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Problemas de suefio y su influencia en el estrés general en jovenes de Lima
Vanessa Garcia Malmaceda?!, Max Fernando Pardo Veliz!, Carmen Espinoza Rios?, Isaac Conde

Rodriguez?, Mérida Emma Neira Suafa!
'Escuela Profesional de Psicologia, Universidad Peruana Unién, Lima, Peru
Resumen

El estudio investiga la influencia de los problemas de suefio en el estrés general en jovenes universitarios
de Lima, buscando entender como las demandas académicas y sociales influyen en su salud mental@e
utilizé un enfoque cuantitativo, no experimental y de corte transversal con una muestra de 441 estudiantes
de los cuales 54.2% fueron del sexo femenino. Se administraron la Escala de Percepcién Global de Estrés
(EPGE-14) y la Jenkins Sleep Scale (JSS-4). El anélisis de datos se realiz6 mediante modelamiento de
ecuaciones estructurales (SEM). Los resultados indican correlacion positiva significativa entre el estrés
general y los problemas de suefio (r = 0.30), siendo mas fuerte con el distrés (r = 0.42). El SEM mostr6 que
los problemas de suefio influyen significativamente el distrés (f = 0.45, p <0.01) y el eustrés (B=0.12, p <
0.01). Los indices de ajuste del modelo fueron adecuados (CFI =0.924, TLI1 = 0.912, RMSEA = 0.074). Se
concluye que, a mayores niveles de estrés, en particular el distrés, estan vinculados con mas problemas de

suefio. Se discute importancia de abordar el estrés para mejorar la calidad del suefio.

Palabras clave: Estrés, problemas de suefio, jovenes universitarios, eustres, distres.



Introduccion

Qa relacion entre el estrés percibido y los problemas de suefio en jovenes universitarios ha
captado la atencidn de diversos autores en el campo de la salud mental (Suardiaz Muro et al., 2020;
Hasler et al., 2023). El estrés percibido se entiende como un proceso de evaluacion cognitiva en el
que la percepcion de las demandas del entorno se contrasta con los recursos disponibles. Esta
perspectiva es particularmente relevante al analizar como las exigencias académicas y sociales en
el entorno universitario puede contribuir al estrés percibido por los estudiantes (Lazarus y Folkman,
1984; Elfering & Lithy, 2022).

Respecto a los problemas de suefio, la importancia de una adecuada calidad del suefio
favorecgi consolidacién de la memoria y la regulacion emocional (Walker, 2017; VVgontzas et al.,
2023). A su vez, se ha demostrado que los trastornos del suefio influyen negativamente tanto la
funcién cognitiva como el bienestar psicoldgico (Dewald et al., 2010; Lund et al., 2010; Roberts et
al., 2022).

Estudios internacionales han establecid@na relacion entre los problemas de suefio y el estrés
percibido en estudiantes universitarios. Se ha encontrado que los estudiantes con mala calidad del
suefio 0 insomnio presentan niveles mas altos de estrés percibido y puntuaciones mas bajas elm\
calidad de vida relacionada con la salud fisica y mental (Carpi et al., 2022). Otro estudio revel6 que
las dificultades para dormir estan asociadas de manera positiva con el estrés percibido, el afecto
negativo, el pensamiento negativo repetitivo y estrategias emocionales cognitivas como la
rumiacion, la autoculpabilizacion, el catastrofismo y la aceptacion (Amaral et al., 2018).
Adicionalmente, el estrés percibido ha mostrado una correlacion negativa con la calidad del suefio
(Tan & Greenwood, 2021), y se ha hallado que el estrés y la ansiedad percibidos se relacionan
negativamente con la calidad del suefio a través de la mediacién de la rumiacién. Por el contrario,

el aumento de la resiliencia psicoldgica ha demostrado atenua@ relacion entre el estrés percibido
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y la ansiedad sobre la calidad del suefio (Du et al., 2020; Sanchez et al., 2023).

En el contexto peruano, se ha evidenciado?ue los trastornos del suefio son un problema
comun entre los estudiantes de medicina y se asocian con sintomas de ansiedad, depresion y
nomofobia (Copaja-Corzo et al., 2022). Ademas, se han encontrado asociaciones significativas
entre los trastornos del suefio y los trastornos mentales comunes, que incluyen problemas de suefio
y apetito, experiencias subjetivas de estrés, tension, tristeza, dificultades en la toma de decisiones
y baja autoestima (Rose et al., 2015; Vargas et al., 2023).

