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RESUMEN

La investigacion desarrollada determind el nivel del rol promotor de salud
relacionado al nivel del cuidado preventivo del consumo de alcohol de los
estudiantes de universitarios de enfermeria, Chota, 2025. Estudio cuantitativo,
correlacional descriptivo, de disefio no experimental — transversal; desarrollado
con 149 estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria del | al VIII ciclo;
como herramienta metodoldgica se aplicod la encuesta, para obtener datos e
identificar el rol promotor de salud y cuidado preventivo ante el consumo de
alcohol en los estudiantes; los instrumentos empleados fueron la escala del Rol
Promotor de Salud y la escala de Cuidado Preventivo del Consumo de Alcohol
en estudiantes de Enfermeria. los resultados obtenidos describen el 84,6% de
los estudiantes que presentan un nivel bajo de rol promotor de salud y cuidado
preventivo ante el consumo de alcohol; asi mismo, el 81,5% de los estudiantes
presentd un nivel medio en ambas variables; finalmente, todos los estudiantes
que se encontraron en el nivel alto del rol promotor de salud también se
encontraron en el nivel alto del cuidado preventivo del consumo de alcohol, lo
que representa una coincidencia del 100% entre ambas variables en este nivel.
En conclusion: el estudio evidencié una correlacion significativa entre el rol de
promotor de salud y el cuidado preventivo del consumo de alcohol en
estudiantes universitarios de enfermeria. Esta relacion fue comprobada
mediante la prueba de hipétesis Rho de Spearman, obteniéndose un p < 0,01,

lo que confirma una tendencia lineal similar entre ambas variables.

Palabras clave: Consumo de alcohol, Rol promotor, Cuidado preventivo,

Estudiante, Enfermeria.



ABSTRACT

The research developed determined the level of the health promoting role
related to the level of preventive care for alcohol consumption among
university nursing students in Chota, 2025. A quantitative, descriptive
correlational study with a non-experimental - cross-sectional design was
carried out with 149 students from the Professional School of Nursing
from the 1st to the 8th cycle. A survey was applied as a methodological
tool to obtain data and identify the health promoting role and preventive
care for alcohol consumption in students. The instruments used were the
Health Promoting Role Scale and the Preventive Care Scale for Alcohol
Consumption in Nursing Students. The results obtained describe 84.6%
of students who have a low level of health promoting role and preventive
care for alcohol consumption; likewise, 81.5% of students had a medium
level in both variables. Finally, all students who were found at the high
level of the health promoter role were also found at the high level of
preventive care for alcohol consumption, which represents a 100%
coincidence between both variables at this level. In conclusion: The study
showed a significant correlation between the role of health promoter and
preventive care for alcohol consumption among university nursing
students. This relationship was verified using Spearman's Rho
hypothesis test, yielding a p value < 0.01, confirming a similar linear trend

between the two variables.

Keywords: Alcohol consumption, Promoter role, Preventive care,

Student, Nursing.



CAPITULO |
INTRODUCCION

La ingesta de bebidas alcohdlicas en estudiantes de enfermeria representa
un problema significativo, tanto a nivel individual como social, que afecta el
rol como futuros profesionales promotores de salud, y la capacidad para
ejercer el cuidado preventivo del enfermero.

En este escenario siendo estudiantes que cuidan la vida, el rol promotor de
salud, es la funciéon que van a desempenfar en el cuidado de la comunidad,
familia y sus miembros, especificamente en la prevenciéon de la ingesta de
sustancias alcohdlicas. Tal funcion se ve comprometida cuando no aplican
los conocimientos adquiridos a su propia vida y en su propio autocuidado, lo
que puede generar limitaciones en la capacidad de transmitir sus saberes y
convicciones, para el desarrollo de habilidades que enriquezcan su bienestar
y asi generar cambios en el entorno y desarrollar comportamientos que
permitan tomar el control de si mismos. Por lo que, al no adoptar conductas
saludables, como la reduccion o abstencidon del consumo de esta sustancia,
el rol de educadores sanitarios que debe caracterizarlos se vera afectado [1].
La problematica resalta la falta de conciencia en los estudiantes, sobre los
efectos negativos del alcohol, los cuales pueden incluir desde problemas de
salud a largo plazo hasta un comportamiento poco ético en el entorno
profesional, por lo que se cuestiona hasta qué punto los estudiantes de
enfermeria comprenden su rol como promotores de salud, no solo en
términos de educacion académica, sino también en su comportamiento
personal respecto a las practicas saludables y cdmo se perciben a si mismos
como promotores de salud [1].

Estudios internacionales senalan que la sustancia de mayor uso
predominante en este grupo etario son los productos alcohdlicos con 81,6%
[2]. Ademas, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), declara que
anualmente se reportan 2,6 millones de fallecimientos, a causa de la ingesta
de alcohol, lo cual representa un 4,7% del total de decesos anuales, asi
mismo genera consecuencias graves para la salud [3]. Un estudio realizado
por Ramirez, et al. [4] en 2024, encontrd que el 50%, 29% y 21% de los
alumnos universitarios de la carrera enfermeria evidenciaron consumo

riesgoso, de dependencia y perjudicial. Lo que hace inferir que presentan
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contradicciones al involucrarse en practicas que van en contra de los
principios enfermeros que deben impartir a la comunidad; evidenciando un
déficit en el cuidado preventivo de la ingesta de alcohol.

La utilizacion excesiva de sustancias etilicas dentro de este sector
poblacional es frecuente por la influencia de factores sociales en el entorno
universitario, en el cual en reuniones sociales la presion del grupo juega un
papel relevante, lo que es mencionado por Cardoso, et al. [5] en 2021 en su
estudio, encontrando que el 57,9% presenté consumo excesivo, revelando
que los estudiantes de enfermeria que convivian con amigos consumieron
mucho mas alcohol que aquellos que vivian con familiares e independientes.
Lo cual coincide con el estudio realizado por Cortaza, et al. [6] en 2022, que
concluyeron que los principales ofertantes de la bebida etilica fueron las
amistades y familia, en un 62,5% y 34,5% respectivamente. Demostrando
que los estudiantes de enfermeria presentan limitaciones en la toma de
decisiones saludables para si mismos.

Los estudios mencionados reflejan en los estudiantes una contradiccion
evidente entre las conductas que practican y los principios de prevencion que
deben promover a la comunidad. La enfermeria, como profesion centrada en
el confort y la salud de los demas, que tiene como fin fomentar la salud,
requiere de un alto nivel de responsabilidad y autocuidado por parte de los
profesionales. Sin embargo, estos estudios constatan que muchos
estudiantes estan expuestos a poner en riesgo la credibilidad y efectividad
de su rol en la comunidad.

En el Peru, segun el informe del Ministerio de Salud (MINSA) en 2022 hubo
un incremento del 29,2% al 36,1% del consumo de bebidas alcohdlicas y
para el afio 2024 incrementd un 9.4%, comparado con el afio anterior; por
otra parte, indicé que el 35% de los peruanos enfrentaria un consumo
problematico de alcohol sin identificarlo, mientras que un 8% y 10% mostraria
dependencia al alcohol [7]. En esta problematica estan incluidos estudiantes
de enfermeria, como lo sefala en su estudio Galvez y Pisco [8] en 2020, que
los estudiantes de enfermeria en un 28,3%, 8,3% y 2,1% presentaron ingesta
riesgosa, dafiina y excesiva.

Los datos mencionados muestran una problematica preocupante, sefialando

deficiencia en el cuidado preventivo frente al consumo de alcohol entre el
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colectivo estudiantil de enfermeria, ya que estos proximos profesionales de
la salud no solo estan expuestos a los riesgos inherentes del alcohol, como
problemas fisicos, emocionales y sociales, sino que también se ve
comprometida su capacidad para servir como modelos de comportamiento
saludable. La falta de programas efectivos de prevencion y concientizacion
en las instituciones educativas, sumada a la aceptacion del uso de bebidas
alcohdlicas en contextos sociales, reduce el potencial de los estudiantes para
incorporar practicas responsables y enfrentar situaciones relacionadas con
el abuso de sustancias en su futuro entorno laboral.

El rol promotor de salud en este contexto va mas alla de ofrecer informacion;
se trata de concientizar a los estudiantes a ser lideres en la construccion de
habitos preventivos. Este enfoque no solo involucra conocimientos técnicos,
sino también destrezas comunicativas, como la empatia, y la escucha
reflexiva, para poder ayudar a identificar comportamientos de riesgo. Los
estudiantes de enfermeria, al adoptar este rol, pueden influir positivamente
en la creacion de ambientes universitarios y comunitarios mas saludables,
promoviendo el valor del cuidado personal y priorizar la prevencion,
ayudando a aclarar estigmas asociados al consumo de alcohol [1].

Esta situacion conlleva a la necesidad urgente de analizar como los
estudiantes de enfermeria manejan su rol de promotores de salud en cuanto
al cuidado preventivo del consumo etilico, y de investigar cémo su
comportamiento influye en la eficacia de los cuidados preventivos que
brindaran mas adelante; teniendo el desafio de abordar esta problematica
dentro del ambito académico y profesional, estableciendo buenas practicas
sanitarias como estrategias preventivas que fortalezcan su rol como modelos
a seguir, promoviendo no solo el bienestar propio, sino también el de su
entorno, para lograr un impacto positivo en el ambito universitario y en la
ciudadania.

Dada esta problematica y siendo de suma importancia abordarla, se plante6
la siguiente interrogante: ¢Cudl es el rol promotor de salud y cuidado
preventivo del consumo de alcohol en estudiantes universitarios de
enfermeria, Chota, 20257?; por lo que se propuso la siguiente hipotesis: existe

una correlacién significativa entre el rol promotor de salud y el cuidado
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preventivo del consumo de alcohol en estudiantes universitarios de
enfermeria, Chota, 2025.

El propdsito principal que orientd este estudio fue, determinar el nivel del rol
promotor de salud relacionado al nivel del cuidado preventivo del consumo
de alcohol en estudiantes universitarios de enfermeria, Chota, 2025. Seguido
por los objetivos especificos que fueron, describir el rol promotor de salud en
estudiantes universitarios de enfermeria, analizar el cuidado preventivo del
consumo de alcohol en esta poblacion y caracterizar segun género el rol
promotor de salud y cuidado preventivo del consumo de alcohol en los
estudiantes universitarios de enfermeria, Chota, 2025

Los hallazgos de este estudio demostraron que en ambas variables de
estudio rol promotor de salud y cuidado preventivo del consumo de alcohol,
se observé un predominio en el nivel bajo con un 61,1% y un 51,7%
respectivamente. En el nivel medio las cifras porcentuales fueron de 36,2%
y 38,9%. Por ultimo, en el nivel alto se evidencio las tasas mas bajas, con un
2,7% y 9,4% de manera respectiva.

La investigacion consta con la siguiente estructura; Capitulo |, introduccién
(problema de estudio). Capitulo Il, marco tedrico (bases teodricas y
conceptuales). Capitulo Ill, marco metodoldgico (procesos y procedimientos
que se realizaron en el proceso de la investigacion). Capitulo 1V, resultados
(interpretacién, discusion y anadlisis de los resultados). Capitulo V,

conclusiones y recomendaciones. Referencias bibliograficas y anexos.
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CAPITULOII

MARCO TEORICO
2.1.Antecedentes del estudio

A nivel internacional
Villca F y Velasco J [9] (Bolivia 2024), realizaron un estudio denominado,
conductas promotoras de salud en estudiantes universitarios de
enfermeria, con el objetivo de determinar el perfil de comportamientos que
promueven la salud utilizando el modelo de Pender, el tipo de estudio fue
cuantitativo, descriptivo y de corte transversal, con una muestra de 220
alumnos. En sus resultados encontr6 que el 73,5%, el 20,1% y el 6,4% de
los estudiantes, present6é conductas promotoras de salud bajas, medias y
altas respectivamente. Concluyendo que las actitudes promotoras que
impulsan la salud en los estudiantes de Enfermeria son generalmente
bajas, representando alto riesgo para la salud.
Ramirez, et al. [4] (México — 2024) en su estudio sobre el rendimiento
académico y consumo de alcohol en estudiantes universitarios de
enfermeria; teniendo como propédsito, determinar la asociacion entre el
desempefio académico y la ingesta de bebidas alcohdlicas en alumnos de
enfermeria. La investigacion se caracteriz6 por ser descriptiva y no
probabilistica, utilizando un muestreo por conveniencia, ejecutado con 100
alumnos universitarios. Se evidencio en sus resultados que 50%, 29% y
21% de estudiantes presentaron ingesta de alcohol riesgoso, dependiente
y nocivo, observandose una correlacion negativa y relevante entre el
desarrollo académico y el uso de alcohol. Concluyendo que, a medida que
disminuye el desempefio académico, aumenta la ingesta de alcohol por
parte de los estudiantes de enfermeria.
Bravo, et al. [10] (Colombia -2023), en su estudio denominado, factores de
riesgo relacionados con el consumo de alcohol en estudiantes
universitarios; donde la finalidad fue, identificar los determinantes de riesgo
asociados con el uso de alcohol en estudiantes universitarios. El estudio
fue cuantitativo, de tipo revision bibliografica, para lo cual se realizé una
revision de 40 articulos, donde el 17% estuvo representado por estudiantes
de enfermeria. Encontrando que el consumo con amigos influye
notablemente 25,4% a 79,97%, el facil acceso 4,34% a 87,9% vy la
influencia de redes sociales 2,17% a 94,5%; sefialando que el 82,2%
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carece de preocupacion y el 4,3% muestra actitudes rebeldes. Llegando a
la conclusidn que las condiciones de riesgo vinculadas a la ingesta etilica
afectan significativamente a los estudiantes.

Lépez, et al. [11] (México — 2022), ejecutaron un estudio titulado,
sensibilidad ética, conocimientos y su relacién con el consumo del alcohol
en estudiantes universitarios; teniendo como finalidad, determinar la
asociacion existente entre la sensibilidad moral, saberes y consumo de
sustancias alcoholicas en jovenes universitarios. Tuvo un enfoque
cuantitativo, descriptivo, correlacional, el tamafio de la muestra fue de 569
alumnos de enfermeria. Los hallazgos mostraron que el nivel de
sensibilidad ética fue medio en un 52,3%, el 81,7% presentaron un
conocimiento medio sobre el alcohol y el 58% se caracterizé por presentar
consumo riesgoso de alcohol. En conclusion, los resultados indicaron la
importancia de abordar la problematica del uso de alcohol entre los
estudiantes en preparacion, con el propdsito de incentivar practicas éticas
y saludables.

