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RESUMEN 

Introducción: El estilo de vida hace referencia a las 
actitudes, hábitos, estilos de afrontamiento, 
sexualidad, relaciones sociales y familiares, entre 
otros aspectos de la vida moderna, los cuales influyen 
directamente en el estado de salud, el cual se precisa 
como aquella condición de salud en un momento 
específico, considerando indicadores medibles. En 
las últimas décadas, ha aumentado el riesgo de 
factores adversos en la población universitaria, 
convirtiéndolos en un grupo vulnerable. Objetivo: 
Establecer la correlación entre el estilo de vida y 
percepción del estado de salud de un grupo de 
estudiantes en la Universidad de Colima en el 
semestre agosto 2023- enero 2024 para determinar 
en qué medida el estilo de vida se explica por la 
percepción del estado de salud. Métodos: Se realizó 
un estudio descriptivo correlacional y predictivo, 
utilizando un cuestionario en línea. Se aplicó la 
prueba auto administrada sobre estilos de vida 
FANTASTICO versión adaptada y validada para 
población mexicana con un Alpha de Cronbach de 
0,77 y se empleó la Encuesta General de Salud SF-
12 versión corta de la Encuesta general de salud SF-
36 de McHorney. Resultados: La regresión lineal 
indicó que tanto en hombres como mujeres el estilo 
de vida puede ser explicado por la percepción del 
estado de salud, se muestra diferencia significativa 

por carrera, además se reportan diferencias entre 
mujeres y hombres con respecto a las pruebas de 
correlación. Conclusiones: En línea con otros 
estudios, se observa que en la población universitaria 
el estilo de vida se explica por la percepción del 
estado de salud, siendo el sexo la variable más 
determinante.   

Palabras clave: estilo de vida, estado general de 
salud, salud mental, promoción de la salud, 
estudiantes universitarios. 

ABSTRACT 

Introduction: Lifestyle refers to attitudes, habits, 
coping styles, sexuality, social and family 
relationships, among other aspects of modern life, 
which directly influence health status, which is defined 
as the health condition at a specific time, considering 
measurable indicators. In recent decades, the risk of 
adverse factors in the university population has 
increased, making them a vulnerable group. 
Objective: To establish the correlation between 
lifestyle and perception of health status of a group of 
students at the University of Colima in the August 
2023-January 2024 semester to determine to what 
extent lifestyle is explained by the perception of health 
status. Methods: A descriptive correlational and 
predictive study was carried out, using an online 
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questionnaire. The self-administered lifestyle test 
FANTASTICO version adapted and validated for the 
Mexican population with a Cronbach's Alpha of 0,77 
and the SF-12 General Health Survey, short version 
of the SF-36 General Health Survey by McHorney, 
was used. Results: Linear regression indicated that 
lifestyle can be explained by perceived health status 
in both men and women. Significant differences are 
shown by major. Differences between women and 

men are reported with respect to correlation tests. 
Conclusion: In line with other studies, it is observed 
that in the university population lifestyle is explained 
by perceived health status, with sex being the most 
determining variable. 

Keywords: lifestyle, health status, mental health, 
health promotion, students. 

 

INTRODUCCIÓN 

La definición del estilo de vida ha sido precisada como 
la interacción entre condiciones de vida y patrones 
individuales de conducta, que integran además 
actitudes, hábitos, forma de enfrentar problemas, 
sexualidad, relaciones sociales y familiares (1, 2, 3) y 
el estado de salud como “la descripción de la salud de 
un individuo o población en un momento concreto en 
el tiempo, con referencia a indicadores específicos, 
tales como las características de una persona, 
población o entorno susceptible de medición y que 
puede utilizarse para describir uno o más aspectos de 
salud” (4).  

En las últimas décadas se ha demostrado que, el 
estilo de vida ha cambiado en la población general, y 
en las y los estudiantes universitarios (as) han 
aumentado los factores de riesgo lo que convierte a 
esta población vulnerable (5, 6, 7, 8). Para Montero et 
al (9) citados por García et al (10), existen etapas del 
desarrollo humano marcadas como vulnerables a 
determinados factores, tales como la adolescencia y 
la juventud, puesto que surgen modificaciones en los 
hábitos establecidos, impactando en los estilos de 
vida y, si se agrega el impacto positivo o negativo de 
los medios de comunicación y redes sociales al 
momento de la toma de decisiones con respecto al 
consumo de alimentos, esto podría conducir a la 
adquisición de trastornos alimenticios.  

