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Prélogo
La UNC siempre ha dado muestras de ser una institucion preocupada
por la promocién de la salud y bienestar de todos los colectivos que alli

se desenvuelven: profesores, estudiantes y trabajadores; y ha apostado desde sus
comienzos por poner en marcha mecanismos favorecedores de comportamientos
saludables. Dentro de estos objetivos surge como una necesidad imprescindible
implementar métodos para diagnosticar y evaluar la calidad de vida y la salud de algunos
miembros de la comunidad universitaria, los estudiantes de otros paises que ven en la
UNC una buena propuesta educativa, una posibilidad de ampliar horizontes académicos

y laborales.

La Universidad viene experimentando profundos cambios en los ultimos afos,
dentro y fuera de nuestro pais, que no es otra cosa que reflejo de lo que suceden en la
sociedad en la que esta inserta. El desarrollo de las nuevas tecnologias de la
informacion ha conducido a una «globalizacion» en todos los aspectos de las relaciones

humanas cuyas repercusiones estamos todavia lejos de calibrar.

Este proyecto promueve un profundo acercamiento a esta vision del miembro
central de la comunidad universitaria: el estudiante, en esta ocasion el estudiante
extranjero. Tomando como intencion inicial el analisis global de la calidad de vida y
estado de salud en los estudiantes de diversas procedencias de nuestra carrera de

enfermeria de nuestra universidad.

Asi, al tiempo que se desarrollara un instrumento de evaluacion, se realizando
una descripcion pormenorizada de su estado de salud y de los comportamientos con
ella relacionados, describiendo y evaluando las variables estructurales y funcionales
relacionadas con el mantenimiento y promocién de contextos de oportunidades para la

salud y para la calidad de vida en la UNC.

Capitulo I: El Problema, incluye la descripcion de la problematica planteada, la
justificacion y mediante la busqueda de informacién el marco teérico donde se
desarrollara las bases tedricas que sustentan la investigacion como asi también la
definicion conceptual de la variable en estudio, del cual se desprenderan los objetivos
del mismo.

Capitulo II: Disefio Metodoldgico, describe la metodologia que se empleara para
el desarrollo del mismo, el tipo de estudio, la técnica e instrumento a utilizar, la
operacionalizacién de la variable en estudio y las etapas de recoleccion, procesamiento,
presentacion y analisis de la informacion a recopilar.Ademas, se encuentra disponible
las referencias bibliograficas consultadas y los anexos que sirven de respaldo al
proyecto de investigacion.
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CAPITULO |

EL PROBLEMA



PLANTEO Y DEFINICION DEL PROBLEMA

La Universidad Nacional de Cordoba es la mas antigua de Argentina, y una
de las primeras de América. Su origen esta asociado al igual que otros centros de
estudios superiores de América Latina, a la gestion Jesuitica. En junio de 1613 el
Obispo Fernando de Trejo y Sanabria tomo el compromiso de fundar los estudios
de latin, Artes, y Teologia. La de Cérdoba nacié como Universidad independiente

de la autoridad real.

La ciudad de Cérdoba esta ubicada en el centro de la Argentina, Por su
ubicacién constituye un gran nudo de comunicaciones aéreas y terrestres, tanto

nacionales como internacionales

La aprobacion del voto universal con la Ley Saenz Pefa (19129) planted un
nuevo contexto que abrio paso para la Reforma Universitaria por la coincidencia de
aspiraciones estudiantiles. Los principales aspectos de la Reforma Universitaria de
1918 fueron el cogobierno ejercido por los tres claustros (docentes, estudiantes y
egresados), la calidad de la ensefianza garantizada a través de métodos publicos

de seleccion de los docentes y el compromiso para la transformacion social.

El siglo XXI es escenario de la recuperacion del rol estatal en el disefio e
implementacién de las politicas de educacién superior, ciencia y técnica. La UNC
trabajé y trabaja para profundizar el compromiso con la sociedad, generando
politicas de Ciencia y Técnica que la situan en el campo de la innovacion cientifico-
tecnolodgica y productiva, asi como en los aspectos democratizadores de la

educacion.

Debido a estas caracteristicas de su historia y funcionamiento, la Universidad

Nacional de Cérdoba cada ano abre sus puertas para dar la bienvenida a los
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estudiantes de multiples paises, en su mayoria de paises de América Latina para
formacién de grado, doctorados y becas. De esta manera presenta mayor numero
de estudiantes de otros continentes que llegan a esta ciudad interesados en realizar
una experiencia académica laica y gratuita que la UNC ofrece. Algunos de los
requisitos para el ingreso de estudiantes extranjeros se encuentran en la resolucion
del H. Consejo Superior N° 652/15, con la intencidn de unificar criterios para el

ingreso de los estudiantes universitarios de diversas procedencias.

Se ha observado que en Argentina se recibe cada afio a mas de 50.000
estudiantes extranjeros atraidos por la calidad de sus instituciones educativas, la
gratuidad de los titulos de grado y la belleza del pais. Asi, los campus son
entornos internacionales que no presentan ningun problema para integrar a la

diversidad de estudiantes que alojan.

Las universidades estan acostumbradas a recibir estudiantes internacionales
y €s0 es una gran ventaja a la hora de lidiar con toda la burocracia que conlleva
estudiar en otro pais. En la actualidad, debido a los multiples avances de las
telecomunicaciones y de los medios de transporte, la persona migrante ya no se
plantea que la salida de su pais implique cortar los lazos que le unen a su lugar de
origen, sino que en la mayoria de los casos se convierte en una persona
transnacional capaz de pertenecer e influir tanto en la ciudad de origen como en la
de destino. Las relaciones que desde la distancia se mantienen con el pais de
origen, son determinantes a la hora de contribuir a que se produzcan cambios

sociales, econdémicos, politicos y culturales.

El estudio de la calidad de vida de los estudiantes universitarios es de suma
importancia ya que por naturaleza el potencial profesional se encuentra en proceso
de formacién y organizacion de lo que sera su plan de vida, el cual se encuentra
sujeto a una mejora que coadyuvara a futuro en los procesos de transformacién que
realizaran en los ambitos de la sociedad. En la facultad, sus miembros estudian y
trabajan muchas horas. Es en estos contextos de vida donde se configura la salud,

el bienestar y la calidad de vida, presente y futura.
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Es por eso que la universidad es el lugar propicio para el desarrollo de tareas
de salud, bienestar y calidad de vida. El movimiento de «universidad saludable» se
debid al reconocimiento de que la universidad y el ambiente urbano afectan la salud
y el bienestar de sus miembros, pudiendo desempefiar un papel capital en el logro
complementario de importantes objetivos de calidad de vida, de salud y de

bienestar.

En los estudiantes universitarios en general, la calidad de vida es relevante
ya que el tiempo que permanecen en sus facultades es considerable y en el marco
a la propuesta de las universidades, se espera que en el tiempo en el que éstos se
forman, sus competencias contribuyan también en una forma efectiva al habito de
estilos de vida saludable. En los estudiantes extranjeros aparecen experiencias
inéditas hasta entonces en la trayectoria vital de muchas personas, algunas de ellas
ligadas a la desagradable sensacion de minusvalia cultural en un contexto social
cuyas claves aun no dominan. Cualquier detalle de conducta del inmigrante, de sus
habitos, de su hablar, de su acento le delatara continuamente como diferente, como

extranjero.

Por lo tanto el exilio supone una forma de descontextualizar a las personas
de su habitat habitual, desintegrando la identidad social y cultural, lo cual se
corresponde también con una pérdida guadual del sentido de la identidad nacional,
ya que toda identidad se construye o debilita a través de procesos sociales en donde
la interaccion simbdlica y la memoria colectiva son elementos determinantes para
que los individuos se perciban y sean aceptados como partes de un colectivo
(Sandoval, 1993:10)

En muchas universidades prestigiosas de la regién el poseer un titulo de
grado es una condicidén sine-qua-non para ser contratado con una cierta
permanencia laboral, habilitando campos y espacios de trabajo, aunque esta norma

no es uniforme. Asi, decenas de jévenes latinoamericanos, debido a la carencia de



programas locales de perfeccionamiento y oportunidades a nivel nacional de sus
paises, hace un tiempo que buscan continuar su perfeccionamiento y oportunidades

en el exterior, en universidades publicas.

Por tal motivo se considera un primer supuesto en el planteamiento del
problema a que la calidad de vida de los estudiantes extranjeros impacta en el
ambito universitario y en consecuencia impacta en el rendimiento académico.

