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RESUMEN 

 

La adicción al internet y su relación con otras variables como la autoestima y 

rendimiento académico, han sido investigadas en los últimos años, especialmente en 

la población de los adolescentes y adulto joven, puesto que, son ellos quienes 

interactúan la mayor cantidad de tiempo en las redes sociales. Objetivo: Determinar 

el grado de adicción a internet, autoestima y rendimiento académico de los 

estudiantes del 10mo al 14vo semestre de la carrera de Medicina de la Escuela de 

Ciencias de la Salud “Dr. Francisco Battistini Casalta”, de Ciudad Bolívar, estado 

Bolívar, durante el periodo de febrero a abril de 2024. Metodología: Estudio 

descriptivo, transversal, de campo, no experimental. La muestra estuvo constituida 

por 101 estudiantes de Medicina que cumplieron con los criterios de inclusión. 

Resultados: Se encontró que; 71,3% (n=72) era de sexo femenino; 53,5% (n=54) 

tenía entre 20-24 años, con una media de 23,39 años y 41,6% (n=42) estaba en 10mo 

semestre de la carrera. En cuanto al grado de adicción al internet, fue leve en 64,4% 

(n=65); 68,3% (n=69) tuvo una autoestima normal y el rendimiento académico fue 

bueno en 77,2% (n=78). No se encontraron diferencias estadísticamente significativas 

al comparar al grado de adicción al internet, autoestima y rendimiento con el sexo, 

edad y semestre cursado. Por último, no se encontraron diferencias al relacionar el 

rendimiento académico con el grado de adicción al internet y al grado de autoestima. 

Conclusiones: Se observó la presencia de adicción a internet leve, autoestima normal 

y rendimiento académico bueno en los estudiantes del 10mo al 14vo semestre de la 

carrera de Medicina de la Escuela de Ciencias de la Salud “Dr. Francisco Battistini 

Casalta”, de Ciudad Bolívar, estado Bolívar. 

 

Palabras clave: Adicción al internet, autoestima, rendimiento académico, 

estudiantes de Medicina. 
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INTRODUCCIÓN 

 

Se considera que a partir de 1990 inicia la época de la hipermodernidad, 

caracterizada por una contradicción entre la búsqueda de la autonomía individual y el 

intento de socialización a través de redes complejas y virtuales, además de una 

diversidad de excesos y adicciones con el fin de alcanzar el bienestar personal de 

manera inmediata y momentánea. El incremento de la virtualidad en los últimos años, 

ha venido a generar cambios conductuales y psicológicos como consecuencia de las 

actividades realizadas con mayor frecuencia. Una de ellas es la adicción al internet 

(Priora, 2021).  

 

La revolución tecnológica tuvo sus orígenes en 1969, gracias al descubrimiento 

de internet a manos del Departamento de Defensa de Estados Unidos de América, 

para buscar una solución a la seguridad estratégica de Occidente. Como resultado de 

los trabajos surgió la “Red Arpa”, la cual fue diseñada para uso exclusivamente 

militar. Los creadores de esta innovación tecnológica no previeron el alcance de su 

creación, la cual es la plataforma original de lo que es ahora el internet y la tecnología 

que ha cambiado al mundo. Sin embargo, su mayor impacto comercial se evidencia 

en los años noventa, convirtiéndose en una propuesta de interactividad y realidad 

virtual no imaginada al inicio (Fandiño, 2015). 

 

El uso de la internet, se ha centrado en promover el desarrollo y la masificación 

de nuevos aparatos tecnológicos, produciendo así un intercambio global y expedito 

que plantea una modificación en los paradigmas de la comunicación. Así, la 

tecnología ya forma parte de la realidad de la vida humana y se ha transformado en 

un canal necesario que debe ser incluido en la sociedad del conocimiento y la 

información. El acceso y uso del internet y sus aplicaciones asociadas se ha tornado 

tan importante, que quien en la actualidad no tiene la posibilidad de tener acceso al 
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conocimiento a través de estas tecnologías es nominado como analfabeto digital. Uno 

de los efectos más relevantes de este acelerado desarrollo tecnológico tiene relación 

con la generación de una nueva forma de comunicación, la comunicación digital o 

comunicación en espacios o comunidades virtuales (Vidal et al., 2022).   

 

A pesar de las ventajas que ofrece la internet, y a pesar de ser una novedad 

interactiva, podría tener efectos negativos en la población, especialmente en los más 

jóvenes, debido a las características propias de su desarrollo. Donde la búsqueda de 

cosas nuevas y la impulsividad propia de su etapa, los hacen más vulnerables a 

desarrollar problemas adictivos. La adicción a internet, desde el punto de vista 

psicológico, es una problemática que no cumple las características para una adicción 

con dependencia a alguna sustancia. Pero cumple con los elementos necesarios para 

lo que se ha catalogado como, adicción o dependencia sin sustancia (Fandiño, 2015).  

 

La ansiedad al internet, surge cuando las personas que emplean demasiado 

tiempo navegando en internet generan un estado de excitación cuyos resultados 

pueden ser pocas horas de sueño, hiporexia durante largos periodos y poca actividad 

física, con lo cual desencadenarán problemas en la salud física y mental. La ansiedad 

al internet, no fue incluida como una entidad nosológica en el DSM. Sin embargo, se 

han encontrado algunas semejanzas con el juego patológico en cuanto a la naturaleza 

del trastorno. En consecuencia, el uso patológico de Internet, se define como un 

trastorno del control de impulsos, puesto que presenta las características de los 

trastornos por dependencia, pero no está relacionado con la intoxicación por alguna 

sustancia (Navarro y Rueda, 2007).  

 

En la actualidad, se reconoce una gran influencia del internet y el uso de redes 

sociales en la percepción de las personas gracias a los medios de comunicación, lo 

que llega a generar desde cambios de cultura o intereses, hasta inestabilidad 

emocional, manifestando comportamientos introvertidos, pesimistas y estrategias de 



3 

 

 

afrontamiento improductivas para resolver problemas. Todo esto deriva en una 

problemática social, en la que las personas, a través de las redes sociales, quieren 

vivir sus vidas como lo que suelen ver en sus pantallas, derivando en la comparación 

social (Rodríguez, 2021).  

 

Desde la teoría de la comparación social, existe una necesidad de autoevaluarse 

tomando como referencia a otros que sean similares en edad y género, lo que puede 

llevar a sentimientos de envidia, baja autoestima y bienestar (García y Mejía, 2022).   

 

Cuando esto ocurre, las personas sienten una necesidad de perfeccionar el 

sentido positivo de sus cualidades y propiciar comportamientos de consumo 

aspiracional. Este tipo de cambios en el comportamiento, incrementan el riesgo de 

desarrollo de conductas patológicas o adictivas, lo cual, puede generar repercusiones 

negativas en el bienestar psicológico, donde el joven al involucrarse tanto en el 

mundo virtual, llega a distorsionar su realidad, la forma de ver su entorno y la 

construcción de pensamientos que afectan su autoestima (García y Mejía, 2022).   

 

Naturalmente, la autoestima, es entendida como un concepto estrictamente 

relacionado con el autoconcepto, ya que refiere una predisposición a experimentar un 

ingrediente para afrontar los desafíos de la vida y como merecedor de la felicidad. La 

autoestima se refiere a las evaluaciones que una persona hace y comúnmente 

mantiene sobre sí mismo, es decir, la autoestima global es una expresión de 

aprobación o desaprobación que indica la extensión en que la persona cree ser capaz, 

competente, importante y digno; por lo tanto, la autoestima implica un juicio personal 

de la dignidad que es expresado en las actitudes que el individuo tiene hacia sí mismo 

(Pacheco, 2022). 

