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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion tiene por objetivo determinar el nivel de calidad
de vida de las familias habitantes de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del Distrito
del Rimac. EIl estudio es de tipo descriptivo, con un disefio no experimental, de corte

transversal y con un enfoque cuantitativo de acuerdo al manejo de los datos.

La poblacion esta comprendida por 45 participantes de ambos sexos, que son padres
de familia entre los 26 a 56 afios de edad y que viven en la Asociacion de Vivienda Angeles
de distrito del Rimac. La muestra es intencional, no probabilistica y de tipo censal, por tanto,
comprende a la totalidad de la poblacion. La técnica empleada para la recoleccion de datos
fue la encuesta y el instrumento fue la Escala de Calidad de Vida, elaborado por Olson &
Barnes en 1982, la cual tiene como objetivo identificar la satisfaccion de los participantes

dentro siete importantes categorias.

Los resultados obtenidos en torno a las dimensiones de la calidad de vida de las
familias de asociacion de vivienda, demostraron que existe una tendencia mala en la
dimension bienestar econdmico, amigos-vecindario y comunidad, vida familiar y familia
extensa, educacion y ocio. Mientras que en la dimension medios de comunicacion resulta
mala, en cuanto a la religion resulto ser entre mala y con tendencia a mala; finalmente solo
en la salud demostr6 una tendencia buena. Concluyendo que La calidad de vida de las
familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo, es preponderantemente de
tendencia mala en 53%, seguido por el 38% que es mala; debido a la confluencia de un

conjunto de factores que no favorecen para el logro del bienestar general.

Palabra Clave: Calidad de Vida, bienestar econémico, vida familiar, vecindario, salud.



ABSTRACT

The objective of this research work is to determine the level of quality of life of the
families living in the Angeles de Cristo Housing Association of the Rimac District. The study
is of a descriptive type, with a non-experimental, cross-sectional design and with a

quantitative approach according to the handling of the data.

The population is comprised of 45 participants of both sexes, who are parents between
26 and 56 years of age and who live in the Angeles Housing Association of the Rimac
district. The sample is intentional, not probabilistic and of census type, therefore, it includes
the entire population. The technique used for data collection was the survey and the
instrument was the Quality of Life Scale, developed by Olson & Barnes in 1982, which aims

to identify the satisfaction of the participants in seven important categories.

The results obtained around the dimensions of the quality of life of the families of
housing association, showed that there is a bad trend in the economic welfare, friends-
neighborhood and community, family life and extended family, education and leisure
dimension. While in the media dimension it is bad, in terms of religion it turned out to be
between bad and with a tendency to bad; finally only in health showed a good trend.
Concluding that the quality of life of the families of the Angeles de Cristo Housing
Association is predominantly of bad tendency in 53%, followed by the 38% that is bad; due

to the confluence of a set of factors that do not favor the achievement of general well-being.

Key Word: Quality of Life, economic well-being, family life, neighborhood, health.



INTRODUCCION

El presente trabajo de investigacion aborda el tema de la calidad de vida de las
familias que conforman la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo, ubicada en el
distrito del Rimac; la cual es una edificacion muy antigua y con muchas precariedades
producto del paso de los afios y la falta de mantenimiento, debido a que por formar parte
del centro histérico de Lima no se ha podido hacer mejoras que cambien su estructura y

apariencia.

En su mayoria los habitantes del reciento son personas que han llegado a la ciudad
de Lima, producto del proceso migratorio de las provincias hacia la capital, en busca de
mejores oportunidades de trabajo y estudio lo cual les permite encontrar un mayor
bienestar y por ende una calidad de vida adecuada. Esta perspectiva es lo que en general,
todas las personas buscan dado que el ser humano es un ente dindmico que requiere
satisfacer multiples necesidades, yendo de las mas basicas hasta las superiores, como la

autorrealizacion.