La calidad de vida es un vago y etéreo concepto, polivalente y
multidisciplinario, cuyas acepciones principales se han efectuado desde diferentes
disciplinas y saberes: médicas, filosoficas, econdmicas, éticas, socioldgicas,
politicas y ambientales. La medicina la asocia con la salud psicosomatica del
organismo, la funcionalidad, la sintomatologia o la ausencia de enfermedad; los
fildsofos, con la felicidad o una buena vida; los economistas, con la utilidad del
ingreso o de los bienes y servicios; los socidlogos, con la insercion del individuo en
la arena social; los politicos, como una meta que ha de alcanzarse para sus
ciudadanos en el mediano o corto plazo; y los ambientalistas, con las condiciones

ambientales en que vive, crece, se reproduce y muere un individuo.

Teniendo en cuenta estos supuestos y el analisis de lo que significa la
Universidad en la vida de los estudiantes, es que se define una légica de analisis
referida a conceptualizar y concebir a la universidad como un estilo de vida que

permita y coadyuve a mejorar la calidad de vida de estos estudiantes.

En este contexto es que se plantean diversos interrogantes que se refieren a
situaciones concretas de la vida de los estudiantes extranjeros que experimentan
su vivencia en el marco universitario. Es de esta forma que se tendran en cuenta
situaciones donde la expectativa de los jévenes sea un objeto de estudio al cual
prestar atencion como asi también la experiencia y el conocimiento que generan a
partir de ésta, que termina siendo entonces, fruto de su construccion
representacional que los lleva a delimitar lo que para si es su nivel de calidad de

vida en dichas circunstancias.



En base a lo anteriormente expuesto, frente a las observaciones y analisis

de contexto, es que se podrian plantear los siguientes interrogantes:

1.

¢, Cual es la percepcioén de la salud que tienen de si mismos los estudiantes
extranjeros?
Se puede registrar que en un estudio de investigacion realizado por la
Universidad de Concepcién de Chile “Calidad de vida relacionada con la
salud” llevado a cabo por Schwartzmann (2003), se revisa la importancia del
concepto de calidad de vida relacionado con la salud como un aporte
fundamental en la evaluaciéon de resultados en salud. Se destaca la
importancia de tomar en cuenta la percepcion, sus deseos y motivaciones en
el proceso de toma de decisiones en salud, asi como la evaluacion de la
calidad de la asistencia sanitaria. Se discuten los aspectos conceptuales de
la construccion de la Calidad de Vida relacionada con la salud, sus alcances
y sus limitaciones, asi como su desarrollo historico a partir de tres tradiciones
basicas, la investigacién del concepto de felicidad, en la psicologia, la de
indicadores sociales en la sociologia y la investigacién del estado de salud.
Un estudio realizado en Universidad de Sonora, en la ciudad de
México, “Cambios culturales: Percepciones de estudiantes extranjeros
en su adaptacién a la cultura mexicana” de Maria E. Gonzales y Martha
Meléndes (2011), utilizé una muestra de 91 participantes, a quienes se aplico
un cuestionario, cuyos resultados senalaron que el factor de calidad de vida
subjetiva se encuentra influenciado por variables que registraron la
satisfaccion en areas tales como familia, ambito social, bienestar econémico,
desarrollo personal, autoimagen y actividades recreativas. En el plano
valorativo, el indice de sociabilidad y amigos se conformé con el ya antes
referido factor. EI modelo de calidad de vida identificado se integra por
factores personales, familiares y de interaccion social y econémica con el
entorno. La muestra consisti6 en171 alemanes, 42 colombianos, 29
austriacos, 31 canadienses, 15 argentinos, y 29 australianos, que se suman
a los mas de 600 alumnos extranjeros de mas de 51 paises que llegan como

estudiantes a una institucion como el Tecnolégico de Monterrey, campus
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Monterrey hubiera sido algo inconcebible hace una década. Las
investigadoras se plantearon ¢ qué factores juegan un papel decisivo en el
exitoso o frustrado ajuste del extranjero a la cultura receptora? ;Cémo es
que los alumnos de paises tan distintos en el aspecto cultural logran
“adaptarse” a una cultura nueva como lo es la mexicana? ;De qué manera
su estancia se puede ver afectada por problemas de adaptacion? Estas son
interrogantes clave y que cobran importancia al momento de analizar datos
recientes que muestran que la cantidad de estudiantes de intercambio iba
aumento. Debido al creciente intercambio de estudiantes extranjeros
alrededor del globo, diversos autores se han propuesto adentrarse en esta
materia. En su trabajo citan el articulo, “Cross Cultural Encounters in Face-
to-Face Interactions,” Brislin (1986) el cual toma principalmente el aspecto
psicolégico del estudiante extranjero y determina las distintas etapas por las
que atraviesa éste para lograr la integracion a la cultura receptora. La etapa
del contacto intercultural, la etapa de crisis/ desintegracion, la de
recuperacién/autonomia, y la etapa de adaptacion/independencia. Brislin
considera estas cuatro etapas factores esenciales para lograr la
“adaptabilidad” del estudiante. Por otro lado, también toma de Gonzalez
(1993) uno de los determinantes principales que hacen posible que la
estancia de un individuo tenga éxito en un pais anfitrion (especificamente
latinoamericano) es el hecho de que exista una interaccion directa de los
estudiantes con familias nacionales. Por otra parte, de acuerdo con
McPherson y Szul (2008), los futuros estudiantes de negocios tendran
necesariamente que trabajar en empresas donde existira un ambiente de
trabajo multicultural, y segun los autores, una barrera en la adaptacién del
extranjero a la cultura anfitriona sera la falta de sensibilidad que muestre
hacia ella. Al Tecnoldgico de Monterrey, campus Monterrey, cada semestre
llegan estudiantes de intercambio buscando tener una experiencia de lo que
es la cultura mexicana, y aunque para algunos puede ser facil adaptarse al
entorno de la nueva cultura, para otros es mas dificil de lo que esperaban, e

incluso en algunas ocasiones, el integrarse puede llegar a convertirse en un



gran reto. Ademas, entrar en contacto con una nueva cultura puede despertar
tanto emociones positivas como negativas en las personas, ya que conocer
cosas nuevas y vivir experiencias diferentes no solo puede ser interesante y
divertido, sino frustrante y retador, ya que las personas pueden empezar a
extrafiar a sus familiares, actividades, amigos, gastronomia entre muchas
otras cosas (Raspa, 2006). Este proyecto de investigacién cualitativa cuenta
con diferentes secciones: en el Marco Teodrico se presenta una revision de la
literatura que permitié tener referencias sobre estudios previos relacionados

El propdsito de este trabajo fue analizar los factores que juegan un
papel decisivo en la adaptacion de estudiantes extranjeros que estan
estudiando el semestre Agosto-diciembre 2009 en el Tecnolégico de
Monterrey, Campus Monterrey, México. Este estudio se considera relevante
porque permiti6 una aproximacién a las percepciones que tienen los
extranjeros sobre la cultura mexicana en su proceso de adaptacion,
incrementando la informacion que nos permite tener una sensibilidad cultural
hacia personas de diferentes paises. De igual forma, este trabajo ayudd a
entender cuales son los factores que perjudican la adaptacion a la cultura
mexicana y cuales son los que la facilitan, proporcionando un marco para las
areas de oportunidad que tiene la institucion y las personas para ayudar a los

estudiantes extranjeros en su estancia.

¢ Existe una relacién entre el bienestar psicologico y el rendimiento

académico de los estudiantes universitarios?

Los estilos de vida y la condicion nutricional de un individuo no son
constantes a lo largo del ciclo vital: estos se ven afectados por factores
fisiologicos, culturales, sociales, econdmicos, entre otros. De esta manera,
cuando el individuo termina la educacién basica y media e ingresa a la
educacion superior afronta diversos cambios que pueden influir en la

modificacion de sus estilos de vida y afectar tanto su estado nutricional



como de salud. Durante esta etapa, el individuo no relaciona su estilo de
vida con el riesgo a enfermar en un futuro, dando mas importancia a su
grupo social y a la adopcion de conductas que le permitan sentirse

auténomo y adulto, como, por ejemplo, fumar y tomar bebidas alcohdlicas.