 

Por su parte, el autoconcepto son el conjunto de percepciones del individuo 

sobre sí mismo, las cuales se basan en sus experiencias con los demás y en las 
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atribuciones que él mismo hace de su propia conducta; la importancia del 

autoconcepto se enfoca básicamente en su relación que conlleva hacia la construcción 

de la personalidad y la autoestima, pues se encuentra ligado con la competencia 

social, influyendo en cómo se siente la persona, cómo piensa, cómo aprende, cómo se 

valora, en sí, su comportamiento en general (Cazalla y Molero, 2013; Perales, 2021). 

 

El término autoestima, fue introducido por primera vez por William James en 

1890.  Para él tenía que ver con la relación entre lo que una persona quería llegar a ser 

y la creencia de quién era. Este concepto fue evolucionando a lo largo del tiempo, con 

aportaciones como las de Rosemberg en 1965, quien consideraba que se trataba de las 

actitudes positivas o negativas hacia uno mismo y llegó a incluir a la cultura y 

sociedad como aspectos mediadores (Cassia, 2019). 

 

Además, desarrolló una escala que sigue aun siendo utilizada en las 

investigaciones, estableciendo tres niveles de autoestima: alta (la persona se da una 

valoración de sí misma positiva), media (si bien no se presentan problemas graves 

sobre la autoestima, es necesario trabajar en ella) y baja (donde la valoración de sí 

mismo es negativa). Altos niveles de autoestima, de la mano de la originalidad y 

creatividad, posibilitan las acciones sociales positivas, incluyendo la eficacia en los 

proyectos individuales y colectivos (Guerra, 2022) 

 

A finales del siglo XX, Maslow, quien integra la autoestima dentro de la 

“Jerarquía de necesidades”, señala que, los seres humanos experimentan dos 

necesidades de estima: la propia y la que obtiene de otras personas, y ambas están por 

encima de las necesidades fisiológicas, de seguridad, de amor y pertenencia.   Desde 

su punto de vista, estos elementos   estaban estrechamente relacionados, incluyendo 

la parte personal, el deseo de confianza, competencia, independencia, libertad y 

adecuación personal; mientras que en la parte de otras personas está el prestigio, 
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reconocimiento, aceptación, estatus, reputación y aprecio (Encarnación y Rosendo, 

2022).  

 

En años más recientes, se ha considerado que la autoestima  tiene  tres  

componentes: cognitivo, al que pertenecen las dimensiones del autoconcepto, 

autoimagen, autoconciencia  y  autoconocimiento; y se integran las ideas y opiniones 

de sí mismo y sus características, tanto positivas como negativas; emocional, que 

engloba los sentimientos y valores como  consecuencia de la apreciación y aceptación 

propia, de ahí que esta valoración pueda ser positiva o negativa; conductual, la cual 

tiene que ver con el desempeño según el nivel de autoestima de la persona (Badilla, 

2022).   

 

Si bien en la literatura, la autoestima se estudia como una variable aislada, esta 

puede relacionarse con otras como pueden ser, la agresividad, el rendimiento 

académico, el éxito o fracaso escolar. En ese sentido, de acuerdo a un estudio 

realizado en Perú, acerca de la autoestima de los adolescentes, refleja que 40% de los 

estudiantes presentan un nivel de autoestima bajo; lo cual contribuye de forma 

positiva o negativa para garantizar en los estudiantes un rendimiento académico y 

emocional, debido a que no solo se basa en la interacción del estudiante con el 

conocimiento, sino que se debe tomar en cuenta factores como la convivencia con sus 

compañeros, la violencia y relación con sus padres, siendo en este aspecto clave, la 

autoestima del estudiante para afrontar todas las vivencias en su educación, y que 

estas no afecten negativamente su rendimiento académico (Huapaya, 2018). 

 

Por otro lado, en España un estudio evidencia que los estudiantes que presentan 

un buen desempeño son aquellos que tiene una clara visión de sus metas académicas, 

lo que se atribuye que tengan un buen éxito académico, obtenido desde su propio 

esfuerzo y capacidad de resiliencia, con el apoyo de su familia. Al respecto de la 
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familia, estas deben generar ambientes armónicos, lleno de valores educativos para 

poder influir en el rendimiento del estudiante (Rodríguez y Guzmán, 2018).   

 

El rendimiento académico se define como el producto de la asimilación del 

contenido de los programas de estudio, expresado en calificaciones dentro de una 

escala convencional. El rendimiento académico es multidimensional y está 

determinado por los diversos objetivos y logros pretendidos por la acción educativa. 

Desde la perspectiva operativa del término, se define como la “nota o calificación 

media obtenida durante el periodo universitario que cada alumno haya cursado” 

(Gómez et al., 2011). 

 

Por ser cuantificable, el rendimiento académico determina el conocimiento 

alcanzado, y es tomado como único criterio para medir el éxito o fracaso escolar a 

través de un sistema de calificaciones de 0 a 10 en la mayoría de los centros 

educativos públicos y privados, en otras instituciones se utilizan el sistema de 

porcentajes de 0 a 100%, y en los casos de las instituciones bilingües, se utiliza el 

sistema de letras que va desde “A” a la “F”, para evaluar al estudiante como 

deficiente, bueno, muy bueno, o excelente en la comprobación y evaluación de sus 

conocimientos y capacidades. Independientemente del criterio, las calificaciones 

dadas y la evaluación tienen que ser una medida objetiva sobre el estado del 

rendimiento de los alumnos (Barrios y Frías, 2016). 

 

El rendimiento académico sintetiza la acción del proceso educativo, no sólo en 

el aspecto cognoscitivo logrado por el educando, sino también en el conjunto de 

habilidades, destrezas, aptitudes, ideales e intereses (Chilca, 2017). 

 

En el intervienen factores como el nivel intelectual, la personalidad, la 

motivación, las aptitudes, los intereses, los hábitos de estudio, la autoestima y la 

relación profesor-alumno (Chilca, 2017). Englobando todo lo anteriormente 
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mencionado, se puede decir que el rendimiento académico ya sea en cualquier etapa o 

nivel de educación (preescolar, primaria, secundaria, universitaria) es el resultado de 

diversos aspectos presentes en el individuo y en su ambiente al momento de realizar 

cualquier actividad de aprendizaje durante un determinado tiempo (Lamas, 2015). 

 

En los últimos 20 años, el progresivo y cada vez más rápido desarrollo de las 

tecnologías de la comunicación ha provocado diversos cambios en la forma en que las 

personas, se comunican, interactúan y relacionan entre sí, para lo cual utilizan nuevos 

medios de comunicación como los teléfonos inteligentes y las redes sociales, donde el 

principal protagonista es la internet. En ese sentido, el Internet, se ha convertido en 

una herramienta prácticamente indispensable de la vida diaria, llegando a ser la 

segunda tecnología más usada mundialmente después de la telefonía móvil. A esto se 

le añade que en los últimos años su uso ha dejado de limitarse a las 

telecomunicaciones y entrenamiento, llegando a extenderse a las áreas de educación y 

salud pública. No obstante, a su uso excesivo se le han atribuido propiedades 

negativas, pudiendo provocar conductas patológicas y/o adictivas (Confalonieri et al., 

2020). 

 

El interés por los estudiantes de medicina radica, en el hecho de que la sociedad 

actual exige decisiones basadas en el conocimiento. Esto exige a los estudiantes de 

cualquier carrera relacionada con la salud, a mantenerse en constante capacitación y 

actualización, resultando muy útil y necesario para esto el uso de Internet. Este hecho 

hace que el estudiante de ciencias de la salud se encuentre propenso a sufrir 

conductas adictivas. Más allá de la frecuencia de la ansiedad al internet, lo más 

relevante es su impacto negativo en el estudiante. Observamos que el uso 

problemático de Internet se ha relacionado con distracción durante horas de estudio, 

interferencia con las actividades cotidianas, bajo rendimiento académico, malas 

habilidades sociales, mala calidad de sueño, conductas patológicas como 
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impulsividad, neuroticismo y agresividad, síntomas somáticos como ansiedad, estrés 

e insomnio, disfunción social y depresión severa (Muñoz et al., 2017).  

