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RESUMEN 

                                                    

La calidad de sueño es pieza clave para el desarrollo de las distintas actividades 

del quehacer diario del ser humano. El presente estudio tuvo como finalidad 

determinar la calidad del sueño de los estudiantes de la carrera de enfermería 

de la Universidad Científica del Sur. Métodos: El estudio fue tipo descriptivo, no 

experimental de corte trasversal, la población fue de 281 estudiantes de la 

carrera de enfermería de la Universidad Científica del Sur y la muestra fue de 

192. La técnica empleada fue la encuesta y se utilizó el instrumento de Índice de 

Calidad de Sueño de Pittsburgh. Resultados: Se halló que el 56% presentó una 

calidad subjetiva de sueño bastante mala o muy mala; el 33% tarda en conciliar 

el sueño de 31 a 60 minutos; el 70,84% duerme de 6 a 7 o más horas; el 78% 

tienen una eficiencia mayor a 85%; el 63,5% de estudiantes presentan 

perturbaciones de sueño menos de una vez a la semana; 84% refiere no haber 

consumido medicinas para dormir y el 62% presenta disfunciones diurnas una o 

más de 3 veces a la semana. Conclusiones:  Se concluye que solo el 17,2 % 

de la población encuestada tiene una buena calidad de sueño y el 82,8% tiene 

una mala calidad, ya que según la puntuación sumada de cada componente el 

32,3% merece atención médica, 47,4% merece atención médica y tratamiento y 

un 3,1% tiene un problema grave de sueño. 

Palabras claves: sueño, calidad de sueño, estudiantes de enfermería.  
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ABSTRACT 

 

The quality of sleep is a key piece for the development of the different activities 

of the daily life of the human being. The purpose of this study was to determine 

the sleep quality of nursing students at the Universidad Científica del Sur. 

Methods: The study was descriptive, not experimental, cross-sectional, the 

population was 281 nursing students at the Universidad Científica del Sur and 

the sample was 192. The technique used was the survey and the Pittsburgh 

Sleep Quality Index instrument. Results: It was found that 56% presented a 

subjective quality of sleep that was quite poor or very poor; 33% take 31 to 60 

minutes to fall asleep; 70,84% sleep from 6 to 7 or more hours; 78% have an 

efficiency greater than 85%; 63,5% of students have sleep disturbances less than 

once a week; 84% reported not having taken sleeping pills and 62% had daytime 

dysfunctions one or more than 3 times a week. Conclusions: It is concluded that 

only 17,2% of the surveyed population have a good quality of sleep and 82.8% 

have a poor quality, since according to the added score of each component, 

32,3% deserve medical attention, 47,4% deserve medical attention and treatment 

and 3,1% have a serious sleep problem. 

Keywords: Sleep, quality of sleep, nursing students 
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I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) (1) en el año 2020 afirmó que 

aproximadamente el 40% de la población duerme mal y esa situación afecta 

negativamente en las actividades diarias, repercute en el apetito, ocasiona 

cansancio y más estrés en las personas. De igual manera, Estelles (2), médica 

neuróloga jefa del Servicio de Neurofisiología de Instituto de Neurociencias 

Buenos Aires mencionó que las personas a nivel mundial no duermen bien y si 

bien eso no significa que padezcan algún trastorno grave, poseen algún trastorno 

en concreto. 

La población en general es casi siempre afectada por problemas de sueño 

denominados trastornos. Estos son encontrados frecuentemente, en mayor 

medida el insomnio, apnea del sueño, sonambulismo, el síndrome de piernas 

inquietas entre otros (3).    

Cualquier trastorno referido al sueño en los universitarios, tienen repercusiones 

en el aspecto académico. El trastorno que padecen a menudo los estudiantes es 

el insomnio, el cual en diferentes estudios lo han relacionado con una calidad de 

sueño no saludable en aquellos que lo sufren y se encontró un resultado negativo 

para los estudiantes. Cabe mencionar que aquellos estudiantes universitarios sin 

insomnio han tenido un mayor rendimiento académico (4).  

A nivel mundial, se observó que existe interacción entre el sueño y 

características peculiares en las personas. Las características más mencionadas 

fueron el sedentarismo, comportamiento poco activo, no tomar desayuno, dormir 

tarde, ingesta de alcohol estrés y depresión.  Asimismo, el entorno en donde se 

duerme, la temperatura, el ruido, iluminación y la conducta durante el sueño son, 
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en su mayoría, factores extrínsecos llegan influenciar de manera positiva o 

negativa el sueño (5-10). 

Estudios evidencian que el problema calidad de sueño interviene bastante 

durante el aprendizaje, la memoria, conducta y rendimiento académico. En otras 

palabras, los estudiantes universitarios no podrán conseguir las competencias 

las cuales deben adquirir durante el tiempo en las universidades y del mismo 

modo, no podrán demostrarlo completamente a lo largo de su carrera (11-13). 

Asimismo, el avance tecnológico incrementó el uso de celulares lo que facilita su 

uso de manera excesiva durante la noche, alterando el ritmo circadiano. Los 

celulares constituyen un medio de entretenimiento, dado a que traen consigo las 

redes sociales, aplicaciones y otros programas que genera, por parte de los 

universitarios, una inversión considerable de tiempo, produciendo un estado de 

alerta deteriorado durante el tiempo deseado para despertarse y/o dificultad para 

conciliar el sueño durante el tiempo asignado para dormir. (14-16). 

En Arabia, Khayat et al. (17) en el 2018 evidenciaron que un 54,4% de la 

población de estudiantes tenían una calidad de sueño mala, relacionándolo con 

el uso de internet.  Asimismo, en España, el 2017 se ejecutó una investigación 

en estudiantes de enfermería de una universidad donde se obtuvo que el 75% 

presentaron una mala calidad de sueño y que ellos tenían poca educación 

respecto a la higiene de sueño (18). 

En Irán, en el 2016 se realizó un estudio en una población de estudiantes cuyo 

resultado con respecto a la calidad de sueño fue que un 81,4% de sujetos 

tuvieron una calidad de sueño mala, el cual se observó en mayor medida en las 

mujeres y en aquellos que reportaron antecedentes de ansiedad (19). De 
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manera análoga India, reportó que el 51% de la población de universitarios 

tuvieron una mala calidad de sueño y ansiedad, además evidenciaron que la 

depresión como otra variable que influyó en la calidad de este (20).  

En Brasil, la mala calidad de sueño tuvo una prevalencia de 60,4% y las 

probabilidades de tener esa calidad era mayor en adolescentes mujeres. El 

estudio concluyó que las mujeres tienen mayor predisposición de tener 

una mala calidad de sueño, sobre todo en aquellas que tenían una madre con 

nivel educativo alto (21,22). 

Del mismo modo, un estudio realizado en Colombia, el 2019, mostró que el 

77,1% de la población de universitarios tuvieron una mala calidad de sueño y 

que esta necesita ser atendida por un médico y además se encontró que el 

70,3% presentó somnolencia en los diferentes dominios y disciplinas (23).  

Asimismo, en el Perú, se ejecutó un estudio en 8 universidades en estudiantes 

de medicina humana, donde el 77,69% tuvieron una mala calidad para dormir, 

identificando otras variables que se presume se relaciona en la población como 

son: depresión, ansiedad y estrés lo que llevó a la conclusión que esas variables 

tuvieron un impacto significativo en los estudiantes en relación con la calidad de 

sueño (24).   

Por todo lo antes mencionado, la población a estudiar son los estudiantes de 

enfermería de la Universidad Científica del Sur, ya que existe la posibilidad de 

que esas alteraciones afecten a los estudiantes, debido a que gran parte de los 

estudiantes realizan actividades académicas y laborales al mismo tiempo, 

demandando mayor esfuerzo y en ocasiones provoca estrés, depresión, 

ansiedad y otras sensaciones que afectan su descanso nocturno (20,21,22,25).  
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Así mismo, una elevada proporción de los estudiantes de enfermería son 

mujeres y esto es una característica que en algunas investigaciones se ha visto 

como influyente en la calidad de sueño (19,21,22).   

Por último, existe evidencia acerca de los efectos negativos en los estudiantes a 

nivel cognitivo causado por la mala calidad de sueño como son: respuesta lenta 

a estímulos, disminución de la atención vigilante, razonamiento lógico y la 

concentración lo que afecta el rendimiento académico. (26-29). 

Por todo lo antes mencionado, es recomendable estudiar la población de 

estudiantes universitarios de la carrera de enfermería de la Universidad 

Científica del Sur, puesto que estudios demuestran un alto porcentaje de mala 

calidad de sueño que presentan la población en cuestión y esto se debe a que 

la mayoría, en la actualidad, realizan innumerables actividades académicas y 

laborales que demandan un mayor tiempo y esfuerzo. Cabe resaltar que, si el 

universitario realiza dichas actividades y estos no cumplen el objetivo, en 

ocasiones, provoca estrés, depresión, ansiedad y otras sensaciones que afecta 

su descanso nocturno (16,23). 
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1.1  Antecedentes 

Antecedentes Internacionales 

Yazdi, Loukzadeh, Moghaddam y Jalilolghadr (28) en Irán, realizaron un estudio 

cuyo principal objetivo fue estimar la asociación entre las prácticas de higiene de 

sueño y la calidad de sueño. El estudio fue descriptivo-correlacional, en el cual 

participaron 285 estudiantes de medicina. El instrumento que usaron el Índice de 

Calidad de Sueño en versión persa y sus resultados mostraron que 57,5% de los 

participantes presentaban una calidad mala de sueño y dentro de ese resultado 

el sexo masculino fue quien lo padeció más, además el 52,6% de hombres 

refirieron que miraban películas emocionantes antes de dormir. Los autores 

llegaron a la conclusión que la higiene de sueño fue un condicionante 

fundamental que afectó la calidad de sueño. 