Al respecto, el Centro Nacional de Equidad de Género 
y Salud Reproductiva de México desde el año 2004, 
reporta que el sobrepeso, obesidad, anorexia y 
bulimia son resultado de una alimentación no 
balanceada tal como lo refieren Montero et al (9) 
citados por García et al (10), siendo precisamente en 
la población juvenil donde se ha venido observando 
el aumento de estudios de investigación ocupados 
por identificar factores asociados al estilo de vida 
saludable (11).  

Específicamente en población universitaria, al 
ingresar se observa un cambio en las actitudes y en 
las rutinas, de forma que los hábitos y estilo de vida 
cambian de forma casi simultánea (12). Se ha 
reportado un bajo porcentaje de estudiantes que 
adoptan estilos de vida saludables en su vida 
cotidiana (13); mientras que el número de factores de 
riesgo aumentan, tales como fumar tabaco, beber 
alcohol, consumo de marihuana, inactividad física, 
inadecuadas prácticas dietéticas y de descanso, 

afectando su estado de salud actual y futuro (14, 
15). De esta manera resulta de interés e importancia 
la promoción de estilos de vida saludables, los cuales 
estén dirigidos hacia el logro de un mayor nivel de 
salud y bienestar (14). 

Diversos estudios han enfatizado en la necesidad de 
caracterizar a la población estudiantil (16, 17); sin 
embargo, al momento de realizarlo, algunas 
investigaciones se han centrado en la medición de las 
prácticas escolares y aspectos de tipo sociocultural y 
la motivación; por lo que sería pertinente contar con 
más elementos para caracterizar a una población, 
considerar variables tales como el estilo de vida y su 
percepción sobre su salud. Ahora bien, en la 
Universidad de Colima, en las Facultades de 
Enfermería, Medicina, Psicología y Trabajo social, 
según datos proporcionados por el Dr. Ceja 
(comunicación personal, 12 de agosto de 2016) existe 
la necesidad de conocer las características que posee 
el estudiantado, sobre todo de nuevo ingreso, de 
forma que sea un punto de partida para su monitoreo 
a lo largo de su estancia estudiantil. 

Junto con este argumento, existe la necesidad de 
identificar cómo viven los y las estudiantes, visualizar 
sus elecciones en relación con las conductas 
consideradas como saludables, explorar su estilo de 
vida en función a su alimentación, consumo de 
alcohol, tabaco, manejo del estrés, relaciones 
familiares y social, introspección, de manera que se 
pueda dar un diagnóstico de salud y de allí proponer 
estrategias que contribuyan a la mejora de los 
indicadores poco saludables. Además, que las 
carreras que se han elegido para el presente estudio 
representan a un grupo del sector salud y servicios de 
quienes en un futuro dependerá la promoción de 
estilos saludables y cuidado de las comunidades. De 
manera que, es deseable que incorporen y muestren 
tanto conocimientos como herramientas personales 
que después transmitirán en el proceso de atención 
generando cambios favorables en los grupos sociales 
con quienes interactúen profesionalmente. 

Para comprender mejor el contexto en el cual se van 
a desarrollar a corto plazo programas de intervención 
en salud del alumnado, la presente investigación 
surge como un estudio descriptivo predictivo que se 
propone desde la siguiente pregunta de investigación: 
¿Qué relación existe entre la percepción de salud y el 
estilo de vida del estudiantado de carreras de salud y 
servicios de la Universidad de Colima? En este 



León-Govea, Paulina / Enfermería Investiga Vol. 9 No. 4 2024 (Diciembre - Enero) 

 

 
6 

 

sentido, el objetivo del estudio es Establecer la 
correlación entre el estilo de vida y percepción del 
estado de salud de un grupo de estudiantes en la 
Universidad de Colima en el semestre agosto 2023- 
enero 2024 para determinar en qué medida el estilo 
de vida se explica por la percepción del estado de 
salud. La hipótesis que orienta el trabajo ha sido que 
el estudiantado presenta limitaciones en sus 
conductas de estilo de vida saludable y esto se refleja 
en su percepción del estado de salud, observándose 
diferencias significativas por carrera, semestre y 
sexo. 

