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Resumen 

La autoeficacia es la capacidad para negarse a situaciones en las que uno no desea ser 

participe (Bandura, 1977); y las estrategias de afrontamiento, son acciones particulares 

para responder a determinadas situaciones (Carver, Sheier y Weintraub, 1989). La 

presente investigación tiene como objetivo principal analizar la relación entre 

autoeficacia y estrategias de afrontamiento en estudiantes universitarios que consumen 

bebidas alcohólicas en un grupo estudiantes entre 18 a 23 años de los primeros dos años 

de estudios (N=200). Se utilizó el Cuestionario de consumo de alcohol desarrollado por 

Arana (2013); el Cuestionario de Autoeficacia y Resistencia (Flórez-Alarcón,2001); y la 

adaptación de Cassaretto y Chau (2016) del Cuestionario de Estimación de Afrontamiento 

(COPE) desarrollado por Carver et al. (1989). Los resultados indicaron que Autoeficacia 

presenta una relación significativa y positiva con la estrategia de Re-interpretación 

positiva y aceptación, además una relación significativa y negativa con negación y uso de 

sustancias. Respecto al primer objetivo específico, se encontró diferencias significativas 

entre las características del consumo de alcohol según las variables sociodemográficas y 

académicas. En segundo lugar, no se encontró diferencias entre la Autoeficacia y el 

consumo de alcohol. Por último, se evidenció diferencias significativas entre la estrategia 

de Enfocar y liberar emociones y el uso de otra sustancia psicoactiva además del alcohol; 

y el grupo de consumidores ligeros y moderados según la estrategia de enfocar y liberar 

emociones, afrontamiento religioso y uso de sustancias. 

Palabras claves: Autoeficacia, Afrontamiento, Universitarios, Alcohol 
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Abstract 
 

Self-efficacy is the ability to refuse situations in which one does not want to participate 

(Bandura, 1977); and coping strategies are particular actions to respond to certain 

situations (Carver, Sheier y Weintraub, 1989). The main objective of this research is to 

analyze the relationship between self-efficacy and coping strategies in university students 

who consume alcoholic beverages in a group of students between 18 and 23 years of the 

first two years of studies (N = 200). The Alcohol Consumption Questionnaire developed 

by Arana (2013) was used; the Self-efficacy and Resistance Questionnaire (Flórez- 

Alarcón, 2001); and the adaptation of Cassaretto and Chau (2016) of the Coping 

Estimation Questionnaire (COPE) developed by Carver et al. (1989). The results 

indicated that Self-efficacy presents a significant and positive relationship with the 

strategy of positive Re-interpretation and acceptance, as well as a significant and negative 

relationship with denial and use of substances. Regarding the first specific objective, 

significant differences were found between characteristics of alcohol consumption 

according to the sociodemographic and academic variables. Second, no differences were 

found between Self-efficacy and alcohol consumption. Finally, a significant relationship 

was evidenced between the focus and release emotions strategy and the use of another 

psychoactive substance in addition to alcohol; and the group of light and moderate users 

according to the strategy of focusing and releasing emotions, religious coping and 

substance use. 

Keywords: Self-efficacy, Coping, University students, Alcohol 
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INTRODUCCIÓN 

El alcohol es considerado como la droga legal y social más antigua, relacionadaa 

creencias y hábitos, los cuales se les atribuye efectos euforizantes, afrodisiacos, relajantes 

o inductores del sueño (Hinojosa-García et al., 2012). Una de las sustancias alcohólicas 

más consumidas en la edad antigua era el vino griego, el cual apareció por mediados del 

año 3.500 a.c, seguido por la cerveza, consumida por los egipcios (Angelini y Ayala, 

2014). Actualmente, además de las bebidas fermentadas como el vino y la cerveza, existen 

bebidas destiladas, como el ron, whisky, vodka (Munive, 2019). 

 
El consumo del alcohol constituye una de las problemáticas sociales más 

representativas a escala mundial (Oficina de las Naciones Unidas Contra la Droga y el 

Delito [UNODC] y Organización Mundial de la Salud [OMS], 2010), porque es una 

amenaza que implica alteraciones físicas, psicológicas, y sociales, que afectan al 

individuo y su medio, representando un factor de riesgo para su bienestar (García et al., 

2004; Hidalgo y Júdez, 2007; OMS, 2018). En el continente americano, el patrón de 

ingesta de alcohol es mayor en comparación con otras sustancias psicoactivas, por lo cual 

representa un peligro para la salud ocasionando un 40% más de problemas médicos a 

nivel mundial (Organización Panamericana de la Salud [OPS], 2019). 

El alcohol es una bebida que ha sido clasificada como depresiva, lo cual implica 

que, los efectos de esta sustancia disminuyen las funciones vitales en un individuo, y 

además se ven afectados los procesos cognitivos (Ministerio de Sanidad y Consumo, 

2007). El alcohol tiene un efecto fundamentalmente depresivo si es consumido en grandes 

cantidades, aunque si se ingiere en pequeñas dosis va a actuar como desinhibidor (Álvarez 

et al., 2010; Consejo Estatal Contra las Adicciones, 2002 citado en Valdez, 2005; 

Fundación “Por un mundo libre de Drogas”, 2019; Kaye, 1972). 

Décadas atrás, Windle (1996) propone “la tipología del bebedor”, en la cual se 

considera: Episodios de exceso; cantidad y frecuencia de la ingesta de alcohol relacionado 

al promedio de onzas de etanol consumidas a diario; y a las consecuencias negativas que 

este le genera. Las cinco categorías son: El abstemio, el ligero, el moderado, el intenso, y 

por último, el problemático. 
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La OMS (2018) encontró que hasta el año 2016 más de 3 millones de personas 

fallecieron como producto del consumo nocivo del alcohol. Investigaciones realizadas en 

años posteriores, demostraron que en la actualidad las personas tienen la creencia que 

ingerir alcohol en reiteradas ocasiones y altas dosis forma parte de la vida cotidiana 

(Domenack, 2017). Nuevas investigaciones señalan que los varones entre 15 a 49 años, 

son quienes mueren por causas relacionadas al alcohol, y las mujeres se encuentran más 

vulnerables a los efectos negativos del consumo del mismo (OPS, 2019). Esta diferencia 

se evidencia a nivel biológico, debido a que las mujeres presentan mayor sensibilidad de 

los efectos del alcohol y mayor riesgo a desarrollar daños hepáticos, cerebrales, y 

cardiacos, mientras que los hombres, mueren por intoxicación en un periodo corto de 

tiempo (Aragón et al., 2002; Centros para el control y prevención de enfermedades, 

2015). 

Los adolescentes y adultos, con el paso del tiempo, se han ido integrando al grupo 

de consumidores de bebidas alcohólicas, y así han adquirido hábitos poco saludables y 

pautas que se asocian al exceso de consumo de alcohol hasta quedar, en muchos casos, 

en estado de inconsciencia (Pesantes et al., 2013). En ese sentido, la Comisión Nacional 

para el Desarrollo y Vida sin Drogas (DEVIDA, 2017), y posteriormente, Sánchez (2018) 

mencionan que, respecto a las drogas legales, el alcohol es la tercera causa más grande de 

enfermedades del país, siendo las personas entre los 19 y 35 años quienes presentan un 

nivel más alto de consumo, lo cual da como resultado que de diez peruanos siete señalan 

haber consumido alcohol, y la mayoría de ellos son clasificados como bebedores 

problemáticos. 

El efecto del consumo de alcohol influye de diferente manera según el sexo del 

individuo, debido a que las mujeres carecen de una importante enzima llamada aldehído 

deshidrogenasa, la cual ocasiona, que, al ingerir la misma cantidad de alcohol, la 

concentración del etanol en las mujeres sea mucho más alta respecto a los varones 

(Aragón et al., 2002). Posteriormente, Londoño y Valencia (2008) realizaron un estudio 

con estudiantes universitarios y encontraron que los hombres presentan mayores niveles 

de susceptibilidad para abusar de la ingesta de alcohol a diferencia de las mujeres. 

Posteriormente, se introduce el término binge drinking para referirse a un patrón de 

consumo en jóvenes cuyas edades oscilan entre los 18 y los 24 años (sobre todo antes de 

los 21 años), el cual se caracteriza por el consumo excesivo y de grandes cantidades de 

alcohol en un periodo de dos horas (Otiniano, 2018; Parada et al., 2011). 
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Según Villegas-Pantoja et al. (2014), los adolescentes y jóvenes, conforman un 

grupo muy vulnerable, puesto que están pasando por un proceso de maduración, en donde 

no presentan aún la capacidad de resistencia ante situaciones que no son favorables para 

ellos mismos. Una persona que se vea expuesta en reiteradas ocasiones al consumo de 

alcohol, va a generar que exista una mayor probabilidad que siga consumiendo esta 

bebida, generando que el cuerpo desarrolle tolerancia al alcohol, lo que implica que pueda 

resistir niveles altos de consumo (Baldwin et al., 1993; Bandura, 1986). 

Albarracín y Muñoz (2008) comentan que la universidad es un ambiente que 

facilita que los adolescentes y jóvenes consuman alcohol, cualquier día de la semana con 

sus pares, puesto que existen muchas posibilidades de acceso y compra, como también el 

incremento de situaciones en las que les ofrecen beber alcohol. Por ello, el consumo de 

alcohol en adolescentes y jóvenes universitarios es mayor que en el resto de la población 

general (Espinoza, 2011; Rojas, 2012; UNODC, 2013). Por ejemplo, se encontró que el 

71.7% de adolescentes y jóvenes universitarios aceptaron haber consumido alcohol, lo 

cual representa que uno de cada diez estudiantes presentan signos de dependencia, y es la 

droga legal que más consumen los universitarios (DEVIDA, 2017). 

Pesantes et al. (2013) realizaron un estudio con estudiantes universitarios, y 

lograron concluir que 46% de este grupo presenta un patrón de consumo no problemático, 

el 30% ingiere bebidas alcohólicas en exceso cada cierto tiempo, 13% manifiesta un 

consumo excesivo y el 11% un consumo perjudicial y dependiente. Posteriormente, en 

otro estudio para evaluar el consumo de alcohol en estudiantes universitarios, se encontró 

que el 82,3 % habían consumido alcohol, de los cuales 21,6 % tenían un consumo 

perjudicial, y 12,5% presentaban síntomas de dependencia (Castaño et al., 2014). 

Adicionalmente, Barradas et al. (2016) encontraron que 83% de los estudiantes 

universitarios mencionaron haber consumido algún tipo de bebida alcohólica en alguna 

oportunidad de su vida, el 7.8% comentaron que presentaban un consumo riesgoso, 17.4% 

señala tener un consumo abusivo, y por último, 52.8% dice tener un consumo moderado. 

Asimismo, Betancourth-Zambrano et al. (2017) realizaron otra investigación con 

estudiantes universitarios en Colombia, en la cual encontraron que existe una prevalencia 

del consumo de alcohol de 97,5%, la mayoría de ellos reportan consumir alcohol cuando 

están reunidos con sus amigos (76%), seguido de la familia (24,9%). 

Así también, en un estudio realizado con estudiantes y universitarios con la 

finalidad de comparar la prevalencia de la ingesta de bebidas alcohólicas se encontró que 

71.7% de universitarios y 19.7% de escolares habían consumido alcohol en el presente 
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año, mientras que el porcentaje de vida fue de 87.1% para universitarios y 37.2% para 

escolares (DEVIDA, 2012). Por su lado, en otra investigación realizada por la Comunidad 

Andina [CAN] (2013) en una muestra de universitarios provenientes de Bolivia, 

Colombia, Ecuador y Perú, se encontró que 71.86% de estudiantes peruanos habían 

consumido alcohol en el último año. Posteriormente, el Ministerio de Salud [MINSA] 

(2017) reveló que existe un mayor consumo de alcohol en universitarios (46.6%) que en 

los escolares (9.3%). 

Considerando lo anterior, López-Torrecillas et al. (2005) proponen que la 

autoeficacia es predictor del consumo de alcohol, e incluso de otras drogas, puesto que 

una baja autoeficacia se relaciona con una frecuencia más alta y una mayor cantidad de 

consumo de alcohol. En ese sentido, los adolescentes desarrollan su autoeficacia dentro 

de esta etapa de vida, la cual podrán utilizarla como herramienta ante situaciones que 

requieren de una buena toma de decisiones por parte del joven, como, por ejemplo, 

situaciones en las que podría rechazar el consumo de alguna droga o del propio alcohol, 

como menciona Rosenthal et al. (2006), y posteriormente, Tello (2010). 

Bandura (1977) propone que la autoeficacia es la capacidad para poder negarse a 

situaciones en las que uno no desea ser participe, y está compuesto, en primer lugar, por 

la expectativa de autoeficacia, la cual se basa en que la persona cree que cuenta con las 

condiciones necesarias para realizar determinada acción, y en segundo lugar, la 

expectativa de habilidades, la cual es definida como la confianza de una persona para 

estar seguro que, aquellas expectativas de autoeficacia, van a conducirlo a determinado 

resultado; dichas expectativas, son determinantes del uso del alcohol, y se ven 

influenciadas por las creencias sociales o culturales y la autoestima de la persona (Flórez, 

2007; López- Torrecillas et al., 2002). 

Algunos investigadores mencionan que la autoeficacia es un término más amplio 

de lo que se ha planteado tradicionalmente, puesto que adicionalmente, toma en cuenta la 

capacidad que tiene la persona para responder a situaciones estresantes, o para 

desempeñar comportamientos en situaciones determinadas (Choi, 2004). Por su lado, 

Chacón (2006) menciona que la autoeficacia es definida como las creencias que tiene una 

persona para controlar su ambiente, a través de los juicios o autopercepciones. Asimismo, 

Martínez et al. (2008), consideran que la autoeficacia es la confianza que tiene la persona 

de sí misma para controlar el consumo de alcohol, lo que incrementa la probabilidad de 

beber moderadamente. Por lo tanto, según Ornelas et al. (2012), la autoeficacia “ejerce 

una profunda influencia en la elección de tareas y actividades, en el esfuerzo y 
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perseverancia de las personas cuando se enfrentan a determinados retos, e incluso en las 

reacciones emocionales que experimentan ante situaciones difíciles”. 

Diclemente et al. (1997), plantean que existen cinco diferentes tipos de 

autovaloraciones de eficacia “Autoeficacia de manejo, autoeficacia para la conducta del 

tratamiento, autoeficacia de recuperación, autoeficacia de control y autoeficacia de 

abstinencia”, las cuales están ligadas a las propuestas por Bandura (1977): “Autoeficacia 

de resistencia, autoeficacia para la reducción del mal, autoeficacia de acción, autoeficacia 

de manejo y autoeficacia de recuperación”. A pesar que todas son importantes, la 

capacidad de autoeficacia de resistencia y autoeficacia de acción, son fundamentales para 

que las personas se resistan al contacto inicial de sustancias psicoactivas porque las 

consideran perjudiciales (Belcher y Shinitzky, 1998 citado en Chicharro, Pedrero y Pérez, 

2007). 