Pin, Ya, Chen, Kai, Pei, Shang y Ying (29) en Taiwán, tuvieron como finalidad 

investigar la relación entre la adicción al internet y la calidad de sueño. El diseño 

del estudio fue transversal y su muestra fue de 501 estudiantes. Los instrumentos 

que utilizaron fueron: El Índice de Calidad de Sueño de Pittsburg (PSGI) y una 

prueba de adicción al internet (IAT). En uno de sus resultados hallaron que el 

95% de los estudiantes hacían uso de los celulares antes de dormir y que el 

54,4% tuvieron una calidad de sueño mala de tal forma concluyeron que 

efectivamente existía una relación entre la adicción al internet y la calidad de 

sueño. 

Saygin et al. (30) en Turquía, realizaron un estudio cuya finalidad fue determinar 

la calidad de sueño e investigar los factores que la afectan. El diseño fue analítico 

transversal y su muestra fue de 337 estudiantes. Los instrumentos usados 

fueron: La escala de somnolencia de Epworth, el Índice de Calidad de Sueño de 
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Pittsburg y el cuestionario de Berlín. Los resultados mostraron que los 

estudiantes con mala calidad de sueño fueron un 79,62%. La investigación llegó 

a la conclusión que calidad de sueño mala se manifestó más en el sexo femenino 

y los factores pudieron ser genéticas, fisiológicas, psicológicas y culturales. 

Joyci, Rodríguez, Dos Santos, Cosme y Vilela (31) en Brasil, en su estudio 

tuvieron la finalidad de poder evaluar la somnolencia diurna excesiva y la calidad 

de sueño en estudiantes. El diseño fue observacional y transversal. La muestra 

fue de 325 estudiantes y los instrumentos que utilizaron fueron: El Índice de 

Calidad de Sueño de Pittsburg, la escala de somnolencia de Epworh. En los 

resultados observaron que el 71,1% de estudiantes mostraron una mala calidad 

de sueño y el 58,1% presentaron somnolencia diurna. El estudio mostro una 

prevalencia alta de calidad de sueño mala y la somnolencia diurna.  

Antecedentes Nacionales 

Aranda (32), ejecutó un estudio cuya finalidad fue determinar las características 

de calidad del sueño y grado de somnolencia de internos de los hospitales de 

Piura. El estudio fue descriptivo, de corte transversal. Su muestra fue de 111 

internos de los hospitales de Piura, Hospital Jorge Reátegui Delgado, Hospital 

Santa Rosa de Piura y José Cayetano Heredia. En cuanto a los resultados, se 

halló que el 46,8% de los internos presentaron moderados problemas para 

dormir, y el 41 de los internos presentaron un severo problema de sueño y no 

solo necesita atención médica, si no también tratamiento médico. 

Mego (33) en Lima, realizó una investigación con la finalidad de establecer la 

calidad de sueño y el rendimiento académico en estudiantes de enfermería. El 

diseño fue cuantitativo, descriptivo y correlacional. Su muestra estuvo 

conformada por 70 alumnos. El instrumento empleado fue el Índice de Calidad 
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de Pittsburgh. En cuanto a los resultados se mostró el 97% presentaron 

insuficiente calidad de sueño y por los resultados se concluyó que los estudiantes 

de enfermería presentaron una mala calidad de sueño. 

Paico (34) ejecutó una investigación con la finalidad de determinar la calidad de 

sueño y la somnolencia diurna en internos del Hospital Dos de Mayo-Lima. El 

diseño fue descriptivo de corte transversal. La muestra fue de 101 estudiantes 

de medicina. En cuanto a los resultados se halló que el 57% presentaron una 

mala calidad de sueño, y el 38% presentaron somnolencia diurna. El estudio 

concluyó que efectivamente los internos tuvieron una calidad de sueño mala.  

Ríos (35) en Lima, ejecutó una investigación con la finalidad de identificar la 

calidad de sueño en alumnos de enfermería. El estudio es descriptivo, 

cuantitativo y no experimental cuya muestra fue de 176 alumnos. En cuanto a 

los datos finales, se encontró un 65,3% de estudiantes que no presentaron un 

buen sueño. La investigación concluyó que la población objeto presentaron una 

mala calidad de sueño lo cual podría repercutir en su rendimiento académico.  
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II. MARCO TEÓRICO  

EL SUEÑO.  

Definición del sueño 

Al sueño se le conoce como una función fisiológica intrínseca que está 

compuesto por una fase de referente inactividad el cual suceden una variedad 

de cambios funcionales y rítmicos los cuales son regulados en su mayoría de 

veces por los sistemas cerebrales.   

Además, el sueño tiene una conexión fundamental en los procesos de memoria 

y, por lo tanto, tiene un impacto en el aprendizaje del ser humano (36).  

Velluti (37) lo describe como un proceso fisiológico normal el cual es necesario 

para que complete el estado de vigilia, de tal manera se forma el ciclo circadiano 

del hombre. Estado fisiológico en el cual el grado de vigilancia se encuentra bajo 

y la persona descansa o reposa. 

Por otro lado, Guyton (38) refiere que el sueño es un estado de inconsciencia 

reversible del cual la persona puede salir de ese estado por medio de estímulos 

sensitivos o de cualquier otro tipo. Asimismo, menciona que este proceso 

fisiológico tiene múltiples fases los cuales algunos investigadores se refieren 

como sueño movimientos oculares rápidos y sueño de ondas lentas.  

Tipos de sueño  

Cada vez que se descansa, se puede experimentar diferentes formas de sueño; 

que se van a dar bajo un periodo de tiempo.  
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Sueño no Rem es un sueño de ondas lentas, presenta características de ondas 

que se puede observar en un registro de un electroencefalograma. Este tipo de 

sueño consta de 4 fases (39).  

Fase I: Es esta fase es el comienzo del adormecimiento, en otras palabras, la 

persona del estado consciente pasa a dormirse. Tiempo estimado para que 

cambie de estado es de menos de 10 minutos. En cuanto al cuerpo, los músculos 

disminuyen su tono y los ojos disminuyen su movimiento (40). 

Fase II: Esta fase va a comprender casi la mitad del sueño, caracterizada por 

presentar patrones de la actividad cerebral, complejos K y las ráfagas de 

actividad del cerebro; disminuye el pulso, la temperatura corporal y la respiración 

(41). 

Fase III: En esta fase el sueño es profundo, como consecuencia, el individuo no 

despertará fácilmente. Se puede evidenciar, en ese estado, que los músculos se 

relajan completamente; la frecuencia cardiaca y respiratoria disminuyen. Se 

estima una duración no mayor de 6 minutos. La hormona de crecimiento es 

secretada durante este estado (42). 

Fase IV: En esta fase el individuo difícilmente pueda despertar; y más aún si 

presenta un déficit de sueño. En esta fase de sueño el organismo empieza a 

restaurarse, los signos vitales disminuyen, los músculos se encuentran relajados 

y las frecuencias cerebrales delta disminuyen. Esta fase dura un lapso no mayor 

de 60 minutos y es el tiempo donde puede ocurrir enuresis o el sonambulismo 

(39,42). 

Sueño Rem: Se evidencian movimientos raudos de los ojos, sueño no tan 

reparador, dura un intervalo de 4 a 30 minutos. Cuando el individuo se encuentra 
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somnoliento, cada uno de estos fragmentos de sueño Ren es bastante limitado. 

Por otro lado, a medida que la persona va descansando y se anochezca el día, 

la duración de los brotes Rem crece. Además, ahí mismo ocurre de manera 

secuencial el procesamiento y almacenamiento de los sucesos del día, de tal 

manera optimiza la adquisición del aprendizaje. El sueño rem posee importantes 

características como lo son: (37,39,41)  

• Irregularidad de la frecuencia de los signos vitales corporales como la 

respiratoria y cardiaca. 

• La fuerte inhibición de las partes que controlan los músculos en la 

medula se ve reflejada en el tono muscular recaído en gran medida. 

• Sin importar la restricción de movimientos de los músculos distales, 

igualmente existe movimientos irregulares. Se genera movimientos 

raudos de los ojos. 

• Dificultad en despertar al individuo por medio de incitaciones sensitivas 

que, durante un fuerte sueño (37-39).  

 

IMPORTANCIA DEL SUEÑO  

El sueño es un proceso fisiológico fundamental y necesario para el buen 

desarrollo físico y mental del ser humano; a través de ello se recupera la energía 

perdida durante la realización diaria de las actividades, así mismo un sueño no 

reparador puede ocasionar consecuencias negativas en el desarrollo y 

aprendizaje (41). 

Por otro lado, el sueño no solo tiene efectos en la recopilación de información 

que percibimos durante el día, sino también mejora las capacidades y 

competencias durante el trascurso del descanso de la persona (43).  
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Calidad de sueño. 

Definición de calidad de sueño 

Proceso difícil de cuantificar siendo objetivos, ya que se agrupa características 

cuantitativas como latencia y duración del sueño, número de despertares. 

Características como la "profundidad" o el "descanso" se encuentran dentro de 

la variable. Así mismo, relevante la calidad de sueño en cada individuo, dado 

que demuestra si se tiene al frente a un buen o mal soñador (44). 

Índice de Calidad de Sueño de Pittsburg (ICSP). 

En el año 1988 en Estados Unidos Buysse et al. (45) formularon la encuesta que 

permitiría identificar la calidad de sueño, el cual tuvo su validación en 1989; y el 

Alfa de Cronbach fue de 0,83. El instrumento fue llamado “Índice de Calidad de 

Sueño de Pittsburg”. En cuanto a su estructura, se encuentra conformado por 19 

preguntas que valora respectivamente la calidad de sueño de quienes sean 

evaluados. Esas preguntas están divididas por 7 componentes. Por último, cabe 

mencionar que al final sale una puntuación y cuya puntuación es de 0 a 21; un 

resultado de 0 a 4 indica que son buenos dormidores y los que obtienen de 5 a 

21 son malos dormidores.  