MÉTODOS 

Para identificar la relación de las principales variables 
en el estudiantado participante, se desarrolló un 
estudio transversal descriptivo, correlacional y 
predictivo (18). Para ello, se transcribieron los 
instrumentos de evaluación validados usando la 
plataforma digital Google Forms, donde participaron 
de manera voluntaria estudiantes de Enfermería, 
Médico cirujano y partero, Nutrición, Psicología y 
Trabajo social. A través de un muestreo no 
probabilístico intencional, se tomaron como criterios 
de inclusión los siguientes: a) responder a más del 
80% del cuestionario, b) ser estudiante activo de 
alguna de las carreras seleccionadas para el estudio, 
c) aceptar el consentimiento informado. De igual 
modo, como criterios de exclusión se consideró los 
aspectos de: a) ser mayor de 30 años y b) uso de 
medicamentos psiquiátricos.   

La muestra estuvo compuesta por 602 estudiantes 
universitarios, cuya distribución por carrera quedó 
repartida de la siguiente forma: enfermería 25,1%; 
médicos cirujanos y parteros 31,2%, nutrición 15,9%, 
psicología 20,8% y trabajo social 7,0%. La edad 
media fue de 19,99 (DT= 1,83) con edades entre los 
18 y 30 años, donde 468 fueron mujeres (77,7%), 133 
hombres (22,1%) y el 0,2% prefirieron no decirlo. 
Respecto al estado civil, el 98,7% se encuentra 
soltero(a), el 83,3% proceden de bachilleratos 
pertenecientes a la Universidad de Colima y el 27,1% 
trabaja actualmente.  

Para el Estilo de vida: Se utilizó la prueba auto 
administrada sobre estilos de vida FANTASTICO (19) 
en su versión adaptada y validada en población 
mexicana con un Alpha de Cronbach de 0,77 (20, 21, 
22). Consta de 30 ítems con opciones de respuesta 
de 0= casi nunca, 1= A veces y 2= Siempre. El 
acróstico que se forma en el nombre del instrumento 
FANSTASTICO hace referencia a las áreas de Familia 
y amigos, Asociatividad y actividad física, Nutrición, 
Tabaco, Alcohol y otras drogas, Sueño y estrés, 
Trabajo y tipo de personalidad, Introspección, Control 
de salud y conducta sexual y Otras conductas. El 
instrumento ha sido usado en el contexto 
latinoamericano mostrando adecuadas propiedades 
psicométricas (23, 24). 

En cuanto a la Percepción del estado de salud: Para 

medirlo, se empleó la Encuesta general de Salud SF-
12 versión corta de la Encuesta general de salud SF-
36 de McHorney.  Contiene 12 ítems que cubren 8 
dimensiones del estado de salud, las cuales hacen 
referencia a la función física, función social, rol físico, 
rol emocional, salud mental, vitalidad, dolor y salud 
general, estas a su vez, se resumen en 2 
componentes sumarios: componente sumario físico 
(CSF) y componente sumario mental (CSM). Las 
investigaciones que utilizan los 12 ítems del SF han 
verificado que este instrumento es una medida válida 
y confiable, encontrándose estimaciones de 
consistencia interna superiores a .70 y correlaciones 
significativas entre las versiones de la escala, 
reproducibilidad test-retest Coeficiente de correlación 
intraclase (CCI) rho ≥ .75) (25, 26). 