 

En relación a esto, en Perú, Ponce et al. (2023), realizaron un estudio con el 

objetivo de relacionar la influencia de la autoestima y el autocontrol en el rendimiento 

académico de estudiantes universitarios, con una muestra de 120 estudiantes. Los 

resultados mostraron que la autoestima de los estudiantes en su mayoría se presentó 

en un nivel regular con 43.3%, similar al aérea personal, familiar, académica y social 

con 41.7%, 43.3%, 44.2% y 45.0% respectivamente. El estudio concluyó que la 

autoestima y el autocontrol del estudiante influyen significativamente en el 

rendimiento académico del estudiante 

 

En Perú, La Serna et al. (2023), realizaron un estudio con el objetivo de 

relacionar de la ansiedad, la autoestima y los hábitos de estudios con el rendimiento 

académico en estudiantes universitarios. La muestra estuvo representada por 260 

estudiantes, de los cuales 40% presentó un nivel mínimo de ansiedad, 50,4% 

autoestima media alta y 25,8% tenía hábitos de estudio muy positivo. El estudio 

concluyó que, hay relación entre la ansiedad y el rendimiento académico con 

significancia estadística; mientras que, entre la autoestima, los hábitos de estudios y 

el rendimiento académico no hubo significancia estadística. 

 

En Chile, Vidal et al. (2022), realizaron un estudio con el objetivo de indagar la 

relación entre el uso de redes sociales virtuales con autoestima, rendimiento 

académico y hábitos de estudio en estudiantes de segundo y tercero medio de 

establecimientos educacionales. Los resultados mostraron que, 23,63% de los/as 

estudiantes se ubicaba en un nivel de autoestima “normal” y19,9% en “baja 

autoestima. En tanto que, en la adicción a las redes sociales, 43,64% obtuvo “valores 

bajos” y 24,55% “valores medios”. El estudio concluyo que existe asociación inversa 

y estadísticamente significativa entre autoestima total y adicción a redes sociales. 
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En Venezuela, García et al. (2021), en un estudio sobre IE y autoeficacia 

académica en relación con el bienestar psicológico de estudiantes universitarios 

durante la COVID-19. La muestra estuvo compuesta por 277 estudiantes 

universitarios, de los cuales 252 eran mujeres (91%), con una media de edad de 

20,35. Los resultados indicaron niveles medios de autoeficacia académica (IQR=2), 

inteligencia emocional: claridad (IQR=10), atención (IQR=10) y bienestar 

psicológico (IQR=5), con diferencias estadísticas según sexo y edad, concretamente 

en regulación emocional (p<0,001) y en vínculos de bienestar psicológico (p=0,012) 

a favor de los hombres. La IE y la autoeficacia académica resultaron ser predictores 

significativos del bienestar psicológico y sus dimensiones, específicamente sobre el 

control. 

 

En Venezuela, Bello y Chocrón (2015), en un estudio de estrés académico y 

autoeficacia académica en estudiantes universitarios de Medicina, el índice de estrés 

general fue de 2,0 y el índice de estrés académico fue de 2,03, tanto para el sexo 

femenino y masculino. En cuanto a la autoeficacia, el promedio fue de 7,5 para 

ambos sexos. Concluyeron que existió una relación inversa y moderada entré el estrés 

académico y la autoeficacia académica. 

 

En nuestro medio, la información encontrada en la literatura sobre el tema 

planteado, es escasa. Por tal motivo, y con base a lo antes mencionado, se consideró 

de gran interés desarrollar el presente estudio con el fin de determinar el grado de 

adicción a internet, autoestima y rendimiento académico de los estudiantes del 10mo 

al 14vo semestre de la carrera de Medicina de la Escuela de Ciencias de la Salud “Dr. 

Francisco Battistini Casalta”, de Ciudad Bolívar, estado Bolívar, durante el periodo 

de febrero a abril de 2024. 
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JUSTIFICACIÓN 

 

En la actualidad, el internet se considera una herramienta indispensable en el 

quehacer cotidiano, sin embargo, su uso inadecuado puede traer consigo una serie de 

problemas. Por ello, es recomendable prestar mayor atención al uso que le da el 

estudiante universitario, principalmente el de medicina. De esta manera, se podrían 

plantear estrategias o programas de salud mental en las universidades que permitan 

orientar el uso adecuado del Internet, focalizar los grupos vulnerables y/o establecer 

pautas para la modificación de conductas en aquellos que ya sufren algún nivel de 

adicción (Muñoz et al., 2017).  

 

La adicción al internet y su relación con otras variables como la autoestima y 

rendimiento académico, han sido investigadas en los últimos años, especialmente en 

la población de los adolescentes y adulto joven, puesto que, son ellos quienes 

interactúan la mayor cantidad de tiempo en las redes sociales. En este mismo orden 

de ideas, la ciberadicción puede generar que el estudiante pierda contacto con su 

realidad, alimentando falsas expectativas, desarrollando ansiedad, estrés y un 

verdadero quiebre en la autoestima, lo cual puede llevar a problemas sociales, 

familiares y académicos (Aquise y Ocupa, 2022).  

 

En Venezuela, existe poca información sobre el grado de adicción a internet, 

autoestima y rendimiento académico de los estudiantes de Medicina. Por tal motivo, 

el presente estudio intentará revisar los puntos relevantes sobre el tema y dar 

continuidad a futuras investigaciones realizadas en el país, con el objetivo de aportar 

datos estadísticos actualizados acerca de la coexistencia de estas tres entidades en 

estudiantes de Medicina. 
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OBJETIVOS 

 

Objetivo general 

 

Determinar el grado de adicción a internet, autoestima y rendimiento académico 

de los estudiantes del 10mo al 14vo semestre de la carrera de Medicina de la Escuela 

de Ciencias de la Salud “Dr. Francisco Battistini Casalta”, de Ciudad Bolívar, estado 

Bolívar, durante el periodo de febrero a abril de 2024. 

 

Objetivos específicos 

 

1. Clasificar a los estudiantes según edad, sexo y semestre cursado. 

 

2. Señalar el grado de adicción a internet, autoestima y rendimiento 

académico de los estudiantes. 

 

3. Determinar el grado de adicción a internet de los estudiantes de 

medicina según edad, sexo y semestre cursado. 

 

4. Establecer el grado de autoestima de los estudiantes de medicina según 

edad, sexo y semestre cursado. 

 

5. Precisar el rendimiento académico de los estudiantes de medicina según 

edad, sexo y semestre cursado. 

 

6. Comparar el grado de adicción a internet y autoestima según el 

rendimiento académico de los estudiantes de medicina. 
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METODOLOGÍA 

 

Tipo de estudio 

 

Este estudio fue de tipo descriptivo, ya que, describirá las características de una 

población o fenómeno, sin centrarse en las razones por las que se produce; 

prospectivo, debido a que la información fue registrada en la medida que ocurre el 

fenómeno o los hechos programados para observar; de corte transversal, ya que la 

información se registró en una sola unidad de tiempo; de campo, porque se llevó a 

cabo en el lugar de ocurrencia del fenómeno y no experimental, ya que, se trata de 

una intervención intencionada y programada con el fin de analizar la influencia de 

unas variables sobre otra u otras variables (dependientes-efectos) (Müggenburg y 

Pérez, 2007). 

 

Universo 

 

Conformado por todos los estudiantes de la carrera de Medicina de la Escuela 

de Ciencias de la Salud “Dr. Francisco Battistini Casalta”, de Ciudad Bolívar, estado 

Bolívar, durante el periodo de febrero a abril de 2024. 