Lebedeva AT y Ostrovskaya | [12] (Rusia 2021), elaboraron un estudio
llamado, el papel de la enfermera en la profilaxis del alcoholismo, teniendo
como objetivo analizar el nivel de conocimiento, actitud y acciones de las
enfermeras para la prevencion del alcoholismo, el tipo de estudio fue
cuantitativo, realizada con 160 participantes de la carrera de enfermeria.
Se obtuvo como resultado que mas del 70% de los encuestados informan,
motivan y forman en prevencién del alcoholismo. Se concluyd que dicha
poblacion comprende la significancia de la prevencién del alcoholismo, a
pesar que la informacién no se incluye en los cursos de formacion.

Diaz, et al. [13] (Colombia 2020), efectuaron un estudio titulado, actitudes
de estudiantes de enfermeria respecto al consumo de alcohol, donde su
objetivo principal consistié en describir las posturas de los estudiantes que
cursan el dltimo afio de Enfermeria, frente al alcohol. El estudio fue
descriptivo transversal, realizado con 100 participantes. Encontrando que
el 91% de los encuestados presentaron posturas positivas, el 44% presentd
una actitud menos positiva, oscilando entre las edades de 21 y 22 afos;
sefalando la importancia de las actitudes positivas para una mejora en la

calidad del cuidado brindado por la mencionada poblacion en estudio.

15



Concluyendo que la formacion ante la prevencion de la dependencia de
alcohol es primordial para optimizar las conductas de los futuros
educadores de salud y fomentar un rol proactivo y competente.

A nivel Nacional

Cueva AG y Jaimes BR [14] (Huacho — 2023), en su estudio factores
sociales asociados al consumo de bebidas alcohdlicas en estudiantes de
enfermeria. Cuyo objetivo fue determinar los aspectos sociales que
intervienen en la conducta de beber alcohol, donde el tipo de estudio fue
descriptivo - asociativo, no experimental, desarrollado con 141 estudiantes
de Enfermeria. Los resultados evidencian que el consumo de bebidas
etilicas es predominante en un 45% considerandose de alto riesgo y el
factor social méas influyente en un 53% es el ambiente familiar. Sintetizando
gue, los determinantes sociales y la toma de alcohol exponen una
asociacion considerable.

Galvez D y Pisco J [8] (San Martin - 2021), en su estudio realizado titulado,
caracteristicas personales y familiares relacionadas al consumo de bebidas
alcohdlicas en estudiantes de enfermeria. Su finalidad fue identificar los
aspectos personales y del entorno familiar que se asocian con el uso de
sustancias etilicas. Donde el estudio fue no experimental con enfoque
descriptivo. Encontrando que el 57.9% presentan caracteristicas
personales desfavorables, seguido del 69,7% presentan caracteristicas
familiares desfavorables, ademas el 28,3%, 8,3% y 2,1% presentaron
consumo de riesgo, perjudicial y excesivo. Concluyendo que existe una
correlacién importante entre los aspectos personales y familiares de los
alumnos y el uso de alcohol.

Nivel Regional

Pérez KJ [15] (Cajamarca — 2020) tuvo como propésito: Identificar la
existencia de afecciones de consumo de bebidas etilicas en los alumnos
de pregrado de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca. El
estudio fue descriptivo, no experimental, de corte transversal, con una
poblacién de 383 alumnos. Sefalando que el 18,54%, 4,44% y el 0,52%
presentaron tendencias de consumo riesgoso, dafiino y manifestaciones de
adiccion alcoholica, y en varones el 33,95 % y el 10,12 % en mujeres

presentaron trastornos por el uso de alcohol, ademas sefial6 que, con el
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avance de la edad, se aprecia un ascenso en la toma de alcohol.
Concluyendo que los casos de trastornos por consumo de alcohol se

asocian mas al sexo masculino.

2.2. Bases conceptuales:
2.2.1. Bases Tedricas:

El sustento tedrico del estudio se fundamenta en el Modelo de la
Promocion de la Salud de Nola Pender, propuesto en 1982, que aborda
el papel fundamental de los profesionales de enfermeria en la promocion
de la salud y el fomento de comportamientos saludables. Dentro de este
enfoque, el profesional de enfermeria asume un rol clave como promotor
de salud, trabajando para influir positivamente en las decisiones de salud
de los individuos y comunidades, ayudando en la comprension de los
factores que afectan su salud y bienestar. De acuerdo con este modelo,
el comportamiento humano esté influenciado por una serie de factores,
cComo creencias, experiencias previas, entorno social y las emociones
[16].

Por lo tanto, este modelo guarda conexion con el estudio en curso, ya que,
otorga al profesional de enfermeria en el contexto universitario un rol
esencial como agente de cambio, facilitador y educador que promueve
conductas saludables y auténomas, mediante la sensibilizacion a los
estudiantes respecto a las amenazas relacionadas con el consumo de
sustancias alcohdlicas. Donde haciendo uso de los principios del modelo
de Pender las intervenciones van enfocadas a prevenir el abuso del
consumo de alcohol, mediante la adopcién de comportamientos positivos,
lo cual también implica crear un ambiente de apoyo y confianza, donde la
persona se sienta empoderada para tomar decisiones, mediante la
prevencion, la educacion, el fomento de la autoeficacia y la motivacion
[16].

Supuestos tedricos

Los estudiantes de enfermeria buscan generar condiciones que les
permitan desempeifiar su rol como promotores de salud, a traves de las
cuales puedan expresar su potencial para promover el cuidado preventivo

respecto a la ingesta etilica y optimizar la salud humana.
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2.2.2.

En su rol de promotor de salud, el estudiante posee la habilidad de
desarrollar una autoconciencia reflexiva sobre la relevancia de fomentar
la abstencion del alcohol, involucrando la autoevaluacion de sus
capacidades.
Los individuos tienen la capacidad de modificar conocimientos, asi como
entornos sociales y fisicos, para impulsar y fortalecer acciones orientadas
a la salud que contribuyan a prevenir la ingesta de alcohol.
El entorno contribuye a adoptar conductas preventivas promocionales
ante la ingesta de bebidas alcohdlicas, las cuales favorecen la funcion
promotora de salud garantizando una mejora de la calidad de vida.
La comunidad estudiantil interactia teniendo presente toda su
complejidad biopsicosocial, a través de su rol promotor de salud enfocado
en el cuidado preventivo de la ingesta de alcohol, transformando
progresivamente su entorno.
El profesional de enfermeria por medio de su rol promotor de salud ejerce
influencia en las personas mediante ensefianzas de conductas
preventivas frente al consumo de alcohol, contribuyendo con el
fortalecimiento del bienestar.
El enfermero en su rol, establece pautas interactivas esenciales como
parte del cuidado preventivo del consumo de alcohol que generan
cambios que favorecen la formacion profesional de los estudiantes.
Marco conceptual
Rol promotor de salud en estudiantes de enfermeria: se refiere a los
estudiantes universitarios que llevan un proceso de formacién exhaustiva
en principios éticos, morales, espirituales, y sociales, comprometidos con
el aprendizaje de teorias, practicas, habilidades, capacidades vy
competencias [17]. Asumiendo un rol educador muy importante,
transmitiendo informacion de interés contribuyendo al desarrollo de
practicas saludables, teniendo como objetivo principal fortalecer la
adopcion de conductas saludables en las personas [18]. Esta tematica
aborda los siguientes aspectos.
A.1. Promocion en entorno universitario

» Entornos universitarios favorables: es la creacion y fomentacion

de ambientes que favorecen el bienestar integral, tanto fisico como
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mental, mediante la promocion de condiciones las cuales sean
seguras, higiénicas y estimulantes. Esto implica aprender y aplicar
practicas que protejan la salud individual y colectiva, ademas de
incentivar la construccion de entornos que sean reconfortantes. Los
estudiantes de enfermeria deben ser capacitados para identificar,
promover y mantener espacios saludables que faciliten el
autocuidado y la proteccibon mutua, contribuyendo asi a una
repercusion positiva en la salud general de la comunidad
universitaria [19].

La promocion de la salud involucra la transformacion de entornos
para favorecer la salud y el bienestar, como las escuelas,
universidades, lugares laborables, mercados entre otros espacios
los cuales son cruciales para promover la salud [20].

» Accién comunitaria: implica fomentar y fortalecer la actividad

comunitaria en salud, a través de intervenciones dirigidas a la
poblacion que involucren a agentes locales, promoviendo el
compromiso directo de comunidad en el proceso de adopciéon de
decisiones, prioridades, la planificacién y ejecucion de medidas que
potencien la salud [21].
Para el refuerzo de la accién comunitaria es fundamental optimizar
la realidad cotidiana de las personas en un area de convivencia,
fortalecer lazos y la cohesién social, y asegurar la inclusién de
grupos en situacion de exclusion. Fomentar tanto las habilidades
individuales como colectivas para potenciar el bienestar y la salud,
ademas de establecer redes de colaboracién a través de la creacién
de plataformas locales de debate. Estas areas permitiran dialogar,
intercambiar opiniones, generar trabajo conjunto entre distintos
actores comunitarios, fijar propdsitos comunes y trabajar juntos para
alcanzarlos [22].

» Programas de salud: La participacion en programas de salud
relacionados con la prevencién de habitos libres de alcohol es
esencial, porque ayuda a la interaccion entre individuos, familia y
profesionales de la salud, creando un apoyo mutuo. La participacion

activa en estos programas ayuda a tomar conciencia sobre los
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riesgos del alcohol, fomentando una cultura de prevencion,
fortaleciendo el compromiso colectivo para una vida libre de
adicciones. Es por ello que la OMS cre6 un programa denominado
SAFER, que es un pagquete técnico, que apoya a las entidades
gubernamentales a limitar la utilizacién nociva del alcohol y sus
consecuencias tanto en la salud, lo social y econémico [23].

A.2. Educacion — concientizacion

» Educaciéon para la salud: la educacion en salud ayuda a los

estudiantes a promover un comportamiento responsable, minimizar
los perjuicios y dificultades asociados a las diferentes problematicas
de salud como el consumo de alcohol, lo cual deberia incorporarse
al plan de estudios. Considerando que, los programas educativos
sobre el alcohol pueden cambiar positivamente los saberes,
actitudes y conductas de los jévenes [24].
Educar y sensibilizar es clave para potenciar y desarrollar
habilidades que favorezcan a mejorar los habitos de vida. Los
profesionales de la salud, en general, juegan un papel crucial como
agentes de influencia en la educacibn para prevenir
comportamientos de riesgo asociados al consumo de alcohol,
promoviendo la incorporacion de hébitos saludables, por medio de
la propagacion de informacién validada a la comunidad [25].

» Sesiones educativas: son parte fundamental para la formacion y
sensibilizacion de las personas, siendo disefiadas para abordar
tematicas especificas empleando métodos pedagdgicos como
exposiciones, debates, dinamicas de grupo, actividades practicas,
haciendo uso de medios audiovisuales. Estas sesiones permiten a
los estudiantes adquirir informacion clara, participacién activa, para
reducir los riesgos asociados con la ingesta de alcohol [25].

» Politicas publicas saludables: destaca la importancia del sector
salud y su papel fundamental en la relevancia elaboracién de
politicas sanitarias, como el Programa Presupuestal de Prevencion
y Tratamiento del Consumo de Drogas (PTCD) propuesto por el
Ministerio de Salud (MINSA), que propone concientizar a la

poblacion respecto a los riesgos del abuso de alcohol. [26] En este
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contexto, los profesionales de salud, especialmente los de
enfermeria, desempefian un rol crucial, debido a las competencias
adquiridas durante su formacién profesional, asi como impulsar el
desarrollo social, econédmico y ambiental que favorezca la salud y el
bienestar de la poblacion [27].

Incorporar a los estudiantes de enfermeria en politicas de salud es
esencial para promover estrategias adecuadas, eficaces y fortalecer
la salud a nivel global, desempefiando un papel activo, lo cual
permite una comprension integral de los componentes humanos y
los efectos de las politicas en los diversos niveles de atencion,
teniendo una contribucion valiosa en la formulacién y analisis de
politicas de salud [27].

» Reorientar los servicios de salud: esto involucra implementar
acciones en los niveles de atencion que refuercen los habitos y
promuevan cambios de comportamiento en las personas. Implica
también que la asistencia médica vaya mas alla de su funcion
curativa y se enfoquen en realizar actividades de promocion y
prevencion [20].

Por ejemplo, el nivel inicial de atencion, debe aumentar la oferta y

difusion de servicios sanitarios, fomentar el cuidado en casa para

reducir la hospitalizacion, reforzando las acciones preventivas para

la proteccion de la salud. ElI segundo nivel de atencion, es crucial

enfocarse en la instruccion del paciente y sus allegados durante el

alta, asegurar que se sigan las indicaciones y se realicen cambios

en habitos perjudiciales, con un plan multidisciplinario liderado por

enfermeria. En el tercer nivel de atencion, se debe educar y apoyar

al paciente en la rehabilitacion fisica y social, promoviendo

conductas saludables para prevenir complicaciones graves que
afecten su salud, economia y bienestar emocional [28].

B. Cuidado preventivo del consumo de alcohol: es un enfoque integral

gue aborda acciones orientadas a prevenir y minimizar los impactos

negativos del alcohol, basadas en objetivos de salud publica. Este cuidado

implica promover y respaldar intervenciones a nivel local, regional y global
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evitando el consumo de alcohol, garantizando el bienestar y la salud de
toda la comunidad [16]. Esta tematica aborda los siguientes aspectos.
B.1. Motivacional — conductual

» Reconocimiento del bienestar personal: esto inicia con el
pensamiento critico, para integrar la experiencia individual, las
tradiciones culturales y las conductas aprendidas, con el propésito
de hacer elecciones informadas respecto a la salud. La
autopercepcion es esencial en este proceso, dado que es un
mecanismo cognitivo mediante el cual las personas comprenden su
entorno a través de la seleccion, analisis y ajuste de sus
percepciones, lo que puede determinar como cada individuo maneja
su propio cuidado [29].

» Aceptacion o rechazo de habilidades de autocuidado: el
autocuidado es una de las practicas mas cruciales para los
individuos, ya que implica que cada individuo se responsabilice de
su propia vida y bienestar, lo que incluye tomar decisiones
informadas respecto al consumo de alcohol. Aceptar o rechazar el
consumo de alcohol es una parte crucial del autocuidado, puesto que
cuando se consume alcohol en exceso, conlleva a desencadenar
efectos negativos en la salud fisica y mental. Un profesional
capacitado en la intervencién sobre estilos de vida debe demostrar
competencias clave para lograr estos objetivos. Por lo que es
esencial que ejerza un liderazgo efectivo para promover y practicar
hébitos saludables; ademas de establecer los factores de salud que
inciden en su estilo de vida para mejorar [30].

