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RESUMEN

El presente trabajo de investigaciéon de tipo descriptivo, correlacional, de corte transversal; tuvo el
proposito determinar el nivel de estilo de vida y su relaciéon con nivel de autoestima y apoyo social en
estudiantes de Enfermeria de la Universidad César Vallejo de Trujillo. La muestra fue conformada por 136
estudiantes. Se aplicd cuestionario de 48 items para estilo de vida, 20 para medir apoyo social y escala de
Rosenberg de autoestima. Se utilizo el programa SPSS version 14, y la prueba de Chi® El nivel de
significancia establecido fue: p< 0.05. Los resultados sefialan que el 54.4% calificé en un nivel medio en
estilo de vida, y en cuanto a sus dimensiones, el ejercicio revela un 78% en el nivel medio y bajo, seguido
de la nutricion con 65%, en los mismos niveles. Los niveles de autoestima son de un 45.59% para el nivel
medio y de un 21.32% para el nivel bajo. Existe relacién significativa, entre el estilo de vida y el nivel de
autoestima, pero no se encontrd relacion significativa entre el estilo de vida y el apoyo social de los
estudiantes de Enfermeria de la Universidad César Vallejo.
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ABSTRACT

This research is a descriptive, correlation, cross sectional study aimed: to determine the level of lifestyle
and its relationship with self esteem and social support in nursing students from the University of Trujillo,
César Vallejo. The sample consisted of 136 students. Questionnaire was administered to 48 items lifestyle
20 to measure social support and self- esteem Rosenberg scale. We used SPSS version 14, and the Chi,
test. The significance level was set at p < 0.05. The result show that 54.4% scored at an average level of life
style and in terms of its size, the exercise revealed a 78% in the lower and middle followed by nutrition with
65% in the same levels. Self-esteem levels are of 45.59% for the average and a 21.32% for the low level
Significant relationship between lifestyle and self-esteem, but no significant relationship between lifestyle
and social support for nursing students from the César Vallejo University of Trujillo.
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INTRODUCCION

El concepto de "estilos de vida" ha dado lugar a una
abundante literatura en el campo de las Ciencias
Sociales que, desde hace ya tiempo, demuestra
que los investigadores han tratado por todos los
medios de superar la perspectiva exclusivamente
tedrica y especulativa que caracterizaba las
diferentes aportaciones en torno a dicho concepto.
Por lo tanto podemos afirmar que el estilo de vida
es un constructo multidimensional que se
desarrolla a lo largo de la vida y la autoestima es
considerada como un factor de efecto positivo y
significativo sobre el estilo de vida.

El estilo de vida es la forma de vida de las personas
o de los grupos. La mayoria de los autores definen a
los estilos de vida como un conjunto de patrones
conductuales que una persona en concreto pone en
practica de manera consistente y mantenida en su
vida cotidiana y que puede ser pertinente para el
mantenimiento de su salud o que lo coloca en
situacién de riesgo para la enfermedad. Segun
Nola Pender el Estilo de vida promotor de salud se
refiere al conjunto de patrones conductuales o
habitos que guardan estrecha relacién con la salud
en un sentido amplio, es decir con todo aquello que
provee bienestar y desarrollo de la persona
humana **

Toda persona tiene en su interior sentimientos, que
segln su personalidad puede manifestarlos de
diferentes maneras, muchas veces estas
manifestaciones dependen de otros factores,
segun el lugar fisico, sentimental y emocional,
éstos pueden influir positiva o negativamente en la
formacion de la o sea en la Autoestima. La
autoestima es el sentimiento valorativo de nuestro
ser, de nuestra manera de ser, de quienes somos,
del conjunto de rasgos corporales, mentales y
espirituales que configuran nuestra personalidad.
Esta se aprende, cambia y la podemos mejorar. Es a
partir de los 5-6 afios cuando empezamos a
formarnos un concepto de cdmo nos ven los demas,
como los padres, maestros, compafieros, amigos, y
las experiencias que vamos adquiriendo. Segun
como se encuentre nuestra autoestima, ésta es
responsable de muchos fracasos y éxitos, ya que
una autoestima adecuada, vinculada a un concepto
positivo de mi mismo, potenciara la capacidad de
las personas para desarrollar sus habilidades y
aumentara el nivel de seguridad personal, mientras
que una autoestima baja enfocara a la persona
hacia la derrota y el fracaso.’