Por eso, este estudio analiza las diferentes dimensiones de la calidad de vida, tales
como: bienestar econémico, amigos vecindario y comunidad, vida familiar y familia
extensa, educacion y ocio, medios de comunicacion, religion y salud. Puesto que en base
de las categorias anteriores se podra tener un claro diagnéstico de los aspectos relevantes

de la vida del hombre; que influyen en su forma de ser y de ver el mundo.

Ademas, considerando que de cada familia viene una generacion nueva en proceso
de formacion, se requiere asegurarle las condiciones basicas de bienestar que contribuyan
a su sano crecimiento y desarrollo. De esto dependera, que mas adelante los nifios y

jovenes progresen, se formen adecuadamente, logren sus objetivos personales y puedan

Xi



ayudar a sus progenitores que al envejecer requeriran de su apoyo, accediendo asi a un

mejor nivel de vida familiar.

En la actualidad, la calidad de vida se encuentra intimamente ligada al bienestar
fisico, psicoldgico y social; aspectos fundamentales en la existencia de toda persona que
permiten alcanzar la satisfaccion en varios aspectos de su vida, sin embargo, el desorden
de la ciudad de Lima, la inseguridad en las calles, los problemas econdmicos, entre otros;

resta las probabilidades de alcanzar una vida digna.

El estado y sus politicas publicas intentan brindar la seguridad social, otorgar
beneficios a poblaciones vulnerables, establecer mayores canales de comunicacion,
desarrollar programas de formacion juvenil para el trabajo, entre otras acciones
especificas. Pero la problematica de cada contexto social es particular y no llega la ayuda
a todos los sectores de la poblacion, motivo por el cual el presente estudio se enfoca en
investigar la calidad de vida de las familias que viven en la Asociacion de Vivienda

Angeles de Cristo del distrito del Rimac.

La tesista
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CAPITULO I

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. Descripcion de la realidad problematica

La calidad de vida es un aspecto importante para que las personas se sientan
satisfechos, a gusto con lo que son y lo que tienen, y puedan alcanzar el bienestar personal
y familiar ansiado. Este estado de estabilidad en general no es facil de alcanzar y menos aln
en nuestra sociedad, dado que nuestro medio social presenta muchas problemaéticas tales
como: competencia laboral, sueldos basicos, inseguridad ciudadana, precariedad y
hacinamiento en algunos predios, ambiente contaminado, violencia y delincuencia,
empobrecimiento de valores, hogares disfuncionales, falta de tiempo para compartir en

familia, etc.

Ante esta situacion que rodea a la sociedad limefia, los ciudadanos viven en un clima
de tension, estrés, insatisfaccion, frustracion, lucha constante. Existe una gran parte de la
poblacion peruana que forma parte del nivel socioeconémico “C” en un 41%, la cual es la
mas preponderante en Lima metropolitana. (Apeim, 2017). En tal sentido, la realidad de la
mayoria de la poblacion es inestable e insatisfecha, buscando constantemente mejoras en su

calidad de vida para encontrar la tranquilidad.

Asi mismo segun Apeim (2017), de acuerdo al tipo de vivienda, la gran mayoria de
familias en Lima metropolitana en el 74.7% viven en casas independientes, el 21.3% viven
en un departamento dentro de un edificio, el 2.8% viven en quintas, el 1.1% viven en una
casa de vecindad (callejon, solar o corralon) y solo el 0.1% viven en un local no destinado

para habitacion humana.
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Esta informacion permite evidenciar que, aunque en su mayoria las personas cuentan
con un lugar adecuado donde vivir, existe una minima proporcion cerca del 4% que no cuenta
con un lugar apropiado, lo cual los coloca en una situacion de riesgo frente a problemas

como los desastres naturales y tecnoldgicos.

