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CONSUMO DE DROGAS ILICITAS Y PROCRASTINACION ACADEMICA
EN ESTUDIANTES DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD ALAS
PERUANAS. AYACUCHO, 2017.

REMON-TENORIO, Rut Roxana

RESUMEN
Objetivo. Determinar la relaciébn entre consumo de drogas ilicitas y

procrastinacién académica en estudiantes de enfermeria de la Universidad
Alas Peruanas. Ayacucho, 2017. Método. Enfoque -cuantitativo, nivel
correlacional y disefio transversal, sobre una muestra intencional de 135
estudiantes de una poblacién de 301 (100%). Las técnicas de recoleccion de
datos fueron la encuesta y evaluacion psicométrica; en tanto los instrumentos,
el cuestionario sobre consumo de drogas y la escala de procrastinacion
académica. El andlisis estadistico fue inferencial mediante el calculo del
coeficiente de correlacion Tau “b” de Kendall con el Software IBM-SPSS
version 24,0. Resultados. El 14,8% consumieron drogas ilegales en algun
momento de la vida, 11,1% en el Ultimo afio y actualmente, respectivamente.
De los 15 estudiantes que actualmente consumen drogas ilicitas, el 60% son
ocasionales y 40% habituales. Por otro lado, el 91,9% presentaron
procrastinacion académica: 20,7% baja, 42,2% media y 29% alta.
Conclusion. El consumo de drogas ilicitas se relaciona significativamente con

la procrastinacion académica (r» = 0,332; p = 0,000).

PALABRAS CLAVE. Drogas Iilicitas, dependencia, procrastinacion

académica.



CONSUMPTION OF ILLICIT DRUGS AND ACADEMIC
PROCRASTINATION IN NURSING STUDENTS OF THE UNIVERSITY
ALAS PERUANAS. AYACUCHO, 2017.

REMON-TENORIO, Rut Roxana

ABSTRACT
Objective. Determine the relationship between illicit drug use and academic

procrastination in nursing students of Alas Peruanas University. Ayacucho,
2017. Method. Quantitative approach, correlational level and transversal
design, on an intentional sample of 135 students from a population of 301
(100%). The data collection techniques were the survey and psychometric
evaluation; as well as the instruments, the questionnaire on drug use and the
scale of academic procrastination. The statistical analysis was inferential by
calculating the Tau "b" correlation coefficient of Kendall with the IBM-SPSS
Software version 24.0. Results. 14.8% used illegal drugs at some time in their
lives, 11.1% in the last year and currently, respectively. Of the 15 students who
currently use illicit drugs, 60% are occasional and 40% habitual. On the other
hand, 91.9% presented academic procrastination: 20.7% low, 42.2% average
and 29% high. Conclusion. The consumption of illicit drugs is significantly

related to academic procrastination (ryn = 0,332; p = 0,000).

KEY WORDS. lllicit drugs, dependence, academic procrastination.
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INTRODUCCION

La presente investigacion titulada: “Consumo de drogas ilicitas y procrastinacion
académica en estudiantes de enfermeria de la Universidad Alas Peruanas.
Ayacucho, 2017”; tuvo como objetivo general determinar la relacion entre
consumo de drogas ilicitas y procrastinacion académica en una muestra
intencional de 135 estudiantes, administrando el cuestionario sobre el consumo

de drogas y la escala de procrastinacion académica.

Los resultados describen que del 8,1% de estudiantes que no presentaron
procrastinacion académica la totalidad no consumen drogas ilicitas en la
actualidad. Del 29% de estudiantes con alto nivel de procrastinacion académica
el 8,2% consumen drogas ilicitas en la actualidad.

Contrastando la hipotesis se concluye que el consumo de drogas ilicitas se
relaciona significativamente con la procrastinacion académica (rw = 0,332; p =
0,000). Es decir, el consumo de drogas ilicitas predispone a la procrastinacion

académica.

La investigacion se ha estructurado en cinco capitulos: El capitulo I, El
planteamiento de investigacion, expone el planteamiento del problema,
formulacion del problema, objetivos de la investigacion, justificacion de estudio y
limitaciones. El capitulo Il, Marco tedrico, incluye los antecedentes de estudio,
bases tedricas, definicion de términos, hipétesis y variables. ElI Capitulo llI,
Metodologia, referencia el tipo y nivel de investigacion, descripcion del &mbito de
la investigacién, poblacién y muestra, técnicas e instrumentos para la recoleccion
de datos y tratamiento estadistico. El capitulo IV, Resultados, consta de la
presentacion tabular y grafica de los resultados. El capitulo V, Discusion,
presenta la comparacion, andlisis e interpretacion de resultados a la luz del
marco referencial y tedrico disponible. Finalmente, se consignan las

conclusiones, recomendaciones, referencias bibliograficas y anexos.

Rut
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CAPITULO |

EL PROBLEMA DE INVESTIGACION



1.1

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El consumo de drogas es un problema social y de salud publica que
genera dificultades en el desarrollo fisico, psicolégico y social. La edad de
inicio disminuye cada afio y cada vez las drogas son mas accesibles para

la poblacién universitaria.

Los efectos del consumo de drogas se presentan a corto y largo plazo,
desde cambios en el estado de &nimo, disminucion del apetito, cambios
en los habitos de suefio y vigilia, dafios pulmonares, cerebrales y de otros
6rganos e inclusive pueden desencadenar la muerte. @ El consumo de
drogas en la poblacién universitaria puede reducir el rendimiento
académico, incrementar el tiempo de permanencia e impedir en algunos

casos la culminacion de los estudios por desercion o abandono. @

El consumo de drogas tiene un fuerte componente extrinseco porque
forma parte del aprendizaje: social o sociocultural. La exposicion periddica
a drogas legales en celebraciones familiares y festividades asi como la

influencia de la publicidad inciden en la naturalizaciéon de su consumo.

Para muchos universitarios el consumo de drogas es una alternativa para
evadir sus problemas y satisfacer el deseo de prolongar e intensificar
momentos agradables y placenteros, minimizando los efectos negativos

en la salud. ®

Los estudiantes universitarios alegan poseer conocimientos apropiados
sobre el consumo y los efectos de las drogas. Por esta razon, es poco

probable que las conductas de consumo se deban a la desinformacion. ©

En el mundo, se estima que 1 de cada 20 adultos entre 15 y 64 afios

consumieron por lo menos una droga durante el afio 2014. ("

En México, en el afio 2013, el 9,4% de jévenes universitarios de la Unidad

Regional Sur admitieron el consumo de marihuanay 7,6% cocaina. ®

12



En Peru, en el 2018, una investigacion descriptiva establecié que uno de
cada cuatro estudiantes admitia la venta de drogas en las instalaciones
universitarias y cerca de un tercio de ellos percibia el incremento del
consumo de estas sustancias en la poblacion universitaria. Entre las
drogas ilegales, la marihuana fue la mas consumida (32,9%), tres veces
mas que en la poblaciéon en general (10%). Por otro lado, el 62,3% no
aceptarian consumir drogas ante una invitacion, 35,5% lo pensaria y solo

el 2,2% aceptaria. @

En Ayacucho, un estudio desarrollado en la Escuela Profesional de
Enfermeria de la Universidad Alas Peruanas confirmo que el 49,4% de
estudiantes accedieron a los establecimientos de esparcimiento nocturno
en los ultimos seis meses, 45,8% en los ultimos tres meses, 46,4% en el
altimo mes, 23,8% en la udltima semana y 9,5% un dia antes de la
encuesta. Del 100% (83) de los que acceden con alguna frecuencia a
estos establecimientos, el 57,8% tenia preferencia por discotecas, 31,3%
por karaokes y 14,4% por bares o cantinas (9, lugares que se
caracterizan por el expendio de drogas legales y, en algunos casos,

también de drogas ilegales.

En la Escuela Profesional de Enfermeria de la Universidad Alas Peruanas-
Filial Ayacucho, se ha observado el consumo de drogas legales (bebidas
alcohdlicas y tabaco) entre las estudiantes. Sin embargo, otras admitian
el consumo de drogas ilegales como la marihuana y pasta basica de
cocaina, quienes resaltaban sus efectos psicoactivos. Este consumo, en
la mayoria de los casos, se realizaba fuera de la institucion, después de
las clases, examenes o0 practicas pre profesionales. Esta practica,
posiblemente genera consecuencias en el plano académico:
incumplimiento de las tareas, falta de preparacion para los examenes y

bajo rendimiento académico.

13



1.2.

1.2.1.

1.2.2.

1.3.

1.3.1.

1.3.2.

1.4.

FORMULACION DEL PROBLEMA

PREGUNTA GENERAL

¢El consumo de drogas ilicitas se relaciona con la procrastinacion
académica en estudiantes de enfermeria de la Universidad Alas

Peruanas. Ayacucho, 2017?

PREGUNTAS ESPECIFICAS
a) ¢Cudl es el patron de consumo de drogas ilegales?

b) ¢ Cual es la proporcion de procrastinacién académica?

OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

OBJETIVO GENERAL

Determinar la relacion entre consumo de drogas ilicitas y procrastinacion
académica en estudiantes de enfermeria de la Universidad Alas

Peruanas. Ayacucho, 2017.

OBJETIVOS ESPECIFICOS
a) Describir el patron de consumo de drogas ilegales.

b) Estimar la proporcion de procrastinacion académica.

JUSTIFICACION DEL ESTUDIO
La justificacion de la presente investigacion se sustenta en los siguientes

aspectos:

En la esfera legal, la Resolucion Ministerial N.°© 456-2016-MINSA, aprueba
el documento técnico para la atencion integral de salud en la etapa de vida
joven con la finalidad de mantener su bienestar fisico, promoviendo el

autocuidado de su salud y el mejoramiento de su calidad de vida. 9

Tedricamente, los resultados obtenidos fortalecen el marco teérico y
empirico sobre la relacién entre el consumo de drogas ilicitas y la

procrastinacion académica.

En el aspecto practico, la investigacion proporciona informacion confiable

y actualizada a la coordinacion de la Escuela Profesional de Enfermeria

14



1.5.

para la toma de decisiones y el disefio de estrategias para prevenir el
consumo de drogas ilegales.

Metodologicamente, la investigacion amerité el disefio de un cuestionario
para determinar las caracteristicas del consumo de drogas ilegales,
sometido a pruebas de confiabilidad y validez para ser utilizado en futuras

investigaciones.

La investigacion tuvo en consideracién los principios de autonomia,
justicia, beneficencia y no maleficencia en la administracion de

instrumentos y en el tratamiento de la informacion.