La salud de las personas se vincula al estilo de vida,
debido a que el estilo de vida promotor de salud
procura el bienestar del ser humano y los estilos de
vida poco saludables se asocian a factores de riesgo
que contribuyen a la presencia de las
enfermedades. En el caso de las estudiantes de
enfermeria que ingresan recientemente a la
universidad se operan cambios en sus habitos de
actividad fisica, descanso, alimentacion y en las
relaciones interpersonales, apoyo de la familia; lo
cual puede influir generando algun grado de
ansiedad, dificultando sus habilidades sociales y

creando dificultades académicas estas son
situaciones que se ponen de manifiesto a través de
las asignaturas de tutoria.

Por su parte el apoyo social de los jévenes
universitarios es fundamental para el desarrollo de
sus capacidades, habilidades y potencialidades, el
primer apoyo social que recibe una persona es de
su familia de tal forma que la familia se constituye
en el nucleo basico que brinda afecto y proteccidn
procurando equilibrar el efecto de los factores
externos. Sin embargo cada familia tiene su propia
dinamica y procesos de interaccidon entre cada uno
de sus miembros; puede generar al interior de la
misma diversas fuentes de estrés que afectan la
salud de cada uno de sus integrantes.

Fue necesario por tanto estudiar el estilo de vida y
su relacion con las variables de autoestima y apoyo
social en los estudiantes de enfermeria, ya que los
jovenes universitarios experimentan cambios en su
estilo de vida tanto porque avanzan en su etapa de
maduracion, cuanto porque se enfrentan a nuevos
escenarios de trabajo intelectual los mismos que le
exigen realizar ajustes y desarrollar nuevas
estrategias de afrontamiento, asi como conductas
promotoras de salud, que tengan como punto de
partida un autoconocimiento, lo cual va a ser
beneficioso para su salud.

Esta investigaciéon se desarrolld6 debido a que
trabajamos con alumnos que se hallan en una
etapa en la cual intentan definir su personalidad,
tomando diferentes modelos ya que se relacionan
en distintos @mbitos. Ademas nos intereso el tema
por las escasas investigaciones que se hallan sobre
esta relacion del estilo de vida con el autoestima y
el apoyo social lo cual motivé a investigar a fondo el
tema ya que lo consideramos importante para el
desarrollo y la constitucion de una buena vida del
joven universitario.
Objetivo General:
Determinar el nivel del estilo de vida y su relacidn
con el nivel de autoestima y apoyo social de los
estudiantes de Enfermeria de la Universidad César
Vallejo Trujillo - 2008.
Objetivos Especificos:
a) Determinar el nivel del estilo de vida de
los estudiantes de Enfermeria de la UCV
Trujillo 2008.
b) Valorar el estilo de vida promotor de
salud segun dimensiones:
autorrealizacion, responsabilidad en salud,
nutricién, actividad fisica, manejo
delestrés, relaciones interpersonales de los
estudiantes de Enfermeria de la UCV
Trujillo 2008.
c) Estimar el nivel de autoestima de los
estudiantes de Enfermeria de la UCV
Trujillo 2008.
d) Estimar el nivel de apoyo social de los
estudiantes de Enfermeria de la UCV
Trujillo 2008.
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e) Establecer la relacion entre el estilo de
vida y el nivel de autoestima de los
estudiantes de Enfermeria de la UCV
Trujillo 2008.

f) Establecer la relacion entre el estilo de
vida promotor de salud y el nivel de apoyo
social de los estudiantes de Enfermeria de
la UCV Trujillo 2008.

En respuesta al problema se planted la siguiente
hipétesis de trabajo:

H,: Existe relacion entre el estilo de vida y el nivel
de autoestima y apoyo social, de los estudiantes de
Enfermeria de la Universidad César Vallejo.

H,: No existe relacién entre el estilo de vida y el
nivel de autoestima y apoyo social, de los
estudiantes de Enfermeria de la Universidad César
Vallejo

Los hallazgos han permitido a los docentes brindar
las orientaciones pertinentes sustentadas en un
conocimiento aproximado de la realidad; con
efectos positivos en su salud y bienestar de los
estudiantes de enfermeria.