En un estudio realizado en el 2002, con consumidores y no consumidores de 

bebidas alcohólicas se logró concluir que la autoeficacia juega un rol fundamental para 

que una persona inicie el consumo de alcohol, e incluso, para que este logre detenerlo a 

través de un tratamiento (López-Torrecillas et al., 2002). Posteriormente, se realizó una 

investigación con adolescentes consumidores y no consumidores de alcohol de escuelas 

privadas y públicas, y se encontró que luego de realizar un programa de intervención para 

disminuir el consumo de bebidas alcohólicas, los niveles de autoeficacia incrementaron 

de manera significativa en los estudiantes que mantenían un consumo regular de alcohol 

de ambas escuelas (Martínez et al., 2008). 

La autoeficacia, es vital para que los adolescentes o jóvenes desarrollen la 

capacidad de controlar su conducta sobre el consumo de alcohol ante diversas situaciones 

o entornos en los que se desarrollan (Álvarez et al., 2010; Londoño y Vinaccia, 2005). 

En años posteriores, Londoño y Valencia (2008) realizaron un estudio en el que 

encontraron que 91.4% de los jóvenes habían consumido alcohol, de este grupo 22% eran 

consumidores dependientes, y se concluyó que los participantes presentaban un bajo 

sentido de autoeficacia, puesto que la incorporación a la vida universitaria los acercó 

mucho más al consumo del alcohol, y no pudieron responder asertivamente a la situación. 

Por otro lado, el afrontamiento es un proceso en el que la persona intenta manejar 

las demandas del ambiente y sus emociones, luego de haber identificado alguna situación 

como amenazante, como propone Lazarus y Folkman (1986), y posteriormente, 

Fernández y Díaz (2001). Carver et al. (1989) mencionan que existen estrategias de 
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afrontamiento, las cuales son definidas como los procesos concretos que las personas usan 

en diferentes situaciones para enfrentarse a ellas. El empleo de las estrategias de 

afrontamiento permite que las personas se rehúsen a beber alcohol, o por el contrario, se 

motiven al consumo regular (Chau, 1999). En ese sentido, Martínez et al. (2008), revelan 

que, si bien la autoeficacia tiene una gran relación con el consumo del alcohol, existen 

otras variables que también se interrelacionan, como por ejemplo el afrontamiento. 

Carver et al. (1989) propusieron un modelo de 15 estrategias de afrontamiento, 

dentro de las cuales consideran: 1) el afrontamiento activo, definido como el proceso para 

tomar acciones directas y reducir o eliminar los efectos de las situaciones estresantes a las 

que se enfrenta una persona; 2) planificación, implica diseñar estrategias de acción, un 

procedimiento a seguir y cómo manejar de manera más eficaz el problema; 3) la supresión 

de actividades competentes, es la capacidad de la persona para priorizar actividades 

fundamentales disminuyendo agentes distractores; 4) la restricción del afrontamiento, 

implica elegir el momento adecuado para actuar en determinada situación, y no realizarlo 

de manera prematura; 5) la búsqueda de soporte social como base instrumental, consiste 

en la indagación de información, consejo y la asesoría pertinente; 6) la búsqueda del 

soporte social como soporte emocional, consiste en obtener apoyo moral, simpatía y 

comprensión; 7) la reinterpretación positiva y de crecimiento se encarga de desarrollar y 

dar un nuevo sentido al manejo de situaciones estresantes; 8) canalizar las emociones, 

es la capacidad para enfocarse en cualquier angustia, y poder disiparlas de manera eficaz 

demostrando sus emociones; 9) Proceso de aceptación que, implica reconocer la 

existencia de un evento estresor que difícilmente pueda cambiar con el fin de adecuarse a 

este; 10) Negación, entendida como parte de un mecanismo que sirve para ignorar o negar 

la realidad y así minimizar el distrés; 11) desentendimiento conductual, el cual permite 

lidiar con los estresores para impedir que los logros se vean impactados por este; 12) el 

desentendimiento cognitivo, implica que no se permita al estresor que intercepte o 

distraiga el pensamiento de la persona; 13) afrontamiento religioso en momentos de 

estrés; 14) uso de sustancias psicoactivas, como el alcohol y drogas; 15) humor, implica 

manejar el evento estresante de manera humorística. 

Cabanach et al. (2013) mencionan que existen diferencias significativas según el 

sexo de la persona, por ejemplo, respecto al ámbito académico, cuando se enfrentan ante 

situaciones estresantes, las mujeres eligen la búsqueda de apoyo, mientras que los 

hombres optan por utilizar la reevaluación positiva y la planificación. Por su lado, Martín 

et al. (2014) concluyeron que de la muestra total de los 140 estudiantes universitarios, las 
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mujeres utilizaban con mayor frecuencia estrategias cognitivas de acercamiento, como la 

estrategia de reevaluación positiva, y los hombres preferían canalizar sus emociones o 

estrategias conductuales de evitación. 

Otras investigaciones revelan que, las mujeres utilizan un mayor repertorio de 

estrategias de afrontamiento a diferencia de los hombres, puesto que ellos presentan una 

reducida capacidad de herramientas para responder de manera asertiva ante diversas 

situaciones (González et al., 2002). Gomez et al. (2008) realizaron un estudio con 53 

personas, y encontraron que la estrategia de afrontamiento que más utilizan los hombres 

y las mujeres es la religión, sin embargo, existe una mayor incidencia en el grupo 

femenino. Por su lado, Montaña (2011) señala que las estrategias de afrontamiento que 

utilizan las mujeres son la resolución de problemas y búsqueda de apoyo social, mientras 

que en los hombres no existe una estrategia en particular. Lara et al. (2017) encontraron 

que las mujeres suelen tener diversas estrategias de afrontamiento, haciendo uso del 

apoyo social, mientras que los hombres son más evitativos, y suelen ignorar el problema 

o reservarlo para sí mismo. 

En un estudio realizado por Chau (1999), encontró que los jóvenes que presentan 

un consumo de alcohol más problemático, tienen a elegir estrategias que les permita 

canalizar sus emociones, y optan por dejar de lado la religión como una estrategia eficaz 

de afrontamiento. Por su parte, Moysén et al. (2014) señalan que las estrategias de 

afrontamiento que utilizan los jóvenes que presentan un consumo excesivo de alcohol, 

van a depender del deterioro cognitivo que este haya producido en ellos. 

Posteriormente, en otro estudio realizado en el 2013, se encontró que los jóvenes 

para manejar las experiencias estresantes utilizan estrategias como: expresión de los 

sentimientos, búsqueda de diversión, confianza en las posibilidades de realización y 

optimismo, desarrollando apoyo social, solución de problemas familiares, evasión de los 

problemas, búsqueda de apoyo espiritual, atracción por actividades exigentes, buen 

humor y relajación (McCubbin y McCubbin, 1993 citado en Macías et al., 2013). 

Cabanach et al. (2013) concluyeron que los hombres recurren en mayor medida a las 

estrategias de reevaluación positiva y planificación ante demandas académicas, mientras 

que las mujeres optan por la búsqueda de apoyo en su entorno social, adoptando una 

estrategia específica para responder. 

Cassaretto et al. (2003) realizaron una investigación con 123 estudiantes 

universitarios pertenecientes a la facultad de psicología, el cual reveló que utilizaban con 
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mayor frecuencia estrategias de reinterpretación positiva, búsqueda de soporte social por 

motivos emocionales y planificación, mientras que la negación, el desentendimiento 

conductual y acudir a la religión, eran las menos elegidas. Posteriormente, otro estudio 

realizado por Farkas (2011) para evaluar los eventos considerados como estresores y las 

estrategias de afrontamiento en estudiantes universitarios, logró concluir que las 

estrategias centradas en la emoción son más frecuentes que aquellas centradas en el 

problema. Por su lado, Martín, Anglada y Dahler (2014) encontraron que los estudiantes 

universitarios suelen utilizar muchas estrategias evitativas en el contexto universitario, 

como el consumo excesivo de alcohol con la finalidad de disminuir los altos niveles de 

estrés a los que se enfrentan. 

Gómez-Fraguela et al. (2006) realizaron un estudio según el sexo de un grupo de 

jóvenes en la cual encontraron que las mujeres utilizan más el apoyo social con la 

finalidad de buscar empatía en los demás, mientras que los hombres ignoran el problema, 

emplean la distracción física o se muestran reservados, con la finalidad de resolverlos 

solos. En ese sentido, Martín et al. (2011) proponen que los adolescentes empiezan 

utilizando estrategias de afrontamiento poco eficaces, como evitación y búsqueda de 

apoyo social hasta encontrar la indicada para cada situación. Por ello, se sugiere que el 

adolescente en un comienzo hace uso de un número limitado de estrategia de 

afrontamiento, y conforme va enfrentándose ante diversas situaciones, su repertorio 

incrementa (Lara et al., 2017). 

Chau (1999) señala que las estrategias de afrontamiento, permiten aumentar o 

disminuir el riesgo de abuso del consumo de alcohol cuando otros factores de 

vulnerabilidad están presentes en las personas, inclusive, interfiere en la toma de 

decisiones para evitar o rechazar el estresor, como también enfrentarlo de la mejor 

manera, por ejemplo, a través del afrontamiento activo, debido a que es una estrategia 

adaptativa. Es decir, la falta de estrategias de afrontamiento, impide que la persona 

desarrolle recursos para enfrentarse a las dificultades, por lo que empiezan a refugiarse 

en el alcohol o auto inculparse (Figueroa et al., 2005). En ese sentido, cuando una persona 

utiliza estrategias de afrontamiento pesimistas, como la negación, para afrontar eventos 

estresantes, incrementa la posibilidad de evaluar lo ocurrido como una situación 

catastrófica (Griswold et al., 2005). Por el contrario, las estrategias de afrontamiento 

optimistas, como la reinterpretación positiva, están relacionadas con un mejor estado de 

salud mental, lo cual favorece a la calidad de vida de la persona (Contreras-Torres, et al., 

2009). 
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Pugo (2012) encontró que las estrategias de afrontamiento que utilizan las 

personas que presentan una adicción al alcohol están relacionadas con el tiempo de 

abstinencia del paciente: Las personas con una abstinencia de hasta dos años presentaban 

estrategias de evitación cognitiva y descarga emocional, pero en el tercer año, migraban 

a una búsqueda de recompensas y alternativas. En ese sentido, Digdon y Landry (2013) 

citado en Chau y Vilela (2017) mencionan que el consumo de alcohol y el uso de otras 

drogas, son estrategias de afrontamiento que buscan disminuir las emociones negativas 

que se presentan en diversas situaciones. Por otra parte, el mismo año, se realizó otro 

estudio enfocado en varones donde se reporta que ellos, nunca buscarían apoyo emocional 

o ayuda de un tercero cuando se enfrentan a determinada situación, sino, buscarían como 

estrategia alcohol o drogas para sentirse mejor (Feliciano-López et al., 2017). 

La relación que existe entre ambas variables ha sido estudiada a lo largo del tiempo 

con estudiantes universitarios, mujeres y varones de diversas edades, y se ha encontrado 

en la mayoría de los casos una relación directa entre ambos constructos, es decir, aquellas 

personas que manifestaban un mayor nivel de autoeficacia, presentaban mejores 

estrategias de afrontamiento (Lancho, 2018). Freire et al. (2020) encontraron que los 

estudiantes universitarios dependiendo de la capacidad para afrontar las demandas de su 

entorno, a través de las estrategias de afrontamiento, presentan puntajes más o menos 

altos de autoeficacia, y se encontró cuatro perfiles según las estrategias de afrontamiento 

que utilizan: HACS (High approach coping strategies) presenta un nivel más alto de 

autoeficacia a través del uso de las estrategias de reevaluación positiva, búsqueda de 

apoyo y planificación; CAC (Cognitive approach coping strategies) presenta un nivel 

alto de autoeficacia y utilizan estrategias de reevaluación y planificación positiva con 

bajos niveles de búsqueda de apoyo debido a que prefieren responder de manera 

autónoma las demandas de su entorno; SAC (Social approach coping strategies) presentan 

un nivel adecuado de autoeficacia y predomina un afrontamiento social; LACS (Low 

approach coping strategies) presentan un bajo nivel de autoeficacia, y no realizan 

adecuado uso de la reevaluación positiva, búsqueda de apoyo ni planificación. 

Lyrakos (2012) realizó un estudio con estudiantes universitarios provenientes de 

Inglaterra, Irlanda, Escocia, Alemania e Italia, en el que encontró que aquellos estudiantes 

que se veían expuestos ante altos niveles de estrés y escasos medios efectivos de 

afrontamiento, presentaban niveles bajo de autoeficacia y como estrategia de 

afrontamiento principal el apoyo social. Posteriormente, otro estudio con estudiantes 

universitarios españoles, encontró una relación directa entre la autoeficacia y las 
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estrategias de afrontamiento, de lo cual deducen que la autoeficacia está asociada a como 

los jóvenes sienten, piensan y actúan en el ámbito académico, y cómo estos se enfrentan 

a las demandas de su entorno (Morales-Rodríguez y Pérez Mármol, 2019). 

Sheikh y Bashir (2004) proponen que las personas consumidoras de alcohol, 

cuando experimentan situaciones críticas, presentan una disminución de autoeficacia, y 

de las estrategias de afrontamiento, autocontrol y autorregulación; conllevando a un 

incremento de emociones negativas en dichos consumidores, lo que evidencia que el 

adecuado nivel de dichas variables, permite al individuo, un control de dicho consumo y 

recaídas. En ese sentido, Marlatt y Witkiewitz (2005) mencionan que cuando se emite una 

respuesta de afrontamiento inefectivo, los niveles de autoeficacia disminuyen, lo que 

llevaría a un consumo elevado de alcohol. Por su lado, Jiménez et al. (2014) plantean que 

cuando la persona enfrenta situaciones estresantes, sus niveles de autoeficacia 

disminuyen, aumentando la probabilidad que recaiga en la adicción, por lo tanto, las 

estrategias de afrontamiento también disminuyen, sobre todo, el pensamiento positivo y 

distracción. 

