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CAPÍTULO 24 

Calidad y trastornos del sueño en función del sexo en estudiantes  
de educación superior 

 
África Martos, Mª del Mar Molero, Ana B. Barragán, Mª del Mar Simón, Mª del Carmen 

Pérez-Fuentes, Eva María Caparrós, y José Jesús Gázquez 
Universidad de Almería 

 
 
Introducción 
El fenómeno del sueño, ha sido ampliamente estudiado por ciencias tan diversas como la economía, 

la psicología o la medicina, subrayando esta última los determinantes biológicos del sueño (Trujillo e 
Iglesias, 2010). Así, a principios del pasado siglo, la población dormía dos horas más de media que en la 
actualidad, debiéndose este cambio principalmente a la expansión de la luz artificial y los cambios en los 
estilos de vida, lo que ha acentuado los problemas de sueño (Liford, Quadrelli, Plaza, y Prunell, 2006).  

Tal y como indican Martínez-Sebastiá, Anarte, Masolier, Gargallo, y López-Ferreruela (2017), los 
trastornos del sueño se encuentran entre los problemas de salud que la población no declara y que mayor 
repercusión tienen a nivel individual, laboral, económico y social. Concretamente, el diagnóstico de 
trastorno del sueño más frecuente es el insomnio, presentando una mayor prevalencia entre el sexo 
femenino (Sistema Nacional de Salud, 2009). Es destacable el hecho de que la mayor parte de los 
pacientes diagnosticados con algún trastorno del sueño, recibe un tratamiento farmacológico, habiéndose 
comprobado la infrautilización de las medidas no farmacológicas, pese a su efectividad (Martínez-
Sebastiá et al., 2017). 

La edad y el sexo son factores estrechamente relacionados con el sueño (Stranges, Tigbe, y Gómez-
Olivé, 2012). En cuanto a la edad, el envejecimiento contribuye de forma progresiva a la merma de la 
calidad del sueño, tanto en hombres como en mujeres (López-Torres, Navarro, y Párraga, 2013). En 
relación al sexo, son las mujeres quienes presentan una peor calidad del sueño (Madrid-Valero, 
Martínez-Selva, Ribeiro do Couto, Sánchez-Romero, y Ordoña, 2017). Esta prevalencia más elevada 
entre el sexo femenino, no solo se encuentra entre las mujeres adultas. Estudios como el de García-
Gascón et al. (2015) establecen que, entre los estudiantes universitarios, los trastornos del sueño más 
frecuentes son el insomnio, los ronquidos y las pesadillas, presentándose principalmente entre las 
mujeres. En esta línea, si hablamos de población joven, los chicos suelen dormir más siesta que las 
chicas, pudiendo relacionarse este fenómeno de somnolencia diurna con el hecho de que los chicos 
inician su sueño nocturno más tarde que las chicas (Hernando, Oliva, y Pertegal, 2013; Pérez-Olmos et 
al., 2012). Igualmente, son las chicas quienes presentan una mejor calidad del sueño (Quevedo-Blasco y 
Quevedo-Blasco, 2011) y un mayor número de horas de sueño durante la semana (Hernando et al., 
2013). En relación al sexo y el estado de las redes atencionales durante la vigilia, destaca el escaso 
número de estudios que incluyen esta variable entre las estudiadas, pese a haberse hallado datos que 
muestran diferencias entre chicos y chicas (Luna, Marino, MacBecth, y Foa, 2016). Así, mientras las 
chicas muestran un estado de mayor eficacia para la detección de estímulos inusuales durante la vigilia, 
esta respuesta es más lenta, lo que supone una merma ante la estimulación prolongada, a diferencia del 
sexo masculino que se encuentra más efectivos en la resolución de conflictos ante estimulaciones 
prolongadas tipo flanco (Burton et al., 2010; Clayson et al., 2011; Miró et al., 2014).  

