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RESUMEN

Iﬂl‘dﬂﬂﬂa La pomafobia, es e estindo de temor @ estar sin acceso a un movil, esto
paociado o onn omoln colided de stefio hooe gue &l personal de salud se vea
perucdicabo en Lo esfera social vy mental de este. (hjetivo: er la prevalencia de
B nomiofobia v el mivel de calidad de suefo en los alumnos de la Univermdad Povada
de Tacon pertenccienies o In Foculind de Ciencias de ln Solud en el afio 024,
Muterinles v métodos: Se empled la encuest de Partsburgh para evaluar Tn calidod
de suefio v la encwesia de NMP-0) pora medir nomofoba. Resultados: S encuesto o
wn todal e 442 alummos; SRR de los alumnos padece de nomolobia en
difvﬁ]ws grivdos, asi mismo by mala calbidad de suefio estuvo presemte en el 9095%,
El coelickene de correlicion & Spearman, fuc de 0,176, o gee sugiere guoe la
relocin entre esas voarinbles cod presemte, pero es débil, En orelacidn o los
caracleristicas sociodemogrificas v de estilo de t'lli:-dm e encontrd significancia con
ningunp varable de las estudiadas, Condusiones: Se encontn una alia prevalencia
de pesmafobin v mala calidad de suefio, ¢l 62.67% presennd pomofobia moderids,
mientris gque ¢l 9095% reportd wnn maly calidad de suefio, no se encontraron
ﬂﬂuﬂ:ﬁl!‘lﬂt significativas enire la nomofobia v las caructeristicas demogrilficas, ni
entre la calidad del susfio, fectores como el cansancio fisico o mtclectial v dormir

entre 4 v 5 horas s¢ asociron significitivamente con ang peor calidad de suefio,

Palabras Claves: Nomofobia, Calidad de suefio, Alumnos, Cansancie, Umversidad.




ABSTRACT

mﬂnn: Momophobia as the state of Teor of beng without scess o a mobile
phome, this associaded with poor guality of sleep couses bealth persomnel fo e hamsed
in the social and mental sphene af this Objective: To know the prevalence of
mcimdsphioda. nomophobia and the level of sleep guality in the studenis of the Private
Umiversity of Tocnoa belongng to the Faculiy of Health Scences in the year 2024,
Muteriols and methods: The Picsburgh survey sas osed 0 evaluate the qualiny of
steep wnd the NMP-Q survey 1o measure nomophobia, Resilis: A fotal of 442
students were surveyed; 99 00% of the students suffer from nomophobia o difTeren
degrees, likewise poor quality of sleep wis present o 90.95%, The Spearman
correlution coelTicient was 0,176, which suggests that the relationship between (hese
varables v present bat wenk. In relion o sociodemogrophic ol lifesivle
n.'hmutcri!-'lil:n no significance was found with any of the variables smdied.
Conclusions: A high prevalence of nomophobia amd poor quality of sleep wos Toumd,
HLOTH presented modersie nomophobia, while 90.93% reported poor guality of
sheep, no significant associations were found between nomophobis wsd demographic
charmctenstics, nor between Sleep guality. Dictors such as physical of imelleciil
fatigue and sleeping between 4 and 5 hours were significantly associated with poorer
sbeep quality.

Koywords; Nomophobaa, Sleep guality, Students, Fatigoe, Universaty,
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INTRODUCCION

En In ¢ra digital achunl, el wso excesivo de dispositivos miviles ha generdo una
mueva forma de ansedad conocida como nomofobin, que se refere ol miedo
irmcional a esar sin scceso o la conexidn movil. Esa condickdn puede fener un
impucto significative en lo colidad de vidn de |las personas, especialmente eén
cstudintes gniverstanos que yo enfrentan alios miveles de estrds vy presion
scadémica. La Foculiad de Ciencins de la Salud de 1o Universidad Privada de Tacnn
& un endomo particolarmente desafiante. domde s estudioniey deben mnmejar corgns
scadémicas intensas v pricticas clinkcas. En este contexio, I nomofobia puede ser un
factor sdicional gue afecte o salud mental v fisica de estos estudiantes, Asi mismo
calidad del gyefio es un aspecto crecial de Tn sihwd que puede verse afectado por la
nomofobia. El uso excesivo de dispositivos maviles antes de domir puede alierar los
patrones de suefio, reducir la calidad del suefio v aumentar el riesgo de trestomos del
sucho. Ademas, ln mnsiedad v ¢l estnds asociados con lo nomofobis poeden dilicultor
el imicio v el mantenimicnto del sueito. La relacidn entre la nomofobin v la colidad del
suefics en eatudiantes de la Facultad de Clencias de ln Salud ¢s un em que reguiere
mtencidn ¢ investigacidn. Aungue hay estudios que han explorado la relocion entre ol
wsir de dispositives maviles ¥ In calidad del suehio on poblaciones generales, hay una
faltn de investigacidn especifica en estwdinntes de chiencias de I sahad.

Este estudio taq::u explorur los caraclensbcos sociobes v demogrificas asociadas o la
nomofobia y e calidad del suefo en estudiontes de In Facultad de Clencias de la
Bolud de la Universidad Priveda de Tucno. Se espern que los resultodos de este
catudio proporcionen informaciin valicsa para bos docentes, profesionabes de la salud
v los estudiantes mismos, de tal modo gue contobuymn o mejorar b salod v el
hieniestar de estos.

i}




CAPITULO |
11 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1.2 FUNDAMENTACION DEL PROBLEMA

Cunndi s habla de tecnologia en lnacraalidad, se ha establecido coms uni necesidod
v un pilor para el desarrollo de los profesionales del drea de salud. siendo um
herumienta il que oumenta ln oagilided v I dindmics dumnte 1o consulin v el
prue s de un paciente, Sm embargo, cada sinecion posative tmbadn conbleva o s
fndo neguative, Lo nomofobis siendo o abreviatur de “no-mobile-phonephobn™ e
i condicion que en lo actundidad ha tensdo un umento nolorio en so presencia en b
poblacion poven, s¢ be denoming o esta como el estado de una personn que presenta
bemior a estar sin acceso o un dispositiva movil, Solo en Perd, 7 de cada 10 peruanas
present una dependencia o su celular, memres que aprosimadamente ¢ X5 de |
poblaciin Hega a considerar que su dispositive mivil tene mayvor importancis gue
sus rmmgeos .y lo familia {1y,

Ahora hien, enflocindonos en ¢l fulur del dred de B salod, es necesanio mencionar
gue el uso de celulares durante b etapa umversitana =& ha mmplementado come e
herramicnta gue logra hacer mis acoexible la informaciin ol esmdianie, o cuul
implica que ¢l profesional responsable del drep de salud deba estur correctumente
capaciiado para el uso de este v ono sentirse aishulo m degdo del manego de esios
dispositivos, Sin embargo, el uso excesivo, prncipalmente en esta etapa genera nids
dafios que beneficios, Los alumnos que cursan en el direa de salud presentan wm
mayor tendencia o desarmollir extrds, asiedad v depresion, principalmente secumsdaria
gl esfuerzo v el nivel de exigencla que le disponen sus carreras, esto u su ver sumado
con la mala calidad de suefio que presentan ya en su mayoria (2), & conviers en un
catalizador gue hace gue la somofobia pecda repercatie fnalmenie en su vida

profesional de manera negotiva,




Una mala colidad de seefio ligada o ma dependencia a so eléfono mdvil hace que

finalmente el persomal de salud no pueds desarollarse de monern Gplima con ¢l

manejo de sis pociemtes ¥ el entarno que 1o rodea.
3 - y

1.2 FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1 Problema genieral

-_'.Cllﬂal

e b

In previlencii de o nomiatolbia ¥ el nivel de calided de suefio en s alumnos
iversadad Privadii de Tacmi pertenecwnies a v Facultad de Ciencias de 1a

Solud en el wio 2247
1.2.2 Problemas especilicos

aj

b

c)

i

f)

(Cudles mthl-aa camcterfiticas soclales ¥ demogrifices presentes en los
alumnos de la Universidad Privada de Tacna pertencosenies ol Facultad de
Chencias de la Salud ¢n el b 20247

iCudl es ln prevoalencin de nomofobia en lox alummos de la Universidod
Privada de Tacna perenccientes a ln Facultad de Ciencias de i Salud en el
a-“l-'l Iﬂz-ﬂ-'.'