Se mencionan algunos antecedentes como de
Jadue, L., Berrios, X.* estudiando estilos de vida de
la mujer adulta de Chile destacaron la importancia
de la mujer como proveedora o agente de salud. La
muestra fue de 728 mujeres y se midié perfil
lipidico en condiciones de ayuno, llamando Ia
atencidén las elevadas prevalencias de todos los
factores de riesgo, como el consumo de alcohol en
la clase alta en varones, y la prevalencia del
sedentarismo y obesidad en mujeres. Cid, P,
Merino et al. ° estudiaron, Factores bioldgicos y
psicosociales predictores del estilo de vida
promotor de salud de las personas residentes en

Concepciéon en Chile, en una muestra de 360
sujetos de ambos sexos de 15 a 64 anos, el 52.5 %
resulté con un estilo de vida saludable.

Irazusta A. °, investigd en la Universidad del Pais
Vasco los habitos de alimentaciéon del alumnado
universitario y su efecto en la salud, en 400
estudiantes, concluyendo que el alto nivel de
acidos grasos saturados se debiéo al elevado
consumo de alimentos de origen animal. Otro
estudio desarrollado en la Universidad Catdlica de
Cérdova por la Facultad de ciencias econdémicas y
administracién’, sobre el estilo de vida de los
estudiantes universitarios, determiné que el 86%
de los encuestados, cree que ir al gimnasio mejora
la calidad de viday un 98% sostiene que la familia
es lo mas importante, para mejorar su calidad de
vida. Chuli, et al.?, al estudiar el sedentarismo,
afirman que éste aumenta la morbilidad, la
discapacidad y las causas de mortalidad,
duplicando el riesgo de enfermedad
cardiovascular, de diabetes tipo II, de obesidad,
de hipertension arterial, problemas de peso,
osteoporosis, depresion y ansiedad.

Pavon A. et al °, investigaron las caracteristicas de
la practica fisico deportiva en estudiantes de la
universidad de Murcia ( entre 17 - 18 afos), del
total de alumnos entrevistados, el 52,7% practica
alguna actividad fisico-deportiva, Guevara, M. *°,
investigd Autocuidado y estilo de vida en
adolescentes lideres, realizado en Moche; la
muestra estuvo constituida por 82 adolescentes y
sus resultados indican una relacion
estadisticamente significativa entre las practicas
de autocuidado y los estilos de vida saludables de
los adolescentes lideres.

METODOLOGIA

Tipo y Nivel de la Investigacion: Estudio
cuantitativo, descriptivo y correlacional de corte
transversal "'
Disefio de la Investigacion: Correlacional de
corte transversal.
Poblacion: La poblacion estuvo constituida por
todos los estudiantes de la Escuela de Enfermeria
de la Universidad César Vallejo, hombres vy
mujeres, matriculados en el semestre académico
200811, Trujillo.
Muestra: el tipo de muestreo fue no aleatorio,
intencional o de juicio, se utilizé a 136 estudiantes
de la escuela de Enfermeria de la Universidad César
Vallejo, matriculados en el semestre académico
2008 II, Trujillo 2008, de acuerdo a los criterios que
a continuacion se sefnalan.
Criterios de Inclusion:

v Ser estudiante de enfermeria de la UCV

Trujillo.
v' Dar su consentimiento informado
v’ Estar matriculado en el ciclo I y II del afo
académico 2008 II.

Unidad de analisis: El estudiante de enfermeria
que forma parte de la muestra y responde a los

instrumentos de la investigacion.

Definicion y Operacionalizaciéon de variables:

Definicion Conceptual: (D.C) Definicion

Operacional:(D.0O.)

Variables

o Estilo de Vida promotor de Salud: (D.C.)
Comprende una estructura multidimensional
de rasgos individuales que las personas
desarrollan en interaccién con el ambiente, lo
cual influye favorablemente en su salud, se
manifiesta a través de conductas promotoras
de salud. Las dimensiones del estilo de vida
incluye la responsabilidad en salud, actividad
fisica, nutricién, relaciones interpersonales,
crecimiento espiritual y manejo de estrés.”