 

Muestra 

 

Representada por 101 estudiantes del 10mo al 14vo semestre de la carrera de 

Medicina de la Escuela de Ciencias de la Salud “Dr. Francisco Battistini Casalta”, de 

Ciudad Bolívar, estado Bolívar, durante el periodo de febrero a abril de 2024, y que 

expresaron por escrito su participación voluntaria en la presente investigación. 
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Criterios de inclusión 

 

• Estudiantes de ambos sexos mayores de 18 años. 

• Estudiantes cursantes del 10mo al 14vo semestre de la carrera de 

Medicina de la Escuela de Ciencias de la Salud “Dr. Francisco Battistini 

Casalta”. 

• Estudiantes de Medicina que hayan firmado el consentimiento 

informado. 

 

Criterios de exclusión 

 

• Estudiantes de Medicina que no deseen participar en el estudio. 

 

Procedimientos 

 

Se elaboró una carta dirigida a la directora de la Escuela de Ciencias de la Salud 

“Dr. Francisco Battistini Casalta”, de Ciudad Bolívar, estado Bolívar, a fin de solicitar 

la autorización para la realización del trabajo de investigación (Apéndice A). 

Posteriormente, se procedió a entregar a los estudiantes de medicina que cumplieron 

con los criterios de inclusión, un consentimiento informado en el cual firmaron 

aceptando su participación voluntaria en el estudio (Apéndice B).  Luego, se realizó 

el llenado de la hoja de recolección de datos que fueron obtenidos mediante una 

encuesta con el fin de recoger datos como: edad, sexo y semestre cursado. Los datos 

fueron vaciados en una hoja de recolección de datos diseñada para tal fin (Apéndice 

C).  

 

Para la evaluación de la adicción al internet, se hizo uso del test de Adicción al 

Internet (TAI), de Young (1998) (Anexo A), el cual consta de 20 reactivos basados en 
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los criterios diagnósticos del DSM-IV del juego patológico y de dependencia a 

sustancias. En el test, Young estipula 6 dimensiones que contiene la prueba: 

predominancia, uso excesivo, descuido del trabajo, anticipación, falta de control y 

descuido de la vida social. Utiliza un formato de respuesta tipo Likert de seis 

alternativas, el cual puede ser aplicado de forma individual y colectiva en un tiempo 

de 25 minutos, con un criterio de categorías de: 0-30, rango normal; de 31-49, leve; 

50-79, moderada y de 80-100, severa (Matalinares et al., 2014). 

 

Para la determinación del grado de autoestima, se hizo uso de la Escala de 

Autoestima de Rosenberg (EAR) (Anexo B). Rosenberg entiende la autoestima como 

un sentimiento hacia uno mismo, que puede ser positivo o negativo, el cual se 

construye por medio de una evaluación de las propias características. La escala fue 

dirigida en un principio a adolescentes, hoy se usa con otros grupos etarios. Su 

aplicación es simple y rápida. Cuenta con 10 ítems, divididos equitativamente en 

positivos y negativos (ejemplos, sentimiento positivo: " creo que tengo un buen 

número de cualidades " sentimiento negativo: " siento que no tengo muchos motivos 

para sentirme orgulloso de mi"). Es un instrumento unidimensional que se contesta en 

una escala de 4 alternativas, que va desde " muy de acuerdo" a " muy en desacuerdo" 

(Rojas et al., 2009). 

 

Los ítems positivos (1, 2, 4, 6 y 7) se puntúan de 0 a 3, mientras que los ítems 

3, 5, 8, 9 y 10 se valoran en sentido inverso. Una puntuación inferior a 15 indica una 

autoestima baja, situándose la autoestima normal entre los 15 y los 25 puntos, siendo 

30 la mayor puntuación posible (Rojas et al., 2009). 

 

Para la variable rendimiento académico se midió a través del récord académico 

de cada estudiante, entre todas las notas se obtuvo el promedio. Posteriormente, se 

ajustó el promedio a una escala para medir el rendimiento académico de los mismos, 
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encontrándose un promedio: bajo <4 puntos, regular entre 5-6 puntos, bueno entre 7-8 

puntos y excelente entre 9-10 puntos. 

 

Análisis estadístico 

 

Los resultados fueron presentados mediante tablas de distribución de 

frecuencias y tablas de contingencia utilizando valores absolutos; realizados con el 

programa Microsoft Excel® 2010 para la elaboración de la base de datos y el paquete 

estadístico IBM SPSS Windows versión 23 para el análisis de los mismos. Para 

comparar variables se empleó la prueba de Chi cuadrado (χ2) según el caso, con 

margen de confianza de 95%. Se hizo uso del porcentaje como medida de resumen. 
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RESULTADOS 

 

De la muestra conformada por 101 estudiantes de Medicina; 71,3% (n=72) era 

de sexo femenino y 28,7% (n=29) restante, de sexo masculino. Se evidenció que 

53,5% (n=54) tenía un rango de edad de 20-24 años; seguido de aquellos que tuvieron 

25-29 años, donde se encontró al 32,7% (n=33) de la muestra. La media de edad fue 

de 23,39 años (p=0,47). Tomando en cuenta el semestre en curso; 41,6% (n=42) 

estaba en 10mo semestre de la carrera, seguido de aquellos que estaban cursando el 

14vo semestre donde se encontró 26,7% (n=27) (p=0,47). En ninguno de los casos se 

encontraron diferencias estadísticamente significativas entre las variables al 

compararlo con el sexo (Tabla 1). 

 

En cuanto al grado de adicción al internet, fue leve en 64,4% (n=65), seguido 

de normal en 21,8% (n=22). Por otra parte; 68,3% (n=69) tuvo una autoestima 

normal, seguido de alta en 17,8% (n=18) y baja en 13,9% (n=14). Según el 

rendimiento académico, fue bueno en 77,2% (n=78), seguido de excelente en 11,9% 

(n=12) (Tabla 2). 

 

Al comparar el grado de adicción al internet con el sexo, se encontró que, en 

todos los niveles de adicción (normal, leve, moderada y severa), los estudiantes 

fueron mayormente de sexo femenino en 77,3% (n=17); 69,2% (n=45); 69,2% (n=9) 

y 100,0% (n=1), respectivamente (p=0,83). En cuanto a la edad, los que presentaron 

adicción al internet normal, leve y moderado tenían entre 20-24 años en 40,9% (n=9); 

52,3% (n=34) y 84,6% (n=11) respectivamente. En cambio, los que tuvieron adicción 

severa tenían entre 25-29 años en 100,0% (n=1) (p=0,30) (Tabla 3). 

 

En cuanto al semestre cursado, los que presentaron adicción al internet normal, 

leve y moderado estaban en el 10mo semestre de la carrera en 45,5% (n=10); 38,5% 
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(n=25) y 53,8% (n=7) respectivamente, mientras que los que tuvieron adicción severa 

tenían entre estaban en el 13vo semestre en 100,0% (n=1) (p=0,22). En ninguno de 

los casos se encontraron diferencias estadísticamente significativas entre las variables 

(Tabla 3). 

 

Al comparar el grado de autoestima con el sexo, se encontró que, en todos los 

niveles (baja, normal y alta), los estudiantes fueron prevalentemente de sexo 

femenino en 71,4% (n=10); 71,0% (n=49) y 72,2% (n=13), respectivamente (p=0,36). 

En cuanto a la edad, los que presentaron un grado de autoestima baja y normal tenían 

entre 20-24 años en 71,4% (n=10) y 52,2% (n=36). En cambio, los que tuvieron 

autoestima alta tenían entre 20-24 años y 25-29 años en 44,4% (n=8) para cada caso 

(p=0,82). En referencia al semestre cursado, los que presentaron autoestima baja y 

normal, estaban en el 10mo semestre de la carrera en 50,0% (n=7) y 46,4% (n=32) 

respectivamente, mientras que los que tuvieron autoestima alta estaban en el 14vo 

semestre en 33,3% (n=6) (p=0,31). En ninguno de los casos se encontraron 

diferencias estadísticamente significativas (Tabla 4). 