En el trabajo “Calidad De Vida En Quality of Life in Estudiantes
Universitarios College Students. Evaluacion De Factores Asociados
Evaluation Of Associated” de Diana Camargos Lemos y Luis Orozco Vargas
(2014). Se intent6 determinar el nivel de calidad de vida en estudiantes
universitarios de areas de la salud y evaluar factores asociados. Como método se
realizé un estudio de corte transversal. Se midieron variables sociodemograficas,
nivel de actividad fisica con el International Physical Activity Questionnaire, con el
Formulario de Auto registro del Dolor y calidad de vida con el Quality of Life
Enjoyment and Satisfaction Questionnaire. Modelos de regresion lineal simple y
multiple evaluaron las asociaciones. Participaron 237 estudiantes, 37,1% hombres,
edad promedio de 20,6 + 2,2 afios. La prevalencia de actividad fisica vigorosa fue
8,4%, dolor agudo 18,3% y cronico 22,8%; la media de horas semanales de jornada
académica 30,9 £ 10,7 horas y la calidad de vida oscil6 entre 33 y 75/ 100. El dolor
agudo (B: — 2.6), dolor crénico (B: — 3.9) y horas semanales de jornada académica
presencial (B: — 0.07) se asociaron negativamente con la calidad de vida, solo la
actividad fisica vigorosa fue positiva (B= 5.3). Las investigadoras concluyen que
para la medicién de la calidad de vida es importante en todas las etapas de la vida,
pues se le considera un indicador mucho mas amplio y completo del efecto de
diversas intervenciones en promocion de la salud, asi como intervenciones
terapéuticas y preventivas; ademas, permite la evaluacion peridédica de diferentes
aspectos relacionados con la salud y el bienestar en la poblacién. Asi mismo y
debido a su caracter subjetivo e individual, derivado del nivel de satisfaccion con
dimensiones tanto positivas como negativas, intimamente relacionadas con el
contexto cultural, social y ambiental de las personas, se le considera multi—
dimensional, lo que hace de la calidad de vida, un constructo complejo y
dependiente de la interaccion de multiples factores. En la poblacion joven,

particularmente en universitarios del area de la salud, la calidad de vida es relevante
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pues el tiempo que permanecen en la universidad es considerable y ademas, en el
marco de la propuesta de universidades saludables, se espera que durante el
periodo de formacion, las competencias desarrolladas contribuyan también en una
forma efectiva a la adopcién de estilos de vida saludables, a la promociéon de la
salud y a una mejor calidad de vida, lo cual se esperaria influyera en forma positiva
sobre los estilos de vida y la calidad de vida de las personas que reciben sus
servicios. Ponen en relieve la importancia de la practica de la actividad fisica en
universitarios y la consideran como un factor protector de la salud al disminuir el
riesgo de sufrir dolores de cabeza, problemas de suefio, insatisfaccion con la
apariencia fisica y varias conductas de riesgo. El fomento de la practica de la
actividad fisica regular es una de las acciones prioritarias segun los lineamientos
internacionales de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), como parte de un
estilo de vida saludable. Plantean que uno de los factores que afecta la calidad de
vida de las personas desde etapas muy tempranas es el dolor musculo esquelético,
pues contribuye a una disminucion en la satisfaccion general con la vida, al disfrute
del tiempo libre, la salud fisica, emocional y la calidad del suefio, entre otras
dimensiones del ser humano. Con base en lo anterior, indagar sobre la asociacion
entre dos factores relevantes en salud publica como el dolor musculo esquelético y
la actividad fisica sobre la calidad de vida de jovenes universitarios, son vistos como
factores importantes, pues permitiran plantear propuestas de intervencion desde la
perspectiva de la promocion de la salud, con el fin de contribuir en el desarrollo de
un estilo de vida saludable, que se refleje en una mejor calidad para los estudiantes.
Por lo tanto, el objetivo de este trabajo fue evaluar la asociacién entre el dolor
musculo esquelético y la actividad fisica con la calidad de vida en estudiantes
universitarios de areas de la salud. Se realiz6 un estudio de corte transversal, con
estudiantes de pregrado de fisioterapia, medicina, nutricion, enfermeria y
microbiologia, matriculados en una institucion de educacion superior. La muestra
fue seleccionada mediante un muestreo aleatorio simple a partir del listado completo
de los estudiantes, suministrado por el director de cada unidad académica; el calculo

del tamafio de la muestra fue especificado en forma completa previamente.



3. ¢ Calidad de vida es igual a bienestar psicolégico?

El estudio, “Estilos de vida en estudiantes de una universidad de Boyaca”,
de Sandra Helena Suescun y otros (2016), realizado en profesionales de la salud
colombianos, propone que ciertos estilos de vida pueden prevenir la aparicion de
enfermedades en grupos poblacionales. Asimismo, las investigaciones se han
centrado en buscar el impacto de los factores bioldgicos, psicolégicos, sociales y
culturales en el estilo de vida de las personas y su relacién con el mantenimiento
de la salud y la aparicion de la enfermedad. Segun la OMS, los estilos de vida no
optimos de millones de adultos y nifios se reflejan en una epidemia de obesidad
y un incremento del riesgo de aparicion de enfermedades crénicas. Toman de
referencia diversas investigaciones, como la que se llevo a cabo en la
Universidad Autébnoma de Puebla, en México, el estilo de vida general fue de
7.94%; mientras que otro estudio en Lima obtuvo un 66% de mujeres y un 34%
de varones que se ubicaron en un nivel de estilo de vida saludable. Por su parte,
Colombia realizé una investigacion sobre estilos de vida saludables en diferentes
ciudades con 606 voluntarios profesionales de la salud, donde se encontr6é que
11.5% de los médicos y 6.73% de las enfermeras tenian un estilo de vida
saludable, relacionado con la practica de actividad fisica y el deporte. En Cali, se
reportdé que el 50% de los estudiantes de posgrado de ciencias de la salud
presentaba un estilo de vida poco saludable; las practicas que identificaron como
no saludables fueron el consumo de mas de tres gaseosas en la semana (73.8%),
licor al menos dos veces a la semana (53%), dos tazas de café al dia (55.2%) y
consumo de cigarrillo (51.9%). En otro estudio, realizado en la Pontificia
Universidad Javeriana de Cali, se encontré que el 95% de los estudiantes
universitarios tenian, en general, un estilo de vida saludable o muy saludable. En
la escuela de enfermeria de la Universidad Pedagogica y Tecnoldgica de
Colombia se llevé a cabo una investigacién de estilo de vida saludable en las
enfermeras docentes, cuyo 76.5% manifesté tenerlo. Una investigacién sobre
adolescentes escolares en el departamento del Huila tuvo una valoracién global

del estilo de vida de 4.3% poco saludable, 89.2% saludable y 6.6% muy

10



saludable. La relevancia del presente estudio radica en identificar los factores
que influyen en los estilos de vida saludables de los estudiantes y establecer
medidas correctoras y oportunas. Asimismo, el proposito de la investigacion fue
identificar los estilos de vida saludables en los estudiantes del programa de

Terapia Respiratoria de la Universidad de Boyaca, en Colombia.

4. ¢Cuales son las expectativas respecto a la mejora de calidad de vida debido
a su participaciéon en la facultad? Y  Como incide su experiencia universitaria

en el desarrollo de su calidad de vida?

En el trabajo “Estilos de Salud y Habitos saludables” en estudiantes del

Grado en Farmacia Health” de Maria José Cecilia Atucha y Joaquin Garcia (2008).

Algunos de los estudios realizados sobre los estilos de vida de los
estudiantes universitarios han demostrado la existencia de estilos de vida poco
saludables, sugiriéndose ademas que, durante la etapa universitaria, los
estudiantes abandonan habitos saludables y adquieren otros nocivos. No hay duda
de que ciertos tipos de conductas como el tabaquismo, una dieta poco saludable, la
vida sedentaria o un excesivo consumo de alcohol podrian contribuir por si solos a
aumentar la morbilidad e, incluso, la mortalidad. Por ello, en este estudio se
pretende analizar los estilos de vida de los estudiantes del Grado en Farmacia de la
Universidad de Murcia, en el que se forman los futuros profesionales que luego
tendran un gran papel en el control de la calidad de vida de la poblacion. Para ello,
se disefiaron y validado un instrumento que evalua dichos estilos de vida de los
estudiantes universitarios. El cuestionario, que presenta este trabajo, recoge
aspectos como las caracteristicas sociodemograficas, datos socioecondmicos,
estado de salud y calidad de vida, actividad fisica, tabaco, alcohol y otras drogas,
asi como también habitos alimentarios y conducta sexual. El trabajo demuestra que
en general, la calidad de vida de los estudiantes es mayoritariamente buena, aunque
se discuten habitos como el tabaquismo o el consumo de alcohol que muestran una

clara tendencia a empeorar durante la etapa universitaria. El cuestionario utilizado
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podria ser una herramienta util y fiable para identificar habitos de vida poco
saludables o posibles problemas de salud. Ademas, posiciona a la universidad como
un ente que puede y debe desempefiar un papel fundamental para la promocion de
estilos de vida saludables, ya que la juventud es el grupo mayoritario que la
conforma. La mayoria de estudiantes universitarios se encuentran en una etapa de
la vida de gran importancia para la salud (entre la edad adolescente y la edad
adulta), en la que se desarrollan y se consolidan los estilos de vidas (saludables o
perjudiciales), creciendo en la toma de decisiones y la independencia. Contempla a
la promocion de la salud en la universidad, permitiendo formar a los estudiantes,
con la finalidad de que actuen como promotores de conductas saludables en sus
familias, en sus futuros entornos laborales y en la sociedad en general. La Red
Espafiola de Universidades Saludables (REUS), formada por un conjunto de
instituciones comprometidas con la promocion de la salud en el entorno
universitario, es un buen ejemplo de una accion comprometida a reforzar el papel

de las universidades como agentes promotoras de la salud.