¢ Nivel de autoestima (D.C.): Valoracién que
hace el joven universitario de su propia
persona.

e Apoyo Social (D.C.): el apoyo social es una
transaccion interpersonal que en el siguiente
estudio serd analizado de acuerdo al indice
global de apoyo social, el apoyo emocional, la
ayuda material, las relaciones sociales de ocio
y distraccién y el apoyo afectivo.

SALUD
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Técnicas e Instrumentos:

Técnicas y procedimientos de recoleccion de
datos: Consentimiento informado, entrevista
personalizada. Se Aplicd los instrumentos de la
investigacion previo test piloto en 20 alumnos que
no participaron de la investigacién, pero que
cumplian con los criterios de inclusion.

Instrumentos: a los participantes se les solicitd
que contestaran tres instrumentos:

Para medir el estilo de vida se utilizd el
cuestionario de Perfil de Estilo de Vida (PEPS-I) de
Nola Pender (1996)“. Estd integrado por 48
reactivos tipo Likert, con un patrén de respuesta
con cuatro criterios (nunca=1; a veces =2;
frecuentemente = 3; rutinariamente = 4); el valor
minimo es de 48 y el maximo es de 192 puntos, la
mayor puntuacion refiere mejor estilo de vida. Los
48 reactivos se subdividen en seis escalas:
nutricion con las preguntas: 1,5,14,19,26y 35;
ejercicio: el 4,13,22,30 y 38; responsabilidad en
salud: el 2,7,15,20,28,32,33,41,43 y 46; manejo
del estrés: con el 6,11,27,36,40 y 45; soporte
interpersonal: con el 10,24,25,31,39,42y 47; auto
actualizacion: con el
3,8,9,12,16,17,18,21,23,29,34,37,44 y 48.

Para el Apoyo social se utilizé el test de Sherbourne
y Stewart

Valoracion del test: Se utiliza la suma del valor
correspondiente a:

Indice global de apoyo social: Todas las respuestas;
apoyo emocional: el 3, 4, 8, 9, 13, 16, 17 y 19;
ayuda material: el 2, 5, 12 y 15; relaciones sociales
de ocio y distraccion: el 7, 11, 14 y 18; apoyo
afectivo: el 6,10y 20.

Interpretacioén .todos los valores maximos indican
mayor apoyo social que reciben los alumnos

Indice global de apoyo social: maximo 94 minimo
19

Apoyo emocional: valor maximo 40y valor minimo
8

Ayuda material: valor maximo 20y valor minimo 4
Relaciones sociales de ocio y distraccion: valor
maximo 20y valor minimo 12

Apoyo afectivo: valor maximo 15y valor minimo 3
Escala de Autoestima de Rosenberg conformado
con 10 items.

Escala de likert rango de 0 a 3 puntos. MA =

Muy de acuerdo (3), DA = De Acuerdo (2), D=
Desacuerdo (1), MD= Muy en desacuerdo (0).

Puntaje minimo = 0; Puntaje Maximo= 30. El
puntaje maximo indica un nivel alto de
autoestima.

Control de Calidad de los datos: Los
instrumentos que se utilizaron en el presente
estudio son validos y confiables, ya que han sido
empleados ampliamente en diversas
investigaciones.

Confiabilidad: El instrumento de estilo de Vida
promotor de salud, y bienestar percibido ha sido
utilizado ampliamente en investigaciones
anteriores. En Chile Cid y Merino utilizaron el
(CEVPS) y aplicaron la prueba alpha de Cronbach y
el método de divisién en mitades y el resultado de
la prueba indico alta confiabilidad (0.73 a 0.87).
Asi mismo ha sido validado en el Peru (Cajamarca y
Chimbote). El cuestionario de Apoyo social MOS de
Sherbourne y Stewart, en estudios previos tiene
una confiabilidad de 0.93, apoyo emocional 0.89,
apoyo instrumental 0,77, apoyo de interaccién
social y apoyo afectivo 0.78. La escala de
Rosenberg también tiene una confiabilidad alta y
ha sido empleada a nivel nacional con diversas
muestras.