LIMITACION DE LA INVESTIGACION
Entre las principales restricciones de este estudio es posible nombrar las

siguientes:

a) Son escasas las referencias de investigaciones relacionadas con el
problema abordado, por lo que fue necesaria la busqueda

sistematica en revistas especializadas.

b) Falta de instrumentos estandarizados para caracterizar el consumo
de drogas ilegales, por lo que fueron necesarias las pruebas de

fiabilidad y validez al instrumento disefiado.
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CAPITULO I

MARCO TEORICO



2.1

ANTECEDENTES DEL ESTUDIO
Olivares AJ, Favela MA, Tirado L, Barragan O y Hernandez EA (2013),

desarrollaron la investigacion “Consumo de drogas y competencia social
en jovenes universitarios de la Unidad Regional Sur”, México. Objetivo.
Describir el consumo de drogas licitas e ilicitas y su relacién con la
competencia social. Método. Enfoque cuantitativo, nivel correlacional y
disefio transversal, sobre una muestra intencional de 170 estudiantes del
primer ingreso. La técnica de recoleccion de datos fue la encuesta y el
instrumento, el cuestionario. Resultados. Dentro de las drogas licitas, el
57,6% ha consumido tabaco alguna vez en la vida, 19,4% lo hace
diariamente; el 20,5% consume alcohol de forma riesgosa y 9% de forma
perjudicial, con mayor frecuencia en el sexo masculino. En cuanto las
drogas ilicitas, las mas consumidas alguna vez en la vida fueron la
marihuana (9.4%) y la cocaina (7.6%). Conclusiones. Se encontré una
relacion positiva débil y estadisticamente significativa de la conducta
antisocial con el consumo de alcohol (rs = 0,297, p <0,001) y consumo de
drogas ilegales (rs = 0,228, p < 0,003). 12

Lopez R, Linares F, Lopez C, Olivera R y Valladares A (2016),
desarrollaron la investigacion “Consumo de drogas en estudiantes
universitarios de la provincia Cienfuegos”, en el afio 2014 en Cuba.
Objetivo. Caracterizar el consumo de drogas en estudiantes
universitarios en la provincia Cienfuegos. Método. Enfoque cuantitativo,
nivel descriptivo y disefio transversal, sobre una muestra estratificada de
87 estudiantes universitarios del tercer afio. La técnica de recoleccion de
datos fue la encuesta y el instrumento, el cuestionario. Resultados. El
consumo de cigarro se presento en el 37,5 % de los estudiantes de la
Universidad de Ciencias Médicas y en el 33,3% en la Universidad Carlos
Rafael Rodriguez. Respecto al consumo de alcohol y café, los estudiantes
de la Universidad de Ciencias Médicas reportaron en un 75 y 85,4%
respectivamente y los de la Universidad Carlos Rafael Rodriguez en 53,8

y 69,2%, respectivamente. Conclusiones. La asociacién entre consumo
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de tabaco y alcohol en los padres y familiares no tiene influencia, al menos
directa, en la muestra objeto de estudio. (*3

Gérciga O, Suri C y Rodriguez R (2015), desarrollaron la investigacion
“Consumo de drogas legales y estilo de vida en estudiantes de medicina”,
Cuba. Objetivo. Valorar el consumo de drogas legales en estudiantes de
medicina y su estilo de vida en relacion con la dieta y ejercicios fisicos.
Método. Enfoque cuantitativo, nivel correlacional y disefio transversal,
sobre una muestra intencional de 263 estudiantes del sexo femenino y
231 del sexo masculino. La técnica de recoleccion de datos fue la
encuesta y el instrumento, el cuestionario de AUDIT. Resultados. La
prevalencia de vida para el consumo de alcohol fue de 86% en todos los
estudiantes, con un consumo actual de 44%, con predominio de los
bolivianos, chinos y los extranjeros mixtos. Conclusiones. La prevalencia
de vida de consumo de alcohol en los estudiantes de medicina estudiados

es alta, mayor en los bolivianos, chinos y extranjeros mixtos. (4

Diaz MM, Aguiano B y Muela A (2016), desarrollaron la investigacion “El
consumo de drogas en el alumnado de la Universidad de Jaén”, Espafia.
Objetivo. Conocer el estado actual del consumo de drogas entre los
grupos de consumidores de alto y bajo riesgo en alcohol y tabaco.
Método. Enfoque cuantitativo, nivel descriptivo y disefio transversal,
sobre una muestra intencional de 303 estudiantes de la Universidad de
Jaén. La técnica de recoleccion de datos fue la encuesta y el instrumento,
el cuestionario. Resultados. El 37,9% de estudiantes con un consumo de
bajo riesgo de alcohol consumen cannabis al igual que el 62,1% con un
consumo de alto riesgo. El 20% de estudiantes con un consumo de bajo
riesgo de alcohol consumen cocaina al igual que el 80% con un consumo
de alto riesgo. Conclusiones. El consumo de alcohol y el tabaco se
relacionan con la ingesta de otras sustancias psicoactivas en poblacién

universitaria. (@

18



GOmez Z, Landeros P, Pérez M y Martinez P (2018), desarrollaron la
investigacion “Consumo de alcohol, tabaco y otras drogas en jovenes
universitarios”, México. Objetivo. Conocer la prevalencia del consumo de
alcohol, tabaco y otras drogas en jovenes universitarios. Método. Enfoque
cuantitativo, nivel descriptivo y disefio transversal, sobre una muestra al
azar de 434 estudiantes del Centro Universitario de Ciencias Biolégicas y
Agropecuarias de la Universidad de Guadalajara. La técnica de
recoleccion de datos fue la encuesta y el instrumento, el cuestionario.
Resultados. El 84,6% consumieron alguna bebida alcohdlica, siendo la
cerveza la bebida preferida. EI 26,7% son fumadores, los varones
fumaban mas (33,5%) que las mujeres (19,7%) con una diferencia
significativa (p<0,01). El 12,8% consumio drogas ilegales el ultimo mes y
el 23,8% durante el ultimo afo. El 35,9% consumié alguna droga ilicita por
lo menos una vez en su vida, la principal droga ilegal usada fue la
marihuana. Conclusiones. El consumo de alcohol incrementa el riesgo
de consumir drogas ilegales (OR = 2.64; IC 95%: 1.22 — 5.73). %

Pesantes S, Urbina M, Quezada J, Juarez J y Padilla J (2015),
desarrollaron la investigacion “Patron de consumo de alcohol en
universitarios y sus repercusiones sociales. Universidad Nacional de
Trujillo, 2013”, La Libertad-Pera. Objetivo. Determinar la relaciéon entre el
patron de consumo de alcohol y sus repercusiones sociales en los
universitarios. Método. Enfoque cuantitativo, nivel correlacional y disefio
transversal, sobre una muestra intencional de 316 estudiantes de 16- 19
afios de edad. La técnica de recoleccion de datos fue la encuesta y el
instrumento, el cuestionario de AUDIT. Resultados. El 46% presentaron
un patron de consumo de alcohol no problematico, 30% episddico
excesivo, 13% excesivo y 11% perjudicial y probable dependencia. El
80,9% refieren que nunca presentaron repercusiones sociales por
consumo de alcohol, el 17,1% a veces, 1,7% casi siempre y 0,3% siempre.
Conclusiones. Existe relacion altamente significativa entre el patrén de

consumo de alcohol y las repercusiones sociales. (16)
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Feria ES (2014), desarroll6 la investigacion “Procrastinacion y rendimiento
académico en estudiantes de formacion general de la UNSCH.
Ayacucho, 2014”, Perd. Objetivo. Determinar la relacion entre la
procrastinacion y el rendimiento académico en estudiantes de formacion
general de la UNSCH. Método. Enfoque cuantitativo, nivel descriptivo y
disefio transversal, sobre una muestra al azar de 400 estudiantes. Las
técnicas de recoleccion de datos fueron la evaluacién psicométrica y la
recopilacion documental; en tanto que los instrumentos la escala de
procrastinacion académica y lista de chequeo. Resultados. El 60%
presentaron procrastinacion académica: 30% baja, 20% media y 10%
alta. Por otro lado, el 88% reportaron un rendimiento académico
aprobatorio y 12 desaprobatorio. Conclusién. La procrastinacion se
relaciona significativamente con el rendimiento académico (rs = 0,531; p <
0,05). @D

Berrocal KK (2015), desarrollé la investigacion “Practicas de
esparcimiento nocturno y comportamiento sexual en estudiantes de
enfermeria de la Universidad Alas Peruanas. Ayacucho, 2015”. Objetivo.
Determinar la relacion entre las practicas de esparcimiento nocturno y el
comportamiento sexual. Método. Enfoque cuantitativo, nivel correlacional
y el disefio transversal, sobre una muestra al azar simple de 168
estudiantes de una poblacidén de 280 (100%). La técnica de recoleccion
de datos fue la encuesta; en tanto los instrumentos, el cuestionario de
practicas de esparcimiento nocturno y cuestionario de comportamiento
sexual. Resultados. El 49,4% accedieron a establecimientos de
esparcimiento nocturno en los ultimos seis meses, 45,8% en los Ultimos
tres meses, 46,4% en el Ultimo mes, 23,8% en la dltima semana y 9,5%
un dia antes de la encuesta. Del 100% (83) de estudiantes que acceden,
con alguna frecuencia a estos establecimientos el 57,8% tiene preferencia
por discotecas, 31,3% por karaokes y 14,4% por bares o cantinas. Por
otro lado, el 45,8% presenta un comportamiento sexual de bajo riesgo,

34% sin riesgo y 20,2% de mediano riesgo. Conclusién. Las practicas de
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2.2.

2.2.1.

esparcimiento nocturno se relacionan significativamente con el

comportamiento sexual (rs = 0,535; p < 0,05). 10

BASES TEORICAS
DROGAS

La Organizacién Mundial de la Salud define como droga a toda sustancia
(natural o sintética) que introducida en el organismo por cualquier via de
administracion, produce una alteracion del natural funcionamiento del
sistema nervioso central del individuo y es, ademas, susceptible de crear
dependencia, ya sea psicoldgica, fisica 0 ambas. 1

“Todas aquellas sustancias quimicas de origen natural, sintético o semi-
sintético que al ser ingeridas por una persona, pueden producir cambios

fisiologicos, psicologicos o de la conducta”. 19

CLASIFICACION

De acuerdo a su accesibilidad y significado en la sociedad, se consideran
cinco grupos: drogas sociales, productos industriales, medicamentos,

drogas étnicas o folkléricas y drogas ilegales o prohibidas. %

a) Drogas sociales. Forma parte importante de los usos Yy
costumbres de los pueblos o colectivos sociales. ElI consumo es
libre para los adultos, pertenecen a esta categoria el alcohol y el
tabaco. Siendo drogas de venta libre y de consumo muy extendido

no implica, de ninguna manera que no sean inocuas. ®

b) Productos industriales. Sustancias utilizadas en la industria, con
efectos psicoactivos importantes. Por ejemplo: solventes de
pinturas como la acetona y en general diferentes derivados del

petréleo usados como combustibles 0 solventes de pegamentos.
(21)

C) Medicamentos. Farmacos con propiedades relajantes o

estimulantes. ¢V
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d)

Drogas étnicas o folcléricas. Consumidas de manera legal,
habitual y de preferencia por minorias étnicas. Frecuentemente son
usadas en sesiones magico-religiosas por los chamanes o
curanderos. Por ejemplo: hoja de coca, ayahuasca, San Pedro,

chamico, hongos alucindgenos, etc. ??

Drogas ilegales o prohibidas. Integrada por drogas de venta
prohibida y penalizada, son de alta toxicidad y elevada capacidad
adictiva. Por ejemplo: marihuana, cocaina (en sus formas
habituales pasta basica y clorhidrato), drogas sintéticas como el

éxtasis y heroina. 9

Segun sus efectos, las drogas pueden clasificarse del siguiente modo: (19

a)

b)

Depresoras. Reducen o retardan la respuesta o funcionamiento
del sistema nervioso central. Ocasionan alteracion de la
concentracion y, en ocasiones, del juicio; disminuyen la apreciacion
de los estimulos externos y provocan relajacion, sensacion de
bienestar, sedacion, apatia y disminucion de la tension. Entre estas
se encuentran el alcohol, sedantes, hipnéticos, ansioliticos,
disolventes volatiles y opiaceos (opio, morfina, heroina, entre

otros).