Componentes del índice de calidad de sueño de Pittsburg 

Componente 1. Calidad de sueño subjetiva: Es la manera en la que el sujeto 

expresa su percepción acerca de su propia calidad de sueño, pudiendo ser 

positiva o negativa según lo manifieste bajo la experiencia vivida y puede que 

mantenga ese pensamiento por un largo tiempo hasta que viva una muy diferente 

y cambie de parecer. El proceso del sueño es vital para el ser humano de tal 

manera que se debe preservar, cuidar y mantener, puesto que un pensamiento 
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malo debido a la experiencia afecta en las actividades cerebrales (cognitivas y 

motoras) además puede influir en el funcionamiento inmunológico y hormonal 

(46). 

Componente 2. Latencia de sueño: Se encarga de medir cuantitativamente el 

tiempo en que el individuo se prepara para dormir, hasta cambiar de estado a 

dormido. Quiere decir que es el tiempo que ha pasado desde el momento que 

apaga todo artefacto luminoso hasta que pueda comprobar que se encuentra en 

la fase I del sueño (3); normalmente ocurre entre los 10 a 25 minutos en los 

adultos. El tiempo de este se ve disminuido en casos de hipersomnia, insomnio, 

síndrome de piernas inquietas, en personas que se duermen tarde o trabajan en 

horarios nocturnos.  Características tales como el sexo, edad, factores genéticos 

y médicos afectan la latencia de tal manera que dependerá de lo anteriormente 

mencionado (47). 

Componente 3. Duración del sueño: Se encarga de medir el lapso que el 

individuo duerme en horas y define duración inadecuada cuando es menor de 7 

horas. 

En algunos estudios muestran que dormir menos de 7 horas se asocia a un 

incremento de mortalidad en general, además de aumentar significativamente el 

riesgo de padecer enfermedades tales como diabetes mellitus tipo 2, 

hipertensión, depresión, enfermedades cardiovasculares, alteración en la 

alimentación e incluso puede ocasionar demencia (48-50).  

Se puede considerar que el dormir pocas horas es como una alteración del sueño 

porque un tiempo corto del sueño puede atribuir mayor riesgo a sufrir más 

alteraciones al descanso nocturno (51). 
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Componente 4. Eficiencia de sueño: Se encarga de calcular  todo el tiempo que 

el individuo permanece en el estado dormido durante la noche y la totalidad de 

permanecer reposando en cama. A modo de ejemplo, si una persona permanece 

en cama 8 horas en una noche, pero solamente puede dormir 4 horas de las que 

permaneció en cama, la eficiencia de sueño de esa persona seria de 50% de esa 

noche (las 4 horas se divide por las 8 y se multiplica por 100 por ciento). 

Si el individuo permanece dormido el mayor tiempo que se encuentra echado en 

cama, se dice que dicho sujeto tiene un estado de sueño bueno o que su 

eficiencia del sueño es realmente benévola al contrario a que si una persona 

pasa mayor tiempo despierta, eso significa que duerme mal o que su eficiencia 

de sueño es baja. 

El sueño eficiente logra a que la persona tenga un mejor sueño de mayor calidad, 

además provoca sensaciones como de bienestar y una mejor actitud. Por otro 

lado, el sueño ineficaz produce que se tenga la sensación de cansancio (52). 

Componente 5. Perturbaciones del sueño: Se encarga de calcular factores o 

situaciones que interrumpen el sueño; la tos, los ronquidos, el frio o calor del 

espacio, o alguna necesidad de levantarse por diversas razones. Denominado a 

cualquier tipo de situación o condición que interfiere a las personas dormir de 

manera normal. Se identifica a través de la interrogación sobre la frecuencia de 

alteraciones las cuales poder ser: alteraciones miccionales, despertares 

nocturnos, tos o ronquido, sensación de frio o calor entro otros (53).  

• Despertares nocturnos: Son las múltiples ocasiones de despertares 

posterior a la conciliación del sueño, frecuentemente se relaciona a el 

insomnio y con algún problema de la continuidad del descanso (54).  
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• Levantarse y hacer uso del baño: La acción de ir a levantarse para 

miccionar en las noches, interfiere con la calidad de sueño, la inteligencia 

y la salud.  

Las enfermedades pueden ser condiciones que están detrás de 

levantarse para ir al baño los cuales son urológicas y las no urológicas 

como puede ser algunos problemas cardiacos como la insuficiencia, 

hipertensión arterial, alteraciones nutricionales y otros. De las urológicas 

que es más frecuente en hombres es la hiperplasia prostática. (55)  

• Efectos de la exposición al calor: Sucede cuando el individuo se expone 

al calor moderado previo a la siesta, eso provoca un incremento del 

sueño, pero durante la noche la interrumpe, disminuyendo el sueño (53).  

Componente 6. Uso de medicamentos para dormir: es el número de veces que 

ha ingerido determinadas drogas con efecto hipnótico o sedante ya sea 

autoadministrado o recetado por un médico.  

Los medicamentos depresores del sistema nerviosos central, su uso terapéutico 

es para inducir a la sedación, calmar en caso de las personas que están ansiosas 

(ansiolítico), o producir sensación de sueño. Los fármacos más usados en todo 

el mundo son los sedantes e hipnóticos los cuales son prescritos por un médico 

previa evaluación médica. Estos fármacos tienen un buen efecto por el cual ha 

sido prescrito, aunque su aplicación debe ser por un lapso corto, puesto que un 

tratamiento de larga duración puede causar dependencia de determinada droga 

(56). 

Componente 7. Disfunción diurna: Se presenta cuando una persona tiene una 

somnolencia exagerada diurna y no es lo suficientemente capaz de llevar a cabo 
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alguna actividad en específico. Este viene a ser un problema y alteración en el 

funcionamiento del individuo en sus actividades habituales y sugiere que en 

todos los casos hay un nivel de anormalidad que afecta campos como la 

psicológica y/o social (57). 

Calidad de Sueño: Factores determinantes 

Ritmos circadianos 

Los ritmos circadianos vienen siendo cambios de oscilaciones que se dan en 

etapas cercanas a las 24 horas, estos cambios van a dar una respuesta cuando 

estos se vean afectados por la oscuridad y la luz, asimismo los ritmos circadianos 

integran el reloj biológico humano que regulariza funciones del cuerpo para que 

continúen una etapa reguladora que se repite cada día y que esto sintoniza con 

la condición de vigilia y sueño (58).  

Comportamientos facilitadores e inhibidores del sueño 

Para lograr la calidad de sueño ideal, es muy importante adoptar conductas que 

favorezcan esa calidad, el individuo debe realizar conductas que favorezcan el 

sueño como el realizar ejercicios físicos, así mismo eliminar conductas que van 

a afectar el sueño de la persona, como el consumo de sustancias estimulantes.  

 

Factores ambientales  

Existen distintos factores que influyen en el descanso nocturno de las personas 

como la bulla, iluminación y la temperatura y; para alcanzar un óptimo sueño lo 

aconsejable es dormir en un espacio oscuro, ya que favorece a la producción de 
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una sustancia bioquímica llamada “melatonina”, imprescindible para el comienzo 

del sueño (59).  

Características sociodemográficas. 

Definición: Son rasgos particulares que se encuentran en los sujetos de estudio. 

Se toma todo lo que puede ser medido o evaluado. Se puede encontrar rasgos 

como: biológicos, sociales, culturales, económicos y otros de interés. 

Edad: Tiempo transcurrido desde el nacimiento y la edad biológica (60). 

Sexo: Característica morfológicas de cada individuo que se distingue como 

varón o mujer u otra mezcla de ambos sexos (61).  

Estado civil: Condición de aquella persona que ha contraído matrimonio según 

el registro civil y su vínculo con las Leyes (62).  

Número de hijos: Cantidad de hijos que procrea una fémina durante su vida 

reproductiva (63).  

Situación laboral: situación que se encuentra la persona con respecto a su 

trabajo bajo la modalidad de contratado o nombrado (64). 

Ciclo que cursan: conjunto de cursos y actividades académicas que se 

encuentra en una malla curricular (65). 

Tipo de vivienda: espacio donde una persona lleva a cabo la mayoría de sus 

actividades cotidianas como dormir, comer y el lugar que una persona regresa 

después de una jornada (66). 

Ingreso económico: retribución que una persona recibe por una actividad 

realizada (67).  
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Tipo de seguro: es un medio el cual cubre cualquier tipo   de riesgos que puede 

presentar una persona, cual se va a encargar de asegurar o enmendar todo o 

parte del daño (68).  

Modelo de enfermería 

La teoría de las 14 de necesidades de Virginia Henderson se enfoca en la 

necesidad del sueño y descanso, el cual la define como una necesidad humana 

básica. Por otra parte, Según Virginia Henderson, esta necesidad lo considera 

como un pilar fundamental para que toda persona, pueda desenvolverse en su 

medio con normalidad y para que su funcionamiento sea adecuado y adaptado 

a las demandas del entorno en todos los sentidos (69).  

Así mismo, el ser humano necesita obligatoriamente dormir durante toda la vida, 

ya que es necesario para recobrar las energías gastada durante la ejecución de 

los quehaceres diarios. El no tener un adecuado descanso y sueño va a conllevar 

a una perdida reversible de las cualidades como la física y mental. De modo que 

para lograr todos estos procesos el ser humano depende fuertemente del sueño 

y el descanso por las repercusiones valiosas que contribuyen al bienestar físico 

y mental (70). 

III. OBJETIVOS E HIPÓTESIS 

3.1  Objetivos 

Objetivo General 

● Determinar la calidad del sueño de los estudiantes de la carrera de 

enfermería de la Universidad Científica del Sur. 
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Objetivos Específicos 

● Caracterizar socio-demográficamente a los estudiantes de enfermería de 

la Universidad Científica del Sur. 

●  Identificar la calidad de sueño subjetiva y latencia de sueño de los 

estudiantes de enfermería de la Universidad Científica del Sur. 

● Identificar la duración del sueño y la eficiencia de sueño habitual de los 

estudiantes de enfermería de la Universidad Científica del Sur. 

● Identificar las perturbaciones del sueño y uso de medicamentos para 

dormir de los estudiantes de enfermería de la Universidad Científica del 

Sur. 

