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Resumen  

El presente estudio examinó la correlación entre autoestima, funcionamiento familiar y conductas 

alimentarias en educandos universitarios. Los participantes fueron 327 universitarios de 18 y 57 años, a 

quienes se aplicó la escala de evaluación de autoestima de Rosenberg (EAR), el cuestionario para calcular 

conductas alimentarias de riesgo de malnutrición por exceso (CARME) y la escala de evaluación de la 

cohesión y adaptabilidad familiar (FACES-III). El modelo donde se relacionó las variables de estudio 

demostró un ajuste adecuado, confirmando la relación positiva entre la autoestima y la funcionalidad familiar 

(r = 0.228, p< .001), de igual manera el funcionamiento familiar y conductas alimentarias (r = 0.275, p< . 

001), por último, se hizo un hallazgo de una relación negativa pero relevante entre la autoestima y conductas 
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alimentarias (r = -0.115, p< 0.038). Estos resultados indican el nivel de importancia de las tres variables que 

actúan en la eficacia de vida psicosocial de estudiantes universitarios de la selva peruana.  

  

  

Palabras claves: Autoestima; Funcionamiento familiar; Conductas alimentarias; estudiantes 

universitarios.  

  

Abstract  

The present study examined the correlation between self-esteem, family functioning and eating 

behaviors in university students. The participants were 327 university students aged 18 to 57 years, to whom 

the Rosenberg Self-Esteem Assessment Scale (EAR), the questionnaire to calculate Eating Behaviors at Risk 

for Malnutrition by Excess (CARME) and the Family Cohesion and Adaptability Assessment Scale (FACESIII) 

were applied. The model where the study variables were related showed an adequate fit. Confirming the 

positive relationship between self-esteem and family functionality (r= 0.228, p < .001), as well as family 

functioning and eating behaviors (r= 0.275, p< .001). Finally, a negative but relevant relationship was found 

between self-esteem and eating behaviors (r = -0.115, p < 0.038). these results indicate the level of importance 

of the three variables that act on the psychosocial life effectiveness of university students in the Peruvian 

jungle.  

  
  

Keywords: Self-esteem; Family functioning; Eating behaviors; university students. 

   

  

  

Introducción   

Dado que el funcionamiento familiar es un factor predominante de relación directa en la construcción 

de la autoestima (Estrada et al., 2020), así mismo la autoestima llega a ser un papel importante para que la 

persona adopte cierto tipo de conductas alimentarias a lo largo de su vida (Pérez, 2019). Según Organización  

Mundial de la Salud (2018) muestra datos sobre una alimentación sana, que estipulan lo siguiente: “A nivel 

mundial, la alimentación insalubre y la escasa actividad física están entre los primeros factores de riesgo para 

la salud”. La Organización Mundial de la Salud (2018) debido a la encuesta demográfica y la salud de la 

familia se determinó que 1 de 4 personas entre las edades de 7 y 17 años presentan un nivel bajo de autoestima, 
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así como síntomas depresivos, miedo y estrés post -traumático. La población total de esta encuesta fue de 

25,000 estudiantes, llegó a la conclusión de que más de la mitad de los jóvenes solo tienen unas pocas personas 

en las que confiar.  

   

El funcionamiento familiar cubre una variedad de estructuras que reflejan el tipo de relaciones entre 

los miembros, entre ello está la cohesión y adaptabilidad, toma de decisiones, autorrealización, cuidado y 

amor, así también, como las relaciones, el compromiso con el espacio, el tiempo, la prosperidad y la revelación 

(Kroplewski et al., 2019).   

Es por ello que la familia es el primer lugar donde el niño aprende comportamientos diferentes y 

desarrolla expectativas para su vida social, por lo tanto, la función familiar incluye actividades emocionales, 

físicas y psicológicas de los miembros de la familia, en esta área la función familiar y la comunicación juegan 

un papel importante (Kavehfarsani et al., 2020).  