Es destacable el hecho de que los estilos de vida de los estudiantes de educación superior de ciencias 
de la salud presenten estilos de vida poco saludables, en el que predominan un alto consumo de bebidas 
azucaradas, bajo consumo de frutas y verduras, alto estrés y hábitos de sueño inadecuados (Reynaga-
Ornelas, Fernández-Carrasco, Muñoz-Canul, y Vera-Becerra, 2015). Así, entre los estudiantes de 
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educación superior que cursan titulaciones relacionadas con la salud, encontramos que más del 50% 
duerme menos de lo recomendado para su edad (Durán-Agüero et al., 2016). En relación a estos hábitos 
poco saludables, se establece una correlación negativa entre el número de horas de sueño y el 
rendimiento académico, la edad del estudiante, el nivel y el riesgo de padecer sobrepeso (Durán-Agüero 
et al., 2016; Hernando et al., 2013; Trujillo e Iglesias, 2010). 

Reynaga-Ornelas et al. (2015) señalan la necesidad de realizar planes de promoción de la salud en 
estudiantes, especialmente del área de la salud, dado que el ámbito en el que desarrollarán su profesión 
en el futuro, debe verse marcado por la percepción e impulso de hábitos de vida adecuados, no solo entre 
los pacientes, sino también entre los propios profesionales. 

Dado lo anteriormente planteado, se propuso como objetivo de este estudio determinar la calidad y 
características del sueño en estudiantes de ciencias de la salud, en función del sexo.  

 
Método 
Participantes  
La muestra estuvo formada por 158 estudiantes de educación superior. En cuanto a la titulación que 

se encontraban cursando, el 2.5% (n=4) estaba realizado estudios universitarios en medicina, el 22.3% 
(n=35) grado o diplomatura en enfermería, el 3.8% (n=6) psicología, el 0.6% (n=1) estudiaba 
fisioterapia, el 1.9% (n=3) realizaba farmacia, el 0.6% (n=1) odontología, el 14% (n=22) eran 
estudiantes del grado superior de Técnico en Cuidados Auxiliares de Enfermería (TCAE), el 0.6% (n=1) 
estudiaba biología, y el 53.5% (n=84) estaba realizando otra titulación relacionada con el ámbito de la 
salud.  

En cuanto a la edad de los participantes, estuvo comprendida entre los 18 y los 57 años, con una 
media de 31.78 (DT=8.62). En relación al género, el 26.6% (n=42) fueron hombres, con una media de 
edad de 30.45 años (DT=6.98). Mientras que el 73.4% (n=116) de los participantes fueron mujeres con 
una media de 32.26 años (DT=9.12). 

Por otro lado, el 59.5% (n=94) de los estudiantes eran solteros, frente al 35.4% (n=56) de ellos que 
estaban casados y el 5.1% (n=8) que se encontraban separados o divorciados. 

 
Instrumentos 
Para conocer las características sociodemográficas de la muestra, se utilizó un cuestionario elaborado 

ad hoc en el que se le preguntaba, entre otros datos como el sexo, la edad o el estado civil, la titulación 
que cursaba en la actualidad. 

Para evaluar la calidad del sueño de los estudiantes, se utilizó el Índice de Calidad de sueño de 
Pittsburgh (PSQI; Buysse, Reynolds, Monk, Berman, y Kupfer, 1989) en su versión validada al 
castellano (Macías y Royuela, 1996). Este cuestionario autoaplicado consta de 19 ítems que se puntúan 
del 0 (no hay dificultad) a 3 (dificultad severa) que se agrupan en 7 factores (calidad subjetiva del sueño, 
latencia del sueño, duración del sueño, eficiencia del sueño habitual, perturbaciones del sueño, uso de la 
medicación hipnótica y disfunción diurna).  

 
Procedimiento 
Todos los participantes realizaron el cuestionario de forma voluntaria, siendo previamente 

informados del anonimato de este. Tras el filtrado de los datos, se descartaron los cuestionarios que no 
habían sido cumplimentados en su totalidad o que habían sido respondidos de forma aleatoria 
(detectados a través de preguntas “control” dispuestas a lo largo del test). 

Los parámetros descriptivos expuestos en el apartado de resultados se realizaron a través del 
programa estadístico SPSS en su versión .23 para Windows.  
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Resultados 
En relación a la latencia del sueño, los resultados muestran que, en el caso de los hombres, el 52.4% 

(n=22) indica que le cuesta dormirse 15 o menos minutos, el 40.5% (n=17) señala que se duerme entre 
16 y 30 minutos después de acostarse, el 4.8% (n=2) indica dormirse entre media y una hora después de 
haberse acostado, y el 2.4% (n=1) dice dormirse más de una horas después. En el caso de las mujeres, 
encontramos que el 63.8% (n=74) se duerme antes de los 15 minutos, el 26.7% (n=31) lo hace entre un 
cuarto y media hora tras acostarse, el 6% (n=7) se duerme a partir de la media hora y antes de haber 
trascurrido una hora, y el 3.4% (n=4) consigue dormirse más de una hora después de haberse acostado 
(Tabla 1). 
 