● Identificar la disfunción diurna de los estudiantes de enfermería de la 

Universidad Científica del Sur. 

IV. MATERIALES Y MÉTODOS                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                       

4.1 Diseño metodológico 

El presente estudio es de tipo aplicada porque los conocimientos que se genere 

en este estudio serán aplicados para el diseño de estrategias o soluciones frente 

a este problema que se está encontrando en los estudiantes de la carrera de 

enfermería de la Universidad Científica del Sur (71). Es de nivel descriptivo 

porque describió de forma sistemática y precisa las características 

sociodemográficas y la calidad de sueño de los estudiantes de enfermería de la 

Universidad Científica del Sur (72). De diseño no experimental y de corte 

transversal, porque la medición de la variable de estudio fue en un momento 

determinado durante el semestre académico 2021-I en la población de 

estudiantes de enfermería matriculados (73). 
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4.2  Población 

La población estuvo conformada por 281 estudiantes de la carrera de enfermería 

matriculados en el semestre 2021-I de todos los ciclos de la carrera de 

enfermería.  

4.3  Muestra y técnica de muestreo 

La muestra para dicho estudio fue no probabilística y por conveniencia puesto 

que los individuos seleccionados fueron por los criterios del investigador (74). 

Por lo tanto, en este estudio la muestra estuvo determinada por 192 estudiantes 

de enfermería mayores de 18 años del I a X ciclo, matriculados durante el 

semestre académico 2021-I  

4.4  Criterios de inclusión y exclusión / criterios de selección 

● Criterios de Inclusión. 

○ Estudiante de enfermería matriculados de I a X ciclo. 

○ Estudiantes de enfermería regulares matriculados de I a X ciclo. 

● Criterios de exclusión. 

○ Estudiantes de enfermería que no acepten participar del estudio. 

○ Estudiantes de enfermería retirados antes de la aplicación del 

instrumento. 

○ Estudiantes de enfermería menores de 18 años. 
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4.5  Variables: definición conceptual y definición operacional 

Calidad del sueño 

Características sociodemográficas  

Definición conceptual 

Buysse et al. (45) refieren que no es sencillo poder cuantificar la calidad de 

sueño, ya que es complejo realizarlo con objetividad cuando esta variable se 

encuentra integrada con aspectos cuantitativos como la latencia del sueño, 

duración del sueño, número de despertares y, además aspectos más subjetivos 

como la "profundidad" o el "descanso" del sueño. De igual, se puede saber si 

alguien duerme bien o mal porque la calidad de sueño permite obtener datos 

significativos.  

Características Sociodemográficas: son particularidades que se pueden 

encontrar en determinado grupo de individuos, tales como: biológicas, sociales, 

culturales, económicas. Se toma todo lo mesurable y aquello que se pueda 

evaluar (60). 

Las variables sociodemográficas, consideradas en esta investigación, son: 

• Edad: Tiempo transcurrido desde el nacimiento y la edad biológica (60). 

• Sexo: Cada individuo se reconoce como varón o mujer u otra mezcla de 

ambos sexos (61). 

• Estado civil: Situación de un individuo según el registro civil y su vínculo 

con las Leyes (62). 

• Número de hijos: Es la capacidad cuantificada de una mujer para procrear 

durante su tiempo de edad reproductiva (63). 
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•  Situación laboral: situación que se encuentra la persona con respecto a 

su trabajo bojo la modalidad de contratado o nombrado (64). 

• Ciclo que cursan: conjunto de cursos y actividades académicas que se 

encuentra en una malla curricular (65).  

• Tipo de vivienda: espacio donde una persona lleva a cabo la mayoría de 

sus actividades cotidianas como dormir, comer y el lugar que una persona 

regresa después de una jornada (66).  

• Ingreso económico: retribución que una persona recibe por una actividad 

realizada (67). 

• Tipo de seguro de salud: es un medio el cual cubre cualquier tipo   de 

riesgos que puede presentar una persona, cual se va a encargar de 

asegurar o enmendar todo o parte del daño (68). 

Definición operacional 

La variable calidad de sueño se midió por medio de la obtención de puntajes 

obtenido por 7 componente del instrumento de Pittsburg los cuales fueron: 

latencia de sueño, eficiencia del sueño, calidad subjetiva de sueño, uso de 

medicación para dormir, duración del sueño, perturbaciones del sueño y 

disfunción diurna (75).  

La puntuación total varía entre 0 y 21 puntos, una calificación menor de 5, se va 

a denominar "sin problemas de sueño”, de 5 a 7 se va a designar "merece 

atención médica”, 8 y 15 designada como “merece atención y tratamiento 

médico" si la calificación es de 16 a más, se trata de un grave problema de sueño. 

Entonces, a mayor puntuación menor calidad de sueño y a menor puntuación 

mejor calidad de dueño. (45). 
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La variable sociodemográfica se midió mediante los datos como la edad, sexo, 

estado civil, número de hijos, situación laboral, ciclo que cursan, tipo de vivienda, 

ingreso económico y tipo de seguro de salud, los cuales fueron como preguntas 

sobre los datos personales que se encuentran incluidas en el instrumento 

(60,61). 

4.6  Técnicas e instrumentos 

Técnicas 

Para la recolección de datos se utilizó como técnica la encuesta. Según López 

(76) la define como un método que hace uso de un grupo de procedimientos 

utilizados o estandarizados en trabajos de investigación, los cuales permiten 

recolectar y analizar datos representativos de una población determinada, del 

cual se procura encontrar, especificar y/o explicar características de la variable 

del estudio. La encuesta estuvo conformada por los datos sociodemográficos 

que se encuentran dentro del instrumento los cuales son número de hijos, 

situación laboral, estado civil, edad, sexo, situación y ciclo que cursa cada 

estudiante. 

Instrumentos  

Según Sandín (77) un instrumento es un conjunto de técnicas o herramientas 

operacionales que van a servir para recoger los datos de la investigación, lo cual 

permitirá al investigador acercarse a los fenómenos y poder extraer información 

necesaria. 

El instrumento que se utilizó en el presente estudio fue el Índice de Calidad de 

Pittsburgh el cual fue creado por Monk, Reynols, Buysse, Kupfer y Berman (45), 

el cual tuvo con una resistencia interna de 0,8 (Alfa de Cronbach) (45). 
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En Perú, en el 2012 fue validado por el Instituto Nacional "Honorio Delgado – 

Hideyo Noguchi", por Luna, Robles y Agüero (75) cuya población de 4445 

adultos. Para la validez del del instrumento, el análisis factorial tuvo que ser 

aplicada y se descubrió principios que expresan una varianza de 60,2%. Por otra 

parte, para mencionar su confiabilidad de este instrumento, se utilizó el valor alfa 

Cronbach, donde se tuvo un coeficiente Alfa de Cronbach =0, 564, cuyo 

resultado nos refiere que este instrumento es efectivo para la medición de la 

variable de estudio. 

La puntuación total es el resultado de sumar las siete dimensiones que puede 

ser desde 0 hasta 21 de puntaje. Se clasifica de la siguiente manera: 

• Calificación menor de 5: se denomina "sin problemas de sueño”   

• Calificación de 5 hasta 7: se denomina "merece atención médica”  

• Calificación de 8 hasta 15: se denomina “merece atención y tratamiento 

médico" 

• Calificación de 16 a más se denomina: "grave problema de sueño".  

4.7  Procedimiento de recolección de datos 

 En cuanto a la recopilación de la información se ejecutó las siguientes acciones: 

• Se solicitó la autorización correspondiente a la Escuela Profesional de 

enfermería. 

• Se solicitó autorización a la escuela de enfermería de la Universidad 

Científica del Sur; para poder tener acceso a los estudiantes. 

• Se contactó a los estudiantes por medio de un correo o a través de su 

número de celular, se explicó a los estudiantes, de manera general, en 

que consiste su participación en este estudio de investigación. 
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• Se presentó de la siguiente manera: Tenga usted un cordial saludo, 

somos los estudiantes Kelly Del Pilar y Andrés Tamara responsables de 

dicho proyecto de investigación titulado “Calidad del sueño en estudiantes 

de enfermería de la Universidad Científica del Sur.”, cuyo propósito es 

poder determinar si la calidad del sueño de los estudiantes de la carrera 

de enfermería de la Universidad Científica del Sur es mala. 

• Se envió el consentimiento informado en formato PDF a cada estudiante 

para que lean y tengan la información más detallada de lo explicado 

previamente. 

• Seguido se explicó a los estudiantes sobre el instrumento de estudio con 

la finalidad de que los estudiantes tengan conocimiento sobre ello, 

además se les expreso con todo respecto al cuestionario. 

• Se explicó que el cuestionario era de opción múltiple de acuerdo con cada 

pregunta el estudiante de enfermería tuvo que seleccionar solo una 

respuesta de acuerdo con su realidad. 

• Luego se envió un enlace por medio de correo electrónico o por medio de 

su número celular (WhatsApp) el cual los llevó a la encuesta en donde los 

estudiantes obligatoriamente tuvieron que marcar Sí o No las preguntas 

acerca del consentimiento informado los cuales son: ¿Ha leído el 

consentimiento informado enviado? y ¿Usted acepta participar de la 

investigación? 

• Se ingresó a determinadas aulas de determinados cursos de algunos 

ciclos de los que no se pudo obtener la información a través de los medios 

anteriores. 
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4.8  Análisis de los datos 

Para realizar el análisis de los datos del estudio, se utilizó la estadística 

descriptiva, ya que su uso proporciona ayuda para la recopilación, interpretación 

y procesamiento de datos (78). En la presente investigación se aplicaron 

medidas de tendencia central que permite interpretar o resumir los datos 

obtenidos. Se usó la distribución de frecuencia, ya que es un instrumento que 

permite realizar una reorganización y ordenamiento de los datos recogidos, 

además aporta la información necesaria para hacer representaciones gráficas, y 

hacer cálculos estadísticos (79). 