Gaspar y Martínez (2008) realizaron un estudio, con la finalidad de evaluar la 

eficacia del tratamiento para disminuir el consumo del alcohol, y lograron concluir que 

cuando dejaban de consumir alcohol, los jóvenes abandonaban el uso de la estrategia de 

evitación o modificación del ambiente, para tomar como estrategia la búsqueda de apoyo 

social y autocontrol. Posteriormente, Rabani et al. (2011) evaluaron la autoeficacia, las 

estrategias de afrontamiento y el locus de control en 354 hombres en proceso de 

desintoxicación por abuso de drogas, y encontraron que la autoeficacia alta puede ayudar 

a las personas a tener un mayor control, mediante el uso de estrategias de afrontamiento, 

durante la exposición a situaciones estresantes, lo cual las protegería de problemas 

psicológicos. 

Los adolescentes son individuos en formación, que van construyendo su identidad 

y capacidad para tomar sus propias decisiones con la finalidad de responder a sus 

necesidades y las demandas de su ambiente (Flores et al., 2010); porlo que es importante 

que desde temprana edad desarrollen el sentido de autoeficacia, ya que permite al 

individuo desarrollar su capacidad de control ante diversas situaciones, tanto positivas 

como negativas (Álvarez et al., 2010). Los estudiantes universitarios conforman uno de 

los grupos más vulnerables al consumo de bebidas alcohólicas, por lo que en la actualidad 

se ha vuelto una de las problemáticas de suma importancia (CEDRO y OPS, 2015). Por 

ejemplo, Cedro (2018) menciona que “5 de cada 10 peruanos menores de 18 años y 



11 Estrategias de afrontamiento y Autoeficacia para la resistencia del alcohol en universitarios 
 

 
mayores de 12 años, ya han probado bebidas alcohólicas, y la incidencia del alcohol fue 

la mayor de todas las drogas consumidas en el país: 43% en 2017”. 

Carver et al. (1989) propone que una de las estrategias de afrontamiento que más 

utilizan los adolescentes es el consumo de alcohol, puesto que suelen refugiarse en él, lo 

cual los lleva a alejarse de la realidad sin resolver el problema central. Posteriormente, 

Pastor (2002) concluyó en su investigación que el 53.3% de los adolescentes perciben el 

alcohol como una sustancia que los hace sentir mejor, y los lleva a tomar decisiones 

apresuradas     y    erróneas    que    perjudican     su    salud    física    y    psicológica. 

Por ello, si una persona presenta herramientas para poder enfrentarse a diversas 

situaciones, en donde se manifiesta la presión social, podrá llevarse a cabo una vida 

satisfactoria (Iriarte, 2017). En ese sentido, es primordial que los jóvenes además del 

sentido de autoeficacia, logren desarrollar y utilizar estrategias de afrontamiento 

adecuadas y eficaces para cada situación a las que se enfrentan (Cheng, Lau y Chan, 2014 

citado en Urzola et al., 2018). 

Por todo lo mencionado anteriormente, la ingesta de bebidas alcohólicas conforma 

un factor de riesgo para los seres humanos, sobre todo, para los jóvenes debido a que es 

la droga legal más consumida durante esta etapa de desarrollo, e involucra efectos 

negativos a nivel físico y psicológico (Cabanillas-Rojas, 2020). En ese sentido, frente a 

la gran incidencia y prevalencia del consumo de alcohol en el contexto peruano 

(DEVIDA, 2017; Silva, 2020) es fundamental realizar investigaciones de la variable de 

autoeficacia de resistencia y estrategias de afrontamiento dentro del consumo de alcohol 

en el contexto universitario. 

En ese sentido, la presente investigación tiene como objetivo principal analizar la 

relación entre la autoeficacia y las estrategias de afrontamiento en universitarios que 

consumen alcohol, planteándose como primer objetivo específico describir las 

características del consumo de alcohol (binge drinking, episodios de exceso, prevalencia, 

frecuencia y cantidad) en un grupo de estudiantes universitarios de acuerdo a las variables 

sociodemográficas (sexo y edad) y académicas (ciclo académico, si han repetido algún 

curso y número de cursos repetidos). En segundo lugar, identificar si existen diferencias 

significativas entre la   autoeficacia y las características del consumo de alcohol. 

Por último, identificar si existen diferencias significativas entre las estrategias de 

afrontamiento según las características del consumo de alcohol. Para este propósito se 

diseñó un modelo cuantitativo que se realizó en un momento único. 
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Método 

 

Participantes 

 

La presente investigación estuvo conformada con una muestra integrada por 200 

estudiantes de una universidad privada de Lima metropolitana, de los cuales 117 fueron 

mujeres (58.5%) y 83 hombres (41.5%). La edad promedio fue 18.64 años (DE= .89) con 

un mínimo de 18 años y un máximo de 23 años. La mayoría de los estudiantes nacieron 

en la provincia de Lima Metropolitana (82%) (Apéndice D). 

El 56% de la muestra pertenecía al cuarto ciclo, 16% al tercer ciclo, 25.5% de 

segundo ciclo, y solo 2.5% personas que cursaron el primer ciclo. El 55% habían repetido 

al menos un curso (un curso= 30%, dos cursos=16.5% y más de dos cursos 8.5%) 

(Apéndice D). 

En cuanto a las características del consumo de alcohol, la mayoría inició el 

consumo de alcohol en la adolescencia media. El 98% menciona consumir bebidas 

alcohólicas con acompañamiento de algún familiar o amigo, mientras que el 2% restante, 

revela ingerir bebidas alcohólicas sin compañía. La mayoría de personas refieren 

consumir en mayor cantidad bebidas destiladas. Asimismo, el 34% ingiere bebidas 

alcohólicas en algunas oportunidades, y un 0.5% todos los días al mes (Apéndice F). 

La mayoría eran considerados bebedores ligeros, seguido por moderados e 

intensos. Asimismo, el 71.5% ha presentado episodios de binge drinking, consumiendo 

más de 4 tragos para el sexo femenino y 5 tragos para el sexo masculino en un periodo de 

dos horas. Respecto a la combinación de alcohol con alguna bebida energizante, el 55% 

refiere nunca haber mezclado ambas bebidas. Cabe resaltar que el 40.8% ingiere de uno a 

cuatro tragos, mientras que el 44.2% consumo de 6 a 8 tragos, y el 15% consume más de 8 

tragos en un día promedio. Además, el 52% revela haber consumido sustancias legales, 

mientras que el 48% sustancias ilegales (Apéndice F). 

Para el acceso a la muestra se procedió a invitar vía virtual y presencial a los 

alumnos para ser partícipes de la investigación. A los estudiantes, se les entregó de manera 

física los protocolos, junto al consentimiento informado el cual se realizó énfasis en tres 

puntos fundamentales: participación voluntaria, anonimato y confidencialidad de los 

datos recogidos (Apéndice A). 

Medición 

 

Consumo de Alcohol. Se utilizó el cuestionario de Consumo de alcohol (Arana, 
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2013). El cuestionario está basado en la encuesta sobre el consumo de bebidas alcohólicas 

para universitarios, diseñado por Chau (2004), el cual consta de 8 ítems cuya finalidad es 

la medición del consumo de alcohol, en base a la prevalencia del mes de la ingesta del 

mismo (ítem 1), frecuencia y cantidad (ítem 4, ítem 5). Arana (2013) propuso tres 

categorías adicionales con la finalidad que tener información más detallada sobre las 

características de consumo de alcohol: Episodios de exceso (ítem 6); Binge drinking (ítem 

7), y por último, factores psicosociales (ítem 2, 3 y 8). 

Cuestionario de Autoeficacia y Resistencia. Se utilizó el Cuestionario de 

Autoeficacia y Resistencia (Flórez-Alarcón, 2001), el cual forma parte del Cuestionario 

de Etapas para la Modificación del Abuso [CEMA]. Este instrumento mide la 

autopercepción que tiene una persona sobre su capacidad para resistirse a ingerir bebidas 

alcohólicas en diversas situaciones. Este instrumento fue aplicado en 500 estudiantes 

universitarios consumidores de alcohol, en la cual se obtuvo un alfa de Cronbach cuyos 

valores oscilaban entre 0.63 y 0.90; además, la validez de constructo se evaluó a través 

de análisis factoriales. 

Flórez-Alarcón (2003) realizó modificaciones de la prueba inicial que propuso, en 

el cual agregó un conjunto de ítems para evaluar la autoeficacia de resistencia al consumo 

de alcohol específicamente, a través de un estudio transcultural de aplicación de las 

escalas en Bogotá, México y España en una muestra de 586 estudiantes universitarios. La 

versión final de la prueba presenta una escala global de autoeficacia constituida por 20 

items, los cuales se centran en medir la capacidad de la persona para resistirse a la ingesta 

de alcohol en determinadas situaciones. Esta prueba se evalúa en función de la escala 

Likert de 5 puntos, considerándose al 1 como ninguna confianza y al 5 como total 

confianza, dando como puntuación máxima 100. La prueba contó con una confiabilidad 

por consistencia interna de alfa de Cronbach de .97, y la validez fue obtenida mediante el 

método de correlación ítem-test. 

Posteriormente, diversos investigadores han realizado estudios en Colombia 

utilizando algunas de las subescalas del CEMA, manteniendo su confiabilidad, lo cual 

indica que la adaptación de la prueba original puede utilizarse de manera total o parcial 

en otros contextos similares (Flórez-Alarcón, 2003; Flórez-Alarcón, 2005; Londoño, 

2007). 

Es importante precisar, que si bien es cierto que el cuestionario de Autoeficacia 

de Resistencia, no presenta una validación en el Perú, se realizó un estudio de tesis 
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aplicado por Tello (2010) en universitarios de Lima metropolitana en la cual se trabajó 

con una muestra conformada por 118 estudiantes cuyas edades oscilan entre los 17 y 26 

años (57.6% hombres y 42.4% mujeres). Se realizaron los análisis de confiabilidad en el 

cual se obtuvo un alfa de Cronbach de .94, además de las correlaciones ítem-test 

corregidas. En la presente investigación, se obtuvo un alto coeficiente de consistencia 

interna alfade Cronbach .91 para la escala global. 

El Inventario de Estimación de Afrontamiento COPE. Se utilizó el cuestionario 

del COPE creado por Carver, Scheier y Weintraub (1989) el cual mide los diversos estilos 

de afrontamiento que las personas emplean frente a situaciones estresantes. La prueba 

posee un formato de respuesta tipo Likert. Los ítems se agruparon en 13 escalas que miden 

las diversas estrategias de afrontamiento. Se obtuvo un coeficiente de alfa de Cronbach, 

cuyo valor osciló entre .60 y .92 para cada estrategia. Posteriormente, los autores 

agregaron 3 ítems para evaluar el uso de alcohol y drogas, y cuatro ítems para una nueva 

escala llamada humor. 

La versión final del cuestionario está constituida por 60 items distribuidos en 15 

subescalas. Estas subescalas hacen referencia a 15 estrategias de afrontamiento: 

afrontamiento activo, la planificación, la contención del afrontamiento, la supresión de 

actividades competentes, la re-interpretación positiva y crecimiento, la aceptación, el 

enfocar y liberar emociones, el soporte social instrumental, el soporte social emocional, 

el desentendimiento mental, desentendimiento conductual, negación, afrontamiento 

religioso, uso del humor y el uso de sustancias. Cada una de las sub escalas están 

conformadas por 4 ítems, que puntúan es base a una escala Likert del 1 al 4, en donde 1 

equivale a casi nunca, 2 a veces, 3 a usualmente y por último, 4 a con mucha frecuencia. 

La versión que se utilizó en la presente investigación fue la versión de COPE de 

60 ítems, con una validación al contexto limeño por Cassaretto y Chau (2016). 

Esta investigación fue realizada en 300 estudiantes universitarios cuyas edades oscilaban 

entre 16 a 25 años (50.7% hombres y 49.3% mujeres) procedentes de los primeros años 

de las facultades de letras y ciencias. Se inició la investigación con un piloto con 100 

estudiantes con la finalidad de evaluar la comprensión de los ítems de la prueba y realizar 

los cambios pertinentes, de los cuales 10 ítems fueron modificados ligeramente para 

mejorar el fraseo de los mismos. Luego de ello, realizaron un análisis factorial 

exploratorio con rotación oblicua con la finalidad de analizar la estructura factorial de la 

prueba y sus ítems, en el cual se presentaron valores adecuados [KMO=0.798, p=0.01; 

x2=8529.48; gl=1770, p<0.01], los cuales explican el 65.5% de la varianza para las 15 
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escalas de afrontamiento, debido a que las estrategias de afrontamiento activo y 

planificación forman un solo factor y las estrategias buscar soporte social instrumental y 

buscar soporte social emocional, forman otro factor. Asimismo, Cassaretto y Chau (2016) 

plantearon que el instrumento cuenta con evidencia sólida y consistente de sus 15 escalas, 

compuesto por 13 factores diferenciados entre sí. Los índices de confiabilidad puntuaron 

entre .53 y .91 para las estrategias de afrontamiento, y se utilizó la estrategia ítem-test para 

la validez de la prueba. Adicionalmente, se han realizado otras investigaciones haciendo 

uso de este instrumento en el contexto peruano. 

El presente estudio obtuvo un coeficiente alfa de Cronbach de .38 para la menor 

estrategia (Desentendimiento mental) y .86 para la mayor estrategia (Uso de sustancias). 

No se tomaron en cuenta para el estudio 2 escalas: Supresión de actividades (.47) y 

desentendimiento mental (.38), puesto que contaron con un bajo nivel de confiabilidad. 

Procedimiento 

 

Para recolectar la muestra, se procedió a invitar vía virtual y presencial a los 

alumnos para ser partícipes de la investigación. 

Una vez realizada la invitación, se reunió a los participantes en el aula, y se les 

indicó el objetivo del estudio. Luego de ello, se les hizo entrega de un consentimiento 

informado a cada participante en donde estaban mencionados detalladamente los 

estándares éticos que garantizaban la discreción de sus identidades, presentándose de 

forma anónima y voluntaria su participación, indicándoles que podían retirarse del estudio 

en cualquier momento de considerarlo necesario, sin perjuicio alguno. Asimismo, se 

mencionó que la información recaudada para la presente investigación se manejaría de forma 

confidencial, y utilizada solo con fines académicos. Luego de la firma de los 

consentimientos informados, se les entregó los protocolos con los cuestionarios a cada 

uno de los participantes. Una vez finalizada la aplicación, se les agradeció a los 

estudiantes por su participación. 

Análisis de datos 

 

Para realizar los análisis estadísticos de los datos recogidos, se creó una base de 

datos en el programa estadístico IBM-SPSS (versión 23), y se introdujo la información 

recopilada de la muestra. Se realizó un análisis de estadísticos descriptivos de las 

características sociodemográficas y de la muestra. Adicionalmente, se obtuvo el análisis 

de confiabilidad a través del coeficiente de alfa de Cronbach para cada una de las pruebas. 
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Posteriormente, se calculó la normalidad a través del estadístico Kolmogorov- Smirnov. 