Dado que los problemas de suefio son uno de los indicadores clave de salud en la sociedad
actual, se recomienda evaluar tanto el tipo como la intensidad con la que se presentan (Jenkins et
al., 1988; Zhu et al., 2023). Por su parte, el estrés percibido es una respuesta adaptativa que el
organismo manifiesta ante la necesidad de ajustarse a nuevas situaciones o entornos (Selye, 1978).
El adecuado manejo de esta transaccion determina si el estrés sera positivo (eustrés) o negativo
(distrés). El eustrés ocurre cuando los recursos fisicos y psicologicos son adecuados para enfrentar
las demandas, mientras que el distrés surge cuando las respuestas resultan insuficientes en relacién
con las demandas del entorno (Berrio & Mazo, 2011; Ruiz & Cortés, ZOZB)QI objetivo de este
estudio es identificar la influencia de los problemas de suefio sobre el estrés de jovenes

universitarios de Lima

Metodologia
Disefio.

El enfoque de la presente investigacion es cuantitativo porque se midio y se analizé las
variables numeéricas para obtener los resultados,Qiseﬁo no experimental porque no se manipularon

deliberadamente las variables, sino que se observaron y se recopilaron datos en un momento
3



determinado, de corte transversal ya que los datos se recopilan en un solo periodo de tiempo, y de
alcance explicativo porque se busca identificar y comprender las relaciones causales o predictivas
entre estrés percibido y problemas de suefio mediante ecuaciones estructurales (Ato et al., 2013).
Participantes.

La poblacién objetivo del presente estudio son jévenes universitarios de primer afio a quinto
afio de la Universidad Peruana Unién de la Ciudad de Lima este. La poblacion total fue de 441
participantes. Asimismogi muestra fue elegida a través de un muestreo no probabilistico de tipo
accidental puesto que participaron personas que tengan la disponibilidad y el alcance de rellenar el
cuestionario (Otzen & Manterola, 2017).

Qn la tabla 1 se presentan los datos sociodemograficos de la poblacion de estudioQa edad
promedio de los participantes es de 20.83 afios (desviacion estandar de 9.57), indicando una amplia
distribucion de edades. El 45.8% son hombres y el 54.2% mujeres. En cuanto al estado civil, el
92.97% son solteros, mientras que convivientes, casados, divorciados y viudos representan
proporciones menores. La mayoria de los participantes son adventistas (75.51%), seguidos de
catdlicos (11.56%) y otros grupos religiosos, incluidos agnésticos y evangélicos. En términos de
ocupacion, el 72.56% son estudiantes, el 26.08% estudian y trabajan, y una minoria trabaja o0 no
realiza ninguna actividad.

Tablal
Datos sociodemogréaficos de los participantes

Variable f %
Edad (Media = 20.83; Desv. Est.= 9.57)
Sexo
Masculino 202 45.8
Femenino 239 54.2
Estado Civil
Soltero(a) 410 92.97
Conviviente 7 1.59
Casado(a) 18 4.08



Divorciado(a) 3 0.68
Viudo(a) 3 0.68
Religion
Adventista 333 75.51
Agnostico 6 1.36
Catolica 51 11.56
Evangélico 21 4.76
Mormon 1 0.23
Musulméan 1 0.23
Ninguna 11 2.49
Otros 17 1.36
Ocupacion
Estudia 'y Trabaja 115 26.08
No estudia, ni trabaja 2 0.45
Solo estudia 320 72.56
Solo trabaja 3 0.68
No responde 1 0.23
Instrumentos