» Aptitudes personales para la salud: se enfoca en la educacion,
formacion y capacitacion de estrategias mediante la practica de
acciones que eviten el consumo de alcohol, que ademas de
fortalecer las habilidades y capacidades individuales, también influya
en las condiciones sociales, ambientales, y econdmicas, buscando
empoderamiento, para que promuevan cambios que mejoren la
calidad de vida individual, familiar y comunitario; resaltando la

importancia de un contexto global en la promocion de la salud [22].
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B.2. Informativa — conocimiento

>

tan necesario para reducir este problema, como se aprecia en

multiples programas preventivos que estan en marcha, sobre todo en

el campo escolar, pero también en otros como el familiar, comunitario,

ambiental, laboral, y otros. Por ello es importante conocer los tipos de

prevencion [31].

Prevencion Primaria: esta etapa busca evitar que se
desarrollen comportamientos o problemas de salud como el
consumo de alcohol. Las acciones estaran orientadas a abordar
los factores de riesgo que podrian llevar a los jovenes a consumir
alcohol, o a aquellos individuos que ya lo hacen, a evitar que
desarrollen patrones de consumo perjudiciales, modificando
comportamientos no saludables a través de campafas
educativas y programas educativos [31].

Prevencion secundaria: esta fase se orienta a la identificacion
temprana de una problematica de salud o enfermedad en sus
estadios mas precoces, en el contexto del consumo de alcohol
esta fase estd orientada a detectar signos de consumo
problematico, abuso o dependencia, con la finalidad de mitigar
el impacto del problema de salud en el individuo, la persona,
familia o comunidad, buscando limitar su propagacién o
gravedad de sus primeros signos mediante intervenciones como
asesoramiento individual o grupal, terapias familiares, o
programas educativos sobre los riesgos del alcohol [31].
Prevencion terciaria: son todas intervenciones de
rehabilitacion ofrecidas a quienes hayan enfrentado algun tipo
de dafio o afectacion, con el propdsito de recuperar su salud y
prevenir futuras complicaciones. En el caso del consumo de
alcohol, esta prevencion se enfoca en personas que ya han
desarrollado problemas relacionados con el alcohol,
centrandose en la recuperacion y reincorporacion a la sociedad,
mediante intervenciones como rehabilitacion psicosocial,
programas de desintoxicacion, terapia cognitivo — conductual y

programas de tratamiento para la dependencia del alcohol [31].
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» Riesgos asociados al consumo de alcohol: estdn asociados a
diversos problemas de salud como trastornos mentales, de
comportamiento, lesiones, enfermedades graves como cirrosis
hepatica, cardiovasculares, infecciones, enfermedades de
transmision sexual y ciertos canceres. Ademas, contribuye a la carga
de morbilidad por accidentes, violencia y suicidios [10].

Es por ello que es primordial que los estudiantes de enfermeria

tengan conocimiento e informacién sobre los efectos negativos que

el uso excesivo o inapropiado que esta sustancia puede ocasionar
en la salud fisica, mental, social e individual. Por lo que, es
importante que como futuros profesionales de la salud cuenten con
un conocimiento sélido sobre los efectos del alcohol, para poder
prevenir y detectar problemas de salud, brindar orientacion,

educacion y fomentar la salud integral [10].

» Deteccion y evaluacién temprana: es importante contar con
estrategias que ayuden a evaluar la identificacion del consumo de
alcohol en la atencion primaria, siendo oportuno porque permite
demostrar la efectividad para entender el comportamiento de la
poblacién [32]. Esto se lleva a cabo a través de la realizacién de
pruebas para detectar del consumo de alcohol, que pueden ser
cuestionarios o test, donde se evalla las respuestas y se determina
si el consumo es perjudicial. Estas pruebas pueden revelar si existe
un riesgo de desarrollar un problema relacionado con la ingesta de
alcohol, el cual puede estar influenciado por la cantidad, la
frecuencia y la rapidez con la que se consume [33]. Dichos riesgos
se clasifican en:

e Consumo de bajo riesgo: hace referencia a una modalidad de
consumo menos riesgosa para la salud, y la forma de evitar que
se desarrollen problemas biopsicosociales que afecten a la
persona es absteniéndose por completo al consumo de alcohol
[33].

e Consumo de alto riesgo: alude a una clase de bebida
alcoholica que incrementa las posibilidades de sufrir

consecuencias perjudiciales, tanto para la persona que bebe
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como para su entorno. Esto puede incluir beber cantidades
elevadas con frecuencia, embriagarse con regularidad, beber en
exceso en un corto periodo de tiempo o exhibir otros
comportamientos que puedan llevar a la adiccién [34].
Consumo perjudicial de alcohol o probable adicciéon: se
define por la presencia de sintomas que impactan en la conducta
y la fisiologia, lo que sugiere que la persona ha perdido la
habilidad de gestionar su consumo de alcohol, a pesar de las
repercusiones; experimentando un fuerte deseo de beber, dando
una priorizacion excesiva a la ingesta de bebidas alcohodlicas
[35].

» Recursos para la prevencion del consumo de alcohol: son

herramientas y estrategias que se utilizan para sensibilizar, informar

y educar a la poblacién, brindando conocimiento y apoyo para que

las personas tomen decisiones informadas. Segun el MINSA, sefiala

3 tipos de estrategias para tratar el uso dafino del alcohol [36].

Estrategias de desarrollo: esta estrategia se basa en potenciar
las fortalezas mediante la construccién y fortalecimiento de
entornos saludables, reforzamiento de la politica tributaria y
monitoreo de la produccién clandestina de alcohol informal de
bebidas alcohdlicas [36].

Estrategias de crecimiento: se basa en utilizar fortalezas para
disminuir o eliminar amenazas a través de la integracion
intersectorial e intergubernamental para implementar politicas
publicas, marketing social de promocion de estilos de vida
saludable, participacion social y vigilancia sobre comercio e
ingesta de alcohol [36].

Estrategias de mantenimiento: se utiliza las posibilidades para
la superacion de debilidades, por medio de la investigacién sobre
situacion de los problemas de alcohol y de politicas efectivas
para su solucién, implementando la atencion integral de salud
[36].
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2.3. Definicién de términos basicos

a. Estudiantes universitarios de enfermeria: son estudiantes que estan
en proceso de formacion, que participan en cursos oficiales de los
semestres universitarios, recibiendo conocimiento de preparacion
constante u otras ofertas educativas, desarrollando habilidades técnicas,
cientificas y humanisticas para brindar cuidados de salud de calidad,
caracterizados por edades que oscilan entre 18 — 25 afios (promedio),
de procedencia rural y urbana con un nivel socioeconémico de clase
baja, media y alta; donde algunos de ellos estudian y trabajan [17].

b. Consumo de alcohol: se entiende como la toma reiterada de bebidas
gue contienen etanol, el cual se determina por el volumen total de alcohol
consumido, experimentando efectos como la relajacion, el eufemismo, o
el escape del estrés, llevando consigo efectos fisicos y mentales
negativos para la salud [3].

c. Cuidado preventivo: es el cuidado de la salud habitual cuyo fin es
preservar el bienestar donde se brinda un conjunto de servicios para
aquellas personas que no presentan sintomas ni ha sido diagnosticada
con algun problema de salud, donde se realiza revisiones de rutina,
pruebas especificas, examenes médicos e inmunizaciones, los cuales
son proporcionados en una sola visita para prevenir y mantener un
estado de salud éptimo [37].

d. Rol promotor de salud: se define como la funcién de una persona que
fomenta actividades para mejorar la salud y prevenir enfermedades; lo
cual implica motivar y guiar a otros para la optimizacion de la calidad de
vida [18].
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CAPITULO Il
MARCO METODOLOGICO

3.1. Ambito de estudio

3.2.

Esta investigacion se realizd en la Universidad Nacional Autbnoma de
Chota (UNACH), ubicada en el distrito de Chota, que abarca una superficie
261,75 km?, lo cual representa el 6,9% del total provincial, que tiene una
amplitud de 3,795.10km2. Por el norte limita con el distrito de Chiguirip y
Conchan, al sur con el distrito de Bambamarca - Hualgayoc, al este con el
distrito de Chalamarca y al oeste con el distrito de Lajas [38].

La UNACH es una entidad publica que ofrece ensefianza en formacion
universitaria, fomenta el andlisis del panorama nacional, la indagacién
investigativa, la expansion del conocimiento y la cultura, asi como el
impacto social, con el fin de aportar al desarrollo local, regional y nacional.
Fue fundada el 11 de mayo de 2010, con Ley N° 2953, ofertando 5 carreras
universitarias, que corresponden a: Enfermeria, Contabilidad, Ingenieria
civil, Ingenieria agroindustrial e Ingenieria forestal y ambiental. Dispone de
dos instalaciones, situadas en Colpa Matara y en Colpa Huacaris. Esta
institucion tiene como vision fomentar la exploracion cientifica y
tecnoldgica, y liderar la educacién académica y humanistica, contribuyendo
al desarrollo sostenible y su mision es formar profesionales innovadores y
proactivos con valores firmes que aporten al progreso [39].

Siendo el escenario especifico de estudio los jévenes estudiantes del | - VIII
ciclo de la Escuela Profesional de Enfermeria de la facultad de ciencias de
la salud de dicha institucion; contando con ambientes propicios, adecuados
y habilitados para el desarrollo de las ensefianzas teorico practico, ademas
esta considerada dentro de la Red Regional De Universidades Promotoras
de la Salud de Cajamarca, participando activamente en estudios de
investigacion, enfocandose en la generacion de conocimiento que mejore
la calidad de atencion y formando profesionales capacitados en la soluciéon

de problemas de salud, con un enfoque ético social [39].

Disefio de investigacion
Este estudio se caracteriza por un diseflo no experimental - transversal,
puesto que no se realiz6 ningun estimulo o condiciébn experimental para

modificar el comportamiento o las condiciones de las variables y la
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3.3.

3.4.

recopilacion de datos se dio en un solo momento y solo una vez en un corto
tiempo; con enfoque cuantitativo y alcance correlacional descriptivo, ya que
se utilizd la estadistica para describir y explicar la relacion entre las
variables del estudio y como estas pueden variar una en funcion de la otra
[40].

Formulacion de la Hipotesis

Hi: Existe una correlacion significativa entre el rol promotor de salud y el
cuidado preventivo del consumo de alcohol en los estudiantes universitarios
de enfermeria, Chota, 2025.

Ho: No existe una correlacion significativa entre el rol promotor de salud y
el cuidado preventivo del consumo de alcohol en los estudiantes
universitarios de enfermeria, Chota, 2025.

Poblacion, muestra y unidad de estudio

La investigacion se desarrolld6 con 242 estudiantes universitarios de
Enfermeria, de ambos géneros, que cursan los ciclos académicos de | ciclo
a VI ciclo, de acuerdo a la informacién documental brindada por la Oficina
de Servicios Académicos de la UNACH. La toma de la muestra se realizé a
través de un muestreo probabilistico estratificado aleatorio simple, lo que
garantiza que todos los individuos tienen la misma posibilidad de ser
elegidos [41].

B Z%.p.q.N
e2(N-1)+2Z%2.p.q

n

B (1.96)%.(0.5).(0.5). (242)
"= 0.05)2(242 - 1) + (1.96)%.(0.5). (0.5)
n =149

En donde:
Z = 1.96 (95% - Nivel de Confianza)
N = 242 (Poblacién de estudiantes universitarios)

p = 0.5 (50% probabilidad de éxito), representa la probabilidad de que
los estudiantes de enfermeria adopten comportamientos saludables,

de prevencién y autocuidado en relacion con el consumo de alcohol.

g = 0.5 (50% probabilidad de fracaso), representan la probabilidad de

gue los estudiantes de enfermeria no adopten comportamientos
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saludables, lo que podria desencadenar un consumo irresponsable de

alcohol.
e = 0,05 (5% error de estimacion)
n = 149 estudiantes (tamafio de la muestra)

» Selecciéon de la muestra por ciclo: Para uniformizar la muestra por
ciclo, se realizé un muestreo con afijacion proporcional al tamafio de
las subpoblaciones, en este caso a cada ciclo académico en estudio.
Con la finalidad de asegurar que la distribucion sea equitativa y
proporcional. De esta forma, garantizar que la poblacién estudiantil de
cada ciclo fuera seleccionada de manera justa y equilibrada,

contribuyendo a una mejor validacién de los resultados.

Afijacion = Total de estudiantes + Total de la
Proporcional por ciclo poblacion (N)
Tamafo de la = Tamaiio de la x Afijacion
muestra por ciclo muestra total (n) Proporcional
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Los resultados se muestran en la siguiente tabla.

Estudiantes Matriculados en la Escuela Profesional de Enfermeria
Ciclo Total, de estudiantes Afijacion Tamarfo de
por ciclo proporcional (Pi)| muestra por ciclo

| ciclo 27 0,1115 17

Il ciclo 40 0,1652 25

1l ciclo 0 0 0

IV ciclo 33 0,1363 20

V ciclo 30 0,1239 18

VI ciclo 33 0,1363 20

VIl ciclo 35 0,1446 22

VIl ciclo 44 0,1818 27
Total 242 1,0000 149

» Criterios de inclusion

Seran los estudiantes que cuenten con las siguientes caracteristicas.

- Alumnos matriculados del I al VIl ciclo del semestre académico 2024 - Il
en la Escuela Profesional de Enfermeria de la Facultad de Ciencias de la
Salud de la UNACH.

- Estudiantes que manifiesten su autorizacién para formar parte de la
investigacion.

- Estudiantes que se encuentren presentes al momento de aplicar las

encuestas.
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3.5. Operacionalizacion de variables:
a. Rol promotor de salud en estudiantes de enfermeria

) ) Indicadores Valor
Variable 1 Definicién conceptual Dimensiones V Dimension vV Giobal
items del 1-10
e Entornos universitarios Nivel bajo
El rol promotor de salud de | Promocion en saludables. (10 — 17 puntos)
estudiantes de enfermeria entorno e Accidn comunitaria. Nivel medio Nivel Bajo (18
hace referencia a la labor y | universitario | « Programas de salud. (18 — 23 puntos) | =30
Rol promotor de | responsabilidades que Nivel alto puntos)
salud en tienen para informar, (24 — 30 puntos)
estudiantes educar, y motivar a las Nivel medio
de enfermeria | personas y comunidades items del 11 - 18 (31 - 42
para que adopten habitos e Educacién  para la Nivel bajo puntos)
saludables y cuiden su salud. (8- 13 puntos)
bienestar [17]. Educacién - | « Sesiones educativas. Nivel medio Nivel alto
Concientizacidé | « Politicas publicas | (14 — 19 puntos) (43 - 54
n saludables. Nivel alto puntos)
e Reorientacién de los | (20 —24 puntos)
servicios de salud.




b. Cuidado preventivo del consumo de alcohol en estudiantes universitarios de enfermeria:

Conocimiento

consumo de alcohol.

e Detecciéon y evaluacion
temprana.
e Recursos para la

prevencion del consumo

de alcohol.