Así también se registraron Datos sociodemográficos: 
Edad, sexo, carrera y semestre, bachillerato de 
procedencia, estado civil, actividad laboral, 
padecimientos de salud y medicación actual. El 
enlace al cuestionario en Google Forms se compartió 
por correo electrónico al estudiantado de las 
facultades seleccionadas, los y las participantes 
debían leer el objetivo general del estudio y estar de 
acuerdo con el consentimiento informado antes de 
comenzar. El análisis de los datos se realizó mediante 
el programa estadístico SPSS 23 (del inglés 
Statistical Package for Social Sciences), para las 
correlaciones entre las variables estilo de vida, 
percepción del estado de salud y sus dos 
componentes se aplicó la prueba del coeficiente de 
correlación paramétrica de Pearson, de forma que se 
midió la asociación o independencia, tomando valores 
entre -1 y 1, que indicaron el grado de asociación 
lineal negativa y positiva respectivamente, se eligió un 
valor de p igual o menor a 0,05.  

Para la comparación de medias entre sexos, se aplicó 
la prueba T de Student y para realizar comparación 
por estado civil y carrera se aplicó la prueba 
estadística ANOVA (por sus sigloides en inglés, 
ANalysis Of VAriance). Para generar un modelo de 
predicción entre variables de estudio se utilizó la 
prueba de regresión lineal múltiple. El presente 
estudio ha sido aprobado en el comité de ética de la 
Universidad (se revelarán detalles una vez pase el 
proceso de revisión) y cumple con los lineamientos 
éticos de la Asociación Americana de Psicología y la 
Declaración de Helsinki.  

RESULTADOS 

El estilo de vida del estudiantado mostró una media 
de 90,51 (DT= 13,99), puntuación que corresponde a 
saludable, como se muestra en la Tabla 1, la 
Licenciatura en Enfermería obtuvo una media de 
90,66 (DT= 14,46), Médico cirujano y partero (MCYP) 
91,11 (DT= 14,64), Licenciatura en Nutrición 93,68 
(DT= 12,74), Psicología 89,47 (DT= 14,29) y Trabajo 
social 87,66 (DT= 13,84), todas las puntuaciones 
corresponden a un estilo de vida saludable.  
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La prueba T de Student mostró diferencias 
significativas por sexo menores a p=.005 en algunas 
conductas del estilo de vida, como el ítem 8 relativo al 
peso ideal con una frecuencia de 8,43 y significancia 

de 0,002; así como en el ítem 25 relacionado a la 
sensación de depresión o tristeza correspondiente a 
la frecuencia 7,65 y significancia de 0,004, tal como 
se observa en la Tabla 2

.  

 

El estado general de salud del estudiantado 
evidenciado en la tabla 3, mostró una media de 63,38 
(DT=12,52) indicando una percepción buena de 
salud, analizado por componentes de salud, 74,95 
(DT= 12,08) en físico y 91,41 (DT= 11,65) en mental 

ambos considerados como estado bueno de salud. 
Asimismo, como se muestra en la referida Tabla 3, la 
Licenciatura en Enfermería obtuvo 75,78 (DT= 12,71), 
Médico cirujano y partero 74,66 (DT= 12,26), 
Licenciatura en Nutrición 74,43 (DT= 12,35), 
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Psicología 73,54 (DT= 12,05) y Trabajo social 71,44 
(DT= 10,98), puntuaciones que indican una 

percepción buena de salud

.  

 
En la Tabla 4, se muestran las diferencias 
significativas entre carreras con respecto a la salud 
general (p < .01) reflejó una frecuencia de 3,694 y 
significancia de 0,006, donde el ítem 5 relativo a dejar 
de hacer tareas a causa de la salud física (p < .01) 
responde a la frecuencia de 2,764 y significancia de 
0,027; mientras el ítem 6 indica frecuencia de 3,371 y 

significancia de 0,010 en cuanto a realizar su trabajo 
fuera de lo acostumbrado a causa de algún problema 
emocional (p < .05); finalmente, en el ítem 11 
relacionado con sentimientos de desánimo (p < .01) 
reflejó una frecuencia de 3,275 y significancia de 
0,102.  