Como resultado, las enfermedades mentales generalmente se originan en la adolescencia, uno de los 

cambios más cruciales en la formación de la autoestima, donde la aceptación personal se transforma en el 

elemento esencial para que el joven se ajuste a su entorno y vaya construyendo su identidad. Esto indica y 

manifiesta la importancia del apoyo o la guía, y es en este punto donde la función familiar cobre relevancia 

para promover la confianza en uno mismo (Pilco & Jaramillo, 2023).  

La autoestima se describe como una suma de autoevaluación del propio valor, convicciones y 

sentimientos, por esta razón, no es solo un elemento fundamental de la salud mental, sino también una pieza 

de defensa que favorece una buena salud y un comportamiento social positivo al actuar como freno ante las 

influencias adversas (Cheng-fang et al., 2013).  

El desarrollo de la autoestima es uno de los asuntos más investigados en el ámbito de los trastornos 

alimenticios, puesto que se ve como uno de los elementos de alta influencia más significativos para la 

aparición o la persistencia de estos trastornos (Meseri et al., 2021).  

Consecuentemente, las conductas alimentarias de riesgo es una manifestación similar a los trastornos 

alimentarios, pero se da con menos frecuencia e intensidad, este comportamiento generalmente comienza en 

adolescentes o jóvenes, puesto que, además de la maduración física y sexual se generan alteraciones 

psicosociales significativas como la transición hacia la independencia social y económica, así como el 

desarrollo del razonamiento abstracto y la formación de la identidad (Ramirez et al., 2021).  

Por lo tanto, las prácticas alimentarias se representan como un conjunto de acciones que forjan 

conexiones humanas con la comida. Generalmente, se reconoce que la actitud hacia los alimentos se va 

formando a través de la convivencia directa en el contexto familiar y social, dado que se copia el modelo, la 
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accesibilidad de los alimentos, el estatus social, el simbolismo emocional y las costumbres culturales (Merino 

et al., 2016).   

Estudios anteriores en países occidentales, mencionan que la imagen corporal representada en medios 

informativos frecuenta ser de mujeres delgadas, esto llega a cooperar al descontento corporal femenino y 

condicionalmente contribuyen a que se presenten trastornos alimentarios (Ferguson, 2018).  

Del mismo modo, en Iran se exploró cómo el desempeño familiar influye en la autoeficacia de los 

educandos de secundaria. Los resultados mostraron que un entorno familiar positivo y apoyo emocional puede 

contribuir al desarrollo de la autoeficacia de los jóvenes (Kazemi & Hamidi, 2019).  

Por otro lado, en Noruega se evidenció mediante un estudio sobre el papel del funcionamiento familiar 

y la autoestima en la calidad de vida en adolescentes que fueron enviados a psiquiatría tres años, lo cual dio 

como resultado que padres de familia tienen conocimientos importantes sobre sus familias que pone a 

evidencia las influencias a un futuro en el progreso de la condición de vida los pacientes (Jozefiak et al., 

2019).  

Por lo contrario, en Seúl, corea del sur, se realizó un estudio sobre los efectos de la autoestima y la 

depresión en el comportamiento alimentario en educandos universitarios siendo el papel mediador la 

insatisfacción corporal, dando como resultados que la autoestima y la depresión no tienen un impacto directo 

en el comportamiento alimentario anormal, no obstante, si se evidencio una relación directa con la 

insatisfacción corporal (Ah & Sukkyung, 2017).  

En España, el estudio ejecutado sobre la dieta familiar y los riesgos en los trastornos de la conducta 

alimentaria en padres con hijos diagnosticados con dichos trastornos reveló que los patrones alimenticios 

familiares muestran una mejoría positiva gracias a la educación en nutrición que se adhirió al tratamiento. Por 

lo tanto, los familiares no reconocen de manera clara el peligro que suponen las redes sociales para sus hijos, 

lo que podría contribuir a la conservación y a posibles recaídas en los trastornos de la conducta alimentaria 

(Lazo et al., 2015).   