4.9  Aspectos éticos   

Este estudio fue evaluado por el comité de ética de la Universidad Científica del 

Sur la misma que fue aprobada con CONSTANCIA N° 160-CIEI-CIENTÍFICA-

202, de igual manera se aprobó el consentimiento informado (Anexo N⁰2) en el 

documento el participante confirmó su participación en dicho estudio.  Por otra 

parte, este estudio se basó en la corriente del principalísimo, que se sustenta 

bajo un juicio que privilegia principios abstractos entre ellos tenemos a (80): 

Principio de Autonomía: se respetó la voluntad de todos los participantes tanto 

de los que estuvieron de acuerdo en conceder su consentimiento de participación 

en este estudio, así como el denegarse a otorgarlo. 

Principio de beneficencia: se explicó a los estudiantes el propósito que trae 

consigo dicha investigación el cual fue: se quiere determinar la calidad de sueño 

que presentan los participantes del estudio. Además, se mencionó que los 

resultados servirán para mejorar o implementar estrategias que ayuden al 

estudiante a contrarrestar los problemas que pueden desencadenar el no tener 

una buena calidad de sueño, a corto y largo plazo. 
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Principio de no maleficencia: se explicó a los estudiantes que durante su 

participación en el estudio no iban a estar bajo riesgos su salud e integridad ni 

de sus familiares.   

Principio de Justicia: se interactuó con todos los estudiantes por igual 

respondiendo sus dudas o inquietudes sobre el estudio. 

V. RESULTADOS 

Se realizó la encuesta a un total de 192 estudiantes de enfermería procedentes 

de la Universidad Científica del Sur de la carrera de enfermería, en primer lugar, 

se detallan los resultados sociodemográficos y posterior a ello datos de la 

variable calidad de sueño. 

En cuanto a las características sociodemográficas de los estudiantes de 

enfermería, las edades de 18 a 27 años fueron el 86,46%, la mayoría fue del 

sexo femenino con un 89,06%. Con respecto al estado civil el 90,62% son 

solteros/as o divorciados/as, el 87,5% no tienen hijos y el 12,5% tienen uno o 

más hijos. El 56,25% trabajan y de estos el 51,19% trabajan de manera 

dependiente. En cuanto al ingreso económico solo el 60,94% pertenece a la 

categoría E. Por otro lado, respecto al tipo de vivienda, solo el 79,69 tienen una 

vivienda de material noble; en cuanto al tipo de seguro de salud, el 77,6 tienen 

un tipo de seguro (privado o público). Por último, del primer ciclo(I) al quinto ciclo 

(V) representan el 79,17% y del sexto al décimo ciclo el 28,83%. 
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Tabla N°1. Características sociodemográficas de los estudiantes de 

enfermería de la Universidad Científica del Sur 

 
Variable frecuencia Porcentaje 

Edad 

18-27 166 86,46% 

28-37 23 11,98% 

38-47 3 1,56% 

Sexo 

Femenino 171 89,06% 

Masculino 21 10,94% 

Estado civil 

Soltero/a 173 90,10% 

Casado/a 5 2,60% 

Divorciado/a 1 0,52% 

Conviviente 13 6,77% 

Número de hijos 

Ningún hijo 168 87,50% 

1 hijo 17 8,85% 

2 hijos 6 3,13% 

3 a más hijos 1 0,52% 

Situación laboral 

No trabaja 108 56,25% 

Trabaja 84 43,75% 

Trabajan D/I 

Dependiente 43 51,19% 

Independiente 41 48,81% 

Ingreso económico 

Clase A 3 1,56% 

Clase B 4 2,08% 

 Clase C 17 8,85% 

Clase D 51 26,56% 

Clase E 117 60,94% 

Tipo de vivienda 

Material noble 153 79,69% 

Prefabricado 39 20,31% 

Tipo de seguro de salud 

Publico 120 62,50% 

Privado 29 15,10% 

Ninguno 43 22,40% 

Ciclo 

I-V 152 79,17% 

VI-X 40 20,83% 
Fuente: Elaboración propia  
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Posterior a ello en la tabla N⁰2 en cuanto a: Calidad de sueño se muestra los 

diferentes componentes de la escala de Pittsburgh. En calidad subjetiva de 

sueño podemos observar que un 56% (108) consideraban que tenían una calidad 

de sueño inadecuada. Por otra parte, en lo que respecta a: Latencia de sueño, 

lapso en donde el individuo se prepara a fin de dormir, hasta permanecer 

dormido. Se encontró que el 33% (63) de los estudiantes tardan de 31 a 60 min 

en dormirse y un 14% (27) de los estudiantes demoran más de 60 min en 

quedarse dormidos. Respecto a: Duración del sueño, se halló un 70,84% (93) de 

los estudiantes duermen entre 6 a 7 horas, 8,33% (16) duermen solo 5 horas e 

incluso menos.  

La eficiencia habitual del sueño hace referencia al tiempo de horas que 

permanece la   persona en la cama. Esta dimensión se encontró un 77,6% (149) 

de estudiantes tiene una eficiencia habitual por encima de 85% y un 3,6% (7) 

que presentaron una eficiencia por debajo de 65%. 

Por otra parte, en la dimensión de perturbaciones del sueño, hace referencia a 

los despertares o a las interrupciones que se dan por las noches, se encontró 

que el 67,1% (129) presentaron alteraciones de sueño menos de una vez o 

ninguno a la semana o durante el último mes, seguido de un 1,6% (3) que 

refirieron tres o más veces a la semana. 

Para la dimensión sobre el uso de medicación para dormir, se encontró que el 

84% (162) de los encuestados refirió no haber tomado medicamentos para 

dormir y solo el 2% (3) refirió haber tomado medicamentos. 

El componente de disfunción diurna hace indicación al agotamiento que 

manifiesta la persona para hacer cualquier actividad. Esta dimensión se encontró 
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que el 48% (93) de los encuestados presentaban sueño o agotamiento una o dos 

veces a la semana, y un 6% (11) no presentaron ningún agotamiento para 

realizar sus actividades. Por último, si duerme con o sin alguien, se halló que el 

58,33% (112) de los estudiantes duermen solo y el 12,5% (24) duermen con 

alguien en la habitación. 

Tabla N◦2: Componentes de El Índice de Calidad de sueño de Pittsburgh de 

los estudiantes de enfermería de la Universidad Científica del Sur. 

 

Puntaje Frecuencia Porcentaje 

CALIDAD SUBJETIVA DE SUEÑO 

Muy buena 29 15% 

Bastante buena 55 29% 

Bastante mala 85 44% 

Muy mala 23 12% 

LATENCIA DE SUEÑO 

≤ 15 min. 40 21% 

16-30 min. 62 32% 

31- 60 min. 63 33% 

≥ 60 min. 27 14% 

DURACION DEL SUEÑO 

Más de 7 horas 43 22,40% 

Entre 6 y 7 horas 93 48,44% 

Entre 5 y 6 horas 40 20,83% 

Menos de 5 horas 16 8,33% 

EFICIENCIA DEL SUEÑO 

>85% 149 77,6% 

75-84% 23 12,0% 

65-74% 13 6,8% 

<65% 7 3,6% 

PERTURBACIONES DEL SUEÑO 

Ninguna vez en el último 
mes 

7 3,6% 

Menos de una vez a la 
semana 

122 63,5% 

Una o dos veces a la 
semana 

60 31,3% 

Tres o más veces a la 
semana 

3 1,6% 
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USO DE MEDICACION PARA DORMIR 

Ninguna vez en el último 
mes 

162 84% 

Menos de una vez a la 
semana 

12 6% 

Una o dos veces a la 
semana 

13 7% 

Tres o más veces a la 
semana 

5 3% 

DISFUNCION DIURNA 

Ninguna vez en el último 
mes 

11 6% 

Menos de una vez a la 
semana 

61 32% 

Una o dos veces a la 
semana 

93 48% 

Tres o más veces a la 
semana 

27 14% 

DUERME CON/SIN ALGUIEN 

Con alguien en la habitación 24 12,50% 

En la misma cama 30 15,63% 

En la misma habitación, 
pero en otra cama 

26 
13,54% 

Solo 112 58,33% 
Fuente: Elaboración propia  

 

Como se puede observar en la tabla N⁰3 con respecto a la puntuación final del 

Índice de Cálida de Sueño, donde se evidencia que un 47,4% (91) del total de 

los encuestados merecen atención y tratamiento. Así mismo, se refleja que el 

32,3% (62) merece atención médica, seguido de un 17,2% (33) de sin problemas 

de sueño, y por último solo un 3,1% tiene problemas de sueño grave.                    

Tabla N◦3: Puntuación final del Índice de Calidad de sueño de Pittsburgh 

de los estudiantes de enfermería de la Universidad Científica del Sur. 

Puntuación final del índice de calidad de sueño de los estudiantes  

Puntaje N⁰ % 

Sin problemas de sueño 33 17,2% 
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Fuente: Elaboración propia 

 

 

VI. DISCUSIÓN 

La presente investigación tuvo como objetivo principal determinar la calidad de 

sueño de los estudiantes de la carrera de enfermería de la Universidad Científica 

del Sur. De acuerdo a la puntuación global, se encontró que un 47,4% de la 

población encuestada merecen atención y tratamiento, además, un 32,3% 

merece atención médica y solamente el 17,2% no presenta problemas para 

conciliar el sueño lo cual podría deberse a que la mayoría de los estudiantes 

realizan actividades tanto académicas, como laborales a esto se suma también 

el aumento del uso de las redes sociales, y el internet   más aun en tiempos de 

pandemia, lo cual trae consecuencias negativas afectando el rendimiento 

académico y una calidad mala de sueño en la mayoría de la población estudiada 

como se señala en algunos estudios (4,5,6,8,9,10).   