Analisis y Procesamiento de los datos: Se cred
una base de datos, se utilizd el paquete
estadistico SPSS, se realizd el andlisis estadistico
descriptivo unidimensional, y relacional, se Aplic
la prueba de Chi* para examinar la significancia
estadistica en el analisis relacional de las
variables, presentando los resultados en tablas de
contingencia. El nivel de significancia establecido
fue de: P< 0.05 lo cual significé trabajar con un
95 % de confianzay un 5 % de error.

Procedimiento: los estudiantes fueron elegidos
por disponibilidad (cumpliendo la condicion de
estar matriculado en el ciclo I y II del afio
académico 2008 II). Se les pidid su colaboracién
para la realizacion de la investigacion con respecto
a su forma de vida; asi mismo, se les pidié que
contestaran los cuestionarios de manera mas
honesta posible, resaltando que los datos
obtenidos serian completamente confidenciales.

Una vez recabados los datos, se procedido a
contabilizarlos y a evaluarlos estadisticamente,
utilizando el paquete estadistico SPSS version 14,
del cual se realizaron:

e Andlisis de Correlaciones Bivariadas Chi?, para
observar las correlaciones entre variables
estilos de vida, apoyo social y auto estima

El nivel de significancia que se utilizd para
evaluar las pruebas de hipétesis fue de 0.05
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RESULTADOS

Tabla 1: Estilos de vida de los estudiantes de enfermeria de la UCV Trujillo 2008

Estilo de Vida N° %
ALTO 40 29,40
MEDIO 74 54,40 g
BAJO 22 16,20 =
TOTAL 136 100,00 s

Fuente: Cuestionario PEPS-I

Tabla 2: Estilo de vida segiin dimensiones, de los estudiantes de enfermeria de la
UCV Trujillo 2008

DIMENSIONES DEL ESTILO DE VIDA

AUTOREALIZACION N° %
ALTO 47 34,56
MEDIO 62 45,59
BAJO 27 19,85
TOTALES 136 100,00
RESPONSABILIDAD EN SALUD

ALTO 34 25,00
MEDIO 65 47,79
BAJO 37 27,21
TOTALES 136 100,00
NUTRICION

ALTO 30 22,06
MEDIO 61 44,85
BAJO 45 33,09
TOTALES 136 100,00
ACTIVIDAD FiSICA

ALTO 46 33,82
MEDIO 63 46,33
BAJO 27 19,85
TOTALES 136 100,00
MANEJO DE ESTRES

ALTO 47 34,56
MEDIO 62 45,59
BAJO 27 19,85
TOTALES 136 100
RELACIONES INTERPERSONALES

ALTO 45 33,09
MEDIO 71 52,21
BAJO 9 6,62
TOTALES 136 100

Fuente: Cuestionario PEPS-I

Tabla 3: Nivel de autoestima de los estudiantes de enfermeria de la UCV Trujillo 2008

AL':“TIQ'E;?EM s 4
ALTO 45 33,09
MEDIO 62 45,59
BAJO 29 21,32

TOTALES 136 100

Fuente: Escala de Autoestima de Rosenberg
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Tabla 4: Nivel de apoyo social global de los estudiantes de enfermeria de la UCV 2008

NIVEL DE APOYO

SOCIAL N°® e
ALTO 37 27,20
MEDIO 67 49,30
BAJO 32 23,50
(@] TOTAL 136 100,00
3 Fuente: Cuestionario de Apoyo social.
3
Tabla 5: Nivel de apoyo social, segiin dimensiones de los estudiantes de la UCV 2008
DIMENSIONES DE APOYO N° %
SOCIAL
AYUDA MATERIAL
ALTO 52 38,24
MEDIO 60 44,12
BAJO 24 17,65
TOTALES 136 100,01
APOYO EMOCIONAL
ALTO 40 29,41
MEDIO 64 47,06
BAJO 32 23,53
TOTALES 136 100,00
RELACIONES SOCIALES
ALTO 44 32,35
MEDIO 69 50,74
BAJO 23 16,91
TOTALES 136 100,00
APOYO AFECTIVO
ALTO 54 39,71
MEDIO 62 45,59
BAJO 17 12,5
TOTALES 133 97,80

Fuente: Cuestionario de Apoyo social.

Tabla 6: Nivel de estilo de vida y su relacion con el nivel de autoestima de los estudiantes de
enfermeria de la UCV 2008.