5. ¢Cual es la calidad de vida de los estudiantes universitarios de Latinoamérica

que estudian en la UNC, en la Escuela de Enfermeria?

Luego de una exhaustiva busqueda bibliografica, no se encontraron
antecedentes de investigaciones que precisamente hagan referencia a la calidad de
vida de los extranjeros estudiantes de la Universidad Nacional de la ciudad de

Cdrdoba. Por lo tanto, se define el problema de la siguiente manera:

¢ Cual es la calidad de vida de los estudiantes extranjeros de la escuela de
enfermeria de la UNC? ;Ciudad de Cdordoba Argentina en el periodo de Julio a

noviembre de 20207
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JUSTIFICACION

En la poblacion universitaria se adquiere una especial importancia la calidad
de vida percibida, ya que los universitarios se encuentran en el proceso de
formacion elegido para desarrollar su proyecto de vida, tanto profesional como

personal.

Este estudio se propone determinar como se compone la calidad de vida en
relacion a la salud en la poblacion de estudiantes y se pretende conocer y analizar
los estilos de vida del alumnado de la Escuela de Enfermeria de la Universidad de
la ciudad de Cérdoba, en particular los extranjeros. Para ello, se disefia y valida un
instrumento que evalue los estilos de vida y el estado de salud de los estudiantes
universitarios. Desde este interrogante puede describirse el interés de este proyecto
de investigacién alusivo a las variables, dimensiones y categorias que fueron
determinadas desde los aportes de los antecedentes de investigacion,
principalmente desde la perspectiva de la Organizacion Mundial de la Salud acerca
del concepto de calidad de vida, donde la percepcidn se presenta como un
componente a estudiar que permitira entender la magnitud del problema vy
principalmente de Miguel Angel Verdugo Alonso, Benito Arias Martinez, Laura E.
Gbémez Sanchez y Robert L. Schalock (2009) investigadores creadores de la Escala
GENCAT, construida con rigor metodolégico, combinando metodologias
cuantitativas y cualitativas, y desarrollando un proceso de elaboracién que ha
servido como modelo en otros paises para la construccion de escalas de calidad de
vida multidimensionales centradas en el contexto (Verdugo, Schalock, Gomez y
Arias, 2007).

Los resultados obtenidos al aplicar el instrumento a esta muestra
representativa en los estudiantes extranjeros de la Escuela de Enfermeria, objeto

de este trabajo seran muy positivos y respaldatorio de su utilizacion.
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Las situaciones en las que se abordaran a los estudiantes tendran estrecha
relacion con indagar sobre su percepcién, es decir en referencia a sus
conocimientos, creencias, expectativas y actitudes sobre una serie de
acontecimientos donde puedan comprender, experimentar, y de esta forma
describir, lo que para ellos es la calidad de vida experimentada como producto de
lo vivido en el marco universitario. Concretamente las situaciones remiten a la
percepcion que poseen del clima, es decir el ambiente, y el contexto que
experimentan en la facultad; la sensacién de seguridad y control que pueden
configurar habiendo salido de su zona de confort, estando en un proceso de
desarraigo, como bien se decia al inicio, en el planteamiento de esta tematica, lo
que también genera un andlisis en situaciones que posibiliten entender sus
sensaciones respecto a la independencia fuera de su ambito familiar y social (habitat
habitual); otra de las situaciones es el analisis de su percepcion respecto a la
posibilidad que ellos consideran sobre la capacidad que pueden desarrollar en este
ambito universitario para satisfacer necesidades y solucionar problemas o crear
espacios y oportunidades; las alternativas de desarrollo de espacios de recreacion
como asi también de desarrollo personal, social y sobre todo, profesional; el
planteamiento, su idea y perspectiva acerca de la estipulacion de metas y objetivos
en la universidad como otro de los indicadores situacionales que permitiran entender
su percepcion de calidad de vida y si se les dificulta poder hacerlo; sus expectativas
planteadas en la facultad y el reconocimiento acerca de sus inquietudes e intereses;
el conocimiento de las normas tanto sociales como culturales; y finalmente el
relacionamiento y participacién social que logran tener a partir de su experiencia

universitaria.

Mediante la presente investigacion se podra conocer en Argentina y
especificamente en los estudiantes extranjeros de Enfermeria de la UNC, la
prevalencia de habitos de vida con el objeto de planear estrategias al momento de
evaluar la calidad de vida, mejorando asi el rendimiento académico, y buscando la

formacion de profesionales competentes.

Este proyecto es trascendente en nuestra sociedad porque ayudara a

trabajar al docente y al estudiante en un clima de mayor confianza, nivel intelectual,
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seguridad, etc. y aunque este proyecto se contempla para los estudiantes del nivel
superior puede ser aplicado en cualquier nivel educativo. Lo anterior dara en
nuestros estudiantes resultados mucho mas significativos y con ideas mas claras
sobre la aplicabilidad en la sociedad, sin descuidar que los buenos resultados seran
producto de la responsabilidad que asuman los actores sociales pues es el primer

elemento donde se pondra en marcha la estrategia propuesta.

El fendbmeno de la calidad de vida de los estudiantes extranjeros no es ajeno
al contexto de las facultades y los centros donde se esta formando el futuro
profesional, sino que es una realidad social que involucra a jévenes emprendedores,
clases sociales, culturas o niveles académicos. La finalidad de esta investigacion es

analizar la existencia del tipo de calidad de vida de estos estudiantes.

Se pretende que esta investigacion sirva como antecedente sobre el tema

donde se pueda remitir y buscar bases sustentables teoricas.

MARCO TEORICO

El estudio de la calidad de vida en la poblacion universitaria proporciona
informacién sobre la situacion de este colectivo, permite evaluar los parametros que
puedan ser susceptibles de mejora y, planificar servicios humanos y cientificos que
puedan ser necesarios, estudios de satisfaccion, planificacién y evaluacién de
programas de intervencion en el alumnado y formulacién de politicas académicas y
publicas, entre otras. En definitiva, es necesario evaluar la calidad de vida para
valorar si ésta puede ser mejorada de un modo realista y establecer el método para

conseguirlo.

Se utilizara el Plan de Mejora de la Calidad del ICASS, basado en el uso del
concepto de calidad de vida segun el modelo de Schalock y Verdugo (2002/2003),
tiene como objetivo asegurar la mejora continua de los servicios que se ofrecen a la
ciudadania, en la linea de conseguir unos servicios mas personalizados y

adecuados a las necesidades y exigencias actuales y futuras.
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Para Olderige (1986) entre otros, parte de la premisa que la calidad de vida
representa un nivel de satisfaccion que hace que la vida de la persona valga la pena;

finalmente, como siente la persona y su diario vivir.

Calidad de vida, segun Miguel Angel Verdugo Alonso, Benito Arias Martinez,
Laura (2008), se ha convertido en uno de los conceptos internacionalmente mas
identificado con el movimiento de avance, innovacion y cambio en las practicas
profesionales y en los servicios, permitiendo promover actuaciones en los aspectos
de la persona, de la organizacién y del sistema social. El concepto se ha convertido
en un marco de referencia conceptual para evaluar resultados de calidad, un
constructo social que guia las estrategias de mejora de la calidad y un criterio para
evaluar la eficacia de esas estrategias. Por ello, esta siendo cada vez mas utilizado
en los servicios sociales y, en la actualidad, nos encontramos en el momento
propicio para generalizar su aplicacion. De hecho, el uso del concepto es hoy de
primordial importancia en los servicios sociales, educativos y de salud, pues
permite, por un lado, subrayar la importancia de las opiniones y experiencias del
propio individuo y, por otro lado, planificar los programas y actividades en funcion

de avances medibles en logros personales de los usuarios de los servicios.

Si bien el concepto de calidad de vida o de” la buena vida “data de varios
siglos su uso en el campo de la salud es relativamente reciente, con un auge
evidente en la década del 90, que se mantienen hasta la actualidad. Actualmente
se publican en revistas médicas mas de 2000 articulos que ponen de manifiesto el

gran interés y la amplia gama de acepciones del término.

La calidad de vida actia sobre aspectos importantes para el
desenvolvimiento psicolégico y social, produce motivacion para el trabajo, el
estudio, creatividad y voluntad. Si la calidad de vida fuera pobre puede originar

insatisfaccion.

