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RESUMEN 

 

Introducción: Las redes sociales (RS) han significado un gran paso en el avance de la 

interrelación y la formación intercultural, sin embargo, ha colaborado a que trastornos 

como los cambios en la autoimagen corporal se hayan diseminado entre los usuarios de 

las RS y ocasionen un impacto sobre la autoestima. Objetivo: Establecer la relación entre 

la adicción a redes sociales (ARS) con la autoestima y la insatisfacción corporal (IC) en 

estudiantes de la Universidad Ricardo Palma. Materiales y métodos: Se realizó un 

estudio de tipo observacional, analítico y transversal. La población incluyó 930 

estudiantes. Los instrumentos de recolección de datos fueron: Cuestionario de ARS, Body 

Shape Questionnaire (BSQ) y el Inventario de autoestima (IA) de Stanley Coopersmith 

para Adultos. Los datos obtenidos se tabularon mediante el programa Microsoft Excel 

2016 y el programa SPSS Statistics 22 para realizar el análisis e interpretación. 

Resultados: A mayor ARS existe mayor probabilidad de presentar autoestima baja (RPa: 

2.084, IC95%: 1.729 – 2.511, p:<.001) e igualmente con la variable IC (RPa:1.606, 

IC95%1.195 - 2.160, p:.002). Una alta Obsesión por las redes sociales (ORS), los 

estudiantes menores de 21 años y sexo femenino tuvieron mayor probabilidad de 

presentar baja autoestima. Finalmente, los que presentaron alta las dimensiones de ARS 

y el sexo femenino tuvieron mayor riego de presentar IC. Conclusiones: Una mayor ARS 

conlleva a un menor nivel de autoestima y mayor IC. 

 

Palabras clave: Redes sociales, Autoimagen, Insatisfacción corporal, Estudiantes 

(fuente: DeCS - BIREME) 

 

 

 

 

 



ABSTRACT 

 

Introduction: The use of social networks has taken an important step in the development 

of intercultural interaction and learning, but it has also contributed to disorders such as 

changes in body self-image that have spread among users of social networks and end 

having an impact on self-esteem. Objective: To establish the relationship between 

addiction to social networks with self-esteem and body dissatisfaction in students of the 

Ricardo Palma University. Materials and methods: An observational, analytical and 

cross-sectional study was carried out. The population included 930 students. The data 

collection instruments were: Social Networks Addiction Questionnaire, Body Shape 

Questionnaire and the Stanley Coopersmith Self-Esteem Inventory for Adults. The data 

obtained was tabulated using the Microsoft Excel 2016 program and the SPSS Statistics 

22 program for analysis and interpretation. Results: The greater the addiction to social 

networks (ARS) there is a greater probability of presenting low self-esteem (RPa: 2.084, 

IC95%: 1.729 - 2.511, p: <.001) and also with the variable body dissatisfaction (RPa: 

1.606, IC95% 1195-2160, p:002). A high Obsession for SRs, female students under 21 

years of age were more likely to present low self-esteem. Finally, those who presented 

high ARS dimensions and the female sex had a higher risk of presenting Body 

Dissatisfaction. Conclusions: A higher ARS leads to a lower level of self-esteem and 

greater body dissatisfaction. 

 

Keywords: Social networks, Self-image, Body dissatisfaction, Students (source: DeCS - 

BIREME)  
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INTRODUCCIÓN 

Las redes sociales (RS) han significado un gran paso en el avance de la interrelación y 

la formación intercultural, sin embargo, ha colaborado a que trastornos como los 

cambios en la autoimagen corporal se hayan diseminado entre los usuarios de las RS y 

ocasionen un impacto sobre la autoestima. En el Perú, para diciembre del 2018 se 

registraron aproximadamente 22 millones de usuarios conectados a plataformas 

virtuales, se cree que luego del marco de la pandemia esta cifra habría incrementado 

desmesuradamente a causa del confinamiento1. Los grupos demográficos más 

involucrados son los adolescentes y los adultos jóvenes, ya que están inmersos en el uso 

de los medios virtuales sintiéndose excesivamente preocupados por crear y mantener 

una apariencia agradable y aceptada socialmente2,3. Además, se sabe que, junto a una 

baja autoestima y la IC afecta de forma significativa la salud mental y física de las 

personas, sin embargo, al ser un tema poco estudiado en el Perú se desconoce el impacto 

real en nuestro entorno. 

 

  



CAPÍTULO I: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

 

1.1 DESCRIPCIÓN DE LA REALIDAD PROBLEMÁTICA 

 

Las RS se han perfilado como herramientas imprescindibles para facilitar la 

comunicación y generar espacios que permitan socializar virtualmente, en particular 

durante estos últimos años, ya que, debido al estado de emergencia a causa de la pandemia 

por COVID-19, el distanciamiento físico se estableció como medida esencial para la 

prevención de la salud, optando por plataformas que, brindan un contacto social a través 

de la virtualidad, aumentando desde entonces, el empleo de los medios sociales4. 

En la actualidad, se estima que alrededor del 60% de la población en el mundo se 

encuentra conectada a internet y cerca de la mitad de ésta usa las RS. En cuanto al Perú, 

para diciembre del 2018 se registraron aproximadamente 22 millones de usuarios 

conectados a plataformas virtuales, se cree que luego del marco de la pandemia esta cifra 

habría incrementado desmesuradamente a causa del confinamiento3.  

El uso de las RS ha dado un paso importante en el desarrollo de la interacción y el 

aprendizaje intercultural, sin embargo, ha contribuido a su vez a la prevalencia de 

trastornos, como, por ejemplo, alteraciones de la autopercepción corporal en los usuarios 

de RS, que terminan repercutiendo en su autoestima5.  

Los grupos demográficos más involucrados son los adolescentes y los adultos jóvenes, ya 

que están inmersos en el uso de los medios virtuales, en los que prevalece la comparación 

social, y sujetos a la conformación del ideal de belleza, así como al uso de programas 

digitales que manipulan las imágenes publicadas en las plataformas, sintiéndose 

excesivamente preocupados por crear y mantener una apariencia agradable y aceptada 

socialmente5.  

A través de estas redes se dan a notar los estereotipos de belleza y de una vida perfecta, 

con pensamientos poco o nada realistas sobre la cotidianidad. Este tipo de contenido 

puede originar inquietud debido a la baja probabilidad, que los usuarios poseen, de lograr 

esa perfección, debido a que no colinda con lo real, causando así un conflicto interno que, 

a su vez, parte de la influencia que tienen las RS en la autoestima de quien lo consume6. 

Además, se sabe que, junto a una baja autoestima, la IC afecta significativamente la salud 



mental y física de un individuo6,7, sin embargo, al ser un tema poco estudiado en el Perú 

se desconoce el impacto real en nuestro entorno. 

 

1.2 FORMULACIÓN DEL PROBLEMA 

¿Cuál es la relación entre la adicción a redes sociales con la autoestima y la 

insatisfacción corporal en estudiantes de la Universidad Ricardo Palma? 

 

1.3 LÍNEA DE INVESTIGACIÓN  

 

El presente trabajo se encuentra en el apartado número 10, según las Prioridades de 

investigación en salud 2019-2023 del Instituto Nacional de Salud: “Salud Mental”. 

Además, según las líneas de investigación de la Universidad Ricardo Palma (URP) 

aprobadas por Decreto del Acuerdo del Consejo Universitario N◦ 0510-2021-virtual 

durante el periodo de 2021-2025, el presente trabajo de investigación estaría en el Área 

de conocimiento: Salud mental8. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



1.4 OBJETIVOS:  

1.4.1 OBJETIVO GENERAL:  

Establecer la relación entre la adicción a redes sociales con la autoestima y la 

insatisfacción corporal en estudiantes de la URP. 

1.4.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS:  

1. Determinar la relación de la dimensión obsesión a redes sociales y la autoestima 

en estudiantes de la URP. 

2. Determinar la relación de la dimensión falta de control personal a redes sociales 

y la autoestima en estudiantes de la URP. 

3. Determinar la relación de la dimensión uso excesivo a las redes sociales y la 

autoestima en estudiantes de la URP. 

4. Determinar la relación entre la edad y la autoestima en estudiantes de la URP. 

5. Determinar la relación entre el sexo y la autoestima en estudiantes de la URP. 

6. Determinar la relación de la dimensión obsesión a redes sociales y la 

insatisfacción corporal en estudiantes de la URP. 

7. Determinar la relación de la dimensión falta de control personal a redes sociales 

y la insatisfacción corporal en estudiantes de la URP. 

8. Determinar la relación de la dimensión uso excesivo a las redes sociales y la 

insatisfacción corporal en estudiantes de la URP. 

9. Determinar la relación entre la edad y la insatisfacción corporal en estudiantes de 

la URP. 

10. Determinar la relación entre el sexo y la insatisfacción corporal en estudiantes de 

la URP. 



1.5 JUSTIFICACIÓN 

Entre las prioridades de investigación en salud a nivel nacional, planteadas por el 

Ministerio de Salud (MINSA) que se detallan en la Resolución Ministerial N.º 658- 

2019/MINSA “Prioridades Nacionales de Investigación en Salud en Perú 2019 – 2023”8, 

puede remarcar el conflicto sanitario de salud mental. Es por esta razón, que el presente 

trabajo propone abordar este tema en relación con la baja autoestima y la IC en estudiantes 

universitarios. Además, enlazar la presencia de estos trastornos al creciente uso de las RS, 

en las que a diario se muestra contenido con imágenes y presentaciones que procuran un 

patrón de belleza cada vez menos realista fomentando así trastornos de aceptación y 

confianza, problemas que, como la baja autoestima y la IC, se relacionan con la salud 

mental9. 

Los jóvenes y adolescentes se encuentran especialmente vinculados a la interacción con 

estas plataformas, debido a que, atraviesan una etapa dónde necesitan de mayor relación 

con sus pares, sin embargo, un acceso sin ningún tipo de control frente a estos recursos 

puede traer consigo alteraciones en la forma en cómo se perciben a sí mismos y a su 

entorno, ya que se encuentran en una etapa vulnerable y de cambios. Se estima que un 

85% de adolescentes pasa aproximadamente 3 horas al día en las redes, además, el 2.6% 

presenta comportamientos adictivos frente a estos medios, propiciando problemas en 

distintos aspectos de su desarrollo, tales como: interacciones sociales ineficientes, 

conflictos con la autoaceptación, aumento en la tendencia de compararse con sus pares y 

afectación en la autoestima y propia valoración4. 

Es preciso señalar, que tanto la baja autoestima y la IC, así como el uso de RS han sido 

aspectos estudiados en sus diferentes conceptos, sin embargo, no de forma conjunta con 

una búsqueda de dependencia o independencia de una sobre la otra, es por eso que este 

trabajo se enfoca en precisar cuál es la asociación entre el uso de las RS con la baja 

autoestima y la IC en los estudiantes de medicina después del confinamiento, debido a 

que, aunque estuvimos frente a una circunstancia nueva, factores como el distanciamiento 

social y la privación de contacto humano, propiciaron un mayor tiempo en el uso de las 

RS que podrían inducir a alteraciones de la autopercepción como la autoestima y la  IC6. 



En vista del panorama esbozado, la siguiente investigación tiene como objetivo identificar 

la relación entre la ARS con la autoestima y la IC en estudiantes de la Universidad Ricardo 

Palma. 

 

1.6 DELIMITACIONES 

Delimitación temática: Relación entre la adicción a las redes sociales con la autoestima y 

la insatisfacción corporal en los estudiantes de la URP durante el periodo enero-marzo 

2023.  