 

Al relacionar el rendimiento académico con el sexo, se encontró que, en todos 

los grados de rendimiento (regular, bueno y excelente), los estudiantes fueron de sexo 

femenino en 72,7% (n=8); 70,5% (n=55) y 75,0% (n=9), respectivamente (p=0,48). 

Relativo a la edad, los que tuvieron un rendimiento regular y bueno tenían entre 20-

24 años en 54,5% (n=6) y 57,7% (n=45), mientras que los que tuvieron un 

rendimiento excelente tenían entre 25-29 años en 33,3% (n=4) (p=0,62). Según al 

semestre cursado, en todos los grados de rendimiento, estaban en el 10mo semestre de 

la carrera en 72,7% (n=8); 35,9% (n=28) y 50,0% (n=6) respectivamente (p=0,20). 

En ninguno de los casos se encontraron diferencias estadísticamente significativas 

(Tabla 5). 
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Por último, al correlacionar el rendimiento académico con el grado de adicción 

al internet, se encontró que, en todos los grados de rendimiento (regular, bueno y 

excelente), el grado de adicción fue leve en 72,7% (n=8); 65,4% (n=51) y 50,0% 

(n=6), respectivamente (p=0,59) y, con respecto al grado de autoestima, en todos los 

grados de rendimiento, el nivel de autoestima fue normal en 81,8% (n=9); 64,1% 

(n=50) y 83,3% (n=10) respectivamente (p=0,73). En ninguno de los casos se 

encontraron diferencias estadísticamente significativas (Tabla 6). 
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Tabla 1 

 

Estudiantes de Medicina según edad, sexo y semestre cursado. Escuela de 

Ciencias de la Salud “Dr. Francisco Battistini Casalta”. Ciudad Bolívar, estado 

Bolívar. Febrero a abril 2024. 

 

Características 

sociodemográficas 

Sexo 
Total 

(n=101; 100%) 
Masculino 

(n=29; 28,7%) 

Femenino 

(n=72; 71,3%) 

n (%) n (%) n (%) 

Edad (años) ¶    

Media 22,96 23,56 23,39 

   <20 5 (17,2) 7 (9,7) 12 (11,9) 

   20-24 13 (44,8) 41 (56,9) 54 (53,5) 

   25-29 11 (37,9) 22 (30,6) 33 (32,7) 

   ≥30 0 (0,0) 2 (2,8) 2 (2,0) 

Semestre cursado††    

   10mo 12 (41,4) 30 (41,7) 42 (41,6) 

   11vo 6 (20,7) 5 (6,9) 11 (10,9) 

   12vo 1 (3,4) 8 (11,1) 9 (8,9) 

   13vo 2 (6,9) 10 (13,9) 12 (11,9) 

   14vo 8 (27,6) 19 (26,4) 27 (26,7) 
¶ χ2 con corrección de Yates = 0,43; gl: 3; Test de Fisher: p: 0,55 (NS) 

†† χ2 con corrección de Yates = 0,41; gl: 4; Test de Fisher: p: 0,47 (NS) 
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Tabla 2 

 

Estudiantes de Medicina según grado de adicción a internet, autoestima y 

rendimiento académico. Escuela de Ciencias de la Salud “Dr. Francisco 

Battistini Casalta”. Ciudad Bolívar, estado Bolívar. Febrero a abril 2024. 

 

Categoría 

Total 

(n=101) 

n (%) 

Grado de adicción al internet  

   Normal 22 (21,8) 

   Leve 65 (64,4) 

   Moderada 13 (12,9) 

   Severa 1 (1,0) 

Grado de autoestima  

   Baja 14 (13,9) 

   Normal 69 (68,3) 

   Alta 18 (17,8) 

Rendimiento académico  

   Bajo 0 (0,0) 

   Regular 11 (10,9) 

   Bueno 78 (77,2) 

   Excelente 12 (11,9) 

Fuente: Hoja de recolección de datos. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



21 

 

 

Tabla 3 

 

Estudiantes de Medicina según grado de adicción a internet de acuerdo a 

edad, sexo y semestre cursado. Escuela de Ciencias de la Salud “Dr. Francisco 

Battistini Casalta”. Ciudad Bolívar, estado Bolívar. Febrero a abril 2024. 

 

Categoría 

Adicción al internet Total 

(n=101) Normal 

(n=22) 

Leve 

(n=65) 

Moderada 

(n=13) 

Severa 

(n=1) 

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) 

Sexo¶      

   Masculino 5 (22,7) 20 (30,8) 4 (30,8) 0 (0,0) 29 (28,7) 

   Femenino 17 (77,3) 45 (69,2) 9 (69,2) 1 (100,0) 72 (71,3) 

Edad (años) †      

   <20 5 (22,7) 7 (10,8) 0 (0,0) 0 (0,0) 12 (11,9) 

   20-24 9 (40,9) 34 (52,3) 11 (84,6) 0 (0,0) 54 (53,5) 

   25-29 7 (31,8) 23 (35,4) 2 (15,4) 1 (100,0) 33 (32,7) 

   ≥30 1 (4,5) 1 (1,5) 0 (0,0) 0 (0,0) 2 (2,0) 

Semestre cursado††      

   10mo 10 (45,5) 25 (38,5) 7 (53,8) 0 (0,0) 42 (41,6) 

   11vo 4 (18,2) 6 (9,2) 1 (7,7) 0 (0,0) 11 (10,9) 

   12vo 1 (4,5) 7 (10,8) 1 (7,7) 0 (0,0) 9 (8,9) 

   13vo 0 (0,0) 10 (15,4) 1 (7,7) 1 (100,0) 12 (11,9) 

   14vo 7 (31,8) 17 (26,2) 3 (23,1) 0 (0,0) 27 (26,7) 

Fuente: Hoja de recolección de datos. 

¶ χ2 con corrección de Yates = 0,32; gl: 3; Test de Fisher: p: 0,83 (NS) 

† χ2 con corrección de Yates = 0,27; gl: 9; Test de Fisher: p: 0,30 (NS) 

†† χ2 con corrección de Yates = 0,18; gl: 12; Test de Fisher: p: 0,22 (NS) 
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Tabla 4 

 

Estudiantes de Medicina según grado de autoestima de acuerdo a edad, 

sexo y semestre cursado. Escuela de Ciencias de la Salud “Dr. Francisco 

Battistini Casalta”. Ciudad Bolívar, estado Bolívar. Febrero a abril 2024. 

 

Categoría 

Autoestima Total 

(n=101) Baja 

(n=14) 

Normal 

(n=69) 

Alta 

(n=18) 

n (%) n (%) n (%) n (%) 

Sexo¶     

   Masculino 4 (28,6) 20 (29,0) 5 (27,8) 29 (28,7) 

   Femenino 10 (71,4) 49 (71,0) 13 (72,2) 72 (71,3) 

Edad (años) †     

   <20 3 (21,4) 7 (10,1) 2 (11,1) 12 (11,9) 

   20-24 10 (71,4) 36 (52,2) 8 (44,4) 54 (53,5) 

   25-29 1 (7,1) 24 (34,8) 8 (44,4) 33 (32,7) 

   ≥30 0 (0,0) 2 (2,9) 0 (0,0) 2 (2,0) 

Semestre cursado††     

   10mo 7 (50,0) 32 (46,4) 3 (16,7) 42 (41,6) 

   11vo 2 (14,3) 7 (10,1) 2 (11,1) 11 (10,9) 

   12vo 0 (0,0) 5 (7,2) 4 (22,2) 9 (8,9) 

   13vo 3 (21,4) 6 (8,7) 3 (16,7) 12 (11,9) 

   14vo 2 (14,3) 19 (27,5) 6 (33,3) 27 (26,7) 

Fuente: Hoja de recolección de datos. 