(16 — 21 puntos)

Nivel alto

(22— 27

puntos)

Valor
Variable 2 Definicion conceptual Dimensiones Indicadores _ _
V. Dimensién V. Global
i Nivel bajo
ltems 1 -9 (9 — 15 puntos)
¢ Reconocimiento del . . . .
Se refiere a las acciones y bienestar personal Nivel medio Nivel Bajo
estrategias para evitar el Motivacional Acontacic h . (16 — 21 puntos) (18 =30
consumo, abuso, y la conductual * Aceptacion o rechazo de Nivel alto puntos)
’ ’ habilidades de
dependencia del alcohol. ocuidad (22 - 27 puntos)
autocuidado. . .
educando  sobre  los Aotitud I Nivel medio
; . e Aptitudes personales para _
Cuidado riesgos del consumo, con | ud (3142
: a salud.
preventivodel | |, finjlidad de reducir ] puntos)
consumode |, hemas de salud y Items 10 - 18
e N' I H -
alcohol mejorar el bienestar [16]. ¢ Prevencién del consumo ivel bajo Nivel alto
de alcohol. (9 — 15 puntos) (43 — 54
e Riesgos asociados al | Nivel medio puntos)
Informativa -
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3.6.

Descripcion de la metodologia

3.1.1. Métodos

3.1.2.

Técnicas de recoleccion de datos

La técnica empleada fue la encuesta, la cual implica la recopilacion de
informacion a través de preguntas estructuradas, con la finalidad de adquirir
datos confiables respecto a la poblacion objeto de estudio [42].

Estrategias de recoleccién de datos

La estrategia para la obtencion de informacion se realiz6, mediante la
presentacion de una solicitud formal dirigida al director de la Escuela
Profesional de Enfermeria de la UNACH, donde se explico de manera
explicita el alcance de la investigacion; con la finalidad de que se otorgue el
permiso correspondiente para la recoleccién de la informacion.
Procedimientos de recoleccion de datos

Se procedio a la recopilacion de datos posteriormente obtenido el permiso
por parte de la direccidon de escuela, para acceder a las aulas y aplicar las
encuestas de investigacion a cada uno de los estudiantes que acepten
participar de manera voluntaria, mediante el consentimiento informado;
previo a ello, se les explico los objetivos que persigue la investigacion, asi
también, en caso de presentar alguna duda estas fueron absueltas. El tiempo
determinado para el llenado de las encuestas fue no mayor a 30 minutos.
Materiales:

Instrumento de medicion: en el presente estudio de investigacion se aplicd
2 instrumentos; la Escala Rol Promotor de Salud de los estudiantes de
Enfermeria y la Escala Cuidado Preventivo del Consumo de Alcohol en
estudiantes universitarios de Enfermeria, los cuales han sido adaptados por
las autoras para la presente investigacion.

Instrumento 1

Rol Promotor de Salud de los estudiantes de Enfermeria: el presente
instrumento fue adaptado de su version original: “Rol del profesional de
Enfermeria en la Comunidad” (REFCO) elaborado por Mamani, et al. (2021)
[43]. Modificado a 18 items, constando de 2 dimensiones: a) Promocion en
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entorno universitario que incluye 10 items y b) Educacion — Concientizacion
gue incluye 8 items, con opciones de respuesta a escala Likert: nunca (1), a
veces (2) y siempre (3), obteniendo como valor final segun puntuacion en
nivel bajo (18 a 30 puntos), medio (31 a 42 puntos) y alto (43 a 54 puntos).
Instrumento 2
Cuidado Preventivo del Consumo de Alcohol en estudiantes
universitarios de Enfermeria: adaptado de su version original: “Percepcion
de Riesgo sobre el Consumo de Alcohol en estudiantes universitarios”,
elaborado por Fernandez, et al. (2016) [44]. Siendo modificado a 18 items,
el cual incluye 2 dimensiones: a) Motivacional — Conductual conformada por
9 items y b) Informativa — Conocimiento conformada por los 9 items, con
posibilidades de respuesta segun escala Likert: nunca (1), a veces (2) y
siempre (3), obteniendo como valor final segun puntuacion en nivel bajo (18
a 30 puntos), medio (31 a 42 puntos) y alto (43 a 54 puntos).
Dado que los instrumentos fueron adaptados por las autoras de la presente
investigacion, se realizaron las pruebas de validez por juicio de expertos y
de confiabilidad para lo cual se ejecutd una prueba piloto.
Para comprobar la validez estadistica de cada instrumento, se contd con la
participaron de 5 expertos profesionales licenciados en Enfermeria que
cuentan con grado de magister y doctorado, quienes hicieron sugerencias
en algunas dimensiones e items, los cuales fueron optimizados
textualmente. Los resultados de validacion fueron calculados mediante el
programa Excel obteniéndose como resultado para el primer instrumento un
coeficiente de V de Aiken de 0,98; donde el limite inferior fue 0,90 y el limite
superior fue 1,00; en el segundo instrumento se obtuvo un coeficiente de V
de Aiken de 0,96; donde el limite inferior fue 0,87 y el limite superior fue 0,99;
por lo que ambos instrumentos presentan una validez de contenido buena.

_x—1

K

V (Instr.1) = 0.98 V (Instr.2) = 0,96

Para verificar la confiabilidad de los instrumentos se ejecutd una prueba

piloto con el 10 % de la poblacion, la cual estuvo integrada por estudiantes
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3.7.

gue no forman parte de este estudio. Estos estudiantes pertenecen al IXy X
ciclo de la carrera de enfermeria de la UNACH; ya que dicha poblacion cont6
con el perfil similar a la poblacion objeto de estudio. Dichos resultados de la
prueba piloto fueron procesados mediante un programa estadistico, donde
se obtuvo como resultados: el primer instrumento mediante el coeficiente de
alfa de Cronbach obtuvo como resultado un valor de 0,75 y para el segundo
se obtuvo un valor de 0,80 lo cual indicO que ambos valores superan el
umbral minimo aceptado de 0,70, lo que permite afirmar que los instrumentos
utilizados presentan adecuada confiabilidad para la recoleccion de datos,
garantizando que los resultados obtenidos a través de ellos son consistentes
y pueden ser utilizados para los objetivos de la investigacion. Dichos

resultados se pueden constatar en los anexos.

. [ K ] TSt
k—1 s¢

a (Instr.1) = 0.75 a (Instr.2) = 0,80

Procesamiento y andlisis de datos

Al concluir con la aplicacion de los instrumentos mencionados, los datos
recolectados fueron ingresados a un software estadistico para generar una
matriz de datos y ser procesados. Para la interpretacién, analisis y discusion de
los resultados, se generaron tablas y graficos estadisticos, donde se hizo uso
de la prueba Rho de Spearman para la prueba de hipétesis y describir la

correlacion que existe entre ambas variables categoricas ordinales [45].
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CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION
4.1. Descripcioén del rol promotor de salud de los estudiantes universitarios de

enfermeria, Chota, 2025; segun 2 dimensiones.
La descripcion se realizo teniendo en cuenta cada dimension de acuerdo con el
instrumento aplicado. Se hizo una interpretacion para cada dimensién vy, al final,

se elaboro una descripcidon general de la primera variable.

Tabla 1. Nivel de Promocion de salud en el entorno universitario de los

estudiantes de Enfermeria, ante el consumo de alcohol, Chota 2025.

NIVEL N %
Bajo 105 70,5
Medio 39 26,2

Alto 5 3,4
Total 149 100%

Fuente: Escala Rol promotor de salud en estudiantes de enfermeria.

La tabla 1 indica que la mayoria de los estudiantes universitarios de enfermeria
que participaron en la investigacién presentaron un nivel bajo con el 70,5%
respecto a la promocion de salud en el entorno universitario ante el consumo
de alcohol, el 26,2% alcanzo6 un nivel medio y solo el 3,4% un nivel alto.

Estos resultados se relacionan con la investigacion internacional efectuada por
Bravo, et al. [10], donde se observo un aumento considerable en los factores
asociados al consumo etilico entre los estudiantes: el consumo con amigos
pas6 de 25,4% a 79,97%, el facil acceso al alcohol de 4,34% a 87,9%, y la
influencia de las redes sociales de 2,17% a 94,5%. Ademas, se resalta que el
82,2% de los estudiantes no muestran preocupacion ante esta situacion. Asi
mismo este estudio se asocia con la investigacion realizada por Cueva y Jaimes
[14] a nivel nacional, donde evidencian que el consumo de alcohol es
predominante en un 45% considerandose de alto riesgo y el factor social mas

influyente en un 53% es el ambiente familiar.
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La promocion en el entorno universitario, consiste en desarrollar y fortalecer
espacios que contribuyan al bienestar integral, tanto fisico como mental. Esto
se logra impulsando condiciones seguras, limpias y motivadoras. Asimismo,
implica adquirir y aplicar habitos que resguarden la salud individual y colectiva,
al tiempo que se fomenta la creacion de entornos acogedores y saludables [19].
La predominancia en el nivel bajo evidencia que los estudiantes de enfermeria
no demuestran un adecuado desarrollo en la promocién de la salud frente al
consumo de alcohol en el entorno universitario. Lo que pone en evidencia una
brecha entre la formacion esperada y la practica real, dado que los entornos
universitarios deben fomentar el bienestar integral a través de condiciones
seguras y saludables, considerando que los estudiantes de enfermeria deben
estar capacitados para transformar sus espacios de estudio en entornos que
favorezcan el autocuidado y la proteccidn mutua dentro de la comunidad
universitaria [19].

En conjunto los hallazgos y estudios relacionados reflejan que, el alto
porcentaje de estudiantes con bajo nivel en promocion de la salud refleja una
falta de conciencia sobre los beneficios del autocuidado, la influencia del
entorno y el compromiso con estilos de vida saludables. Evidenciando una débil
aplicacion del Modelo de Promocién de la Salud de Nola Pender, el cual enfatiza
el rol activo de las personas en el cuidado de su salud mediante conductas
preventivas. Este hallazgo aporta al modelo al mostrar cémo factores
personales (falta de motivacion), interpersonales (presién social, entorno
familiar) y situacionales (acceso facil al alcohol) afectan negativamente la

adopcidn de practicas saludables en contextos universitarios [16].

37



Tabla 2. Nivel de educacion y concientizacion de los jovenes universitarios de

enfermeria, ante el consumo de alcohol, Chota 2025.

NIVEL N %
Bajo 85 57,0
Medio 59 39,6
Alto 5 3,4

Total 149 100%

Fuente: Escala Rol promotor de salud en estudiantes de enfermeria

La tabla 2 sefala que los universitarios de enfermeria manifiestan un nivel bajo
respecto a educacion y concientizacion ante la prevencién de ingesta de alcohol
en un 57%, seguido de un 39,6% que presentd un nivel medio y solo el 3,4%
un nivel alto.

Estos indicadores, respaldados por las investigaciones, a nivel internacional por
un estudio realizado por Lopez, et al. [11], quienes sefalan que, la sensibilidad
ética en los estudiantes de enfermeria se ubicé en un rango medio 52,3%, el
81,7% presentaron un conocimiento medio sobre el alcohol y el 58% se
caracterizo por presentar consumo riesgoso de alcohol. En el contexto nacional
segun Galvez y Pisco [8], en su indagacion muestran que los estudiantes de
enfermeria presentaron caracteristicas personales desfavorables en un 57,9%,
seguido del 69,7% que present0 caracteristicas familiares desfavorables,
ademas el 28,3%, 8,3% y 2,1% presentaron consumo de riesgo, perjudicial y
excesivo.

La educacion y concientizacion es clave para potenciar y desarrollar
habilidades que favorezcan a mejorar los habitos de vida. Los profesionales de
la salud, en general, juegan un papel crucial como agentes de influencia en la
educacién para prevenir comportamientos de riesgo asociados al consumo de
alcohol, promoviendo la incorporacion de habitos saludables, por medio de la

propagacion de informacion validada a la comunidad [25].
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Este hallazgo se relaciona con la necesidad de fortalecer la educacion para la
salud desde el curriculo universitario, promoviendo sesiones educativas que
aborden directamente los riesgos del alcohol y fomenten actitudes
responsables. Asimismo, se hace evidente la importancia de involucrar a los
futuros profesionales en politicas publicas y estrategias preventivas,
permitiéndoles asumir un rol activo en la promocion de la salud, reorientar los
servicios hacia un enfoque preventivo y formativo, lo cual resulta esencial para
mejorar los hébitos de vida desde todos los niveles de atencion [24].

Los resultados reflejan una limitada capacidad educativa y de concientizacion
en los estudiantes de enfermeria, lo que representa una debilidad en los
factores cognitivos y afectivos del Modelo de Promocion de la Salud de Nola
Pender, el cual plantea que el conocimiento y la percepcion de beneficios
influyen en la adopcién de conductas saludables. El bajo nivel hallado sugiere
una escasa internalizacion de conocimientos preventivos y poca motivacion
para educar sobre los riesgos del alcohol. El aporte radica en evidenciar que la
formacién académica actual no esta logrando activar estos factores clave para
generar cambios conductuales sostenibles [16].

Por lo tanto, los resultados de esta investigacion y los estudios relacionados
resaltan que en su mayoria los cursantes de enfermeria presentan una
deficiencia como educadores y sensibilizadores ante la prevencién de la ingesta
de alcohol, lo que refleja una brecha en la formacién académica en este
contexto. Como futuros profesionales de la salud, desempefian un papel crucial
en el fomento de la salud y reduccion de conductas peligrosas como el consumo
de alcohol. Por lo que se puede decir que los estudiantes no podrian tener la
capacidad de transmitir informacién adecuada y generar conciencia entre la

poblacion ante este problema de salud publica.
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Tabla 3. Rol promotor de salud de los estudiantes universitarios de enfermeria,

ante el consumo de alcohol, Chota 2025.

NIVEL N %
Bajo 91 61,1

Medio 54 36,2
Alto 4 2,7

Total 149 100%

Fuente: Escala Rol promotor de salud en estudiantes de enfermeria

La tabla 3 muestra que el 61,1% de universitarios de enfermeria exhiben un
nivel bajo en cuanto al rol promotor de salud ante la ingesta de alcohol, 36,2%
presentaron un nivel intermedio y 2,7% un nivel maximo.