Estimulantes. Aceleran la actividad del sistema nervioso central,
provocando euforia, agresividad, desinhibicion, menor control
emocional, irritabilidad, menor fatiga, disminucion del suefio,
excitacion motora e inquietud. Entre las drogas estimulantes se

puede mencionar la cocaina y anfetaminas.

Alucindgenos. Tienen la capacidad de producir distorsiones en las
sensaciones y alterar marcadamente el estado de animo y los
procesos de pensamiento. Los efectos de los alucinégenos, suelen
notarse unos veinte o treinta minutos después de haber sido

ingeridos. Anteriormente se les llamaba psicodélicos. Algunas de
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estas drogas son: LSD y el grupo de cannabinoides (como la

marihuana).
Por su origen, se clasifican asi: %3

a) Drogas naturales. Se recogen directamente de la naturaleza para

ser consumidas. Por ejemplo, la hoja de coca.

b) Drogas semi-sintéticas. Son sustancias naturales obtenidas por
sintesis parciales. Por ejemplo, la cocaina y pasta basica de
cocaina, derivados de la hoja de coca.

C) Drogas sintéticas. Se obtienen en laboratorios clandestinos,
derivadas de la combinacion de un conjunto de sustancias, muchas

de desechos de laboratorio. Por ejemplo, el éxtasis.

MODELOS QUE EXPLICAN EL CONSUMO DE DROGAS
Los modelos explicativos del consumo de drogas hacen referencia a los

siguientes aspectos: %)

MODELO ESTEREOTIPO REPRESENTACION SOCIAL
QUE CONSTRUYE EL

MODELO

Etico-juridico El usuario de drogas es | e Trasgresion de normas -
simultdneamente delincuente.

DELINCUENTE Yy | e Inseguridad, miedo.

VICTIMA e Usuarios victimas de la
sustancia

Médico-sanitario | El usuario de drogas esun | e Las sustancias alteran y
ENFERMO afectan el buen funcionamiento

del organismo.
¢ El sujeto no puede hacer nada
para evitar el consumo.
e La adiccién es un emergente
Psico-social El usuario de drogas es un | ¢ El consumo de drogas es un
ESCLAVO. Son personas sintoma que evidencia un
con dificultades de malestar psiquico.
adaptacion y maduracion | e Falta o mal funcionamiento de
una red familiar y social que
contenga al usuario
Sociocultural El usuario de drogas es | e El consumo de drogas implica
una VICTIMA una evasion de la realidad.
(condicionado  por  su | e Elentorno cultural y econémico
entorno socioeconomico) determina los tipos de drogas y
las formas de consumo.
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e El uso de drogas ilegales es

caracteristico de las
sociedades industriales
avanzadas.

e Las desigualdades sociales
producen vulnerabilidad en
relacion con el consumo de

drogas
Geo-politico La oferta (trafico) y la | e Politiza y redimensiona el
estructural demanda (consumo) son problema como fenémeno
una unidad indivisible global y como un problema

social

NIVEL DE CONSUMO
El nivel de consumo de drogas motiva clasificaciones poco claras. La

siguiente clasificacion es una de las mas consensuadas entre los

especialistas: 24

a) Consumidor experimental. Consumio 1 a 3 veces en la viday no ha
vuelto a hacerlo desde hace 1 afio 0 mas.

b) Consumidor ocasional. Consume 1 6 2 veces al mes.

c¢) Consumidor habitual. Consume cada semana o varias veces en la
semana.

d) Consumidor intensivo. Consume 1 o varias veces por dia.
En el proceso de adiccion se identifican 4 etapas de consumo: ?®

a) Etapa experimental. La persona entra en contacto con la droga, sea
por curiosidad o presion de pares. Usualmente los primeros consumos
son muy poco placenteros, mas bien desagradables e incluso
traumaticos. Por esta razon, la mayoria de los consumidores
experimentales, abandonan su consumo y pocos acceden a la

siguiente etapa.

b) Etapa social u ocasional. “La persona consume esporadicamente la
droga, sin continuidad. Ademas, consume cuando se le presenta la

ocasion, por ejemplo: en reuniones sociales o cuando un amigo le
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invita. No hay bldsqueda activa de la sustancia. Conoce sus efectos,

pero no depende aun de la droga”.

c) Etapa habitual. Se caracteriza por el uso frecuente o regular de esta
droga, pudiendo implicar riesgos para su salud. “La persona después
de un tiempo de permanecer estacionario en el consumo de tipo
ocasional, transforma su uso en un habito. El consumidor se preocupa
por obtener la droga, es decir comienza a invertir dinero y energias
para conseguirla. Estos consumidores son personas que
generalmente, pueden continuar con sus actividades (estudiar,

trabajar, etc.)”.

d) Etapa dependiente. “La persona necesita la sustancia, toda su vida
gira en torno a ella, a pesar de haber experimentado consecuencias
negativas. Tiene la necesidad de consumir la droga en forma
continuada o periddica para evitar los desagradables efectos psiquicos
o fisicos producidos por el sindrome de abstinencia, convirtiéndose en
la motivacion central de su vida. Muchos de los consumidores
abandonan las demas actividades para mantener su conexion con las

drogas. Por ejemplo, preferiran comprar droga y no comida”.

MOTIVOS QUE JUSTIFICAN SU CONSUMO
Algunos motivos que justifican el consumo de drogas son los siguientes:
(26)

a) Recreativas. Utilizadas como medio de disfrute.

b) Funcionales. Optimizan el funcionamiento de las actividades
cotidianas.

c) Normales. Los jovenes tienen la falsa creencias que el consumo de
drogas es un elemento mas de la vida juvenil.

d) Relacionales. Las drogas favorecen las interrelaciones sociales.

e) Inofensivas. Existe la falsa creencia que solo quienes no tienen un
inadecuado control sobre las drogas estan riesgo de la dependencia o
habituacion.
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2.2.2. DROGAS ILICITAS

“Se emplea el término de droga ilicita para caracterizar a las sustancias
gue estan bajo control internacional, que pueden o no tener un uso médico
legitimo, pero que son producidas, traficadas y/o consumidas fuera del

marco legal”. %3
TIPOS DE DROGAS

a) Marihuana (cannabis sativa). La sustancia responsable de la
generaciéon de sus efectos es el delta-9-tetrahidrocannabinol (THC),

responsable de distorsiones mentales que acompaiia la intoxicacion.
(23)

Los efectos suelen comenzar pasados unos 10 minutos
aproximadamente, cuando la via es fumada; y de unos 20 a 60

minutos, después de la ingestion. ¢

Accibn euforizante, con tendencia a la risa facil, alteracion
del sentido del tiempo o la secuencia de los
acontecimientos, puede aparecer despersonalizacion,
Efectos psiquicos fuga de ideas, y alteraciones de la memoria, aumenta la
percepcion de colores y de sonidos. A dosis mas elevadas
puede aparecer estado de panico, alucinaciones y
psicosis de tipo paranoide o esquizofrénico (psicosis por
consumo).

A esta fase euforizante, casi siempre le sucede otra

depresiva con aumento del suefio.

Tos seca, taquicardia, irritacién conjuntiva, y un ligero
aumento de la presion arterial. Si la dosis es elevada se
Efectos fisicos produce el efecto contrario. También puede aparecer
sequedad de boca, presion ocular, desorientacién e
incapacidad para la concentracion.

Fuente. Comisién Ejecutiva Confederal de UGT. ¢7)

b) Cocaina. La presentacion mas habitual de la cocaina es la de un polvo

cristalino de clorhidrato de cocaina que se suele consumir aspirandolo
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por la nariz (esnifandolo) o inyectado. La cocaina tiene una poderosa

accion estimulante de la que se deriva su enorme potencial adictivo.
@n

Euforia.

Locuacidad.

Aumento de la sociabilidad.
Aceleracién mental.
Hiperactividad.

Deseo sexual aumentado.
Disminucion de la fatiga.
Reduccién del suefio.
Inhibicién del apetito.
Aumento de la presion arterial.

Efectos psiquicos

Efectos

fisiologicos

c) Heroina. “Es una droga sintetizada a partir de la morfina, derivada a
su vez del opio, que se obtiene de la planta Papaver Somniferum. Los
efectos duran 2 y 3 horas. La heroina es una droga altamente adictiva.
Al principio, sus efectos son muy placenteros, lo que propicia una
conducta de consumo continuado y repetido. Este consumo, provoca
un fenémeno de tolerancia”. 7

d) Extasis. “Tiene un efecto vigorizante y de aumento de percepcion a
través de los sentidos, en especial del tacto, produciendo una
sensacion de bienestar, de cercania, y de conexién con las demas

personas”. ")

DEPENDENCIA

La dependencia es entonces, la necesidad imperiosa e incontrolable que
tiene una persona de ingerir una determinada sustancia, que puede ser

de naturaleza fisica y psicoldgica. %

La dependencia surge por el abuso o uso excesivo de una droga,
produciendo consecuencias negativas significativas en un amplio periodo

de tiempo y se caracteriza por: 8

o Deseo dominante de continuar consumiendo la droga y obtenerla

por cualquier medio.
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2.2.3.

o Tendencia a incrementar la dosis.

o Dependencia fisica y psiquica, con sintomas de abstinencia al
retirar la droga.

o Efectos nocivos para el individuo y la sociedad.

TOLERANCIA

Una droga genera tolerancia cuando la persona siente el deseo de ir
aumentando la cantidad consumida para alcanzar los efectos iniciales. La
tolerancia ocurre cuando el organismo se adapta a los efectos de la
sustancia, tornandose mas resistente o menos sensible. Al generarse esta
adaptacion, obliga al consumidor a aumentar la dosis de forma progresiva.
“La tolerancia no se presenta en todas las drogas, ni el organismo se
acostumbra de igual modo a los distintos tipos de sustancias.
Dependiendo de estas y de las caracteristicas propias del individuo, se

podra generar una mayor o menor tolerancia frente a ellas”. 2
SINDROME DE ABSTINENCIA

“Son los sintomas y signos de naturaleza cognitiva, conductual, fisiolégica
y emocional que aparecen cuando se reduce o suspende el consumo de
una o varias drogas. La reaccion del organismo suele manifestarse a
través de: sudoracién, temblor, dolor de cabeza, deseo de mas droga,
vomito, coélicos abdominales, diarrea, incapacidad para dormir, confusion,
agitacion, depresion, ansiedad y otros cambios del comportamiento. Estos
sintomas desagradables experimentados por los consumidores

desaparecen una vez que se vuelve a consumir la droga”. ?®

PROCRASTINACION ACADEMICA

Es la tendencia a aplazar siempre o casi siempre una actividad académica

y siempre o casi siempre experimentar ansiedad asociada a ésta. %
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2.3.