No obstante, investigaciones realizadas en Latinoamérica, como en Ecuador, sobre el análisis de la 

dinámica familiar y su vínculo con la autoestima en jóvenes de la ciudad de Ambato, evidencian que la 

dinámica familiar se correlaciona positivamente con la autoestima, en otras palabras, a medida que el 

funcionamiento familiar mejora o empeora, de igual manera se ve un cambio en la autoestima de los 

adolescentes (Pilco & Jaramillo, 2023).   

Así mismo, en Colombia una investigación acerca de los elementos familiares y personales como 

indicadores de desórdenes alimentarios en jóvenes, mostro que hay un considerable peligro de que puedan 
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sufrir alteraciones en su comportamiento llegando a padecer trastornos de estos, lo cual está vinculado 

directamente con los elementos familiares (Moreno & Londoño-pérez, 2017).  

De igual manera, en México, la investigación llevada a cabo sobre el desempeño familiar en una clínica 

y población de riesgo sobre desordenes alimentarios mostro que existen diversas asociaciones perjudiciales 

relacionados con los síntomas de trastornos de la conducta alimentaria y el desempeño familiar. Por 

consecuencia, estos hallazgos son confirmados desde una perspectiva multifactorial, donde el desempeño 

familiar sobre ser considerado junto a otros factores individuales y sociales (Martínez et al., 2012).  

Por lo tanto, el objetivo principal de este estudio es demostrar la correlación entre las variables, la 

autoestima, funcionamiento familiar y conductas alimentarias, puesto que la gran mayoría de investigaciones 

estudian lo que respecta a trastornos de conducta basando su muestra en adolescentes (Kroplewski et al., 

2019). Por lo contrario, la muestra de esta investigación será tanto como adolescentes y jóvenes mayores que 

representan la edad adulta temprana.  

Materiales y métodos  

Este estudio adopta un enfoque cuantitativo, posee un diseño descriptivo, puesto que es no 

experimental y es de nivel correlacional de tipo transversal, teniendo como objetivo investigar la correlación 

entre las tres variables (Ato et al., 2013). Los participantes fueron de los dos sexos, donde las edades oscilaron 

entre 18 y 57 años. Este estudio estuvo compuesto por 327 estudiantes universitarios de la selva peruana 

matriculados en los distintos ciclos y facultades, asimismo se excluyó a los estudiantes que no desearon 

participar o no tuvieron la edad correspondiente. Se emplearon los siguientes criterios de inclusión: a) 

Obtención del asentimiento y consentimiento informado de los que participarán. b) Que tengan la edad de 17 

a 30 años. c) Estudiantes universitarios. d) De ambos sexos.  Así también se aplicaron los siguientes criterios 

de exclusión:  a) No contar con el asentimiento informado en menores de edad. b) No completar las encuestas. 

c) Ser extranjero. d) Estudiantes con trastornos de conducta alimentaria diagnosticado.   

  
  

Se utilizaron tres instrumentos de recolección de datos: En primer lugar, para trabajar la primera 

variable, se manejó la escala de autoestima de Rossemberg (EAR), la versión adaptada en Lima para adultos 

de 18 a 31 años de edad (Robles & Padilla, 2018).  Este instrumento calcula el nivel de la autoestima. El EAR 

contiene 10 ítems, cinco están formados de manera positiva y los cinco ítems restantes presentan una 

redacción en sentido negativo, con 5 opciones de respuesta de tipo Likert (1= muy en desacuerdo, 2= en 
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desacuerdo, 3= de acuerdo, y 4= totalmente de acuerdo). Posee una validez de criterio positiva y significativa 

(CFI= 0.9.) y confiabilidad de Alfa de Cronbach (0.797).   