(Cuil es el mivel de calidad de soefio en los fumnos de ln Universidod
Privada de Tacna porenccientes a la Facultad de Ciencias de ln Salud en ¢l
afko 20247

(Cuiles son las mnn:r'w.i.cm sociales v demogrificos asociados a la
nomofobia on los alumnos de I Universidad Privada de Tacna pemcnecienies
a la Facultad de Ciencias de la Salud en el ano 20247

{Cuiles son las comcteristicas socialeg v demogrificos asociados al mivel de
calidad de suefio en los alumnos de la Universidad Priveda de Tocna
pertenccientes a la Famltad de Ciencias d:a Salud en el oo 20247

(Cuidl ﬁa naociacicn entre nomofobia v el nivel de calidad de suefio en los
alumnos de lu Universidod Privada de Tacnn perenecientes o ln Facultad de
Crencias de la Salud en el ufio 20247

12




13 OBJETIVOS DE LA INVESTIGACTON
1.3.1 (thjetive general

Con

de In

ln prevulencia de la nomofobin ¥ el nivel de calidod de suefio en los alomnos
Privada de Tacna pertenccicntes o la Facultad de Ciencias de la

Salud en el sfia 2024

1.3.2 Ohjetivos especilicos

aj

el

i)

fi

Descrbir lis camclerisicas sociales ¥ demogriieas en los alumnos. de 1a

Universedsd Privada de Tocas perenccientes a la Facibad de Crencias de lo
Solud en el aifo 2024, :

Conocer ln prevadencia de nomofobia en lox alumnos de la Universidad
Privada de Tacna pertenccientes a la Facultad de Ciencias de b Salud en el

a\n W24

Conocer ln prevalencia del nivel de calidad de sueto en los =1umllm' Ia
Upiversidod Priviada de Tocna pentenacientes a la Faculad de Cienclas de la
Silud en gl aho H124,

Condeer las nrmﬁn'ﬂinm sociale ¥ demogrificos asociados o la nomofobis
en los plumses de la Universidad Privada de Tucna penenecientes o la
Facultad de Chencias de la Salud en el pivo 2024,

Conpeer las caracteristicas sociales o demogralivoes weociados ol nivel de
calidad de suefo en los alumnos de la Universidad Privada de Tacna
perienecienic: g la thﬂd:ﬂi:&ciu%h Salwd en el afio 2024,

Medir Inﬁ“w'm:h‘rn entre nomolobea v el nivel de calidud de suefio en los
alumnces de lu Universidad Privada de Tacan pertenccientes ol Facultad de
Crencias de ln Salud cn el nivo 2024,

14 JUSTIFICACION

La pomofobia cn la actualidad es un problema que oo solo se limitn o Perd, un
estudio reciente realizmdo en el afo 2020 ha demestrado que aproximadumente o & %

13




de ln poblacidn mundiol sufre de nomofobin ¥ trastomos relacionados o [
dependencia de un dispesitive mévil, lo gue comesponderia o un todsl de 400 millones
de personas a nivel muandial gue no logrman tener una vida normal por estar pendeentes
de sy celular (3). La pomotobia debe ser mancjada  desde o enfogue
mubtidisciplinario, gue shoque diversas reas de la salod, Tiderada por el médico junto
al personal capacitado. El impacto de csta condicion no cs momentdneo, Sino se ve
reflejado en Lo poblaciin joven con el pasar de 1os afios. cunndo va se logran inlegrar
en el drea de salud.

Mo s¢ cuenti con estudios regronales sctualizados on los dltimos § afos, onentsdos o
et palologli directamente, solo a sus variables asocuidos, v es entendible debido o
que hablamos de algo que recidn estd tomando mas importancia en b salod de los
plummnos, asi mismo, es limitanie la copocidind que se presenta para realizar un
contraste con sifuaciones pasadas debsdo o gue los ngotables avances de lo teenologia
ha tenido unn mavor énfasis en los dlitmos 20 afios, mativo por el cual esia base de
datos contribuye para la elaboraciin de medidis de infervenciin v anentacion en las
personas que L padecen, goe recién estdn siendo incorporadas en este gropo, debido a
I desinlormacion de este cuadro,

La nomofobin s eocuenim con mayor prevalencia en los [dvenes universiturios v
pmerita por o tunto un enfogue segin la carern que estos estudion evocindonos
principalmente en aguellas en lis gee ¢l cstisdianle e sometido o an esré constanie,
como |as del drea de salud. vy que afecta o su vez, su calidad de suefio lo cual con lo
previaments mencionade va o genenor que un desfavorable desde el dambsio de la

rilud no solo fisica s no tombidn mental o ls gue se encoentran sometidos

Este estudia representd @ los pocos realizodos en Tacna en los dbtimes afios, usi
mismo o novedad y relevancin del presente justifica su realizacian, e nomofobis es
un problemo gue va existe en el mundo sin embargo ain o se ho medido de maners
extensa en diferenies grupos poblacionades.

14




1.5 DEFINICION DE TERMINDS

.50 Nomadolia:

Es un sentimbento de lemor, preéjuicio v desastre inminenle, que responde como una
FespuEstE prematura frente o o prosima situacion de smenazn por la separscion de
una persana de s dispositive movil,

1.5.2 Factores socisles

Conductas gque generan en und personn ciertn anfleencia que fepercuie en el
surgimienio ¢ deswrallo de sconlecimicntos sociales de su vidi v entomao (4).

1.5.3 Calidad de sweifio

La satisfaccicn personal de uno persony cuando cstablece ef suelo durante sus
micncnios de descansn (5.

.54 Fohia

5S¢ establece o un tipo de ansiedad, coya principul comcteristica e o padecimicnto de
an micdo elevado a un ohjeto o determinada situacidn (G).

155 Red social

Programa digital conformusdo por sma estructurn en intermet donde se encuentrn
individoos o organizacionss conectadas por intereses o valores comumes, { 7)

154 Adiccidn

Vinculacitn desmedidos de sustancias o acciomes perjudiciales parn la safod o el
balance mental respecto a un objeto o siuacian (8),

1.5.T Faclores demograficos

Curacteristicas estodisticas gue ofrecen datos acerca de la estroctum, dindmica v

particuluridades de una poblacidn (95




CAFITULO I
2.1 REVISION DE LA LITERATURA

2.1.1 ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

Internacionales

Tughs Didem Ruscu e ol proscniaron un trabyo efecmado on el afo 20X timladoe
“Relacion entre la nomofobia v les sinfomas psiquidgtnoos cn adolescentes™ o
oo objetivos determimar si los miveles de nomofobis son més alios en adolescentes
con trastomoy intemalizames o externalizantes gue en adolescenies samos € invesigar
In comelacidn de los grdos presenies de adiccidn de celular con los sintomies
sapciados a bos dos tipos de rastomos mencionados. Pam poder realizar ¢ presente
estudio se aplicd el K-5SADS o un ol de 139 sdolescentes que teninn lus edsdes
erire 13 v IR nfios ¥ s bes mdid previo consentimiento informado que completaran el
respective cuestionario de No Teléfono Mavil (NMP-Q) v la Escaln para poder
determinnr en o poblackin infontil Ansiedsd v depresidon (RCADS), mientros gue o
oy pudres se bes pidia gue completran lo Bscaly de Calificacion de Padres de
Conners-44 (CPRS-48). Finnlmente, con L bose de datos obenida de les encuestos
realizadus == llegd o la conclusion gue b ansiedad v la hiperactividicd Tueron
predictores de pomofobin segiin el estudio realizado, asi mismo los adolescentos gue
padecian de algin trastomo previoe salicron positives en los coestionanos de padecer
pisiedad, Todos los cuadros clinigas compaibles con ansiedid v depresidn se
cormelpc ionaron con |a fonbam { 141y,

Emel Bohodir-Yilmae et al en s aricule publicido en o afio 2021 titslod;
“Relacidn entre los niveles de adiceidn a los modios digiales v oo bos teléfones
inteligenies en alumnos de enfermeria v la nomofobie un estudio descriptive v
correlucional™ tuve come principal objetive investigar la asocuciin presenie entre la
pdiccion digital ¥ mivel de dependencia a dispositivos moviles de los alumnos
perenecientes o Lo fcultad de enfermeria v 1a nomofobia Les resultados del presente
extudio demostraron la presencia de wna correlacidn positivie ¥ modenida entre los
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grados die nomolobia de los alumnos con ks adiceidn a los dispositives moviles ¥ los
mivebes de adiceidn digital. El andlisis de los cosficienes de regresidn determind goe
In dependencia o lin dispositives digitales en este oo, los leléfonos oelulares,
repercutic de manera Tavorahle cstadisticamente hablando, zobie la nomcfobia
conviniéndose en un determinante parmn establecer ¢l diagnostico final (11).

En un estudio del oo 2021 realizesdo en Chile, por el investigudor Percy L, Alvases-
Cobrera ¥ sus colegas: buscaron establecer la existencla de la adiccidn a los
dispositives mdvikes ¥ phobbing, que también cs ma munera en la coal s nos reliens
a la momofobia, entre alommnos de von Universidod en Arica, tomando en cucnts
vaniahles de génere v edad. Ede estudio se cfectud medianie métodos descniplivos
correlaciomales, un disefio transversal no experimental v muestren oo probabilissco.
Medimnie cste instrumento se logrg la evaluacion vy recoleccion de datos de 248
participondcs masculinos v femeninos gue participaron sin brindar sus - didos
personales medinnte e cuestionario NMP-0Q v la escala Plabhing, Se Hegd a la
conclusidn de que unas manifestacion significativo de estas variables (nomotobia-
phubbing) s puede observiar o el grupo de estudin, en ¢ gue kos illammos poeden ser
adicios en mayor o menor gricko. Ademiis de normalizar el habito de tenerlo slempre
i mano por la constanie nécesidad de estor conectados v visibles en el mundo virtual,
Esto pucde provocar, entre oiFas oosas, senlimicnios prodongados de ansicdsd v
mlancolin, pero tnmbién comportamienios inadecusdos en entomos sociales como
falti de comacto persanil. conciencia impersonal por centrame mas en el dispositivo
quee en el dispositivi (F2).