Es la demora voluntaria del estudiante para realizar sus responsabilidades
académicas porque no sienten el deseo de hacerlo por la aversién que les

causa la tarea.®?
TIPOS
Segun Schouwenburg @b existen dos tipos de procrastinacion académica:

a) Esporadica. “También llamada conducta dilatoria, hace referencia
a una conducta puntual y relacionada con actividades académicas
concretas debido a carencias en la gestion del tiempo”.

b) Cronica. “Habito generalizado de demorar la dedicacion al

estudio”. 2

Otra clasificacion frecuentemente empleada es la que distingue dos tipos

de procrastinadores: 3

a) Procrastinador tipo arousal. Aplaza las tareas para experimentar
emociones con el convencimiento de que consigue mejores resultados

cuando trabaja bajo presion.

b) Tipo evitativo. Demora las tareas para no enfrentarse a sus propias
limitaciones y evitar el fracaso, seguramente debido a una baja

autoestima y confianza en si mismo. ¢4

DEFINICION DE TERMINOS
Droga. Toda sustancia (natural o sintética) que introducida en el

organismo por cualquier via de administracion, produce una alteracion del
natural funcionamiento del sistema nervioso central del individuo y es,
ademas, susceptible de crear dependencia, ya sea psicoldgica, fisica o
ambas. (*8)

Droga ilegal. Sustancias adictivas de venta prohibida y penalizada. Por
ejemplo: marihuana, cocaina (en sus formas habituales pasta basica y

clorhidrato), drogas sintéticas como el éxtasis y heroina. %0
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2.4.

2.5.

Consumo de drogas ilegales. Acto de ingerir cualquier sustancia
prohibida que produce una alteracién del natural funcionamiento del
sistema nervioso central del individuo.

Frecuencia. Numero de veces en un corte de tiempo especifico:
semanas, meses, afos, etc.

Horario. Momento del dia en que se realiza algo.

Lugar de consumo. Espacio donde se producen los acontecimientos.
Motivo de consumo. Razones para ingerir o consumir la droga.

Tipos de drogas. Clasificacién de la droga.

Procrastinacion académica. Postergacion de las actividades

académicas para el ultimo momento.

HIPOTESIS
El consumo de drogas ilicitas se relaciona con la procrastinacion

académica en estudiantes de enfermeria de la Universidad Alas

Peruanas. Ayacucho, 2017.

VARIABLES
VARIABLES PRINCIPALES

X. Consumo de drogas ilegales
X1. Prevalencia

X2. Tipo

X3. Frecuencia

X4. Nivel de consumo

Xs. Motivo

Y. Procrastinacion académica

Y1. Cumplimiento de tareas

Y2. Preparacion para los examenes
Y3. Oportunidad de lectura

Y. Habito de estudio
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VARIABLE SECUNDARIA

Z. Perfil sociodemografico

Z1 Edad

Z> Sexo

2.5.1. DEFINICION CONCEPTUAL

Droga. Toda sustancia (natural o sintética) que introducida en el
organismo por cualquier via de administracion, produce una alteracion
del natural funcionamiento del sistema nervioso central del individuo y
es, ademas, susceptible de crear dependencia, ya sea psicoldgica,
fisica o ambas. 1®

Droga ilegal. Sustancias adictivas de venta prohibida y penalizada.
Por ejemplo: marihuana, cocaina (en sus formas habituales pasta
basica y clorhidrato), drogas sintéticas como el éxtasis y heroina. 0
Procrastinacion académica. Tendencia a aplazar siempre o casi
siempre una actividad académica y siempre o casi siempre

experimentar ansiedad asociada a ésta. 9

2.5.2. DEFINICION OPERACIONAL

Consumo de drogas ilegales. Acto de ingerir cualquier sustancia
prohibida que produce una alteracion del natural funcionamiento del
sistema nervioso central del individuo.

Procrastinacion académica. Postergacion de las actividades

académicas para el ultimo momento.
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2.5.3. OPERACION DE VARIABLES

2.5.3.1. VARIABLE PRINCIPAL

VARIABLE DIMENSION INDICADOR ITEM OPCION VALOR ESCALA
Prevalencia Pregunta ¢Alguna vez en su vida Si Porcentaje Intervalo
consumio drogas ilegales? No
¢En el dltimo afio consumié Si Porcentaje Intervalo
drogas ilegales? No
Consumo de _ _
drogas ilegales (;Actualmer_wte consume Si Porcentaje Intervalo
drogas ilegales? No
Tipo Pregunta ¢Qué drogas ilegales ha Marihuana Marihuana Nominal
consumido? Cocaina Cocaina
Extasis Extasis
Heroina Heroina
Otra Otra
Frecuencia Pregunta ¢,Con qué frecuencia Una sola vez Una sola vez Ordinal
consume las drogas ilegales? 1 6 2 veces al afio 1 6 2 veces al afio
1 62 veces al mes 162 veces al mes
Cada fin de semana | Cada fin de semana
Varias veces a la Varias veces a la
semana semana
Nivel de consumo Pregunta ¢,Cémo es su consumo de Experimental (1 a 3 Experimental Ordinal

las drogas ilegales?

veces en la viday no
ha vuelto a hacerlo
desde hace 1 afio o
mas)
Ocasional (16 2
veces al mes)
Habitual (Cada
semana o varias
veces en la semana)
Intensivo (1 o varias
veces por dia)

Ocasional
Habitual
Intensivo




Procrastinacién
académica

Motivo de consumo Pregunta ¢ Por qué consume drogas Para olvidar mis | Para olvidar mis Nominal

ilegales? preocupaciones y | preocupaciones y
problemas. problemas.
Porque mis amigos | Porque mis amigos
me presionan para | me presionan para
consumir. consumir.
Porque me ayuda a | Porque me ayuda a
disfrutar en una | disfrutar en una
fiesta. fiesta.
Porque me ayuda | Porque me ayuda
cuando estoy triste y | cuando estoy triste y
deprimido. deprimido.
Para ser sociable, | Para ser sociable,
hacer amigos vy | hacer amigos vy
porque es | porque es
emocionante emocionante
Porque hace las | Porque hace las
reuniones sociales | reuniones sociales
mas divertidos. mas divertidos.
Porque mejora las | Porque mejora las
fiestas y | fiestas y
celebraciones. celebraciones.
Por soledad o] Por soledad o
abandono de alguien | abandono de alguien
gue queria. que queria.

Cumplimiento de Declaracion | e Cuando tengo que hacer

tareas

una tarea normalmente la
dejo para el ultimo minuto.

e Trato de completar el
trabajo asignado lo mas
pronto posible.

® Postergo los trabajos de los
Cursos que no me agradan.

e Trato de terminar mis
trabajos importantes con
tiempo de sobra.

e Me tomo el tiempo de
revisar mis tareas antes de
entregarlas

Siempre (me ocurre
siempre).

Casi siempre (me
ocurre mucho).

A veces (me ocurre
alguna vez).

Nunca (no me ocurre
nunca).

Ausente (16-32)
Baja (33-48)
Media (49-64)
Alta (65-80)
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e Disfruto la mezcla de
desafio con emocion de
esperar hasta el Ultimo
minuto para completar una
tarea.

Preparacion paralos | Declaracion | e Generalmente me preparo
examenes por adelantado para los
examenes.
Oportunidad de Declaracion | e Cuando me asignan
lectura lecturas, las leo la noche
anterior.

e Cuando me asignan
lecturas, las reviso el mismo
dia de la clase.

e Postergo las lecturas de los
CUrsos que no me agraden.

Habito de estudio Declaracion | e Trato de buscar ayuda

inmediata cuando tengo
problemas para entender
algo.

¢ Asisto regularmente a las
clases.

e Constantemente intento
mejorar mis habitos de
estudios.

o Invierto el tiempo necesario
en estudiar por mas que el
tema es aburrido.

e Trato de motivarme para
mantener mi ritmo de
estudio.

e Raramente  dejo  para
mafiana lo que puedo hacer
hoy.

Ordinal
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2.5.3.2. VARIABLE SECUNDARIA

VARIABLE DIMENSION INDICADOR ITEM OPCION VALOR ESCALA
Edad Pregunta ¢,Cuantos afios Afios Afios Intervalo
Perfil tiene?
sociodemografico
Sexo Pregunta ¢, Cuadl es su sexo? Masculino Masculino Nominal
Femenino Femenino




CAPITULO III

METODOLOGIA



3.1.

TIPO Y NIVEL DE INVESTIGACION

3.1.1. TIPO

Aplicativo, porque se utiliz6 las teorias de la investigacion basica en busca
de posibles aplicaciones précticas.

3.1.2. NIVEL

3.2.

3.3.
3.3.1.

3.3.2.

Correlacional, porque se establecié la relacion y el grado de correlacion
entre las variables. El disefio fue transversal porque la informacion ha sido

acopiada en un periodo de tiempo especifico.

DESCRIPCION DEL AMBITO DE LA INVESTIGACION
Escuela Profesional de Enfermeria de la Universidad Alas Peruanas,

situada en el Jiron 28 de Julio N° 232 del distrito de Ayacucho

POBLACION Y MUESTRA
POBLACION

Constituida por 301 (100%) estudiantes de la Escuela Profesional de
Enfermeria de la Universidad Alas Peruanas, matriculados en el afo

académico de 2017- I.
MUESTRA

Integrada por 135 estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria

Universidad Alas Peruanas, segun el siguiente criterio:

CRITERIOS INCLUSION EXCLUSION

Ciclo [-1-1V-V-VI-VII [-VII-IX-X
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3.3.3. TIPO DE MUESTREO

3.4.

No probabilistico intencional.

TECNICA E INSTRUMENTOS PARA LA RECOLECCION DE DATOS

3.4.1. TECNICA

3.4.2.

Encuesta. Conjunto de procedimientos estandarizados de investigacion
mediante los cuales se recoge y analiza una serie de datos de una muestra
de casos representativa de una poblacion o universo mas amplio, del que
se pretende explorar, describir, predecir y/o explicar una serie de

caracteristicas. (3%

Evaluacion psicométrica. Trata de captar las diferencias inter-
individuales comparando las puntuaciones de cada sujeto con las de su
grupo de pertenencia, al tiempo que obtiene una idea global de la

ejecucion de cada individuo. 3

INSTRUMENTOS
Cuestionario sobre el consumo de drogas.

Identificacion: C-CDs

Autora. Rut Roxana Remodn Tenorio.

Afo. 2017.

Procedencia. Ayacucho- Peru.

Descripcion. Constituida de 7 preguntas especificas distribuida en 5
dimensiones: prevalencia de consumo, tipo, frecuencia, nivel de consumo
y motivo de consumo.

Poblacién objetivo. Estudiantes universitarios.

Tiempo de administracion. 5 minutos aproximadamente.

Tipo de administracién. Colectivo (auto-administrado).

Validez interna de contenido. Mediante el juicio de expertos en la que
participaron doctores (as), maestros (as) y licenciados (as) en ciencias de

la salud y areas afines:
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Experto Titulo/Grado académico Referencia
Bolonia Pariona Docente de la Escuela Magister en Psicologia
Cahuana Profesional Enfermeria- Educativa
UAP
Nancy Chachaima Docente de la Escuela Magister en Psicologia
Pumasoncco Profesional Enfermeria- Educativa
UAP
Judith Avilés Osnayo Docente de la Escuela Licenciada en Enfermeria
Profesional Enfermeria-
UAP
Mario Andreé Ochatoma Docente de la Escuela Licenciado en Educacién
Palomino Profesional Educacion-
UAP
Walter Vazquez Ledn Trabajador del Centro de Licenciado en Enfermeria
Salud de San Juan
Bautista.

El indice de la validez interna de contenido fue de 1,00 y determinado con

la siguiente funcion de prueba.