Para la segunda variable, se implementó la escala de valoración de la cohesión y adaptabilidad familiar 

(FACES-III), adecuada a la población europea, España, validada en el contexto peruano en estudiantes 

peruanos (Bazo-Álvarez et al., 2016).  El FACES-III analiza el funcionamiento familiar por medio de dos 

dimensiones; flexibilidad y cohesión. Tiene 20 ítems que ofrecen cinco opciones de respuesta en formato 

Likert (1= nunca, 2= casi nunca, 3= algunas veces, 4= frecuentemente, 5= siempre). Presenta una confiablidad 

moderadamente alta (Ω=0,885) y la eficacia del constructo se validó en la adecuación del modelo de dos 

factores (cohesión y flexibilidad) con 10 elementos cada uno.   

Para la tercera variable, se empleó el interrogatorio para evaluar comportamientos alimentarios de 

riesgo de desnutrición por exceso (CARME) por (Carrasco-Marín et al., 2020). Este instrumento se compone 

de cuatro dimensiones que abarcan un total de 38 ítems, a los cuales el participante debe contestar usando un 

grado de respuesta tipo Likert (1= nunca a 5= siempre). Los elementos del CARME se estructuraron en cuatro 

extensiones que son: reacción ante alimentos, alimentación descontrolada, ingesta de alimentos de alto 

contenido calórico y alimentación motivada por emociones). Además, la confiabilidad muestra (α= 0,87).   

  

  

Resultados y discusión   

En la investigación participaron 327 estudiantes universitarios, con las edades de 18 entre 57 años (M  

= 20.6; DE = 3.72). La mayoría de los participantes fueron mujeres (213, equivalentes al 65.1%). En relación 

con la carrera profesional, 213 de ellos estaban matriculados en psicología (65.1%). En cuanto a su religión, 

183 estudiantes se identificaron como adventistas (56.0%). Respecto al ciclo académico, 70 participantes 

(21.4%) cursaban el II y VI ciclo. Además, la mayoría, 202 estudiantes (61.8%), provenían de la región de la 

selva (ver Tabla 1).  

 Tabla 1. Características de las participantes  

  Característica  Frecuencia  %  

Sexo  
Femenino 

Masculino  

213 114  65.1 %  

34.9 %  
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Carrera profesional  

Administración  

Empresarial  

Arquitectura   

Contabilidad  

Tributaria  

Enfermería   

Ingeniería 

Ambiental 

y  Gestión  

8  

24  

y  Gestión  

7  

6  

   10  

2.4 %  

7.3 %  

2.1 %  

1.8 %  

3.1 %  

 Ingeniería Civil 6  1.8 %  

 Ingeniería de Sistemas  34  10.4 %  

 Marketing  y  

Internacionales  

Negocios  

6  
1.8 %  

 Otros   13  4.0 %  

 Psicología   213  65.1 %  

Religión   

Adventista   

Católico  

Evangélico   

183  

68 16  

56.0 %  

20.8 %  

4.9 %  

 Ninguno   48  14.7 %  

 Otros   12  3.7 %  

Ciclo académico    

I  

II  

III  

IV  

IX  

V  

20  

70 21  

60  

1  

11  

6.1 %  

21.4 % 

6.4 %  

18.3 %  

0.3 %  

3.4 %  

 VI  70  21.4 %  

 VII  6  1.8 %  

 VIII  43  13.1 %  

 X  25  7.6 %  

 

  Costa  47  14.4 %  

Procedencia  Selva  202  61.8 %  

 Sierra  78  23.9 %  
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Variables   g1   α   ω   

  0.820   

En el cuadro 2 se muestran los resultados de los análisis descriptivos, que incluyen la media (M), el 

desvío estándar (SD), la asimetría (g1) y la curtosis (g2) de cada variable. Los valores del índice de asimetría 

(g1) y la curtosis (g2) se encontraron puesto del rango de ±1.5, lo que indica una repartición uniforme de los 

datos (Ferrando & Anguiano-Carrasco, 2010). Además, en esta tabla se muestran los factores de consistencia 

interna alfa de Cronbach y Omega de McDonald, que oscilan entre los valores de 0.831 y 0.959.  