Por otro lado, de acuerdo a la vigésima edicion del Ranking de Calidad de Vida de la
consultora Mercer, Lima se ubica en el puesto 124 a nivel mundial, siendo superada, a nivel
Sudamérica, por ciudades como Montevideo (77), Buenos Aires (91), Santiago de Chile
(92), Asuncion (115), Rio de Janeiro (118), Quito y Sao Paulo (122). Ello ubica a la capital
peruana como una de las ciudades con peor calidad de vida a nivel regional junto a Bogota

(128), La Paz (156) y Caracas (193). (citado por Diario Correo, 2018)

Al respecto, se desprende que la ciudad de Lima, posee varios indicadores negativos
que hacen desmerecedor de alcanzar una adecuada calidad de vida en sus ciudadanos, al
estar muy lejos de los indices apropiados del bienestar. Frente a esta situacion tan
preocupante en nuestro pais, se requiere prestar atencion a los grupos de personas con

necesidades urgentes e imperantes que los posicionan en una condicion de riesgo.

Por tales motivos, la presente investigacion opta por estudiar la calidad de vida de las
familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac, debido a la
precariedad de sus condiciones de vida, asi como en la vivienda, la cual se enmarca en un
espacio reducido, falta de servicios basicos, hacinamiento, ausencia de espacios verdes,

problemas de seguridad en la zona.

Es necesario recalcar que el contexto de la investigacion se delimita de manera puntual
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a las 45 viviendas que forman parte de la Asociacién para lo cual se cont6 con el apoyo del
equipo técnico del area de renovacion urbana del Ministerio de Vivienda, Construccién y
Saneamiento, sin el cual no se hubiera podido diagnosticar la situacion real sobre la calidad

de vida de los habitantes.

1.2. Formulacién del problema

El desarrollo de la investigacion busca dar respuesta a las siguientes interrogantes, que

forman el eje orientador de lo que se pretende lograr con este estudio.

1.2.1 Problema general

- ¢Cual es el nivel de calidad de vida de las familias de la Asociacion de Vivienda

Angeles de Cristo del distrito del Rimac?

1.2.2. Problemas Especificos

- ¢Cudl es el nivel de calidad de vida, segun la dimension bienestar econémico, de

las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac?

- ¢Cuél es el nivel de calidad de vida, segin la dimensién amigos vecindario y
comunidad, de las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito

del Rimac?

- ¢Cudl es el nivel de calidad de vida, segin la dimension vida familiar y familia
extensa, de las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del

Rimac?
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- ¢Cual es el nivel de calidad de vida, segin la dimension educacién y ocio, de las

familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac?

- ¢ Cudl es el nivel de calidad de vida, segun la dimension medios de comunicacion,

de las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac?

- ¢Cudl es el nivel de calidad de vida, segun la dimension religion, de las familias

de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac?

- ¢Cudl es el nivel de calidad de vida, segun la dimensién salud, de las familias de

la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac?

1.3. Objetivos

1.3.1. Objetivo general

- Establecer el nivel de calidad de vida de las familias de la Asociacion de Vivienda
Angeles de Cristo del distrito del Rimac.
1.3.2 Objetivos especificos

- Identificar el el nivel de calidad de vida, segln la dimension bienestar econdémico,

de las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac.

- Determinar el nivel de calidad de vida, segun la dimension amigos vecindario y
comunidad, de las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito

del Rimac.
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- Identificar el nivel de calidad de vida, segln la dimension vida familiar y familia
extensa, de las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del

Rimac.

- Determinar el nivel de calidad de vida, segun la dimension educacién y ocio, de

las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac.

- ldentificar el nivel de calidad de vida, segun la dimension medios de
comunicacion, de las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito

del Rimac.

- Determinar el nivel de calidad de vida, segun la dimension religion, de las familias

de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac.

- Identificar el nivel de calidad de vida, segun la dimension salud, de las familias

de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac.