Delimitación espacial: Universidad Ricardo Palma. Ubicada en: Av. Alfredo Benavides 

5440, Santiago de Surco 15039. 

Delimitación poblacional: estudiantes matriculados en la URP durante el periodo 2023-I. 

Delimitación temporal: durante el periodo de enero - marzo del 2023. 

 

1.7 VIABILIDAD 

Para realizar el presente estudio se obtuvo la autorización del comité de ética del Instituto 

de Investigación en Ciencias Biomédicas de la Universidad Ricardo Palma (INICIB). El 

estudio se realizó a estudiantes de la Universidad Ricardo Palma. Y se solicitó el 

consentimiento informado a los participantes. Se aplicaron tres encuestas que facilitaron 

la obtención de datos de la muestra en el presente estudio. Asimismo, se entregó a los 

participantes los cuestionarios validados: de Adicción a las Redes Sociales, el inventario 

de Autoestima de Coopersmith y el cuestionario Body Shape Questionnaire para IC. Con 

la ejecución de esta investigación no se alteró ni causó algún daño. Por el contrario, se 

pretende coadyuvar con la calidad de vida de la población estudiada, pues se determinó 

si la ARS es un factor de riesgo para una baja autoestima y mayor IC. 



CAPÍTULO II: MARCO TEÓRICO 

2.1 ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACIÓN INTERNACIONAL Y 

NACIONAL 

 

2.1.1. ANTECEDENTES INTERNACIONALES 

Portillo et al10. en su estudio de diseño comparativo y correlacional tuvieron como 

objetivo establecer la relación entre la ARS, la autoestima y la ansiedad en estudiantes 

universitarios. Sus participantes fueron cien alumnos de la Universidad Autónoma de 

Ciudad Juárez, a quienes se les aplicaron el Cuestionario de ARS, la Escala de Ansiedad 

Manifiesta en Adultos y la Escala de Autoestima de Rosenberg. Hallaron relaciones 

significativamente inversas entre la autoestima y ARS, así también con sus dimensiones. 

En conclusión, mencionaron que los análisis de varianza efectuados mostraron que la 

ARS se relaciona negativamente con el nivel de autoestima. 

Collantes et al11. tuvieron como objetivo establecer la relación entre ARS y autoestima 

en los estudiantes universitarios, donde su muestra fue de 280 participantes, entre los 17 

- 25 años de una institución superior pública. Se les aplicaron la Escala de Autoestima de 

Rossenberg y el Social Media Addiction Scale. Sus resultados fueron una negativa 

relación entre los niveles de ARS y sus dimensiones con los niveles de autoestima, 

además no se encontraron una significativa diferencia en cuanto a la comparación del 

sexo en mayor o menor nivel de adicción (p> 0.05). Finalmente, determianaron que 

mientras menor nivel de autoestima mayor ARS.  

Acón et al12. en su estudio cuantitativo, no experimental, transversal y descriptivo, 

tuvieron como objetivo analizar los efectos psicosociales del uso de Facebook y su 

relación con habilidades sociales, realizado en 65 estudiantes de bachillerato, de la 

Universidad Latina de Costa Rica. Obtuvieron como resultados que la importancia que le 

otorgan los participantes del estudio a la autoestima y a las habilidades sociales en 

relación con las RS es no significativa. El 96,9% de los estudiantes respondieron que la 

RS no tiene que influir o cambiar en el pensamiento que se tiene hacia sí mismo. Por otra 

parte, el 3,1% respondieron que sí es importante en cómo afecta la RS en su autoestima. 

Por tanto, la importancia que se da a la autoestima en relación con las RS es no 

significativa, ya que la mayoría de los universitarios percibieron que no se ve afectada su 

autoestima.  



Acosta et al13. en su estudio transversal, correlacional, tuvieron como objetivo evaluar la 

influencia del uso de las RS en la autoestima de jóvenes de 18-25 años en la Universidad 

Nacional Pedro Henríquez Ureña, Santo Domingo, Distrito Nacional del año 2017, 

realizado en 100 estudiantes. Obtuvieron como resultado, a partir del análisis de la 

encuesta basada en el uso de las RS y la escala de autoestima Rosenberg, de la escala de 

autoestima en su mayoría presentan un rango de autoestima alta con un 82%. También 

encontraron que el 74% dedica entre 1 a 6 horas conectados a las RS. Resaltaron que la 

mayoría de los evaluados presentaron autoestima alta, lo que refleja una sobreestimación 

hacia su imagen. En conclusión, demostraron que en las RS solo se reflejan sus cualidades 

positivas. 

García et al14. realizaron, en 120 estudiantes de psicología de la Universidad Simón 

Bolívar, un estudio de tipo cuantitativo con diseño no experimental de corte transversal, 

con un alcance correlacional. Tuvieron como objetivo general, analizar la relación entre 

autoestima y uso de las RS en estudiantes de una universidad privada de la ciudad de 

Cúcuta. Utilizaron la escala de autoestima de Rosenberg y el cuestionario de ARS. Sus 

resultados indicaron que existe una significativa relación entre la autoestima y uso de las 

RS, en la cual se obtuvieron una correlación negativa débil inversamentemente 

proporcional entre las dimensiones de las ARS. 

Herrera et al15. en su estudio de diseño no experimental de tipo transversal, tuvieron como 

objetivo encontrar si existía relación alguna entre la adicción a Facebook, baja autoestima, 

depresión y la falta de habilidades sociales.  Utilizaron el cuestionario de Adicción a 

Facebook para Jóvenes de propia creación, el Cuestionario de Evaluación de la 

Autoestima para Alumnos de Enseñanza Secundaria, el Cuestionario de Evaluación de 

Dificultades Interpersonales en la Adolescencia, la Escala de Depresión Geriátrica, los 

Criterios de Diagnóstico de Adicción a internet, y el Cuestionario de Experiencias 

Relacionadas con Internet. Sus participantes fueron sesenta y tres alumnos de la 

Universidad Iberoamericana, de los cuales 60.3% eran mujeres y 39.7% hombres, y el 

mayor porcentaje de edad fue 22 años. En los resultados encontraron que existe una 

relación estadísticamente significativa entre la adicción a Facebook y la baja autoestima, 

la depresión y la falta de habilidades sociales. Concluyeron en que los adictos a Facebook 

son más propensos a la depresión, a tener menos habilidades sociales y a mostrar una 

autoestima más baja.   



Cuaical et al16. en su estudio de tipo cuantitativo, correlacional, no experimental de corte 

transversal. Sus participantes fueron 283 estudiantes de primero, segundo y tercero de 

bachillerato, tuvieron como objetivo determinar la relación del uso de las RS en la 

autoestima de los adolescentes de B.G.U, de la Unidad Educativa, Municipal “Julio 

Enrique Moreno” de la ciudad de Quito durante el período lectivo 2018 -2019. Utilizaron 

los siguientes instrumentos: un cuestionario que mide las características y las razones de 

uso de las RS y el test de autoestima de Rosemberg. Los resultados, en cuanto a la 

asociación entre las variables de investigación en la relación entre la autoestima y la 

frecuencia de uso de las RS evidenciaron que no existe una relación significativa.  

Gutiérrez17 en su estudio de tipo descriptivo, correlacional y diseño transaccional, tuvo 

como objetivo establecer la relación entre ARS y Autoestima en estudiantes de 15 a 17 

años de la Unidad Educativa particular Miguel de Cervantes Saavedra de la ciudad de La 

Paz, gestión 2019. Sus participantes fueron 75 estudiantes. Los instrumentos que utilizó 

fueron: inventario de Autoestima por Stanley Coopersmith y el Cuestionario de ARS. Sus 

resultados obtenidos fueron un nivel alto de autoestima y un nivel moderado de ARS. 

Finalmente concluyó que los estudiantes que presentaron mayores niveles de ARS no 

llegan a tener niveles Bajos de Autoestima.  

Leung et al18. en su estudio de tipo transversal. Cuyos participantes fueron 760 

estudiantes. Tuvieron como objetivo comprender los mecanismos de cómo el uso de los 

sitios de RS se relaciona con los síntomas de depresión, según lo medido por el Centro 

de Estudios Epidemiológicos-Escala de Depresión. Realizaron tres estudios para 

examinar las funciones de mediación de la autoestima y el miedo a perderse. Los 

resultados mostraron que más tiempo dedicado a las RS se relacionó con una menor 

autoestima y un mayor el miedo a perderse.  

Sampasa et al19. en su estudio de tipo analítico, transversal que tuvo lugar en Ontario, 

Canadá. Tuvieron como objetivo investigar las asociaciones entre el uso de redes sociales 

y la percepción del peso corporal y los comportamientos relacionados entre los hombres 

y mujeres adolescentes. La muestra del estudio consistió en 4.468 (48,5% mujeres) 

estudiantes canadienses de 11 a 19 años. Sus resultados mostraron que las mujeres 

adolescentes que usan RS durante más de 2h al día tenían mayores probabilidades de 

insatisfacción con el peso corporal (razón de probabilidades = 2,02; intervalo de 

confianza [IC] del 95%: 1,30-3,16). Más específicamente, eran más propensos a 



percibirse a sí mismos como con sobrepeso (razón de riesgo relativo [RRR] = 2,20; IC 

del 95%: 1,34-3,60) en comparación con aquellos que informaron un uso poco frecuente 

o nulo de las RS. Por el contrario, los hombres que utilizan RS durante 2h o menos al día 

presentan un riesgo menor de percibirse a sí mismos con sobrepeso (RRR = 0,68; IC del 

95%: 0,47-0,98) pero no los que utilizan RS durante más de 2h al día. Las mujeres que 

utilizan RS durante más de 2 h al día informaron una mayor probabilidad de intentar 

perder peso (RRR = 2,52; IC del 95%: 1,62-3,90). Concluyeron en que el uso intensivo 

de las RS se asocia con insatisfacción con el peso corporal en mujeres adolescentes. 

En el estudio de tipo analítico transversal realizado en Alvarenga, Brasil por Alvarenga 

et al9. incluyeron 2414 estudiantes con el objetivo de evaluar la asociación entre la 

influencia de los medios de comunicación (MC), con relación a la satisfacción corporal 

en estudiantes brasileñas. Incluyeron en su muestra a universitarias de 37 instituciones de 

Brasil, quienes respondieron el Cuestionario de Actitudes Socioculturales hacia la 

Apariencia (SATAQ) y la Escala de Siluetas de Stunkard. Sus resultados mostraron que 

el 64.4% deseaban estar más delgadas; 21,8% deseaban estar igual y 13.9% deseaban 

tener una talla mayorl. El grupo que anelaba estar más delgado, presentaron puntuaciones 

más altas en el SATAQ y en sus subescalas. Concluyeron en que la influencia que dan 

los MC puede relacionarse con la IC. 

El estudio de Aparicio et al20; de tipo analítico, observacional y transversal realizado en 

Córdoba, España. Incluyeron a 168 participantes. Tuvieron como objetivo determinar la 

relación entre las conductas alimentarias desordenadas entre las estudiantes universitarias 

y los factores socioculturales, como el uso de los sitios de RS, los ideales de belleza, la 

satisfacción corporal, la imagen corporal y la imagen corporal que se desea lograr. Los 

datos se obtuvieron mediante encuestas validadas (EAT-26, BSQ, CIPE-a, SNSA). Los 

datos se analizaron mediante chi-cuadrado, t de Student, pruebas de correlación y pruebas 

de regresión logística. Los resultados mostraron que las actitudes alimentarias 

desordenadas y la IC se relacionaron con la autoestima (p <0,001), el cuerpo deseado por 

lograr (p <0,001), el uso de las RS (p <0,001). Los hallazgos presentados en este estudio 

advirtieron una relación entre la imagen corporal, las preocupaciones corporales, la IC, la 

ARS y las actitudes alimentarias desordenadas entre las mujeres universitarias.  