Rosubel Roig-Vila ¥ coautores en un estudio renlizado en 2023 en Espafin con 350
alyrmmng gque s encontrban estadioondo ¢l primer ciclo en I Faculuid de Educecicn v
Ciencins Humuomisticas, en  Alicante, Se les realizo un ceestionnnio a los participantbes
orentados o lo sdiccidn sus celulares, Lo resulindos mostraron gue sungue los
teléfonns maviles se convirticron en ocasiones en an intermediano parm prevenic la
sensacion de sentirse solo, la muyania de s porticipanies mostraron un lendencia

general & estar dependiendo de sus celulir son cuando exisien olrss personas gue s

17




encontraban en ¢l mismo servidor. Se llegd a la conclusion desde In perspectiva de los
plummnos universitarios, ¢l uso de estos dispositivos o peede  cutalogurse como
nclictivis o no adictivio, sin embargo foe un factor muy importante el éstablecer gue los
alumnos tenion mavor preferencin a usar so dispositivo mdvil pun inlerictuar con
olrns personas, que usarlos de manera hobitual & intersctuar en Lo vida real { 135,
“Nomaofobin v adiceon o los weléfonos inteligentes: jpueden ln eded v el género
explicar esta relacién?”. Esie fo un estudio que se realizd en Brasil en 2022 pama
comprender hasta gqué punio la pomofobu explicn Lo oadiccidn a4 los telélfonos
inteligentes, controlando los efectos del grupo ctario v su génere. En el estudio
participaron 316 personas, distriboides imiformemente entre péneros, musculing v
femening. Asl mismo s bes indico o los pamicipantes que  respomdicran an
cuestionano de pomofobia, una escala de dependencia a los dispositives obviles y
preguntns demognificas. Los datos obtenidos indicon que los elementos de In
novmasfidyia son responsables del uso de tebéfonos inteligentes., siendo un determinante
debido a gue la moyonis de los encoeestados en mis del 0% gue bes gustuba estar con
s celuiar ya padecian de romofobin, esdo sugiere gue mechos comportamientos de
nomafobia estin asociados con s dependencia v onso constante de los teléfonos
imtclizentes, especislmente en los adolescentes, independientiemente del génere ¥ que
aiin na han sido diagnosticados de manery oporma | [4),

Macionales

Cardos Enngue Sumire Hunmdn en on estudio realizsbo en wnn Urniversidad de Cosco
en ¢l abo 24 evalad a un ol 300 alumnos, 240 de ellos eran trabajadores
pedenecientes al drea de salud, educacion vocachonnl v dental. Posteriormente al
wilisks mediante una encuestl valiched pani determinar ¢l nivel de nomololba s
fogrd encontrar de los W00 plumises que participaron, se heeo un andlisis del ol de
participunded que lograron responder de manern oomecii sis ClesiOmnoe ¥ s¢
encontrd gque, 20.7% padecia de nomofobin en un grado considenado leve v el mismo
un 47.3% de los evaluados salid positivo con un grade de nomofoblin moderada. En
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conwto al tpo de seefio y sus coracteristicas respectivas, ¢ 74% de los alomnos
presentimn ung conciliseidn del seelo no reporadora. Las correlociones entre o
calidad del suciio no reparadora asociada con 1a nomofobia leve, moderadn v grave
demostrron und asociacion emre estas variables considern alamente significativa
(15}

Sonia Marizol Liza Coeline en une encoesta realizads en alumnos de medicing en ¢l
afio previa a la pandemia, se planted entre sus objetivos en mis importante conocer y
evaluar ¢l mivel de nomofobia entre alumnos gue s¢ encontraban cursandd la carrem
de enfermeria en un Centro de esmudios de Hodnoons | UDHY. Los datos obienidos de
determinsdn cncuesta reflejuron quee del towl de la poblacion un 496% de estos
padecia un nivel de nomafobia en un grado moederado, asi mismo se encontrd gue
43, 4% lu podecia cn un grodo leve v finalmente ¢l resto de L poblacidn represemtado
por un 7 0% tenin un misdo severo, En concoreto, el 52.2% tiene nomaolobia modernda
por mdiccion ol mdal, el 53.1% ticne nomdafobia leve con caombios de conducta v &l
49.1% sufre nomofobin moderada por adiccitn. Segin las estadisticas. los alumnos
pertenccientes a o escuela profesional de enfermeria que presenturon un nivel
moderado de miedo o ln dependencin o los dispositivos mdviles tienen ventaja: v al
wnlizar el nivel de nomofobin sepin nivel de sdeccion o so dispositive movil,
cambiis de componamiontn ¥ fendencin a o adicciin. Lo moyoria de lox alomnos de
medicing de In UDH se comctenzin por padecer de on mivel de nomolobia moderado
[Lh},

Asl como s menciond previamente [n nomofobia no soio se limita 8 generar ansesdod
i los pacientes gue i padecen. st no también cumdros de apresividad Kotherne Olga
Romers Hoornga reslizeg wm estudion comelocional no expenmental para melic Ia
nomafobia segtin el nivel de ogresidn en uno poblacidn de estudiamtes, Los
instrumenios utilizados mcluyeron ¢l Examen de Agresidn Voluntara ¢ Impolsividod
(CAP-A). modificodo para la poblacidn de Pend. v el cucstionory QNPH Romero.
Estos resuliodes oblenides fueron analiesdos emplesndo el coeficiente Rho de
Pearson, demastrando de tal menenn gque existin uni crente comelacion  emtre bis
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variahles estudindas las cuales ern ln agresiin v aomaofobia, o cunl nos permite
deducir gue o nomaofobis esta mas ligada a un cosdro de emociones pasivas gue
ictavas (17,

José Luis Pacheco de la Cruz realizd un estidio endre on grupa de alumnes de
mieddicing, incluidos 292 alomnos de primero @ décimo gmdo, Se utilizmron el
imstrumente NMPD v el instumento de ansedad GAD-T para evaluar aspecins
sociodemogrificos de la nomofobia. Entre los panticipantes del estdio, 181 personas
o coal representa el 61.99%, emn mujeres, lo edad con mis frecueencia encontruds
fie de 18 a 20 abos,; con un promedio por gropo ctanio de X045 = 2 wllos, X6 afios. En
el 85 89% de los casos prevalece la nomofobin, registrindose el range mids amplio de
valorsciones ¢n el grupo elano determinado por alumnos que tenian 18 afios hasts el
intervalo de bos 20 afos, que se encontraban matriculsdos en ef sexto ciclo, s registo
ln puntuscidn media mas alta - 7149 = 41,26 v en los hombres - 67.011 3641,
Ademds, los resulisdos mostraron un mivel de ansicdsd de 52.09%, con muyor
puntaje promedio oo majeres - 10.11 = 450, entre 18 y 20 aftos - 1038 £503 y en el
guinge ¢k - M7 £ 430, Se lepd a 1o conclusion finnl posterior anilisis de
vanablcs que s hay ona asocincon significstiva presente on variables  prevalencin y
bos miveles de micdo v ansiedosd asocisdn o le nomofobin (p<D001). (18]

Julia Belisnno Gutidmez en su estaden roalizndo en estudianes de secundaria de la en
el afo 2022, previo o ona rocoleccidn de andlisis respecto o la nomofobia se
plantesaron maditiples objetivos orentados a determimir a snalizar la nomofobia v el
suchn, siendn como principal meta In de logmr esiwblecer In presencia de onn
correlaciin entre la el mivel de ansiedod de los estudiantes cuando estaban sin su
celalar ¥ oy camcteristicns respecio al sueto de bos alumnos. Ese estudio fue
deseriptivo ¥ cormelacional mids que experimental, ¥ la muestra incluyd a 221
wlumnos, El muestreo probabilistco se realizo o 138 alumnoes mediante o método de
encucsta. El método empleado pars el respectivo estudio foe lo realizacidn de una
serie de preguntas que fue previamente evaluads v validodas por pacio de experios
utilizanda pari esto b proeha estadistici la prueba allfi de Cronhach. Luegos de
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recolectar s datos, la informacion fue procesada mediante un programa estadisticn
para obtener las medidos respectivos. Las previas hipdtesis plonteadas por el
investigndor se compararon mediante unn prucha estadistica, b cual fue Rho de
Spearmun obteniends finadmente resultndos que representuron que el 43.5% de los
plumnos presentaban niveles hojos de ansiedad y nomofobin. asi como ann excelente
calsdad del sueio. Sin embargo, ¢ 5,1% de los alumnos se caraclermron por tener
altes niveles nomofobin v una peor calidad del suedie {19

Regionales

Como s¢ comentd previmmenie o5 imponante menciomar oue lies carmcleristices gque
corresponden vy determuinan 1o calidad deé swefio son un moor determinonic que csib
presente en grom parie de Jos dlummos qoe se encuentman estudomds el Grea de Ia
silud. El investigador Flores Moz, Konnan Mansol, en un estudio realizodo en
whummnins perenecientes o unn Umversidad en Tacnn durunte ¢ penods de 2023, tovo
cormo objetivo deseribir las comcteristicns cormespondienies al sueio v s relaciin con
la aparicidn de migrafia, pam esto se formd un gropo formsdo por 179 alumnos. Poars
poder realizar ln medicion de lis caracteristicas del ssefio se empled ol [ndice de
Pinsburgh, los daos obemdos logramon demostrar que, del woal de Lo poblscidn, el
22.3% de los encoestndos tenfan un nivel de calidsd de suefio catalogado por el indice
iuiee era bueno y el T7.7% presentaba un nivel de colidm] de suefio gee rﬁ'lrmplirm
bos requisitos porn ser considerndo comao buenco, Del totd de encuestados s encontrid
gue el 47.5% , de sguellos gee presentiron una calided de sveio beena, o presentt
mitgErafas, mbentras que el 52.5%; asi mismo gquicnes tenion una calidisd de suefio ao
reparsdon, ¢ 80A6% ne preseniaba migrados v el 194% siendis cifris alarmanies guoe
reflepan un problem:s en i calidad de suefo (0],