  

  

Tabla 2. Análisis descriptivo de las variables en estudio  

  

 M  sd  g2  

1. Autoestima                                              29.0  4.48     0.0658      0.109   0.807 

2. Funcionamiento familiar  62.3  11.58  -0.098  1.454  0.891  0.898  

3. Conductas alimentarias  99.9  24  0.4474  0.509  0.957  0.959  

 

Nota: g1=Asimetría, g2=Curtosis, α= Alfa de Cronbach, ω= Omega de McDonald  

  

  

En la tabla 3 muestra la matriz de correlaciones entre tres variables: autoestima, funcionamiento 

familiar y conductas alimentarias. Los hallazgos revelan una conexión débil entre las variables. Un mejor 

funcionamiento familiar se asocia con una mayor autoestima (r= 0.228) y con menos problemas de 

alimentación (r= -0.275). Así mismo se observa que una menor autoestima podría relacionarse ligeramente 

con dificultades en la alimentación (r= -0.115). Aunque las correlaciones son bajas, los valores de 

significancia indican que estas relaciones son de suma importancia.  

  

Tabla 3. Matriz de correlaciones  

 

Tabla 3. Correlacione para las variables de estudio  

Variables 1 2 3 

1. Autoestima —   

2. Funcionamiento familiar 0.228*** — 
 

3. Conductas alimentarias -0.115* -0.275*** 
—  

Nota: *** indicates p < .001 
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En la actualidad, el bienestar mental y físico de los alumnos de superior se ha convertido en un asunto 

de mayor relevancia en el ámbito de la investigación, particularmente en entornos culturales variados como 

el de la selva peruana (Murrieta-Ruiz et al., 2023). La autoestima, el funcionamiento familiar y las conductas 

alimentarias son tres elementos esenciales que pueden impactar de manera considerable en el bienestar 

integral de los educandos. Varios estudios han analizado la conexión entre estas variables y su efecto en el 

bienestar mental en diversas poblaciones. Sin embargo, la interacción entre estos elementos en educandos 

universitarios de regiones específicas, como la selva, aún necesita una investigación más profunda y detallada. 

La investigación tuvo como objetivo identificar la conexión existente entre la percepción de uno mismo, el 

funcionamiento familiar y las conductas alimentarias en educandos universitarios de la región selva. Los datos 

que se sustrajo mostraron vínculos relevantes entre las tres variables.  

En relación con la primera hipótesis, se validó una conexión positiva y relevante entre la autoestima y 

el desempeño familiar. Esto sugiere que los educandos universitarios con niveles elevados de autoestima 

suelen comprobar un funcionamiento familiar más favorable. Dichos hallazgos son congruentes con lo que 

reportaron por Németh & Bernáth (2022), que identifican una evaluación totalmente relevante entre la 

funcionalidad familiar y la autoestima en una población de alumnos universitarios en Hungría. De forma 

similar, un análisis reciente realizado en Bengladesh por Sultana et al. (2024), destacaron la influencia del 

desempeño familiar sobre la autoestima. Asimismo, Kapoor & Sethi (2024), argumentan que el clima familiar 

juega un rol esencial en la formación de la autoestima y la resiliencia de los estudiantes de nivel superior.   