N
na—E
ICV = —;
P
Donde:
na :  NuUmero de expertos que opinan de util o esencial del reactivo
N : NUmero de expertos

Confiabilidad. En una muestra piloto de 10 estudiantes de la Escuela
Profesional de Enfermeria de la Universidad Alas Peruanas (Ayacucho),

aplicando el coeficiente Alpha de Cronbach. La funcién de prueba fue:

_k 1- o?
a_k—l( af )

Donde:

K = Ndmero de items.
a? = Varianza de item.

o?= Varianza total.

Se obtuvo un coeficiente de confiabilidad de 0,706. Un coeficiente mayor
o igual que 0,70 es indicativo de una confiabilidad aceptable.
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Escala de procrastinacion académica:

Identificacion. E-PA
Autora. Deborah Ann Busko.

Afio. 1998.

Adaptacién. Roberto Berrocal (2016). G7
Descripcion. Constituida por 16 items de opcion multiple con
escalamiento Tipo Likert. Los items referidos a hébitos procrastinadores
se punttan con: (5) siempre, casi siempre (4), a veces (3), pocas veces
(2) y nunca (1). Se

procrastinadores. Estos items se distribuyen en cuatro dimensiones:

invierte la puntuacion para los items no
cumplimiento de tareas, preparacion para los examenes, oportunidad de
lectura y habitos de estudio.

Poblacién objetivo. Estudiantes universitarios.

Tiempo de administracion. 12 minutos en promedio

Tipo de administracidn. Colectivo (auto-administrado).

Validez interna de contenido. Mediante el juicio de expertos en la que
participaron doctores (as), maestros (as) y licenciados (as) en ciencias de

la salud y areas afines:

Experto Titulo/Grado Referencia Experto
académico
Bolonia Pariona | Docente de la Escuela Magister en Bolonia Pariona
Cahuana Profesional Psicologia Cahuana
Enfermeria- UAP Educativa
Nancy Docente de la Escuela Magister en Nancy

Chachaima Profesional Psicologia Chachaima
Pumasoncco Enfermeria- UAP Educativa Pumasoncco
Judith Avilés Docente de la Escuela Licenciada en Judith Avilés

Osnayo Profesional Enfermeria Osnayo

Enfermeria- UAP

Mario Andreé

Docente de la Escuela

Licenciado en

Mario Andreé

Ochatoma Profesional Educacion Ochatoma
Palomino Educacion- UAP Palomino
Walter Vazquez Trabajador del Centro Licenciado en Walter Vazquez
Ledn de Salud de San Juan Enfermeria Ledn

Bautista.
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3.5.

El indice de la validez interna de contenido fue de 1,00 y determinado con

la siguiente funcion de prueba.

N
na—E
ICV = —
2z
Donde:
na :  Numero de expertos que opinan de Gtil o esencial del reactivo
N : Nimero de expertos

Confiabilidad. En una muestra piloto de 10 estudiantes de la Escuela
Profesional de Enfermeria de la Universidad Alas Peruanas (Ayacucho,
aplicando el coeficiente Alpha de Cronbach. La funcién de prueba es:

k 1- o?

_ 1

Donde:
K = Namero de items.
a? = Varianza de item.
o?= Varianza total.
Se obtuvo un coeficiente de confiabilidad de 0,919. Un coeficiente mayor
o igual que 0,70 es indicado con una confiabilidad aceptable.
Norma de evaluacion. La procrastinacion académica se ha estratificado
en los siguientes aspectos:
e Ausente (16-32)
e Baja (33-48)
e Media (49-64)
e Alta (65-80)

TRATAMIENTO ESTADISTICO
El tratamiento estadistico fue informatico utilizando el paquete estadistico

IBM — SPSS Version 24,0. Con él se elaboraron cuadros y graficos

estadisticos de distribucion numérica y porcentual. El analisis descriptivo
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3.6.

contempl6 el célculo de las proporciones y el inferencial, del coeficiente
de correlaciéon Tau “b” de Kendall.

PROCEDIMIENTO DE CONTRASTE DE HIPOTESIS
El procedimiento de contraste de hipétesis tuvo en consideracion el nivel

de significacién obtenido con la prueba estadistica.
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CAPITULO IV

RESULTADOS
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4.1. DESCRIPCION DE RESULTADOS

CUADRO N.°01

PREVALENCIA DE CONSUMO DE DROGAS ILEGALES EN ESTUDIANTES
DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS. AYACUCHO,

2017.
PREVALENCIA
CONSUMO DE DE VIDA ULTIMO ANO ACTUAL
DROGAS ILEGALES N.° % N.° % N.° %
Si 20 14,8 15 111 15 111
e Marihuana 7 5,2 4 3,0 2 1,5
e Cocaina 3 2,2 2 15 2 1,5
e Inhalantes 3 2,2 2 15 2 1,5
e Extasis 2 1,5 1 0,7 1 0,7
e Hachis 2 15 2 15 2 1,5
e Heroina 3 2,2 3 2,2 3 2,2
e Crack 3 2,2 3 2,2 3 2,2
No 115 85,2 120 88,9 120 88,9
TOTAL 135 100,0 135 100,0 135 100,0

Fuente. Base de datos.

Nota aclaratoria. Distribucion de respuestas multiples.

El 14,8% de estudiantes de enfermeria de la Universidad Alas Peruanas

consumieron drogas ilegales en algin momento de la vida, 11,1% en el ultimo

afio y actualmente, respectivamente. Es decir, 1 de cada 10 estudiantes

consume alguna droga ilegal actualmente.
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PREVALENCIA DE CONSUMO DE

GRAFICO N.° 01
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CUADRO N.°02

FRECUENCIA DE CONSUMO ACTUAL DE DROGAS ILEGALES EN
ESTUDIANTES DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS.
AYACUCHO, 2017.

CONSUMO DE DROGAS ILEGALES N.° %
1 6 2 veces al mes 9 60,0
Cada fin de semana 3 20,0
Varias veces a la semana 3 20,0

TOTAL 15 100,0

Fuente. Base de datos.

GRAFICO N.° 02

FRECUENCIA DE CONSUMO ACTUAL DE DROGAS ILEGALES EN
ESTUDIANTES DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS.
AYACUCHO, 2017.

=

Fuente. Cuadro N.° 02.

De 15 (100%) estudiantes de enfermeria que consumen actualmente drogas
ilicitas, el 60% lo realizan 1 6 2 veces al mes, 20% cada fin de semana o varias
veces a la semana respectivamente. Es decir, 6 de cada 10 estudiantes que

consumen actualmente alguna droga ilicita lo realizan 1 6 2 veces al mes.
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CUADRO N.°03

NIVEL DE CONSUMO ACTUAL DE DROGAS ILEGALES EN ESTUDIANTES
DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS. AYACUCHO,
2017.

NIVEL DE CONSUMO ACTUAL DE N.° %

DROGAS ILEGALES

Ocasional 9 60,0
Habitual 6 40,0
TOTAL 15 100,0

Fuente. Base de datos.

GRAFICO N.°03

NIVEL DE CONSUMO ACTUAL DE DROGAS ILEGALES EN ESTUDIANTES
DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS. AYACUCHO,
2017.

Fuente. Cuadro N.° 03.

De 15 (100%) estudiantes de enfermeria que consumen actualmente drogas
ilicitas, el 60% son consumidores ocasionales y 40% habituales. Es decir, 4 de
cada 10 estudiantes que consumen actualmente alguna droga ilicita son
consumidores habituales.
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CUADRO N.°04

MOTIVOS PARA EL CONSUMO ACTUAL DE DROGAS ILEGALES EN
ESTUDIANTES DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS.
AYACUCHO, 2017.

MOTIVOS PARA EL CONSUMO ACTUAL DE N.° %
DROGAS ILEGALES
Para olvidar preocupaciones y problemas. 6 40,0
Porque ayuda a disfrutar en una fiesta. 4 26,7
Porgue hace las reuniones sociales mas divertidas. 3 20,0
Por soledad o abandono de alguien que queria. 2 13,3
TOTAL 15 100,0

Fuente. Base de datos.

GRAFICO N.° 04

MOTIVOS PARA EL CONSUMO ACTUAL DE DROGAS ILEGALES EN
ESTUDIANTES DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS.
AYACUCHO, 2017.

Por soledad o
abandono de
alguien que

eria.: 13,3%

Fuente. Cuadro N° 04.

De 15 (100%) estudiantes de enfermeria que consumen actualmente drogas
ilicitas, el 40% lo hacen para olvidar preocupaciones y problemas, 26,7% porque
les ayuda a disfrutar en una fiesta, 20% porgue hacen de las reuniones sociales
mas divertidas y 13,3% porque se sienten solos o por abandono de alguien. Es
decir, 4 de cada 10 estudiantes que consumen actualmente alguna droga ilicita

lo realizan para olvidar preocupaciones y problemas.
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CUADRO N.° 05

PROCRASTINACION ACADEMICA EN ESTUDIANTES DE ENFERMERIA DE
LA UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS. AYACUCHO, 2017.

PROCRASTINACION ACADEMICA N.° %
Nula 11 8,1
Baja 28 20,7
Media 57 42,2
Alta 39 29,0

TOTAL 135 100,0

Fuente. Base de datos.

GRAFICO N.° 05

PROCRASTINACION ACADEMICA EN ESTUDIANTES DE ENFERMERIA DE
LA UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS. AYACUCHO, 2017.

Fuente. Cuadro N.° 05.

De 135 (100%) estudiantes de enfermeria de la Universidad Alas Peruanas, el
91,9% presentaron procrastinacion académica: 20,7% baja, 42,2% media 'y 29%
alta. Es decir, 9 de cada 10 estudiantes presentaron algin nivel de

procrastinacion académica.



CUADRO N.° 06

CONSUMO DE DROGAS ILICITAS Y PROCRASTINACION ACADEMICA EN
ESTUDIANTES DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS.
AYACUCHO, 2017.

PROCRASTINACION CONSUMO DE DROGAS TOTAL
ACADEMICA ILICITAS
NO Si
N.° % N.° % N.° %
Nula 11 8,1 0 0,0 11 8,1
Baja 28 20,7 0 0,0 28 20,7
Media 53 39,3 4 2,9 57 42,2
Alta 28 20,8 11 8,2 39 29,0
TOTAL 120 89,9 15 11,1 135 100,0

Fuente. Base de datos.

GRAFICO N.° 06

CONSUMO DE DROGAS ILICITAS Y PROCRASTINACION ACADEMICA EN
ESTUDIANTES DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS.
AYACUCHO, 2017.
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Fuente. Base de datos.

Del 8,1% de estudiantes que no presentaron procrastinacion académica la
totalidad no consumen drogas ilicitas en la actualidad. Del 29% de estudiantes
con alto nivel de procrastinacion académica el 8,2% consumen drogas ilicitas en
la actualidad. Es decir, el consumo de drogas ilicitas predispone a la
procrastinacion académica.
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4.2.

PRUEBA DE HIPOTESIS
El consumo de drogas ilicitas se relaciona con la procrastinacion

académica en estudiantes de enfermeria de la Universidad Alas
Peruanas. Ayacucho, 2017.