Los resultados evidenciaron distribución normal para la prueba de Autoeficacia y no 

normal para la prueba de Estrategias de Afrontamiento; sin embargo, se analizó si la falta 

de normalidad era severa a través del criterio estadístico de asimetría (<|3|) y curtosis 

(<|10|). Esto permitió que la distribución de ambas pruebas se considere una distribución 

normal. Adicionalmente, para los análisis de comparación de medias, no se tomaron en 

cuenta los grupos conformados por una muestra menor a 30, debido a que muestran poca 

variabilidad. Respecto a la distribución de los grupos según las edades se tomó en cuenta 

la clasificación de Morales (2003) citado en Carrillo (2016) y Gonzáles-Mendoza et. al 

(2019) sobre las etapas de desarrollo: Adolescencia tardía (15 a 18 años) y la adultez 

temprana (19 a 24 años). 

Para el análisis principal, se utilizó correlación de Pearson para identificar 

asociaciones entre la autoeficacia y cada una de las estrategias de afrontamiento. 

Por su parte, se realizó el análisis de comparación de proporciones del consumo de alcohol 

según las variables sociodemográficas y académicas a través del estadístico de Chi-cuadrado. 

Posteriormente, se procedió a realizar comparaciones de medias para muestras 

independientes, a través del estadístico de t de Student, entre las escalas de autoeficacia y 

estrategias de afrontamiento según las características del consumo de alcohol. 
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Resultados 

En ese sentido, la presente investigación tiene como objetivo principal analizar la 

relación entre la autoeficacia y las estrategias de afrontamiento en universitarios que 

consumen alcohol, planteándose como primer objetivo específico describir las 

características del consumo de alcohol (binge drinking, episodios de exceso, prevalencia, 

frecuencia y cantidad) en un grupo de estudiantes universitarios de acuerdo a las variables 

sociodemográficas (sexo y edad) y académicas (ciclo académico, repetición de cursos, y 

número de cursos repetidos). En segundo lugar, identificar si existen diferencias 

significativas entre la autoeficacia y las características del consumo de alcohol. Por último, 

identificar si existe diferencias entre las estrategias de afrontamiento según las 

características del consumo de alcohol. 

Respecto al objetivo general, se encontraron relaciones significativas directas e 

inversas entre autoeficacia y estrategias de afrontamiento. Las magnitudes encontradas 

de las correlaciones fueron pequeñas según el estadístico de Cohen (Cohen, 1988). 

La correlación es detallada en la siguiente tabla (Tabla 1). 

Tabla 1 

Correlaciones de Pearson entre Autoeficacia y Estrategias de afrontamiento 
 

  Estrategias de Afrontamiento  
Autoeficacia Re-interpretación 

positiva y 
Crecimiento 

  Uso de 
sustancias  Aceptación Negación 

Autoeficacia para la 
resistencia del alcohol 

.23** .17* -.17* -.17* 

*p<.05, **p<.01 
 

Respecto al primer objetivo específico, se encontró diferencias significativas entre 

las características de alcohol y las variables sociodemográficas, como el sexo y la edad; 

y académicas, según la cantidad de cursos repetidos. Sin embargo, no se encontraron 

diferencias significativas según las otras variables académicas (repitencia y ciclo 

académico). Asimismo, el total de la muestra había consumido alcohol en el último mes, 

y la edad de inicio de la ingesta del alcohol se presentó durante la adolescencia media (14 

a 17 años). 

En primer lugar, se encontró diferencias significativas según el sexo, puesto que el total 

de las mujeres de la muestra bebían acompañadas, mientras que los hombres realizaban 

dicha conducta en un 95.2% (X2 (1) = 5.754, p < 0.05) (Tabla2). 
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Tabla 2 

Comparación de proporciones sobre compañía al consumir alcohol según sexo 
 

  Sexo   
 Hombres  Mujeres  

Prefieren beber n % n % p 

Acompañados 79 95.2 117 100 .03 

Sola/Solo 4 4.8 0 0 .03 

 
Además, se encontró que los hombres consumen mayor cantidad bebidas 

fermentadas (51.80%) mientras que las mujeres prefieren ingerir bebidas destiladas 

(62.39%) (X2 (1)= 3.984, p< 0.05)(Tabla 3). 

 
Tabla 3 

Comparación de proporciones del tipo de bebida ingerida según sexo 

  Sexo    
 Hombres  Mujeres  
Tipo de bebida n % n % p 

Fermentadas 43 51.81 44 62 .04 

Destiladas 40 48.19 73 38 .04 

 
Adicionalmente, se reportó diferencias significativas en relación al número de 

vasos que consumen, puesto que las mujeres consumen de 1 a 4 vasos en una oportunidad, 

mientras que los hombres consumen de 5 a 8 vasos de alcohol (X2 (2) = 7.375, p < 0.05) 

(Tabla 4). 

Tabla 4 

Comparación de proporciones de vasos consumidos por ocasión según sexo 
 

  Sexo   
 Hombres  Mujeres  

Número de vasos 
por ocasión 

n % n % p 

1 a 4 vasos 26 31.3 55 47 .03 

5 a 8 vasos 39 47 50 42.7 .03 

Más de 8 vasos 18 21.7 14 10.3 .03 

 
El 78.3% de los hombres, mientras que el 70.1% de mujeres han presentado 

episodios de binge drinking (X2 (2) =172,662, p < 0.05) (Tabla 5). 
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Tabla 5 

Comparación de proporciones de episodios de binge drinking según sexo 
 

  Sexo    

 Hombres  Mujeres  

Episodios de Binge 
Drinking 

n % n % p 

Sí 18 21.7 35 29.9 .00 

No 65 78.3 82 70.1 .00 

 
Asimismo, el 60.7% de las mujeres, mientras que 47% de los hombres mencionan 

nunca haber combinado alcohol con bebidas energizantes (X2(3) =9.381, p < 0.05) 

(Tabla 6). 

 
Tabla 6 

Comparación de proporciones de consumo de bebidas energéticas según sexo 
 

  Sexo    

 Hombres  Mujeres  

Número de tragos de 
bebidas energéticas 

n % n % p 

Nunca 39 47 71 60.7 .02 

Pocas veces 32 38.6 38 32.5 .02 

Regularmente 11 13.3 4 3.4 .02 

Casi siempre 1 1.2 4 3.4 .02 

 

En relación a la etapa de desarrollo de acuerdo a la edad de los participantes, los 

jóvenes que se encuentran en la etapa de la adultez temprana prefieren consumir bebidas 

alcohólicas fermentadas (52.8%), mientras que los adolescentes tardíos prefieren ingerir 

bebidas destiladas (52.2%) (X2(1) =3.951, p < 0.05) (Tabla 7). 

Tabla 7 

Comparación de proporciones entre tipo de bebida según etapa de desarrollo 
 

Etapa de desarrollo 
 Adolescencia 

tardía 
 Adultez 

temprana 
 

Tipo de bebida n % n % p 

Fermentadas 43 47.8 47 52.8 .04 

Destiladas 68 52.2 42 47.2 .04 
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Además, se reportó que los adolescentes tardíos, prefieren consumir de 5 a 8 vasos 

en una ocasión (46.85%) a diferencia de los adultos tempranos que revelan consumir de 

1 a 4 vasos (60.7%) (X2(2) =7.095, p < 0.05) (Tabla 8). 

Tabla 8 

 Comparación de proporciones entre vasos por ocasión según etapa de desarrollo  
 

  Etapa de desarrollo  
 Adolescencia 

tardía 
Adultez 
temprana 

 

Número de vasos 
por ocasión 

n % n % p 

1 a 4 vasos 49 44.1 32 36 .03 

5 a 8 vasos 52 46.84 37 41.8 .03 

Más de 8 vasos 10 9.06 20 22.2 .03 

 
Por otro lado, se encontraron diferencias significativas entre las variables 

académicas según las características del alcohol. En primer lugar, las personas que habían 

repetido entre 1 o 2 cursos ingieren de 5 a 8 vasos por ocasión (48.9%), mientras que los 

que han repetido más de dos cursos ingieren más de 8 vasos de alcohol (52.6%) 

(X2(2) =17.243, p < 0.05) (Tabla 9). 

Tabla 9 

Comparación de proporciones entre vasos consumidos y repitencia en ciclo académico 
  Número de cursos repetidos  

 1 y 2 cursos Más de dos 
cursos 

 

Número de vasos n % n % p 

1 a 4 vasos 36 39.13 3 15.79 .00 
5 a 8 vasos 45 48.91 6 31.59 .00 
Más de 8 vasos 11 11.96 10 52.62 .00 

 

Respecto al segundo objetivo específico, no se encontraron diferencias 

significativas en la autoeficacia de resistencia al consumo de alcohol según las 

características del consumo de alcohol (Apéndice I). 

En cuanto al tercer objetivo específico, se hallaron diferencias significativas, entre 

las Estrategias de afrontamiento   y algunas   variables   del   consumo   de   alcohol. 

La estrategia de “Enfocar y liberar emociones” es más utilizada por aquellas personas que 

consumen sustancias legales (Tabla 10). 
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Tabla 10 

Diferencias de Estrategias de Afrontamiento según sustancia consumida 
 

Características del consumo de alcohol 
Estrategia de 
afrontamiento 

ILEGAL 
(n=96) 

LEGAL 
(n=104) 

   

 M DE M DE t p d de 
Cohen 

Enfocar y liberar 
Emociones 

8.58 2.47 9.42 2.42 -2.426 .00 .34 

N=200        

 
Asimismo, se evidenció diferencias significativas entre las personas que presentan 

un consumo ligero y moderado de alcohol y tres estrategias de afrontamiento (Tabla 11). 

En primer lugar, las personas que presentan un consumo moderado de alcohol evidencian 

una preferencia por utilizar la estrategia de “Enfocar y liberar emociones”. 

En segundo lugar, las personas que presentan un consumo ligero de alcohol, 

prefieren utilizar la estrategia de “Afrontamiento religioso”. Por último, los individuos 

que consumen alcohol de manera moderada utilizan más la estrategia de “Uso de 

sustancias”. Cabe resaltar, que no se encontraron diferencias significativas entre las demás 

estrategias de afrontamiento con la frecuencia y cantidad del consumo de alcohol, binge 

drinking, y consumo de otras sustancias. 

Tabla 11 

Diferencias de Estrategias de Afrontamiento según sustancia consumida 
 

Características del consumo de 
Alcohol 

Estrategias de 
afrontamiento 

Consumo 
ligero 

(n=160) 

Consumo 
moderado 

(n=36) 

   

 M DE M DE t p d de 
cohen 

Enfocar y liberar 
Emociones 

8.84 2.43 9.80 2.56 2.054 .04 .38 

Afrontamiento 
Religioso 

7.73 3.37 6.50 2.78 2.29 .03 .40 

Uso de sustancias 5.90 2.57 7.61 3.09 3.11 .00 .60 

N=196        
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Discusión 

 
El consumo de alcohol representa un factor de riesgo para los jóvenes, el cual 

desencadena consecuencias negativas en la salud física y psicológica, como trastornos por 

el alcohol y consumo excesivo de drogas (Del Brutto et al.,2017; OMS, 2018; OPS, 2016; 

OPS, 2019). Por su lado, diversas investigaciones desarrollan la relación entre la 

autoeficacia y estrategias de afrontamiento (Jiménez et al., 2014; Lancho, 2018). Por ello, 

la presente investigación tuvo como objetivo principal investigar la relación entre ambas 

variables (autoeficacia y estrategias de afrontamiento), tomando en consideración las 

características del consumo de alcohol en estudiantes universitarios. 

Respecto al objetivo principal de la investigación, se encontró relación entre 

autoeficacia y cuatro estrategias de afrontamiento: Re-interpretación positiva y 

crecimiento, Aceptación, Negación y Uso de sustancias. 

Bavojdan et al. (2011) mencionan que el incremento del nivel de autoeficacia y 

la capacidad para utilizar diversas estrategias de afrontamiento permite que el individuo 

pueda creer, manejarse y controlarse así mismo, aun cuando se enfrenta a eventos 

negativos o situaciones estresantes. En ese sentido, González y Artuch (2014) señalan 

que, es positivo y primordial el que los individuos cuenten con el sentido de autoeficacia 

y estrategias de afrontamiento efectivas, ya que les permite desarrollar habilidades que 

favorecen la responsabilidad y búsqueda de soluciones, a través del desarrollo de aspectos 

personales, como la autonomía y conciencia de sí mismo, cuando están enfrentando una 

situación estresante. 

En primer lugar, se evidenció que el sentido de Autoeficacia presenta una relación 

directa con la estrategia de afrontamiento Re-interpretación positiva. Carver et al. (1989) 

definen la reinterpretación positiva y de crecimiento como la capacidad para desarrollar y 

dar un nuevo sentido al manejo de situaciones estresantes. Bandura (1994) propone que 

los individuos de acuerdo a como perciben las demandas de su entorno serán capaces de 

optar por una solución asertiva de respuesta. En ese sentido, se plantea una relación entre 

las creencias de autoeficacia y la estrategia de reinterpretación positiva, puesto que esta 

relación permite que una persona pueda afrontar situaciones estresantes brindándoles un 

nuevo sentido al evento estresor (Ruiz, 2005). 

Por su lado, Piergiovanni y Depaula (2018) encontraron en un estudio con 

universitarios argentinos que aquellos jóvenes que poseen niveles elevados de 

autoeficacia presentan creencias más positivas, sobre sus capacidades para enfrentar las 
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demandas de su entorno, sobre todo, en el ámbito académico. Las creencias de 

autoeficacia permiten que las personas puedan sentirse competentes, y logren afrontar 

situaciones estresantes, visualizándolas como situaciones positivas para su persona 

(Olivari y Urra, 2007); además, la re-interpretación que una persona realiza de una 

situación estresante es un punto fundamental para aliviar el estímulo amenazante 

(Florencia y Domingo, 2018; Lazarus y Folkman, 1986). En segundo lugar, el manejo de 

las emociones que una persona realiza de sí mismo, permite que desarrolle su sentido de 

autoeficacia y capacidad para enfrentar experiencias amenazantes interpretándolas de 

manera positiva (Dominguez-Lara, 2018). 

La segunda estrategia que correlaciona de manera directa con autoeficacia es la 

aceptación, lo que implica que aquellas personas que puntúan más en el nivel de 

autoeficacia, logran aceptar la existencia de un evento estresor (Carver et al.,1989). 

Mayordomo (2013) describe la capacidad de resiliencia, como la aceptación de eventos 

estresores como un reto para ellos mismos, sobre todo, en los jóvenes universitarios, lo 

cual les permite afrontar de manera funcional y adaptativa las demandas del entorno; este 

concepto equivale a la definición de la estrategia de afrontamiento de aceptación. 