Cuegue Flores, Edwin Herndn, realizd un estudio denominado “La Asociacién Entre
Momofobia ¥ Sintomas Pscoldgicos en Alumnes de Secundana™ pom establecer v
comocer la correlacitn presente entre las varables pomofobda y los  sinjomas
paicoldgicos entre los que se endueniran con cuadros de depresidn, estrés v ansiedod




ung Escugela secondaria, Para medir estas dos voriahles se emplod el Cuestionario
NMP-O v In Escals de Estrés v depresidn (DASS-21). La muestra pars lograr los
objetivos de L presente investigacidn cstaba extablecidn por 225 alumnos gue fueron
considersdos apios medionie ¢l método de muestreo aleatorio estratiticadds enire 5400
alumnos gue cursan octualmente en ¢l colegio, Del total de la poblacidn se logrd
enconfrar que ¢l 37.8% se encontraba en ol grupo etano entre fos 16 v 17 ofios. Se
encontrd que el 365, 534T% v el R9% padeclan nomodobia en niveles leves
moderadeos v gruve de munem respectivi. En cumnde al nivel de miedo de no estar con
su cclular, el 36,4%, o 54.7% v el 80% presentoron niveles catulogades segin la
eacala del cocstionuno en leve, modersdo v fuere. respectivamente. De igual maodo
s cneontrd gue of 38 2% tenin depresion de moderada a leve, e 36% renda pnsiedad
de severa, wsi misme se enconimd gue el 4EAN no lenia esinds, Finalmenle se
estoblectd o presencia de wna asociacidn entre la adiccidn ol celular ¥ los trastomos

de la esfern mentnl como o ansiedad v la depressin. (205,
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Fomiofolin;

Definicion:

La momofobia, también conocida como micdo o gquedsarse sin teléfonn mdvil, &5 un
crastorms en ¢l dmbito pricologien de b persoia que se pesaciwonivio cada vez como
algo mas comiin en fa socicdad actund, Esfe émino foe acuhado por primera vez on
2 por In compafiin de investigancion de mercado YouGov, v s¢ denva del griego
“no pies™ (xin mdvil) y “fobia® (miedo). La nomofobia se carscteniza por la ansiedad
v ¢l esirds que padecen aquellss persanas coando se gquedon sin = eldfono movil, ya
sl porgue &0 les ha gotadis la bateria, o han perdico, o i olvidado en algon lugar
o simplemente no tienen acceso o ¢l Esia pnsiedsd pucde |begar o ser mn intensi gue
repercute com lu vida diana de la persona, afectiundeo su capacidad parn realizar tareas

cotigianns, mantener relaciones sociabes ¢ meluso sy salud menial .




Epideminlogia de ln nomofobia
Aproximadimente el 431.8% a 536% de la poblocidn experimenta sintomas de este

Lrasiormd, con una mayor prevalencin en jdvenes (61, 1% entre 1R-24 afios) v mujeres

(46 5%

b La distribucidin por regidn meesir tasps mis alus en Asin (35,6%) y Eoropa

(51 A% ), mientrs que Africa (36.4%) y Deennin (34 5% ) presenton tasas nds bajas.
Aguellos factones que hon demostrado presentar cierta asociscion con ln nomofobia
incluyen wso excesivo del teléfono, ansiedad v esirés. depresida, trastomos gue
plicran ¢l suwefio v relacidn, v uso de redes sociales. Estos datos sogieren gque la

nomofobia ¢s un problema creciente gue afectn sagnificativamente o la salud mengal v

I satisfaccion colectiva de unae poblacidn.
Causas de la nomofobdn

Fed

Aulicoiin o la Tecnologia

La dependencia excesiva de los teléfonos mdviles parn actividades diarias,
comio [a comunicacion, el entreicnumento v |a informacion, puede flevar a o
nomofobin. El use constante pucde crear una sensacion de necesidad  gue
aumiernts el miedo o estar sin el dispositivo,

Anssedad v Estnés

Las personus con wltos miveles de mstedad pucden desimollar pomofobin
como una forma de contmolar sus micdos v preocopaciones. El dispositivo
minvil tiene In capacidod de convertivse en un medio que generm un alivio
inmediato en situsciones de ansiedad. La faftn de acceso al teléfono mdyil
puede provecar ansicdad por I péndida de contmol sobre la informaciin, Is
comunicocitn v los actividades diarios,

Presiin Social v Expeciativis

En socledades donde Ia conectividad constante es o norma, no lener acoeso o
n teléfono movil puede percibirse como una desventan =ocial. La presson
para estur siempre disponible v octoalizado posde contribuir o Lo nomolobia.
En el entorm laborl, la disponibiliced constante o través del teléfono mavil
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pucde crear una sensacuin de obligacion que exacerba el micdo o esiar
desconectadn.

Necesidid de Conexidn v Aprobacidn

Desen imperative de estar constantemente conectads a lo web v recibir
validacidn en linea puede sumentar In dependencia del eléfono mévil. La
musencia de estas inferacciones puede provocer sentimientos de incomodidad
ib urskedail.

- Influencws Coliurales v Tecnoldgicas

El desamrollo continge de nbevas tecnologias v aplicaciones gue facilitan la
vida cotidiane peede hocer gue lss personus se voelvan mis dependicmes de
sus teléfonos mdviles. En una era donde Lo vida digoad es central, L capacidad
de posicionar i los dispositives méviles en todos los aspectos de la vida puede
fomentar una dependencia excesbva v, en consecuencin. la nomofobia.
Factores Praiwaldgicos

Las personas con baja sstoestima pueden usar el teléfons mavil como unn
forma de obtener validacion v sentirse mejor consigo mismas, Lo ausencia del
dispositive poode hocer que se sientan inscguros o desvalorizados. La
imcopacided porn manejar situsciones estresintes sin el uso del teléfono poede

contribvir o ln nomafobin.

Simtomas de la momoGsbein

Como kit neomofobda no esta reconocida oficialmente en el DSM-5, no tiene criferios

disrndsticos propios. En luger de eso, b sintomoiologin de In nomofobia s baso en

los critenos penerales para las fobias especificos. Los sinfomos asocisdos con la

nomciobin pueden ser descritos en Emminos de las camcteristicas comumes de Ins

fishins especificas. que Incluyen:

Atemoneacion, dnsiedsd o panco menso Trente o circunstanco o meluse
al reflexionnr sobre ellu.
Adrsencia de dominio sobre el lemor, o pesar de ser conschentes de el

La ansleclad =& inerementa conforme la situacion se deterion
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s Hacer todo o que puedas para prevenir gsta clrconstancia,

«  Difscultad para realienr les petividodes dipnss debido ol misdo.

«  Sensaciones flsicas tiles como sudoracidn, taguicardia, dolor en ¢ pecho o
problemss respiraonos, nbdoseas, VEMigo o desvanecimema.

Algunos sintomas emocionales que pueden chservarse segin olros auiores:

s Anpustio, micdo o ansiedod por no poseer o usar wn telEfono movil,

s Coando s¢ guorda el feléfono iteligenie, lo persona se- sienle nerviosoe v
ermac iinadi,

»  Pinico que invade cuando no s logra localizar el tebéfono mdvil,

+  Estar molesto v estresado debido a qoe no se puede revisar ef mdvil

Conscenencias de s nomafobia:
Estrés v Ansiedad
o La anpsicdnd por estor osin el feléfono  mowvil poede  provocar  csinds
significativo, afectando ¢l estado mentud v el bienestar general.
Imipacto en la Salud Plsica
»  Los sintomas fisicos asociados con un trastomo ansioso debido o lo falia de un
dispositive movil, como palpitsciones v dolores de cabema, pueden tener un
impecto en b saluad fisics.
Problemas de Relucion v Comunicecidn
» La preccupacidn constante por el teléfono puede afectar negalivamente lis
relaciones personoles v 1o calidad de la comunicaciin con obros.
Disminucidn del Rendimiento Académico v Laboral
#  Ladistracion v b prescupncion constante por o dispositev pieden afectar ¢l
rendimiento en ¢l dmbito ocadémico v profesional.
[rterfenencin con ¢l Suefo
« El uso excesivo del eléfono mdvil antes iniciar el saefio poede interfenr con
el bienestor del electo del suefio, comribuyvendo a problemas como el

sk,




Reduccitn de la Capacidod de Concentracidn
o | negesidad constante de revisar ¢l teléfono puede disminuir 1a capacidpd de
coBcenirmeitn v aumentar la distraccidn en Uirgis irmportanies.
Suefiio
5¢ define al cstado fisioldgico caracterizado por una disminocicn de o conciencia,
vy reduccidn de In actividod mwdora vy una alterscicn del estado de plera,
scompafiado de cambios en la sctividod cerchral, cardiovascular v metubdlica. que se
presenti en un ciclo regular v es pilar fundamental pam la eomectn bomeostasis de o
s lwd en ¢l dmbiio fistco como mental.
Calidad de sueiio
La calidad de sueho se refiere al grado en que el suchio es restaurstbor, refrescante v
efective purn mantener un commecto cgquilibrio en la pane menial como en la fsica. 5
define como la capocidad del suefio para adaptarse a las necesidades tanto fisioldgicas
comn mentnles. del individoo, perminéndole sentirse descansado, alertn v listo pars
enfrentar las actividades diarias.
Componenies de la Calidad de Sociio
I. Duracidm: Tiempo ol de suefio dumnie la noche (7-9 homas pars
adulios),
2. Efcikenciy: Poroentaje de tiempo pasado dommido en refaciin con el
ticmpo fotnl en cama.
3. Latencia: Twmpo necesano  parn quedarse  dormido despoés  de
DCOSLTSE.
4. Fragmentacion: Ndamero de despertanes durnnte ln noche.
5. Profundidod; Infensidad del sueio, meluyendo o presencin e sueiio
REM v NREM.
6, Satisfecon: Sentimiento subjetive de descanso v refresco despuds del
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Caracteristicas soclales v demogrificas que ﬂmng Calidad de Soefo

o Edod: La calidad del spefio puede disminuir con la edad.

o Estilo de vidic Hororios irregulones, falta de gjercicio, consumo de cafeing v
aleohiol.

o Ambiente: Ruide, tempermtorm, iluminaceon v comodidad del entomao.

o Salud; Enfermedades crdnicas, dolor, ansiedad v depeesein,

o Medicamentos:  Algunos  medicomenios- puoden  afectar en como penera
finalmenie satisfaceidn el suefio en lus pemsonas,