NIVEL DE AUTOESTIMA

ALTO MEDIO BAJO TOTAL
ESTILO
DEVIDA N° % N° % No % No
ALTO 10 7 10 7 2 1 22
MEDIO 27 20 37 27 10 7 74
BAJO 8 6 15 11 17 13 40
TOTAL 45 33 62 46 29 21 136

Fuente: Escala de Autoestima de Rosenberg X* =16.309 g.l.= 4 p< 0.05
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Tabla 7: Nivel de estilo de vida y su relaciéon con el apoyo social de los estudiantes
de enfermeria de la UCV

NIVEL DE APOYO SOCIAL

NIVEL DE
ESTILO
DE VIDA ALTO MEDIO BAJO
No % No % No % % %
ALTO 6 4.41 12 8.82 4 2.94 22 16.18
MEDIO 26  19.12 34 25 14 10.29 74 54.41
BAJO 5 3.68 21 15.44 14 10.29 40 29.41
TOTAL 57 27.21 67 49.26 32 23.52 136 100

Fuente: Cuestionario PEPS-1 y Cuestionario de Apoyo Social

X’=8.437gl=4p> 0.05

DISCUSION

En el Cuadro 1: encontramos que el estilo de vida
de los estudiantes de Enfermeria alcanzé el 54.4%
el nivel medio, con un 29.4% el nivel alto y un
23.53% el nivel bajo, Segun Nola Pender el Estilo
de vida promotor de salud se refiere al conjunto de
patrones conductuales o habitos que guardan
estrecha relacion con la salud en un sentido amplio,
es decir con todo aquello que provee bienestar y
desarrollo de la persona humana “** Por lo tanto
podemos afirmar que solamente el 29.40%
mantiene conductas o habitos saludables. Nuestros
datos indican que la adecuacién de la conducta es la
dimensidn del auto concepto, que mejor predice en
sentido positivo o negativo de nuestro estilo de
vida.

Estos hallazgos son concordantes con estudios
previos de Jadue “¥" destacan la importancia de la
mujer como proveedora o agente de salud, porque
ella es el espejo que refleja sus creencias,
conocimientos y actitudes en la salud de toda la
familia, conformando un estilo de vida. Cid, Merino
et. al ® estudiaron, Factores biolégicos vy
psicosociales predictores del estilo de vida
promotor de salud , hallaron. El 52.5 % de la
muestra tiene un estilo de vida saludable, las
variables sexo, edad, ocupacion y acceso al cuidado
de salud, autoestima, y estado de salud percibido y
auto eficacia percibida tienen un efecto significativo
sobre el estilo de vida promotor de salud.

En el cuadro 2: se observa que el 34,56% tiene un
alto nivel de autorrealizacion, un 25.00%
mantiene una responsabilidad en el cuidado de sus
salud, un 22.06% tiene conocimientos y practica
buenos habitos alimenticios, un 33.83% practica
deporte o realiza ejercicios para mantenerse en
buena salud, el 34.56%, maneja adecuadamente el
estrés y 33.09% mantiene buenas relaciones
interpersonales.

En el cuadro 3: se demuestra, que el 33,09% de
estudiantes tiene un alto nivel de autoestima,
que significa que son personas que no ceden ante
presiones de la vida y estan ante todo, seguras de si
mismas, son capaces de tener intimidad en sus
relaciones, no ocultan sus sentimientos, tienen la
capacidad para reconocer sus propios logros en la
vida, tienen la habilidad de perdonar a los demas y

también de saber admitir sus errores, no le temen a
los cambios en sus vidas, todo lo contrario, los ven
bienvenidos.

En el cuadro 4: El nivel alto de apoyo social
global, representa sélo el 27,20%, se afirma que
el apoyo social nos hace sentirnos queridos, Utiles
y nos proporciona bienestar. Nos proporciona un
estado positivo que se proyecta en todas las
facetas de nuestra vida, tanto en el ambito laboral
como familiar, en general en la integracién social.
Es importante destacar la calidad de las relaciones
mas que su cantidad, cuanto mayor sea su calidad
mas cubierta estard nuestras necesidades de
afecto, afiliacion, nuestros sentimientos de
identidad y pertenencia y todo esto nos conduce
a un aumento de la calidad de vida tanto fisica
como psicoldgica y social.