Tabla 1. Latencia del sueño en función del sexo 
 Hombre Mujer 

% n % n 
15 o menos minutos 52.4 22 63.8 74 
16-30 minutos 40.5 17 26.7 31 
31-60 minutos 4.8 2 6.0 7 
Más de 60 minutos 2.4 1 3.4 4 

 
En relación a las horas de sueño nocturno, el 38.1% (n=16) de los hombres indica que duerme más 

de 7 horas, el 35.7% (n=15) señala dormir entre 6 y 7 horas, el 14.3% (n=6) duerme 5 o 6 horas y el 11.9 
(n=5) duerme menos de 5 horas. En cuanto al género femenino, el 24.1% (n=28) señala dormir más de 7 
horas, el 46.6% (n=54) dice dormir entre 6 y 7 horas nocturnas, el 25.9% (n=30) duerme entre 5 y 6 
horas y el 3.4% (n=4) menos de 5 (Tabla 2). 
 

Tabla 2. Horas de sueño nocturno 
 Hombre Mujer 

% n % n 
Más de 7 horas 38.1 16 24.1 28 
6-7 horas 35.7 15 46.6 54 
5-6 horas 14.3 6 25.9 30 
Menos de 5 horas 11.9 5 3.4 4 
 

Por otro lado, en cuanto a las causas que alteran el sueño nocturno (ver tabla 3), la que con mayor 
frecuencia tiene lugar entre los hombres, es sentir calor durante la noche, que sucede tres o más veces 
durante la semana en el 11.9% (n=5) de los casos. Y la causa que se da con mayor frecuencia entre las 
mujeres es despertarse de forma repentina en mitad de la noche o muy temprano por la mañana, 
concretamente en el 20.7% (n=24) de las encuestadas. En el extremo opuesto, la causa que menos altera 
el sueño nocturno en el caso de los hombres es sentir dolor, que no ocurre en ninguna ocasión al mes en 
el 92.9% (n=39) de los casos, seguido de sentir frío y no poder respirar, que sucede en el 85.7% (n=36) 
de los encuestados. Y, en el caso de las mujeres, es no poder respirar, que no sucede ninguna vez al mes 
en el 87.1% (n=101) de las participantes, seguida de tos y ronquera en el 82.8% (n=96) de los casos. 
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Tabla 3. Alteraciones del sueño 
 Hombre Mujer 

% n % n 
Me despierto en mitad de 
la noche o pronto por la 
mañana 

Ninguna vez durante el último mes 47.6 20 32.8 38 
Menos de una vez a la semana 26.2 11 27.6 32 
Una o dos veces a la semana 21.4 9 19.0 22 
Tres veces o más a la semana 4.8 2 20.7 24 

Me tengo que levantar 
para usar el baño 

Ninguna vez durante el último mes 40.5 17 37.9 44 
Menos de una vez a la semana 42.9 18 37.1 43 
Una o dos veces a la semana 9.5 4 13.8 16 
Tres veces o más a la semana 7.1 3 11.2 13 

No puedo respirar 
confortablemente 

Ninguna vez durante el último mes 85.7 36 87.1 101 
Menos de una vez a la semana 14.3 6 9.5 11 
Una o dos veces a la semana 0 0 0.9 1 
Tres veces o más a la semana 0 0 2.6 3 

Toso o ronco 
ruidosamente 

Ninguna vez durante el último mes 81 34 86.2 100 
Menos de una vez a la semana 9.5 4 8.6 10 
Una o dos veces a la semana 7.1 3 3.4 4 
Tres veces o más a la semana 2.4 1 1.7 2 

Siento mucho frío Ninguna vez durante el último mes 85.7 36 82.8 96 
Menos de una vez a la semana 9.5 4 14.7 17 
Una o dos veces a la semana 2.4 1 2.6 3 
Tres veces o más a la semana 2.4 1 0 0 