 
 
Las correlaciones, mostraron asociaciones positivas 
entre el estilo de vida y los componentes de salud por 
sexo como se muestra en la Tabla 5, en las mujeres 
el estilo de vida está positivamente asociado al 
componente de salud física (r = .587, p < .01) y al 
componente mental (r = .216, p < .01) y el 
componente físico se encuentra positivamente 

asociado al componente mental (r = .691, p < .01). En 
los hombres, el estilo de vida está positivamente 
asociado al componente de salud física (r = .659, p < 
.01) y al componente mental (r = .325, p < .01) y el 
componente físico se encuentra positivamente 
asociado al componente mental (r = .707, p < .01).    
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La matriz de correlaciones simples entre estilo de vida 
y cada una de las dimensiones del estado de salud en 
las mujeres se presenta en la Tabla 6, donde se 
encontraron correlaciones moderadas y altas entre la 
mayoría de las variables de interés en la dirección 
esperada, el estilo de vida de las mujeres se encontró 
positivamente asociado a función física (r = .171, p < 
.01), función social (r = .330, p < .01), rol emocional (r 
= .405, p < .01), salud mental (r = .541, p < .01), 
vitalidad (r = .530, p < .01) y dolor (r = .210, p < .01). 
La función física se encontró positivamente asociado 
a función social (r = .268, p < .01), rol físico (r = .257, 
p < .01), a rol emocional (r = .196, p < .01), salud 
mental (r = .155, p < .01), dolor (r = .134, p < .01), 

vitalidad (r = .123, p < .001). La función social se 
encontró positivamente asociado al rol físico (r = .193, 
p < .01), rol emocional (r = .419, p < .01), salud mental 
(r = .491, p < .01), vitalidad (r = .272, p < .01), con 
dolor (r =.282, p < .01). El rol físico se encontró 
positivamente asociado al rol emocional (r = .130, p < 
.01) y con dolor (r = .293, p < .01). El rol emocional se 
encontró positivamente asociado con salud mental (r 
= .453, p < .01), con vitalidad (r = .319, p < .01) y con 
dolor (r = .340, p < .01). La salud mental se encontró 
positivamente asociado con vitalidad (r = .510, p < 
.01) y con dolor (r = .251, p < .01). La vitalidad se 
encontró positivamente asociado al dolor (r = .262, p 
< .01).
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En los hombres, como se aprecia en la Tabla 7, el 
estilo de vida se encontró positivamente asociado a 
función física (r = .172, p < .05), a función social (r = 
.286, p < .01), rol físico (r = .222, p < .05), con el rol 
social (r = .481, p < .01), con rol emocional (r = .508, 
p < .01), a salud mental (r = .603, p < .01), con la 
vitalidad (r = .297, p < .01) y con dolor (r = .334, p < 
.01. La función física se encontró positivamente 
asociado con función social (r = .218, p < .05), rol 

físico (r = .564, p < .01), con dolor (r = .360, p < .01) y 
vitalidad (r = .123, p < .05). El rol físico se encontró 
positivamente asociado a rol emocional (r = .179, p < 
.05), a dolor (r = .344, p < .01). El rol emocional se 
encontró positivamente asociado a salud mental (r = 
.420, p < .01), a vitalidad (r = .319, p < .01) y a dolor 
(r = .314, p < .01). La salud mental se encontró 
positivamente asociado a vitalidad (r = .510, p < .01) 
y a dolor (r = .303, p < .01). La vitalidad se encontró 
positivamente asociado a dolor (r = .186, p < .05). 

 
La prueba Kaiser-Meyer-Olkin, como confirmatorio, 
mostró idoneidad de los datos para análisis factorial 
para ambos instrumentos de evaluación. 
FANTASTICO 0,768 p=.000, los factores esperados 
fueron 10 (familia y amigos, asociatividad y actividad 
física, nutrición, tabaco, alcohol y otras drogas, sueño 
y estrés, trabajo y tipo de personalidad, introspección, 
control de salud, conducta sexual y otras conductas) 
coincidiendo con lo establecido por varios autores 
(23, 2) quienes validaron en población 
latinoamericana y para la Encuesta de salud SF-12 
mostró ,752 p=.000, los factores esperados fueron 8 
(función física, función social, rol físico, rol emocional, 
salud mental, vitalidad, dolor corporal y salud 
general). 

La prueba ANOVA reveló la posibilidad de construir un 
modelo predictivo, de forma que se procedió a utilizar 

la prueba estadística de regresión lineal simple, 
eligiendo el estilo de vida como la variable 
dependiente, donde las variables independientes 
fueron sexo, edad, estado civil, percepción general de 
salud y sus dos componentes de salud.  