Además, se ha demostrado que, aquella persona que posee resiliencia, ha logrado aceptar 

el evento estresor, reconociéndolo, tolerándolo y potenciando su nivel de autoeficacia 

(Mayorga, 2018). Por su lado, Pereyra-Girardi et al. (2018), y porteriormente, León et al. 

(2019) mencionan que las personas que presentan niveles adecuados de autoeficacia, 

logran aceptar las demandas de su entorno y de forma realista, lo cual les permite percibir 

esta situación como un reto que son capaces de afrontar y llevarlo delante de manera 

efectiva. 

La negación, es otra estrategia que correlaciona de manera inversa con 

autoeficacia. Carver et al. (1989) proponen que la estrategia de negación es un mecanismo 

que sirve para ignorar o negar la realidad con la finalidad de minimizar el distrés. En ese 

sentido, cuando una persona utiliza este mecanismo, considerado poco asertivo y 

pesimista de afrontamiento, para responder eventos estresantes se incrementa la 

posibilidad de evaluar lo ocurrido como una situación catastrófica (Griswold et al., 2005). 

Esto concuerda con diversas investigaciones, en las que se concluye que aquellos jóvenes 

que poseen adecuados niveles de autoeficacia dejan de lado la negación, como una 

estrategia asertiva de afrontamiento, y optan por utilizar otras estrategias que consideran 

más saludables y adaptativas, lo cual les permite realizar una evaluación en el que se 

considere al evento estresor como manejable, a través del uso de sus habilidades y 
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confianza en sí mismo (Cassaretto et al., 2003). Por su lado, Domínguez-Lara y Sánchez- 

Carreño (2017) encontraron que un adecuado nivel de autoeficacia permite que el 

individuo deje de lado esta estrategia de afrontamiento para utilizar todos sus recursos y 

obtener un resultado favorecedor. Esto indica que, cuando una persona ha logrado 

desarrollar confianza en sí mismo suelen afrontar situaciones de estrés, en lugar de huir 

de ellas (Martínez et al., 2008). 

En cuanto a la relación entre la estrategia del uso de sustancias psicoactivas, y la 

autoeficacia, la presente investigación evidenció que los estudiantes que poseen 

adecuados niveles de autoeficacia podría disminuir o controlar el uso de sustancias 

psicoactivas, como el alcohol y drogas. Este resultado, concuerda con diversos estudios 

empíricos, en los que han demostrado que aquellos jóvenes universitarios que logran 

controlar el consumo de sustancias psicoactivas, pueden ejercer un mejor y más efectivo 

control de situaciones estresantes, a través de estrategias de afrontamiento y de rechazo 

que beneficien su salud, disminuyendo los problemas asociados al consumo de sustancias 

lícitas e ilícitas (Alonso-Castillo et al., 2008; Barragán et al., 2007; Rivera, 2011). Esto 

concuerda con estudios previos, donde se encontró que los jóvenes que son más 

autoeficaces se involucran en menor nivel con conductas de riesgo (Palacios, 2010; 

Palacios, 2011; Palacios, 2015). 

Barona (2003) investigó que los jóvenes que poseen sentido de autoeficacia, 

disminuyen las conductas de riesgo, como el consumo de alcohol excesivo para afrontar 

situaciones estresantes. Posteriormente, Castillo (2009) encontró que la autoeficacia es 

una variable fundamental en los jóvenes universitarios, puesto que evalúa la fortaleza y 

voluntad para rechazar la excesiva ingesta de bebidas alcohólicas dentro de este contexto. 

Pons y Buelga (2011) encontraron que un gran porcentaje de universitarios, si bien 

presentan un consumo de alcohol frecuente y en algunos casos en altas cantidades, se 

propone que los jóvenes no estarían siendo conscientes del uso de esta droga legal como 

una estrategia de afrontamiento ante una situación estresante. 

Respecto al primer objetivo específico, se encontraron diferencias significativas 

entre ambos sexos. Se evidenció que el 100% de las mujeres de la muestra beben 

acompañadas, mientras que, 95.2% en el caso de los hombres. Cabe recalcar, que este 

resultado podría producirse principalmente por la brecha creada por la perspectiva de 

género, la cual asocia un estigma a la figura femenina de desarrollar su vida dentro del 

ámbito privado (Góngora y Leyva, 2005). Respecto a ello, se sugiere que es fundamental 

terminar con los estereotipos de género, con el fin de motivar a que exista un consumo en 
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igualdad de condiciones, en donde los jóvenes se sientan en la libertad de beber solos o 

acompañados según sea su elección (Gálvez-Buccollini et al., 2009). Además, se encontró 

que dentro de los hombres existe un 4.8% que bebe sin compañía, el cual es un dato 

alarmante, debido a que podría representar un consumo problemático e incluso, 

enfermedades a nivel psicológico, como la depresión (Palacios, 2012). 

Diversas investigaciones mencionan que en la actualidad no existe un perfil del 

consumo de alcohol en hombres y mujeres, sin embargo, las mujeres podrían estar 

buscando compañía para ingerir bebidas alcohólicas con la finalidad de no sentirse 

juzgadas o criticadas por los demás cuando sienten el deseo de beber alcohol (Pérez et 

al., 2010). En ese sentido, la sociedad plantea un rol diferente para el hombre y la mujer, 

en donde existen patrones e imaginarios sociales que castigan y vulneran a las mujeres 

cuando ingieren bebidas alcohólicas en lugares públicos y privados, sin embargo, al no 

no se critica al hombre al igual que a la figura femenina, trayendo como consecuencia la 

creencia en el ideal de fortalecer un status de poder masculino (Romo-Avilés et al., 2015). 

Además, se evidenció diferencias estadísticamente significativas según el tipo de 

bebida que consumen. Los hombres consumen mayor cantidad de bebidas fermentadas 

(51.80%), y las mujeres prefieren ingerir bebidas destiladas (62.39%). Este resultado, 

concuerda con la teoría en donde señalan que, a consecuencia de la construcción social y 

diferencia de roles, los hombres prefieren consumir cerveza, mientras que las mujeres 

bebidas destiladas (Góngora y Leyva, 2005). La Comisión Nacional contra las adicciones 

[CONADIC] (2016) señala que, las mujeres se ven más expuestas a contraer daños 

físicos, emocionales, sociales y económicos; debido a que la bebida destilada presenta 

porcentajes de alcohol mucho más altos que las bebidas fermentadas (Información y 

prevención sobre las drogas, 2020; Monereo et al., 2016). 

Asimismo, es preciso señalar que el alcohol se diluye en el cuerpo de una persona 

según la proporción de agua que posea, en el caso de las mujeres presentan menor 

proporción de agua a diferencia de los hombres, lo cual produce que el sexo femenino 

metabolice el alcohol de manera más lenta (Assanelli, 2015). Por ello, en el caso de las 

mujeres al consumir bebidas con altos grados de alcohol, como son las bebidas destiladas 

(30 a 50 grados de alcohol), podrían producirles problemas de alcoholismo u otros 

inconvenientes a nivel físico de manera inmediata, entre ellos: daños hepáticos, 

problemas cerebrales, problemas cardiacos (Alcedo et al., 2014; Información y 

prevención sobre las drogas, 2019; Ministerio de Salud, 2001; Munive, 2019). 
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Por otro lado, se encontró que las mujeres consumen entre 1 a 4 vasos en un día 

a diferencia de los hombres que ingieren bebidas alcohólicas de 5 a 8 vasos evidenciando 

diferencias estadísticamente significativas. Este resultado sugiere que solo el sexo 

femenino presenta una ingesta de bebidas alcohólicas según de la cantidad permitida por 

ocasión (Caraveo-Anduaga et al., 1999; Suárez et al., 2013). Este resultado se asimila al 

encontrado por Gómez et al. (2017) con estudiantes universitarios en la ciudad de 

México, en el cual concluyeron que las mujeres consumen entre 1 a 4 vasos, mientras 

que los hombres consumen de 5 a 9 vasos por ocasión. En ese sentido, podría considerarse 

que las mujeres presentan un consumo de alcohol de bajo riesgo, debido a que los vasos 

ingeridos en su totalidad por día u ocasión están dentro de los rangos permitidos, lo que 

indicaría que en la actualidad ejercen cuidado del ritmo de consumo de alcohol (Salcedo, 

2020). 

En relación al binge drinking, además del concepto clásico que se ha realizadode 

esta variable, el National Institute of Alcoholism (NIAAA, 2004) clasificó este hábito de 

consumo según el volumen de alcohol concentrado en la sangre, lo cual indica que una 

persona debe de superar los 0.08 gramos de alcohol por decilitro de sangre en un periodo 

de dos horas como mínimo. El III Estudio Epidemiológico Andino sobre Consumo de 

Drogas en la Población Universitaria-Informe Perú, señaló que el binge drinking 

representó en los estudiantes un 20.96% en el último año, con un 25.95% de hombres y 

14.30% de mujeres (UNODC, 2017). Estas cifras incrementaron con rapidez, puesto que, 

en el mismo año, Ruesta (2017) descubrió que la prevalencia de binge drinking era del 

53.40% en las mujeres y del 66.67% en los hombres. Un año después, Sotelo (2018) halló 

que el 60.87% de los hombres y 42.55% de mujeres afirmaron haber consumido bajo esta 

modalidad. 

En el presente estudio, también se encontró una alta prevalencia de binge drinking 

en ambos géneros evidenciando diferencias estadísticamente significativas: 78.3% de los 

hombres y el 70.1% de las mujeres, consumiendo más de 5 y 4 vasos respectivamente en 

una ocasión. Estas cifras obtenidas son preocupantes puesto que, en primer lugar, el binge 

drinking, es una conducta aprendida que está abarcando cada vez más población, ya que, 

ambos géneros están presentando   esta   modalidad   de   consumo   (Tello,   2010). 

Por lo tanto, esta situación podría estar ocasionando que los jóvenes no perciban las 

consecuencias negativas de esta conducta, ni tampoco el estado vulnerable en el que se 

podrían encontrar ante esta situación de riesgo, por el contrario, la percepción que tienen 

de esta práctica se relaciona a altas expectativas positivas, por sus efectos placenteros, y 
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la confianza que sienten de sí mismos en eventos sociales (Londoño et al., 2005; Sotelo, 

2018; Tello, 2010). 

Asimismo, se encontró diferencias estadísticamente significativas respecto al 

consumo de bebidas energizantes. El 39.3% de las mujeres mencionan haber combinado 

alguna vez alcohol con bebidas energizantes, de igual manera, el 53% de los hombres 

revelaron no combinar alcohol con bebidas energizantes. Estas cifras evidencian la gran 

acogida de esta bebida a nivel nacional y en latinoamérica, y la posición que ha logrado 

dentro del mercado, puesto que cada vez es más fácil de conseguirla (Agurto, 2012; 

Toribio-Gallardo et al., 2017). En ese sentido, las bebidas energizantes son definidas 

como sustancias artificiales compuestas por múltiples productos estimulantes, que buscan 

generar en la persona que lo consume efectos regeneradores de fatiga y cansancio, y es 

una bebida cuyo público objetivo, principalmente, son los jóvenes (Soto-Brandt, 2015). 

Manrique et al. (2016) mencionan que años atrás esta tendencia no era común; por ejemplo, 

en Colombia se reportó que el consumo de esta bebida era de 62.2%, en donde revelaban 

que era más ingerida por hombres, lo cual concuerda con lo hallado en la presente 

investigación (Fajardo-Bonilla et al., 2018). 

Por otro lado, una variable que se ha visto estrechamente relacionada con el tipo 

de bebida y cantidad de vasos que ingieren es la edad. Existen diferencias significativas 

entre los adolescentes tardíos (14 a 18 años), quienes prefieren consumir bebidas 

destiladas a través de la ingesta de 5 a 8 vasos por ocasión, y los adultos tempranos 

(19 a 24 años), quienes consumen en mayor cantidad bebidas fermentadas a través de 1 a 

4 vasos por ocasión. Diversos estudios concuerdan con lo encontrado en la presente 

investigación, debido a que mencionan que las personas que tienen entre 18 y 34 años 

presentan un elevado consumo de alcohol, de los cuales, el grupo compuesto por los 

jóvenes de 18 a 24 años son quienes presentan una mayor prevalencia de esta sustancia 

(Mantilla-Toloza et al., 2016; Rees y Valenzuela, 2003). 

Espada et al. (2003), y posteriormente, Pons y Buelga (2011) mencionan que esta 

diferencia significativa entre ambos grupos podría explicarse, debido a que durante la 

adolescencia tardía, los jóvenes se ven mucho más expuestos a diversos factores de riesgo, 

por ejemplo: La disponibilidad y accesibilidad a las sustancias, influencia en el grupo de 

amigos, y actitudes favorables al alcohol. En ese sentido, los factores de riesgo, durante 

esta etapa de desarrollo, facilitarían el consumo de bebidas alcohólicas de mayor 

concentración de alcohol, como lo son las bebidas destiladas (30 a 50 grados de alcohol), 

a través de un consumo de más de 5 copas por ocasión. Asimismo, se encontró que los 
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adultos tempranos, presentan una menor ingesta de copas al consumir bebidas 

fermentadas. Este resultado estaría reflejado en el impacto positivo de los factores 

protectores durante esta etapa de desarrollo, como la madurez emocional, autocontrol, 

adecuadas habilidades sociales, expectativas negativas hacia el alcohol, entre otros, los 

cuales proporcionan un consumo más adecuado de alcohol (Laespada et al., 2004; Papalia 

y Martorell, 2017). 

Por otro lado, respecto a las variables académicas, no se encontraron diferencias 

significativas entre la probabilidad de repitencia de un curso y las características del 

consumo de alcohol. En ese sentido, ambos grupos presentaron características de bebidas 

alcohólicas similares, sin embargo, lo que se esperaba era que aquellos que no habían 

repetido algún curso presentarían un consumo más responsable de alcohol en frecuencia, 

cantidad, entre otros. El resultado encontrado en la presente investigación difiere de otros 

estudios en los que proponen que el consumo de sustancias psicoactivas, como el alcohol, 

puede predisponer a que los jóvenes repitan algún curso durante los primeros años de 

carrera (Alanes, 2018). Por su lado, Albarracín y Muñoz (2008) encontraron que la ingesta 

de bebidas alcohólicas podría derivar en consecuencias negativas en el ámbito académico 

(pérdida de evaluaciones, inasistencia a clase, evasión del compromiso académico), la 

cual podría facilitar la repitencia de un curso académico en los estudiantes. Por lo que se 

puede deducir que el consumo de alcohol no es la única variable que interviene en la 

posibilidad de repetir un curso durante el ciclo académico (Carrasco, 2018). 