Con relación a la segunda hipótesis, se verificó una conexión adversa entre el desempeño familiar y 

los hábitos alimentarios, lo que indica que, a medida que aumenta el funcionamiento familiar, los educandos 

universitarios muestran conductas alimentarias de menor riesgo de desnutrición por exceso. Estos hallazgos 

son acordes con estudios anteriores, como una investigación realizada en Turquía que reveló una relación 

negativa entre el desempeño familiar y hábitos alimentarios deteriorados (Günaydın & Kumcağız, 2020).  De 

igual manera, otro estudio realizado en universitarios chilenos halló que el funcionamiento familiar se ha 

relacionado negativamente con los trastornos alimentarios (Murga et al., 2023). Además, (Laghi et al., 2021) 

en su investigación demostró que los jóvenes que comen y beben en exceso o solo comen en exceso perciben 

un funcionamiento familiar de menor calidad, con menor cohesión, flexibilidad y satisfacción, y mayor 

desconexión, en comparación con los demás que no comen en exceso.  

En cuanto a la hipótesis 3, se identificó una conexión negativa y relevante entre la autoestima y los 

comportamientos alimentarios. Esto sugiere que a grados más elevados de autoestima se relacionan con una 

menor incidencia de conductas alimentarias de riesgo vinculadas a la desnutrición por exuberancia. Estos 
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hallazgos están en consonancia con investigaciones previas que han documentado una asociación notable 

entre la autoestima y los patrones alimentarios problemáticos (Beckers et al., 2024). Además, Zamani et al. 

(2021) evidenciaron una conexión relevante entre la autoestima y la manifestación de conductas alimentarias 

desordenadas en una muestra de estudiantes iranies. De manera análoga, (Meseri et al., 2021), en una 

indagación con universitarios de Turquía, concluyeron que la disminución de la autoestima incrementa de 

forma notable el riesgo de trastornos alimentarios, subrayando el impacto directo de la autoestima en dichas 

conductas, además, (Gao et al., 2024), corroboraron que la autoestima afecta de manera relevante a los 

trastornos alimentarios en alumnos de nivel superior de China.  

Entre las limitaciones y fortalezas de este estudio, se encuentra que la metodología utilizada fue de 

diseño transversal, lo que significa que los datos se recogieron en un solo momento, sin poder observar cómo 

cambian las variables con el tiempo. Sería útil realizar estudios longitudinales que permitan ver cómo 

evolucionan estas variables a lo largo del tiempo. Además, la muestra no fue representativa a nivel nacional, 

ya que solo se incluyó a estudiantes de la selva peruana; aunque limita la generalidad de estos resultados, 

también es una fortaleza, ya que pocos estudios se enfocan en esta región del Perú. Por último, los datos 

fueron recolectados mediante autoinforme, lo que podría introducir ciertos sesgos en los resultados.  

Conclusiones  

En conclusión, esta investigación aporta significativamente a la literatura al ahondar en el 

entendimiento teórico de la autoestima, el funcionamiento familiar y las conductas alimentarias. Nuestros 

resultados proporcionan nuevos conocimientos, evidenciando la conexión entre la dinámica familiar, la 

autoestima y las conductas alimentarias en educandos universitarios de la selva peruana. En particular, los 

hallazgos revelan una conexión débil pero significativa entre estas variables. Se observó que un mejor 

funcionamiento familiar se asocia con una mejor autoestima (r= 0.228) y con menos problemas de 

alimentación (r= -0.275), mientras que una menor autoestima podría estar ligeramente relacionada con 

dificultades en la alimentación (r= -0115). Aunque las correlaciones son bajas, los valores de significancia 

indican que estas relaciones son relevantes y dignas de atención. Estos hallazgos pueden ser útiles para que 

las universidades implementen estrategias que favorezcan el desarrollo de la autoestima mediante programas 

de intervención, al mismo tiempo que promuevan un adecuado funcionamiento familiar, y a su vez, 

contribuyan a reducir los comportamientos alimentarios de peligro de malnutrición.  
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Anexo 3 Carta de Aprobación del Comité de Ética 
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Anexo 4 Instrumentos de Recolección de Datos 

 

Escala de Autoestima de Rossemberg 

(Rosenberg, 1965) Validación y Adaptación en Perú realizado por Ventura-León, Caycho, Barboza-

Palomino, Salas (2018) 

 