Comsecuenclas de ona mala calidasd de suetio

Las repercusiones de un mal suefio pueden ser senias v impactir on diversos aspocios

de la vida cotidiznn. Estas incluven Tatiga crinica, problemas de concemracidn v

miemaria, irvitabilidad v cambios de homor, disminecion de la prodoctividad v

rendimiento Inboral, ¥ un mayor riesgo enfermedades persistentes como dinbetes,

presicn aricrial ala, abesadad v afeeciones del cormedn,

Ademais. el mal sucho puede mpoacior en o safod mental. incrementindo Ta

probabilided de padecer depresidm, unsiedad v alleracines en el estade emocional,

También puede impactor en la calidod de vida social, ofectondo lns relaciones

persondles v ln copacidad porn disfowtar - de actividades recreativas. En cisos

extremos, una makn calidod de sucho poede incluso pomentar e riesgo de accidentes

luboinakes v vinles, v redueir s esperanes de vida,




a
CAPITULO N
A VARIABLES

AL VARIABLE INDEPENDIENTE:

Momofubin

Miedo iracional o ansiedod por estar sin teléfono mavil
Caliddad de suesio

Mivel de descinsn v restiuracion duranie gl siefio

AL VARIABLE DEPENIMENTE:

Edad

Mibmero de afios cumplidos desde el naechmicnio,

Sexao

Categoria que s¢ refiere al pénero bioligico

Adie académion

Nivel educativo actual

Escucls profesional

Area de cstudio o especializacidn del encuestado
Actividad laboral

Choupacion o trba jo actoal

Horas en el celular

Tiempo promedio diario dedicodo al uso del wléfomo mdavil
Antecedentes patolagicos

Hastoninl médico de enfermedades o comdiciones de salud significativas,
Actividad fisica

Mivel de ejercicio regolar diario

Conocimiento de la nomofohia

Gy de conciencin sobre el miedo desmedido o estar sin teléfonn mdvil
Estado sentimenial

Estado emaocional actual (soltern/a, en relecitn, separadadn, etc ).




Cansancio seadémion

Nivel de agotamicnio o csirés relacionado conestudios.

S
I3 OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variable Categorizacidn | Escala de mediciin
operacional
Variahle dependients
Sin noanoiobin
by cameod o Jeve
T " Cualbintiva
N fobia chlm$..:tltfnnn Nomalobia
. moderada Nominal
M comaf ol
REVIE)
Calicdad ded Caracteristics del Mala Cualitativa
LD suefio del esindiante Buoena Mominal
Varinhle independiente
M imier de afios
Edad "I"m“ﬂm desde ¢l Edad en Afios Cunntitntiva
i e cumplidos discmeta
| Coatégonip  gue s
refiere 8l pénere | 0= Masculino
Sexn ] - Cunlitativa nominal
bsnlibg o I = Femenino
I afiy académicn
Adio Mivel educativi gue
; S e uenini 2 afi académeco | Coalitativa ordinal
mend émicn
cursando
3 o acaddmcn
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4 ai académico
5 afo académico

v afin académico

Chfontologia
Medicing
el | Unidad académica Cunlitativa nominal
profis Ternpin fica
| Laborntono
| Ocupacita o trabajo gl
Actividad ! o )
Laboral mc il i Cualitativa nomanal
Tiempo empleado | Mayor a 4 homs
Hn:;::d paarn s del celolar Cualitativa nominal
5 il dia Menor i 4 hori
Antecedente ' Diagndstico grevio 5i Cualitative
icn | de patologia meni) Mo M eximuinl
< M) miimutos
L dinrio
Actividad Ejeroicio gue . :
fisica dinrin | practics el estudiante > 30 milnutos Samimnitva- i
dinrin
Conocimient | Si
o de La Ssbe el encoestado Cualitativa
oo Fiobyis : M0
ijue s nomotfobia Meminal
Estavilis Actua] mente se Si Cualitativa
senfimental | ensuenim con parefs No Nomibsal
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Estado fisco v i Cuoalitutivo

T& meenital dismimmdo
v durnnte las clises i Mol
Entre 4 v 5h
Cualitativo
Hﬁ e Tiempio ;mpbgmdu Entre 6y Th
o N Ly Crrdinal
Miis de Bh
CAPITULO IV
4. METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION
4.1 DISERO DE INVESTIGACION

La presente investigacion pemonace o um estudio del 1ipo, transversal, observacional y
prospective. thm:ﬁunal, debido o gue no hubo imervencidn en el desarollo
habitual de variobles, sino gue s¢ siguic su evolucion de forma natural; tmnsversal, va
que s¢ realizaron mediciones a1 Ins vanables durnnie el periodo de estodio v
prospeciive. va que so recalectaron los daos en on momento capecifco.

4.2 AMBITO DE ESTUDIO

43 POBLACION Y MUESTRA

431 UNIDAD DE ESTUIMO

Alumnos de In Focultad de Ciencias de la Sahsl que s encontrnron mutriculados en
In Univervidud Privada de Tocna. con previo consentimiento informodo.

.1 POBLACION

La poblacidn de estudie estuva conformada por los alumnos de Clencins de ln que se
encontraban cursondo cualguicra de los afios respectivos oosu formacion.

433 MUESTRA
Este estudio incluyd i Ioﬁtlns participantes gue respondieron de manera cormecta los
ot larios., por Do tonta, nose reallad muestreo.

il




434 CRITERIOS DE INCLUSION
sAlumnos de Ciencias de la Salud gue se cocontraron matriculados en la Universidad

Privada de Tacna.
#Alumnos mayorss de edad,

sAlumnos goe se encontruoon mdicando o asistiendo Jde maners regolaor o o
Universidod,

435 CRITERIOS DE EXCLUSION

=Alumnos que no completaron de mancra comrecta el formutario.

=Ajumnos que no se encontrarsn matricalados en la Universidad Privada de Taono.
= A Jummnos e nugﬂ'.lﬂ:ﬂimn la faculiod de Clencias de la Salud

=M Jummnos quet ne desearon pn'dl:l extudio,

44 PROCEDMIENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

440 MATERIALES

Lo matensles empleados poarn W realivecion del presente proyecto fueron dos
encuestis previamente validodas, la encecsta de Pisborgh nos permitic evaluor Lo
calidad de suefio, ¥ [n encuesta de NMP-0) la cual mmbsén esin validada, nos permitid
medir el mvel de nomofobin, Asi mismo el mvestigador afadio una breve encuesta

donde se obiuvo ln dots necesana para medir las caracienisticas invol uermdis

442 METODOS

5¢ solicitd o la Univessidsd Privacda de Tacnn bos permisos correspondientes pura la
aplicacidn de iy presenbes encuestas en su poblichon estediani]. Esti encuesta foe
respondida por los alumnos de manera presencial previa amtorizacion de ellos
mismos, Se recolectaron ditos de Nliaciin v coracteristicis gue fueron estudiadis

posteriormente en un formulade elabomdo por el investigador, salviguardando
siempre L kdentidad de los participantes,

el
[ ]




CAPITULO V
5. PROCEDIMIENTO Y PROCESAMIENTO DE DATOS

5.1 PROCEDIMIENTO DE RECOJO DE DATOS

El pmyecto de investigocion fue previomente presentmdo ol departomenio de

investigncion de la Facultad de Ciencias de In Salod de ln Universidad Privada Tacna,
¥ luego de la aprobscicn del expero designado, se continud con sy implementcion
liero de obiener los permisos cormespondecntes.

Fara la oblenciin de lns corecieristicas sooiales vy demograficos se ubilied una
encucsin digital, la cunl fue previamente explicsds 8 los olumnos gue decidieron
pceeder o participar en el estodio, Lis preguntes foeron mespondidas de monera
presencinl, Respecto o o cali del suefio se empled el cuestionario Pittshurgh,
validodo intermackonaimente v pam I evaluscion de i nomofobia se utilizs el
cuestionarnio de MMP-C),

Una vez recobsctmstn la informocion, so empled el progroomi digital Microsolt Excel
par Windows 2021 donde se elobord 18 hoju de cilouls v levd o cobo la Hmpiers
inicial de datos gue no se completarsn de manens oomecta ¢ moansistenles. Despuds
de fnalizar este procedimientio, se empled IBM Stanstical Peckage lor Social
Sciences poara fealize los enfogues estadizneos. Se mostramd los resuliados en
oundros v diogramies, empleando frecuencias del g absolutas v de jgual modo las

relagivais, asi mismmo medidas de tendencia central,

52 EI'!EI‘I:JE ETICOS

El presente provecto de investigacion foe presentado anle el Comité de Etica de fa
Facultud de Ciencins de la Sabud d¢ la Universidad Privada Tacna. Ademds, silo s«
incluyeron en el estudio aguellos que sceptiuron participar voduntariamenie. Los dotos
de los-encuestados que participaron en el estedio siempre fecron respetados por la
investipndor y profegidos de acwerdo con Lo Decloracion de Helsinki,
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CAPITULO VI
LTﬁBDB
TABLA 0L CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS EN  LOS
ALUMNOS DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA
UNIVERSIDAD PRIVADA DE TACNA EN EL ANO 2024 (N = 442)
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Dy una poblucion de 551 alumnos a los cuales <e bes aplicd Lo encuesta en la Faculiul
de Ciencins de In Salud de la Universidad Privada de Tacna, respondicrnon la encucsta
correctnmente 442 alumnos, se descamaron 9 alumnos, de los conbes 7 alumnos an

completaron 1o encuesta comectamente v (12 alomnos se rehosaren a responderla.
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Se opti por agropar datos de 2 vanahles, edad v sfios de estudio pam posteriommente
comparar comn oras ehlas parn un mejor andlisis.