Por el contrario, una elevada calidad de vida conduce a un clima de confianza

y de respeto mutuo, en el que el individuo puede activar su desenvolvimiento
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psicologico y la propia organizacién puede reducir los mecanismos rigidos de

control.

Se caracteriza a la calidad de vida como un concepto que describe la
resultante funcional del estado conjunto de las condiciones bioldgicas,
socioculturales y psicolégicas de los individuos, estado que a su vez define tanto el
modo de ajuste a las situaciones en que el comportamiento, como practica concreta,
tiene lugar, asi como los resultados o efectos que dicha practica tiene sobre el
entorno y sobre el propio organismo. Se reconoce el nivel multidimensional del
concepto y, con base en los postulados de la Psicologia Interconductual, se
deslinda analiticamente la participacion conceptual, metodologica y aplicada del

psicélogo en el estudio y en la promocion de la calidad de vida.

Es por ello que de acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (2008),
la calidad de vida se refiere a la percepcion que un individuo tiene de su lugar en la
existencia, en el contexto de la cultura y del sistema de valores en los que vive, y
en relacion con sus objetivos, expectativas, normas e inquietudes. Para esta
organizacion, la calidad de vida se ve afectada por la salud fisica del individuo y su
estado psicolégico, grado de independencia, relaciones sociales e interrelacion con
el entorno. Esto representa que tanto factores externos como internos sean

determinantes en el proceso de calidad de vida.

El concepto "calidad de vida" es cada vez mas utilizado como indicador del
bienestar humano o como medida de los resultados en la atencion en salud. Una
de las definiciones mas empleadas es la propuesta por la Organizacion Mundial de
la Salud, que la define como la percepcion de los individuos acerca de su posicion
en la vida, al tener en cuenta el contexto del sistema cultural y de valores en el que
viven y en relacion con metas, expectativas, normas e intereses. En términos

operacionales, puede ser definida como el nivel de bienestar derivado de la
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evaluacién que la persona realiza sobre aspectos objetivos y subjetivos en diversas

areas o dominios de su vida.

El estilo de vida es definido por la OMS (2008) como una forma general de
vida, basada en la interaccién de las condiciones de vida y los patrones individuales
de conducta, determinados por los factores socioculturales y las caracteristicas
personales. Ademas, este incorpora una estructura social, definida por un conjunto
de valores, normas, actitudes, habitos y conductas. Los estilos de vida dependen
de la gama de decisiones que el sujeto toma y que le afectan, sobre las que tiene
mayor o menor control; si son negativas para la salud, el individuo crearia un riesgo
autoimpuesto que le predispone a enfermar o incluso a morir, lo cual reconoce la
multivariabilidad en la toma de decisiones. El constructo del estilo de vida se asocia
a las ideas de comportamiento individual y a los patrones de conducta, los cuales,
hacen referencia a la manera de vivir y a una serie de actividades, rutinas cotidianas
o habitos. Las enfermedades crénicas no transmisibles son la nueva amenaza que
acecha a la poblacién mundial, por lo cual se consideran motivo de preocupacion y
estudio de los expertos en salud. Ademas, es indudable que su auge se debe a los
habitos que el hombre adquirié recientemente, como parte de los cambios que
representan una involucion del estilo de vida de las personas. Asi, fendbmenos como
el sedentarismo, el cual se produce por la mecanizacién y automatizacion del
transporte, y una drastica reduccion de la actividad fisica, tiene adversas
consecuencias sobre un organismo como el cuerpo humano, forjado en su

desarrollo filogenético mediante una exigente actividad fisica.

En la segunda parte del “libro”, denominada “Desarrollo y necesidades
humanas”, Manfred Max-Neef, indica que una serie de aportes en la teoria de las
necesidades. Estos aportes comienzan con los siguientes postulados: El desarrollo
se refiere a las personas y no a los objetos. Este lo considera el postulado basico
del “Desarrollo a escala humana”, la propuesta central de su obra. El postulado
genera las siguientes preguntas y respuestas: “; Como puede establecerse que un
determinado proceso de desarrollo es mejor que otro?”. Rechazan los indicadores

del crecimiento cuantitativo de los objetos, como el PIB, y sefialan que se necesita
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un indicador del crecimiento cualitativo de las personas. “;Cual podria ser?”
Apuntando a que “el mejor proceso de desarrollo sera aquel que permita elevar mas
la calidad de vida de las personas”, la que a su vez “dependera de las posibilidades
qgue tengan las personas de satisfacer adecuadamente sus necesidades humanas
fundamentales”. Se plantea dos cuestiones, la segunda de las cuales dejan sin
contestar; “4Cuales son las necesidades humanas fundamentales?” y “;Quién

decide cuales son?”.

Es indispensable distinguir entre necesidades y satisfactores. Por ejemplo,
alimentacion y abrigo no deben considerarse como necesidades, sino como
satisfactores de la necesidad fundamental de subsistencia. Del mismo modo, la
educacion (ya sea formal e informal), el estudio, la investigacion, la estimulacién
precoz y la meditacion, son satisfactores de la necesidad de entendimiento. La
creencia tradicional que las necesidades humanas tienden a ser infinitas; que estan
constantemente cambiando; que varian de una cultura a otra, y que son diferentes
en cada periodo historico, son incorrectas, puesto que son producto de un error
conceptual (Que consiste en no explicitar) la diferencia fundamental entre lo que

son propiamente necesidades y lo que son satisfactores de esas necesidades.

La persona es un ser de necesidades multiples e interdependientes que
funciona como sistema. Las necesidades deben entenderse como un sistema en
que las mismas se interrelacionan e interactian. Simultaneidades,
complementariedades y compensaciones (trade-offs) son caracteristicas de la

dinamica del proceso de satisfaccion de las necesidades.

Existe un umbral pre sistema en cada necesidad. Aunque entre las
necesidades no cabe establecer linealidades jerarquicas, es preciso reconocer un
umbral pre sistema, para cada necesidad, por debajo del cual la urgencia por
satisfacerla llega a asumir caracteristicas de urgencia absoluta. El caso de la
subsistencia es el mas claro. Cuando esa necesidad esta infra-satisfecha, toda otra
necesidad queda bloqueada y prevalece un unico impulso. Pero el caso es
igualmente pertinente para otras necesidades: la ausencia total de afecto o la

pérdida de identidad, puede llevar a las personas incluso a la auto aniquilacion.
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Las necesidades humanas fundamentales son finitas, pocas y clasificables
y son las mismas en todas las culturas y en todos los periodos histéricos. Las
necesidades patentizan la tension constante de los seres humanos entre carencia
y potencia. Las necesidades revelan el ser de la persona de la manera mas
apremiante: como carencia y potencialidad. Concebir las necesidades tan sélo
como carencia implica restringir su espectro a lo puramente fisiolégico, que es
precisamente el ambito en que una necesidad asume con mayor fuerza y claridad
la sensacion de falta de algo. “En la medida en que las necesidades comprometen,
motivan y movilizan a las personas, son también potencialidad y, mas aun, pueden
llegar a ser recursos. La necesidad de participar es potencial de participacion, tal
como la necesidad de afecto es potencial de afecto”. “Asi entendidas, las
necesidades — como carencia y potencia— resulta impropio hablar de necesidades
que se ‘satisfacen’ o ‘se colman’. En cuanto revelan un proceso dialéctico
constituyen un movimiento incesante. De alli que quizas sea mas apropiado hablar
de vivir y realizar las necesidades, y de vivirlas y realizarlas de manera continua y

renovada’.

Lo que esta culturalmente determinado no son las necesidades humanas
fundamentales, sino los satisfactores de esas necesidades. Cada sistema
econémico, social y politico adopta diferentes estilos para la satisfaccion de las
mismas necesidades humanas fundamentales. En cada sistema, éstas se
satisfacen (0 no se satisfacen) a través de la generacion (o no generacion) de

diferentes tipos de satisfactores.

Definiciones de satisfactores. “Los satisfactores no son los bienes
economicos disponibles, sino que estan referidos a todo aquello que, por
representar formas de ser, tener, hacer y estar, contribuye a la realizacién de
necesidades humanas”. Aqui especifican qué tipo de elementos pueden ser los
satisfactores: “entre otras, formas de organizacion, estructuras politicas, practicas
sociales, condiciones subjetivas, valores y normas, espacios, contextos,
comportamientos y actitudes”. “La alimentacion es un satisfactor, como también

puede serlo una estructura familiar (de la necesidad de proteccién, por ejemplo) o
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un orden politico (de la necesidad de participacion, por ejemplo).” También puede
definirse un satisfactor, en sentido ultimo, como el “modo por el cual se expresa una

necesidad”.