Sin embargo, sí encontró una diferencia significativa entre las personas que 

habían repetido entre uno o dos cursos, puesto que ingieren entre 5 y 8 vasos de alcohol 

por ocasión, mientras que aquellos universitarios que habían repetido más de dos cursos 

ingieren más de 8 copas de alcohol. Este resultado es alarmante, puesto que, si bien 

existen diferencias significativas ambos grupos presentan un elevado consumo de alcohol, 

lo que podía señalar que a más consumo de alcohol existe mayor predisposición a jalar 

un curso. Al respecto, Zurita y Álvaro (2014) mencionan que, particularmente, en los 

estudiantes universitarios, el consumo de alcohol se ve estrechamente relacionado con un 

alto porcentaje de repetición de cursos, puesto que ambas variables son fundamentales 

durante esta etapa de vida, siendo el alcohol la sustancia social más consumida e impacta 

de manera negativa en el desempeño universitario. Este resultado, es similar al encontrado 

en otras investigaciones, en la cual se encontró una relación directa entre el consumo de 

alcohol y los cursos desaprobados, debido a que se manifiestan hábitos poco saludables, 

como, por ejemplo, tardanzas y ausencias en las clases, escaza motivación de 
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participación y, no cumplen con las tareas propuestas (Cossio y Gaspar, 2020). En ese 

sentido, Santos (2018) menciona que el sistema nervioso es dañado cuando se presenta 

un consumo moderado de bebidas alcohólicas, por lo que existe una predisposición, en 

los estudiantes universitarios, a manifestar su desinterés a nivel profesional y escaza 

capacidad para para aprobar un curso. 

Por su lado, tampoco se encontraron diferencias significativas entre e ciclo 

académico y las características del consumo de alcohol. En este sentido, según los 

estudios realizados con universitarios en los dos primeros años de carrera, se esperaba 

que la transición del colegio a la universidad, motivara a que los jóvenes presenten un 

mayor consumo de bebidas alcohólicas durante el primer año universitario producto de 

los cambios culturales y sociales, ya que el colegio ejercía un rol regulador de los 

comportamientos sociales y conductas de riesgo (Mora y Herrán, 2019). Sin embargo, 

Albarracín y Muñoz (2008) proponen que los universitarios durante los dos primeros años 

de pregrado, se ven expuestos a cambios culturales y sociales en los que existe mayor 

predisposición al consumo de alcohol con sus pares, por ejemplo, el horario de las 

jornadas de clases, ya que al no presentar bloques y horarios fijos les permite a los jóvenes 

reunirse para ingerir bebidas alcohólicas durante los intervalos de clase. 

Respecto al segundo objetivo específico, no se encontraron diferencias 

significativas entre la escala de Autoeficacia y las características del consumo de alcohol, 

en primer lugar, podría ser consecuencia de unos posibles rasgos de dependencia 

(Bebedores severos). Es decir, si bien toda la muestra consume alcohol, los resultados 

evidencian que no existe un consumo problemático en la mayoría de los jóvenes. Respecto 

a ello, Chau y Van den Broucke (2005) sugieren que los jóvenes no perciben como 

problemática el rehusarse a beber alcohol, puesto que le atribuyen una decisión personal, 

sin embargo, los estudiantes consideran que es descortés rechazar una invitación para 

consumir bebidas alcohólicas. 

Así también, se encontró en otra investigación que, generalmente, los estudiantes 

tienen problemas para negarse ante una invitación cuando se les ofrece alcohol, por lo 

que se llega a pensar que la presión de grupo es una variable fundamental para tomar la 

decisión de ingerir alguna bebida alcohólica (Arias et al., 2012). En ese sentido, se podría 

considerar que, si bien es una problemática el consumo de alcohol en universitarios, aún 

prevalece un grupo que presenta la capacidad para conocer sus propios límites y rechazar 

ante una invitación de ingesta de alcohol influenciado por el entorno social (Barreto et 

al., 2015). 
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En segundo lugar, este resultado podría estar relacionado, principalmente, a otros 

constructos, puesto que la autoeficacia podría ser una variable mediadora más no 

explicativa, permitiendo que la persona pueda desarrollar factores protectores e 

inhibiendo la vulnerabilidad para el consumo (Camacho, 2005). Frayre et al. (2018) 

mencionan que la autoeficacia es parte del juicio crítico de los jóvenes en el cual 

autoevalúan su nivel de vulnerabilidad ante el abuso del alcohol, pero no explican una 

relación directa. 

Por último, respecto al tercer objetivo específico, se propuso realizar una 

comparación en las estrategias de afrontamiento según el consumo de alcohol. En ese 

sentido, se encontró diferencias significativas en la estrategia de afrontamiento de 

“Enfocar y liberar emociones” según: la sustancia que consumen, adicionalmente del 

alcohol, ya sea legal o ilegal; así como del consumo ligero y moderado de alcohol. 

Asimismo, se encontró diferencias significativas entre el consumo ligero y moderado con 

la estrategia: Afrontamiento religioso. Por último, la estrategia de “Uso de sustancias” 

presentó diferencias significativas según el consumo ligero y moderado de alcohol. 

Álvarez et al. (2010) mencionan que, gran población adolescente, carece de 

habilidades para enfrentarse ante situaciones estresantes, utilizando el consumo de 

sustancias como un hábito que desinhibe su conducta y les permite expresar sus 

sentimientos. Cabe recalcar, que los efectos que causan las sustancias legales o ilegales a 

nivel físico y psicológico son distintos, por ejemplo, las personas que consumen tabaco, 

genera se activan los sentidos periféricos, sin embargo, las sustancias ilícitas producen 

alteraciones cognitivas, físicas y emocionales mucho más graves a corto plazo (Barreto 

et al., 2015). 

Adicionalmente, se halló que las personas que consumen sustancias legales, 

podrían utilizar como estrategia de afrontamiento el canalizar y liberar sus emociones, 

ante eventos amenazantes. Carver et al. (1989) define esta estrategia como la capacidad 

para enfocarse en cualquier angustia, y poder disiparlas de manera eficaz demostrando 

sus emociones. Barreto et al. (2015) mencionan que las drogas ilegales, como, por 

ejemplo, la marihuana afecta directamente en la regulación de emociones, por lo tanto, los 

jóvenes que consumen esta sustancia u otras ilícitas, pierden la capacidad para controlar 

sus emociones, incrementando los síntomas depresivos, conductas suicidas, produciendo 

cambios persistentes en sus sistemas. 

Por su lado, la UNODC (2015), menciona que las sustancias ilícitas tienen un 



31 Estrategias de afrontamiento y Autoeficacia para la resistencia del alcohol en universitarios 
 

 
efecto perjudicial directamente en el cerebro, puesto que las redes de neuronas y algunos 

sistemas se ven dañados, por lo que la persona pierde o disminuye la efectividad de trabajo 

de las áreas encargadas de coordinar y realizar funciones específicas, como la regulación 

de emociones a cargo del sistema límbico, y todo esto impide que las personas puedan 

enfrentar eventosestresores con efectividad. 

Adicionalmente, se encontró que las personas que presentan un consumo 

moderado de alcohol, utilizan más la estrategia de afrontamiento de canalizar y liberar 

sus emociones, ante situaciones amenazantes, más que aquellas personas que manifiestan 

un consumo ligero de alcohol. Al respecto, se sugiere aquellos jóvenes que presentan un 

consumo de alcohol ligero, se les dificulta la expresión de sus emociones y utilizan otras 

estrategias de afrontamiento para solucionar las demandas de su entorno (Solís y Vidal, 

2006). En ese sentido, los jóvenes que presentan una ingesta de bebidas alcohólicas 

moderada, provoca en ellos sensibilización emocional, lo cual es definido como el 

desarrollo de la expresión y estimulación de los sentimientos y pensamientos (Lazcano- 

Calvillo, 2020). 

Además, se halló que las personas que presentan un consumo ligero de alcohol 

utilizan como estrategia de afrontamiento la religión. Neckelmann (2009) menciona que 

la comunidad religiosa es considerada como un grupo de apoyo que lo protege de ciertas 

conductas riesgosas, como el consumo de alcohol excesivo, por ello, mientras más 

religiosos sean los jóvenes menos será el consumo de alcohol que ingieran. Esto explicaría 

que la espiritualidad permite que las personas que consumen pocas cantidades de alcohol 

buscan diversas alternativas de solución para responder asertivamente ante situaciones 

estresantes (Jaramillo, 2019). Al respecto, se plantea que la religión opera como un 

control social, modulando el consumo de alcohol en los jóvenes, ya que, si bien es cierto 

que la sociedad no castiga de forma severa la ingesta de alcohol, la religión impone a sus 

miembros normativas más convencionales (Guzmán et al., 2020). 

Asimismo, se encontró en el presente estudio que los jóvenes que presentan un 

consumo moderado de alcohol, utilizan en mayor proporción la estrategia de 

afrontamiento “Uso de sustancias” a diferencia de los jóvenes con un consumo ligero. 

Cáceres et al. (2006), mencionan que el consumo de sustancias psicoactivas, están 

asociados a la presencia de altos niveles de estrés, por lo que ingiriendo estas sustancias 

las personas piensan que van a antagonizar los efectos negativos que les proporciona este 

estado emocional, incrementando situaciones placenteras y emociones positivas, sin 

embargo, termina trayendo consecuencias muy perjudiciales para su salud. Respecto a 
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ello, se sugiere que mientras los jóvenes presenten una elevada ingesta de bebidas 

alcohólicas, en frecuencia y cantidad, la percepción que tengan sobre el alcohol, será 

positiva y los motivará a utilizarla como procesos concretos para enfrentarse ante 

diferentes situaciones que consideran desbordantes (Sotelo, 2018; Tello, 2010). 

Respecto a las limitaciones de la presente investigación, en primer lugar, existen 

escasos estudios que indaguen la relación de ambas variables en la población universitaria 

tomando en cuenta el alcohol como variable contextual. A su vez, debido a que se ha 

trabajado con población universitaria podrían haber interferido niveles de deseabilidad 

social, ya que algunas preguntas podrían haber sido percibidas como personales o de alta 

competitividad; como por ejemplo, la ingesta de sustancias ilícitas o el número de cursos 

que han jalado durante un ciclo académico. 

Para futuras investigaciones, se recomienda tomar en cuenta la relación con otros 

constructos que podrían estar relacionados a ambas variables estudiadas. Por ejemplo, la 

resiliencia, expectativas positivas, presión social, entre otros. Además, sería interesante 

replicar esta investigación en otras poblaciones, como en el caso de hombres y mujeres 

de diferentes lugares de procedencia, estratos socioeconómicos, carreras universitarias de 

letras y ciencias, alumnos de diversas universidades, entre otros. 

En términos generales, los hallazgos reportados resaltan la relevancia de 

profundizar la investigación en el contexto universitario, sobre todo, aquellos aspectos 

que puedan estar relacionados durante esta etapa de desarrollo, como lo es la autoeficacia 

y estrategias de afrontamiento. Adicionalmente, es importante mencionar que en la 

actualidad los jóvenes universitarios, son considerados un grupo vulnerable, debido a que 

se desenvuelven dentro de una sociedad con altos porcentajes de consumo de alcohol. 

En ese sentido, la prevalencia de la ingesta de bebidas alcohólicas ha sido del 100%, en 

donde inician el consumo durante la adolescencia media (14 y 17 años), datos alarmantes 

para las futuras generaciones. Lamentablemente, esto se ve reflejado desde la actualidad 

en donde se ha concluido que las mujeres han incrementado el consumo de alcohol en un 

54.5% (Soliz et al., 2017). Adicionalmente, se ha podido comprobar que, si los jóvenes 

presentan adecuados niveles de autoeficacia, podrán afrontar situaciones estresantes con 

estrategias de afrontamiento más asertivas, que podrían actuar como factores protectores 

hacia el consumo de bebidas alcohólicas. Finalmente, la presente investigación ha 

permitido un mayor entendimiento y aproximación, a la población universitaria, al 

consumo de alcohol, como una variable contextual, y las características 

sociodemográficas y académicas. 
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APÉNDICES 
 

APÉNDICE   A 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

 

Yo, de años de edad, acepto de 
manera voluntaria participar en la investigación realizada por: Allison Feldman De 
Azambuja alumna de Psicología de la Pontificia Universidad Católica del Perú. La 
aplicación se realizará como parte del curso seminario preliminar de tesis. Esta evaluación 
implicará una sola sesión en la que se aplicará dos pruebas psicológicas las cuales no 
resultarán perjudiciales a la integridad del evaluado(a). 

▪ La evaluadora se compromete a no revelar la identidad del evaluado en ningún 
momento de la evaluación ni después de ella. 

▪ Los resultados de la misma serán discutidos dentro de la investigación con el fin 
de aportar a la literatura científica manteniendo siempre el anonimato del 
evaluado(a). 

▪ La evaluadora podrá brindarle los resultados del estudio, una vez finalizada la 
investigación. 

▪ El (la) evaluado(a) podrá retirarse del proceso aún comenzada la aplicación si 
lo desea. 

▪ Para cualquier información adicional y/o dificultad, el (la) evaluado(a) puede 
contactarse con Allison Feldman, estudiante de psicología al correo: 
afeldman@pucp.pe 

 
 
 
 

Firma del evaluado(a) Firma del alumno(a) 
 
 
 

Yo, he sido informado(a) de las condicionesen 
las cuales acepto participar en la evaluación psicológica realizada por Allison Feldman 
De Azambuja alumna de Psicología de la Pontificia Universidad Católica del Perú. 
Asimismo, entiendo que puedo pedir información sobre los resultados de este estudio 
cuando éste haya concluido. Para ello, puedo contactar al correo electrónico: 
afeldman@pucp.pe 

 
 
 
 

Firma del evaluado(a) 

Lima, de del 2019 
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APÉNDICE B 

 

Ficha sociodemográfica 

 

A continuación, te presentamos unas preguntas respecto a tus datos generales. Por 

favor escribe donde corresponda o marca con una ''x''. 

1. Sexo: M F 

2. Edad:    

3. Lugar de nacimiento: Lima Provincia   

4. Ciclo académico actual: 
1er ciclo  ( ) 

2do ciclo ( ) 

3ero ciclo( ) 

4to ciclo ( ) 

5. ¿Has repetido alguna vez algún curso? Sí No   

6. De ser tu respuesta positiva ¿Cuántos cursos han sido llevados anteriormente? 

Uno Dos Más de dos   

7. ¿A qué edad aproximadamente iniciaste tu consumo de bebidas alcohólicas? 
Indica la edad:    

8. ¿Ha combinado alguna vez su consumo de alcohol con bebidas energizantes? 