Por favor, lee las frases que figuran a continuación y señala el nivel de acuerdo o desacuerdo que tienes 

con cada una de ellas, marcando con un aspa la alternativa elegida. Tenga en cuenta las siguientes 

opciones de respuesta 

  

1  2  3  4  

Muy en 

desacuerdo  

En desacuerdo  De acuerdo  Muy de acuerdo  

  

1  Me siento una persona tan valiosa como las otras  1  2  3  4  

2  Casi siempre pienso que soy un fracaso  1  2  3  4  

3  Creo que tengo algunas cualidades buenas  1  2  3  4  

4  Soy capaz de hacer las cosas tan bien como los demás  1  2  3  4  

5  Pienso que no tengo mucho de lo que estar orgulloso  1  2  3  4  

6  Tengo una actitud positiva hacia mí mismo  1  2  3  4  

7  Casi siempre me siento bien conmigo mismo  1  2  3  4  

8*  Me gustaría tener más respeto por mí mismo  1  2  3  4  

9  Realmente me siento inútil en algunas ocasiones  1  2  3  4  

10  A veces pienso que no sirvo para nada  1  2  3  4  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

 



18 
 

Escala de Cohesión Familiar de FACES III Bazo-Alvarez et al. (2016) 

  

 

 

Instrucciones  

  

A continuación, usted deberá seleccionar una de las opciones que se le presentarán a continuación. Deberá 

marcar con una X la opción que más se acerque a su respuesta.   

 

  

Nº  Pregunta   

Casi  

Nunca o  

Nunca  

De vez en 

cuando  

A 

veces  

Muchas 

Veces  

Casi  

Siempre 
o  

Siempre  

1  
Los miembros de nuestra familia se 

dan apoyo entre sí.   

         

2  

En nuestra familia se toman en 

cuenta las sugerencias de los hijos 

para resolver los problemas.   

         

3  
Aceptamos las amistades de los 

demás miembros de la familia.   

         

4  
Los hijos pueden opinar en cuanto 

a su disciplina.   

         

5  
Nos gusta convivir solamente con 

los familiares más cercanos.   

         

6  
Cualquier miembro de la familia 

puede tomar la autoridad.   

         

7  

Nos sentimos más unidos entre 

nosotros que con otras personas 

que no son de nuestra familia.   

         

8  
Nuestra familia cambia el modo de 

hacer las cosas.   

         

9  
Nos gusta pasar el tiempo libre en 

familia.   

         

10  

Padres e hijos se ponen de 

acuerdo en relación con los 

castigos  

         

11  Nos sentimos muy unidos.            

Nombre persona 

encuestada  
  

Fecha    
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12  

Cuando se toma una decisión 

importante, toda la familia está 

presente.   

         

13  
Cuando nuestra familia se reúne 

para hacer algo no falta nadie   

         

14  
En nuestra familia las reglas 

cambian.   

         

15  
Con facilidad podemos planear 

actividades en la familia.   

         

16  
Intercambiamos los quehaceres 

del hogar entre nosotros.   

         

17  
Consultamos  unos  con  otros 

 para  tomar decisiones.   

         

18  
En nuestra familia es difícil 

identificar quien tiene la autoridad.  

         

19  
La unión familiar es muy 

importante.   

         

20  
Es difícil decir quien hace las 

labores del hogar.   
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Cuestionario Carme Carrasco et al. (2020). 