El prupo etafio mis represcniativo fueron ok que tenlan entre 18 a 23 afns, siendo
A23 alumnos (73.08%]. El sexo masculing fse el mas predominante con ¢l 56,79%% asi
comio los alumnes de o cscoeln de medicing que representaron el 51 36%.

En tomo o b sctividad laboral, ¢l XE1% de lox alumnos reportaron fener algin
trabapo. Asimisma. el 39 3T% menciond estor-cn wna releciin durante la aplicacson de
Ia encuesta. En relacidn a las enfermedades psiquidtricas, el 9.95% reportd padecer de
este tipo de enfermedades. (TABLA 01)

TABLA 02. CARACTERISTICAS DE ESTILO DE VIDA EN LOS ALUMNOS
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA UNIVERSIDAD
PRIVADA DE TACNA EN EL ANO 2024 (N = 442)
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En relacidn a las caracteristicas de estibo de vido, ] 76.7% de los alumnoes reporisron
emplear més de 4 horas al din en el celulur, asi como el 36.56% menciond realizar

3




menos de 30 minutos de activided fisica doromste el din. También, el 76,02% reportd
temer cansancio fisicn o intelectunl. EN thempo emplesdo pora dormir en e 52.49% de
bors estuliantes Toe entre 6 8 7 horas. ( TABLA 02)

GRAFICD 01: DISTRIBUCION DE LA PUNTUACION DE LA ESCALA
NMP-Q DE NOMOFOBIA EN ALUMNDOS DE LA FACULTAD DE
CIENCIAS DE LA SALUD DE LA UNIVERSIDAD PRIVADA DE TACNA EN

EL ANO 2024,

 Homotobin (NMP-0} Estusiution DS
;H" 71,28/ 1,001
e 0
| Percentil 75 BS,00 |
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TABLA 3. P TACION EN LA ESCALA NMP-Q DE NOMOFORIA EN
ALUMNOS DE LA FACULTA DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA
UNIVERSIDAD PRIVADA DE TACNA EN EL ANO (N = 442)

Variahles mi%)
Sin pomaodobin 4 |;l_h.li]
Nomafobia leve 1T (2647
| Nomofobia moderada 277 (62.6T)
Momofobia severs A G5

La puntuacidn de la escala NMP-O de nomofobia fue de 7138 puntos con una
desviscidn eatdndar de 103, Lo mediana fue 72, En el grifico 01 podemos abservar
gue los puntajes oblenidos estin dentro del percentil 25 v T3 Concluimos que ¢l
HEk 0 de los alumnos pudece de nomofobia. (ITABLA 03},

GRAFICO 02: DISTRIBUCION DE LA PUNTUACION DE La liiit:au
PITTSBURGH DE CALIDAD DE SUENO EN ALUMNDS DE LA
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA UNIVERSIDAD
PRIVADA DE TACNA EN EL ANO 2024
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Calidad de Suefo (Pitisburg) Estadistion | 0% |
iﬁ 888 | 1]-.133!
Percentil 25 700 |
Parcantil 75 11,00 |

. 8
TABLA 4., PUNTUACION DE LA Pt:au. DE PITTSBURG PARA
CALIDAD DE SUENO EN ALUMNOS DE LA FACULTA DE CIENCIAS DE
LA SALUD DE LA UNIVERSIDAD PRIVADA DE TAUNA EN EL ANO 2024

N =442}
_ Varinbles mi%
. Duermen Bien AL (1%
| Ducrmen Mal 4002 (90.95)
. TOTAL A2 [ 10HF)

La puniuwscicn :i:gﬂahﬁ: Pitt=burg de calidad de sueiio [ue de % 858 punios con
una desviaciin estdandar de 0,133, En ol grifico 02 podemos observar que bos pontsjes
thl.'nid:a s epcuentran dentro del percentil 25 v del 75, Lo mediana fue 9. E
95 4155 de los estudiantes padece de mala calidad de suefio. ( TABLA G4)
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TABLA 05: CARACTERISTICAS RAFICAS Y DE ESTILO
DE VIDA ASOCIADOS A LA NOMOFOBIA EN LOS ALUMNOS DE LA
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA UNIVERSIDAD
PRIVADA DE TACNA EN EL ANO 2024 (N=442)
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En relacedn a las carncteristicas spcigdemogralicas v de estilo de vida asociados a la
nomofobia po se encontrd significancis con ninguns varahle. Cabe recalcar gue en
et tabla s utilizaron los datos dicotomizados de los varobles edad v afos de
extudio puara su andlisis v compamcidn con las variables dicotomizadas de nomofobia.
En todas las vorishles se utilizg la procha exscta de Fisher, (TABLA 05)

TABLA EAHAL'TT.REEHEAE SOCIODEMOGRAFICAS ¥ DE ESTILO
DE VIDA ASOCIADOS A LA CALIDAD DE SUENO EN LOS ALUMNOS DE

LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA UNIVERSIDAD
PRIVADA DE TACNA EN EL ANO 2024 (N=442)
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“Pe=Valor de pruchs exmcta de Fisher

En refucion a las caracieristicos asociadas L:L calidad de sueho, se enconird que
presentir consancio fisico o inlelectual, os como dormir emre 4 a 5 horas dibnis
fuvieri una nsocipcion significativo con la mala calidod de swedfio (p <0051, Cabe
recalcar gue en esta tabla e utibizaron bos datos agrmpados de edad § afos de estudio
pari su andlisis ¥ comparscion con las variables dicolomizades de nomofobia. En
relocidn o las otmus yorables asociodos & calidad de suefio no sé encontrd
significancia, {TARLA (6.

TABLA 07: ANALISIS BIVARIADO ENTRE NOMOFOBIA ¥ LA CALIDAD
DE SUENO EN LOS ALUMNOS DE LA FACULTAD DE CIENCIAS LA
SALUD DE LA UNIVERSIDAD PRIVADA DE TACNA EN EL ANO 2024

Eﬂ-ﬂﬁlﬂﬁ Wl calidaid di
saefii

iy Vakor P
Wemrwfoshid en 1 pohlsidn ® maT
Kim numaluhiy | 354 L8,
e monvsludiia EC RN G KR B
"P=Valor de chil

En relucion & la ssociacion entre calidad de suefio v nomalobia oo se encontrd wm
anocme i esbadisticaniente ﬁ.lgl'lifll;ﬂl.l\'ll.. El chi} Jrifi ihicho estisdan ex de l'l'.-!-ITI Iy
cuitl nos sefinla gue oo hay significancia, (TABLA O7)
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TABLA

¢ CORRELACIONES ENTRE NOMOFOBIA Y CALIDAD DE
SUENO EN LOS ALUMNOS DE LA FACULTAD DE CIENCIAS LA SALUD
DE LA UNIVERSIDAD PRIVADA DE TACNA EN EL AND 2024

Correlaciones
Calirad om
Momolotia Susmfio
(NMPQ) | [Prisbomgh]
Ao de Momaloba (P -0 Cosficieme do 1000 R
%%ﬂ} ; 000 _|
FIE ddad
1 oefcieriie o4 CRECS 1000
)
] 443 442 |

**. La cormlacion es signfcatva an al nived 0,010 (blaseral)

Al analizar el de correlacion de Spearman. qee es de 0,176, s olrerva
gue cxiste una relacldn cstadisticamente  significativa entre  los  dos varahles
extudindas, Esta relacion ex bilineral v positiva, lo que indics ouee o medida que wm
variable sumenta, lotra dunbién tiende o aementar. Sin embargo, es impﬁmu
dissticar que o magnitud del coeficiente de comelacidn es relativiments baga, lo gue
sugiere gue b reliscion entre las varkibles ex débil. Esto implica que |a varfacion en

uras virishle no tene un impacto signilicativo en la ot variable. v goe otros faciones

pixirion estur mfluvendo en la relocidn emre las varables estudiadas. En general,

exton  resiliados  sugieren gque, st Ben enste una relcion estadisticomenis

significativa entre las varishles, esta relacidn ¢s compleja y podria reguenr v mayor

mnvestzicion para ser completomente comprendudis. (ITABLA 08)
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CAPITULO VI

7. DISCUSION

Se realizd un estudio pnaditico transversal en los alumnos de la fuculind de Clencias
de la Salud de ln Universidad privade de Tacna Eblﬂ afin 2024, Los principales
resulizdos fueron: 1) El 90.95% de los alumnos wyvo m':lm.uat.ulidm:l de spefio 2 El
B0 % de los alumnos presentd algin nivel de severidad de nomofobia, sicndo el
mivel modersdo el de mayor prevalencin, 5) Noose encontroron feciones asociados a la
nomcfobin ) Los caracteristicss asociadas o lo mola calidad de o fueron el
cansancio Tisico e inielectunl v dormir menos de & horos al dia, 5) No se halld ono

relacidn significativi entre la nomofobea ¥ 12 colidad de soefio.