Qa Escala de Percepcion Global de Estrés (EPGE-14), fue inicialmente creado por Cohen et
al. en 1983 y fue adaptado en Per( para una muestra de estudiantes universitarios (Guzman y Reyes,
2018). Este instrumento se centra en medir los niveles de estrés vivenciados en los ultimos
meses. Se organiza en 2 dimensiones principales: eustrés y distrésQa Escala esta conformada por
14 items, de los cuales los items 4, 5, 6, 7, 9, 10 y 13 corresponden a la dimensién positiva 0
de eustrés y los items 1, 2, 3, 8, 11, 12 y 14 a la dimension negativa o de distrés. En términos de
puntuacion, se utiliza una suma combinada de los puntajes de items negativos y los invertidos de
items positivospara obtener un puntaje global. Cuenthn un tipo de respuesta Likert de 5 puntos:
1 (Nunca), 2 (Casi nunca), 3 (De vez en cuando), 4 (Frecuentemente), 5 (Casi siempre) (Cohen et
al., 1983). La estructura de respuesta sigue un modelo bifactorial, confirmado mediante un Analisis
Factorial Confirmatorio. Los coeficientes de confiabilidad Alfa de Cronbach para los factores de

eustrés y distrés fueron satisfactorios, con valores de 0.79 y 0.77, respectivamente. Este



instrumento fue sometido a un riguroso proceso de adaptacion, que incluyé la doble traduccion,
revision por expertos y comparaciones linguisticas con adaptaciones anteriores en Chile y México.
La validez del instrumento fue corroborada a través de un analisis de validez divergente y
convergente utilizando el SPANAS. El analisis demogréafico de la muestra, compuesta por 332
estudiantes universitarios becarios, mostré una mayor prevalencia de estrés percibido en mujeres
Qn comparacion con hombres. Sin embargo, no se encontraron diferencias significativas en relacién
con el lugar de origen de los participantes. El estudio cumple con los requisitos de adaptacion y
validacién, haciendo del EPGE-14 una herramienta robusta para la medicion del estrés percibido

en la poblacién universitaria de Pert (Guzman y Reyes, 2018).

El Jenkins Sleep Scale (JSS-4), fue creado por Jenkins et al. (1988), fue objeto de unestudio
para evaluar sus propiedades psicométricas en el contexto del Sistema de Salud Peruano, fue
adaptado por Villarreal et al. (2022), y esta conformado por 4 items que miden la frecuencia e
intensidad de los problemas de suefio en un periodo de cuatro semanas. Los items se valoran en
una escala Likert de cinco opciones: Nunca (0), 1-3 dias (1), 4-7 dias (2), 8-14 dias (3), 15-21
dias (4) y 22-31 dias (5). En cuanto a la validez de constructo, se llevd a cabo un analisis en una
muestra representativa a nivel nacional, confirmando su estructura unidimensional. Los
coeficientes de confiabilidad fueron satisfactorios (o = 0.82 y ® = 0.83). El cuestionario también
mostré invarianza de medida a través de diferentes grupos demograficos, como género y nivel de

ingreso (Villarreal et al., 2022).
Procedimientos

La presente investigacion se llevd a cabo siguiendo principios éticos fundamentales,
incluyendo el respeto a la autonomia, justicia y confidencialidad. En cuanto a la autonoml'a,Qe

obtuvo el consentimiento informado de los participantes al inicio de la encuesta. Asimismo, el
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principio de justicia asegura a los participantes que la investigacidn no les causara repercusiones
negativas, sino que contribuira al avance cientifico (Alonso & Valero, 2006). En relacién con la
confidencialidad, se garantiza a los participantes que sus datos se mantendran anénimos y solo se
utilizaran para los fines de la investigacion (ONU, 2019). Finalmente, este estudio cuent&on la
aprobacion del comité de Etica de la Universidad Peruana Union.
Analisis de los datos

El andlisis de datos se realiz6 con el software “R” en version 4.0.5 (R Core Team, 2020) y se
hizo uso de la libreria lavaan en su version 0.6-9 (Rosseel, 2012). EI modelo hipotético se estudio
mediante el modelamiento de ecuaciones estructurales (Muthen & Muthen, 2017) con el estimador
WLSMV. La prueba de normalidad se realizd por medio de la asimetria y la curtosisga evaluacion
del ajuste se realiz6 con el indice de ajuste comparativo (CFI), el error cuadratico medio de
aproximacion (RMSEA) vy la raiz media cuadratica residual estandarizada (SRMR). Se usé los
valores de CFI > .90 (Bentler, 1990), RMSEA < .08@ SRMR < .080 (Browne & Cudeck, 1992).
Para el analisis de confiabilidad, se usaron el método de consistencia interna alfa (o) y omega (o).
Resultados
Estadisticos descriptivos de las dimensiones de estrés percibido y problemas de suefio