La introduccidon de satisfactores distingue la economia humanista de la
mecanicista. La construccion de una economia humanista exige, en este marco, un
importante desafio tedrico, a saber: entender y desentrafar la dialéctica entre
necesidades, satisfactores y bienes econdmicos. Es necesario rastrear el proceso
de creacion, mediacion y condicionamiento entre necesidades, satisfactores y
bienes econdmicos. Suponer una relacién directa entre necesidades y bienes
econémicos permite la construccion de una disciplina objetiva, mecanicista, en que
el supuesto central es que las necesidades se manifiestan a través de la demanda
que, a su vez, esta determinada por las preferencias individuales en relacion a los
bienes producidos. Aunque en esta ultima frase les sobran las necesidades, a partir
de aqui establecen que “la inclusién de satisfactores como parte del proceso
economico implica reivindicar lo subjetivo mas alla de las puras preferencias
respecto de objetos y artefactos. Ello implica entender como se viven las
necesidades, cdmo se relacionan los satisfactores y bienes econdmicos con las
formas condicionan, desvirtuan o estimulan nuestras posibilidades de vivir nuestras
necesidades. Puesto que las formas en que vivimos nuestras necesidades son, en
ultimo término, subjetivas, el positivismo concluiria que todo juicio universalizado

seria arbitrario.

El caracter social de la subjetividad seria uno de los ejes de la reflexion sobre

el ser humano concreto. Por tanto, lo subjetivo si puede juzgarse.

Definiciones de bienes. “Los bienes son en sentido estricto el medio por el
cual el sujeto potencia los satisfactores para vivir sus necesidades”. Previamente
se han identificado los bienes como objetos y artefactos que permiten incrementar
o mermar la eficiencia de un satisfactor, alterando asi el umbral de actualizacion de

una necesidad.

Cada necesidad puede satisfacerse a niveles diferentes y con distintas

intensidades. Mas aun, se satisface en tres contextos: a) en relacién con uno mismo
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(Eigenwelt); b) en relacién con el grupo social (Mitwelt); y ¢) en relacion con el medio

ambiente (Umwelt).

Las necesidades cambian con la evolucién de la especie y tienen una
trayectoria unica. De las necesidades postuladas, con base en el sentido comun y
algun conocimiento antropoldgico, se puede sostener que las siguientes estuvieron
presentes desde los origenes del ‘homo habilis’ y, sin duda, desde la aparicién del
‘homo sapiens’: subsistencia, proteccion, afecto, entendimiento, participacion, ocio
y creaciéon. Y que probablemente en un estadio evolutivo posterior surgié la de
identidad y, mucho mas tarde, la de libertad. La necesidad de trascendencia, no
incluida, por no considerarse todavia “tan universal’, llegara a serlo. En conclusion,
las necesidades humanas cambian al ritmo de la evolucion de la especie, tienen
una trayectoria unica y son universales. Los satisfactores evolucionan con la historia
y tienen “una doble trayectoria”. “la doble trayectoria consiste en que se “modifican
al ritmo de la historia y, por la otra, se diversifican de acuerdo a las culturas y las
circunstancias, es decir, de acuerdo al ritmo de las distintas historias”.
Probablemente la frase anterior quedaria mas clara de la siguiente manera: “al ritmo

de la historia universal y de la historia local”.

Los bienes econdmicos (artefactos, tecnologias) tienen una triple
trayectoria: “se modifican a ritmos coyunturales”, se diversifican con las culturas vy,
dentro de éstas, con los estratos sociales. Actualmente, sostienen, es tal la
velocidad de produccion y diversificacion de los artefactos, que las personas
aumentan su dependencia y crece su alienacion a tal punto, que es cada vez mas
frecuente encontrar bienes econdmicos (artefactos) que ya no potencian la
satisfaccion de necesidad alguna, e sentir, expresar y actuar nuestras necesidades,

cémo los satisfactores y bienes limitan, sino que transforman en fines en si mismos.

Cualquier necesidad humana insatisfecha revela una pobreza humana. El
concepto tradicional de pobreza es limitado y restringido, puesto que se refiere
exclusivamente a la situacion de aquellas personas que pueden clasificarse por
debajo de un determinado umbral de ingreso. La nocion es estrictamente

economicista. El autor sugiere no hablar de pobreza sino de pobrezas. De hecho,
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cualquier necesidad humana fundamental que no es adecuadamente satisfecha
revela una pobreza humana. La pobreza de subsistencia (debido a alimentacion y
abrigo insuficientes); de proteccién (debido a sistemas de salud ineficientes, a la

violencia, a la carrera armamentista); de afecto... y asi sucesivamente.

DEFINICION CONCEPTUAL DE LA VARIABLE

Para el estudio “Calidad de vida de los estudiantes extranjeros de la escuela
de enfermeria de la UNC de la Ciudad de Cdérdoba Argentina en el periodo de Julio

a noviembre de 2020”.

La autora del presente proyecto adhiere al Plan de Mejora de la Calidad del
ICASS, basado en el uso del concepto de calidad de vida segun el modelo de
Schalock y Verdugo (2002/2003), tiene como objetivo asegurar la mejora continua
de los servicios que se ofrecen a la ciudadania, en la linea de conseguir unos
servicios mas personalizados y adecuados a las necesidades y exigencias actuales
y futuras. Schalock y Verdugo (2002/2003) plantean el constructo de calidad de vida
como “un estado deseado de bienestar personal que es multidimensional; tiene
propiedades éticas —universales y émicas— ligadas a la -cultura; tiene
componentes objetivos y subjetivos; y esta influenciada por factores personales y
ambientales” (Verdugo, Gémez, Arias & Schalock, (2009). Las dimensiones son

las siguientes:

Bienestar emocional (BE): hace referencia a sentirse tranquilo, seguro,
sin agobios, no estar nervioso.

Se evalua mediante los indicadores: Satisfaccion, Autoconcepto y Ausencia
de estrés o sentimientos negativos.

Relaciones interpersonales (RI): relacionarse con distintas personas,
tener amigos y llevarse bien con la gente (vecinos, companeros, etc.). Se mide

con los siguientes indicadores: Relaciones sociales, Tener amigos claramente
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identificados, Relaciones familiares, Contactos sociales positivos y gratificantes,
Relaciones de pareja y Sexualidad.

Bienestar Material (BM): tener suficiente dinero para comprar lo que se
necesita y se desea tener, tener una vivienda y lugar de trabajo adecuados. Los
indicadores evaluados son: Vivienda, Lugar de trabajo, Salario (pensién,
ingresos), Posesiones (bienes materiales), Ahorros (o posibilidad de acceder a
caprichos).

Desarrollo personal (DP): se refiere a la posibilidad de aprender distintas
cosas, tener conocimientos y realizarse personalmente. Se mide con los
indicadores: Limitaciones/Capacidades, Acceso a nuevas tecnologias,
Oportunidades de aprendizaje, Habilidades relacionadas con el trabajo (u otras
actividades) y Habilidades funcionales (competencia personal, conducta
adaptativa, comunicacion).

Bienestar fisico (BF): tener buena salud, sentirse en buena forma fisica,
tener habitos de alimentacién saludables. Incluye los indicadores: Atencion
Sanitaria, Suefio, Salud y sus alteraciones, Actividades de la vida diaria, Acceso a
ayudas técnicas y Alimentacion.

Autodeterminacion (AU): decidir por si mismo y tener oportunidad de
elegir las cosas que quiere, cOmo quiere que sea su vida, su trabajo, su tiempo
libre, el lugar donde vive, las personas con las que esta.

Los indicadores con los que se evalua son: Metas y preferencias
personales, Decisiones, Autonomia y Elecciones.

Inclusién social (IS): ir a lugares de la ciudad o del barrio donde van otras
personas y participar en sus actividades como uno mas. Sentirse miembro de la
sociedad, sentirse integrado, contar con el apoyo de otras personas. Evaluado por
los indicadores: Integracién, Participacion, Accesibilidad y Apoyos.

Derechos (DE): ser considerado igual que el resto de la gente, que le
traten igual, que respeten su forma de ser, opiniones, deseos, intimidad, derechos.
Los indicadores utilizados para evaluar esta dimension son: Intimidad, Respeto,

Conocimiento y Ejercicio de derechos.
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La autora considera tomar tres dimensiones para la planificacion, con sus
respectivos indicadores de acuerdo a lo mencionado anteriormente:

Dimension Bienestar Material, es importante tener en cuenta si dispone
de dinero suficiente para comprar lo que necesita, si su vivienda cuenta con
condiciones de habitabilidad adecuada, trabajo, ahorros, seguridad financiera que
respalde la continuidad de los estudios.

Dimension Inclusién Social, sentirse integrado por la sociedad y
participes de los mismos recursos y bienes, logrando una prosperidad compartida.

Dimension de los derechos: garantizarse sin ningun tipo de
discriminacion y a su vez los estudiantes sepan cuales son sus derechos y

puedan ejercerlos.