Instrucciones: Para cada una de las siguientes afirmaciones, encierra en un círculo la respuesta 

con la que más te identifiques, considerando la escala a continuación: Nunca (N), Casi nunca (CN), 

A veces (AV), Casi siempre (CS) y Siempre (S). 
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23. Me siento aliviado 

luego de comer 
1 2 3 4 5 

24. Prefiero comer a 

solas para que no 

vean la cantidad y 

1 2 3 4 5 
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velocidad con la que 

como 

25. Tomo bebidas 

azucaradas (bebida 

gaseosa, jugos, etc.) 

cada vez que es posible 

1 2 3 4 5 

26. Me dan ganas de 

comer cuando siento olor 

a comida 

1 2 3 4 5 

27. Incluso si ya estoy 

satisfecho, puedo comer 

mi comida favorita 

1 2 3 4 5 

28. Cuando estoy 

con otra 

gente, soy la(el) primera 

(o) en terminar de comer 

1 2 3 4 5 

29. Continúo 

comiendo, aunque me 

siento satisfecho 

1 2 3 4 5 

30. Siempre estoy 

pensando en comer algo 

rico 

1 2 3 4 5 

31. Deseo comer 

cuando veo comer a 

otros 

1 2 3 4 5 

32. Consumo pequeñas 

cantidades de 

alimentos en varias 

ocasiones durante la 

noche 

1 2 3 4 5 

33. Como grandes 

cantidades de comida 
1 2 3 4 5 

34. Cuando me siento 

a comer tengo mucha 

hambre 

1 2 3 4 5 
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35. Cuando 

como, lleno la 

cuchara o como grandes 

trozos de comida 

1 2 3 4 5 

36. Como cuando 

estoy molesto 
1 2 3 4 5 

37. Me dan ganas de 

comer cuando veo 

comida 

1 2 3 4 5 

38. Como cuando 

estoy ansioso o con 

estrés 

1 2 3 4 5 
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Anexo 5 Tablas  

Tabla 1 

Características de los aspectos sociodemográficos de los participantes 

 Característica  Frecuencia  %  

Sexo  
Femenino 

Masculino  

213 114  65.1 %  

34.9 %  

Carrera profesional  

Administración  

Empresarial  

Arquitectura   

Contabilidad  

Tributaria  

Enfermería   

Ingeniería 

Ambiental  

y  Gestión  

8  

24  

y  Gestión  

7  

6  

   10  

2.4 %  

7.3 %  

2.1 %  

1.8 %  

3.1 %  

 Ingeniería Civil  6  1.8 %  

 Ingeniería de Sistemas  34  10.4 %  

 Marketing  y  

Internacionales  

Negocios  

6  
1.8 %  

 Otros   13  4.0 %  

 Psicología   213  65.1 %  

Religión   

Adventista   

Católico  

Evangélico   

183  

68 16  

56.0 %  

20.8 %  

4.9 %  

 Ninguno   48  14.7 %  

 Otros   12  3.7 %  

Ciclo académico    

I  

II  

III  

IV  

IX  

V  

20  

70 21  

60  

1  

11  

6.1 %  

21.4 % 

6.4 %  

18.3 %  

0.3 %  

3.4 %  

 VI  70  21.4 %  

 VII  6  1.8 %  

 VIII  43  13.1 %  

 X  25  7.6 %  

 

  Costa  47  14.4 %  
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Procedencia  Selva  202  61.8 %  

 Sierra  78  23.9 %  

 
Fuente: Recolección de datos. Clasificación edad Fuente: Minsa 

 

Tabla 2 

Estadísticos descriptivos de las variables  

Variables M sd g1 g2 α ω 

1. Autoestima 29.0 4.48 0.0658 0.109 0.807 0.820 

2. Funcionamiento familiar 62.3 11.58 -0.098 1.454 0.891 0.898 

3. Conductas alimentarias 99.9 24 0.4474 0.509 0.957 0.959 

Nota: g1=Asimetría, g2=Curtosis, α= Alfa de Cronbach, ω= Omega de Mcdonald  

  

 

 

Tabla 3 

Análisis de correlación de las variables en los participantes. 

Variables 1 2 3 

1. Autoestima —   

2. Funcionamiento familiar 0.228*** — 
 

3. Conductas alimentarias -0.115* -0.275*** 
—  

Nota: *** = p<0.001; ** = p<0.010; * = p<0.05 

 