Considera bebidas como Red Bull, Volt, Battery, Burn, Monster, Toro XL 

o similares. Nunca ( ) Pocas veces ( ) Regularmente ( ) Casi siempre ( ) 

Siempre ( ) 
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APÉNDICE C 

 
Cuestionario sobre consumo de alcohol 

 

Por favor, marca con una ''X'' en la opción que mejor te represente. 

1. ¿Has consumido alguna bebida alcohólica en el último mes? Sí ( ) No ( ) 

2. Generalmente con quiénes bebes: Solo ( ) Acompañado ( ) 

3. ¿Cuál es la bebida alcohólica sueles tomar con más frecuencia? 

Cerveza (     ) Vino (     ) Espumantes (     ) Ron (     ) Pisco (     )   Vodka 
( ) Whisky ( ) Tequila ( ) Aguardiente ( ) Coctel ( ) Otros         

4. ¿Con qué frecuencia sueles tomar licor? 

Nunca ( ) 1 vez por semana ( ) Algunas veces ( ) 2-3 días por semana ( ) 
 

1 vez al mes ( ) 4-5 días por semana ( ) 2-3 días al mes ( ) 
Todos los días ( )   

5. En un día promedio cuando has bebido licor, ¿Cuántos tragos sueles beber? 

(Considera: 1 trago = 1 vaso descartable mediano) No he bebido licor ( ) 1 
trago ( ) 2 tragos ( ) 3 tragos ( ) 4 tragos ( ) 5 tragos ( ) 6 tragos ( ) 7 tragos ( 
) 8 tragos ( ) Más de 8 tragos ( ) ¿Cuántos?   

6. Escribe el número de veces que tomaste 6 o más tragos por ocasión. 
  veces 

7. A continuación responde de acuerdo a tu sexo para los últimos 30 días: 

Mujer: ¿Has tomado 4 o más tragos durante un periodo de 2 horas? Sí ( ) No ( ) 
Hombre: ¿Has tomado 5 o más tragos durante un periodo de 2 horas? Sí ( ) No ( ) 

8.  Independiente a tu consumo de alcohol, ¿Qué sustancias has utilizado durante los 
últimos 6 meses? En el caso que consumas otra sustancia, especificar qué sustancia 
consumes. 

Tabaco ( ) PBC ( ) Marihuana ( ) Éxtasis ( ) Cocaína ( ) Pastillas sin receta médica 
( ) Otras:    
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APÉNDICE D 

Características de la muestra 
 

Datos sociodemográficos 
 

  N % 
Sexo Mujer 117 58.5 

 Hombre 83 41.5 
 18 111 55.5 
 19 62 31 
 20 19 9.5 

Edad 21 5 2.5 
 22 2 1 
 23 1 5 

Lugar de 
Nacimiento 

Lima 164 82 
Provincia 36 18 

 1er ciclo 5 2.5 
 2do ciclo 51 25.5 

Ciclos 3er ciclo 32 16 
 4to ciclo 112 56 

Repitencia No 90 45 
Sí 110 55 

Número de 
cursos 

repetidos 

Ninguno 90 45 
Uno 60 30 
Dos 33 16.5 

Más de dos 17 8.5 
 

Edad de 
inicio de 

consumo de 
alcohol 

Adolescencia 
temprana 4 2 

Adolescencia 
media 156 78 

Adolescencia 
tardía 

40 20 

 
Ha combinado 

alcohol con 
bebidas 

energizantes 

 
Nunca 

 
110 

 
55 

Pocas veces 70 35 
Regularmente 15 7.5 
Casi siempre 5 2.5 

N=200 
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APÉNDICE E 

Análisis de confiabilidad 

Confiabilidad de las escalas utilizadas 
 

Instrumento Dimensiones Alfa de Cronbach N de elementos 

Autoeficacia Autoeficacia Total .91 20 

 Afrontamiento 
Activo 

.60 4 

 Planificación .73 4 
 Contención del 

afrontamiento 
.59 4 

 Supresión de 
actividades 

.47 4 

 La re- 
interpretación 

positiva y 
crecimiento 

.64 4 

 Aceptación .73 4 
Estrategias de 
Afrontamiento 

Enfocar y liberar 
emociones 

.66 4 

 Soporte social 
instrumental 

.75 4 

 Soporte social 
emocional 

.80 4 

 Desentendimiento 
mental 

.38 4 

 Desentendimiento 
conductual 

.64 4 

 Negación .67 4 
 Afrontamiento 

religioso 
.83 4 

 Uso del humor .84 4 
 Uso de sustancias 

psicoactivas 
.86 4 
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APÉNDICE F 

Distribución de la frecuencia de las características del consumo de alcohol 
 

  n % 
Con quienes bebe Solo 4 2 

 Acompañado 196 98 
 Cerveza 60 30 
 Vino 29 14.5 
 Espumantes 4 2 

Bebidas alcohólicas 
que más consumen 

Ron 66 33 
Pisco 7 3.5 
Vodka 26 13 

 Whisky 5 2.5 
 Tequila 1 0.5 
 Coctel 2 1.0 
 1 vez por semana 54 27 
 1 vez al mes 34 17 

Frecuencia de 
consumo de 

alcohol 

Algunas veces 68 34 
2-3 días por 

semana 16 8 
4-5 días por 

semana 2 1 
 2-3 días al mes 25 12.5 
 Todos los días 1 0.5 
 1 trago 15 7.5 
 2 tragos 16 7.58 

Tragos que 
suelen beber en 

un día 
promedio 

3 tragos 23 11.5 
4 tragos 27 13.5 
5 tragos 32 16 
6 tragos 37 13.5 
7 tragos 22 11 

 8 tragos 8 4 
 Más de 8 tragos 30 15 

Número de 
veces que 
tomaron 6 o 
más tragos 

Ligero 160 80 
Moderado 36 18 

Intenso 4 2 

Mujer: Ha 
consumido 4 o 
más tragos en 
un periodo de 

dos horas 

No 34 17 
Sí 84 42 

Hombre: Ha 
consumido 5 o 

más 
tragos en un 

periodo de dos 
horas 

No 19 9.5 
Sí 63 31.5 

Sustancias 
consumidas 
durante los 
últimos 6 meses 

Tabaco 104 74.5 
PBC 1 0.5 

Marihuana 80 18.5 

 Éxtasis 15 6.5 
N=200 
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APÉNDICE G 

Estadísticos descriptivos de los instrumentos 

Apéndice G1 
 

Estadísticos descriptivos del área total de Autoeficacia 
 

 M DE Min Max 

Autoeficacia 59.04 16.78 20 100 

N=200 
 
 

Apéndice G2 

Estadísticos descriptivos de las áreas de Estrategias de Afrontamiento 
 

  
M 

 
DE 

 
Min 

 
Ma 
x 

Afrontamiento Activo 10.33 2.24 5 16 
Planificación 10.70 2.57 4 16 
Contención del Afrontamiento 9.85 2.23 4 15 
Supresión de Actividades 9.46 2.06 4 15 
Re-interpretación positiva y crecimiento 11.61 2.22 6 16 
Aceptación 10.57 2.66 4 16 
Enfocar y liberar emociones 9.02 2.48 4 16 
Búsqueda de SS razones instrumentales 10.74 2.73 4 16 
Búsqueda de SS razones emocionales 10.15 3.04 4 16 
Desentendimiento mental 10.30 2.28 5 15 
Desentendimiento conductual 7.20 2.27 4 14 
Negación 7.14 2.48 4 14 
Afrontamiento religioso 7.52 3.29 4 16 
Uso del humor 10.53 3.19 4 16 
Uso de sustancias psicoactivas 6.25 2.74 4 16 
N=200 
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APÉNDICE H 

Estadísticos descriptivos de las características del Alcohol y las variables 

sociodemográficas y académicas 

 
Apéndice H1 

Comparación de proporciones del inicio de consumo de alcohol según sexo 
 

  Sexo   
 Hombres  Mujeres  

Inicio de consumo 
de alcohol 

n % n % p 

Adolescencia 
temprana 

3 3.6 1 0.9 .37 

Adolescencia 
media 

62 74.7 94 80.3 .37 

Adolescencia 
tardía 

18 21.7 22 18.8 .37 

 
Apéndice H2 

Comparación de proporciones de frecuencia de consumo de alcohol según sexo 
 

  Sexo   
 Hombres  Mujeres  

Frecuencia de 
consumo de alcohol 

n % n % p 

Nunca 0 0 0 0 .25 

1 vez por semana 26 31.3 30 25.7 .25 

1 vez al mes 17 20.5 17 14.5 .25 
Algunas veces 28 33.7 38 31.5 .25 
2-3 días por semana 3 3.6 13 11.1 .25 
4-5 días por semana 0 0 2 1.7 .25 
2-3 días al mes 8 9.6 17 14.5 .25 
Todos los días 1 1.2 0 0 .25 

 
Apéndice H3 

Comparación de proporciones entre tipo de bebedor según sexo 
  Sexo   

 Hombres  Mujeres  

Tipo de bebedor n % n % p 

Ligero 66 79.6 97 82.9 .45 

Moderado 16 19.2 20 17.1 .45 

Intenso 1 1.2 0 0 .45 
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Apéndice H4 
Comparación de proporciones de sustancias consumidas además del alcohol según sexo 
   Sexo   
 Hombres  Mujeres  
Sustancia n % n % p 

Ilegal 44 45.83 39 37.5 .23 

Legal 52 54.17 65 62.5 .23 

 
Apéndice H5 

Comparación de proporciones de inicio de consumo de alcohol según etapa de 
desarrollo 

  Etapa de desarrollo  
 Adolescencia 

tardía 
Adolescencia 

temprana 
 

Inicio de consumo 
de alcohol 

n % n % p 

Adolescencia 
temprana 

3 2.7 1 1.1 .56 

Adolescencia 
media 

88 79.3 68 76.4 .56 

Adolescencia 
tardía 

20 18 20 22.5 .56 

 
Apéndice H6 

Comparación de proporciones del acompañamiento al consumir alcohol según etapa 
de desarrollo 

  Etapa de desarrollo  
 Adolescencia 

tardía 
Adolescencia 

temprana 
 

Prefieren beber n % n % p 
Solo 2 1.8 2 2.25 .82 

Acompañado 109 98.2 87 97.8 .82 
 

Apéndice H7 
Comparación de proporciones del consumo de bebidas energéticas según etapa de 
desarrollo 

  Etapa de desarrollo  
 Adolescencia 

tardía 
Adultez 
temprana 

 

Combinación con 
bebidas energizantes 

n % n % p 

Nunca 66 59.5 44 49.4 .06 
Pocas veces 37 33.33 33 37.1 .06 
Regularmente 4 3.58 11 12.4 06 
Casi siempre 4 3.58 1 1.1 06 
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Apéndice H8 
Comparación de proporciones del tipo de bebedor según etapa de desarrollo 

Etapa de desarrollo 

 Adolescencia 
tardía 

Adultez 
temprana 

 

Tipo de bebedor n % n % p 

Ligero 90 81.1 73 82.0 .50 

Moderado 21 18.9 15 16.6 .50 

Intenso 0 0 1 1.4 .50 

 
Apéndice H9 

Comparación de proporciones del tipo de bebida según etapa de desarrollo 
Etapa de desarrollo 

 Adolescencia 
tardía 

Adultez 
temprana 

 

Binge drinking n % n % p 

Sí 79 72.5 67 75.3 .18 

No 30 27.52 22 24.7 .18 

 
Apéndice H10 

Comparación de proporciones de frecuencia de consumo de alcohol según etapa de 
desarrollo 

Etapa de desarrollo 

 Adolescencia 
tardía 

 Adultez 
temprana 

 

Frecuencia de 
consumo de alcohol 

n % n % p 

Nunca 0 0 0 0 .36 

1 vez por semana 31 27.92 25 28 .36 

1 vez al mes 15 13.51 19 21.4 .36 
Algunas veces 36 32.43 30 33.7 .36 
2-3 días por semana 10 9 6 6.7 .36 
4-5 días por semana 2 1.80 0 0 .36 
2-3 días al mes 17 15.31 8 8.9 .36 
Todos los días 0 0 1 1.3 .36 
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Apéndice H11 

Comparación de proporciones de la sustancia consumida además del alcohol según 
etapa de desarrollo 

Etapa de desarrollo 

 Adolescencia 
tardía 

Adultez 
temprana 

 

Sustancias n % n % p 

Ilegal 58 52.25 47 52.8 .93 

Legal 53 47.75 42 47.2 .93 
 

Apéndice H12 

Comparación de proporciones de inicio de consumo de bebidas alcohólicas según 
año académico 

Ciclo académico 
 1er año  2do año  

Inicio de bebidas 
alcohólicas 

n % n % p 

Adolescencia 
temprana 

1 1.85 3 2.06 .16 

Adolescencia media 47 87 109 74.7 .16 

Adolescencia tardía 6 11.15 34 23.24 .16 

 
Apéndice H13 
Comparación de proporciones del acompañamiento al consumir alcohol según año 
académico 

Ciclo académico 
 1er año  2do año  

Con quienes bebe n % n % p 
Solo 1 1.8 3 2.05 .93 

Acompañado 53 98.2 143 97.94 .93 

 
Apéndice H14 
Comparación de proporciones de tipo de bebida ingerida según año académico 

Ciclo académico 
 1er año  2do año  

Bebidas ingeridas n % n % p 
Fermentadas 20 37.04 70 47.95 .17 

Destiladas 34 62.96 76 52.05 .17 
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Apéndice H15 
Comparación de proporciones de frecuencia de consumo de alcohol según año 
académico 

  Ciclo académico  
 1er año  2do año  

Frecuencia n % n % p 
1 vez por semana 18 33.33 38 26.03 .73 
1 vez al mes 9 16.7 25 17.12 .73 
Algunas veces 16 29.63 50 34.25 .73 
2-3 días por semana 6 11.11 10 6.85 .73 
4-5 días por semana 0 0 2 1.37 .73 
2-3 días al mes 5 9.23 20 13.70 .73 

Todos los días 0 0 1 0.7 .73 

 
Apéndice H16 
Comparación de proporciones de vasos consumidos por ocasión según año académico 

  Ciclo académico  
 1er año  2do año  

Número de vasos 
por ocasión 

n % n % p 

1 a 4 vasos 23 42.60 58 39.7 .18 

5 a 8 vasos 27 50 62 42.8 .18 

Más de 8 vasos 4 7.4 26 17.5 .18 

 
Apéndice H16 
Comparación de proporciones del tipo de bebedor según año académico 

  Ciclo académico  
 1er año  2do año  

Tipo de bebedor n % n % p 

Ligero 47 87 116 79.5 .43 

Moderado 7 13 29 19.9 .43 

Intenso 0 0 1 0.6 .43 

 
Apéndice H17 
Comparación de proporciones de episodios de binge drinking según año académico 