Estos datos, avalados por las investigaciones ya mencionadas tanto a nivel
nacional e internacional, detallan la deficiencia en el rol promotor de salud por
parte de los estudiantes de enfermeria, en quienes se observa una falta de
compromiso, deficiencia en la educacion o interiorizacion de los principios que
sustentan dicho rol, apatia en la promocion de habitos saludables e
incumplimiento de sus deberes como futuros agentes de la salud [11].

El rol del promotor de salud en estudiantes de enfermeria no se limita a la
adquisicion de conocimientos técnicos, sino que implica una formacion integral
sustentada en valores éticos, morales, espirituales y sociales. Este rol conlleva
la responsabilidad de actuar como agentes de cambio, fomentando estilos de
vida saludables tanto dentro de su entorno académico como en la comunidad
en general. Aungue algunos estudiantes muestran conciencia de este papel, es
necesario reforzar su formacion para que todos asuman activamente su funcion
como agentes de cambio en la promocion de la salud; dado que se observa
actitudes irresponsables, desinterés y falta de iniciativa en su rol como agentes
de cambio ante problemas de salud prevenibles, como lo es la ingesta de
alcohol [17].

Por lo que, podemos determinar que, si los estudiantes no toman en serio su

rol y no desarrollan una ética responsable durante su educacién, tendrian un
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impacto negativo en la calidad de atencion a brindar en su futuro ejercicio
profesional. En este sentido, es necesario fortalecer el componente formativo
del rol promotor de salud en la carrera de enfermeria se vuelve prioritario, ya
que dicho rol no solo implica transmitir informacion, sino también inspirar
conductas saludables, intervenir en la prevencion de enfermedades y contribuir
activamente a la construccion de una cultura de bienestar.

Desde el enfoque del Modelo de Promocion de la Salud de Nola Pender, estos
resultados pueden interpretarse como un déficit en los factores motivacionales
y perceptivos que influyen en la adopcion de conductas saludables. En este
caso, la baja presencia del rol promotor puede estar vinculada a una percepcion
insuficiente del impacto que tiene el autocuidado en la propia salud y en la
credibilidad profesional futura. El aporte de esta teoria es clave, ya que permite
comprender que los estudiantes no asumen este rol de forma automatica con
la formacion académica, sSino que se requiere un proceso activo de
concientizacién y reforzamiento de actitudes hacia el bienestar personal y
colectivo. Ademas, sefiala la necesidad de crear entornos educativos que
estimulen el fortalecimiento del compromiso personal [16].

Frente a la problematica planteada la falta de conciencia sobre los efectos del
alcohol y la disociacion entre la teoria académica y el comportamiento personal,
el modelo de Pender ofrece una via para intervenir en dicha problemética,
integrando estrategias que fortalezcan la autoeficacia, la conducta y la
percepcion del rol profesional; dado que se evidencia una brecha entre lo que
los estudiantes deberian representar como promotores de salud y lo que
efectivamente practican. El modelo de Nola Pender permite no solo interpretar
esta brecha, sino también intervenir en ella, orientando acciones pedagogicas
gue impulsen la formacion de profesionales integros, capaces de liderar con el

ejemplo y de influir positivamente en la salud individual y colectiva [18].
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4.2.

Analisis del cuidado preventivo del consumo de alcohol en estudiantes
universitarios de enfermeria, Chota 2025.
El analisis e interpretacion de la informacion se efectué en base a cada

dimensidon establecida por el instrumento; luego se realiz6 una descripcion
general de la segunda variable.
Tabla 4. Nivel motivacional conductual de los estudiantes universitarios de

enfermeria, ante el consumo de alcohol, Chota 2025.

NIVEL N %
Bajo 77 51,7
Medio 61 40,9

Alto 11 7.4
Total 149 100%

Fuente: Escala cuidado preventivo del consumo de alcohol en estudiantes de enfermeria.

La tabla 4 pone de manifiesto que, 51,7%, de los estudiantes de enfermeria que
formaron parte de la investigacién presentaron un nivel bajo en la dimensién
motivacional conductual respecto al consumo de bebidas etilicas, el 40,9% y
7,4% de los estudiantes presentaron un nivel medio y alto.

Estos resultados se asocian con una investigacion internacional efectuada por
Diaz, et al. [13], quienes indicaron que, los estudiantes de enfermeria mostraron
actitudes positivas en un 91% vy el 44% presentd una actitud menos positiva,
oscilando entre las edades de 21 y 22 afios; sefialando la importancia de las
actitudes positivas para una atencién 6ptima en el cuidado brindada por los
estudiantes.

Desde la perspectiva teorica de la dimensidon motivacional-conductual implica
el reconocimiento del bienestar personal, el cual se desarrolla a través del
pensamiento critico y la capacidad de integrar experiencias individuales,
tradiciones culturales y aprendizajes previos, lo cual permite tomar decisiones
informadas respecto a la salud, especialmente en relacién con el consumo de

alcohol, la autopercepcion, que permiten analizar el entorno y tomar decisiones
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informadas sobre la salud; ademas de abarcar la aceptacion del autocuidado,
el fortalecimiento de aptitudes personales mediante la educacion y la practica
de acciones preventivas [29].

Los resultados muestran que muchos estudiantes tienen una motivacion baja
para evitar el consumo de alcohol, lo que refleja una falta de confianza en su
capacidad para tomar decisiones saludables. Segun el modelo de Nola Pender,
esto afecta el paso de la intencion a la accién, impidiendo que adopten
conductas beneficiosas para su salud. Ademas, se nota que el entorno y los
estimulos personales no son suficientes para impulsarlos. Esto resalta la
importancia de establecer metas claras que refuercen sus decisiones; por lo
que, si no se fortalece la motivacion interna, las acciones preventivas no se
concretan. Por ello, el apoyo del entorno y la confianza en la propia persona
son fundamentales para promover habitos saludables en los futuros
profesionales de enfermeria [16].

De este modo, los hallazgos de la presente investigacion y antecedente
vinculado, enfatizan que una proporcion de estudiantes reflejan una falta de
compromiso y comprension de los peligros vinculados al consumo de alcohol.
Como futuros agentes de la salud, son capaces de influir en las decisiones de
salud de las personas, y si no se abordan adecuadamente las actitudes y
comportamientos hacia el consumo de alcohol. Por lo que, al adoptar o reforzar
patrones negativos, no estarian desempefiando desempefiarian un papel

positivo tanto para su salud personal como para su rol como agentes de cambio.
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Tabla 5. Nivel Informativo y conocimiento de los estudiantes universitarios de

enfermeria, ante el consumo de alcohol, Chota 2025.

NIVEL N %
Bajo 61 41,0

Medio 65 43,6
Alto 23 15,4
Total 149 100%

Fuente: Escala cuidado preventivo del consumo de alcohol en estudiantes universitarios de

enfermeria.
La tabla 5 evidencia que, 41%, de los estudiantes universitarios de enfermeria
que formaron parte de la investigacion presentaron un nivel bajo con respecto
a la dimensién informativa conocimiento en relacién con la ingesta de alcohol,
el 43,6% y 15,4% presentaron un nivel medio y alto.
Estos resultados se complementan de forma reveladora con los hallazgos del
estudio realizado a nivel internacional por Ramirez et al. [4] (México, 2024)
quienes establecen una relacion considerable y desfavorable entre el desarrollo
académico y la ingesta de alcohol en estudiantes de enfermeria. Dado que, se
encontré que un porcentaje elevado de los estudiantes 50%, evidenciaron un
consumo riesgoso, el 29% y el 21% mostraban patrones de consumo
dependiente y perjudicial. Dejando ver que la escasa informacion vy
entendimiento respecto a los efectos daninos del alcohol puede ser un factor
facilitador del consumo problematico.
La Informacion y conocimiento sobre la prevencién del consumo de alcohol,
actualmente, no solo cuenta con datos sobre los niveles de consumo y los
factores que lo desencadenan, como el entorno social, la influencia de pares,
la publicidad o situaciones personales, sino que también dispone de
herramientas y estrategias eficaces para hacerle frente. La existencia de
programas preventivos bien disefiados ha fortalecido notablemente este
campo, dandole visibilidad y respaldo en distintos sectores de la sociedad; ya

que estas iniciativas se estan desarrollando con éxito en contextos escolares,
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pero también en ambitos familiares, comunitarios, ambientales, laborales y
otros espacios clave para el desarrollo humano [31].

La prevencion no solo busca reducir el consumo, sino también fomentar estilos
de vida saludables, fortalecer habilidades sociales y promover entornos
protectores para nifios, adolescentes y adultos. Para que estas acciones sean
verdaderamente efectivas es fundamental conocer y comprender los diferentes
tipos de prevencion primaria, secundaria y terciaria, ya que cada uno responde
a distintas necesidades y etapas del problema. Informarse y educarse en este
tema permite tomar decisiones mas conscientes y participar activamente en la
construccion de una sociedad mas saludable y resiliente frente al consumo de
alcohol [31].

Asi mismo, la poca informacién que manejan los estudiantes revela que la parte
cognitiva del modelo de Pender es el punto mas débil para lograr habitos
saludables, ya que los estudiantes no comprenden bien los daios del alcohol,
valoran menos los beneficios de evitarlo y no identifican las barreras que deben
superar. Lo que indica que el primer paso no es cuestionar, sino educar en salud
con datos claros y adaptados a su realidad. Es por ello que la universidad, debe
ofrecer experiencias de aprendizaje practico que conviertan la teoria en
decisiones cotidianas. Asi se cumple la cadena que propone Pender: buena
informacion crea creencias sanas y lleva a acciones constantes, ya que el
conocimiento es la palanca clave que acerca el saber al hacer en los futuros
profesionales de enfermeria [16].

Por lo que la asociacion de ambos hallazgos refleja una preocupante falta de
educacioén preventiva en el ambito universitario, especialmente en la carrera de
enfermeria, donde se espera un mayor nivel de conciencia acerca de las
consecuencias del alcohol en la salud. Lo que resalta la necesidad de
implementar estrategias educativas orientadas no solo a mejorar el rendimiento
académico, sino también a fortalecer las competencias informativas y
actitudinales respecto al consumo de alcohol para reducir los grados de

consumo riesgoso y sus efectos negativos en el ambito universitario.
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Tabla 6. Nivel de cuidado preventivo del consumo de alcohol en estudiantes

universitarios de enfermeria, Chota 2025.

NIVEL N %
Bajo 77 51,7
Medio 58 38,9
Alto 14 9.4
Total 149 100%

Fuente: Escala cuidado preventivo del consumo de alcohol en estudiantes universitarios
de enfermeria.

En la tabla 6 se corrobora que, 51,7% de la poblacion estudiada presentd un
nivel de cuidado preventivo bajo, en tanto el 38,9% y 9,4% de la poblacion
participe en el estudio presentaron un nivel medio y alto.

Los resultados obtenidos en la presente investigacion reflejan una realidad
preocupante en cuanto al nivel de cuidado preventivo en cuanto al uso de
sustancias etilicas entre la comunidad estudiantil dado que en su mayoria
presentan un nivel bajo en este aspecto. Este panorama se contrasta con el
estudio internacional realizado por Lebedeva y Ostrovskaya [12] (Rusia 2021)
donde sefialan que mas del 70% de los estudiantes de enfermeria en Rusia
son capaces de abordar la prevencién del alcoholismo, a pesar de que dicha
tematica no forma parte de su plan de estudios.

El cuidado preventivo frente al consumo de alcohol consiste en un conjunto de
acciones orientadas a evitar y disminuir sus consecuencias perjudiciales desde
una perspectiva de salud publica. Este enfoque promueve intervenciones
educativas y comunitarias con el objetivo de fomentar ambientes saludables y
proteger la calidad de vida de la poblacion [12].

Esta comparacién sugiere que, mas alla del curriculo oficial, pueden existir
otras influencias formativas que fortalezcan la percepcion en la prevencion en
dicha poblacion. En tal sentido, podemos evidenciar en los resultados obtenidos
una deficiencia en términos de conocimiento y actitudes preventivas, ademas

de una posible desconexion entre teoria y practica formativa.
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Desde el Modelo de Promocidén de la Salud de Nola Pender, esta problematica
puede analizarse como una falla en la activacion de los factores que favorecen
la adopcion de conductas saludables, ya que la teoria plantea que el
comportamiento en salud esta influido por variables cognitivas y afectivas. En
este caso, la normalizacion del consumo de alcohol y la ausencia de estrategias
formativas especificas debilitan estos factores, impidiendo que los estudiantes
se identifiquen como modelos de salud. El modelo de Pender aporta una
perspectiva util para comprender que el cambio en las conductas preventivas
requiere no solo informacion, sino también motivacion, refuerzo positivo y
entornos favorables [16].

La baja prevalencia de niveles altos de cuidado preventivo registrada en la
investigacion puede deberse a una limitada percepcion del riesgo, escasa
confianza en la capacidad de influir en otros y falta de experiencias
significativas que fortalezcan su rol como agentes de cambio. En este sentido,
la teoria respalda la necesidad de implementar intervenciones educativas que
vayan mas alla del conocimiento técnico, promoviendo la reflexion critica, el
compromiso personal y la construccion de una identidad profesional coherente
con el autocuidado. Esto permitiria no solo mejorar las cifras actuales, sino
también garantizar una formacion mas sélida y efectiva para enfrentar desafios
reales en el ambito de la salud publica.

Desde el Modelo de Promocién de la Salud de Nola Pender, esta problematica
se interpreta como una falta de activacién de los factores que facilitan
conductas saludables, debido a la influencia negativa de la normalizacién del
alcohol y la ausencia de estrategias educativas, lo que limita que los

estudiantes asuman su rol como modelos de salud.
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4.3.

Caracterizacion segun género del rol promotor de salud y cuidado
preventivo del consumo de alcohol de los estudiantes universitarios de
enfermeria, Chota, 2025.

Tabla 7. Nivel del rol promotor de salud en los estudiantes de enfermeria segun

género.
salud
N % N % N %
Bajo 62 41,6 29 19,5 91 61,1
Medio 32 21,4 22 14,8 54 36,2
Alto 3 2 1 0,7 4 2,7
Total 97 65 52 35 149 100

Fuente: Escala Rol promotor de salud en estudiantes de enfermeria.

La tabla 7 describe una distribuciéon en cuanto al género donde el 65% de los
participantes estuvo representada por mujeres y el 35% por varones; lo cual
indica que la poblacion de estudio en su mayoria fue del género femenino, no
obstante, el porcentaje del género masculino fue significativa.