El estudio de tipo transversal realizado por Duarte et al21. en Sao Paolo, Brasil. Tuvieron 

como objetivo evaluar la autopercepción distorsionada y la insatisfacción con su imagen 



corporal en 93 estudiantes de enfermería. Utilizaron la Escala de Siluetas(ES) y el BSQ. 

Registraron la antropometría de los estudiantes y calcularon el índice de masa corporal 

(IMC). Los resultados fueron que el 87,1% tenía una autopercepción distorsionada. El 

89.2% de los estudiantes presentaban IC según la ES y el 55.9%, según la BSQ. Según 

los resultados concluyeron mencionando la alta prevalencia de autopercepción 

distorsionada y la IC en los estudiantes y la necesidad de abordar este tema. 

Pires et al22. en su estudio tuvieron como objetivo evaluar las actitudes alimenticias y la 

satisfacción con la imagen corporal en estudiantes de secundaria. Realizaron un estudio 

analítico, transversa y observacionall. Su muestra fue de 184. Estudiantes. Los 

instrumentos que utilizaron fueron: el Cuestionario Siluetas Collins y la escala Children’s 

Eating Attitude Test validado para la población portuguesa. El estudio reveló la 

predominancia de IC de los estudiantes, así también como la relación entre las actitudes 

alimenticias y la IC.  

En el estudio de Casarrubias et al23. llevado a cabo en Guerrero, México. Realizaron un 

estudio transversal, para el cual reclutaron 533 estudiantes de tres escuelas primarias 

públicas de Acapulco. Los instrumentos utilizados fueron: cuestionario sobre su edad, 

sexo, nivel socioeconómico, satisfacción con la imagen corporal y percepción de la 

imagen corporal de sus padres. Registraron la antropometría de los alumnos y calcularon 

el índice de masa corporal (IMC). Examinaron las asociaciones de la categoría de IMC y 

otros factores con la IC. Como resultados obtuvieron que el 75% de las niñas y el 73% de 

los niños presentaban IC y querían un cuerpo más delgado. Los niños que presentaron 

sobrepeso u obesidad tenían muchas más probabilidades de presentar IC (ajuste de grupo: 

6,73; IC del 95%: 5,42-8,36). Ningún otro factor se asoció significativamente con la IC. 

Concluyeron que el nivel alto de obesidad les causó preocupación y también mayor IC. 

Da Silva et al24 en su estudio de tipo observacional, transversal y de no probabilístico 

realizado en Sao Paolo, Brasil el cual incluyeron a 612 estudiantes universitarias. 

Tuvieron como objetivo verificar la influencia de la presión de agentes socioculturales 

(ASC) en la insatisfacción con el rostro y el cuerpo en mujeres jóvenes, mediadas por la 

internalización de un cuerpo esbelto y musculoso, así como para identificar la 

contribución de las características individuales a este modelo. Los instrumentos utilizados 

fueron las versiones en portugués Sociocultural Attitudes Towards Appearance 

Questionnaire-4 y del Body Area Scale-Revised y un cuestionario sociodemográfico. Sus 



resultados concluyeron que mientras mayor sea la presión de los ASC y la internalización 

de un cuerpo esbelto, mayor es la IC de las mujeres. La media contribuyó a una mayor 

internalización del cuerpo musculoso, que redujo la IC. La práctica de entrenamiento 

físico y un alto nivel económico cooperaron a una internalización más grande de un 

cuerpo musculoso, lo que disminuyó la IC. Un nivel aún más alto económico también 

influenció en la internalización de un cuerpo esbelto e incrementó la IC. Un mayor IMC 

cooperó a un aumento de presión de los ASC, y una mayor internalización de un cuerpo 

esbelto, así como una mayor IC y la cara.  

Escolar et al25. en su estudio realizado en Burgos, España de tipo descriptivo transversal. 

Tuvieron como objetivo estimar la vulnerabilidad de los estudiantes universitarios a 

presentar un trastorno de conducta alimentaria. Su muestra fue de 561 estudiantes 42.8% 

varones y 57.2% mujeres. Los instrumentos que utilizaron fueron: Inventario de 

Trastornos de la Conducta Alimentaria-Criterio de Remisión (EDI-3-RF), también 

indicadores antropométricos. Sus resultados fueron: las mujeres presentaron mayor 

obsesión por la delgadez e IC; las conductas bulímicas predominaron en estudiantes 

menores de 20 años; los varones recurren en mayor medida al ejercicio físico como forma 

de control del peso; 7.7% presentaron bajo peso y preocupación excesiva por la comida 

y el peso, condición que amerita remisión a atención especializada. Concluyeron que la 

mayoría de estudiantes presentó alta prevalencia de IC, sobre todo a niveles moderados. 

Espósito26 realizó un estudio de tipo cuantitativo, transversal, descriptivo, correlacional 

en Buenos Aires, Argentina. Su población estuvo constituida por estudiantes de entre 15 

y 19 años, con una edad media de 16.35 años, pertenecientes al ciclo superior de escuela 

secundaria básica (4°, 5° y 6° años) del partido de Lomas de Zamora, provincia de Buenos 

Aires (Argentina). Sus participantes fueron 314 alumnos. Para la evaluación de la IC se 

utilizó el Cuestionario BSQ. Dentro de sus resultados evidenciaron que las mujeres son 

las más insatisfechas con su imagen corporal. Entre los varones, el 91% no presenta IC; 

en el caso de las mujeres, el porcentaje sin IC desciende a 32.4%. En las restantes 

categorías, un 24.7% de las mujeres muestra IC moderada y un 14.7% IC extrema.  

Venegas et al27. realizaron un estudio no experimental, correlacional-explicativo de corte 

transversal en Monterrey, México. Tuvo como objetivo analizar el grado explicativo de 

las variables “influencia de la publicidad”, “mensajes verbales”, “modelos sociales” y 

“situaciones sociales” frente a la IC, la preocupación por el peso y el malestar corporal. 



Presentó como muestra a doscientas seis mujeres con promedio de edad de 22,12 años. 

Utilizaron una serie de ecuaciones estructurales para identificar los efectos directos e 

indirectos de las variables independientes sobre las dependientes en tres modelos 

hipotéticos propuestos. Concluyeron que el influjo de las RS tuvieron un efecto 

significativo en la imagen corporal y que los mensajes verbales presentan un mayor efecto 

en la IC. 

Nieto et al28. realizaron un estudio descriptivo, transversal en Barranquilla, Colombia que 

tuvieron como objetivo conocer la manera en la que incide el confinamiento obligatorio 

por la pandemia COVID-19 en la percepción de la imagen corporal de estudiantes de la 

Universidad del Atlántico que se encuentran cursando la cátedra de Deporte Formativo 

en el semestre 2020-1. Utilizó el cuestionario BSQ. Utilizaron una muestra de ciento 

ochenta universitarios con una mediana de edad de 20 años. En sus resultados 

evidenciaron la preocupación extrema por la imagen corporal (65%) en tiempos de 

pandemia, lo cual se hizo notorio la IC e inquietud por el peso. También evidenció que el 

97% hacía comparaciones desfavorables de su figura con la de sus pares, 83% se sentía 

acomplejado con su cuerpo y un 86% afirmaba no sentirse bienl con su figura frente a un 

espejo, asociándose estos resultados a las implicaciones negativas del confinamiento 

obligatorio en la salud integral del individuo y la falta de autocontrol a la que conllevan 

emociones causadas por el encierro y la incertidumbre. Concluyeron que existe un alto 

nivel de IC en los estudiantes, relacionado al confinamiento obligatorio. 

En el estudio descriptivo-transversal de Nieto et al29. realizado en Barranquilla Colombia, 

tuvieron como objetivo caracterizar la percepción de la imagen corporal de mujeres del 

programa Licenciatura en Educación Especial de la Universidad del Atlántico en el 

semestre 2019-2. Fue llevado a cabo en ciento cincuenta estudiantes, aplicando el BSQ, 

teniendo en cuenta dos criterios: la IC y la inquietud por el peso. Por lo que los resultados 

del estudio concluyeron que existe una inclinación de las universitarias hacia la inquietud 

por la imagen corporal, lo que indica IC e intranquilidad por el peso en las participantes. 

 

 

 

 



 

 

 

 

2.1.2. ANTECEDENTES NACIONALES 

 

Berrospi et al30. en su investigación de tipo descriptivo – correlacional, hallaron la 

relación entre ARS y autoestima en estudiantes de una universidad privada de Lima. Los 

instrumentos usados fueron: ARS de Escurra y Salas y el Inventario de autoestima versión 

adultos de Coopersmith. La muestra fueron 130 estudiantes, 60% mujeres y el 40% 

varones con edades de 18 - 28 años. Encontraron que existe una correlación negativa baja 

y significativa entre la autoestima y la ARS. Esto indica que, a mayor autoestima, menor 

ARS. 

Catasi et al31. En su trabajo cuantitativo, descriptivo - correlacional, no experimental y 

transversal. Tuvieron por objetivo determinar la relación entre autoestima y ARS en 

estudiantes de una universidad de Lima. La muestra incluyó 163 participantes. Aplicaron 

los instrumentos de Autoestima: Inventario de Autoestima de Coopersmith (1975) y 

Cuestionario de Adicción a las redes sociales (ARS, 2008). Los resultados indicaron 

relaciones significativas, inversas y moderadas entre autoestima con ARS. Concluyeron 

que los bajos niveles de autoestima podrían relacionarse con niveles elevados de ARS. 

Pillaca32 en su estudio de tipo no experimental correlacional, en 466 estudiantes, tuvieron 

como objetivo determinar la relación entre ARS y autoestima en universitarios. Los 

instrumentos usados fueron el Cuestionario de ARS propuesto por Escurra y Salas y el 

Inventario de autoestima de Stantey Coopersmith de Adultos. Los hallazgos mostraron 

una correlación moderada, inversa y altamente significativa entre ARS y autoestima (rs 

= -.417 ^ p= .000), al igual que en todas sus dimensiones. Además, observaron que sólo 

el 33,9% de los estudiantes mostraron un nivel de ARS bajo y 36,5% un nivel alto de 

autoestima. Concluyeron que, a mayor nivel de ARS, menor autoestima y viceversa. 

Carrasco et al33. tuvieron como objetivo encontrar la relación entre la ARS y autoestima, 

a través de un diseño transversal, descriptivo – correlacional. Evaluaron a 122 estudiantes 



de una institución de Lima. Usaron el Inventario de Autoestima de Stanley Coopersmith 

(SEI) para Adultos y el Cuestionario de ARS propuesto por Escurra & Salas (2014). Los 

resultados mostraron una correlación inversa y significativamente baja entre las variables 

de ARS y autoestima. Lo que significa que a mayor adicción menor autoestima. 

Identificaron mayor predisposición de ARS en el 42.04% de la muestra. Además, 

encontraron que el 16.39% obtuvo una autoestima baja. Demostraron que no existe 

correlación entre las dimensiones de ARS con la variable autoestima, ya que, no se halló 

significancias. Concluyeron que el sexo femenino alcanzó un promedio alto para la 

variable ARS. 

Salcedo34 en su investigación realizada en 346 alumnos de una universidad de Lima, 

tuvieron como objetivo hallar la relación entre la ARS y la autoestima, mediante un diseño 

transversal, descriptivo-correlacional. Aplicaron la Escala de Autoestima propuesta por 

Stanley Coopersmith y el Cuestionario de ARS propuesto por Escurra y Salas (2014). 