  Ciclo académico  
 1er año  2do año  

Binge Drinking n % n % p 

Sí 39 72.22 107 73.3 .98 

No 15 27.87 39 26.7 .98 
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Apéndice H18 
Comparación de proporciones de consumo de bebidas energéticas según año 
académico 

  Ciclo académico  
 1er año  2do año  

Combinación con 
bebidas 
energizantes 

n % n % p 

Nunca 36 66.67 74 50.7 .16 

Pocas veces 15 27.78 55 37.7 .16 

Regularmente 3 5.56 12 8.22 .16 

Casi siempre 0 0 5 3.42 .16 

 
Apéndice H19 
Comparación de proporciones de la sustancia consumida además del alcohol según 
año académico 

  Ciclo académico  
 1er año  2do año  

Sustancia n % n % p 

Ilegal 25 46.30 80 54.8 .30 

Legal 29 53.70 66 45.2 .30 

 
Apéndice H20 
Comparación de proporciones de inicio de consumo de bebidas alcohólicas según 
repitencia de algún curso en ciclo académico 

  Repitencia  
 Sí  No  

Inicio de consumo de 
bebidas alcohólicas 

n % n % p 

Adolescencia 
temprana 

2 1.8 2 2.22 .21 

Adolescencia media 81 73.64 75 83.33 .21 

Adolescencia tardía 27 24.56 13 14.44 .21 

 
Apéndice H21 
Comparación de proporciones del acompañamiento según repitencia de algún curso 
en el ciclo académico 

 
  Repitencia  

 Sí  No   
Con quienes bebe n % n % p 
Solo 2 1.8 2 2.2 .84 
Acompañado 108 98.2 88 97.8 .84 
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Apéndice H22 
Comparación de proporciones del tipo de bebida según repitencia de algún curso en 
el ciclo académico 

 
Repitencia 

 Sí  No   

Tipo de bebida n % n % p 

Fermentadas 44 40 46 51.1 .12 

Destiladas 66 60 44 48.9 .12 

 
Apéndice H23 
Comparación de proporciones de la frecuencia de consumo de alcohol según 
repitencia de algún curso en el ciclo académico 

Repitencia 
 Sí  No  

Frecuencia n % n % p 

1 vez por semana 33 30 23 25.6 .14 

1 vez al mes 13 11.82 21 23.33 .14 

Algunas veces 42 38.18 24 26.77 .14 

2-3 días por semana 8 7.27 8 8.99 .14 

4-5 por semana 2 1.82 0 0 .14 

2-3 días al mes 12 10.91 13 14.44 .14 

Todos los días 0 0 1 1.11 .14 

 
Apéndice H24 
Comparación entre vasos consumidos por ocasión según repitencia de algún curso en 
el ciclo académico 

Repitencia 
 Sí  No  

Número de vasos 
consumidos 

n % n % p 

1 a 4 39 35.50 42 46.70 .06 

5 a 8 49 44.50 40 44.44 .06 

Más de 8 22 20 8 8.86 .06 
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Apéndice H25 
Comparación de proporciones de tipo de bebedor según repitencia de algún curso en 
el ciclo académico 

  Repitencia  
 Sí  No  

Tipo de bebedor n % n % p 

Ligero 89 80.90 74 82.22 .66 

Moderado 20 18.18 16 17.78 .66 

Intenso 1 0.92 0 0 .66 

 
Apéndice H26 
Comparación de proporciones de episodio de binge drinking y repitencia de algún 
curso en el ciclo académico 

  Repitencia  
 Sí  No  

Binge drinking n % n % p 

Sí 82 56.16 28 51.85 .19 

No 64 43.84 26 48.15 .19 

 
Apéndice H27 
Comparación de proporciones de la sustancia consumida además del alcohol y 
repitencia de algún curso en el ciclo académico 

  Repitencia  
 Sí  No  

Sustancia n % n % p 

Ilegal 55 50 50 55.56 .43 

Legal 55 50 40 44.44 .43 

 
Apéndice H28 
Comparación de proporciones de edad de inicio de consumo de alcohol según el 
número de cursos repetidos en el ciclo académico 

  Número de cursos repetidos  
 1 y 2 cursos Más de dos 

cursos 
 

Edad de inicio de 
consumo de alcohol 

n % n % p 

Adolescencia temprana 2 2.17 0 0 .61 

Adolescencia media 69 75 13 83.33 .61 

Adolescencia tardía 21 22.83 6 14.44 .61 
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Apéndice H29 
Comparación de proporciones del acompañamiento según el número de cursos 
repetidos en el ciclo académico 

Número de cursos repetidos 
 1 y 2 cursos Más de dos 

cursos 
 

Con quienes bebe n % n % p 

Solo 2 2.17 0 0 .52 

Acompañado 90 97.83 19 100 .52 

 
Apéndice H30 
Comparación de proporciones de las características del alcohol y número de cursos 
repetidos en el ciclo académico 

Número de cursos repetidos 
 1 y 2 cursos Más de dos 

cursos 
 

Tipo de bebida n % n % p 

Fermentadas 38 41.30 7 36.84 .72 

Destiladas 54 58.70 12 63.16 .72 

 
Apéndice H31 
Comparación de proporciones de los episodios de binge drinking y número de cursos 
repetidos en el ciclo académico 

Número de cursos repetidos 
 1 y 2 cursos Más de dos 

cursos 
 

Binge Drinking n % n % p 

Sí 69 75 14 73.68 .95 

No 23 25 5 26.32 .95 

 
Apéndice H32 
Comparación de proporciones de la frecuencia de consumo de alcohol y número de 
cursos repetidos en el ciclo académico 

  Número de cursos repetidos  
 1 y 2 cursos Más de dos 

cursos 
 

Frecuencia n % n % p 

1 vez por semana 29 31.52 4 21.05 .08 

1 vez al mes 9 9.78 5 26.32 .08 

Algunas veces 38 41.30 4 21.05 .08 
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2-3 días por semana 7 7.61 1 5.26 .08 

4-5 días por semana 0 0 2 10.53 .08 

2-3 días al mes 9 9.78 3 15.79 .08 

 
Apéndice H33 
Comparación de proporciones de tipo de bebedor y número de cursos repetidos en el 
ciclo académico 

  Número de cursos repetidos  
 1 y 2 cursos Más de dos 

cursos 
 

Tipo de bebedor n % n % p 

Ligero 75 81.52 15 78.95 .85 
Moderado 16 17.39 4 21.05 .85 
Intenso 1 1.09 0 0 .85 

 
Apéndice H34 
Comparación de proporciones de consumo de bebidas energéticas y número de cursos 
repetidos en el ciclo académico 

  Número de cursos repetidos  
 1 y 2 cursos Más de dos 

cursos 
 

Combinación con 
bebidas 
energizantes 

n % n % p 

Nunca 45 48.91 8 42.11 .79 
Pocas veces 35 38.04 7 36.84 .79 
Regularmente 10 10.87 3 15.80 .79 
Casi siempre 2 2.17 1 5.26 .79 

 
Apéndice H35 
Comparación de proporciones de las características del alcohol y número de cursos 
repetidos en el ciclo académico 

  Número de cursos repetidos  
 1 y 2 cursos Más de dos 

cursos 
 

Sustancia n % n % p 
Ilegal 44 47.83 11 57.89 .42 

Legal 48 52.17 8 42.11 .42 
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APÉNDICE I 

Autoeficacia y características del consumo de alcohol 

Apéndice I1 
 

Distribución de la escala de Autoeficacia y sustancias consumidas 
 

 
Variable 

Ilegal 
(n=96) 

 Legal 
(n=104) 

  

 M DE M DE t P 
Autoeficacia 
total 

58 32 60.01 15.21 -.84 .40 

N=200 

Apéndice I2 

Distribución de la escala de Autoeficacia según Binge drinking en mujeres 
 

 
Variable 

No ha presentado binge 
drinking 
(n=34) 

Ha presentado binge 
drinking 
(n=84) 

  

 M DE M DE t p 
Autoeficacia 
total 

55.03 19.04 58.49 14.98 -.95 .35 

N=128 

Apéndice I3 

Distribución de la escala de Autoeficacia según Binge drinking en hombres 
 

 
Variable 

No ha presentado binge 
drinking 

(n=19) 

Ha presentado binge 
drinking 
(n=64) 

  

 M DE M DE t p 

Autoeficacia 
total 

66.58 20.99 61.20 16.12 1.40 .172 

N=83 

Apéndice I4 

Distribución de la escala de Autoeficacia y edad de inicio de consumo de alcohol 
 

 
Variable 

Adolescencia Media 
(n=156) 

Adolescencia Tardía 
(n=40) 

  

 M DE M DE t p 
Autoeficacia total 58.96 16.21 59.50 18.52 -.17 .87 

N=196 
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Apéndice I7 

Distribución de la escala de Autoeficacia y cantidad de consumo de alcohol 
 

 
Variable 

Consumo ligero 
(n=160) 

 Consumo moderado 
(n=36) 

  

 M DE M DE t p 

Autoeficacia 
total 

59.32 17.93 59.22 11.40 .35 .73 

N=196 



73 Estrategias de afrontamiento y Autoeficacia para la resistencia del alcohol en universitarios 
 

 

APÉNDICE J 

Estrategias de afrontamiento y características del consumo de alcohol 

Apéndice J1 

Distribución de la escala de Afrontamiento y el consumo de alcohol 
 

Consumo de alcohol 
Estrategias de 
Afrontamiento 

Consumo Moderado 
(n=36) 

Consumo Ligero 
(n=160) 

  

 M DE M DE t p 
Afrontamiento 

Activo 
10.63 2.41 11.75 2.06 -.96 .34 

Planificación 10.61 2.88 11.00 3.16 .17 .87 

Contención del 
Afrontamiento 

9.75 2.18 11.00 2.00 .22 .83 

Re-interpretación 
Positiva 

11.86 2.41 12.05 3.11 -.77 .45 

Aceptación 11.11 3.00 11.25 2.50 -1.26 .26 

Búsqueda 
Instrumental 

11.33 2.94 11.50 2.65 -1.40 .17 

Búsqueda 
Emocional 

11.27 3.14 10.50 2.08 -2.43 .19 

Desentendimiento 
Conductual 

7.19 2.19 8.25 1.50 -.06 .95 

Negación 7.50 2.09 8.75 .96 -1.19 .24 

Afrontamiento 
Religioso 

6.50 2.78 8.25 3.30 2.29 .03 

Uso del humor 10.36 3.21 10.75 .95 .34 .73 

N=196 
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Apéndice J2 

Distribución de la escala de Afrontamiento y el inicio de consumo de alcohol 
 

Consumo de alcohol 
Estrategias de 
Afrontamiento 

Adolescencia Media 
(n=156) 

Adolescencia Tardía 
(n=40) 

  

 M DE M DE t p 
Afrontamiento 

Activo 
10.38 2.28 10.08 2.03 .84 .41 

Planificación 10.57 2.59 10.95 2.50 -.84 .41 

Contención del 
Afrontamiento 

9.77 2.20 10.20 2.27 -1.08 .29 

Re-interpretación 
Positiva 

11.52 2.19 9.3 2.09 -.63 .53 

Aceptación 10.59 2.56 10.38 2.99 .42 .68 

Enfocar y liberar 
Emociones 

9.03 2.51 9.33 2.20 2.88 .30 

Búsqueda 
Instrumental 

10.66 2.80 10.90 2.44 -.54 .60 

Búsqueda 
Emocional 

10.07 3.10 10.50 2.93 -.82 .42 

Desentendimiento 
Conductual 

7.24 2.39 6.95 1.72 .73 .47 

Negación 7.24 2.57 6.63 2.10 1.59 .12 

Afrontamiento 
Religioso 

7.37 3.24 7.93 3.40 -.94 .35 

Uso del humor 10.54 3.21 10.68 3.23 -.23 .82 

Uso de sustancias 6.29 2.90 6.05 2.21 .57 .57 

N=196 
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Apéndice J2 

Distribución de la escala de Afrontamiento y clasificación de bebidas alcohólicas 
 

Consumo de alcohol 
Estrategias de 
Afrontamiento 

Bebidas fermentadas 
(n=87) 

Bebidas destiladas 
(n=113) 

  

 M DE M DE t p 
Afrontamiento 

Activo 
10.44 2.34 10.23 2.16 .68 .50 

Planificación 11.08 2.39 10.38 2.66 1.93 .06 

Contención del 
Afrontamiento 

10.03 1.91 9.70 2.44 1.09 .28 

Re-interpretación 
Positiva 

 1.98 11.49 2.39 .81 .42 
11.74      

Aceptación 10.77 2.36 10.41 2.86 .96 .34 

Enfocar y liberar 
Emociones 

8.98 2.31 9.04 2.06 -.16 .87 

Búsqueda 
Instrumental 

10.54 2.56 10.90 2.85 -.92 .36 

Búsqueda 
Emocional 

9.81 2.94 10.40 3.10 -1.35 .18 

Desentendimiento 
Conductual 

7.11 2.26 7.25 2.27 -.44 .66 

Negación 7.01 2.30 7.24 2.62 -.65 .51 

Afrontamiento 
Religioso 

7.06 2.97 7.86 3.48 -1.73 .87 

Uso del humor 10.44 2.95 10.60 3.37 -.32 .75 

Uso de sustancias 5.93 2.53 6.49 2.90 -1.44 .15 

N=200 
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Apéndice J3 

Distribución de la escala de Afrontamiento y episodios de exceso 
Consumo de alcohol 

Estrategias de 
Afrontamiento 

Uno a cuatro vasos 
(n=83) 

Cinco a ocho vasos 
(n=88) 

  

 M DE M DE t p 
Afrontamiento 

Activo 
10.15 2.30 10.30 2.20 -.44 .66 

Planificación 10.72 2.66 10.53 2.55 .47 .64 

Contención del 
Afrontamiento 

9.87 2.35 9.77 2.14 .28 .78 

Re-interpretación 
Positiva 

11.64 2.21 11.59 2.23 .14 .89 

Aceptación 10.27 2.67 10.69 2.62 -1.06 .29 

Enfocar y liberar 
Emociones 

9.08 2.28 9.22 2.39 -.37 .71 

Búsqueda 
Instrumental 

10.69 2.60 10.65 2.86 .09 .93 

Búsqueda 
Emocional 

10.13 2.95 10.10 3.07 .66 .95 

Desentendimiento 
Conductual 

7.04 2.31 7.36 2.32 -.89 .37 

Negación 6.86 2.24 7.30 2.69 -1.19 .24 

Afrontamiento 
Religioso 

7.99 3.59 7.17 2.87 1.64 .10 

Uso del humor 10.42 3.39 10.30 3.07 .26 .80 

Uso de sustancias 5.72 2.32 6.44 2.84 -1.81 .07 

N=171 