En el cuadro 5: los hallazgos dieron como
resultados en lo que respecta a la ayuda material el
nivel alto representa el 38.24%, el nivel alto de
apoyo emocional fue de 29.41%, en cuanto a
relaciones sociales el nivel alto representd el
32.35% y en cuanto al apoyo afectivo el nivel alto
representd el 39.71%. Lo que determina que en
todas las dimensiones el nivel alto es menor del
50% y sabemos que para el desarrollo de la
personalidad de los estudiantes, asi como para un
mejor desempeno de su aprendizaje es necesario
satisfacer la necesidad de seguridad y proteccion.
En el cuadro 6: el nivel alto del estilo de vida con el
nivel alto de autoestima representa sélo el 7%, 7%
en el nivel medio y 1% en el nivel bajo. En el nivel
medio del estilo de vida relacionandolo con el nivel
de autoestima los hallazgos fueron, en el nivel alto
de autoestima fue de 20%, nivel medio de 27% vy el
nivel bajo fue de 7%. En cuanto al nivel bajo del
estilo de vida con relacién al nivel de autoestima, se
hallé en el nivel alto de 6%, medio de 11% y en el
nivel bajo de 13%. Estadisticamente encontramos
un nivel de significancia de P<0.05, lo cual indica
que existe relacion entre el estilo de vida y el nivel
de autoestima. Los resultados denotan que cuanto
mayor es la percepcion del comportamiento como
adecuado, menor es el riesgo de conductas
inapropiadas, menor consumo de alimentos
insanos, mayor inclinacién por la actividad fisica,
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mejor manejo del estrés y llevan mejor sus
relaciones interpersonales. Como lo demuestra la
investigacion de Chulia, et. al ® que el
sedentarismo, aumenta la morbilidad, Ila
discapacidad y las causas de mortalidad,
duplicando el riesgo de enfermedad
cardiovascular.

En el cuadro 7: demuestra que el estilo de vida alto
con relacidon con el nivel de apoyo social alto sélo
alcanza un 4.41%, el nivel medio de estilo de vida
en relacion con el nivel alto de apoyo social alcanza
un valor de 19.12, el nivel bajo de estilo de vida en
relacion al nivel medio de apoyo social alcanza el
15.44%; con un nivel de significancia de P> 0.05,
lo que determind que no existe relacidon entre el
estilo de vida y el apoyo social. En definitiva,
valoramos positivamente la relacion entre el

autoestima, apoyo social vy el estilo de vida o
conductas de salud, por considerarlo util, para
conocer algunos mecanismos que operan en la
adquisicion de los estilos de vida de los estudiantes
de enfermeria de al Universidad César Vallejo. No
obstante presenta algunas limitaciones, ya que
todas las dimensiones no fueron significativas, lo
que indica que no se cumple con algunas de las
hipotesis planteadas.

De acuerdos a los resultados encontrados se
recomienda que en trabajos posteriores, se deben
enfocar en aquellas variables que no presentaron
relacion con el apoyo social, investigar como
influyen positiva o negativamente sobre los
comportamientos saludables de los estudiantes de
enfermeria de la Universidad César Vallejo.

CONCLUSIONES

1. Mas de la mitad de la muestra de los
estudiantes de Enfermeria de la
Universidad César Vallejo calific6 en un
nivel medio en estilo de vida.

2. En las dimensiones de estilo de vida, el
ejercicio revela que un 78% se encuentran
entre un nivel medio y bajo, seguido de la
nutriciéon con un 65%.

3. Losniveles de autoestima de los estudiante
de enfermeria de la Universidad César
Vallejo, fluctian entre el nivel medio y
bajo, es decir que tienen conceptos
valorativos de la propia imagen que se
pueden mejorar positivamente.

4. Potenciar la capacidad de los estudiantes
para desarrollar sus habilidades vy
aumentara el nivel de seguridad personal,
asi como también contribuir a una salud
mental y fisica adecuada

5. Existe relacion significativa, entre el estilo
de vida y el nivel de autoestima, de los
estudiantes de Enfermeria de la
Universidad César Vallejo.

6. No se encontro relacién significativa entre
el estilo de vida y el apoyo social de los
estudiantes de Enfermeria de la
Universidad César Vallejo.
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