En la tabla 2 se observan los datos descriptivos para “Estrés percibido” con una media de
46.76. Tanto la asimetria como la curtosis se encuentran dentro del rango de £ 1.5, indicando una
distribucion normal de los datos. De igual forma, la dimension Eustrés muestra una media de 24.25
y una distribucion normal basada en la asimetria y la curtosis dentro del rango establecido. Para el
componente Distrés, con una media de 22.51, se confirma tambiélﬂna distribucion normal pues
sus valores de asimetria y curtosis estan dentro del rango establecido. La variable Problemas de
suefio, con una media de 9.21, presenta ungistribucic')n normal, ya que sus valores de asimetria y

curtosis no superan el rango de * 1.5.



Tabla 2

Estadisticos descriptivos de estrés percibido con sus componentes y problemas de suefio

Variables Media Desv. Est. Asimetria Curtosis

Estrés general 40.78 4.96 -0.19 -0.13
Eustrés 18.82 4,99 -0.22 -0.13
Distrés 21.96 4.62 0.10 -0.01

Problemas de suefio 4.65 441 1.06 0.04

Correlacion entre el estrés percibido y sus dimensiones y los problemas de suefio

La tabla 3 presenta las correlaciones entre los problemas de suefio, el estrés general, el
distrés y el eustrés, con sus respectivos intervalos de confianza al 95%. Se observa que hay una
correlacion positiva y significativa entre los problemas de suefio y el estrés general (r = 0.30, IC
[0.21, 0.38]). Esto sugiere que los participantes que reportan mayores niveles de estrés general
también tienden a experimentar mas problemas de suefio. En segundo lugar, la correlacién entre
los problemas de suefio y el distrés es aun mas fuerte (r = 0.42, 1C [0.34, 0.49]). Este resultado
indica que los niveles elevados de distrés estan asociados con una mayor cantidad de problemas de
suefio. La relacién es mas intensa que la observada entre los problemas de suefio y el estrés
general. Por otro lado, el eustrés tiene una correlacion negativa y no significativa con los
problemas de suefio (r =-0.09, IC [-0.18, 0.00]), sugiriendo que el eustrés no esta relacionado de
manera significativa con los problemas de suefio en esta muestra. El eustrés tiene una correlacion
negativa y significativa con el distrés (r = -0.47, IC [-0.54, -0.39])% que sugiere que a medida que
aumenta el eustrés, disminuye el distrés.

Tabla 3
Correlacion de las variables de estudio

Problemas de suefio Estrés General Distrés
Estrés General 30**
[.21, .38]
Distrés A2F* A46**



[.34, .49] [.38,.53]

Eustrés -0.09 S57** _AT**
[-.18, .00] [.50, .63] [-.54, -.39]

Nota: ** p<0.01

La Tabla 4 presenta los indices de confiabilidad de las escalas utilizadas en el estudio,
evaluados mediante dos coeficientes: Alfa de Cronbach (o) y Omega (). Para los Problemas de
Suefio, el Alfa de Cronbach es 0.87 y el Omega es 0.90. Estos valores son muy altos, indicando una
excelente consistencia interna. Esto significa que los items de la escala de problemas de sueﬁ@stén
altamente correlacionados y miden de manera consistente el mismo constructo. En cuanto al Estrés
General, el Alfa de Cronbach es 0.85 y el Omega es 0.87, lo cual también indica una muy buena
confiabilidad. Estos resultados sugieren que la escala de estrés general es fiable y los items que la
componen estan bien alineados para medir el estrés general. La escala de Eustrés presenta un Alfa
de Cronbach de 0.83 y un Omega de 0.84. Estos valores indican una buena consistencia interna,
aungue ligeramente inferior a las escalas de problemas de suefio y estrés general. No obstante, sigue
siendo suficientemente alta para considerar la escala como fiable. La escala de Distrés tiene un Alfa
de Cronbach de 0.76 y un Omega de 0.80. Aunque estos valores son mas bajos en comparacion con
las otras escalas, aun se consideran aceptables.

