2016; Howie et al., 2015; Prieto & Martinez, 2016). 

Asimismo, el rendimiento académico percibido se encuentra fuertemente relacionado a 

la adaptación a la vida universitaria y sus áreas. Este resultado era esperable, dado que estudios 

previos indican que una parte del proceso de adaptación al contexto universitario tiene relación 
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estrecha con el desarrollo del componente académico y otros factores que impactan en dicho 

proceso de adaptación (Almeida et al., 2000; Baker & Siryk, 1989; Baker 2002). 

Cabe resaltar que en el actual estudio no se evalúa la variable de rendimiento 

académico, sino la percepción de este. Ello puede quedar como evidencia para que futuras 

investigaciones puedan seguir estudiando dicha relación, dado que el medir el rendimiento 

académico implicaría una evaluación más tradicional que involucra más factores como el 

promedio, metodología del estudiante, etc., que solo meramente la percepción del estudiante 

sobre su mismo rendimiento. 

De acuerdo a lo explicado anteriormente, es importante hacer mención a las 

limitaciones de la presente investigación y sugerir nuevas propuestas de investigación a futuro. 

En primer lugar, la principal limitación del estudio fue la cantidad pequeña de participantes que 

se incluyeron en la muestra. Por ello, se incide en la importancia de realizar estudios que 

cuenten con una muestra de grupos grandes y heterogéneos en características (Arbigay, 2009). 

En este sentido, se sugiere que futuros estudios puedan asegurar una mayor diversidad en 

grupos de comparación, con el fin de que los resultados correspondan a un análisis 

diferenciado. Por ejemplo, integrar estudiantes universitarios de otras facultades diferentes a 

carreras de Ciencias e Ingeniería. Además, se podría incluir estudiantes de universidades 

públicas, ya que cada institución educativa posee sus particularidades como en la cultura, 

diversidad y exigencia académica que podría tener influencia en las conductas de salud de los 

estudiantes o adaptación al contexto universitario. 

Asimismo, otra limitación del estudio podría ser las escasas investigaciones que 

profundizan sobre diferencias acorde al nivel académico en relación a las conductas de 

saludables y la adaptación al contexto universitario en el marco nacional y sudamericano. No 

obstante, los resultados de la actual investigación se consideran un aporte que contribuya a 

otros estudios al realizar programas. Si bien en el actual estudio no se encontraron muchas 

diferencias por nivel de estudio, siendo la única diferencia hallada en relación al consumo de 

sustancias. En base a ello, se sugiere seguir trabajando, tanto en los primeros años como en los 

últimos, sobre la concientización sobre las consecuencias del uso de sustancias y la promoción 

del cuidado de la salud. De este modo, se podrían plantear estrategias de mejora preventiva para 

una mejor calidad de vida en el contexto universitario. 

Además, si bien la salud del estudiante universitario es un tema bastante abordado, son 

pocos los estudios que analizan las diferencias por variables académicas. Por ello, se sugiere 

considerar un diseño longitudinal para una mejor identificación de los cambios o la evolución 

del estudiantado de acuerdo al nivel de estudio en relación al estilo de vida y adaptación al 
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contexto universitario, debido a que la evidencia es limitada. En la misma línea, existe 

evidencia de que algunas conductas saludables pueden llegar a mejorar a lo largo del tiempo 

durante la estancia universitaria (Chau & Tavera, 2021). En ese sentido, se podría plantear 

proyectos de intervención en conductas de salud que se pueden ver afectadas en el proceso de 

ajuste del estudiante al entorno universitario. 

Por último, se recomienda alinearse a nuevos enfoques en las instituciones educativas 

y afianzar el compromiso con la salud. De esa manera, podrían iniciar campañas y políticas 

alusivas al cuidado y promoción de la salud del estudiante. En ese sentido, en base a los 

determinantes mostrados, se pueden diseñar proyectos de salud que pueden depender o variar 

de acuerdo a estos. Por ejemplo, si existe diferencia por facultad, donde en una se presenta 

menor efecto de una variable se puede trabajar desde la prevención y/o promoción, buscando 

que la facultad concientice y asuma una posición responsable frente a su salud. 
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Apéndices 
 

Apéndice A 
 

Características de los participantes 

Total 
(N= 104) 

Grupo 1* 
(N=52) 

Grupo 2** 
(N=52) 

 
 
 

Sexo 
 
 

Facultad 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Carrera Telecomunicaciones 