Los resultados obtenidos en la presente tabla, describe el rol promotor de salud
de los estudiantes de enfermeria segun género y niveles (bajo, medio y alto),
donde se evidencia una predominancia general en el nivel bajo con un 61,1% del
total de la poblacion encuestada; en el cual el género femenino representd un
41,6%, seguido por el masculino con un 19,5%. El nivel medio estuvo
representado por un total de 36,2%; donde el 21,4% correspondié a mujeres y el
14,8% a hombres. En cuanto al nivel alto se observa una representaciéon minima
en el cual las mujeres representaron un 2% vy los varones el 0,7%, totalizando un
2,7% general para este nivel. Estos resultados reflejan una tendencia marcada
hacia un nivel bajo en el desarrollo del rol promotor de salud entre los estudiantes
de enfermeria, con mayor participacién del género femenino en todos los niveles

evaluados.
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La investigacion realizada a nivel regional por Pérez [15] (Cajamarca — 2020) en
estudiantes de enfermeria aporta datos relevantes sefialando que en varones el
33,95 % y el 10,12 % en mujeres presentaron trastornos por el uso de alcohol;
siendo identificado esta problematica como un obstaculo en la promociéon de
conductas saludables, dado que al ser legal la compra de alcohol y el facil
acceso, tienden a minimizar sus riesgos, en el antecedente cabe resaltar que los
hombres presentaron mayores tasas de trastornos por uso de alcohol que las
mujeres.

Por el contrario, al analizar los resultados del presente estudio muestran una
paradoja: debido a que una proporcion significativa de la poblacién con un nivel
bajo en dicho rol son mujeres representando el 65%. Por otro lado, el porcentaje
masculino (35%) también es considerable, representando aproximadamente un
tercio de la muestra, lo que aporta diversidad al analisis en el presente estudio
efectuado.

Estos datos reflejan una deficiencia en el empoderamiento para desempefiar
activamente dicho rol, particularmente desde la perspectiva del modelo de la
promocién de la salud. El cual sehala que, si no existen politicas o programas
comunitarios que refuercen el empoderamiento tanto individual como colectivo,
los individuos no lograran desempefiar una participacion activa en la adquisicion
de habitos saludables. Lo que explica porque una mayoria significativa en
especial del género femenino, no desempefian un rol adecuado, a pesar de su
disposicion o sensibilidad en esta tematica [18].

Este hallazgo concuerda con la tendencia general en carreras como Enfermeria,
donde la presencia femenina suele ser sobresaliente y con frecuencia se espera
que las mujeres desarrollen una funcion activa en la educacién e impulso del
bienestar. Asi mismo se evidencia en los resultados que el desempeiio en el
papel como promotores de salud en los niveles medio y alto esta representado
por una minoria de la poblacién total evaluada en ambos géneros, lo que resalta
la importancia de desarrollar un respaldo estructural en la formacion, educacion

y concientizacion a estos futuros profesionales de la salud.
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Tabla 8. Nivel del cuidado preventivo del consumo de alcohol en los estudiantes

de enfermeria segun género.

Cuidado preventivo FEMENINO MASCULINO TOTAL
del consumo de
alcohol N % N % N %
Bajo 52 34.9 25 16,8 77 51,7
Medio 36 24,1 22 14,8 58 38,9
Alto 9 6 5 3,4 14 9,4
Total 97 65 52 35 149 100

Fuente: Escala cuidado preventivo del consumo de alcohol en estudiantes universitarios de
enfermeria.

La tabla 8 expone una distribucién de género donde el 65% de los participantes
estuvo representado por mujeres y el 35% por varones; evidenciando que la
mayor parte de la poblacion estuvo compuesta por el género femenino.

Los datos de la presente tabla en relacidon con el género y el cuidado preventivo
del consumo de alcohol en los estudiantes de enfermeria, evaluados por niveles
(bajo, medio y alto) describe que, el 51,7 % de los estudiantes se encuentra en
el nivel bajo, del cual el 34,9 % corresponde al género femenino y el 16,8 % al
masculino. En el nivel medio se ubica el 38,9 %, del cual el 24,1 % son mujeres
y el 14,8 % hombres; el nivel alto esta representado por el 9,4 %, con predominio
del género femenino en un 6 % y masculino con un 3,4 %. Resaltando una mayor
vulnerabilidad en la poblacion femenina; lo cual cuestiona una realidad distinta a
la creencia de que los varones son mas propensos a desarrollar conductas de
riesgo en esta tematica.

Esta realidad contrasta con el estudio realizado a nivel regional por Pérez [15]
(Cajamarca — 2020) en el cual sefiala que la poblacion de estudiantes de
enfermeria que presentaron dafios por uso de bebidas alcohdlicas con mayor
porcentaje fueron los varones con 33,95% a diferencia de las mujeres que
presentaron 10,12%.
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El cuidado preventivo ante el consumo de alcohol plantea que las diferencias
entre géneros no solo dependen de factores biolégicos, sino también de
construcciones sociales y culturales que influyen en las practicas de
autocuidado. Donde las mujeres, pese a su rol tradicional de cuidadoras, no
siempre priorizan su propia prevencion, especialmente en contextos
académicos. Esto explica la baja presencia femenina en niveles altos de
prevencion, reflejando una necesidad de fortalecer la conciencia preventiva
desde una perspectiva de equidad y autocuidado profesional [30].

Esto sugiere que, si bien los hombres pueden sufrir mas las consecuencias, las
mujeres podrian estar descuidando mas la prevencion, lo cual plantea la
necesidad de abordar la prevencion desde las actitudes y practicas para
fortalecer las conductas preventivas que, segun los datos evidenciados en el
presente estudio los estudiantes presentan un mayor porcentaje en el nivel bajo.
Ademas, se resalta que los porcentajes tanto en el nivel medio y alto son
minoritarios.

Por lo que, seria pertinente implementar y desarrollar intervenciones o técticas
especificas basados en estos resultados porcentuales, enfocandose en acciones
que logren elevar a un nivel medio de prevencién a la mayor parte de esta
poblacién estudiantil, los cuales deben cuidar su propio bienestar, ademas de

actuar como modelos y agentes promotores de salud en su entorno.
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4.4. Determinar la relacion entre el nivel del rol promotor de salud y el nivel del
cuidado preventivo del consumo de alcohol en estudiantes universitarios

de enfermeria, Chota, 2025.
Tabla 9. Relacion entre las variables rol promotor de salud y cuidado preventivo

del consumo de alcohol en estudiantes de enfermeria.

Rol promotor de salud

Cuid_ado Total
preventivo del Bajo Medio Alto
consumo de
alcohol N % N % N % N %
Bajo 77 84,6 0 0,0 0 0,0 77 51,7
Medio 14 15,4 44 81,5 0 0,0 58 38,9
Alto 0 0,0 10 18,5 4 100,0 14 9,4

Total 91 1000 54 100,0 4 100,0 149 100,0

Fuente: Escala Rol promotor de salud en estudiantes de enfermeria y Escala cuidado
preventivo del consumo de alcohol en estudiantes universitarios de enfermeria, 2024.

PRUEBA DE HIPOTESIS

Rol promotor de

salud / Cuidado

preventivo del correlacion (rho) (bilateral) (muestra)
consumo de alcohol

Coeficiente de Sig. N

Correlacion de 0.972 0.000 149
Spearman

P<0,01

La tabla 9 de doble entrada expone cantidades y porcentajes calculados
verticalmente, donde cada valor muestra qué proporcion representa respecto al
total de su columna. Esto con la finalidad de observar como esta distribuido los
casos de la variable dos (V2) dentro de cada categoria de la variable uno (V1).
Donde los resultados obtenidos describen que el 84,6% de los estudiantes que

presentan un nivel bajo de rol promotor de salud, también muestran un nivel bajo
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de cuidado preventivo ante el consumo de alcohol; asi mismo, el 81,5% de los
estudiantes presenté un nivel medio en ambas variables; Finalmente, todos los
estudiantes que se encontraron en el nivel alto del rol promotor de salud también
se encontraron en el nivel alto del cuidado preventivo del consumo de alcohol, lo
qgue representa una coincidencia del 100% entre ambas variables en este nivel.
Los resultados evidencian un coeficiente de correlacion Rho de Spearman de
0.972, lo que indica la existencia de una correlacidn positiva muy fuerte entre ambas
variables rol promotor de salud y cuidado preventivo del consumo de alcohol en
estudiantes universitarios de enfermeria. Asimismo, el valor de significancia
bilateral obtenido fue de p < 0.001, inferior al nivel de significancia establecido (a =
0.01), que senala la existencia de una relacion estadisticamente significativa; lo que
indica que la relacion no es producto del azar. Por tanto, se rechaza la hipotesis
nula (Ho) y se acepta la hipdtesis alternativa (H1), ademas, se evidencia una
tendencia lineal clara, pues a mayor desarrollo del nivel rol promotor de salud,
mayor es el nivel de cuidado preventivo del consumo de alcohol, y viceversa.

Los presentes resultados se relacionan y complementan con los antecedentes
citados en la presente investigacion. A nivel internacional con el estudio realizado
por Villca y Velasco [9] (Bolivia 2024), donde se evidencia que el 73,5%, el 20,1%
y el 6,4% de los estudiantes, presentdé conductas promotoras de salud bajas,
medias y altas respectivamente. Concluyendo que las actitudes promotoras que
impulsan la salud en los estudiantes de Enfermeria son generalmente bajas,
representando alto riesgo para la salud.

A nivel nacional, el estudio de Galvez y Pisco [8] (San Martin - 2021), manifesto que
la mayoria de los estudiantes de enfermeria presentan caracteristicas personales
desfavorables en un 57,9% y familiares en un 69,7%; factores que se vinculan con
la ingesta de alcohol en niveles de riesgo (28,3%), perjudicial (8,3%) y excesivo
(2,1%). Concluyendo que presentan una deficiencia en su formacion profesional lo
gue reduce la capacidad para que desempefien un rol preventivo promocional
efectivo.

Esta consistencia entre los hallazgos y los estudios en discusion apunta a una

conexion significativa entre el rol promotor de salud y cuidado preventivo del
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consumo de alcohol, ya que comparten el objetivo comun de fomentar el bienestar
y la salud tanto individual como comunitaria. El rol promotor de salud se refiere a
estudiantes universitarios, especialmente en areas como enfermeria, que reciben
una formacion integral en valores éticos, sociales y profesionales, desarrollando
competencias para educar, orientar y motivar a las personas hacia estilos de vida
saludables [17].

En este contexto, el cuidado preventivo del consumo de alcohol se presenta como
una de las areas clave donde se aplica este rol, al enfocarse en prevenir y reducir
los efectos negativos del consumo de alcohol mediante intervenciones informativas
y educativas. Por tanto, quienes asumen un rol promotor de salud estan en posicion
de impulsar acciones preventivas efectivas frente al consumo de alcohol,
favoreciendo una cultura de autocuidado y responsabilidad social [18].

Estos hallazgos encuentran un soélido respaldo en el Modelo de Promocién de la
Salud de Nola Pender, el cual propone que los comportamientos saludables se
desarrollan a partir de factores personales, experiencias previas y percepciones
sobre los beneficios o barreras frente a la accion. En este caso, el desarrollo del rol
promotor de salud puede interpretarse como una expresion de autoeficacia y
compromiso con la accién, dos componentes centrales de este modelo. Esto se
refleja en los resultados de la investigacion, donde aquellos estudiantes con menor
desarrollo del rol promotor exhiben también menor predisposicion al cuidado
preventivo frente al consumo de alcohol [16].

El aporte esencial del modelo radica en proporcionar un marco conceptual que
permite comprender como los estudiantes internalizan su papel como agentes de
cambio, no solo en su entorno profesional futuro, sino también en su conducta
personal. Asi, la teoria respalda empiricamente la tendencia lineal comprobada y
descrita entre ambas variables. Este modelo, no solo fundamenta teéricamente la
relacion entre las variables estudiadas, sino que también orienta estrategias
educativas y formativas que fortalezcan el rol del estudiante como promotor activo
de estilos de vida saludables, reforzando las capacidades formativas y contextuales
para modificar positivamente las practicas de autocuidado y promocion del
bienestar [16].
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5.1.

CAPIiTULO V
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones:

La mayoria de estudiantes de Enfermeria al consumir alcohol muestran
un nivel bajo de promocion de la salud, lo que refleja una brecha entre la
teoria y la practica.

Los niveles bajos de educacion y concientizacion para prevenir el
consumo de alcohol, reflejan deficiencia en la formacioén preventiva de los
estudiantes de Enfermeria.

El bajo compromiso en el rol promotor de salud ante la ingesta de alcohol
refleja deficiencias motivacionales y éticas.

La baja motivacidén conductual para evitar el consumo de alcohol refleja
desconfianza y compromiso, para adoptar decisiones saludables.

Un rol promotor de salud bajo se asocia con habitos y conductas no

saludables, que limitan la prevencion sanitaria.
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5.2.

Recomendaciones:

A los directivos de la Universidad Nacional Auténoma de Chota

Implementar  politicas institucionales que integren de forma
interdisciplinaria la promocion y prevencion del consumo de sustancias
etilicas en todas las carreras profesionales, principalmente en la de
Enfermeria. Ello puede llevarse a cabo mediante la creacion de programas
extracurriculares y asociaciones con instituciones de salud para reforzar el

rol social de los futuros profesionales de esta casa superior de estudios.

A los directivos de la Facultad de Ciencias de la Salud

Reforzar el curriculo tematicas relacionadas a la promocion de la salud y
prevencion del consumo de alcohol integrandolos de manera objetiva en
asignaturas que aborden el fomento y la proteccion de la salud.

Hacer énfasis en el fortalecimiento de competencias preventivas vinculados
con la promocion y prevencion de problemas publicos de salud como es el
consumo de alcohol. Por lo que se sugiere implementar mddulos
estratégicos de intervencidn comunitaria, educacion en salud y aptitudes
comunicacionales para intervenir frente a conductas de riesgo desde una

perspectiva preventiva.

A los directivos de la Escuela Profesional de Enfermeria

Estructurar y ejecutar estrategias formativas que fortalezcan el rol promotor
y cuidado preventivo de la poblacién estudiantil relacionados con el uso de
alcohol, asi como talleres, simulacros, actividades comunitarias y

proyectos.

A los docentes de la Escuela Profesional de Enfermeria

Optimizar la ensefianza con estrategias pedagogicas activas que permitan
el refuerzo de la educacién y cuidado preventivo ante problemas de salud
relacionados a la ingesta de alcohol; fomentando el pensamiento critico
referente al ejercicio profesional.
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Anexo 1. Matriz de consistencia

ANEXOS

VARIABLES OBJETIVO PROBLEMA HIPOTESIS METODOLOGIA
Objetivo General: Tipo de estudio:
Rol Determinar el nivel del rol promotor de salud Hq: Existe una correlacion | Por su nivel es un estudio
promotor | relacionado al nivel del cuidado preventivo ;Cudl es el rol significativa entre el rol | correlacional descriptivo, de
de salud en | del consumo de alcohol en estudiantes promotor de salud y el | enfoque cuantitativo.

estudiantes
de

enfermeria.