Coeficiente de correlaciéon Tau “b” de Kendall Procrasyngcmn
académica
Coeficiente de correlacion 0,332
Consumo de Sianificacion bilateral
drogas ilicitas ignificacion bilatera 0,000
N 135
Ho . rtb = 0
Hi b 0

La significancia asociada al Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall
(0,000) fue inferior al valor critico (a=0,05). Por tanto, existe suficiente
evidencia estadistica para rechazar la hipdtesis nula porque el “el
consumo de drogas ilicitas se relaciona significativamente con la
procrastinacion académica en estudiantes de enfermeria de la
Universidad Alas Peruanas (rw = 0,332; p = 0,000).
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CAPITULO V

DISCUSION
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El objetivo de la presente investigacion fue determinar la relacion entre consumo
de drogas ilicitas y la procrastinacion académica en estudiantes de enfermeria
de la Universidad Alas Peruanas. Los hallazgos con mayor relevancia y

contrastados con el marco bibliografico se describen a continuacion:

El 14,8% de estudiantes de enfermeria de la Universidad Alas Peruanas
consumieron drogas ilicitas en algiin momento de la vida, 11,1% en el tltimo afio
y actualmente, respectivamente. Las drogas mas consumidas actualmente

fueron el crack (2,2%) y la heroina (2,2%).

En Meéxico, en el afio 2013, el 9,4% de jovenes universitarios de la Unidad

Regional Sur consumieron marihuana alguna vez en la vida y 7,6% cocaina. ®

En la Escuela Profesional de Enfermeria de la Universidad Alas Peruanas, 1 de
cada 10 estudiantes consume actualmente alguna droga ilicita (marihuana,
cocaina, éxtasis, heroina, etc.), luego del consumo de drogas legales como el

alcohol y el tabaco que se consideran puerta de entrada para las drogas ilicitas.

Este tipo de drogas al tener condicion ilicita presentan alta capacidad adictiva,
con efectos psicolégicos y fisiologicos negativos mayores que afectan la salud

de los consumidores.

La pasta basica de cocaina en si misma es una droga y materia prima para la
elaboraciéon de otras drogas como el clorhidrato de cocaina y el denominado
crack. El consumo controlado habitualmente es experimental o recreativo y
precisa cantidades moderadas (< % de gramo). El consumo patoldgico o
compulsivo es caracterizado por el abuso, donde se usa una mayor cantidad de
droga. Las consecuencias del consumo de estas drogas incluyen: ausentismo o
bajo rendimiento académico, internalizacion de conductas antisociales o

psicopaticas. ®®

De 15 (100%) estudiantes de enfermeria que consumen actualmente drogas
ilicitas, el 60% lo realizan 1 6 2 veces al mes, 20% cada fin de semana o varias

veces a la semana respectivamente.
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En México, en el afio 2017, entre jévenes de la Universidad de Guadalajara, el
12,8% consumio drogas ilegales el ultimo mes y el 23,8% durante el Ultimo afio.
El 35,9% consumi6 alguna droga ilicita por lo menos una vez en su vida y la
principal droga ilegal fue la marihuana. 9

En el proceso de adiccion se identifican 4 etapas de consumo: %

a) Etapa experimental. La persona entra en contacto con la droga, sea por
curiosidad o presién de pares. La mayoria abandonan su consumo y

pocos acceden a la siguiente etapa.

b) Etapa social u ocasional. La persona consume esporadicamente la
droga, sin continuidad. Es decir, consume cuando se le presenta la

ocasion.

C) Etapa habitual. Se caracteriza por el uso frecuente o regular de esta

droga, pudiendo implicar riesgos para su salud.

d) Etapa dependiente. Existe un deseo compulsivo de consumir la droga:
toda su vida gira en torno a ella, a pesar de haber experimentado

consecuencias negativas.

En la Escuela Profesional de Enfermeria de la Universidad Alas Peruanas, 6 de
cada 10 estudiantes que consumen actualmente alguna droga ilicita lo realizan
1 0 2 veces al mes. Es decir, se trata de consumidores ocasionales o sociales,
gue aun tienen control sobre el consumo de estos productos. Sin embargo,
debido al potencial adictivo de estas drogas en cualquier momento pueden pasar

a un consumo habitual o dependiente.

De 15 (100%) estudiantes de enfermeria que consumen actualmente drogas

ilicitas, el 60% son consumidores ocasionales y 40% habituales.

“Las drogas actuan a nivel del proceso quimico de la transmision simpéatica. Esa
modificacion continuada, por los efectos inmediatos (psicoactivos) o persistentes
(crénicos), predisponen a una reiteracion continuada en el consumo de la

sustancia”. @3
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En el escenario de investigacion, 4 de cada 10 estudiantes que consumen
actualmente alguna droga ilicita son consumidores habituales. Es decir, tienen
un deseo compulsivo de consumir la droga ilicita como respuesta al desarrollo

de dependencia.

La dependencia surge por el abuso o uso excesivo de una droga, produciendo
consecuencias negativas significativas en un amplio periodo de tiempo y se
caracteriza por: Deseo dominante de continuar consumiendo la droga y
obtenerla por cualquier medio, tendencia a incrementar la dosis, dependencia
fisica y psiquica, con sintomas de abstinencia al retirar la droga asi como efectos
nocivos para el individuo y la sociedad. ?®

De 15 (100%) estudiantes de enfermeria que consumen actualmente drogas
ilegales, el 40% lo hacen para olvidar preocupaciones y problemas, 26,7%
porque les ayuda a disfrutar en una fiesta, 20% porque hacen de las reuniones
sociales mas divertidas y 13,3% porque se sienten solos o por abandono de

alguien.

Para muchos universitarios el consumo de drogas es una alternativa para evadir
sus problemas y satisfacer el deseo de prolongar e intensificar momentos

agradables y placenteros, minimizando los efectos negativos en la salud. ©

No existe ningin motivo valido para el consumo de drogas ilegales por decision
personal, porque no se trata de un alimento sino de una sustancia con alta

capacidad adictiva que afecta el funcionamiento del organismo.

En la Escuela Profesional de Enfermeria de la Universidad Alas Peruanas, 4 de
cada 10 estudiantes que actualmente consumen alguna droga ilegal lo realizan
para olvidar sus preocupaciones y problemas, lo que refleja el estado de labilidad

emocional por el escaso desarrollo de la inteligencia emocional.
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De 135 (100%) estudiantes de enfermeria de la Universidad Alas Peruanas, el
91,9% presentaron procrastinacién académica: 20,7% baja, 42,2% media y 29%
alta.

La procrastinacién académica es la tendencia a aplazar siempre o casi siempre
una actividad académica y siempre o casi siempre experimentar ansiedad

asociada a ésta. @

En Ayacucho, en el afio 2014, en una muestra de estudiantes de formacién
general de la Universidad Nacional de San Cristobal de Huamanga, el 60%
presentaron procrastinacion académica: 30% baja, 20% media 'y 10% alta. @7

En la Escuela Profesional de Enfermeria de la Universidad Alas Peruanas, 9 de
cada 10 estudiantes presentaron algun nivel de procrastinacion académica. Es
decir, casi la totalidad de estudiantes carecen de habilidades para gestionar
apropiadamente el tiempo libre y cumplir satisfactoriamente las actividades

académicas.

Este hallazgo refleja el descuido de la familia y la escuela en la formacion de
habitos de estudio apropiados y que tienen consecuencias negativas en el

desenvolvimiento académico.

El analisis bivariado, en la muestra de estudiantes de enfermeria de la
Universidad Alas Peruanas, confirma que el consumo de drogas ilicitas se
relaciona significativamente con la procrastinaciéon académica (rn = 0,332; p =
0,000).

En México, en el afio 2013, se hall6 una relacion positiva débil y estadisticamente
significativa entre conducta antisocial y consumo de alcohol (rs = 0,297, p <
0,001) o consumo de drogas ilegales (rs = 0,228, p < 0,003). (2

El consumo de drogas puede reducir el rendimiento académico e impedir en

algunos casos la culminacion de los estudios. ®
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En el escenario de investigacion, el patron de consumo de drogas ilegales por
mas que sea ocasional o social tiene influencia negativa en la responsabilidad
gue los estudiantes tienen para cumplir de manera satisfactoria con las
actividades académicas. Significa que la procrastinacién académica es causa y
efecto del consumo de drogas. Causa, porgque la sensacién de sobrecarga o
estrés conduciria al consumo de drogas como una manera de evadir sus
responsabilidades. Efectos, porque el consumo continuado de estos productos
tiene consecuencias psicoldgicas y fisiologicas que limitarian la disposicion para
el estudio.

Queda demostrado que el consumo de drogas ilegales se relaciona

significativamente con la procrastinacion académica.
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CONCLUSIONES

En la Universidad Alas Peruanas-Filial Ayacucho, uno de cada diez
estudiantes de enfermeria consume alguna droga ilicita actualmente.
De ellos, el patron de consumo es el siguiente:

% Seis de cada diez lo realizan uno o dos veces al mes.

% Cuatro de cada diez son consumidores habituales.

% Cuatro de cada diez lo realizan para olvidar preocupaciones y

problemas.

Nueve de cada diez estudiantes de enfermeria de la Universidad Alas
Peruanas presentaron algun nivel de procrastinacion académica.
El consumo de drogas ilicitas se relaciona significativamente con la
procrastinacion académica en estudiantes de enfermeria de la
Universidad Alas Peruanas (rn = 0,332; p = 0,00
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RECOMENDACIONES

A las autoridades de la Universidad Alas Peruanas, fortalecer el programa
de tutoria personal-social para la identificacion de estudiantes con
problemas de consumo de drogas Y la intervencion profesional ad hoc.

A la sefiora coordinadora de la Escuela Profesional de Enfermeria de la
Universidad Alas Peruanas, promover la formacion val6rica de los
estudiantes para prevenir el consumo de drogas y la procrastinacion

académica.

A los docentes de la Escuela Profesional de Enfermeria, fomentar la
participacion de los estudiantes en actividades culturales, deportivas,
recreativas y de sano entretenimiento que permita el uso eficiente del

tiempo libre.

A las familias, inculcar buenos habitos de estudio para prevenir
conductas procrastinadoras. Del mismo modo, fortalecer la actitud de

rechazo hacia el consumo de drogas en general.

A los (as) egresados (as) de la Escuela Profesional de Enfermeria,
continuar con el desarrollo de investigaciones sobre el consumo de
drogas y la procrastinacion en otras esferas del desenvolvimiento

humano.
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Anexo 01
MATRIZ DE CONSISTENCIA

CONSUMO DE DROGAS ILICITAS Y PROCASTINACION ACADEMICA EN ESTUDIANTES DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD ALAS
PERUANAS. AYACUCHO, 2017.