Variable f % f % f % 

Hombre 66 63.5 34 65.4 32 61.5 

Mujer 38 36.5 18 34.6 20 38.5 

ee.gg.cc 

Faci 

52 

52 

50 

50 

52 

- 

100 

- 

- 

52 

- 

100 

Ing. Industrial 16 15.4 9 17.3 7 13.5 

Ing. Civil 24 23.1 15 28.8 9 17.3 

Ing. Informática 6 5.8 5 9.6 1 1.9 

Ing. Mecatrónica 29 27.9 6 11.5 23 44.2 

Ing. Electrónica 5 4.8 2 3.8 3 5.8 

Ing. 5 4.8 3 5.8 2 3.8 

Ing. Ambiental 2 1.9 2 3.8 - - 

Ing. Biomédica 7 6.7 6 11.5 1 1.9 

Ing. Minas 1 1.0 1 1.9 - - 

Ing. Geológica 1 1.0 1 1.9 - - 

Ing. Mecánica 6 5.8 - - 6 11.5 

Física 1 1.0 1 1.9 - - 

Matemáticas 1 1.0 1 1.9 - - 

Sueño inadecuado 
Tipo de sueño 

70 67.3 39 75 31 59.6 

Sueño adecuado 34 32.7 13 25 21 40.4 

Malo 6 5.8 3 5.8 3 5.8 

Regular 40 38.5 24 46.2 16 30.8 
Rendimiento 

Bueno 51 49.0 24 46.2 27 51.9 

Muy bueno 7 6.7 1 1.9 6 11.5 
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 Si 40 38.5 24 46.2 16 30.8 
Actividad 
Física No 64 61.5 28 53.8 36 69.2 

*Estudiantes de inicios de 
carrera 
**Estudiantes de fines de 
carrera 

      

 
 
 
 
 

Variables Min Máx M DE 

Edad 18 27 20.36 2.16 

Ciclo 1 14 5.91 3.18 

Horas de sueño 4 9 6.22 .86 
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Apéndice B 
 

Ficha de datos sociodemográficos 

 
A continuación, te presentamos unas preguntas respecto a tus datos generales, académicos y 

salud: 
 

1. Sexo: 

● Hombre 

● Mujer 

● Prefiero no decirlo 

2. ¿Cuántos años tienes? 

3. ¿Cuál es la facultad a la que perteneces? 

● EEGGCC 

● Facultad de ciencias e ingenierías (FACI) 

● Otra facultad 

4. Si elegiste EE.GG.CC o FACI en la anterior pregunta, ¿a qué carrera perteneces o te 

diriges? 

5. ¿En qué ciclo te encuentras actualmente? 

6. Señala el nivel en el que crees que te encuentras de acuerdo a los cursos que llevas 

actualmente. 

 
 
 
 

7. ¿Cómo percibes tu rendimiento académico? 
 

 

9. Escribe numéricamente las horas que en promedio duermes diariamente. 
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Apéndice C 
 

Consentimiento informado 

 
El presente estudio es llevado a cabo por Nicoll Pamela Nureña Cunaya, estudiante de la 

Facultad de Psicología – PUCP que se encuentra realizando su tesis. Para ello, me encuentro 

realizando una investigación que tiene como propósito conocer sobre los hábitos de salud y 

adaptación al entorno universitario en estudiantes de ciencias e ingenierías. La presente tesis 

es asesorada por la Dra. Mónica Cassaretto. 
 

En caso de participar en el presente estudio, accederás a unas pruebas que tienen un tiempo 

estimado de 15 minutos de tu tiempo. Quienes pueden participar son solo los estudiantes de 

EEGGCC y la Facultad de Ciencias e Ingeniería de la PUCP que sean mayores de edad, se 

encuentren matriculados de manera regular y acepten participar de este estudio. La 

participación para este estudio es voluntaria, las respuestas son anónimas y la información es 

estrictamente confidencial para fines formativos. Cabe resaltar que puedes finalizar la 

participación en cualquier momento sin ningún perjuicio. No se brindará devolución de 

resultados individuales, ya que la información será analizada de manera grupal. Pero los 

resultados se encontrarán en un repositorio de tesis de licenciatura de la universidad 

(https://tesis.pucp.edu.pe/repositorio/handle/20.500.12404/9470) a partir del 2023-2. 
 

Para cualquier pregunta sobre el estudio puedes escribir al correo (mcassar@pucp.edu.pe y 

a20202796@pucp.edu.pe). Te agradezco de manera anticipada tu participación. 
 

En función a lo leído: 
 

¿Aceptas participar en este estudio? 

SÍ    

NO    

https://tesis.pucp.edu.pe/repositorio/handle/20.500.12404/9470
mailto:mcassar@pucp.edu.pe
mailto:a20202796@pucp.edu.pe
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Apéndice D 

 

Confiabilidad en las sub-escalas del CEVJU-Perú 

Número del ítem Correlación ítem-test corregida Alfa si se elimina el 
elemento 

 Actividad física α =.75  

CEV1 .43 .75 
CEV2 .66 .61 
CEV3 .48 .72 
CEV4 .60 .65 

Manejo del tiempo α =.54 

CEV5 .32 .50 
CEV6 .34 .47 
CEV7 .41 .35 

 Autocuidado α =.79  

CEV8 .44 .79 
CEV9 .59 .74 
CEV10 .74 .69 
CEV11 .42 .80 
CEV12 .69 .71 

 Alimentación α =.73  

CEV13 .42 .70 
CEV14 .37 .72 
CEV15 .13 .77 
CEV16 .57 .67 
CEV17 .42 .70 
CEV18 .65 .65 
CEV19 .60 .66 

Uso de sustancias α =.91 

CEV20 .84 .87 
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CEV21 .83 .87 