Concluyeron que hay relación significativa entre el uso de RS y la autoestima. Esta 

relación es de tipo negativa o inversa (r = -.469, p < .01) entre las variables ARS y 

autoestima, así como con sus componentes. 

El estudio de tipo cuantitativo, no experimental, transversal y correlacional, de Challco 

et al35. Tuvieron como objetivo hallar la relación entre el riesgo de ARS, la autoestima y 

el autocontrol en estudiantes de 4to y 5to año del nivel secundario de un colegio de Lima. 

La muestra fueron 135 alumnos. Utilizaron los instrumentos el Cuestionario de ARS, el 

Cuestionario de Autoestima de Coopersmith y el Cuestionario de Autocontrol Infantil y 

Adolescente (CACIA). Como resultados hallaron relación significativa inversa entre el 

riesgo de ARS, la autoestima y el autocontrol (r = -.287; p =.001 y r = -.288; p =.001; 

respectivamente), es decir, a menor autoestima y autocontrol mayor será el riesgo de 

ARS. Concluyeron que mientras los estudiantes muestren más inseguridad, aislamiento y 

bajo autocontrol sobre su propio comportamiento, mayor será el riesgo de ARS. 

Salcedo36 en su estudio no experimental, descriptivo correlacional, realizado en 60 

estudiantes, tuvieron como objetivo encontrar la relación que existe entre RS y la 

autoestima en estudiantes de VII ciclo de una institución educativa del Callao. Los 

instrumentos aplicados fueron encuestas para determinar el uso de las RS, así como el 

nivel de autoestima en dichos estudiantes. Obtuvieron como resultados: que existe 

relación positiva entre el uso de RS y la autoestima en los estudiantes.  Concluyeron que 



hay relación positiva entre el uso de RS y la autoestima social en los estudiantes, también 

que existe relación positiva entre el uso de RS y la autoestima en el hogar en los 

estudiantes. 

Ravello37 en su estudio descriptivo, correlacional, tuvieron de objetivo encontrar si existe 

la relación entre las RS y la autoestima en los estudiantes de un colegio en Chimbote, la 

muestra fueron 65 participantes. Los instrumentos que usaron fueron encuestas para 

determinar el uso de las RS, así como el nivel de autoestima en dichos estudiantes. Se 

obtuvo de resultados que la relación entre las RS y la autoestima en los estudiantes posee 

una significación aproximada p = 0,036 inferior al nivel de significación fijado =0,05. Por 

lo tanto, determinaron que el uso de las RS mantiene relación significativa con la 

autoestima. Por lo tanto, demostraron de manera significativa que el uso de las RS 

mantiene relación con la autoestima. 

Valdez38 en su estudio no experimental, descriptivo-correlacional, cuyo objetivo fue 

demostrar la relación entre la ARS y la autoestima en estudiantes de una institución 

educativa de Lima. Los instrumentos de medición que aplicaron fueron el Test de 

Autoestima para Escolares de Ruiz Alva y el Cuestionario de ARS de Salas y Escurra, 

los cuales aplicaron en 196 estudiantes. En los resultados hallados indicaron que la ARS 

se correlaciona de forma inversa con la autoestima. El 67.3% de la muestra mostró un 

nivel medio de adicción, mientras que el 77% mostraron una tendencia a tener baja 

autoestima. Concluyeron que los estudiantes demostraron una tendencia baja hacia la 

autoestima, inmadurez emocional y un alto nivel de ansiedad al presentar una mayor 

adicción a las RS. 

Quispe39 en su estudio Transversal, Correlacional, No experimental y descriptivo, 

realizado en 42 estudiantes, cuyo objetivo principal fue demostrar la relación entre ARS 

y autoestima en estudiantes. Utilizaron los instrumentos: Cuestionario de ARS propuesto 

por Escurra y Salas (2014) y el Inventario de autoestima de Stantey Coopersmith (SEI) – 

Adultos. Sus resultados mostraron que existe una significancia ausente de la relación 

entre la ARS y autoestima (r=-0.35 y Sig. 0.827), al igual de las dimensiones sí mismo y 

social, sin embargo en la dimensión familiar de la autoestima encontraron un nivel de 

significancia entre las dimensiones de ARS, hallaron un 61,9% en el nivel bajo de ARS 

y un 73,8% en el nivel bajo de la autoestima. 



En el estudio cuantitativo transversal descriptivo correlacional de Faura et al40. realizado 

en Lima-Perú tuvieron como objetivo hallar la relación entre el uso de Facebook y la 

autopercepción de la imagen corporal en un grupo de universitarias. Utilizaron una escala 

que mide el uso de Facebook y un cuestionario de imagen corporal, a 106 estudiantes. 

Los hallazgos mostraron que el 37.7% ha sentido que su figura se compara 

desfavorablemente al fijarse en la figura de otras chicas, asimismo el 24.6% a veces se ha 

sentido avergonzada por su cuerpo. Concluyeron que existe una relación positiva y 

significativa entre el uso de Facebook y la autopercepción negativa de la imagen corporal 

en mujeres (r=0.247; p<0.05). 

Girón et al6. en su estudio realizado en Huancayo, Perú tuvieron como objetivo demostrar 

si la IC y el uso de RS son factores de riesgo de Dismorfia Muscular en universitarios. 

Realizaron un estudio observacional transversal. Su muestra fueron 538 estudiantes. 

Encontraron que el 12.6% tiene DM. La red social más usada fue Facebook (92,4%), 

además 142 (26,4%) alumnos presentaban IC, y 158 (29,4%) de ellos asistían al gimnasio. 

Del total de diagnosticados con DM, el 82.4% eran usuarios de Facebook e Instagram. 

Concluyeron que los usuarios de RS relacionadas a contenido de imágenes, como 

Facebook e Instagram, tienen mayor prevalencia de IC, en comparación a grupos redes 

que no usan estas redes formato, como lo es Twitter. Los usuarios masculinos son más 

afectados en comparación a las del sexo femenino. Los mayores de 18 años, son más 

afectados que los adolescentes. 

Silva et al41. realizaron un trabajo en Trujillo, Perú que tuvo como objetivo hallar la 

relación de la IC y las influencias del modelo estético de delgadez en estudiantes 

adolescentes mujeres de una universidad en Trujillo. La investigación fue de tipo 

correlacional, no experimental, transversal. Asimismo, la muestra fueron 106 estudiantes 

mujeres. Se aplicó el Body Shape Questionnaire (BSQ) y el Cuestionario de Influencias 

de los Modelos Estéticos Corporales (CIMEC). En los resultados, se encontró que el 

73,5% presentó algún grado de IC. Para todos los casos, más del 50% de la muestra 

presenta cierto grado de insatisfacción con respecto a las dimensiones. Concluyeron que 

hay una correlación directa entre la insatisfacción con la imagen corporal y las influencias 

del modelo estético de delgadez. 

 



2.2 BASES TEÓRICAS 

1. Redes Sociales  

El término RS se define, etimológicamente, como dos términos latinos: el primero es 

"retis" que significa red o línea de pesca; un concepto entendido como cable, un conector 

que permite la comunicación a través de una computadora o computadora portátil por 

otros medios. El segundo término "socialus" se entiende como compañeros33. 

Actualmente, las RS están mostrando un nuevo enfoque de Internet y una nueva forma de 

usarlo, ya que no solo buscan información, envían mensajes o envían correos electrónicos, 

sino que ahora también involucran información y creación de páginas y grupos. 

Información y creación de páginas y grupos. También interactúan en la comunicación al 

compartir fotos, videos y música y disfrutan expresando sus pensamientos, contenido, 

sentimientos e incluso diferencias33.  

Asimismo, las RS permiten la búsqueda instantánea de personas conocidas o 

desconocidas, lo que conlleva al crecimiento de círculos, por lo que se puede concluir que 

los usuarios de las RS tienen más amigos virtuales que reales33. 

El objetivo de las RS es integrar al mayor porcentaje de usuarios, todo gracias a las 

herramientas que brinda: búsqueda de contactos, mensajería instantánea, correo 

electrónico, publicar información personal, compartir fotos y videos. La funcionalidad de 

la aplicación se actualiza constantemente para satisfacer las necesidades de los usuarios42. 

2. Adicción a las redes sociales 

La adicción a las RS es la necesidad excesiva por estar siempre en línea en una plataforma 

social e implica coleccionar amigos e invertir demasiado tiempo en la creación y 

visualización de contenido48. En este contexto se han observado situaciones de individuos 

que pasan más de 18 horas conectados y al pendiente de sus RS y que la adicción a internet 

suele afectar a las personas que suelen ser más vulnerables, debido a la edad o algún tipo 

de predisposición psicológica. El colectivo en el que debemos enfocarnos y darle mayor 

prioridad son los adolescentes, debido a que presentan mayor tendencia a la impulsividad, 

necesidad de relacionarse con nuevas personas y baja autoestima. Sin embargo, en la 

actualidad, el fenómeno del Internet, no solo implica a los jóvenes, sino a la población en 

general44,48.  



Para la población más joven, el internet, particularmente las RS, resultan atractivas ya 

que interactúan de forma fluida con respuestas rápidas. Además, pueden interactuar a 

través de múltiples ventanas con distintas actividades de forma simultánea y en poco 

tiempo44.  

3. Tipos De Redes Sociales 

El tipo de RS dependerá del fin que se pretende desarrollar, por ejemplo, existen las que 

se crean comunidades como; Facebook y Twitter. Otro tipo de RS están creadas para 

difundir contenido audiovisual (YouTube, Snapchat, Instagram y TikTok), algunas para 

establecer contactos laborales o conseguir un empleo (LinkedIn), a promover el blogging 

(Medium, Tumblr) y a establecer debates45.  

 

4. Autoestima 

La autoestima es uno de los constructos psicológicos más conocidos y perdurables de los 

últimos años, y su estudio incluye un conocimiento profundo de las personas como un 

rasgo importante en sus vidas34. 

De acuerdo con la primera definición, podemos entender la autoestima como el valor que 

ponemos por encima de nosotros mismos, que incluye aceptar los aspectos positivos y 

negativos de nosotros mismos, sentirnos bien con nosotros mismos y sentirnos bien con 

nuestros logros34. 

Se define la autoestima como la evaluación que un sujeto hace de sí mismo y está 

altamente correlacionada con la satisfacción y el desempeño emocional; Por tanto, la 

autoestima se considera una actitud a favor o en contra de uno mismo46.  

La autoestima, como variable psicológica, busca comprender cómo los individuos 

evalúan sus propias cualidades, lo que implicará un proceso continuo de autoevaluación 

que incluye diversos componentes o debilidades, diversos factores humanos, como el 

alma y características sociales y espirituales46. 

De esta manera, se considera que la autoestima se construye desde la niñez, y este período 

se considera fundamental e importante, durante el cual las percepciones que una persona 



tiene sobre sí mismo o sobre el mundo probablemente sean altas. Esta forma de percibir 

el entorno persiste en el tiempo, afectando la edad adulta; por eso, es importante tener 

cuidado con los mensajes que se envían a los niños desde una edad temprana. La 

adolescencia es el período en el que la autoimagen formada en la infancia se presenta a 

los demás34. 

5. Insatisfacción Corporal  

La IC indica que la presencia de juicios físicos a menudo no coincide con las 

características reales del individuo. Con frecuencia, una de las principales formas de 

controlar el peso y la forma del cuerpo es practicar conductas alimentarias de riesgo, que 

son una amplia gama de conductas negativas y dañinas para un individuo42. 