74 NOMOFOBILA

El 99,1 % de los estudiantes presentd alotn nivel de sevendsd de Nomolobin, siendi
gl mivel modemde el mas prevalente (62.67% b Resultodos similares s han ogrado
huyar r-:pi:u‘l:l.luwl oros estisdios. Uno revision sistemdtica gque analiead Las citas de 5
hases de dutos (Web ol Science/ Care Collection. Scopus, PubMed, Embase v Orvidd
MEDLINE) hasta el afio 2021, reportd que b prevalencin de nomofobia en
catwliantes universitarios es del 97% . sicndo el nivel de nomofobia moderda el mis
prevalenle com el 56% (27}, Dos estudios realizodos en 1o India, en estudiantes
universitarias durante los aibos 2020 & A2, epodanon que la prevalencin de
MNomofobia fye del 97 v 98% respectivamente (25,29, Otro estudio realizodo en Lran,
en 2023, o estslontes de crencis de o saloed, reportd gue ln prevalencia de
Momaofobia fue del B0 (30). En Perd, un estudio de similares camcteristicas al
nuestre, renlizado en 2023 reporid gue la prevalencia de Nomofobi fue del 9625 (31),
Esta stmlitud e une alia prevalenci de la nomolobu en diversas partes del mondo
podrin deberse a s atnmdancia de feléfonos maviles imteligentes asi como de gue los

pchiltos jvenes que compaonen ln gran masa de Lipoblacian universitari estidn mis
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familiarizados. con las tecnologias v hermmientas de vangoandia que otros. gropos
etarios (2},

T2 {.'-l\l-]l:BD DE SUEND

El 90.95% de los estudiantes de la facultnd de Ciencins de 1a Salud repond tener una
mmla colidsd de suedio, LHilzasdo naesiro mismo  gsiramento exisien  diversos
extudios que psemejan su resultada al moestro. Un trabago de investigacian realizado
en In Indin, eg estudiantes universitarios de diversas carmerss duranie el afio 2020, el
cual reportih que el H6% de los participanies presentd wia mala calidad de suefio (5.
Cro estudio efectuade en estudianics goe ﬁhﬂﬂm‘l medicing, en Estados Unidos
durante el afo 200 8, reportd que ol 68.3% tenfan vna mala calidad de suefio (22). Asi
mizmo un tmbap de investigacion realizado en estudinnies universitrios Tindinos,
durante el afio 2021, repontd que ¢l 65% tenin una mala calided de svefio (23). Otro
extudio realizado en estudiantes universitanns con una poblacion prodommainte de
estudiantes de medicing {56%). en Arabia Saudita durnnte ¢ afio 2020, repond gue el
B5% tenin una mala calidod de suein (24), En el comtexto pervano, un estusfio
realizado en estudiontes de medicina dummnie el afo 2023, rcpond gue el 8§85
presenti una mala calidad de suefio (255, Todos los estubios comciden en que ln etapa
universitnria e estrechamente vinculnds & uno mals calidnd de suefio; sin embargo,
& importonte sefialar que diversos [actores pucden influir en estos resu . Un
extudio reilizado en Grecia en 2022, que evalud b estudiintes universitaros, encontrd
gue ¢l 95% presentaba una maln calidod de suefio. Esto se atribuyd probablemente o
quet lu encuesta se realied durmnte el periodo de exdmenes finales. Cuando el mismo
grupe Tue evalusdo nuevaments despuds de este penodo, ln prevalencin de mala
calidad de suefio disminuyd sionificativamente al 9% (26, Algo similar pudo haber
pasad con neestros resultados, dado gue el penodo en el que se abordd a los
estudiantes fue durnnte lo etopa de eximenes. por lo que esto abre caming o estudios
posteriores para gque posdan realizorse durande el nicie o o omitad  del oo
e addmion,




TAFACTORES ASOUIADOS A LA NOMOFOBLA

Es melevante destacor gue & 99 1% de los alomncs de medicina presentn alglin grado
de nomofobia. 5 hien ol presente trabago no encontrd win asociiciin significativa
com las wariables propuesias, esto podria deberse o la escaser de estudiamics goe no
reportaron podecer de nomofobia. Similar o meestros resultados. un estudio realizado
en Turguia no pude encontrar umn asociacian sigmaficative entre edad, sexo o
situacidn laboral del estudiante (321 Sin embargo, otros estudios i reportaron una
relacitn consistenie entre el afic de estudio, insomnso, o problemus de salod mentul

{33 34),

74 FACTORES ASOCIADOS !.EI.. MALA CALIDAD DE SUENO

8¢ cvidencin una heterogencidad en 18 litersturn encontrada dado que se han
reportido diversos {actores que varfan entre un estudio v otro. Alguncs estudios
reportan que ¢l sexo femening se osocia a unn mala calidod de suefio aludiendo gue
podria deberse al hecha de qoe of ciclo menstrunl podrin alterar este patrdn. Sin
embargo, siros estudios o= como el presente trabajo ne encoETTON W@ sociRion
significativo{ 35-28) . En cuanto o ln edad, on grupo de estodios hon reponado que a
miis edod @5 proboble gue: hove oma moyor calided de ssefio, sin embairgo, existe
tumbién evidencin en Wi que mo se enconirido una asociaciin significative (3637 349).
El presenic trabajo Inmpocs encantnd ung psocincion significativa respectt a bn edod.
Este excenario podria deberse a L poblicion sbordada, dado que mientris mis
pobrlaciin sbargue ¢l estudio es mas probable que e puedon observer los efectos de ln
edad en relocidn al suefio (40,

Cabe mencionar timbién que otro de los factores que allemn ef mivel del suefio v s
beneficios en el cuerpo son los tmstomos mentales como ansiedad v depresidn.
Daversos edqudios han encontriclo wna asocmceon  sigmificative (36-38), En @l
contexto peruanc, s¢ han reporiado hallnzgos similares en estudios realizados entre
los wios 20022 v 2023 g poblaciones lalt'l.:n.ilunu.ti (1041}, Esto difiere de nuestros
hallazgos dochi e miv e reportd una asoebicin entre |a mada calidad de suefio v el
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padecer rastormes paiquidinicos. Este escenano podrin deberse a gque se abordda la
parte de la saliod mentn] desde la opercepeidn del estudiante podiends alierar el
fesiiltmik.

También, la fatiga s¢ asocid o una mala calidad de soeho, Este Tactor s el mis
constante en los esmdios dado goe I mavorin de los trabapos publicados coinciden en
eite resufndo (42-44), Asmismo, ¢l peesente tmabajo mmbidn repod que el

cansancio {sico o intelectunl se asocih a una maka calidad de suefio.

7.5 RELACION ENTRE NOMOFORIA ¥ CALIDAD DE SUENO

Finulmenie €8 precise  memcioamr lI.H: del iotal de alumnos gue respondieron
correctomente la encuesta, no s¢ halld una asociacidn significativa entre la nomofobia
v ln mala colidsd de suefio. Ese resultado es opuesto al reportado por diversos

e hudios gquienes 51 encontrimn ina asooussion nelevinde (31 45 461,
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CONCLUSHONES

Se logrd evaluar o un total de 442 alummos de moner comecti en loda Lo
Facultad de Cienclas de la Salud de la Universidad Privada de Tacna. Se
encontrd gue el 6267% de los alumnos presenisd nomaolotis moderada, el
26.47% presento nomolobia leve, el 9.95% wvera y solo el 09% representado

por 4 alumnos oo tends somofobio

Dl rotal de slumnos encuestados, el 9095% repord una maln calidad de
suefio siendo un total de 402 alumngs del todal, sodo el B0S% prescnto una
calidad de sueits bueno, 40 glumnos

Se epcontnd que el coeficiente de comelocion de Spearman. fue de 0,176,
presentends w relacion ceadisticomente significativa entre las dos \':riahhé
estudindns. Sin embargo. In magnitud del cocficsenie es relobvomente baga, lo
que sugiere gue b relacion entre las varisbles es débil,

No = enconiraron asociaciones significativas entre la pomofobda v lis
caraeteristicas sociodemograficas, m oentre la nomofobi vl cabidad del
suedlo,

Lass factores como el cansancio fisicn o intelectual ¥ dormir entre 4 ¥ 5 horas

sg asocisron significativamentie con una peor calidad de socho.
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RECOMENDACIONES

(]

tn

Fromover ¢l uso contralado del celular: Fomentar compafias educanivas gue
alerten sobre los respos del oso constunte v desmedido del teléfone mdvil
sus efecios en Lo sulud mental v el suefio,

Desarrollar  talleres sobre highene del soefo; Tmplementar  sesiones
regulares  para  ensefar hdbites  saludables, como  evitar  dispositivos
glectrinicos untes de dormr,

Integrar actividades fisicas en el corricule, Incentivar la pricuica de
gemicin ffkco comn estrategin pane dismanuir el estrés ¥ incrementor 1o
calidad del saefio,

Realizar evalusciones psicolGgicas periddicas: Ofrecer eviloacionss
apoyo psicoldgico a estudinntes con sintomas de ansicdsd o dependencia
feemnldgica,

Difundir Lo impartancia del eguilibrio scadémico: Crear espacios donde los
estudiantes pucdan compartir expericncins v aprender o gostionar ¢ cansancio

{isico e miclectual psociado o sus esiudios,

d
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ANEXOS

CONSENTIMIENTO INFORMADO

"Caracteristicas socialés v demogrificad asocudas 4 la nomofobia v I calidad de

suefio en dumnos de s foculiod de cencias de |8 salud de la Universidad Privada

Tacn 24

Investigador responsabbe: Toing Franco Coeva

Propdisite del estudio

Este estudio busch investiger la relaciin entre ln pomofobia (micdo & estar =in
teléfono mavil) ¥ In calidad de sueio en alumnos universitarios. Los resultados de
et encuestn syvudanin o emender mejor obdmo la dependencin del elélono mivil
alecta la salud v el bienestar de hos alumnos.

5S¢ aplicits su partecipacion en ¢sla encuesia andnimin ¥ confidencial. Su cnlaborcidn
s voluntana v puede retirnrse 0 cusbyuier momenin Sin consecuencias negativas.
Procedimienio

= La encuesta toamarsd aproximsdamente 1530 mimitos;

= Se e pedird gue responda preguntis sobre su uso del eléfom movil, hdbios de
suefo v salod peneml.

- N se requicre informacidn personal identificable.

Confidenc inlidad

= BU partidipacidn ¥ respuesas serin anondimes ¥ conldenciales,

« Los datos se alnmucenorin en un servidor segum vy ose destruicin despuds de o
finalizacidn del estudio.