Tabla 4
Confiabilidad de las escalas

Variables o )

Problemas de Suefio .87 .90

Estrés General .85 .87
Eustrés .83 .84
Distrés .76 .80

La Tabla 5 presenta los indices de ajuste para el modelo de ecuaciones estructurales que
examina los problemas de suefio como predictor del estrés y distrés. Estos indices evaltan si el

modelo propuesto se ajusta a los datos observados. El valor de y? es 452.61 con 132 grados de



libertad (gl) y un valor de significancia de 0.000. Sin embargo, el chi-cuadrado es sensible al tamafio
de la muestra y puede resultar significativo en muestras grandes incluso si el ajuste es razonable. El
CFI (indice de Ajuste Comparativo) es 0.924 que sugiere que el modelo tiene un buen ajuste
comparado con un modelo nulo. El TLI (indice Tucker-Lewis) es 0.912%ue sugiere que el modelo
ajusta bien a los datos. EI RMSEA (Raiz deﬂrror Cuadratico Medio de Aproximacion) es 0.074
con un intervalo de confianza del 90% de [0.067, 0.082] que sugiere un ajuste aceptable. El SRMR
(Raiz del Residual Cuadratico Medio Estandarizado) es 0.084 el valor esta ligeramente por encima
del umbral, lo que sugiere que hay un pequefio margen para mejorar el ajuste del modelo.

abla 5
dices de ajuste del modelo de ecuaciones estructurales

Modelo o al p CFl  TLI RMSEA SRMR
Problemas de Suefio como predictor 452.61 132 0.000 924 912 074 0.084
del Eustrés y Distrés [.067, 0.082]

La Tabla 6 presenta los resultados de las regresiones del modelo de ecuaciones estructurales,
especificamente examinando las relaciones entre los problemas de suefio (PS), el eustrés (EU) y el
distrés (DI). En la influencia entre Problemas de Suefio (PS) y Eustrés (EU) se observa que el
coeficiente de regresion estandarizado (B) es -0.102, con un error estandar (ES) de 0.012 y un valor
de p de 0.000, indica que esta relacion es altamente significativa, el coeficiente de regresion negativo
sugiere que a medida que aumentan los problemas de suefio, el nivel de eustres disminuye. Sin
embargo, el coeficiente de determinacion (R?) es 0.010, lo que significa que solo el 1% de la
variabilidad en el eustrés se explica por los problemas de suefio, indicando una influencia
relativamente débil. Se evalua la influencia entre Problemas de Suefio (PS) y Distrés (DI) donde el
coeficiente de regresion estandarizado () es 0.525, con un error estandar (ES) de 0.024 y un valor
de p de 0.000, altamente significativo. El coeficiente de regresion positivo sugiere que a medida que

aumentan los problemas de suefio, también aumenta el nivel de distrés. El coeficiente de
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determinacion (R?) es 0.276, lo que indica que el 27.6% de la variabilidad en el distrés se explica

por los problemas de suefio.

Tabla 6
Regresiones del modelo de ecuaciones estructurales
B ES p R?
PS — EU -0.102 0.012 0.000 0.010
PS — DI 0.525 0.024 0.000 0.276

Nota: PS: Problemas de Suefio; EU: Eustrés; DI: Distrés

Figural
Modelo de ecuaciones estructurales

El.‘EQ 0;2 0;1

EPGE14 ||EPGETZ[|[EPGE11

D.‘EQ D;D D.‘;B El.‘ES Dé? D.‘#E Déﬁ

EPGE13|[EFGE10||EPGES ||EPGET ||EPGEE || EPGES||EPGE4

JSS4 JSS3 JSS2 JSS1
X i % 'y
0.43 042 0.30 0.33
Discusidén

La presente investigacion busco determinar la influencia los problemas de suefio sobre el estrés
general de los jovenes universitarios de Lima-Este, donde se hall6 que tanto el eustrés y el distrés son
influenciados por los problemas de suefio con buenos indices de ajuste (CFI =.924, TLI =.912, RMSEA
=.074, SRMR = 0.084). Reafirmando que lo encontrado en investigaciones internacionales también se