La construcción de la imagen corporal de una persona consta de valorar un conjunto de 

aspectos, principalmente sobre la autopercepción hacia el aspecto físico. El abarcar y 

estimar la IC es fundamental ya que tiene un fuerte vínculo con la aparición de trastornos 

alimentarios, trastornos de dismorfia corporal, baja autoestima, personalidad 

perfeccionista, relaciones interpersonales dificultosas, ansiedad social, internalización de 

los ideales de los medios, impulso por la musculatura, control corporal, etc6. 

6. Factores de la Insatisfacción Corporal 

● Perceptual: representación mental que una persona tiene sobre su cuerpo en 

general o hacia partes específicas.  

● Cognitivo: juicio valorativo que se tiene respecto al cuerpo.  

● Afectivo: sentimientos que se tiene hacia el cuerpo o ciertas áreas. 

● Conductual: conductas que un individuo entabla a partir de la percepción.  

 

 

 

 

 



2.3. DEFINICIONES CONCEPTUALES OPERACIONALES 

Adicción 

Es la repetición de una conducta en busca de un efecto placentero de una sustancia o 

conducta tóxica sobre la mente y el cuerpo, con riesgo de malestar físico y psíquico severo 

en ausencia de la sustancia o conducta. La dependencia se convierte en el eje y centro de 

la vida del sujeto, razón por la cual la persona dependiente vive sólo por el bien del objeto 

dependiente47. 

Adicción a las redes sociales 

Es el impulso de permanecer conectado a las RS y pasar demasiado tiempo conectado a 

éstas. Afecta a usuarios psicológicamente vulnerables, caracterizados por obsesiones y 

sin síntomas específicos de malestar resultantes, según el comportamiento48. 

Autoestima 

Es una valoración que la persona tiene de sí misma. Reconocer sus necesidades y 

debilidades, así como mejorar sus habilidades, moral y principios para lograr sus metas y 

objetivos46. 

Insatisfacción Corporal 

La IC es la apreciación negativa del tamaño y la forma que se tiene sobre el propio 

cuerpo49, como consecuencia de la comparación con el ideal estético, impuesto por las 

normas sociales y culturales49. 

 

 

 

 

 

 



CAPÍTULO III: HIPÓTESIS DE INVESTIGACIÓN 

 

3.1. HIPÓTESIS: 

 

3.1.1 HIPÓTESIS GENERAL 

Existe relación entre la ARS con la autoestima y la insatisfacción corporal en estudiantes 

de la URP. 

3.1.2 HIPÓTESIS ESPECÍFICOS  

H1: Existe relación entre la dimensión obsesión a redes sociales con la autoestima en 

estudiantes de la URP. 

H2: Existe relación entre la dimensión falta de control personal a redes sociales con 

la autoestima en estudiantes de la URP. 

H3: Existe relación entre la dimensión uso excesivo de las redes sociales con la 

autoestima en estudiantes de la URP. 

H4: Existe relación entre la edad con la autoestima en estudiantes de la URP. 

H5: Existe relación entre el sexo con la autoestima en estudiantes de la URP. 

H6: Existe relación entre la dimensión obsesión a redes sociales con la insatisfacción 

corporal en estudiantes de la URP. 

H7: Existe relación entre la dimensión falta de control personal a redes sociales con 

la insatisfacción corporal en estudiantes de la URP. 

H8: Existe relación entre la dimensión uso excesivo de las redes sociales con la 

insatisfacción corporal en estudiantes de la URP. 

H9: Existe relación entre la edad con la insatisfacción corporal en estudiantes de la 

URP. 

H10: Existe relación entre el sexo con la insatisfacción corporal en estudiantes de la 

URP. 



3.2 VARIABLES PRINCIPALES DE INVESTIGACIÓN: 

- Variable dependiente:  

● Autoestima. 

● Insatisfacción corporal.  

 

- Variables independientes:  

● Adicción a redes sociales. 

● Dimensión Obsesión por las RS. 

● Falta de Control Personal. 

● Uso excesivo de las RS. 

● Edad. 

● Sexo. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



CAPÍTULO IV: METODOLOGÍA 

4.1 TIPO Y DISEÑO DE INVESTIGACIÓN:  

Observacional, analítico y transversal:  

● Observacional, porque no hubo intervención o no se manipuló variables. 

● Analítico, porque se demostró asociación entre las variables del estudio. 

● Transversal, porque se recopiló los datos en un periodo de tiempo. 

 

4.2 POBLACIÓN Y MUESTRA:  

4.2.1 POBLACIÓN 

Estudiantes de la Universidad Ricardo Palma. Que cuenta con 11,144 estudiantes 

matriculados en el año 2022-2. 

4.2.2 MUESTRA 

 El presente estudio utilizó el siguiente calculador de tamaño de muestras para estudio de 

Diseño Transversal Analítico.  



Para el tamaño muestral se utilizó la calculadora estadística proporcionada por la 

Universidad Ricardo Palma. Se consideró la frecuencia con el factor (P1) en un 60%, que 

corresponde a la proporción de estudiantes que presentan adicción a redes sociales y que 

tienen baja autoestima entre el total. Y frecuencia sin el factor (P2) en un 69%, que 

corresponde a la proporción de estudiantes que no presentan adicción a redes sociales y 

que tienen baja autoestima entre el total. Teniendo como referencia el estudio realizado 

por: Valdez Castillo, Amely Madeleinne en su tesis “Adicción a redes sociales y 

autoestima en adolescentes de nivel secundario de una institución privada”38. 

Se utilizó un nivel de confianza del 95% y un poder estadístico de 80%. Es así como el 

tamaño muestral total para el estudio fueron 930. 

 

4.2.1 SELECCIÓN DE LA MUESTRA 

Se utilizó un muestreo probabilístico. 

 

4.2.1.1 CRITERIOS DE INCLUSIÓN 

• Estudiantes que formen parte de la Universidad Ricardo Palma. 

• Estudiantes entre 16-25 años. 

• Estudiantes que consienten la participación de la investigación.  

• Alumnos usuarios activos de redes sociales. 

 

4.2.1.2 CRITERIOS DE EXCLUSIÓN 

• Alumnos no usuarios de redes sociales.  

• Alumnos usuarios de redes sociales que no sean activos en ellas.  

• Cuestionario incompleto.
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4.3 TÉCNICAS E INSTRUMENTO DE RECOLECCIÓN DE DATOS.  

● Cuestionario de Adicción a las Redes Sociales (ARS) 

El Cuestionario ARS fue construido y validado por Escurra & Salas en el año 2014, el 

cual evaluó la ARS, y fue diseñada para ser respondida por estudiantes universitarios50. 

Está compuesto por tres factores: Factor I es Obsesión por las redes sociales (ORS) que 

consta de 10 ítems, el Factor II, Falta de control personal (FC) que consta de 6 ítems y el 

Factor III, Uso excesivo de las redes sociales (UER) que consta de 8 items50. 

En cuanto a la calificación, el cuestionario brinda un puntaje de 0 a 96 puntos. Utilizaron 

el escalamiento de tipo Likert con cinco tipos de respuesta: Siempre (4), Casi siempre (3), 

A veces (2), Raras veces (1) y Nunca (0). A excepción del ítem 13, el cual se califica de 

manera inversa; S (0), CS (1), AV (2), RV (3) y N (4). 

Con relación a la confiabilidad, realizaron a través de la consistencia interna, alcanzando 

coeficientes alfa de Cronbach elevados, entre 0.88 hasta 0.92 en los factores que 

conforman el cuestionario50. 

● Inventario de autoestima de Stanley Coopersmith (SEI) para Adultos 

El inventario de Autoestima de Coopersmith fue construido y diseñado por Stanley 

Coopersmith en el año 1967, el cuál evalúa las actitudes valorativas hacia sí mismo, en 

las áreas: personal, familiar y social en el contexto del sujeto, el cual está orientado para 

mayores de 16 años46. 

Compuesto por tres áreas: la primera área de Sí Mismo General compuesta por 13 ítems. 

La segunda área: Social conformada por 6 ítems. Y la tercera área: Familiar conformada 

por 6 ítems. 

En cuanto a la calificación, cada respuesta vale un punto. Se suma cada punto y estas son 

multiplicadas por 4, siendo al final un puntaje máximo de 100 puntos46.  

Cantú et al51. En su trabajo fue estudiar la confiabilidad y la validez de constructo y 

concurrente de la versión para adultos del Inventario de Autoestima de Coopersmith 

(1967) en población mexicana. El coeficiente de confiabilidad encontrado al usar el Alfa 

de Cronbach fue de 0.81. 
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• Body Shape Questionnaire (BSQ) 

El BSQ desarrollado en Inglaterra y traducido al español por investigadores de España, 

es un instrumento unidimensional que evalúa la insatisfacción con la imagen corporal 

mediante 34 ítems y su sistema de respuesta es de seis opciones:  que va desde 1 punto 

equivalente a la categoría nunca hasta 6 puntos equivalente a la categoría siempre52. 

La fiabilidad de este cuestionario ha quedado asegurada con los altos índices de 

consistencia interna que se obtuvieron en el estudio de adaptación (alfa de Cronbach entre 

0,95 y 0,97)52. 

 

4.5 PROCESAMIENTO DE DATOS Y PLAN DE ANÁLISIS 

El proceso de recolección de datos se realizó en los estudiantes de la Facultad de Medicina 

Humana de la Universidad Ricardo Palma mediante los instrumentos mencionados con 

anterioridad a la muestra descrita.  

El registro de la información fue en base a la ficha de recolección de datos. Una vez 

concluida la recolección de datos, la información obtenida se tabuló en una tabla realizada 

en Microsoft Excel 2016 y el programa SPSS Statistics 22 para realizar el análisis e 

interpretación. 

Se llevó a cabo un análisis descriptivo de las variables cuantitativas y se representó en 

tablas las variables cualitativas para medir la relación entre la ARS con la autoestima y la 

IC. Se utilizó la prueba chi cuadrado para las categorías de los puntajes de la escala. 

Finalmente, se utilizó un modelo de regresión múltiple (análisis multivariado) para medir 

el impacto de todas las variables independientes sobre la autoestima y la IC.  

 

 



37 
 

4.6 ASPECTOS ÉTICOS DE LA INVESTIGACIÓN 

Para realizar el presente estudio se obtuvo la autorización del comité de ética del Instituto 

de Investigación en Ciencias Biomédicas de la Universidad Ricardo Palma (INICIB). El 

estudio se realizó a estudiantes de la Universidad Ricardo Palma. Y se solicitó el 

consentimiento informado a los participantes. Este trabajo no representó riesgos, y se 

garantizó el anonimato de los estudiantes y sus informaciones que fueron de provecho 

para el respectivo llenado de los cuestionarios. El grupo se compromete a mantener la 

confidencialidad de los datos recolectados y a que los resultados obtenidos de esta 

investigación se usen para fines netamente académicos. 
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CAPÍTULO V: RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

5.1 RESULTADOS: 

 

La Tabla 1. Indica que la confiabilidad del Cuestionario de Adicción a las Redes Sociales, 

el Inventario de autoestima de Stanley Coopersmith y la prueba de Body Shape 

Questionnaire, los cuales indican que sí existe fiabilidad en los cuestionarios. 