En la Tabla 8, se muestra que la variable edad, indica 
que por cada año de aumento, el estilo de vida 
disminuye en 0,094 unidades, pero este efecto no es 
estadísticamente significativo (p= .702); en el caso del 
sexo, tiene un efecto negativo sobre el estilo de vida 
de -3,349 unidades, cuyo efecto es estadísticamente 
significativo (p= .002); en lo que se refiere al estado 
civil, aumenta el estilo de vida en 1,466 unidades, 
pero este efecto no es estadísticamente significativo 
(p= .324); la variable carrera tiene un efecto negativo 
de -0,699 sobre el estilo de vida, siendo significativo 
(p= .042).  
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Por su parte, la percepción general de salud tiene un 
efecto positivo bajo (0,032), y no es significativo (p= 
.374); el componente sumario físico tiene un efecto 
positivo fuerte (1,001), y es altamente significativo (p= 
.000) y finalmente, el componente sumario mental 
tiene un efecto negativo (-0,428) sobre el estilo de 
vida y es altamente significativo (p= .000). Esto 
sugiere que, según este modelo, la condición física 
tiene un impacto considerable en el estilo de vida, 
mientras que los aspectos mentales y el sexo también 
juegan un papel importante, aunque en direcciones 
opuestas. En conjunto estas tres variables explican 
en un 48% el estilo de vida del estudiantado. 

DISCUSIÓN 

Los resultados del presente estudio se asemejan a los 
obtenidos por Lara (6) quien reportó que en población 
de estudiantes universitarios los factores de riesgo 
son distintos, colocándolos en una posición de 
vulnerabilidad, existiendo evidencia con relación al 
estilo de vida que este es poco saludable, 
encontrando relación con el consumo de alcohol, 
tabaco, sexo sin protección, alimentación deficiente la 
cual es poco equilibrada dado que se incluye comida 
rápida y de baja calidad así como falta de actividad 
física. Similares a su vez con los obtenidos por otras 
investigaciones (10, 27, 28) quienes afirman que los 
jóvenes universitarios están expuestos a factores 
predisponentes de conductas nocivas para la salud 
aumentando así el riesgo de padecer enfermedades 
crónicas no transmisibles, como el consumo de 
tabaco, alcohol, sedentarismo y conductas sexuales 
de riesgo.  

Asimismo, resultados similares a Ríos-Baeza (29) 

quienes concluyen que tener conocimientos sobre el 
área de la salud, no impacta en la toma de decisiones 
para una buena alimentación, respaldado por los 
hallazgos de Rosales-Ricardo (30), quienes 
mencionan que el estilo de vida de estudiantes de 
medicina a nivel mundial no suele ser adecuado, 
aspecto de consideración por cuanto la salud de la 
población dependerá en cierta medida de ellos. Se 
encontró similitud con los hallazgos de otras 
investigaciones (31, 32, 33) quienes mencionan que 
la salud mental se encuentra relacionada con las 
estrategias de afrontamiento, las cuales son las 
mujeres las que tienden a orientarse hacia la 
resolución de problemas, fortalecimiento de 
relaciones interpersonales positivas y crecimiento 
personal en comparación con los hombres. 