puede estar dando en el contexto peruano.
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Se encontro qug)s problemas de suefio tienen un impacto negativo en el eustrés (p = -0.102), este
hallazgo se alinea con investigaciones previas que subrayan la importancia un suefio adecuado es crucial
parﬂmciones cognitivas como el estado de animo, la memoria y la atencion, mientras que la privacion de
suefio puede alterar el equilibrio emocional y fomentar el distrés (Guadiana & Okashima, 2021; Pavoni et
al., 2022; Dinges et al., 2019). Intervenciones enfocadas en mejorar el suefio han demostrado ser eficaces,
incrementando tanto la duracion como la calidad del suefio, lo que contribuye a reducir el estrés percibido
y mejorar la funcion cognitiva y emocional (Spaeth & Glavin, 2022; Walker, 2017). Ademas, un suefio
insuficiente reduce la resiliencia ante eventos estresantes y aumenta el malestar psicolégico, mientras que
una mejora en la calidad del suefio esta asociada con una mayor percepcién de bienestar y una disminucion
del estrés (Vargas et al., 2023; Kalmbach et al., 2021; Goldstein & Walker, 2020).

Se encontro gue los problemas de suefio influyen positivamente en el distrés (f = 0.525), lo que
refleja un aumento en sintomas depresivos, ansiedad y trastornos del suefio, especialmente tras la pandemia
(Deng et al., 2021). La salud mental es clave para el bienestar general y la calidad del suefio, siendo
fundamental una deteccion temprana y tratamiento del distrés en estudiantes universitarios (Watson, 2023).
Eventos traumaticos elevan significativamente la probabilidad de distrés psicologico, aungque un suefio
adecuado puede mitigar sus efectos (Berg et al., 2020). Investigaciones muestran que la privacion de suefio
agrava los sintomas depresivos, ansiedad y eleva el cortisol, perpetuando un ciclo de estrés y deterioro de
la salud mental (Zhai et al., 2022; Scott et al., 2022). Sin embargo, intervenciones enfocadas en mejorar la
higiene del suefio y el manejo del estrés han demostrado reducir el distrés, subrayando el papel protector
del suefio frente a problemas de salud mental (Alvaro et al., 2021).

Los hallazgos de este estudio resaltan la necesidad urgentﬂe abordar los problemas de suefio en los
jovenes universitarios para mejorar su bienestar fisico y mental, y fortalecer su capacidad para enfrentar el
eustrés y reducir el distrés. Esto tiene implicaciones clave para las politicas de salud publica y las

estrategias de intervencion en universidades, que deben priorizar programas integrales centrados en la
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promocion de la higiene del suefio. Intervenciones que incluyan concienciacion sobre la importancia del
suefio, técnicas de relajacion, manejo del tiempo y el uso responsable de la tecnologia pueden ser
herramientas efectivas para mejorar la calidad del suefio. Un enfoque integrado deberia incluir la
flexibilizacion de los horarios académicos, espacios adecuados para el descanso y servicios de
asesoramiento continuo, capacitando al personal académico para identificar sefiales tempranas de
problemas de suefio y distrés, derivando a los estudiantes a los recursos especializados necesarios.

Este estudio tiene algunas limitaciones. En primer lugar, la muestra esta limitada a jovenes
universitarios de una region especifica de Lima, lo que podria afectaﬂcx generalizacién de los resultados a
otras poblaciones. Ademas, el disefio transversal del estudio impide establecer relaciones causales
definitivas entre las variables. Se recomienda realizar estudios longitudinales y en diferentes contextos
geogréaficos para validar estos hallazgos y explorar las relaciones causales entre los problemas de suefio, el
eustrés y el distrés. Asimismo, es importante desarrollar e implementar programas de intervencion
enfocados en mejoraﬁa calidad del suefio y gestionar el estres en estudiantes universitarios.

En conclusion, esta investigacion confirma qugs problemas de suefio tienen un impacto
significativo en el eustrés y el distrés de los jovenes universitarios de Lima-Este. Estos hallazgos resaltan

Qa importancia de abordar los problemas de suefio para mejorar el bienestar general de los estudiantes. Las
universidades y las autoridades de salud deben considerar estos resultados al disefiar programas y politicas

que promuevan una mejor calidad del suefio y la salud mental en los jovenes.
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