 

Tabla 1. Confiabilidad de los cuestionarios 

 
Alfa de Cronbach N de elementos 

ARS .895 24 

Autoestima 
.928 20 

BSQ 
.960 34 
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En el estudio participaron 930 estudiantes, los mismos que fueron elegidos de forma 

aleatoria, fueron clasificados por: edad, sexo, Adicción a Redes Sociales y sus 

dimensiones (Obsesión por las Redes Sociales, Falta de control personal y Uso excesivo 

de las Redes Sociales), Autoestima e Insatisfacción corporal (Tabla 2) 

 

Tabla 2. Datos descriptivos de los participantes del proyecto 

(n = 930). 

Variable Categoría Frecuencia Porcentaje 

    

Adicción a Redes 

Sociales 

      

Alta 595 64.00% 

  Baja 335 36.00% 

Obsesión por las 

Redes Sociales 
      

  Alta 538 57.80% 

  Baja 392 42.80% 

Falta de control 

personal 

     

Alta 672 72.30% 

  Baja 258 27.70% 

Uso excesivo de las 

Redes Sociales  
    

  Alta 550 59.10% 

  Baja 380 40.90% 

Autoestima       

  Baja 622 66.90% 

  Alta 308 33.10% 

Insatisfacción 

Corporal 

     

Sí 510 54.80% 

  No 420 45.20% 

Edad       

  < 21 años 547 58.80% 

  >=21 años 383 41.20% 

Sexo      

 

Femenino 494 53.10% 

Masculino 436 46.90% 
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En la Tabla 3 se describen la tabla cruzada de las variables independiente: Adicción a 

redes sociales, sus dimensiones, edad y sexo; relacionadas con la autoestima. 

 

Tabla 3. Relación entre las Variables independientes con la 

Autoestima 

  AUTOESTIMA  

    ALTA BAJA TOTAL 

Adicción a 

Redes Sociales 
Baja 

227 

(67.8%) 

108 

(32.2%) 
335 (100%) 

 Alta 81 (13.6%) 
515 

(86.4%) 
595 (100%) 

Obsesión por 

las Redes 

Sociales 

Baja 
212 

(54.1%) 

180 

(45.9%) 
392 (100%) 

 Alta 96 (17.8%) 
442 

(82.2%) 
538 (100%) 

Falta de control 

personal 
Baja 

113 

(43.8%) 

145 

(56.2%) 
258 (100%) 

 Alta 
195 

(29.0%) 

477 

(71.0%) 
672 (100%) 

Uso excesivo de 

las Redes 

Sociales  

Baja 
231 

(60.8%) 

149 

(39.2%) 
380 (100%) 

 Alta 77 (14.0%) 
473 

(86.0%) 
550 (100%) 

Edad >=21 
173 

(45.2%) 

210 

(54.8%) 
383 (100%) 

 <21 años 
135 

(24.7%) 

412 

(75.3%) 
547 (100%) 

Sexo Masculino 
244 

(56.0%) 

192 

(44.0%) 
436 (100%) 

 Femenino 64 (13%) 
430 

(87.0%) 
494 (100%) 

Total   
308 

(33.10%) 

622 

(66.9%) 
930 (100%) 
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En la Tabla 4 se describen la tabla cruzada de las variables independiente: Adicción a 

redes sociales, sus dimensiones, edad y sexo; relacionadas con la insatisfacción corporal.  

Tabla 4. Relación entre las Variables independientes con la Insatisfacción 

Corporal 

 
INSATISFACCIÓN CORPORAL 

NO SÍ TOTAL 

Adicción a Redes 

Sociales 
Baja 270 (80.6%) 65 (19.4%) 335 (100%) 

 Alta 150 (25.2%) 445 (74.8%) 595 (100%) 

Obsesión por las 

Redes Sociales 
Baja 270 (80.6%) 65 (19.4%) 335 (100%) 

 Alta 150 (25.2%) 445 (74.8%) 595 (100%) 

Falta de control 

personal 
Baja 179 (69.4%) 79 (30.6%) 258 (100%) 

 Alta 241 (35.9%) 431 (64.1%) 672 (100%) 

Uso excesivo de 

las Redes sociales 
Baja 284 (74.6%) 96 (25.3%) 380 (100%) 

 Alta 136 (24.7%) 414 (75.3%) 550 (100%) 

Edad >=21 205 (53.5%) 178 (46.5%) 383 (100%) 

 <21 años 215 (39.3%) 332 (60.7%) 547 (100%) 

Sexo Masculino 352 (80.7%) 84 (19.3%) 436 (100%) 

  Femenino 68 (13.8%) 426 (86.2%) 494 (100%) 

Total  420 (45.2%) 510 (54.8%) 930 (100%) 
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En la Tabla 5 Se observa el análisis bivariado de las variables independientes: Adicción 

a redes sociales, sus dimensiones, edad y sexo; relacionadas con la Autoestima. Y se 

observa, principalmente, que la ARS es un factor de riesgo para presentar baja autoestima. 

 

Tabla 5. Análisis Bivariado de las variables independientes con la 

Autoestima 

Variable 
Autoestima 

p 
RPc* IC95%† 

Adicción a Redes Sociales       

Alta 2.680 2.287 - 3.140 .000 

Baja Ref. 

Obsesión por las Redes 

Sociales 
      

Alta 1.789 1596 - 2.006 .000 

Baja Ref. 

Falta de control personal       

Alta 1.263 1.122 - 1.421 <.001 

Baja Ref. 

Uso excesivo de las Redes 

Sociales 
      

Alta 2.193 1.927 - 2.497 .000 

Baja Ref. 

Edad       

<21 1.374 1.240 - 1.522 <.001 

>=21  Ref. 

Sexo       

Femenino 1.977 1.769 - 2.209 .000 

Masculino Ref. 

* Razón de Prevalencia Cruda. 

† Intervalo de Confianza al 95%. 
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En la Tabla 6 Se observa el análisis bivariado de las variables independientes: Adicción 

a redes sociales, sus dimensiones, edad y sexo; relacionadas con la insatisfacción 

corporal. Y se observa, principalmente, que la ARS es un factor de riesgo para presentar 

Insatisfacción corporal.  

 

Tabla 6. Análisis Bivariado de las variables independientes con la 

Insatisfacción Corporal 

Variable 
Insatisfacción Corporal 

p 
RPc* IC95%† 

Adicción a Redes Sociales       

Alta 3.855 3.084 - 4.818 .000 

Baja Ref. 

Obsesión por las Redes 

Sociales 
      

Alta 3.142 2.625 - 3.761 .000 

Baja Ref. 

Falta de control personal       

Alta 2.095 1.728 - 2.538 <.001 

Baja Ref. 

Uso excesivo de las Redes 

Sociales 
      

Alta 2.98 2.490 - 3.565 .000 

Baja Ref. 

Edad       

<21 1.306 1.150 - 1.483 <.001 

>=21  Ref. 

Sexo       

Femenino 4.476 3.682 - 5.442 .000 

Masculino Ref. 

* Razón de Prevalencia Cruda. 

† Intervalo de Confianza al 95%. 
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En la Tabla 7 se muestra el análisis multivariado de las variables independientes del 

estudio: Adicción a redes sociales, sus dimensiones, edad y sexo; en relación con la 

autoestima. En este análisis se repite los hallazgos del análisis bivariado y se observa que 

a mayor ARS existe mayor probabilidad de presentar baja autoestima.  

 

Tabla 7. Análisis Multivariado de las variables independientes con la 

Autoestima 

Variable 
Autoestima 

p 
RPa* IC95%† 

Adicción a Redes 

Sociales       

Alta 
2.084 

1.729 - 

2.511 
<.001 

Baja Ref. 

Obsesión por las Redes 

Sociales       

Alta 
1.361 

1.184 - 

1.563 
<.001 

Baja Ref. 

Falta de control 

personal       

Alta 
0.973 

0.849 - 

1.116 0.699 

Baja Ref. 

Uso excesivo de las 

Redes Sociales       

Alta 
1.015 

0.918 - 

1.123 0.768 

Baja Ref. 

Edad       

<21 1.157 

1.066 - 

1.256 
<.001 

>=21  Ref. 

Sexo       

Femenino 1.348 

1.200 - 

1.513 
<.001 

Masculino Ref. 

* Razón de Prevalencia Ajustada. 

† Intervalo de Confianza al 95%. 
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En la Tabla 8 se muestra el análisis multivariado de las variables independientes del 

estudio: Adicción a redes sociales, sus dimensiones, edad y sexo; en relación con la 

insatisfacción corporal. En este análisis se repite los hallazgos del análisis bivariado y se 

observa que a mayor ARS existe mayor probabilidad de presentar insatisfacción corporal. 

 

Tabla 8. Análisis Multivariado de las variables independientes con la 

Insatisfacción Corporal 

Variable 
Insatisfacción Corporal 

p 
RPa* IC95%† 

Adicción a Redes Sociales       

Alta 1.606 1.195 - 2.160 .002 

Baja Ref. 

Obsesión por las Redes 

Sociales       

Alta 1.725 1.449 - 2.054 <.001 

Baja Ref. 

Falta de control personal       

Alta 1.262 1.057 - 1.507 .010 

Baja Ref. 

Uso excesivo de las Redes 

Sociales       

Alta 1.31 1.069 - 1.605 .009 

Baja Ref. 

Edad       

<21 0.975 0.895 - 1.062 .560 

>=21  Ref. 

Sexo       

Femenino 2.783 2.257 - 3.431 .000 

Masculino Ref. 

* Razón de Prevalencia Ajustada. 

† Intervalo de Confianza al 95%. 
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5.2 DISCUSIÓN: 

 

Las RS traen consigo una serie de afectaciones a nivel psicológico ya que, al pasar mucho 

tiempo en éstas, los usuarios empiezan a pensar que otras personas tienen la vida que ellos 

quieren y sienten que no son suficientes consigo mismos, viéndose así, la autoestima 

afectada. También, alude a un tema estético superficial que puede impactar en relación 

con su propia imagen corporal. 

Los resultados obtenidos indican a mayor ARS es más probable presentar baja autoestima 

y viceversa. También se observa que a mayor ARS existe mayor probabilidad de presentar 

IC. 

Lo anterior concuerda con Berrospi et al30. hallaron que existe una correlación negativa 

baja y significativa entre la autoestima y la ARS. Es decir, a mayor autoestima, menor 

ARS. Del mismo modo, Pillaca32 indica que existe una correlación moderada, inversa y 

altamente significativa entre ARS y autoestima (rs = -.417 ^ p= .000). Y concluyó que, a 

mayor nivel de ARS, menor autoestima y viceversa. De igual manera, Portillo et al10, 

donde encontraron diferencias significativas en relación con la autoestima en el total de 

ARS, y mencionan que los análisis de varianza efectuados mostraron que la ARS se 

relaciona de forma negativa con el nivel de autoestima. También, Collantes et al11. quien 

determinó que mientras menor nivel de autoestima presenta los universitarios mayor 

ARS. Una explicación a este resultado puede ser debido a que los estudiantes que utilizan 

las RS con exceso tienden a ver contextos de personas, que en muchos casos, no suelen 

ser reales, esto aludiendo a una percepción inadecuada de su entorno y trayendo consigo 

una baja autoestima35. Sin embargo, esto difiere con Acón et al12. donde mencionan en 

los resultados que la importancia que le otorgan los participantes del estudio a la 

autoestima y a las habilidades sociales en relación con las RS no es significativa, ya que 

la mayoría de los estudiantes perciben que no se ve afectada su autoimagen. 