CEV22 .64 .91 

CEV23 .76 .89 

CEV24 .77 .89 

Sueño α =.60 

CEV25 .40 .52 

CEV26 .35 .55 

CEV27 .34 .55 

CEV28 .30 .57 

CEV29 .31 .56 

CEV30 .29 .57 
Nota: Ítems en negrita son invertidos 
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Apéndice E 

 
Confiabilidad en las sub-escalas del SACQ 

Número 
del ítem 

Correlación 
ítem-test 
corregida 

Alfa si se 
elimina el 
elemento 

Número del 
ítem 

Correlación 
ítem-test 
corregida 

Alfa si se 
elimina el 
elemento 

Académico α =.82 

SAC10 .36 .82 SAC29 .53 .80 

SAC14 .60 .80 SAC30 .25 .82 

SAC16 .46 .80 SAC34 .55 .80 

SAC17 .44 .81 SAC36 .32 .82 

SAC19 .56 .80 SAC38 .47 .81 

SAC22 .47 .81 SAC41 .48 .81 

SAC27 .50 .81 SAC45 .41 .81 

Social α =.82 

SAC1 .60 .81 SAC28 .21 .83 

SAC3 .67 .80 SAC32 .46 .81 

SAC6 .35 .82 SAC35 .44 .81 

SAC7 .65 .80 SAC40 .36 .82 

SAC13 .57 .80 SAC46 .59 .80 

SAC20 .39 .82 SAC48 .62 .80 

SAC24 .39 .82    

Institucional α =.83 

SAC4 .46 .82 SAC33 .41 .83 

SAC11 .44 .83 SAC42 .71 .79 

SAC12 .52 .82 SAC43 .67 .80 

SAC23 .65 .80 SAC44 .62 .81 

Personal α =.89 

SAC2 .61 .88 SAC21 .58 .89 
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SAC5 .76 .87 SAC25 .63 .88 

SAC8 .51 .88 SAC26 .55 .89 

SAC9 .68 .88 SAC31 .78 .87 

SAC15 .72 .88 SAC39 .12 .90 

SAC18 .57 .89 SAC47 .70 .88 
   Total α =.93   

SAC1 .50 .93 SAC26 .42 .93 

SAC2 .43 .93 SAC27 .62 .93 

SAC3 .29 .93 SAC28 .42 .93 

SAC4 .60 .93 SAC29 .36 .93 

SAC5 .62 .93 SAC30 .13 .93 

SAC6 .31 .93 SAC31 .64 .93 

SAC7 .54 .93 SAC32 .26 .93 

SAC8 .44 .93 SAC33 .27 .93 

SAC9 .55 .93 SAC34 .54 .93 

SAC10 .27 .93 SAC35 .61 .93 

SAC11 .57 .93 SAC36 .47 .93 

SAC12 .60 .93 SAC37 .44 .93 

SAC13 .29 .93 SAC38 .31 .93 

SAC14 .62 .93 SAC39 .37 .93 

SAC15 .59 .93 SAC40 .50 .93 

SAC16 .56 .93 SAC41 .53 .93 

SAC17 .38 .93 SAC42 .46 .93 

SAC18 .38 .93 SAC43 .40 .93 

SAC19 .62 .93 SAC44 .47 .93 

SAC20 .27 .93 SAC45 .31 .93 

SAC21 .40 .93 SAC46 .26 .93 

SAC22 .55 .93 SAC47 .63 .93 

SAC23 .57 .93 SAC48 .49 .93 
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SAC24 .23 .93 SAC49 .46 .93 

SAC25 .52 .93 SAC50 .50 .93 
Nota: Ítems en negrita son invertidos 
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Apéndice F 
 

Prueba de normalidad 
     

  
    Kolmogorov-Smirnov 

 
Estadístico gl Sig. Asimetría Curtosis 

Conductas de salud Alimentación .12 104 .001 -.62 .74 

Actividad física .16 104 .00 .79 .15 

Sueño .09 104 .029 -.00 .27 

Uso de 
Sustancias 

.32 
104 

.00 -2.55 6.38 

Autocuidado .13 104 .00 .24 -.84 

Gestión del 
tiempo 

.19 
104 

.00 -.24 -.36 

Adaptación a la vida 
universitaria 

Académico .13 104 .00 .18 .96 

Social .08 104 .121 -.40 .68 

Institucional .13 104 .00 -.70 -.58 

Personal .08 104 .132 .33 -.60 

SACQ-TOTAL .08 104 .065 .21 .36 
  
 