Contacio

50 tiene preguntas o mguietodes, por favor comuniguese con el investigador
responsable: Taina Franco Cueva

Consentimienio

Al firmur o marcar Lo casilla de consentimiento, confirmo que:

= He leddo ¥ entendido 1 informaciom proporcioninsda,

= Entignds los propdsitos v procedimizntos del estudia.

= Estoy dispuestoda o participar de maners valuntina,

- Entiendo que poedo retimrme en cuilguier momento sin consecuencias negativis.

Finma:
Fecha:

T
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ENCUESTA PARA LA IDENTIFICACION DE “CARACTERISTIC AS SOCTALES
¥ DEMOGRAFICAS ASOCIADAS A LA NOMOFOBRIA Y LA CALIDAD DE
SUENO EN ALUMNOS DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD DE
LA UNIVERSIDAD PRIVADA DE TACKA, 024"

Bucnis dins, esia encucsin que s estd reliznndo es pars ohiener informacidin sobre
bos Tactores de riesgo sociales y demogrilicos asociados a la nomodobis v In calidad
die suede, nos comprameiemas 4 guarder [n confidencialidad de sus datos ¥ osar los
resultudos para mavor beneficio v mejorr [a salud mental de los alomnaos. Murguoe
com ung Xenel (b

I, Edad:{ ) Entre |8y 19 () Entre 200y 23 { p Mayora 24

bJ

Sexo () Masculing () Femening

3. Afoecaddmico: { ) ol Y 2afio ol 33 wfol J4afod FS5alol 36 alo

4, Escoels profesional () Odomtologia () Medicina { ) Terapia fisica ()
Labonitorio Clinlco

5. ;Se encuenim lobomndo actualmente? { P53 0 ) No

B, Cudnias horas estd en el celular? { » Mayora 4 horas § ) Menor o 4 horas

7. Sufre de alguna enfermedad psicoldgica diagnosticada™ { 51 | ) Mo

8, Cudnios minutos al dia hoce ejercicin™ { ) < 30 minutos diaro | 5> 30

mirnatos dinrm
. Sabes que es la nomofohin?  ( V50 ) No
10, Acwnbmente se enceentr con pereja? (151 ( ) No
1. Durante las clases te encuentras cansado™ § )51 () Mo
12, ;Cudngas horas doermes al din? () Entre 4 v 50 1 Entre 6% 7 ( ) Mas de 8




ENCUESTA PARA EVALUAR NOMOFOBIA
CTUESTIONARIO DE NOMOFOBLA NMP-()

Pot favos indigues cusn de acusrdo o on MUT EN DESACUERDO WY DF ACLIERDO
desacoondo con ceda declarackin on relacion
o b elddsno celular 1 Z 3 *

1. santiria mal & no pudiera acceder en
cunlguiod momonio & la dormacdn a fravis do
mi tebifonn celulas

£ Me molesinris s ne pudisrs conssian
mlormackin a travits de mi leldlons celula
R

3 Me pondrla nervioso'a s no putiern scoeder i
Lss nallcias (p s sucesos. prediccidn
madecoligica. #ic. ) § bavds de mi telifono
carlular

Mo molestaria o no podiers utizar mi teldkone
calular yl'a s aplicadones cuanda quisisns

5 Mo daria mistde 58 mi tokidono celulai so
quedasa win hataria

6 Eniraria &n panico o esileiena § puris de
quesiaimi sin saldo o de alcanzan mi limiks de
3 |

7 5i me quedara sin sefal de daios o ro pudera
conacimrme & una red §ii-F estaria

commprobands constanbemants 5l be recupetads
ka snfial o logro ancantiar una red

1 5 no pudiers uilkzar mi tekiene celular,
tamdria misdo de quedams Sradeda en siguna

parte

4 5 no pudiora consuitar mi feléfono darante on
radn saniina desect de hacerl

10 We inguintaria pa podaer comumicarms gl
moments con i famda vo amigos
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Por [owor indigue cuan do acuerds o oo
desacuersda con cada declwacion em relacion
con tu ielibono celular

11 Wb pracCuparia porgue mi i 1o asegon
P pestirian Contacisr conmipa

14 M@ podiria RErdicsn’a Ro poder sats &
asdguinn ha intomtado comactas commign

13 Ealaria inquisiala por no poder mamansdmes
&n cortachs con e famila yio amiges

14 Me pondrla nereoss'a np podern sabed i
aéguian ha inteniado comactss cenmign

1h Mg inipessiaria habes dejaio de estar
constartnments an contacts con mi familla yio
amigoa

16 Ma pondria nerdcan's por estar
dleacanecindan de i ideniidad virlesl

17 Me sertria mal por no podes mantsnemes al
dia do lo quin ocire en los medion de
commracaciin y medes sociales

Tl Me santria iIncomodia por o podat
cosngular las nolfcaciones sobvo mis coneExinogs
v reden viraskes

15 Me agobiaria por o poder comprobar sl
BT MHsEVO ITeisns ajEs. e ComeD. alschiinc

20 Mo cordFla rarea ponpen i Sabea qua
hMacer
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EMCUESTA PAILA EVALUAR LA CALIDAD DF SUDRO DE PITTSBLIRGH

Lo siguientes preguniss hacen referencia o la maners en gue ha dormido durante ef ditimo mes. intente
responider de la mansra mds enacta posible kb otarrido durante la mayor parte de los diss v noches del

althmo mes, Por fawar conteste TODAS las pregunis.

1 Dwrenre g olomg mps, (oull h Jido, opaaimante, fu Rors g SOosloe?
2. Durmnte el ditimo mes, Jcusnio Lempo B Tardeds ert dormerse en leg nothes

del iimo mas? (Apunte el tiempe gn mimsnd)

3, Dursnte sl dfimo mes, G0 ged hor s Fa eviedo leveniando por in mafiana?
4 gCubntal kores calculs gue Bsbih dormids verdaderaments cate ROchE dulanile

e @imo mes? |l tiempo paede sor dderente al e DermanEICE N ln cama|

{Apuerte ka1 horas e oree Rsber dormido|

Fara caidd uia 3¢ lai dguiemss pregunten. +55e L iespaieila que mbs o Suste § e casa, P Tavar, centleie

TODAS lag preguntis,

5, Dwrente g omeme mes, ; Culnie
wegEd hd temado problemas pars
SOrmir 8 Causa o
& Mppoder congilar el susfo en i

TR Ml hgry

| Ninggans ves en &f Wimso med

| Blenos de wn vt 8 s semanse

1 Una o dos vecey 8 18 jemana

1 Tres & mike veged § 8 1emans

b, Oespertwrse digarte i roche o de

madrugnds;

| Ninguna ver en el GRIMO0 mes

| MEmnl e whi Wil B W T

| Una & do1 veces ¢ 18 semana

| Tres o mid vece 2 fa iemaid

¢ Terergque levantarse paey i &l

Ranngrin:

i Mingana ves £ & Eima med

| Menon de une vz 8 b semang

| Limy o dog veces & L sEmans

1 Tres & mll veded 3 by penang

@ Meb poder respirar bien

| Ninguna wer Bn st Wm0 mes

| Mg RO il whl WD 8 sEmana

| Lirsl & 304 veded & I8 2eminn

1 Tres & mad vetel & ls a8mane

& Tower o roncar nuldotemeste
{ ] Ninguna ver en of GEimD mes
| ) Merh i whE vEL 8 W aemane
Eju_nmmium

39

f

[ ) Tres o mull veord 4 g semEnd
Sengir rig

| 1'Ningune vez en ef GEmo mes

| Mlenon de wna VL & aemana

1 Linsy @ 905 wect & 1 semang

| Trés & ik veiss n la seming

Sentir dematisds calar

| Mingana e &n el @ima mes

| MlEnai o shl vEl B W semare

| Una & dos wece & Is semans

| Tres o mibs weces § la semang

Terer pesadillay o “malos suefos”

1 Ninguna Vil &0 8l Eimd Ml

1 Mignan fe wns war & i Emars

| Una & dos veced & le samans

1 Tres o muks veoes 2 la semana

Sty doloses

| Mingena ves &n @l gsims maed

| MiEnOE de NN WET § B LTars

| Uina & 005 wees & e sEmany

| Trees o Ml waped § 1§ semang

e e T o e

o a am

Odras vanones Por fawor desrribaias

8 conbimascign

{ ] Ninguna vel en & WMo M
[ Mienoy g one ves 6 b semana
[ ) Uina @ 2035 veCEl 3 I8 bEMana
{ ) Tred o mll wedes a la semand




8.

Duranke of GRimo meed, Jodema walorara, en

Ui, I3 calidad de u dormir®

1

[ ) Bastanbe busna

{ }Buena

[ ]kisda

{ ) Bastante mala

Durante ol uimo mes, §Cudntas veoes habwi
toenade medicing (por S cusrs o recetades
por & méadioa} para dormir

[ )Minguns veren el Gltime mes

[ ) 8Asnos de gna ver § la semana

[ ) Lina o dio vt 4 s semang

{1 Tres o mds veres & la somana

fill

Durgerte el OGRimo mes, JOudntay veces B
wentada somnolercia misntras condoca, comia
o desarrollsha sigunas otrs actividad?

| }Ningurs wer an of iR imo mes

{ 1MEnos de una vel & l semana

| Jina o dos veoes & s semanas

{ 17res omeds veces a la semana

. Durgeris o dltene mes, Jha presentade para

wited mucho problema o “erer dnima® para
reallm #igana de b actrvidades detalladss en
la pregurda anterior?

[ ]Ningin probleima

[ )Un prossema may figers

[ ) Algs de problers

{ 1Ungran probisoma
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