Dentro de los hallazgos del presente estudio se encontró que existe relación entre las 

variables ARS e IC, es decir, a mayor adicción es mayor la IC. Si bien es cierto, no se han 

encontrado investigaciones que estudien las mismas variables consideradas en el presente 

trabajo, se puede afirmar que diversos autores han llegado a conclusiones similares. Por 

ejemplo, Aparicio et a20l. donde encontró relación entre la imagen corporal, las 

preocupaciones corporales, la IC, la ARS y las actitudes alimentarias desordenadas entre 
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las mujeres universitarias. Similar a los resultados hallados por Faura et al40. donde 

concluyeron que existe una relación positiva y significativa entre el uso de Facebook y la 

autopercepción negativa de la imagen corporal en mujeres. Girón et al6. en su estudio 

concluyó en que los usuarios de RS relacionadas a contenido de imágenes, como lo son 

Facebook e Instagram, tienen mayor prevalencia de IC. Estos resultados estarían 

relacionados con el impacto de las RS en la promoción del ideal de un cuerpo perfecto. 

De este modo, las imágenes de las redes se convierten en una fuente de referencia para la 

autoaceptación y la evaluación del propio cuerpo, promoviendo así un aumento en el 

rechazo al propio aspecto físico al estar más expuesto a las RS. 

En cuanto al objetivo específico, determinar la relación de la dimensión obsesión por las 

RS y la autoestima en estudiantes de la Universidad Ricardo Palma, se halló que los que 

tenían alta la dimensión obsesión por las RS tuvieron mayor riesgo de presentar baja 

autoestima. Resultados concuerdan con Pillaca32, donde halló que la dimensión obsesión 

por las redes sociales tiene una correlación inversa altamente significativa con las 

dimensiones de Autoestima; es decir, que, a mayor obsesión por las redes sociales, menor 

son los niveles de autoestima, y viceversa. De igual manera, Portillo et al10. encontraron 

diferencias significativas en relación con la autoestima en el total de ARS, obsesión por 

las redes sociales, falta de control personal en el uso de las RS y uso excesivo de las RS, 

siendo las personas con mayor autoestima las que menos puntuaron en las citadas 

variables. Esto nos indica que los estudiantes presentan ansiedad y preocupación causada 

por la falta de acceso a las RS. 

En cuanto al objetivo específico, determinar la relación entre la edad y la autoestima en 

estudiantes de la Universidad Ricardo Palma. Fueron los estudiantes menores de 21 años 

quienes tuvieron mayor probabilidad de presentar baja autoestima. De igual manera, 

Gorgojo54 en un estudio realizado en estudiantes de entre 17 a 25 años, menciona que a 

medida que aumenta la edad aumenta los niveles de autoestima, y viceversa. También, 

Gonzáles et al55. encontraron que los sujetos entre 18 y 22 años consideran que se sienten 

perdedores e inseguros. En contraste, los que tienen entre 23 y 28 años se consideran con 

plena confianza en sí mismos e inteligentes, se sienten bien consigo mismos y son 

personas exitosas. Estos resultados pueden deberse a que es un momento de la vida en el 

que piensan más en sí mismos y validan sus sentimientos y opiniones con nuevas 

experiencias, comparándose con sus propios ideales y los de los demás. A diferencia de 

Orth et al56 quienes mencionan en sus resultados que los niveles promedio de autoestima 
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aumentaron entre los 4 y los 11, se mantuvieron estables entre los 11 y los 15 años, 

aumentaron fuertemente hasta los 30 años. 

En cuanto al objetivo específico, determinar la relación entre el sexo y la autoestima en 

estudiantes de la Universidad Ricardo Palma, se evidenció que el sexo femenino fue 

factor de riesgo para presentar autoestima baja (RPa: 1.348, IC95%: 1.200 - 1.513, 

p:<.001). De igual manera, Gorgojo54 comparte con los resultados del presente estudio, 

ya que fueron los hombres quienes presentaron mejores niveles de autoestima. También, 

Bleidorn et al57. en un estudio realizado en 48 países, encontraron brechas de género 

significativas, con hombres que reportaron consistentemente una autoestima más alta que 

las mujeres. Estos resultados se explicarían debido a que, en la actualidad, el alcance de 

diversas RS y su contenido, las mujeres tienden a incluir el aspecto físico más que el 

hombre, con unas connotaciones negativas. También las mujeres suelen compararse entre 

ellas, lo que influenciaría más a percibirse inferiores y afectar en la autoestima de éstas. 

Sin embargo, Aznar et al58. no encontraron diferencias significativas de género en cuanto 

a Autoestima, aunque los hombres puntuaron ligeramente más alto en autoestima que las 

mujeres. 

A su vez, dentro de la ARS, se halló relación entre sus dimensiones con la IC. Donde se 

encontraron alta las dimensiones: obsesión a redes sociales, falta de control personal a las 

RS y uso excesivo de las RS ligado a mayor IC. Sin embargo, no se hallaron otros estudios 

donde se relacionen las dimensiones de la ARS y la IC, lo cual podría deberse a que no 

se han investigado suficientemente estas dos variables de forma conjunta, como en el 

presente trabajo. 

Se encontró también, que existe relación entre el sexo y la presencia de IC, siendo las 

mujeres quienes presentan mayor riesgo de no encontrarse satisfechas con su imagen 

corporal. Del mismo modo, en el estudio realizado por Escolar et al25. hallaron que fueron 

mujeres quienes presentaron mayor obsesión por la delgadez e IC. De igual forma, 

Espósito26 evidenció que las mujeres son las más insatisfechas con su imagen corporal 

comparado a los varones. Presentando 24.7% de las mujeres insatisfacción moderada y 

14.7% insatisfacción extrema. Estos hallazgos difieren que los de Girón et al6. donde 

concluyeron que los usuarios masculinos son los más afectados en comparación a las del 

sexo femenino. Sin embargo, como se señala en los resultados, se pudo comprobar que el 

uso de las RS, sobre todo la adicción a ellas influye en la autopercepción negativa de las 
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mujeres y de su propio cuerpo, más que en los varones. Esto debido a que los medios de 

comunicación son culpables de las preocupaciones sobre la imagen y la ICes entre las 

mujeres, dado que la constante representación de mujeres extremadamente delgadas a 

través de las RS puede hacer que éstas se sientan en la obligación de cumplir con este 

ideal. Las imágenes de físicos idealizados en las plataformas sociales motivan o incluso 

presionan sobre todo a las mujeres para que traten de lograr este aspecto en sí mismos.  
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CAPÍTULO VI: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES: 

 

6.1 CONCLUSIONES: 

 

● Existe una relación estadísticamente significativa entre la ARS y la autoestima, 

en donde una mayor ARS conlleva a un menor nivel de autoestima. Asimismo, 

con la variable IC, donde una mayor ARS conlleva a mayor IC en los estudiantes 

de la Universidad Ricardo Palma. 

 

● Mientras mayor sea la dimensión obsesión por las Redes Sociales mayor 

probabilidad de presentar autoestima baja. 

 

● Una edad menor o igual que 21 años se asocia a una mayor probabilidad de 

presentar autoestima baja.  

 

● El sexo femenino, fue factor de riesgo para presentar autoestima baja. 

 

● Mientras mayor sea la dimensión obsesión por las Redes Sociales mayor riego de 

presentar IC.  

 

● Mientras mayor sea la dimensión falta de control personal a RS mayor riesgo para 

presentar IC  

 

● Mientras mayor sea la dimensión uso excesivo de las RS mayor riesgo de 

presentar IC.  

 

● El sexo femenino fue factor de riesgo para presentar IC. 
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6.2 RECOMENDACIONES: 

 

● Diseñar programas psicológicos que fortalezcan la autoestima y promuevan la 

aceptación de la imagen corporal en los universitarios. También sobre el uso 

adecuado de las RS y los peligros de estos, ya que el presente estudio encontró 

relación estadísticamente significativa entre estas variables. 

 

● Se recomienda terapia psicológica individual a los estudiantes que presentan baja 

autoestima e IC. Del mismo modo, para los estudiantes que tienen un nivel alto 

de ARS. 

 

● Realizar futuras investigaciones de tipo analítico donde se relacionen ambas 

variables dependientes con ARS debido que no existen investigaciones de este 

tipo. 

 

● Fomentar otras actividades extracurriculares para que los estudiantes puedan 

participar fuera de las RS y ganen más confianzaen sí mismos. 

 

● Dado que son las mujeres las que muestran niveles más bajos de autoestima y 

mayor IC, se sugiere realizar charlas y talleres que ayuden a aumentar la confianza 

en ellas mismas. 

 

● Se sugiere replicar esta investigación en estudiantes de otras universidades tanto 

privadas como públicas, para conocer qué relación existe entre ARS con la 

autoestima e IC aplicadas en otro contexto sociocultural. 
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6.3 LIMITACIONES: 

 

● Durante la búsqueda bibliográfica no se encontró estudios de tipo analítico que 

relacionen las variables dependientes con ARS, ya que los estudios encontrados 

fueron de tipo descriptivo. 

 

● No existen estudios que relacionen la variable IC con la ARS, los trabajos hallados 

solo se relacionaban con Uso de RS. Por tal motivo, no se pudo realizar la 

discusión con la variable ARS y sus dimensiones. 

  

● Debido a que el presente estudio hizo uso de tres instrumentos de recolección de 

datos, demandando mayor tiempo a los encuestados, fue más difícil obtener el 

apoyo de los estudiantes para responder las encuestas.  
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ANEXOS 

ANEXO 1: ACTA DE APROBACIÓN DEL PROYECTO DE TESIS 
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ANEXO 2: CARTA DE COMPROMISO DEL ASESOR DE TESIS 
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ANEXO 3: CARTA DE APROBACIÓN DEL PROYECTO DE TESIS, 

FIRMADO POR LA SECRETARIA ACADÉMICA 
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ANEXO 4: CARTA DE ACEPTACIÓN DE EJECUCIÓN DE LA TESIS CON 

APROBACION POR EL COMITÉ DE ETICA EN INVESTIGACIÓN 
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ANEXO 5: ACTA DE APROBACIÓN DEL BORRADOR DE TESIS 

  



67 
 

 



68 
 

ANEXO 6: REPORTE ORIGINAL DE TURNIRIN 

 



69 
 

 

 

 

 

 

 



70 
 

 

  



71 
 

 



72 
 

ANEXO 7: CERTIFICADO DE ASISTENCIA AL CURSO TALLER DE 

ELABORACIÓN DE TESIS 
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ANEXO 8: MATRIZ DE CONSISTENCIA 

 

PROBLEMA OBJETIVO HIPÓTESIS VARIABLES INDICADORES METODOLOGÍA 

Problema general 

¿Cuál es la relación 

entre el uso de redes 

sociales con la 

autoestima y la 

insatisfacción corporal 

en estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma? 

Objetivo general 

Establecer la relación 

entre el uso de redes 

sociales con la 

autoestima y la 

insatisfacción corporal 

en estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma 

Existe relación entre el 

uso de redes sociales 

con la autoestima y la 

insatisfacción corporal 

en estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma. 

Variable 

Independiente: 

Adicción a las Redes 

Sociales Variable 

Dependiente: 

Autoestima  

 

Insatisfacción corporal 

Cuestionario de 

Adicción a las Redes 

Sociales 

 

Inventario de 

autoestima de Stanley 

Coopermisth para 

Adultos 

 

 Body Shape 

Questionnaire 

 

Tipo de investigación: 

 

Estudio de tipo 

observacional, 

analítico, transversal 

 

 

Población y muestra: 

Estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma Problema específico 

¿Cuál es relación de la 

obsesión a redes 

sociales y la autoestima 

en estudiantes de la 

Objetivo específico 

1. Determinar la 

relación de la 

obsesión a redes 

sociales y la 

Hipótesis específicas 

H1: Existe relación 

entre la obsesión a 

redes sociales con la 

autoestima en 

Variable 

Independiente: 

Adicción a las Redes 

Sociales Variable 

Dependiente: 

 

 

Cuestionario de 

Adicción a las Redes 

Sociales 
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Universidad Ricardo 

Palma? 