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODICA
GENERAL GENERAL GENERAL PRINCIPALES Enfoque
¢El consumo de drogas | Determinar la relacion entre | EI consumo de drogas | X. Consumo de Cuantitativo
ilicitas se relaciona con la | consumo de drogas ilicitas y | ilicitas se relaciona con la | drogas ilegales Nivel
procrastinacion académica | procrastinacion académica | procrastinacion X1. Prevalencia Correlacional
en estudiantes de | en estudiantes de | académica en estudiantes | Xz. Tipo Disefio
enfermeria de la Universidad | enfermeria de la Universidad | de enfermeria de la | Xs. Frecuencia Transversal
Alas Peruanas. Ayacucho, | Alas Peruanas. Ayacucho, | Universidad Alas | X4. Nivel de Poblacion
20177 2017. Peruanas. Ayacucho, | consumo 301 (100%) estudiantes de la Escuela
2017. Xs. Motivo Profesional de Enfermeria de la
Y. Procrastinacion Universidad Alas Peruanas,
académica matriculados en el afio académico de
Y1. Cumplimiento de | 2017- 1.
tareas Muestra
Y2 Preparacion para | 135 estudiantes de la Escuela
los exdmenes Profesional de Enfermeria
Y3. Oportunidad de Universidad Alas Peruanas.
lectura Tipo de muestreo
Y. Habito de estudio | Intencional
Técnicas
ESPECIFICAS ESPECIFICOS SECUNDARIA Encuesta
a) ¢Cual es el patron de | ¢) Describir el patrén de Evaluacion psicométrica
consumo de drogas consumo de drogas Z. Perfil Instrumentos
ilegales? ilegales. sociodemogréfico Cuestionario sobre el consumo de
b) ¢Cual eslaproporciénde | d) Estimar la proporcion de Z1Edad drogas

procrastinacion
académica?

procrastinacion
académica.

Z2> Sexo

Escala de procrastinacion académica
Tratamiento estadistico

Coeficiente de Correlacion Tau “b” de
Kendall.




Anexo 02

INSTRUMENTOS

CUESTIONARIO SOBRE EL CONSUMO DE DROGAS ILEGALES
(REMON, 2017)

Introduccion. Apreciado joven/sefiorita. En esta oportunidad solicito su
colaboracion respondiendo con sinceridad al presente cuestionario

anonimo. No existen respuestas buenas ni malas.

Instructivo. A continuacion se le presenta una serie de items referidos al
consumo de drogas. Responda la opcidbn que mas se adapta con su

experiencia. Antes de responder, debe tener en cuenta lo siguiente:

a) El cuestionario es anonimo y confidencial.

b) Es importante responder de manera franca y honesta

C) Enfoque su atencién en lo que sucede habitualmente en su
experiencia.

d) Llenar el cuestionario con boligrafo.

e) Tener en cuenta que se tiene una sola opcion para llenar por cada
una de los items.

f) Asegurese de responder todos los items.

0) Responder posicionandose en alguna de las opciones que se
presentan, marcando con una equis (X) en la opcion del enunciado
gue indique lo que usted percibe en su experiencia.

h) La informacién sera recogida y analizada por el equipo de

investigadores de la Escuela Profesional de Enfermeria.

l. DATOS GENERALES

1.1. ¢Cuantos afos tiene? : afos

1.2. ¢Cuadl es su sexo?: Masculino () Femenino ()



DATOS ESPECIFICOS

SAlguna vez en su vida| () Si
consumié drogas ilegales? () No
¢En el dltimo afio consumid | () Si
drogas ilegales? () No
¢Actualmente consume drogas | () Si
ilegales? () No
¢,Qué drogas ilegales ha | () Marihuana
consumido? () Cocaina
() Extasis
() Heroina
() Otra

¢Con qué frecuencia consume
las drogas ilegales?

() Una sola vez

()16 2veces al afio
()162vecesal mes

() Cada fin de semana

() Varias veces a la semana

¢ Cobmo es su consumo de las
drogas ilegales?

() Experimental (1 a3 vecesen la
vida y no ha vuelto a hacerlo
desde hace 1 afio o mas)

() Ocasional (1 6 2 veces al mes)

() Habitual (Cada semana o varias
veces en la semana)

() Intensivo (1 o varias veces por
dia)

JPor  queé
ilegales?

consume drogas

() Para olvidar mis preocupaciones y
problemas.

() Porgue mis amigos me presionan
para consumir.

() Porque me ayuda a disfrutar en
una fiesta.

() Porque me ayuda cuando estoy
triste y deprimido.

() Para ser sociable, hacer amigos y
porque es emocionante

( ) Porque hace las reuniones
sociales mas divertidas.

( ) Porque mejora las fiestas y
celebraciones.

( ) Por soledad o abandono de
alguien gque gueria.




ESCALA DE PROCRASTINACION ACADEMICA

Instrucciones. A continuacién se presenta una serie de enunciados sobre
su forma de estudiar, Lea atentamente cada uno de ellos y responda (en la
hoja de respuestas) con total sinceridad en la columna a la que pertenece
Su respuesta.

N° DESCRIPCION DEL iTEM

Siempre
Casi siempre
A veces
Pocas veces
Nunca

1 Cuando tengo que hacer una tarea, normalmente la
dejo para el Ultimo minuto

2 Generalmente me preparo por adelantado para los
examenes

3 Cuando me asignan lecturas, las leo la noche anterior

4 Cuando me asignan lecturas, las reviso el mismo dia
de la clase

5 Cuando tengo problemas para entender algo,
inmediatamente trato de buscar ayuda

6 Asisto regularmente a clases

7 Trato de completar el trabajo asignado lo mas pronto
posible

Postergo los trabajos de los cursos que no me agradan

Postergo las lecturas de los cursos que no me agradan

10 | Constantemente intento mejorar mis habitos de
estudio

11 | Invierto el tiempo necesario en estudiar aun cuando el
tema sea aburrido

12 | Trato de motivarme para mantener mi ritmo de estudio

13 | Trato de terminar mis trabajos importantes con tiempo
de sobra

14 | Me tomo el tiempo de revisar mis tareas antes de
entregarlas

15 | Raramente dejo para mafiana lo que puedo hacer hoy

16 | Disfruto la mezcla de desafio con emocién de esperar
hasta el Ultimo minuto para completar una tarea




Anexo 03

PRUEBA DE CONFIABILIDAD

CUESTIONARIO SOBRE EL CONSUMO DE DROGAS ILEGALES

(REMON, 2017)

Estadisticas de fiabilidad

Alpha de
Cronbach N de elementos
,706 7
Estadisticas de total de elemento
Media de Varianza de Correlacion Alphade
escalasi el escalasi el total de Cronbach si el
elemento se ha | elemento se ha elementos elemento se ha
suprimido suprimido corregida suprimido
1 15,80 6,622 ,246 ,709
2 16,00 4,222 ,657 ,5694
3 16,30 5,567 ,529 ,651
4 16,10 3,656 ,855 ,611
5 16,00 6,444 ,065 ,761
6 15,80 5,733 ,392 ,679
7 16,20 6,178 ,254 ,708




ESCALA DE PROCRASTINACION ACADEMICA

Estadisticas de fiabilidad

Alpha de
Cronbach N de elementos
,919 16

Estadisticas de total de elemento

Media de Varianza de Correlacion Alpha de
escalasi el escalasi el total de Cronbach si el
elemento se ha | elemento se ha elementos elemento se ha
suprimido suprimido corregida suprimido
1 39,60 48,267 ,233 ,922
2 39,80 40,178 ,818 ,907
3 40,10 45,433 ,530 ,917
4 39,90 39,433 ,873 ,905
5 39,80 46,400 ,276 ,924
6 39,60 45,156 ,513 ,917
7 40,00 46,667 ,339 ,921
8 40,00 42,889 ,648 ,913
9 40,10 40,989 ,884 ,906
10 39,80 39,733 ,865 ,905
11 39,50 45,833 ,522 ,917
12 39,60 48,711 ,131 ,923
13 40,20 45,067 ,630 ,915
14 40,00 39,333 ,876 ,905
15 39,80 40,400 ,794 ,908
16 39,70 43,789 ,621 ,914




Anexo 04

PRUEBA DE VALIDEZ

YO

o .
B &
Yorme’

FORMULARIO DE OPINION DE EXPERTOS

I DATOS GENERALES

11.  Nombres y apellidos : Bolonic Q‘«Y‘\bhm (2 abuosng

1.2. Grado/Titulo académico : M;‘x) - Co Va¥ec\o (J( & E AccaMva

1.3. Institucién donde labora :_P\ <y T QUANANS

1. DATOS ESPECIFICOS

Evaliie cada uno de los items del instr t in la sigui I
1. E ial. C o idere que el item esta bien redactado y debe
incluirse (es perti te).
2. Util. Cuando considere que el item debe estar incluido pero debe ser
modificado.
3. Innecesario. El item deberia ser eliminado.
o [ ]
@ 2l |3
= e 3 £
8 Ne DESCRIPCION DEL ITEM e 2
& E -
S
2 | 1 2 3
g 1o Del siguiente listado iQué drogas consumié
usted?
& o
=%\ 2. <En el ditimo afio, usted consumié alguna de
estas drogas? ’
1
Be iQué drogas o i
- L
Be <éCon que frecuencia consume las drogas? /
5. <4En qué nivel de consumo de droga te ubicas? r/d
Go <En qué lugares consumes las drogas? /
EXN <En qué ‘horario consumes la droga? -
v
8e £Por qué motives consumes las drogas? /
Do <Con quién (es) consumes las drogas?
|

|

investigar es ver lo que todo el mundo ha visto y pensar lo que nadie mds ha pensado...
(Albert Szent)



6 Asisto regularmente a clases

7 Trato de completar el trabajo asignado lo mas

2 -
g = 'g
= £
Ne DESCRIPCION DEL TEM g | S
£
1 2 3
1 Cuando tengo que hacer una tarea, normalmente
la dejo para el dltimo minuto |./
2 | Generalmente me preparo por adelantado para
los exdmenes l/
3 (G o me asi lect , las leo la noche ]
anterior /
4 Cuando me asignan lecturas, las reviso el mismo
dia de la clase v
5 Cuando tengo problemas para entender algo,
inmediat trato de b d e
v
o

16 | Disfruto la mezcla de desafio con emocién de
esperar hasta el dltimo minuto para completar
una tarea

pronto posible
8 Postergo los trabajos de los cursos que no me
kgg;tq
9 lioitgrgo las lecturas de los cursos que no me /
(L gustari.
10 | Constantemente intento mejorar mis hébitos de
estudio ol
n Invierto el tiempo necesario en estudiar aun
cuando el tema sea aburrido d
12 | Trato de motivarme para mantener mi ritmo de
estudio v
13 | Trato de terminar mis trabajos importantes con
tiempo de sobra /
14 | Me tomo el tiempo de revisar mis tareas antes de
entregarlas 1/
15 | R te dejo para maii lo que puedo hacer
hoy /
vd

Investigar es ver lo que todo el mundo ha visto y pensar lo que nadie mds ha pensado...

(Albert Szent)



s i UNIVERSIDAD
Yo WP | R SRS RNAS

FORMULARIO DE OPINION DE EXPERTOS

L DATOS GENERALES

11.  Nombresyapellidos  :__ Junht AVAES DSt
1.2. Grado/Titulo académico : e Engn
1.3. Institucién donde labora : CS Gadd

.  DATOS ESPECIFICOS
Evaliie cada uno de los items del instrumento segiin la siguiente escala:

g 1. Esencial. Cuando considere que el item estéa bien redactado y debe

incluirse (es pertinente).
2. Otil. Cuando considere que el item debe estar incluido pero debe ser
modificado.
:'-n, 3. Innecesario. El item deberia ser eliminado.
)
8 |- |3
g | |8
Ne DESCRIPCION DEL ITEM 1 2

£

N 1 2 3
! E’ g fo Del siguiente listado {Qué drogas consumié
usted?
3
=25 2. ¢En el dltimo aiio, usted consumié alguna de
estas drogas?
3. {Qué drogas consumes o consumiste?

4o ¢{Con que frecuencia consume las drogas?

5. ZEn qué nivel de de droga te ubicas?

6. {En qué lugares consumes las drogas?