OBJETIVO GENERAL

Indagar sobre la calidad de vida que tienen los estudiantes extranjeros en la
Escuela de Enfermeria de la Ciudad de Cérdoba en el periodo de Julio a noviembre
del afio 2020.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

*Conocer la calidad de vida de los estudiantes extranjeros por medio

de la dimension bienestar material, en relacion a la vivienda y trabajo.

*Describir la calidad de vida de los estudiantes extranjeros a través de

la dimension inclusion social.

=Identificar la calidad de vida de los estudiantes extranjeros indagando

sobre la informacioén poseen sobre sus derechos como tales.
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CAPITULO I

DISENO
METODOLOGICO



TIPO DE ESTUDIO

El presente proyecto se llevara a cabo a través de un estudio descriptivo y
transversal.

Sera descriptivo, debido a que permitira conocer los cambios que se observan

en la calidad de vida de los estudiantes extranjeros.
Segun el periodo y la secuencia del estudio: sera transversal ya que la variable

se estudiara en un determinado momento, haciendo un corte en el tiempo durante el

periodo comprendido entre Julio —noviembre de 2020.
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OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE

Categorias e indicadores:

Variable

Calidad de vida de los
estudiantes extranjeros de la
Escuela de Enfermeria de la
Universidad Nacional de
Cérdoba

Dimensiones

Bienestar Material

Indicadores

= vivienda: calidad y
comodidad del dmbito
hogarefio, acceso a servicios
publicos (cloacas, agua
potable, acceso al transporte
publico y /o privado, etc.) y
privados (servicio de internet,
telefonia, television, etc.)

= trabajo: si trabaja de
manera independiente o en
relacién de dependencia, si
tiene un sueldo justo y
sustentable, si tiene
posibilidades de crecimiento
laboral, etc.)

= posesiones: si posee
vehiculo propio, si posee
electrodomésticos y equipos
electronicos que favorezcan a
su concentracion en el
estudio (ej.: lavarropas,
heladera, cocina con o sin
horno, teléfono, pc con
acceso a internet, aire
acondicionado, etc.)

= ahorros: si tiene capacidad
de ahorro o acceso a créditos
y / o becas.
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Inclusidén social

Derechos

= integracion: si tiene
capacidad de integrarse a su
medio social (amigos, tener
una relacién amorosa o
conyugal, seguridad
emocional y convivencia con
sus pares, etc.)

* apoyos: si cuenta con apoyo
emocional y /o econdmico de
parte de su entorno (familia,
amigos, Estado, centro de
estudiantes, Universidad,
etc.)

= participacion: capacidad de
integrarse y de accionar eny
para la sociedad, tanto
dentro como fuera de la
Universidad.

= accesibilidad: acceso
igualitario con respecto a
otros estudiantes no
extranjeros (becas
estudiantiles, programas de
formacidn y de equidad
social, acceso a la salud
publica gratuita, etc.)

= conocimiento:
reconocimiento de sus
derechos como estudiante y
como individuo parte de una
sociedad

= intimidad: si tiene intimidad
en su hogar o en el dmbito
estudiantil

= ejercicio de derechos: si
tiene capacidad de ejercery
/o de hacer cumplir sus
derechos estudiantilesy /o
sociales

= respeto: si se siente
respetado por el resto de sus
pares
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Como bien se explica en este diseiio metodoldgico, la variable central
responde a la configuracién de un concepto especifico que es la calidad de vida de
los estudiantes extranjeros en un contexto dado que es en el de Escuela de
Enfermeria de la Universidad Nacional de Cordoba, desde donde se desprende la
reflexion acerca de los cambios que ha experimentado el estudiante al encontrarse

experimentando su situacion en dicho contexto.

De esta variable central se desprenden las dimensiones de analisis, y como
bien se analiz6 en el marco tedrico, la calidad de vida segun los autores
mencionados Miguel Angel Verdugo Alonso, Benito Arias Martinez, Laura E. Gémez
Sanchez y Robert L. Schalock (2008), que es a partir de las cuales se
operacionalizan los indicadores para medir entonces el nivel de calidad de vida que
consideran tener los estudiantes extranjeros en la Escuela de Enfermeria de la

Universidad Nacional de Cérdoba.

UNIVERSO

En esta investigacién el universo estara conformado por aproximadamente

34 estudiantes de la carrera de enfermeria de la Universidad Nacional de Cérdoba.
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FUENTE, TECNICA E INSTRUMENTO
Fuente de Informacion

La fuente de informacion del proyecto es primaria ya que los datos se extraeran
directamente del estudiante extranjero que cursa la carrera de Enfermeria en la
U.NC.

Técnica

La técnica de recoleccion de los datos sera una encuesta con preguntas
cerradas, la misma permitira obtener los conocimientos e informacién de los sujetos

en estudio.

Instrumento

Se utilizaran para la recoleccion un instrumento de medicién validado,

adaptada a la poblacion que se desea investigar. Una Escala de GENCAT.

Se trata de un cuestionario auto administrado, en el que un informador
responde a cuestiones observables de la calidad de vida del usuario. El tiempo de

cumplimentacion oscila entre 10 y 15 minutos.

Todos los items estan enunciados en tercera persona, con formato declarativo y
se responden utilizando una escala de frecuencia de cuatro opciones (‘nunca o
casi nunca’, ‘a veces’, ‘frecuentemente’ y ‘siempre o casi siempre’). Si tiene
dificultad para contestar alguno de los items con la escala de frecuencia, el
informador puede responder pensando en una escala Likert de cuatro puntos
(‘totalmente en desacuerdo’, ‘en desacuerdo’, ‘acuerdo’ y ‘totalmente de acuerdo’).
Para marcar su respuesta, debera tener en cuenta la siguiente clave de

puntuacion. (figura1)
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Si la respuesta fuera “totalmente de acuerdo”, marcara “siempre o casi siempre”

Siempre

4 B

Frecuentemente
3

Algunas veces
2

Nunca o casi nunca
1

Si la respuesta fuera” de acuerdo”, marcara “frecuentemente”

Siempre
4

Frecuentemente
] |

Algunas veces
2

Nunca o casi nunca

Si la respuesta fuera en” desacuerdo “, marcara “algunas veces “

Siempre
4

Frecuentemente
3

Algunas veces
2R

Nunca o casi nunca
1

Si la respuesta fuera “totalmente en desacuerdo”, marcara “nunca o casi nunca “

Siempre
4

Frecuentemente
3

Algunas veces
2

Nunca o casi nunca
1

Figura 1. Clave de puntuacién de la Escala GENCAT

Para tener acceso a los datos, se solicitara autorizacion de autoridades de la
institucidn mediante una nota realizada por el investigador. Ademas, se le explicara

el proposito del estudio, como asi también se indagara sobre la voluntad de

PLAN DE RECOLECCION DE DATOS

participar, por lo que se hara entrega de un consentimiento informado.
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Acordando previamente lugar, dias y horarios con los sujetos en estudio, se

procedera posteriormente a realizar un cuestionario con preguntas cerradas.

PLAN DE PROCESAMIENTO DE DATOS

Una vez obtenidos los datos, se identificaran los instrumentos con los 34

alumnos, para favorecer el manejo de la informacion.
CATEGORIA DE DATOS

La calidad de vida es un concepto referido al bienestar en todas las areas del ser
humano, respondiendo a la satisfaccidon de las necesidades fisicas (de salud,
seguridad), materiales (de vivienda, ingresos, transporte, pertenencias,

comida), sociales (de trabajo, familia, relaciones personales, comunidad,
responsabilidades), psicoldgicas o

emocionales (de afecto, autoestima, inteligencia emocional,

espiritualidad, religién), de desarrollo (educacion, productividad)

y ecologicas (calidad del agua, del aire, etc.).

La calidad de vida es un concepto complejo cuyo significado incluye desde las
areas fisico mentales hasta el lugar de la comunidad o sociedad donde

la persona vive. Fue definido por la sociologia, la medicina, las ciencias politicas,
los estudios del desarrollo, entre otras disciplinas, y es un objetivo al que deben

aspirar todos los paises preocupados por los seres humanos en forma integral.

La calidad de vida refiere a las condiciones en que vive un ser humano y que
determinan una vida digna y placentera, o una vida llena de afliccién. Es

un concepto altamente subjetivo, ya que cada ser humano tiene un concepto
propio sobre la calidad de vida y la felicidad. Ademas esta influido por la cultura en

la que vive, los valores, la sociedad.

A diferencia del nivel de vida, que es un concepto econémico estrictamente y no

incluye las dimensiones psico social ni ambiental, la calidad de vida sugiere
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un estado completo de bienestar, donde el nivel de vida no es suficiente. Por
ejemplo, un individuo con alto nivel de vida, pero oprimido por el estrés laboral

tiene una baja calidad de vida.

Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), la calidad de vida es

la percepcion que un individuo tiene de su lugar en la existencia, en relacién a

la cultura y valores en los que vive en relacion con sus expectativas, sus objetivos
y sus inquietudes. Influido por la salud fisica y psicoldgica, sus relaciones sociales,

su nivel de independencia y su relacion con el entorno.

La dimensién Bienestar Material esta compuesta por cuatro indicadores, se
considerara que poseen informacion si estan presentes tres de ellos. Menos de

estos se considerara que no poseen bienestar material.

La dimension Inclusién social esta compuesta por cuatro indicadores, se
considerara que poseen informacion si estan presentes tres de ellos. Menos de

esos se considerara que no estan incluidos socialmente.

La dimension Derechos estd compuesta por cuatro indicadores, se
considerara que poseen informacion si estan presentes tres de ellos. Menos de

eso0s se considerara que no estan presentes los derechos.
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PLAN DE PRESENTACION DE DATOS

Para la presentacion de los datos se realizaran tablas simples.

Tabla “A”: Distribucion de frecuencia segun edad de los estudiantes
extranjeros de la escuela de enfermeria de la UNC en el periodo Julio- noviembre
de 2020.

20-30 afios

31 o Mas afos

100 %
Total

Tabla “B”: Distribucién de frecuencia segun el sexo de los estudiantes
extranjeros de la escuela de enfermeria de la UNC en el periodo Julio-

noviembre de 2020

Femenino

Masculino

Total 100%




OBJETIVOS ESPECIFICOS

*Calidad de vida de los estudiantes extranjeros por medio de la

dimensién bienestar material, en relacién a la vivienda y trabajo.

*Calidad de vida de los estudiantes extranjeros a través de la

dimensioén inclusion social.

*Calidad de vida de los estudiantes extranjeros indagando sobre la

informacién poseen sobre sus derechos como tales.

Calidad de vida que tienen los estudiantes extranjeros en la Escuela de
Enfermeria de la Ciudad de Cérdoba en el periodo de Julio a noviembre del afio
2020.

TABLA 1) Bienestar material que poseen los estudiantes extranjeros de la

Escuela de Enfermeria de la U.N.C.

Bienestar Material Si No Total
Vivienda
Trabajo
Posesiones
Ahorro 100%
Tabla 1
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TABLA 2) Inclusién Social que tienen los estudiantes extranjeros de la
Escuela de Enfermeria de la U.N.C.

Inclusidn Social Si No Total
Integracion

Apoyos
Participacion

Accesibilidad 100%

Tabla 2

TABLA 3) Derechos que gozan los estudiantes extranjeros en la
Escuela de Enfermeria de la U.N.C.

Derechos Si No Total
Conocimiento
Intimidad
Ejercicio de derechos
Respeto 100%
Tabla 3

PLAN DE ANALISIS DE DATOS

El analisis de los datos se realizara a través de la estadistica descriptiva, para
los datos de la variable estudiada obteniéndose frecuencia y porcentaje, ya que la
misma brinda la posibilidad de ordenar los datos dejando a la luz las caracteristicas
principales del tema estudiado.

La estadistica descriptiva arrojara datos relevantes para el investigador vy

también para quienes utilicen la investigacion realizada para trabajos futuros.
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ANEXO



CONSENTIMIENTO INFORMADO:

El siguiente estudio de investigacion sera realizado por alumnos de la
Catedra de Taller de Trabajo Final de la Escuela de Enfermeria de la Universidad
Nacional de Coérdoba, con el fin de concretar el requisito de la Carrera de
Licenciatura en Enfermeria, se desea obtener datos sobre la calidad de vida de los
estudiantes extranjeros de la Escuela de Enfermeria de la Universidad Nacional de
Codrdoba en el afio 2020

Si acepta participar en esta investigacion, se le realizara una breve
entrevista con preguntas cerradas a contestar sobre el tema a investigar.

Tenga en cuenta que todos los datos ofrecidos para este trabajo
unicamente seran utilizados con los fines de la investigacion, seran confidenciales,
y en todo momento se mantendra el anonimato, garantizandole su derecho a
resguardo de la identidad.

Antes de dar su autorizacion para este estudio los investigadores le deben
haber informado y contestado satisfactoriamente sus inquietudes e interrogantes.

Si ha leido este documento y ha decidido participar, por favor entienda que

su participacion es completamente voluntaria y que usted tiene derecho a
abstenerse de participar.

Consentimiento:

He leido y se me ha explicado toda la informacién descripta en este
formulario antes de firmarlo, se me ha brindado la oportunidad de hacer preguntas
y estas han sido contestadas en forma adecuada a mis requerimientos. Por lo tanto,
accedo a participar como sujeto de investigacién, brindando mi numero telefénico o
direccion de mail con el unico fin de recibir el cuestionario.

B DirecCion de Mails ..o

I 1= 1= (o] o Lo O
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ENCUESTA

El presente instrumento ha sido elaborado para obtener informacion sobre

la calidad de vida de los estudiantes extranjeros de la U.NC.

El mismo sera implementado por alumnos de 5° aio de la carrera
Licenciatura en Enfermeria con fines investigativos. Las respuestas que usted

aporte, seran de tipo confidencial y anénimo. Agradecemos su colaboracion.
Datos del encuestado
1) —Sexo:
1.1)- Femenino
1.2)- Masculino
2) — ¢ Qué afno de la carrera cursa?:
2.1)- primer afio
2.2) —segundo afo
2.3)- tercer afio
3.3)-cuarto afio
4.4)-quinto afio
4)- Edad:
4.1)- 20 a 30 afos
4.2)- 31 o mas afos
5)- lugar de procedencia?
6)-Tiene hijos?
Si... No...

¢, Cuantos?........
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INSTRUMENTO DE MEDICION

BIENESTAR MATERIAL Siempre o casi siempre Frecuentemente Algunas veces Nunca o casi
nunca
El lugar donde vive le impide llevar un estilo de vida
saludable
(ruidos,humos,olores,oscuridad,escasa
ventilacidn,desperfectos,inaccesibilidad
El lugar donde trabaja cumple con las normas de seguridad.
Dispone de los bienes materiales que necesita.
Se muestra descontento con el lugar donde vive.
El lugar donde vive esta limpio.
Dispone de los recursos econdmicos necesarios para cubrir
sus necesidades basicas.
Sus ingresos son insuficientes para permitirle acceder a
caprichos.
El lugar donde vive esta adaptado a sus necesidades.
Bienestar Material.
INCLUSION SOCIAL Siempre o casi Frecuentemente Algunas veces Nunca o casi nunca

siempre

Utiliza entornos comunitarios (piscinas
publicas,cine,teatros,museos,bibliotecas ...)

Su familia lo apoya cuando le necesita

Existen barreras fisicas, culturales o sociales que
dificultan su funcién social

Carece de los apoyos necesarios para participar
activamente en su comunidad

Sus amigos lo apoyan cuando lo necesita

El ambito al que acude fomenta su participacion
en diversas actividades de la comunidad

Sus amigos se limitan a donde ellos asisten.

Es rechazado o discriminado por los demas

Inclusidn Social

46




Derechos

Siempre o casi
siempre

Frecuentemente

Algunas veces

Nunca o casi nunca

Su familia vulnera su intimidad
(lee su correspondencia, entra
sin llamar la puerta...)

En su entorno es tratado con
respeto

Dispone de informacién sobre
sus derechos fundamentales
como ciudadano

Muestra dificultades para
defender sus derechos cuando
estos son violados

En el dmbito al que acude se
respeta su intimidad

En el dmbito al que acude se
respetan sus posesiones y
derecho a la propiedad

Tiene limitado algun derecho
legal (ciudadania, voto,
procesos legales, respeto a sus
creencias, valores, etc.)

En el dmbito al que acude se
respetan y defienden sus
derechos (confidencialidad,
informacioén de sus derechos
como estudiante)

El ambito respeta la privacidad
de la informacion

Sufre situaciones de explotacion,
violencia o abusos

Derechos
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TABLA MAESTRA DE DATOS ESTUDIANTES EXTRANJEROS

BIENESTAR

TABLA MAESTRA DE DATOS DE ESTUDIANTES EXTRANJEROS

MATERIAL INCLUSION SOCIAL DERECHOS
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ESTUDIANTE 1

ESTUDIANTE 2

ESTUDIANTE 3

ESTUDIANTE 4

ESTUDIANTE 5

ESTUDIANTE 6

ESTUDIANTE 7

ESTUDIANTE 8

ESTUDIANTE 9

ESTUDIANTE 10

ESTUDIANTE...

ESTUDIANTE 34
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