¶ χ2 con corrección de Yates = 0,29; gl: 2; Test de Fisher: p: 0,36 (NS) 

† χ2 con corrección de Yates = 0,90; gl: 4; Test de Fisher: p: 0,82 (NS) 

†† χ2 con corrección de Yates = 0,23; gl: 8; Test de Fisher: p: 0,31 (NS) 
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Tabla 5 

 

Estudiantes de Medicina según rendimiento académico de acuerdo a edad, 

sexo y semestre cursado. Escuela de Ciencias de la Salud “Dr. Francisco 

Battistini Casalta”. Ciudad Bolívar, estado Bolívar. Febrero a abril 2024. 

 

Categoría 

Rendimiento académico Total 

(n=101) Regular 

(n=11) 

Bueno 

(n=78) 

Excelente 

(n=12) 

n (%) n (%) n (%) n (%) 

Sexo¶     

   Masculino 3 (27,3) 23 (29,5) 3 (25,0) 29 (28,7) 

   Femenino 8 (72,7) 55 (70,5) 9 (75,0) 72 (71,3) 

Edad (años) †     

   <20 1 (9,1) 7 (9,0) 4 (33,3) 12 (11,9) 

   20-24 6 (54,5) 45 (57,7) 3 (25,0) 54 (53,5) 

   25-29 4 (36,4) 25 (32,1) 4 (33,3) 33 (32,7) 

   ≥30 0 (0,0) 1 (1,3) 1 (8,3) 2 (2,0) 

Semestre cursado††     

   10mo 8 (72,7) 28 (35,9) 6 (50,0) 42 (41,6) 

   11vo 1 (9,1) 9 (11,5) 1 (8,3) 11 (10,9) 

   12vo 0 (0,0) 9 (11,5) 0 (0,0) 9 (8,9) 

   13vo 1 (9,1) 8 (10,3) 3 (25,0) 12 (11,9) 

   14vo 1 (9,1) 24 (30,8) 2 (16,7) 27 (26,7) 

Fuente: Hoja de recolección de datos. 

¶ χ2 con corrección de Yates = 0,44; gl: 2; Test de Fisher: p: 0,48 (NS) 

† χ2 con corrección de Yates = 0,37; gl: 4; Test de Fisher: p: 0,62 (NS) 

†† χ2 con corrección de Yates = 0,14; gl: 8; Test de Fisher: p: 0,20 (NS) 
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Tabla 6 

 

Estudiantes de Medicina según grado de adicción a internet y autoestima 

de acuerdo al rendimiento académico. Escuela de Ciencias de la Salud “Dr. 

Francisco Battistini Casalta”. Ciudad Bolívar, estado Bolívar. Febrero a abril 

2024. 

 

Categoría 

Rendimiento académico Total 

(n=101) Regular 

(n=11) 

Bueno 

(n=78) 

Excelente 

(n=12) 

n (%) n (%) n (%) n (%) 

Adicción al internet¶     

   Normal 1 (9,1) 17 (21,8) 4 (33,3) 22 (21,8) 

   Leve 8 (72,7) 51 (65,4) 6 (50,0) 65 (64,4) 

   Moderado 2 (18,2) 10 (12,8) 1 (8,3) 13 (12,9) 

   Severo 0 (0,0) 0 (0,0) 1 (8,3) 1 (1,0) 

Autoestima†     

   Baja 1 (9,1) 11 (14,1) 2 (16,7) 14 (13,9) 

   Normal 9 (81,8) 50 (64,1) 10 (83,3) 69 (68,3) 

   Alta 1 (9,1) 17 (21,8) 0 (0,0) 18 (17,8) 

Fuente: Hoja de recolección de datos. 

¶ χ2 con corrección de Yates = 0,40; gl: 6; Test de Fisher: p: 0,59 (NS) 

† χ2 con corrección de Yates = 0,81; gl: 4; Test de Fisher: p: 0,73 (NS) 
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DISCUSIÓN 

 

En la actualidad el internet se ha convertido en una herramienta prácticamente 

indispensable de la vida diaria, llegando a ser la segunda tecnología más usada 

mundialmente después de la telefonía móvil. A esto se le añade que en los últimos 

años su uso ha dejado de limitarse a las telecomunicaciones y entrenamiento, 

llegando a extenderse a las áreas de educación y salud pública. No obstante, a su uso 

excesivo se le han atribuido propiedades negativas, pudiendo provocar conductas 

patológicas y/o adictivas como baja autoestima y bajo rendimiento académico en 

estudiantes universitarios (Muñoz et al., 2017). 

 

En el presente estudio, la mayoría de los estudiantes fueron de sexo femenino, 

de entre 20-24 años, con una media de 23,39 años. Resultados similares a los 

reportados por autores como Alqudah et al. (2019) en Jordania, Monterrosa et al. 

(2014) en Colombia y Sáez et al. (2013) y Ortiz (2021) en Perú, quienes coincidieron 

en que el sexo más frecuente fue el femenino en 63,1%; 51%; 59,1% y 52,9%; 

respectivamente. En cambio, en Corea, Park et al. (2015) señalaron que 62,2% de los 

estudiantes fueron de sexo masculino. 

 

A nivel local, López y Martínez (2022), en estudio que tuvo como objetivo 

determinar los niveles de insomnio y rendimiento académico en los estudiantes del 

duodécimo semestre de Medicina de la Escuela de Ciencias de la salud “Dr. Francisco 

Battistini Casalta”, encontraron que 63,3% (n=76) fueron de sexo femenino. 

Asimismo, para Barrios y Farías (2023) en un estudio que tuvo como finalidad 

determinar la presencia de estrés y su relación con la calidad de vida y el rendimiento 

académico en estudiantes del 11vo y 12vo semestre de la carrera de Medicina de la 

Escuela de Ciencias de la Salud “Dr. Francisco Battistini Casalta”, encontraron que 

77,5% (n=62) también fueron de sexo femenino. De igual modo, Mata y Sánchez 
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(2023), determinaron la relación existente entre la presencia estrés y hábitos 

alimentarios con el rendimiento académico de los estudiantes del 11vo y 12vo 

semestre de la carrera de Medicina, señalando que 68,9% (n=164) fueron de sexo 

femenino. 

 

En referencia a la edad, también se encontraron similitudes con otros autores 

quienes establecieron rangos de edad menores de 25 años. en ese sentido, para Park et 

al. (2015), la media de edad fue de 24,73 años. Córdova e Irigoyen (2015), en un 

estudio de estrés y su asociación con el rendimiento académico en estudiantes de 

Medicina, el promedio de edad fue de 20,48 años. Anduze (2014), en un estudio de 

salud y calidad de vida en estudiantes de Medicina, la edad promedio fue 20 años y, 

Castro et al. (2020), en un trabajo de influencia del estrés sobre el rendimiento 

académico en estudiantes universitarios, la edad promedio fue de 22 años.  

 

A nivel local, Barrios y Farías (2023) establecieron que 71,3% (n=57) tenía 

entre 20-25 años, con una media de 24,32 años. Por el contrario, Mata y Sánchez 

(2023), encontraron que 55,5% (n=132) tenía entre 24-26 años y López y Martínez 

(2022), un rango de 25-29 años en 61,7% (n=74). 

 

En el presente estudio hubo predominio de estudiantes cursantes del 10mo 

semestre de la carrera, siendo estos resultados contrastantes con los obtenidos por 

otros investigadores en los cuales hubo mayor variación de los años cursados. En ese 

sentido, a nivel internacional, Park et al. (2015) establecieron que 34,5% fueron 

primer año; 36,1% de segundo año; 20,8% de tercer año y 8,7% de cuarto año. Según 

Córdova e Irigoyen (2015), la distribución por semestre fue equitativa con 12,5% 

desde primer semestre hasta el octavo semestre y, para Aponte et al. (2017), en un 

estudio de estrés y rendimiento académico en estudiantes de Medicina; 34,51% 

fueron de cuarto semestre; 26,7% de tercer semestre y 21,83% de segundo. 