Los resultados del estudio concuerdan con el trabajo de Peña, Priego, Rendón, 

Martínez y García (81) en cuanto a la primera dimensión  del Índice de Calidad 

de sueño  denominada “Calidad subjetiva de sueño”, hallaron que el   61,53% 

manifestaron tener una calidad de sueño inadecuada y el resultado del presente 

estudio mostró que un poco más del 50%  de los encuestados, señaló tener una 

calidad de sueño “bastante mala” o “muy mala” al igual que Corredor y Polania 

Merece atención medica 62 32,3% 

Merece atención y 

tratamiento medico 

91 47,4% 

Problema de sueño grave 6 3,1% 
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(82) mencionan que los participantes de su estudio refieren, en mayor medida, 

no tener una calidad de sueño buena o muy buena.  

Por el contrario, el estudio de Satizabal y Marin (83), mostraron que sus 

encuestados afirmaron tener calidad de sueño “buena” o “bastante buena” y de 

igual manera, Bugueño et al (84), cuya población estuvo dividida en estudiantes 

de turno mañana y tarde de los cuales el de turno mañana tuvo mayor porcentaje 

en cuanto al primer componente (calidad subjetiva de sueño) y de manera 

análoga los resultados de Palazón y Sánchez (85).  

Por otro lado, el componente “Latencia de sueño” el resultado encontrado fue 

que el 53% demora menos de 30 minutos para poder conciliar el sueño y 

evidenciado también por Satizabal y Marín (83), un resultado similar en su 

población al igual que, Bugueño et al. (84) y Palazón y Sánchez (85). Además, 

el estudio de López, Oyanedel y Rivera (86), mostró que el 75,6% demoran 

menos de 31 minutos en dormirse y puede deberse a que la mayoría de los 

estudiantes realizan actividades no conciliadoras como: el uso de celular y ver 

televisión por las noches. 

Con respecto a “Duración de sueño” en el presente trabajo se reveló que el 

70.84% duerme entre 6 a 7 horas e incluso más de igual manera Palazón y 

Sánchez (85) a través de su investigación demostraron resultados positivos, ya 

que evidenciaron que su población durmió más de 6 horas. Además, Peltzer (87) 

halló que los estudiantes dormían entre 7 a 8 horas. Bugueño et al. (84) mostró 

que el 87,1% duermen más de 7 horas (la población que estudia en turno tarde). 

Sin embargo, la población y turno mañana no evidencio dormir esas horas casi 

de la misma forma de la población Corredor y Polania (82) y esto puede ser 
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posible, ya que la mayoría son estudiantes que no trabajan o no tienen otra 

responsabilidad que no sea académica.  

En cuanto a eficiencia habitual del sueño, se halló que un 77,6% de la población 

tenía más de 85% eficiencia siendo un resultado positivo al igual que lo muestran 

López, Oyanedel y Rivera (86) donde hallaron que el 96,4% presenta una 

eficiencia mayor o igual a 85%. La posible explicación de tal resultado positivo 

puede deberse a baja o nula existencia de algún factor que dificulte dormir sin 

interrupción o que no tenga una aparición constante. 

Otra dimensión es “Perturbaciones del sueño” el cual se halló con un porcentaje 

de 67,1% de aquellos que refieren tener este problema menos de una vez a la 

semana o no tener ninguno durante el último mes al igual que Corredor y Polania 

(82) encontraron que más del 60% tiene uno o menos alteraciones del sueño a 

la semana o ninguno en el mes. Por el contrario, Bornhausen, Giarchini y Lara 

(88) encontraron que más de la mitad de la población presenta desordenes de 

sueño entre uno, dos veces o tres veces a la semana. Existe una lista amplia de 

perturbaciones que son frecuentes y que como mínimo afecta 1 vez a la semana, 

pero en la actualidad y situación climática lo más posible es que sea el calor en 

el dormitorio. 

Por otra parte, respecto al uso de mediación para dormir, se encontró que más 

del 80% no usa mediación para dormir al igual en el resultado de otro estudio 

que halló solo el 5,9% refirieron haber hecho uso de medicamentos una vez a la 

semana como minino (89). Del mismo modo de Palazón y Sánchez (85) que 

encontraron un 10,7% tomaban. Además, Satizabal y Marín (83), que mostraron 

que menos de un 5% usaba algún tipo de medicamento hipnótico lo que significa 

que en su mayoría las personas no hacen uso de drogas para poder descansar; 
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lo que significaría que la mayoría no tienen algún problema que les dificulte 

dormir y muy posible sea porque la mayor proporción de estudiantes son 

jóvenes.  

Respecto al último componente “disfunción diurna” se encontró un 52% que tuvo 

una o más dificultades para poder realizar sus actividades a la semana. De igual 

manera, Bugueño et al. (84) evidencio que más del 70% tuvieron ese 

componente comprometido cabe mencionar que no hubo mucha diferencia entre 

los estudiantes de turno mañana; refieren que sufrían de somnolencia durante 

sus clases o al desarrollar sus tareas, también Palazón y Sánchez (85) coinciden 

con los resultados mencionados. Lo que significa que podría afectar 

significativamente el rendimiento académico y por tanto los resultados de las 

respectivas evaluaciones teórica-practica de los cursos. 

Por último, se encontró que un 82,8% de los encuestados tuvieron una 

inadecuada calidad de sueño, ya que solo un 17,2% en su puntuación final 

salieron sin problemas de sueño. Este resultado podría indicar que la mayoría 

de los estudiantes podrían tener dificultades en su vida diaria, es decir al realizar 

cualquier tipo de actividad y esto también implicaría a un posible error humano 

en aquellos que trabajan o realizan sus prácticas clínicas. 

Otros estudios han encontrado que la mala calidad de sueño es influenciada por 

el dolor de cabeza ansiedad, depresión, estrés y la adicción al teléfono (90-96). 

Al igual que esta investigación la mayoría de estos estudios han tenido mayor 

cantidad del sexo femenino en su población (83,84,85,95).  

Los resultados de calidad subjetiva, duración de sueño y perturbaciones del 

sueño discrepa de otros autores y esto puede ser porque las investigaciones han 
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tomado la población sin considerar su situación laboral o por el contrario solo 

han tomado su situación laboral, sin embargo, puede ser también por algún 

motivo que no se ha investigado, como la distribución de su tiempo en 

actividades extracurriculares, el tiempo en los celulares u otros motivos 

personales. 

Las limitaciones o debilidades que se pudo observar en este estudio fue el no 

poder tener contacto con los estudiantes de la carrera de enfermería por la 

emergencia sanitaria que se está viviendo en la actualidad por la pandemia del 

COVID-19; muchos de los participantes tuvieron dificultades para realizar la 

encuesta, ya que el internet fue el medio principal por el cual se realizó la 

encuesta y no todos contaban con un buen servicio de internet o con los medios 

virtuales, lo que puede ser observable  porque la cantidad de la muestra de inicio 

era mayor comparado con el ultimo. Asimismo, la falta de disponibilidad de 

algunos de los estudiantes de la muestra estudiada, debido al desinterés que 

evidenciaban, lo cual pudo ocasionar una resolución deficiente en la encuesta. 

Sin embargo, se puede considerar que dicho estudio presenta fortalezas, ya que 

el planteamiento está basado en una minuciosa indagación bibliográfica, así 

mismo el instrumento cumple con la correcta validez, además se ejecutaron 

todas las intervenciones y protocolos al momento de la recolección de los datos.  

Por otro lado, en cuanto a la metodología se puede decir que la muestra fue la 

adecuada ya que se consideró un porcentaje estadísticamente representativo de 

estudiantes, que permitió garantizar la confiabilidad de la información obtenida 

en este estudio. 
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VII. CONCLUSIONES 

Ante los hallazgos encontrados en la presente investigación podemos concluir lo 

siguiente. 

➢ Se concluye que la mayoría de los estudiantes de encuestados tuvieron 

una mala calidad de sueño.  

➢ Con respecto a las características sociodemográficas, la edad de la 

mayoría de los estudiantes fue entre 18 y 27 años y el predominio fue del 

sexo femenino; la mayor parte fueron solteros/as y sin hijos. En cuanto al 

ingreso económico, la mayoría pertenece a la clasificación E y cuentan 

con seguro. Por último, la mayor proporción de estudiantes pertenecen 

del primer hasta el quinto ciclo de los encuestados.  

➢ En la dimensión calidad subjetiva de sueño, más de la mitad lo clasifica 

como bastante mala o muy mala. 

➢ La mayoría de los estudiantes duermen más de 6 horas al día. 

➢ En cuanto a la eficiencia de sueño, se pudo hallar que la mayor proporción 

de los estudiantes tuvieron una buena eficiencia (>65%). 

➢ Se encontró que la mayoría de los estudiantes tuvieron al menos una vez 

por semana una interrupción nocturna.  

➢ Se evidenció que la mayoría de los estudiantes no hacen uso de 

medicación para dormir. 

➢ Por último, se encontró que una cantidad considerable de los estudiantes 

de enfermería tuvieron más de una vez disfunción nocturna. 
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VIII. RECOMENDACIONES 

Ante todo, las evidencias encontradas en la investigación podemos recomendar 

lo siguiente  

➢ Fomentar actividades que contribuyan a que los estudiantes puedan tener 

un sueño reparador conjunto con los responsables del Servicio 

Psicopedagógico (consejería y orientación psicológica) de la Universidad 

Científica del Sur. 

➢ Implementar en sus programaciones de actividades académicas las 

sesiones de promoción y/o prevención sobre la importancia de dormir 

debidamente y salud, de esta manera poder trabajar y dar a conocer la 

importancia de una buena calidad de sueño.  

➢ Evaluar periódicamente a cada estudiante aplicando el cuestionario que 

evalúa la calidad de sueño, y así tomar acciones a favor de los 

estudiantes.  

➢ Se recomienda realizar estudios de esta variable y población en otras 

universidades para que de esta manera se puede ampliar y generalizar 

los resultados de esta investigación, además se recomienda usar otra 

variable como el rendimiento académico como posible variable 

dependiente de la calidad de sueño de tal manera se pueda identificar 

alguna relación entre ambas variables. 
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ANEXO 1 

MATRIZ DE CONSISTENCIA 

Título del Proyecto de Tesis Calidad del sueño en estudiantes de enfermería de la Universidad Científica del Sur. 