Siento mucho calor Ninguna vez durante el último mes 50 21 49.1 57 
Menos de una vez a la semana 23.8 10 28.4 33 
Una o dos veces a la semana 14.3 6 15.5 18 
Tres veces o más a la semana 11.9 5 6.9 8 

Tengo pesadillas Ninguna vez durante el último mes 69.0 29 63.8 74 
Menos de una vez a la semana 26.2 11 25.0 29 
Una o dos veces a la semana 2.4 1 6.9 8 
Tres veces o más a la semana 2.4 1 4.3 5 

Tengo dolor Ninguna vez durante el último mes 92.9 39 78.4 91 
Menos de una vez a la semana 2.4 1 17.2 20 
Una o dos veces a la semana 4.8 2 2.6 3 
Tres veces o más a la semana 0 0 1.7 2 

 

Para la conciliación del sueño nocturno, el 97.6% (n=41) de los hombres no toma ningún 
medicamento y el restante 2.4% (n=1) lo toma una o dos veces a la semana. En cambio, entre 
las mujeres, encontramos que el 87.1% (n=101) no toma medicamentos nunca, el 6.9% (n=8) 
toma medicamentos menos de una vez a la semana, el 3.4% (n=4) los toma una o dos veces a 
la semana y el 2.6% restante (n=3) los toma tres o más veces a la semana. 
 

Gráfica 1. Toma de medicamentos para la conciliación del sueño en función del sexo 
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Por último, cuando se trata de calificar la calidad general del sueño, el 28,6% de los hombres indica que 
es muy buena, frente al 15,5% de las mujeres; el 59,5% señala que es buena en el caso de los hombres, y 
en relación a las mujeres se sitúa en el 68,1%. Si se trata de calificar la calidad del sueño general como 
mala, encontramos que lo hacen el 11,9% de los hombres y el 15,5% de las mujeres. Por último, solo un 
0,9% de las mujeres indicó que su calidad del sueño era muy mala (Gráfica 2). 
 

Gráfica 2. Calidad del sueño en función del sexo 
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Discusión y conclusiones 
Los resultados muestran que la mayor parte de los estudiantes hombres de educación superior en 

titulaciones relacionadas con las ciencias de la salud, duerme 7 o más horas, y las chicas duermen entre 6 
y 7 horas. Así, alrededor de una cuarta parte de la muestra total señala dormir 6 horas o menos, lo que se 
relaciona con lo establecido por Reynaga-Ornelas et al. (2015), quienes indican que los estudiantes de 
ciencias de la salud muestran hábitos de sueño poco saludables. Sin embargo, Durán-Agüero et al. 
(2016) señalan que este porcentaje se sitúa alrededor del 50%. 

Por otro lado, en cuanto a la toma de medicamentos para la conciliación del sueño, más del 80% de 
los encuestados indica no tomar fármacos. Estudios como el de Martínez-Sebastiá et al. (2017) indican 
que la mayor parte de los diagnosticados con trastornos del sueño toma medicación, no obstante, dado 
que desconocemos si existía diagnóstico en nuestros participantes, no podemos establecer comparaciones 
con el estudio citado.  

En relación a la latencia de inicio de éste, la mayor parte de la muestra, tanto de chicos como de 
chicas, señala dormirse antes de que pasen 15 minutos, al contrario que lo indicado por otros estudios 
donde los estudiantes de educación superior presentaban una latencia del sueño peor que la de las chicas 
(Hernando et al., 2013; Pérez-Olmos et al., 2012). 

Por último, de acuerdo a lo establecido por Madrid-Valero et al. (2017), es destacable que son los 
chicos quienes establecen una mejor calidad del sueño que las chicas; lo que a su vez, contradice lo 
hallado por Martínez-Sebastiá et al. (2017). 

Entre las limitaciones del estudio cabe destacar que la interpretación de la calidad del sueño a través 
de esta escala es realizada por el propio sujeto de forma subjetiva, por lo que la validez de los resultados 
ofrecidos es relativa. Además, dada la asimetría en la distribución de la muestra en función del sexo, los 
resultados aquí presentados deben ser extrapolados con cautela. 

Así, estudios como el aquí presentado que facilitan el conocimiento de las variables y factores 
relacionados con la presencia de disrupciones en el sueño en universitarios, es especialmente relevante 
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para la adecuada creación de realizar planes de promoción de la salud en estudiantes del área de la salud 
(Reynaga-Ornelas et al., 2015). 
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