Sin embargo, los resultados de la presente 
investigación fueron contrarios a los hallazgos de 
Morales-Ramírez et al. (34) quienes reportaron la 
relación existente entre estilo de vida y el estado 
nutricional, donde las mujeres que expresaron tener 
un estilo de vida saludable reportaron un índice de 
masa corporal más bajo en comparación con las que 
no practican comportamientos saludables; en el 
presente estudio los hombres fueron quienes 
mostraron mayor interés por la alimentación 
balanceada. Los resultados también fueron contrarios 
a los obtenidos por Pozos-Radillo et al. (35) quienes 
reportaron que son las mujeres las que presentan 
mayor riesgo de estrés dado que sus estrategias de 
afrontamiento no son adaptativas en comparación 
con los hombres. Finalmente, opuestos a los 
resultados de Al-khawaldeh (11) y Laguado Jaimes y 
Gómez Díaz (5) al encontrar que los estudiantes 
buscan estar bien espiritualmente y consigo mismos. 
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El instrumento FANTASTICO, permitió identificar las 
conductas saludables y no saludables del 
estudiantado universitario, incrementando el acervo 
de pruebas psicológicas para este propósito, de 
manera que al igual que Varela-Arévalo et al. (36) 
permitirán agrupar al estudiantado facilitando la 
realización de intervenciones focalizadas. La 
encuesta general de salud SF-12, ha sido empleada 
en investigaciones orientadas a escenarios 
hospitalarios con la finalidad de comprobar su validez 
y confiabilidad, obteniendo resultados satisfactorios, 
ha sido aplicada para valorar índices de salud como 
mortalidad, morbilidad o efecto de un tratamiento en 
pacientes hospitalarios y personal de salud (25, 26), 
la presente investigación demuestra que es un 
instrumento novedoso de evaluación dentro del 
ámbito universitario específicamente se puede 
afirmar que la medición del estado de salud de forma 
individual genera parámetros objetivos para el 
monitoreo de la percepción del estado de salud. 

La edad, el estado civil y el semestre no son 
determinantes del estilo de vida; sin embargo, el sexo, 
la carrera y los componentes de salud física y mental 
si establecen significativamente las conductas del 
estilo de vida. El estudiantado trabaja por tener un 
estilo de vida adecuado enfocándose en la Familia y 
amigos, Nutrición, Tabaco, Alcohol y otras drogas, 
Sueño, Estrés, Tipo de personalidad, Introspección y 
Otras conductas como la vialidad. Los hombres 
muestran mayor número de conductas saludables en 
su estilo de vida en comparación con las mujeres, lo 
cual podría reflejar que invierten tiempo en su salud 
en comparación con las mujeres quienes tal vez 
priorizan en otras actividades. 

CONCLUSIONES 

La percepción del estado de salud del estudiantado 
es buena, puesto que el puntaje se mantiene superior 
al punto de corte. El estilo de vida sin duda se ha 
modificado conforme el paso de los años, cada 
generación ha aprendido formas distintas de 
autocuidado, en ocasiones unas menos saludables 
que otras, no obstante, la actividad académica es 
decisiva para que el estudiantado tome las 
consideraciones pertinentes y permita modificar 
aquellos factores que se consideran de riesgo.  

De acuerdo con los resultados, se considera 
necesario para futuras aplicaciones valorar los 
siguientes aspectos: aplicación presencial de los 

instrumentos de evaluación, lo que permitirá 
aumentar el número de pruebas contestadas y a su 
vez realizar las aclaraciones oportunas con relación a 
los ítems, aplicación de prueba psicométrica para 
evaluar el bienestar emocional, si bien con algunos 
ítems de la Encuesta general de salud SF-12 se 
pueden inferir, no son concluyentes, considerar 
preferencia sexual dentro de las variables 
sociodemográficas, medir la variable manejo del 
estrés y estrategias de afrontamiento y categorizar la 
muestra en saludables y no saludables para realizar 
comparaciones y realizar intervenciones oportunas.  

Este trabajo no está exento de algunas limitaciones. 
Los datos son de naturaleza exploratoria y 
correlacional, recogidos mediante métodos de auto 
informe sobre percepciones subjetivas del estado de 
salud, por lo tanto, se necesitan más investigaciones 
que exploren el tema en términos de enfoques 
experimentales para examinar la causalidad y 
controlar otras variables como los sesgos de 
deseabilidad social. En segundo lugar, los 
participantes accedieron voluntariamente a la 
encuesta, es decir no se les ofreció ningún incentivo, 
por lo que podría implicar un sesgo de selección.  

Aquellos que probablemente estén intrínsecamente 
interesados en el tema de la investigación podrían 
tener más representación. Sin embargo, esto debería 
comprobarse con muestras más amplias y 
representativas. A pesar de estas limitaciones, los 
resultados siguieron los caminos esperados, 
contribuyendo a la replicación de los hallazgos de la 
investigación en un contexto social concreto y 
permitirán enfocar acciones específicas para 
contribuir a la calidad de vida de esta población.   
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