 

 

autoestima en 

estudiantes de la 

Universidad 

Ricardo Palma. 

estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma. 

Autoestima   

Inventario de 

autoestima de Stanley 

Coopermisth para 

Adultos 

¿Cuál es la relación de 

la falta de control 

personal a redes 

sociales y la autoestima 

en estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma? 

2. Determinar la 

relación de la falta 

de control personal 

a redes sociales y la 

autoestima en 

estudiantes de la 

Universidad 

Ricardo Palma 

H2: Existe relación 

entre la falta de control 

personal a redes 

sociales con la 

autoestima en 

estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma. 

Variable 

Independiente: 

Adicción a las Redes 

Sociales Variable 

Dependiente: 

Autoestima 

¿Cuál es la relación del 

uso excesivo a las redes 

sociales y la autoestima 

en estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma? 

3. Determinar la 

relación del uso 

excesivo a las redes 

sociales y la 

autoestima en 

estudiantes de la 

H3: Existe relación 

entre el uso excesivo de 

las redes sociales con la 

autoestima en 

estudiantes de la 

Variable 

Independiente: 

Adicción a las Redes 

Sociales Variable 

Dependiente: 

Autoestima 
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Universidad 

Ricardo Palma. 

Universidad Ricardo 

Palma. 

¿Cuál es la relación 

entre la edad con la 

autoestima en 

estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma? 

4. Determinar la 

relación entre la 

edad con la 

autoestima en 

estudiantes de la 

Universidad 

Ricardo Palma. 

H4: Existe relación 

entre la edad con la 

autoestima en 

estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma. 

Variable 

Independiente: 

Adicción a las Redes 

Sociales Variable 

Dependiente: 

Autoestima 

¿Cuál es la relación 

entre el sexo con la 

autoestima en 

estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma? 

5. Determinar la 

relación entre el 

sexo con la 

autoestima en 

estudiantes de la 

Universidad 

Ricardo Palma. 

H5: Existe relación 

entre el sexo con la 

autoestima en 

estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma. 

Variable 

Independiente: 

Adicción a las Redes 

Sociales Variable 

Dependiente: 

Autoestima 
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¿Cuál es la relación 

entre la obsesión a 

redes sociales con la 

insatisfacción corporal 

en estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma? 

6. Determinar la 

relación entre la 

obsesión a redes 

sociales con la 

insatisfacción 

corporal en 

estudiantes de la 

Universidad 

Ricardo Palma. 

H6: Existe relación 

entre la obsesión a 

redes sociales con la 

insatisfacción corporal 

en estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma. 

 

Variable 

Independiente: 

Adicción a las Redes 

Sociales Variable 

Dependiente: 

Insatisfacción corporal 

¿Cuál es la relación de 

la falta de control 

personal a redes 

sociales y la 

insatisfacción corporal 

en estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma? 

7. Determinar la 

relación de la falta 

de control personal 

a redes sociales y la 

insatisfacción 

corporal en 

estudiantes de la 

Universidad 

Ricardo Palma. 

H7: Existe relación 

entre la falta de control 

personal a redes 

sociales con la 

insatisfacción corporal 

en estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma. 

Variable 

Independiente: 

Adicción a las Redes 

Sociales Variable 

Dependiente: 

Insatisfacción corporal 

 

 

Cuestionario de 

Adicción a las Redes 

Sociales 

 

 Body Shape 

Questionnaire 
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¿Cuál es la relación del 

uso excesivo a las redes 

sociales y la 

insatisfacción corporal 

en estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma? 

8. Determinar la 

relación del uso 

excesivo a las redes 

sociales y la 

insatisfacción 

corporal en 

estudiantes de la 

Universidad 

Ricardo Palma. 

H8: Existe relación 

entre el uso excesivo de 

las redes sociales con la 

insatisfacción corporal 

en estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma. 

Variable 

Independiente: 

Adicción a las Redes 

Sociales Variable 

Dependiente: 

Insatisfacción corporal 

¿Cuál es la relación 

entre a edad con la 

insatisfacción corporal 

en estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma? 

9. Determinar la 

relación entre a 

edad con la 

insatisfacción 

corporal en 

estudiantes de la 

Universidad 

Ricardo Palma. 

H9: Existe relación 

entre a edad con la 

insatisfacción corporal 

en estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma. 

Variable 

Independiente: 

Adicción a las Redes 

Sociales Variable 

Dependiente: 

Insatisfacción corporal 
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¿Cuál es la relación 

entre el sexo con la 

insatisfacción corporal 

en estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma? 

10. Determinar la 

relación entre el 

sexo con la 

insatisfacción 

corporal en 

estudiantes de la 

Universidad 

Ricardo Palma. 

H10: Existe relación 

entre el sexo con la 

insatisfacción corporal 

en estudiantes de la 

Universidad Ricardo 

Palma. 

Variable 

Independiente: 

Adicción a las Redes 

Sociales Variable 

Dependiente: 

Insatisfacción corporal 
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ANEXO 9: OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 

 

VARIABLE 
DEFINICION 

CONCEPTUAL 

DEFINICIÓN 

OPERACIONAL 

TIPO DE 

VARIABLE 

ESCALA 

DE 

MEDICIÓ

N 

CATEGORIA Y 

VALORES 

ESCALA DE 

MEDICIÓN 

INSTRUMENTO 

EDAD  

Número de años trascurridos 

desde la fecha de nacimiento 

hasta la actualidad. 

Número de años 

indicado en la 

encuesta virtual. 

Independiente  Nominal 

Número de años 

0: >= 21 años 

1: < 21 años 

0: >= 21 años 

1: < 21 años 
 

 

 

 

 

Cuestionario de 

Adicción a las 

Redes Sociales 

(ARS) 

SEXO Genero orgánico. 
Género señalado en 

la encuesta virtual. 
Independiente  Nominal  

0: Masculino 

1: Femenino  

0:  Masculino 

1:  Femenino  

ADICCIÓN A 

REDES SOCIALES 

Medidas en las dimensiones: 

la obsesión, la falta de 

control, el uso excesivo de 

las redes sociales. 

Puntaje obtenido en 

el cuestionario. 
Independiente Nominal  

0: ARS Bajo 

1: ARS Alto 

ARS Bajo: <=48ptos 

ARS Alto: >48ptos 

OBSESIÓN POR 

LAS REDES 

SOCIALES 

Pensamiento constante sobre 

las redes sociales, las 

fantasías al respecto y el 

malestar que provoca el 

difícil acceso a ellas. 

Puntaje obtenido en 

el cuestionario. 
Independiente Nominal 

0: Obsesión Baja  

1:  Obsesión Alta 

Obsesión Baja: 

<=20ptos  

Obsesión Alta: 

>20ptos 

FALTA DE 

CONTROL 

PERSONAL EN EL 

USO DE LAS 

REDES SOCIALES 

Preocuparse por ser detenido 

mientras usa las redes 

sociales. Distrae del trabajo y 

el estudio. 

Puntaje obtenido en 

el cuestionario. 
Independiente Nominal 

0: FCP Baja 

1: FCP Alta 

FCP Baja: <=12ptos 

Con Alta: >12ptos 

USO EXCESIVO DE 

LAS REDES 

SOCIALES 

Problema en el control del 

uso de las redes sociales, 

aumento en el tiempo 
dedicado e incapacidad para 

reducir el uso. 

Puntaje obtenido en 

el cuestionario. 
Independiente Nominal 

0: Uso excesivo Bajo 

1: Uso excesivo Alto 

Uso excesivo Bajo: 

<=16ptos 

Uso excesivo Alto: 
>16ptos 

AUTOESTIMA 

Una evaluación que el 

individuo realiza consigo 

mismo. 

Afirmación o 

negación de los 

ítems de la encuesta 

Dependiente Nominal 
0: Autoestima alta 

1: Autoestima baja  

Autoestima alta: 

>=50ptos 

Inventario de 

autoestima de 

Stanley 
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Autoestima baja:  

<50ptos 

Coopersmith (SEI) 

para Adultos 

INSATISFACCIÓN 

CORPORAL 

Percepción del propio cuerpo 

principalmente de desagrado 

o insatisfacción con la forma 

general, o una parte de 

nuestro cuerpo. 

Puntaje obtenido en 

el cuestionario 
Dependiente Nominal 

0:  Ausencia de 

Insatisfacción corporal 

1:  Insatisfacción corporal 

Ausencia de 

Insatisfacción 

corporal: <110ptos 

 

Insatisfacción 

corporal: >=110ptos 

Body Shape 

Questionnaire 

(BSQ) 
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ANEXO 10: CONSENTIMIENTO INFORMADO 

 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

 

Proyecto de investigación “RELACIÓN ENTRE LA ADICCIÓN A REDES SOCIALES 

CON LA AUTOESTIMA Y LA INSATISFACCIÓN CORPORAL EN ESTUDIANTES DE 

LA UNIVERSIDAD RICARDO PALMA”.  

Este formulario de consentimiento informado se dirige a estudiantes de la Universidad Ricardo 

Palma.  

 

PARTE I: Información  

Estamos evaluando la relación entre la adicción a redes sociales con la autoestima y la 

insatisfacción corporal en estudiantes de la Universidad Ricardo Palma. Le vamos a dar 

información e invitarle a participar de esta investigación.  El estudio involucra en hacerle 

preguntas a usted. Estamos invitando a estudiantes de la Universidad Ricardo Palma. 

Su participación de esta investigación es totalmente voluntaria, usted puede elegir en participar o 

no hacerlo. Su participación no involucra riesgos.  

La información obtenida será confidencial y anónima, sus datos personales no serán divulgados. 

 

PARTE II: Consentimiento  

He sido invitado a participar en la investigación sobre “RELACIÓN ENTRE ADICCIÓN A 

REDES SOCIALES CON LA AUTOESTIMA Y LA INSATISFACCIÓN CORPORAL EN 

ESTUDIANTES DE LA UNIVERSIDAD RICARDO PALMA”. 

He leído la información que me ha sido proporcionada. He tenido la oportunidad de preguntar 

sobre ella y se me ha contestado satisfactoriamente las preguntas que he realizado. Por lo tanto, 

consiento voluntariamente a participar de forma anónima.  

Nombre del participante: _____________________________ 

Firma del participante: __________________________ Fecha :     /       /  

Nombre de la persona que obtiene el consentimiento:  

____________________________________  

Firma: ___________________________ 

 

 



83 
 

ANEXO 11: FICHA DE RECOLECCIÓN DE DATOS 
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INVENTARIO DE AUTOESTIMA-COOPERSMITH-VERSIÓN ADULTOS 
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BODY SHAPE QUESTIONNAIRE (BSQ) 
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ANEXO 12: BASES DE DATOS (EXCEL, SPSS), O EL LINK A SU BASE DE 

DATOS SUBIDA EN EL INICIB-URP 

 

https://drive.google.com/drive/folders/19R9XqnwUfOhgWwQnOoRyqwLHWLMwCbs

N?usp=share_link 

 

https://drive.google.com/drive/folders/19R9XqnwUfOhgWwQnOoRyqwLHWLMwCbsN?usp=share_link
https://drive.google.com/drive/folders/19R9XqnwUfOhgWwQnOoRyqwLHWLMwCbsN?usp=share_link
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