Cuidado
preventivo
del
consumo

de alcohol.

universitarios de enfermeria, Chota, 2025
Objetivos especificos:

e Describir el rol promotor de salud en
estudiantes universitarios de enfermeria,
Chota, 2025.

e Analizar el cuidado preventivo del

en estudiantes

Chota,

consumo de alcohol
universitarios de enfermeria,
2025.
e Caracterizar segun género el rol
promotor de salud y cuidado preventivo
del
estudiantes universitarios de enfermeria,

chota, 2025.

consumo de alcohol en los

promotor de salud y
cuidado preventivo del

consumo de alcohol

en estudiantes
universitarios de
enfermeria, Chota,
20257?

del

consumo de alcohol en

cuidado preventivo

estudiantes universitarios

de enfermeria, chota,
2025.

Ho: No existe una
correlacion significativa

entre el rol promotor de
salud y el cuidado
preventivo del consumo de
alcohol en estudiantes
universitarios de

enfermeria, chota, 2025.

Diseio de estudio:
No experimental — transversal.
Poblacién

La poblacién objeto de estudio
esta constituida por todos los
estudiantes del |- VIl ciclo del
semestre 2024 - 1l de la
Escuela Profesional de
Enfermeria, de la Facultad de
Ciencias de la Salud de la

UNACH.
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Anexo 2. Formato de Consentimiento informado

Consentimiento informado

Titulo de la investigacion:

“‘Rol promotor de salud y cuidado preventivo del consumo de alcohol en
estudiantes universitarios de enfermeria, Chota, 2025.”

Objetivo de la investigacion:

Determinar el nivel del rol promotor de salud relacionado al nivel del cuidado
preventivo del consumo de alcohol en estudiantes universitarios de
Enfermeria, Chota, 2025.

o T , identificado (a) con

DNI N° , mediante la informacion dada por las
egresadas Leticia Alvarez Rojas y Leidy Diana Bustamante Bustamante;
acepto brindar la informacion solicitada por el investigador de manera
personal, teniendo en cuenta de que la informacién obtenida sera
confidencial y mi identidad no sera revelada.

Chota,...... (o [T del 2025

Firma
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Anexo 3. Formato de Instrumentos de recoleccion de datos

UNIVERSIDAD NACIONAL “Rol promotor de Salud Y cuidado

AUTONOMA DE CHOTA preventivo del Consumo de Alcohol
en estudiantes universitarios de

Enfermeria, Chota, 2025.

Escuela Profesional de
Enfermeria

INSTRUMENTO
Escala rol promotor de salud de los estudiantes de enfermeria
y escala cuidado preventivo del consumo de alcohol en estudiantes de
enfermeria
(Adaptados por las autoras) (2024)

INSTRUCCIONES: |a presente encuesta es anénima y sera utilizada sélo para
fines de investigacion cientifica. El cual busca conocer el Rol promotor de salud
y cuidado preventivo del consumo de alcohol de los estudiantes universitarios
de enfermeria. Por lo que se sugiere sea sincero(a) en sus respuestas. Muchas

gracias por su participacion.

|l. Datos generales:

1. Edad:

2. Sexo:
F()
M()

3. Procedencia:
Rural: ()
Urbana: ( )

4. Ciclo académico:
() VvV (
n: () VI (
m: () v (
V: () VI (

5. Ocupacion:
Estudia: ( )
Estudia y trabaja: ( )

)
)
)
)



1. Contenido del instrumento:

Rol promotor de salud de los estudiantes de enfermeria

Dimensioén 1: Promocién en entorno universitario

Nunca

(M

A veces

(2

Siempre

()

1. Como estudiante de Enfermeria, he colaborado en la promociéon de ambientes saludables dentro de
la comunidad universitaria para prevenir el consumo de alcohol.

2. He participado activamente en programas de salud enfocados en la prevencion del consumo de
alcohol, como sesiones educativas o campanas de concientizacion.

3. Me heinvolucrado en actividades de prevencion y promocién de un consumo responsable de alcohol
dentro del entorno universitario.

4. He abordado el tema del consumo de alcohol y su prevencion en la comunidad universitaria.

Como estudiante de Enfermeria he participado en campafias de salud que fomentan la prevencién
del consumo de alcohol.

6. He realizado intervenciones enfocadas en la prevencion del consumo de alcohol durante el proceso
de atencion de Enfermeria con algun paciente.

7. Estoy al tanto de los recursos disponibles de la universidad (Profesionales especializados, talleres
educativos, infografias, entre otros), para el apoyo a estudiantes que enfrentan posibles problemas
con el alcohol.

8. Considero que es fundamental involucrar a la familia y amigos en la prevencién del consumo de
alcohol entre universitarios.

9. He considerado que se debe implementar estrategias para fomentar una cultura de prevencion del
consumo de alcohol entre los estudiantes de Enfermeria.

10. Fomento espacios de conversaciéon donde se pueda hablar abiertamente sobre la importancia de
establecer limites ante el consumo de alcohol.

Dimensién 2: Educacion - concientizacion

11. He buscado informacién actualizada sobre el impacto del alcohol en la salud a través de cursos o
seminarios.

12. He desarrollado sesiones educativas sobre la prevencion del consumo de alcohol.

13. He empleado medios audiovisuales como ftripticos, infografias o videos, para informar sobre la
prevenciéon del consumo de alcohol.

14. He ofrecido con mis compafieros charlas educativas adaptadas a las necesidades especificas de los
estudiantes en relacion con la prevencién del consumo de alcohol.

15. Las sesiones educativas que he impartido como estudiante de Enfermeria han producido cambios
positivos en la percepcién o comportamiento respecto a la prevencion del consumo de alcohol.

16. He considerado que la educacién sobre el consumo responsable de alcohol deberia formar parte del
silabo académico como parte la prevencién y promocion de la salud.

17. Me siento capacitado para hablar sobre el consumo de alcohol y sus efectos en la salud.

18. Considero que las habilidades de liderazgo son necesarias para que los estudiantes de Enfermeria

sean efectivos promotores de salud en la comunidad universitaria.
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Cuidado preventivo del consumo de alcohol en estudiantes universitarios de

enfermeria.

Dimensién 1: Motivacional — Conductual

Nunca

(1)

A veces

(2

Siempre

@)

Reconozco los efectos dafinos del consumo de alcohol, pero no me considero en riesgo de

experimentarlos y/o sufrirlos

2. Soy de las personas que piensa que sin alcohol no hay fiestas, porque lo considero indispensable
para pasarla bien.

3. Cuando me informo sobre los efectos dafinos que el consumo de alcohol ha tenido en la vida de
personas cercanas, me cuestiono si es responsable y beneficioso beber.

4. Algunos efectos del consumo de alcohol entran en contradiccion con mis valores, por lo que en
ocasiones me he cuestionado si deberia consumirlo o no.

5. He conducido un vehiculo bajo el efecto de bebidas alcohdlicas.

6. Evito estar bajo los efectos del alcohol para prevenir problemas o conflictos que puedan tener
consecuencias negativas en mi vida.

7. He buscado informacién especializada para prevenir el consumo de alcohol.

8. Intento evitar situaciones en las que se fomente el consumo de alcohol para cuidar mi salud y
bienestar.

9. Estoy poniendo en practica acciones para no beber alcohol como parte de un enfoque de cuidado
preventivo para mi salud.

Dimensién 2: Informativa — Conocimiento

10. He recibido informacion sobre los efectos negativos del consumo de alcohol en la salud.

11. Estoy informado de que el alcohol constituye una droga con potentes efectos adictivos.

12. Soy consciente de que el consumo de alcohol puede ponerme en situaciones que implican un
riesgo para mi proyecto de vida.

13. Reconozco que el consumo de alcohol puede conllevar al rechazo por parte de otras personas
como la familia, amigos, entre otros.

14. Conozco que el consumo de alcohol puede afectar la vida de quienes me rodean.

15. Reconozco que el alcoholismo es una enfermedad.

16. Cuento con la informacion de a donde y a quién dirigirme para recibir apoyo ante la presencia de
problemas relacionados con el consumo de alcohol.

17. Creo que cuento con los recursos e informacién necesaria para prevenir el consumo de alcohol o
disminuir su consumo.

18. Al pensar en el consumo de alcohol, me viene a la mente historias y sucesos relacionados con

personas alcohdlicas que he conocido, lo que me genera rechazo hacia el consumo de alcohol.

iMuchas gracias por su participacion!
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ANEXO 4: Validacion de instrumentos.

VALORACION: DEBE MEJORARSE =0

n° de jueces =5

Validacion de Expertos con V de Aiken

Resultado para 95% z = 1,96

Instrumentos

instr.1
instr.1
instr.1
instr.1
instr.1
instr.1
instr.2
instr.2
instr.2
instr.2
instr.2

instr.2

Para 95% z =1,96 1=0 k=2
1=0 k=10

Criterio Juez1 Juez2 Juez3 Juezd4 Juez5 Media D.E.P
CLARIDAD 1 2 2 2 2 1,80 0,40
OBJETIVIDAD 2 2 2 2 2 200 0,00
ORGANIZACION 2 2 2 2 2 2,00 0,00
CONSISTENCIA 2 2 2 2 200 0,00
COHERENCIA 2 2 2 2 2 200 0,00
RESULTADO 9 0 10 10 10 9,80 0,40
CLARIDAD 1 2 2 2 2 1,80 0,40
OBJETIVIDAD 2 2 2 2 2 200 0,00
ORGANIZACION 2 2 2 2 2 200 0,00
CONSISTENCIA 2 2 2 2 2 200 0,00
COHERENCIA 1 2 2 2 2 1,80 0,40

RESULTADO 8 0 10 10 10 96 08

POCO ADECUADO =1 ADECUADO =2

V de
Aiken

0,90
1,00
1,00
1,00
1,00
0,98
0,90
1,00
1,00
1,00
0,90
0,96

Confiabilidad de Instrumentos mediante Alfa de Cronbach

Limite
inferior

0,60
0,72
0,72
0,72
0,72
0,90
0,60
0,72
0,72
0,72
0,60
0,87

» Resultado de Alfa de Cronbach para la prueba piloto de la Variable Rol promotor de

salud en estudiantes de Enfermeria.

Resumen del procesamiento de los

casos
N %
Casos Validos 15 100,0
Excluidos® 0 ,0
Total 15 100,0

a Eliminacién por lista basada en todas
las variables del procedimiento.

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de N de elementos
Cronbach
0,759 18
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Limite
Superior
0,98
1,00
1,00
1,00
1,00
1,00
0,98
1,00
1,00
1,00
0,98
0,99



» Resultado de Alfa de Cronbach para la prueba piloto de la Variable Cuidado
preventivo del consumo en estudiantes de Enfermeria.

Resumen del procesamiento de los casos

N %
Validos 15 100,0
Casos  Excluidos® 0 ,0
Total 15 100,0

a. Eliminacion por lista basada en todas las

variables del procedimiento.

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de N de elementos

Cronbach

0,805 18




» Validacion de instrumentos por juicio de expertos:

EXPERTO 1:

ASPECTOS DE VALIDACION INSTRUMENTO N° 1 : Escala Rol promotor de

salud en estudiantes universitarios de enfermeria.

VALORACION: 0 = DEBE MEJORARSE 1 =POCO ADECUADO 2 =ADECUADO
CRITERIO INDICADORES VALORACION

CLARIDAD Es formulado con lenguaje claro y coherente para
el entrevistado. El vocabulario es apropiado al 1
nivel educativo de las unidades de estudio

OBJETIVIDAD Esta expresado en indicadores o preguntas 5
precisas y claras

ORGANIZACION | Los items/preguntas presentan una organizacion 5
l6gica y clara

CONSISTENCIA | Responde a los objetivos, a las variables/objeto 5
de estudio

COHERENCIA Existe coherencia entre la variable/objeto de
estudio e indicadores/marco tedrico. Los items 5
corresponde a las dimensiones u objeto de
estudio que se evaluaran

RESULTADO DE VALIDACION 9

consumo de alcohol en estudiantes universitarios de enfermeria.
VALORACION:

ASPECTOS DE VALIDACION INSTRUMENTO N° 2: Escala cuidado prevenivo del

0 = DEBE MEJORARSE 1 =POCO ADECUADO 2 =ADECUADO
CRITERIO INDICADORES VALORACION

CLARIDAD Es formulado con lenguaje claro y coherente para
el entrevistado. El vocabulario es apropiado al nivel 1
educativo de las unidades de estudio

OBJETIVIDAD Esta expresado en indicadores o preguntas 5
precisas y claras

ORGANIZACION | Los items/preguntas presentan una organizacién 5
l6gica y clara

CONSISTENCIA | Responde a los objetivos, a las variables/objeto de 5
estudio

COHERENCIA Existe coherencia entre la variable/objeto de
estudio e indicadores/marco tedrico. Los items 1
corresponde a las dimensiones u objeto de estudio
que se evaluaran

RESULTADO DE VALIDACION 8
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DATOS DEL JUEZ:

NOMBRE DEL EXPERTO: | ISAIAS WILMER DUENAS SAYAVERDE

PROFESION: LICENCIADO EN ENFERMERIA

TITULO Y /O GRADO DOCTOR EN CIENCIAS DE LA EDUCACION
ACADEMICO OBTENIDO:

ESPECIALIDAD: = |

EXPERIENCIA 24 ANOS
PROFESIONAL:
INSTITUCION DONDE UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE
LABORA: CHOTA

DOCENTE — JEFE DE LA OFICINA DE GESTION
CARGO: DE LA CALIDAD

VEREDICTO DE APLICABILIDAD:

Los instrumentos estan aptos para su aplicacion, tener en cuenta las sugerencias

Dr. ISAIAS W”(_)@ER dUENAS SAYAVERDE
DOCENTE UNACH
CEP:033632
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EXPERTO 2:

ASPECTOS DE VALIDACION INSTRUMENTO N° 1 : Escala Rol promotor de

salud en estudiantes de enfermeria.

VALORACION: 0 = DEBE MEJORARSE 1 =POCO ADECUADO 2 =ADECUADO
CRITERIO INDICADORES VALORACION

Es formulado con lenguaje claro y coherente para

CLARIDAD el entrevistado. El vocabulario es apropiado al 2
nivel educativo de las unidades de estudio

OBJETIVIDAD Esta. expresado en indicadores o preguntas 5
precisas y claras

ORGANIZACION L’os., items/preguntas presentan una organizacion 5
l6gica y clara

CONSISTENCIA Respgnde a los objetivos, a las variables/objeto de 5
estudio
Existe coherencia entre la variable/objeto de

COHERENCIA estudio e mdmadorgs/margo teorlco..Los items _ 5
corresponde a las dimensiones u objeto de estudio
que se evaluaran

RESULTADO DE VALIDACION 10

ASPECTOS DE VALIDACION INSTRUMENTO N° 2: Escala cuidado prevenivo
del consumo de alcohol en estudiantes universitarios de enfermeria.