 



27 

 

 

En cambio, a nivel local, López y Mata (2023) evaluaron la relación existente 

entre la inteligencia emocional y el rendimiento académico en estudiantes del tercero 

y duodécimo semestre de la carrera de medicina de la escuela de ciencias de la salud 

“Dr. Francisco Battistini Casalta”, encontrando que 53,2% (n=33) eran cursantes del 

12vo semestre de la carrera de Medicina. De igual manera, para Barrios y Farías 

(2023) y Mata y Sánchez (2023), la mayoría de la muestra era cursante del 12vo 

semestre de la carrera en 51,2% (n=41) y 56,3% (n=134) eran cursantes del 12vo 

semestre de la carrera de Medicina 

 

Se encontró la presencia de un grado leve de adicción al internet entre los 

estudiantes de medicina. Concordante con Muñoz et al. (2017) quienes revisaron 

estudios realizados en estudiantes de medicina de Latinoamérica, encontrando que la 

frecuencia promedio de adicción al internet fue de 13,84% y, en México, Avilán 

(2019) encontró una prevalencia de 28% para adicción al internet en los estudiantes 

de medicina. En Perú, Sevilla (2021) reportó que 42,4% presentaron dicha adicción al 

internet, así como para Llamoca y Ureta (2022) con 46,5%. También en Perú, Terán 

(2023) determinó que 4,40% tuvo adicción severa; 48,35% adicción moderada y 

47,25% adicción baja. 

 

Al evaluar la esfera de autoestima se encontró que fue normal en la mayoría de 

los casos. Sin embargo, estos resultados difieren a los encontrados por otros autores, 

en los cuales se encontraron niveles más elevados de autoestima, como es el caso de 

Horta et al. (2023) en Cuba, quienes evaluaron la autoestima de los estudiantes de la 

carrera de medicina, encontrando que fue elevada 94,6% (n=35). En Perú, Apaza 

(2018) estableció que del total de estudiantes el nivel de autoestima fue bajo en 2%, 

normal 32,5% y alto en 65,5%. En Perú, Suaña (2023) estableció que 85% de los 

alumnos que participaron tuvieron altos niveles de autoestima. En Paraguay, Barrios 

et al. (2016) precisaron que 48% presentó autoestima elevada; 18,7% autoestima 

normal y 33,3% autoestima baja. 
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Por su parte el rendimiento académico fue bueno entre los estudiantes del 

presente estudio. Según Córdova e Irigoyen (2015), la mayoría de los estudiantes 

presentaron un rendimiento académico muy bueno con 52,7%. y, en Nicaragua, 

González (2020), en un estudio de estrés y su relación con el rendimiento académico 

en estudiantes de medicina, 67,9% tenía un índice académico muy bueno y, para 

Apaza (2018) del total de estudiantes de medicina evaluados en rendimiento 

académico, 66% rendimiento aceptable y 22,5% rendimiento bueno. En cambio, para 

Castro et al. (2020) 47% tuvo bajo rendimiento, seguido de 41% con medio y 12% 

alto. 

 

A nivel local, López y Martínez (2022), Barrios y Farías (2023) y López y Mata 

(2023) encontraron que rendimiento fue bueno en 65,8%; 61,3% y 54,8%, 

respectivamente. En cambio, para Mata y Sánchez (2023), 60,1% tenía un 

rendimiento académico regular. 

 

No se encontraron diferencias al comparar al grado de adicción al internet con 

el sexo, edad y semestre cursado., siendo más frecuentes en mujeres de 20-24 años, 

cursantes del 10mo semestre de la carrera. No obstante, a pesar de haber realizado 

una búsqueda exhaustiva en revistas indexadas nacionales e internacionales, no se 

encontraron suficientes estudios en los cuales se relacionaran estas variables. Sin 

embargo, Avilán (2019) estbleció en su trabajo que, el género masculino presentó 

mayor prevalencia de adicción al internet en 53%, del mismo modo, la mayoría 

fueron estudiantes de segundo año. Sin embargo, en ninguno de los casos se encontró 

significancia estadística. 

 

Por otro lado, tampoco se encontraron diferencias significativas al relacionar al 

grado de autoestima con el sexo, edad y semestre cursado. A pesar de no encontrarse 

suficientes estudios, Apaza (2018) señaló que, del total de estudiantes de medicina 
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evaluados, la mayoría (40%) tuvieron una autoestima alta con un rendimiento 

académico aceptable, con una relación significativa entre ambas variables. 

 

No se encontraron diferencias estadísticamente significativas al correlacionar el 

rendimiento con el sexo, edad y semestre cursado. Siendo estos resultados 

concordantes con los hallados por Barrios y Farías (2023), López y Mata (2023) y 

Mata y Sánchez (2023), a nivel local.  

 

En ese sentido, López y Martínez (2022), establecieron que los que tuvieron 

rendimiento bajo fueron de 30 años en 100%, aquellos que presentaron rendimiento 

regular y bueno tuvieron entre 25-29 años en 76,3% y 55,7% y, aquellos con un 

rendimiento excelente tuvieron entre 20-24 años y 25-29 años, con 50,0%, sin 

diferencias estadísticamente significativas(p=0,27). En cuanto al sexo, señalaron que 

aquellos con rendimiento bajo fueron más frecuentes de sexo masculino en 100,0%; 

con rendimiento regular y bueno de sexo femenino con 71,1% y 60,8% y, aquellos 

con un rendimiento excelente, fueron de sexo masculino y femenino con 50,0% para 

cada caso, sin diferencias significativas (p=0,12). 

 

Por su parte, a nivel internacional, Evaristo (2012), reportó que no hubo 

asociación entre edad y rendimiento (p=0,10), tampoco encontró una asociación entre 

rendimiento y sexo (p=0,001) y no documentó ninguna asociación entre rendimiento 

y semestre cursado. (p=0,001).  

 

Por último, no se encontraron diferencias al relacionar el rendimiento 

académico con el grado de adicción al internet y al grado de autoestima de los 

estudiantes de Medicina. En Bolivia, Durán y Crispín (2020) determinaron la 

influencia de la autoestima sobre el rendimiento académico en estudiantes de 

Embriología y Genética del 1o año de la Carrera de Medicina, concluyendo que la 

autoestima influye de manera directamente proporcional en el rendimiento académico 
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de los estudiantes. Por su parte, Suaña (2023) en un estudio que tuvo como objetivo 

evaluar la asociación entre los niveles de autoestima y depresión con el rendimiento 

académico en estudiantes de medicina humana, se encontró referente a la autoestima 

y el rendimiento académico un valor de significancia de 0,001. En ambas situaciones 

los resultados fueron discordantes con el presente estudio desde el punto de vista de 

significancia estadística. 
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CONCLUSIONES 

 

• La mayoría de los estudiantes fueron de sexo femenino, de entre 20-24 

años, con una media de 23,39 años y cursantes del 10mo semestre de la 

carrera.  

 

• Se encontró la presencia de un grado de adicción al internet leve, 

autoestima normal y rendimiento académico bueno. 

 

• No se encontraron diferencias estadísticamente significativas al 

comparar al grado de adicción al internet con el sexo, edad y semestre 

cursado.  

 

• No se encontraron diferencias estadísticamente significativas al 

relacionar al grado de autoestima con el sexo, edad y semestre cursado.  

 

• No se encontraron diferencias estadísticamente significativas al 

correlacionar el rendimiento con el sexo, edad y semestre cursado.  

 

• No se encontraron diferencias al relacionar el rendimiento académico 

con el grado de adicción al internet y al grado de autoestima de los 

estudiantes de Medicina. 
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RECOMENDACIONES 

 

• Promover un estudio del perfil de salud del estudiante universitario, con 

la finalidad de establecer acciones de prevención e intervención para 

esta población 

 

• Realizar campañas educativas y de asesoramiento a estudiantes de 

Medicina sobre herramientas para manejo de factores que puedan llevar 

al insomnio y mala calidad de sueño.  