 
         

Autor (es) 
Berru Chinchay Kelly Del Pilar. 
Tamara Ortiz Andrés Rodrigo. 

 

 

        
 

Pregunta de investigación Variable(s) Objetivo General Hipótesis  

¿Cuál es la calidad del 

sueño que tienen los 

estudiantes de la carrera de 

enfermería de la 

Universidad Científica del 

Sur?  

Calidad del sueño.  

Determinar la calidad de sueño 

de los estudiantes de la carrera 

de enfermería de la Universidad 

Científica del Sur, 2020. 

  El presente estudio solo cuenta 

con una variable 

 

 

 

Objetivos Específicos  

    

●Caracterizar socio-

demográficamente a los 
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estudiantes de enfermería de la 

Universidad Científica del Sur. 

● Identificar la calidad de sueño 

subjetiva y duración de sueño de 

los estudiantes de enfermería de 

la Universidad Científica del Sur. 

● Identificar la latencia de sueño 

y la disfunción diurna de los 

estudiantes de enfermería de la 

Universidad Científica del Sur. 

● Identificar las alteraciones de 

sueño y disfunción diurna de los 

estudiantes de enfermería de la 

Universidad Científica del Sur. 

● Identificar el uso de 

medicamentos para dormir de los 

estudiantes de enfermería de la 

Universidad Científica del Sur. 
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Tipo de 

Investigació

n 

Nivel de 

Investigación 

Diseño de 

Investigació

n 

Población Muestra 
Técnica de 

Muestreo 

Técnica de 

Recolección de 

Datos 

Instrumento de 

Recolección de 

Datos 

 

Investigación 

Aplicada  

  Investigación 

Descriptiva 

Investigación 

no 

experimental 

de corte 

trasversal    

Estudiantes 

de 

enfermería    

  Total, de la 

población 

matriculados 

en el semestre 

académico 

2021-I de la 

escuela de 

enfermería de 

la Universidad 

Científica del 

Sur. 

No 

probabilístico 

por 

conveniencia.  La encuesta. 

Índice de 

Calidad de 

Pittsburgh.  
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                                               ANEXO 2:  OPERACIONALIZACIÓN DE LAS VARIABLES 

 

Variable Tipo Dimensión Indicador(es) Ítems Nivel de 

medición 

Valor Final 

Calidad de 

sueño 
Cualitativo 

Calidad 

subjetiva de 

sueño 

Valorar en 

conjunto la 

calidad 

• ¿Cómo 

valoraría, en 

conjunto, la 

calidad de 

sueño? 

Ordinal Examinar la interrogante N° 6, y 

asignar la puntuación 

correspondiente: 

Muy buena: 0 

Bastante buena: 1 

Bastante mala: 2 

Muy Mala: 3 

Latencia de 

sueño 

 

Tiempo que 

tarda en dormir 

normalmente 

por las noches 

 

Veces que 

tiene 

problemas 

para dormir 

• ¿Cuánto tiempo 

habrá tardado 

en dormirse, 

normalmente, 

las noches del 

último mes? 

• Cuántas veces 

ha tenido 

problemas para 

Ordinal 1.Examinar la interrogante N° 2, y 

asignar la puntuación 

correspondiente: 

< ó = a 15 min: 0 

16-30 minutos: 1  

31-60 minutos: 2 

> 60 minutos: 3 
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dormir a causa 

de: 

a) No poder 

conciliar el 

sueño en la 

primeria media 

hora 

b) Despertarse 

durante la 

noche o de 

madrugada 

c) Tener que 

levantarse para 

ir al servicio 

d) No respirar 

bien  

e) Toser o 

roncar 

ruidosamente 

f) Sentir frio 

2.Examinar la interrogante N° 5, y 

asignar la puntuación 

correspondiente: 

Ninguna vez en el último mes: 0 

Menos de una vez a la semana: 1 

Una o dos veces a la semana: 

 

 2 

Tres o más veces a la semana: 3 

 

3.Sumar la puntuación de las 

preguntas anteriores (2 y 5) 

 

4.Asignar la puntuación del 

componente 2: 

0: 0 

1-2: 1 

3-4: 2 

5-6: 3 
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g) Sentir 

demasiado calor 

h) Tener 

pesadilla 

i) Sufrir dolores 

j) Otras razones 

Duración del 

sueño 

 

Calcular horas 

dormidas 

• ¿Cuántas horas 

calcula que 

habrá dormido 

verdaderamente 

cada noche? 

Ordinal 1.Examinar la interrogante N° 4, y 

asignar la puntuación que 

corresponde: 

 

>7 horas: 0 

6-7 horas: 1 

5-6 horas: 2 

<5 horas: 3 

Eficiencia de 

sueño habitual 

 

Hora de 

levantarse en 

la mañana 

 

 

 

• ¿a qué hora se 

ha levantado 

habitualmente 

por la mañana? 

• ¿Cuál ha sido, 

normalmente, 

Ordinal 1. Escribir la cantidad de horas 

dormidas. 

 

2. Calcular el número de horas 

permanecidas en cama. 
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Hora de 

acostarse 

su hora de 

acostarse? 

-Hora de levantarse (pregunta 

n°3) 

-Hora de acostarse (pregunta 

n°1) 

-Número de horas permanecidas 

en cama 

 

3.Calcular la eficiencia habitual 

de sueño como se evidencia: 

(Número de horas 

dormidas/número de horas 

permanecidas en cama) x100= 

eficiencia habitual de sueño (%). 

 

4.Asignar la calificación del 

componente 4 como sigue: 

>85%: 0 

75-84%: 1 

65-74%: 2 

<65%: 3 
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Perturbaciones 

del sueño 

 

Veces de 

problemas 

para dormir 

• Cuántas veces 

ha tenido 

problemas para 

dormir a causa 

de: 

b) Despertarse 

durante la 

noche o de 

madrugada 

c)Tener que 

levantarse para 

ir al servicio 

d)No respirar 

bien  

e) Toser o 

roncar 

ruidosamente 

f) Sentir frio 

g) Sentir 

demasiado calor 

Ordinal 1.Examinar las interrogantes del 

N°5b al 5j, y asignar calificaciones 

para cada pregunta cómo se 

evidencia:  

Ninguna vez en el último mes: 0 

Menos de una vez a la semana: 1 

Una o dos veces a la semana: 2 

Tres o más veces a la semana: 3 

 

2.Sumar las puntuaciones de las 

interrogantes 5b a 5j 

 

3.Asignar la calificación del 

componente 5 como sigue: 

0: 0 

1-9: 1 

10-18: 2 

19-27: 3 

 

 



 

70 

h) Tener 

pesadilla 

i) Sufrir dolores 

j) Otras razones 

 

Uso de 

medicación 

para dormir 

 

Veces de 

haber tomado 

medicina 

• ¿Cuántas veces 

habrá tomado 

medicina para 

dormir? 

Ordinal 1.Examinar la interrogante N°8 y 

asignar la puntuación como se 

evidencia. 

Ninguna vez en el último mes: 0 

Menos de una vez a la semana: 1 

Una o dos veces a la semana: 2 

Tres o más veces a la semana: 3 

 

Disfunción 

diurna 

 

Veces de 

haber sentido 

somnolencia 

durante la 

comida y 

actividades 

 

 

• ¿Cuántas veces 

ha sentido 

somnolencia 

mientras comía, 

o desarrollaba 

alguna otra 

actividad? 

Ordinal 1.Examinar la interrogante N°8 y 

asignar la puntuación como se 

evidencia. 

Ninguna vez en el último mes: 0 

Menos de una vez a la semana: 1 

Una o dos veces a la semana: 2 

Tres o más veces a la semana: 3 
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Mantenerse 

despierto 

durante 

actividades 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Problema para 

mantenerse 

animado al 

realizar alguna 

actividad 

 

• ¿Ha 

representado 

para usted 

mucho 

problema el 

“mantenerse 

despierto(a)” 

cuando 

conducía, comía 

o desarrollaba 

alguna otra 

actividad? 

• ¿Qué tanto 

problema ha 

tenido para 

mantenerse 

animado (a) o 

entusiasmado 

(a) al llevar a 

2.Examinar la interrogante N°9 y 

asignar la puntuación como se 

evidencia. 

Ningún problema: 0 

Solo un leve problema: 1 

Un problema: 2 

Un grave problema: 3 

3.Sumar puntuaciones de las 

interrogantes N°8 y N°9: 

 

4. Asignar las puntuaciones del 

componente 7 como sigue: 

0: 0 

1-2: 1 

3-4: 2 

5-6: 3 
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cabo sus tareas 

o actividades? 

Edad 
Cuantitativo 

- Discreto 

  Número de años 

cumplidos. 

De razón  

Sexo Cualitativo 
  M= sexo masculino. 

F= sexo femenino. 

Nominal  

Estado 

civil 
Cualitativo 

  Soltero.  

Casado. 

Divorciado. 

Conviviente. 

Nominal  

 

Número 

de hijos 

Cuantitativo 

- 

Discreto 

  No tiene 

Uno 

Dos 

Tres a mas  

De razón  

Situación 

laboral 
Cualitativo 

  No trabaja. 

Trabaja dependiente. 

Trabaja independiente. 

 

Nominal - 
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Ciclo 

Cuantitativo 

– 

Discreto 

  Primero.  

Segundo. 

Tercero. 

Cuarto. 

Quinto. 

Sexto. 

Octavo.  

Noveno. 

Decimo. 