VALORACION: 0 = DEBE MEJORARSE 1 =POCO ADECUADO 2=
ADECUADO
CRITERIO INDICADORES VALORACION

Es formulado con lenguaje claro y coherente para

CLARIDAD el entrevistado. El vocabulario es apropiado al 2
nivel educativo de las unidades de estudio

OBJETIVIDAD Esta. expresado en indicadores o preguntas 5
precisas y claras

ORGANIZACION L,os_ items/preguntas presentan una organizacioén 5
l6gica y clara

CONSISTENCIA Respgnde a los objetivos, a las variables/objeto de 5
estudio
Existe coherencia entre la variable/objeto de

COHERENCIA estudio e |nd|cadore_s/mar_co teorlco._Los items . 5
corresponde a las dimensiones u objeto de estudio
que se evaluaran

RESULTADO DE VALIDACION 10
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DATOS DEL JUEZ:

NOMBRE DEL EXPERTO:

José Uberli Herrera Ortiz

PROFESION:

Lic. Enfermeria

TITULO Y /O GRADO
ACADEMICO OBTENIDO:

Doctor en Ciencias

ESPECIALIDAD:

Enfermeria en geriatria y gerontologia

EXPERIENCIA Docencia universitaria
PROFESIONAL.:

INSTITUCION DONDE | UNACH

LABORA:

CARGO: Docente

VEREDICTO DE APLICABILIDAD:

Aplicable.

pefli Herrern 8
T ENFERMERTE
C.E.P. 70953
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EXPERTO 3:

ASPECTOS DE VALIDACION INSTRUMENTO N° 1 : Escala Rol promotor de

salud en estudiantes de enfermeria.

VALORACION: 0 = DEBE MEJORARSE 1 =POCO ADECUADO 2 =ADECUADO
CRITERIO INDICADORES VALORACION

Es formulado con lenguaje claro y coherente para

CLARIDAD el entrevistado. El vocabulario es apropiado al nivel 2
educativo de las unidades de estudio

OBJETIVIDAD Esta. expresado en indicadores o preguntas 5
precisas y claras

ORGANIZACION L’os. items/preguntas presentan una organizacion 5
l6gica y clara

CONSISTENCIA Respgnde a los objetivos, a las variables/objeto de 5
estudio
Existe coherencia entre la variable/objeto de

COHERENCIA estudio e |nd|cado_res/m§rco teorlt?o. Los |tems 5
corresponde a las dimensiones u objeto de estudio
que se evaluaran

RESULTADO DE VALIDACION 10

ASPECTOS DE VALIDACION INSTRUMENTO N° 2: Escala cuidado prevenivo

del consumo de alcohol en estudiantes universitarios de enfermeria.

VALORACION: 0 = DEBE MEJORARSE 1=POCO ADECUADO 2=
ADECUADO
CRITERIO INDICADORES VALORACION
Es formulado con lenguaje claro y coherente para
CLARIDAD el entrevistado. El vocabulario es apropiado al 2
nivel educativo de las unidades de estudio
OBJETIVIDAD Esta. expresado en indicadores o preguntas 5
precisas y claras
ORGANIZACION L’os. items/preguntas presentan una organizacion 5
l6gica y clara
CONSISTENCIA Respgnde a los objetivos, a las variables/objeto de 5
estudio
Existe coherencia entre la variable/objeto de
COHERENCIA estudio e mdmadore;/margo teorlco.'Los items . 5
corresponde a las dimensiones u objeto de estudio
que se evaluaran
RESULTADO DE VALIDACION 10

74




DATOS DEL JUEZ:

NOMBRE DEL EXPERTO:

Wilder Ovidio Carranza Carranza

PROFESION:

Lic en Enfermeria

TITULO Y /O GRADO
ACADEMICO OBTENIDO:

Maestro

ESPECIALIDAD: Salud Ocupacional
EXPERIENCIA 10 afos
PROFESIONAL:

INSTITUCION DONDE | UNACH
LABORA:

CARGO: Docente

VEREDICTO DE APLICABILIDAD:

Mg. Wilder/O. Carranza Carranza
C.E.P 73490
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EXPERTO 4:
ASPECTOS DE VALIDACION INSTRUMENTO N° 1 : Escala Rol promotor de
salud en estudiantes de enfermeria.

VALORACION: 0 = DEBE MEJORARSE 1 =POCO ADECUADO 2 =ADECUADO
CRITERIO INDICADORES VALORACION
Es formulado con lenguaje claro y coherente para
CLARIDAD el entrevistado. El vocabulario es apropiado al nivel 2

educativo de las unidades de estudio

Esta expresado en indicadores o preguntas

OBJETIVIDAD : 2
precisas y claras
ORGANIZACION L’os. items/preguntas presentan una organizacion 5
I6gica y clara
CONSISTENCIA :;zzci):de a los objetivos, a las variables/objeto de 5

Existe coherencia entre la variable/objeto de
COHERENCIA estudio e |nd|cado_res/m§rco teorlt?o. Los |tems 5
corresponde a las dimensiones u objeto de estudio

que se evaluaran

RESULTADO DE VALIDACION Adecuado

ASPECTOS DE VALIDACION INSTRUMENTO N° 2: Escala cuidado prevenivo
del consumo de alcohol en estudiantes universitarios de enfermeria.

VALORACION: 0 = DEBE MEJORARSE 1=POCO ADECUADO 2=
ADECUADO
CRITERIO INDICADORES VALORACION
Es formulado con lenguaje claro y coherente para
CLARIDAD el entrevistado. El vocabulario es apropiado al 2

nivel educativo de las unidades de estudio
Esta expresado en indicadores o preguntas

OBJETIVIDAD . 2
precisas y claras
ORGANIZACION I_,os_ items/preguntas presentan una organizacion 5
l6gica y clara
CONSISTENCIA eR;i%?:de a los objetivos, a las variables/objeto de 5

Existe coherencia entre la variable/objeto de
COHERENCIA estudio e mdmadore;/margo teorlco.'Los items . 5
corresponde a las dimensiones u objeto de estudio

que se evaluaran
RESULTADO DE VALIDACION Adecuado
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DATOS DEL JUEZ:

NOMBRE DEL EXPERTO:

ZOILA ISABEL CARDENAS TIRADO

PROFESION:

ENFERMERA

TITULO Y /O GRADO
ACADEMICO OBTENIDO:

LICENCIADA EN ENFERMERIA

MAGISTER EN SALUD PUBLICA CON
MENCION EN GESTION DE SERVICIOS DE
SALUD.

DOCTORADO DE GESTION EN SALUD.

ESPECIALIDAD:

EXPERIENCIA
PROFESIONAL:

Licenciada en Enfermeria por la Universidad
Nacional de Cajamarca, Magister en Salud
Publica, Doctora en Gestion de la Salud. Mas
de 30 anos de experiencia en el sector publico
y privado. Docente Ordinario Auxiliar de la
Universidad Nacional Auténoma de Chota (a
partir de 2021 a la fecha). Consultora Gobierno

Regional Cajamarca (Programa de
Fortalecimiento Gobiernos Locales). Docente
invitado: Diplomado de Postgrado en

Especializacion de Recursos Humanos en
Agua y Saneamiento, Universidad Nacional de
Cajamarca. Especialista de Programa,
Proyecto PROPILAS - CARE Peru.
Representante del Programa de Nutricidon
Infantil Sostenible - CARE Peru. Jefe de la
Unidad de Salud, Convenio CUSO-Universidad
Nacional de Cajamarca.

INSTITUCION DONDE | UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE

LABORA: CHOTA

CARGO: DOCENTE ORDINARIO CATEGORIA
AUXILIAR

VEREDICTO DE APLICABILIDAD:
Los instrumentos son aplicables para el estudio propuesto, ya que cumplen con

los criterios de validacidn necesarios para asegurar la calidad y fiabilidad de los
datos que se obtendran; no obstante, es necesaroio realizar las
precisiones/sugerencias dadas.
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EXPERTO 5:

ASPECTOS DE VALIDACION INSTRUMENTO N° 1 : Escala Rol promotor de
salud en estudiantes de enfermeria.

VALORACION: 0 = DEBE MEJORARSE 1 =POCO ADECUADO 2 =ADECUADO
CRITERIO INDICADORES VALORACION
Es formulado con lenguaje claro y coherente para
CLARIDAD el entrevistado. El vocabulario es apropiado al 2
nivel educativo de las unidades de estudio
OBJETIVIDAD Esta. expresado en indicadores o preguntas 5
precisas y claras
ORGANIZACION L’os. items/preguntas presentan una organizacion 5
l6gica y clara
CONSISTENCIA Respgnde a los objetivos, a las variables/objeto de 5
estudio
Existe coherencia entre la variable/objeto de
COHERENCIA estudio e mdmadores/marcg tedrico. L.os items 5
corresponden a las dimensiones u objeto de
estudio que se evaluaran
RESULTADO DE VALIDACION 10

ASPECTOS DE VALIDACION INSTRUMENTO N° 2: Escala cuidado prevenivo

del consumo de alcohol en estudiantes universitarios de enfermeria.

VALORACION: 0 = DEBE MEJORARSE 1 =POCO ADECUADO 2=
ADECUADO
CRITERIO INDICADORES VALORACION
Es formulado con lenguaje claro y coherente para
CLARIDAD el entrevistado. El vocabulario es apropiado al 2
nivel educativo de las unidades de estudio
OBJETIVIDAD Esta. expresado en indicadores o preguntas 5
precisas y claras
ORGANIZACION I_,os_, items/preguntas presentan una organizacion >
l6gica y clara
CONSISTENCIA Respgnde a los objetivos, a las variables/objeto de 5
estudio
Existe coherencia entre la variable/objeto de
COHERENCIA estudio e mdmadores/marog tedrico. L.os items 5
corresponden a las dimensiones u objeto de
estudio que se evaluaran
RESULTADO DE VALIDACION 10

78




DATOS DEL JUEZ:

ACADEMICO OBTENIDO:

NOMBRE DEL EXPERTO: ANTONIO SANCHEZ DELGADO
PROFESION: LICENCIADO EN ENFERMERIA
TITULO Y /O GRADO DOCTOR EN CIENCIAS, MENCION SALUD

ESPECIALIDAD:

GERENCIA EN LOS SERVICIOS DE SALUD

EXPERIENCIA PROFESIONAL:

ASISTENCIAL, DOCENTE Y ADMINISTRATIVO

INSTITUCION DONDE
LABORA:

UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE CHOTA

HOSPITAL JOSE H. SOTO CADENILLAS - CHOTA

CARGO:

DOCENTE/ENFERMERO ASISTENCIAL

VEREDICTO DE APLICABILIDAD:
Ambos instrumentos son adecuados y estan listos para ser aplicados en el
estudio propuesto sobre el rol promotor de salud y el cuidado preventivo del
consumo de alcohol en estudiantes de enfermeria.

Jcenciado en Enfermeria
CEP: 33631 REE: 5219
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ANEXO N° 05: Informacion de estudiantes de enfermeria matriculados en el
2024 - 11

BUICA DEL 4,
Y "4
< e

R
L

UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE CHOTA
Vicepresidencia Académica
DIRECCION DE SERVICIOS ACADEMICOS
“Afio del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra independencia, y de la conmemoracion de las
heroicas batallas de Junin'y Ayacucho”

INFORME N° 042-2024-UNACH/VPA/DSA

A : ALVAREZ ROJAS LETICIA - BUSTAMANTE BUSTAMANTE LEIDY DIANA
EGRESADAS DE ENFERMERIA DE LA UNACH

Asunto : INFORMACION DE ESTUDIANTES DE ENFERMERIA MATRICULADOS EN EL
2024-11

Fecha : CHOTA, 08 DE NOVIEMBRE DE 2024

Es grado dirigirme a ustedes para expresarles mi cordial saludo y al mismo tiempo, en
respuesta a lo solicitado, se les remite la siguiente:

- Cantidad de estudiantes matriculados en la carrera profesional de Enfermeria en el semestre
académico 20241l de la Universidad Nacional Auténoma de Chota por ciclo.

Ciclo Estu'diantes
matriculados
I 27
1] 40
] 0
v 33
" 30
Vi 33
Vi 35
Vil 44
Total 242

Es todo cuanto tengo que informar a usted, en honor a la verdad para los fines que crea
conveniente.

Atentamente,

C.c.
Archivo/EHF
Chota 2024

Dra. Erlinda Hoimos Flores
DIRECTORA DE LA DIRECCION DE
SERVICIOS ACADEMICOS
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Facultad de Ciencias de la Salud
“Ano de la recuperacion y consolidacion de la economia peruana”

ANEXO N° 07:

Caédigo Tesis Facultad
DECLARACION DE AUTENTICIDAD

Yo Bustamante Bustamante Leidy Diana, identificada con DNI N° 73419099,
egresada de la Escuela Académico Profesional de Enfermeria, Facultad de Ciencias

de la Salud de la Universidad Nacional Auténoma de Chota, autor de la Tesis:

“‘Rol promotor de salud y cuidado preventivo del consumo de alcohol en estudiantes
universitarios de Enfermeria, Chota - 2025”. Declaro bajo juramento que toda la
informacion contenida en la Tesis es auténtica e incuestionable; por lo que, soy
consciente de las responsabilidades que pudieran derivarse, en caso se detecte lo
contrario y contrapongan las normas descritas por la Facultad de Ciencias de la
Salud y por la UNACH.

En sefal de conformidad a lo manifestado, firmo la presente.

Chota, 08 de Agosto del 2025

Firma

DNI N° 73419099
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Caédigo Tesis Facultad
DECLARACION DE AUTENTICIDAD

Yo Alvarez Rojas Leticia, identificada con DNI N° ,48417321 egresada de la Escuela
Académico Profesional de Enfermeria, Facultad de Ciencias de la Salud de la

Universidad Nacional Auténoma de Chota, autor de la Tesis:

“‘Rol promotor de salud y cuidado preventivo del consumo de alcohol en estudiantes
universitarios de Enfermeria, Chota - 2025”. Declaro bajo juramento que toda la
informacion contenida en la Tesis es auténtica e incuestionable; por lo que, soy
consciente de las responsabilidades que pudieran derivarse, en caso se detecte lo
contrario y contrapongan las normas descritas por la Facultad de Ciencias de la
Salud y por la UNACH.

En sefial de conformidad a lo manifestado, firmo la presente.

Chota, 08 de Agosto del 2025

Firma

DNI N° 48417321
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