 

• Concientizar a los estudiantes de Medicina acerca de las consecuencias 

a corto y largo plazo de la adicción al internet y sus efectos en el 

rendimiento académico.  

 

• Explorar otras variables que puedan influenciar en el rendimiento 

académico, como por ejemplo el estrés, hábitos de estudio, hábitos de 

sueño, vida social, consumo de alcohol, ansiedad y depresión. 

 

• Profundizar estudios por parte del departamento de Salud Mental, no 

sólo para afrontar los resultados reportados, sino para detectar qué otros 

elementos aportan una explicación a la relación entre la adicción al 

internet, autoestima y rendimiento académico. 

 

• Realizar futuras investigaciones abarcando poblaciones que involucren 

estudiantes de diferentes disciplinas, lo cual permitirá poder comprender 

si existen diferencias entre estas variables y la carrera profesional o si 

estas variables están presentes en toda la población universitaria.  
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Apéndice A 

 

 

UNIVERSIDAD DE ORIENTE 

NÚCLEO BOLÍVAR 

ESCUELA DE CIENCIAS DE LA SALUD 

“Dr. Francisco Battistini Casalta” 

DEPARTAMENTO DE SALUD MENTAL 

 

Ciudad Bolívar, ___/___/___. 

 

Dra. Carmen Ruiz 

Directora de la Escuela de Ciencias de la Salud “Dr. Francisco Battistini Casalta”, de Ciudad 

Bolívar, estado Bolívar. 

 

Sirva la presente para saludarle a la vez que deseamos solicitarle con el debido 

respeto, toda la colaboración que pueda brindarnos para la elaboración de la 

investigación que lleva por título ADICCIÓN AL INTERNET, AUTOESTIMA Y 

RENDIMIENTO ACADÉMICO EN ESTUDIANTES DE MEDICINA. 

ESCUELA DE CIENCIAS DE LA SALUD “DR. FRANCISCO BATTISTINI 

CASALTA” CIUDAD BOLÍVAR – ESTADO BOLÍVAR. FEBRERO – ABRIL 

2024. Que será presentada a posteriori como trabajo de grado, siendo un requisito 

parcial para optar por el título de Médico Cirujano. Se contará con la asesoría de la 

Dra. Migdalia Salcedo. 

 

Atentamente 

 

 

 

______________________      ______________________ 

Br. Jhonantan Dasilva                     Br. Isabela Fuentes 

Tesista                                          Tesista 
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Apéndice B 

 

 

UNIVERSIDAD DE ORIENTE 

NÚCLEO BOLÍVAR 

ESCUELA DE CIENCIAS DE LA SALUD 

“Dr. Francisco Battistini Casalta” 

DEPARTAMENTO DE SALUD MENTAL 

 

 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

 

Yo, ___________________________________, portador de la Cédula de 

Identidad número _________________, declaro que he sido informado sobre los 

objetivos y alcances de la investigación titulada ADICCIÓN AL INTERNET, 

AUTOESTIMA Y RENDIMIENTO ACADÉMICO EN ESTUDIANTES DE 

MEDICINA. ESCUELA DE CIENCIAS DE LA SALUD “DR. FRANCISCO 

BATTISTINI CASALTA” CIUDAD BOLÍVAR – ESTADO BOLÍVAR. 

FEBRERO – ABRIL 2024, desarrollada por los Bachilleres Jhonantan Dasilva e 

Isabela Fuentes, bajo la asesoría de la Dra. Betsy Marcano, Profesora del 

Departamento de Salud Mental. Por medio de la presente declaro que conozco y 

comprendo la información que me ha sido suministrada y acepto participar como 

sujeto de investigación. 

 

En Ciudad Bolívar, a los ____ días del mes de _______________ de 2024. 

 

 

___________________ 

Firma 
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Apéndice C 

 

 

 

ADICCIÓN AL INTERNET, AUTOESTIMA Y RENDIMIENTO 

ACADÉMICO EN ESTUDIANTES DE MEDICINA. ESCUELA DE 

CIENCIAS DE LA SALUD “DR. FRANCISCO BATTISTINI CASALTA” 

CIUDAD BOLÍVAR – ESTADO BOLÍVAR. FEBRERO – ABRIL 2024. 

 

FICHA DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

 

 

Edad: ______ Sexo: _____ 

Semestre cursado: ______ 

Promedio general: ______ 

 

SUBESCALA PUNTUACIÓN 

Bajo <4 

Regular 5-6 

Bueno 7-8 

Excelente 9-10 
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Anexo 1 

 

TEST DE ADICCIÓN A INTERNET (TAI) 

 

A continuación, se presentan una seria de ítems que puedes responder de 

acuerdo con las siguientes claves: 0 = Nunca 1 = Rara vez, 2 = Ocasionalmente, 3 = 

Con frecuencia, 4 = Muy a menudo 5 = Siempre. Escribiendo un aspa “X” en la 

alternativa que mejor describa tu opinión.  

 
N Ítems Claves 

1 
¿Con qué frecuencia dejas de cumplir con tus obligaciones 

domésticas por quedarte más tiempo conectado a internet? 
0 1 2 3 4 5 

2 
¿Con qué frecuencia prefieres estar conectado a internet que 

pasar tiempo personalmente con tus amigos? 
      

3 
¿Con qué frecuencia estableces nuevas relaciones con otras 

personas conectadas a internet? 
      

4 

¿Con qué frecuencia se quejan las personas de tu entorno 

(familia) con respecto a la cantidad de tiempo que pasas 

conectado a internet? 

      

5 

¿Con qué frecuencia se ve afectado tu rendimiento 

académico (notas) debido a la cantidad de tiempo que pasas 

conectado a internet? 

      

6 
¿Con qué frecuencia prefieres revisar tu correo electrónico 

antes de cumplir con tus obligaciones escolares o del hogar? 
      

7 
¿Con qué frecuencia tu motivación hacia el estudio se ve 

afectada debido al internet? 
      

8 
¿Con qué frecuencia reaccionas a la defensiva o esquivo 

cuando alguien te pregunta qué haces conectado a internet? 
      

9 

¿Con qué frecuencia reemplazas pensamientos que te 

perturban sobre tu vida, por pensamientos reconfortantes del 

internet? 

      

10 
¿Con qué frecuencia te encuentras esperando con ansias la 

hora en que te volverás a conectar a internet? 
      

11 
¿Con qué frecuencia piensas que la vida sin internet sería 

aburrida? 
      

12 

¿Con qué frecuencia reaccionas bruscamente, gritas o te 

enojas si alguien te molesta mientras estás conectado a 

internet? 

      

13 
¿Con qué frecuencia pierdes horas de sueño debido a que te 

conectas a internet? 
      

14 
¿Con qué frecuencia sientes que tus pensamientos están 

centrados sobre el internet cuando no está conectado? 
      

15 ¿Con qué frecuencia te encuentras diciendo “sólo unos       
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minutos más” cuando estás conectado a internet? 

16 
¿Con qué frecuencia intentas reducir la cantidad de tiempo 

que pasas conectado a internet y fallas en tu propósito? 
      

17 
¿Con qué frecuencia tratas de ocultar la cantidad de tiempo 

que has estado conectado a internet? 
      

18 

¿Con qué frecuencia eliges pasar más tiempo conectado a 

internet que a salir con otras personas de tu entorno 

(familia)? 

      

19 

¿Con qué frecuencia te sientes deprimido, irritable, o 

nervioso cuando estás desconectado, lo cual desaparece 

cuando te conectas otra vez? 
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Anexo 2 

 

ESCALA DE AUTOESTIMA DE ROSENBERG 
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