Ze ¢En qué horario consumes la droga?

8. ¢Por qué motivos consumes las drogas?

9. ¢Con quién (es) consumes las drogas?

yxxxxxxxx

Investigar es ver lo que todo el mundo ha visto y pensar lo que nadie mds ha pensado...
(Albert Szent)



DESCRIPCION DEL ITEM

Cuando tengo que hacer una tarea, normalmente
la dejo para el dltimo

Otil

Esencial

N
w

Generalmente me Preparo por adelantado para
los exémenes

anterior

[ "Cuando me ationans o
C me , las leo la noche

Cuando me asignan lecturas, las reviso el mismo
dia de la clase

Cuando tengo problemas para entender algo,
inmediat trato de b i

| Asisto regularmente a clases

pronto posible

Trato de completar el trabajo asignado lo mas

Postergo los trabajos de los cursos que no me
gustan

b=

Postergo las lecturas de los cursos que no me
gustan

Constantemente intento mejorar mis hébitos de
estudio

Invierto el tiempo necesario en estudiar aun
cuando el tema sea aburrido

Trato de motivarme para mantener mi ritmo de
estudio

Trato de terminar mis trabajos importantes con
tiempo de sobra

Me tomo el tiempo de revisar mis tareas antes de
entregarlas

Raramente dejo para maiana lo que puedo hacer
hoy

*xxxxxx[

Disfruto la mezcla de desafio con emocion de
esperar hasta el Gitimo minuto para completar

una tarea

(Albert Szent)

Investigar es ver lo que todo el mundo ha visto Y pensar lo que nadie mds ha pensado...



~ead UNIVERSIDAD
Yo AU |2y sasnas

FORMULARIO DE OPINION DE EXPERTOS

L DATOS GENERALES

11.  Nombres y apellidos § 0 PRZE ﬂUMJrD ocoy,wp.

1.2.  Grado/Titulo académico :_A/C. =4/ ZOUCDC!DP/L/

1.3. Institucion donde labora : __U/W(/Zﬂ‘/ozso A{_AJ 7DZ'fzuAA-M’.

Il.  DATOS ESPECIFICOS
Evalde cada uno de los items del instrumento segin la siguiente escala:

1. Esencial. Cuando considere que el item esta bien redactado y debe
incluirse (es pertinente).

2. Otil. Cuando considere que el item debe estar incluido pero debe ser
modificado.

3. Innecesario. El item deberia ser eliminado.

e
2
g |-
9 =
Ne DESCRIPCION DEL [TEM ¢ |®
£
1 2

fo Del siguiente listado {Qué drogas consumié
usted?

2. <En el dltimo aiio, usted consumié alguna de
estas drogas?

3e <Qué drogas consumes o consumiste?

4. £Con que frecuencia consume las drogas?

5e <En qué nivel de consumo de droga te ubicas?

6o <En qué lugares consumes las drogas?

Ze <¢En qué horario consumes la droga?

8. &Por qué motivos consumes las drogas?

9, <Con quién (es) consumes las drogas?

X > ><’ S| D [ ><_>< >< w| Esencial

Investigar es ver lo que todo el mundo ha visto y pensar lo que nadie mds ha pensado...
(Albert Szent)



,eysf’:,‘k‘m UNIVERSID.AD
“ 2 ALAS PERUANAS

2 &
5§ |z | %
Ne DESCRIPCION DEL ITEM g |5 'g
£
1 2 3
1 Cuando tengo que hacer una tarea, normalmente '\<
la dejo para el Gltimo minuto /
2 Generalmente me preparo por adelantado para
los exémenes )<
3 | Cuando me asignan lecturas, las leo la noche )3
anterior
4 Cuando me asignan lecturas, las reviso el mismo
dia de la clase )(
5 Cuando tengo problemas para entender algo,
inmediatamente trato de buscar ayuda X
6 Asisto regularmente a clases X
7 | Trato de completar el trabajo asignado lo mas )g
pronto posible
= 8 | Postergo los trabajos de los cursos que no me )&
gustan
9 Postergo las lecturas de los cursos que no me A
gustan
10 | Constantemente intento mejorar mis habitos de x
estudio
1 Invierto el tiempo necesario en estudiar aun ]
cuando el tema sea aburrido %
12 | Trato de motivarme para mantener mi ritmo de ){
estudio z
13 | Trato de terminar mis trabajos importantes con
tiempo de sobra
14 | Me tomo el tiempo de revisar mis tareas antes de A
entregarlas
15 | Raramente dejo para maiiana lo que puedo hacer x
hoy
16 | Disfruto la mezcla de desafio con emocién de
esperar hasta el Gitimo minuto para completar X
una tarea

Investigar es ver lo que todo el mundo ha visto y pensar lo que nadie mds ha pensado...

(Albert Szent)
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St S PR TEY
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FORMULARIO DE OPINION DE EXPERTOS
DATOS GENERALES
11.  Nombres y apellidos : DONYy CHAGHDRA  PonAvouceo
12. Grado/Titulo académico : loc( tle:r an Pruologr. Elacobio
13.  Institucién donde labora : Unweaidod “Alan Rovsanan

DATOS$ ESPECIFICOS
Evaliie cada uno de los items del instrumento segiin la siguiente escala:

1. Esencial. Cuando considere que el item esta bien redactado y debe
incluirse (es pertinente).

2 Gtil. Cuando considere que el item debe estar incluido pero debe ser
modificado.

3, Innecesario. El item deberia ser eliminado.

- IE:
] = ]
Ne DESCRIPCION DEL [TEM S
£
1 2 3
1 Del siguiente listado ¢Qué drogas consumié 5
usted? /
2. <En el Gltimo afio, usted consumié alguna de
estas drogas? 4
3. éQué drog o miste?
7
4o <Con que frecuencia consume las drogas? P
5. ZEn qué nivel de consumo de droga te ubicas? /
6o <En qué lugares consumes las drogas? /
7 <En qué horario consumes la droga? i P
8. <Por qué motivos consumes las drogas? /
9 <Con quién (es) consumes las drogas? o

Investigar es ver lo que todo el mundo ha visto y pensar lo que nadie mds ha pensado...
(Albert Szent)
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esperar hasta el dltimo minuto para completar
una tarea

E
°
% B
¢ (8 |%
Ne DESCRIPCION DEL iTEM g |= H
£
1 2 3
1 Cuando tengo que hacer una tarea, normalmente
la dejo para el Gitimo minuto 7
2 Generalmente me preparo por adelantado para
los exémenes @
3 Cuando me asignan lecturas, las leo la noche
anterior <
4 Cuando me asignan lecturas, las reviso el mismo
dia de la clase ‘
5 Cuando tengo problemas para entender algo,
inmediatamente trato de buscar ayuda -
6 Asisto regularmente a clases /
7 Trato de completar el trabajo asignado lo mas
pronto posible -
8 Postergo los trabajos de los cursos que no me
gustan 4
9 | Postergo las lecturas de los cursos que no me ,
gustan <
10 | Constantemente intento mejorar mis héabitos de P
estudio
1 Invierto el tiempo necesario en estudiar aun J
cuando el tema sea aburrido <
12 | Trato de motivarme para mantener mi ritmo de /
estudio
13 | Trato de terminar mis trabajos importantes con /
tiempo de sobra
14 | Me tomo el tiempo de revisar mis tareas antes de e
entregarlas
15 | Raramente dejo para maiiana lo que puedo hacer s
hoy
16 | Disfruto la mezcla de desafio con emocién de

Investigar es ver lo que todo el mundo ha visto y pensar lo que nadie mds ha pensado...

(Albert Szent)
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FORMULARIO DE OPINION DE EXPERTOS

DATOS GENERALES

A
11. Nombres y apellidos i UniTsr //’)Sﬂ/f'( /Nd
= 7

7
1.2. Grado/Titulo académico : )/eew/ o0 fo /é(/?pfﬂ'éﬂl

1.3. Institucién donde labora :_ (©3-37 luw 3. - Cap,
/
DATOS$ ESPECIFICOS
Evaliie cada uno de los items del instrumento segiin la siguiente escala:

Esencial. Cuando considere que el item esté bien redactado y debe
incluirse (es pertinente).

Gtil. Cuando considere que el item debe estar incluido pero debe ser
modificado.

Innecesario. El item deberia ser eliminado.

2 -
]
i |E |3
Ne DESCRIPCION DEL fTEM :E = |2
£
1 2 3
1o Del siguiente listado ¢Qué drogas consumié
usted?
2e <En el dltimo aiio, usted consumié alguna de /
estas drogas? /
3. ¢Qué drog o iste? /
4. iCon que frecuencia consume las drogas? ) /

5. <En qué nivel de consumo de droga te ubicas?

6o <En qué lugares consumes las drogas?

7. <En qué horario consumes la droga?

8. ¢Por qué motivos consumes las drogas?

9 <Con quién (es) consumes las drogas?

oo e S~ N N9

Investigar es ver lo que todo el mundo ha visto y pensar lo que nadie mds ha pensado...
(Albert Szent)
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Ne DESCRIPCION DEL [TEM g8 | 3
£
1 2 3
1 Cuando tengo que hacer una tarea, normalmente /
Ia dejo para el dGltimo minuto
2 Generalmente me preparo por adelantado para /
los exdmenes
3 | Cuando me ig lect , las leo la noche
anterior
4 | Cuando me asignan lecturas, las reviso el mismo /
dia de la clase
5 Cuando tengo probl para entender algo, /
inmediatamente trato de buscar ayuda
6 Asisto regularmente a clases
7 Trato de completar el trabajo asignado lo més /—
pronto posible
8 | Postergo los trabajos de los cursos que no me /
gustan
9 Postergo las lecturas de los cursos que no me /
gustan
10 | Constantemente intento mejorar mis hébitos de /
estudio
11 | Invierto el tiempo necesario en estudiar aun /
cuando el tema sea aburrido
12 | Trato de motivarme para mantener mi ritmo de /
0 estudio
& 13 | Trato de terminar mis trabajos importantes con
3 tiempo de sobra
84 14 | Me tomo el tiempo de revisar mis tareas antes de
entregarlas
15 | Raramente dejo para maiiana lo que puedo hacer
hoy
16 | Disfruto la mezcla de desafio con emocién de /
esperar hasta el Gltimo minuto para completar :
una tarea Q

Investigar es ver lo que todo el mundo ha visto y pensar lo que nadie mds ha pensado...

(Albert Szent)



Anexo 05

INFORMACION COMPLEMENTARIA

CUADRO N.° 07

ESTADISTICOS DE LA EDAD DE LOS ESTUDIANTES DE ENFERMERIA DE
LA UNIVERSIDAD A LAS PERUANAS. AYACUCHO, 2017.

ESTADISTICOS EDAD
N 135
Media 23,21
Mediana 21,00
Moda 19
Desviacion estandar 6,569
Coeficiente de variacién (CV%) 28,302
Asimetria 2,154
Curtosis 4,599
Minimo 19
Maximo 50
Percentiles 25 19,00
50 21,00
& 24,00

Fuente. Base de datos.

CUADRO N.° 08

SEXO DE LOS ESTUDIANTES DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD A
LAS PERUANAS. AYACUCHO, 2017.

SEXO N.© %
Femenino 124 91,9
Masculino 11 8,1

TOTAL 135 100,0

Fuente. Base de datos.