De razón  

Tipo de 

vivienda 
Cualitativo 

  Material noble 

Prefabricada  

 

Nominal  



 

74 

Ingreso 

económico 
Cuantitativo 

  Categoría A 

Categoría B 

Categoría C 

Categoría D 

Categoría E 

De 

Razón 

 

Tipo de 

seguro 

 

Cualitativo  

 

  Publico  

Privado  

Ninguno  

 

Nominal  
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ANEXO 3 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 
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ANEXO 4 

INSTRUMENTO: ÍNDICE DE CALIDAD DE SUEÑO DE PITTSBURGH 

Estimados alumnos (as) 

Tenga usted un cordial saludo, Somos Kelly Berru Chinchay y Andrés Tamara 

Ortiz estudiantes de enfermería, el presente cuestionario tiene como propósito 

de recolectar datos acerca de la calidad de sueño en estudiantes de enfermería, 

para ello debe elegir una alternativa propuesta que considere que se ajuste a su 

realidad. Seguido, marque el casillero o digite según usted crea correspondiente. 

Por favor conteste todas las preguntas. 

SEXO: ………. EDAD: ……… CICLO: ……ESTADO CIVIL ……………. 

NUMERO DE HIJOS …………OCUPACION ……… SITUACION LABORAL…. 

INGRESO ECONOMICO: ...     TIPO DE VIVIENDA:    TIPO DE SEGURO: 

 A continuación, unas breves preguntas de como a dormido durante este 

último mes. 

1.En las últimas semanas, normalmente ¿cuál ha sido su hora de irse a costar? 

(utilice sistema de 24 horas) 

Escriba la hora habitual en que se acuesta: /____/____/ 

2. En las últimas 4 semanas, normalmente ¿cuánto tiempo habrá tardado en 

dormirse (conciliar el sueño) en las noches? 

 

3. En las últimas 4 semanas, habitualmente ¿a qué hora se levanta de la cama 

por la mañana y no ha vuelto a dormir? 

Escriba la hora de levantarse: /____/____/ 

4. En las últimas 4 semanas, en promedio, ¿cuántas horas efectivas ha dormido 

por noche? 

Menos de 15 min. Entre16 -60 min. Entre 31-60 min. Mas de 60min. 
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Escriba la hora que crea que durmió: /____/____/ 

 

5. En las últimas 4 semanas, ¿Cuántas veces ha tenido problemas para dormir 

a causa de: (marque con una "X") 

 Ninguna 

vez en 

las 

últimas 4 

semanas  

Menos 

de una 

vez a la 

semana  

Uno o dos 

veces a la 

semana  

Tres o 

más veces 

a la 

semana  

a) ¿No poder quedarme dormido(a) en la 

primera media hora? 

    

b) ¿Despertarse durante la noche o la 

madrugada? 

    

c) ¿Tener que levantarse temprano para 

ir SS. HH.?? 

    

d) ¿No poder respirar bien?     

e) ¿Toser o roncar ruidosamente?     

f) ¿Sentir frío?     

g) ¿Sentir demasiado calor?     

h) ¿Tener pesadillas o “malos sueños”?     

i) ¿Sufrir dolores?     

j) Otras razones ……     

 

6. Durante el último mes ¿cómo valorarías en conjunto, la calidad de sueño 

Muy buena   

Bastante Buena   

Bastante mala   

Muy mala   
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7. Durante el último mes, ¿cuántas veces habrá tomado medicinas (por su propia 

cuenta o recetadas por el medico) para dormir  

 

  

Ninguna vez en el último mes  

Menos de una semana   

Una o dos veces a la semana   

Tres o más veces a la semana   

 

8. Durante el último mes, ¿cuántas veces ha sentido somnolencia (mucho sueño) 

mientras estudiaba, comía o desarrollaba alguna otra actividad? 

Ninguna vez en el último mes  

Menos de una semana  

Una o dos veces a la semana  

Tres o más veces a la semana  

 

  9.  Durante el último mes, ¿ha representado para usted mucho problema el 

tener ánimos para realizar actividades diarias? 

Ningún problema  

Solo un leve problema  

Un problema  

Un grave problema  

 

10. ¿Duerme usted solo o acompañado? 

solo  

Con alguien en la habitación  

En la misma habitación, pero en otra cama   

En la misma cama  
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ANEXO 5 

CALIFICACIÓN DEL ÍNDICE DE CALIDAD DE SUEÑO DE CADA 

ESTUDIANTE BAJO SUS 7 COMPONENTES 

Dimensión 1: Calidad subjetiva de sueño.  

Verifique la interrogante N º6 e indique el valor. 

Respuesta:              valor  

Muy buena                 0 

Bastante buena         1 

Bastante mala           2 

Muy mala                  3              

                                               Calificación de la dimensión Nº 1: _______ 

Dimensión 2: Latencia de Sueño. 

1. Verifique la interrogante N ⁰2 e indique el valor. 

Respuesta:           valor  

 ≤ 15 minutos              0 

16-30 minutos             1 

31- 60 minutos            2 

≥ 60 minutos               3                                       

                                                    Calificación interrogante N⁰2: ______ 

2. Verifique la interrogante N ⁰5 e indique el valor. 

  Respuesta:                                       valor  

Ninguna vez en el último mes                    0 

Menos de una vez a la semana                 1 

Una o dos veces a la semana                    2 

Tres o más veces a la semana                  3 
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                                                    Calificación interrogante 5a: _______ 

 

3. Sume la interrogante Nº2 y Nº5 

 

                                                    Suma de la interrogante 2 y 5a: _______ 

 

 

4. Asigne la puntuación al ítem 2 como se describe a continuación: 

Suma de la interrogante Nº2y 5a: valor  

0              0 

1-2          1 

3-4          2 

5-6          3                                        Calificación de la dimensión Nº 2: _______ 

 

Dimensión 3: Duración del Sueño 

Verifique la interrogante Nº4 e indique el valor: 

Respuesta:                 valor  

Más de 7 horas                 0 

Entre 6 y 7 horas               1 

Entre 5 y 6 horas               2 

Menos de 5 horas              3 

                                                         Calificación de la dimensión Nº 3: _____ 

 

Dimensión 4: Eficiencia habitual de Sueño 
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1. Escriba el número de horas dormidas (interrogante nº4) _____ 

 

2. Calcular el número de horas que permanece en cama: 

a. Hora de levantarse (interrogante n⁰3): ____  

b. Hora de acostarse (interrogante n⁰1): ____ 

Hora de levantarse -- Hora de acostarse: _____ Número de horas que 

permanece en la cama 

3. Calcular la eficiencia habitual de Sueño como sigue: 

(Número de horas dormidas/Número de horas que permaneces en la cama) x 

100= Eficiencia Habitual de Sueno (%) 

(_____/_____) x 100 = _____% 

4. coloque la puntuación al Ítem 4: 

Eficiencia habitual del sueño (%):      valor: 

>85%                                                    0 

75-84%                                                1 

65-74%                                                2 

<65%                                                   3 

                                                   Calificación de la dimensión Nº 4: _______ 

 

 

  

Dimensión 5: Perturbaciones del sueño 

1. Verifique la interrogante nº5 b hasta la j e indique el valor para cada 

interrogante. 

Respuesta:                                      valor  
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Ninguna vez en el último mes               0 

Menos de una vez a la semana             1 

Una o dos veces a la semana                2 

Tres o más veces a la semana              3 

 

                                                   Puntuación 5b____ 

                                                   Puntuación 5c_____ 

                                                    Puntuación 5d_____ 

                                                    Puntuación 5e_____ 

                                                    Puntuación 5f_____ 

                                                    Puntuación 5g____ 

                                                    Puntuación 5h____ 

                                                    Puntuación 5i____ 

                                                    Puntuación 5j____ 

 

2. Sume las puntuaciones de las interrogantes Nº5B-J: 

Suma de las puntuaciones 5b-j: _______ 

3. coloque   el valor del ítem 5: 

Respuesta:               valor  

0                                  0 

1-9                               1 

10-18                           2 

19-27                           3 

                                                           Calificación de la dimensión Nº 5: _____ 
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Dimensión 6: Uso medicación para dormir 

Verifique la interrogante nº7 e indique la puntuación o el valor   

Respuesta:                                                          valor  

Ninguna vez en el último mes                                   0 

Menos de una vez a la semana                                 1 

Una o dos veces a la semana                                    2 

Tres o más veces a la semana                                  3 

                                                            Calificación de la dimensión Nº 6: ____ 

 

Dimensión 7: Disfunción diurna. 

1.Verifique la interrogante nº8 e indique el valor: 

Respuesta:                                                                valor: 

Ninguna vez en el último mes                                        0 

Menos de una vez a la semana                                     1 

Una o dos veces a la semana                                        2 

Tres o más veces a la semana                                       3 

                                                                 Calificación interrogante 8: ___ 

2. Verifica la interrogante Nº9 e indique el valor: 

Respuesta:                                                        valor: 

Ningún problema                                                   0 

Solo un leve problema                                           1  

Un problema                                                          2 

Un grave problema                                                3 
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                                                                   Calificación interrogante 9: ___ 

 

3. Sume la interrogante Nº8 y la Nº9 

                                                                     

                                                                 Suma interrogante 8 y 9: ___ 

 

4. indique el valor del ítem 7: 

Suma de la interrogante 8 y 9: valor  

0                               0 

1-2                            1 

3-4                            2 

5-6                           3 

                                                              Calificación de la dimensión Nº 7:  _    

Sume la puntuación de los 7 ítems.     

Calificación ICSP Total: __________ 

Calificación menor de 5 Sin problemas de sueño. 

Calificación de 5 a 7 Merece atención médica.  

Calificación de 8 a 15  Merece atención y tratamiento. 

Calificación de 16 a mas Problema de sueño grave. 

Fuente: Ancco P. “calidad de sueño y rendimiento académico en los estudiantes de la clínica 

odontológica de la escuela profesional de odontología de la UNA PUNO -2018. 
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ANEXO 6 

CONSTANCIA DE COMITÉ DE ETICA 
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ANEXO 7 

RESOLUCIÓN DIRECTORAL 
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ANEXO 8 

DOCUMENTO DE APROBACIÓN DE EJECUCIÓN DE LA SEDE DE 

ESTUDIO 
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ANEXO 9 

REPORTE DE TURNITIN 

 

 

    