1.4. Justificacién e importancia

El presente estudio se realiza porque existe la necesidad de conocer las condiciones

actuales en materia de nivel de economia, vivienda, educacidn, salud y otros aspectos importantes

de desarrollo en las familias que conforman la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo, con

la finalidad de contribuir alamejora de su situacion actual y promover al acceso de programas del

estado que pueda beneficiarlos.
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Por otro lado, considerando lo estipulado por la Organizacion Mundial de la Salud
(2005), donde afirma que la calidad de vida viene a ser las percepciones del individuo
sobre su posicién en la vida dentro del contexto cultural y el sistema de valores en el que
vive, y en relacidn con sus objetivos, expectativas y estandares. Resulta necesario estudiar
este tema ya que implica factores sociales ligado a las normas, principios y posicion que

ocupa las personas en nuestro medio.

Como aspecto propio de la carrera de Trabajo social resulta importante abordar el
tema de la calidad de vida de las personas que representan un grupo en riesgo o vulnerable
segun las condiciones en las que viven, justamente la poblacién seleccionada es un grupo
que presenta muchas dificultades en su diario vivir, lo cual salta a la vista por la

inseguridad en la que viven tanto materialmente como social y emocionalmente.

En vista, de los hechos observados de cerca se escogid este grupo humano con el
cual trabajar, con el objetivo de aportarle un beneficio directo al ejecutar posteriormente
a titulo personal, un programa de intervencion social. Dado que la profesion del trabajador
social es altruista y busca contribuir con la sociedad sin recibir muchas veces un beneficio

a cambio.

Las necesidades que afrontan las familias que conforman dicha asociacién impulsa
a buscar el apoyo de organismos del estado para mejorar su calidad de vida de las mismas.
Pero precisamente para obtener la ayuda apropiada antes se debera conocer la situacion

real de estas familias.

Ademas, se considera importante el estudio de la calidad de vida de las personas
por la contribucion que se desprende a muchos campos 0 aspectos humanos y cientificos

tales como:

18



Desde el punto de vista social, la investigacion ayudara a conocer la situacion de las
familias que viven en el centro de Lima, lo cual permitira que el estado y sus organismos
anexos adopten decisiones pertinentes para brindar mayor seguridad a la imagen de nuestra

ciudad, que son todas aquellas personas que se encuentran alrededor del centro historico.

En el aspecto teorico, la investigacion desarrollada reine varias teorias, enfoques,
modelos e interpretaciones sobre la temética de la calidad de vida, que constituye una amplia
fuente de informacion que permitird satisfacer las necesidades de conocimiento de las
personas interesadas en el tema. Ademas, los aportes personales de este estudio representan
un aporte teorico cientifico que sumara a los conocimientos que se tienen sobre el tema en

particular.

En el aspecto practico, de acuerdo a los resultados obtenidos en la investigacion podra
tomarse acciones pertinentes que favorezcan a la realidad encontrada, concretizdndose
mediante un programa de intervencion, el desarrollo de diversas estrategias de atencion,
prevencion y promocion de una calidad de vida digna, lo cual se trabajara con las familias
de la asociacion de vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac. Solicitando también
la colaboracion de agentes de la comunidad, tales como la policia, la iglesia, representantes

del Ministerio de vivienda, construccion y saneamiento.

En el aspecto metodoldgico, la estructura metodoldgica del trabajo, las técnicas e
instrumentos empleados, las técnicas y procedimientos estadisticos desarrollados, serviran
de guia y orientacion metodoldgica para otros investigadores al momento de realizar su

investigacion.
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En general, la presente investigacion permitira acercarnos mas a la realidad de ciertos
grupos de familias con necesidades especificas de su contexto, para poder establecer
mecanismos de ayuda y soporte frente a la realidad que viven dia a dia, buscando la

colaboracion de diferentes redes de apoyo.
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CAPITULO 11

MARCO TEORICO CONCEPTUAL

2.1. Antecedentes

2.2.1 Antecedentes Internacionales

- Segarra, M. (2017) en su investigacion titulada “Calidad de vida y funcionalidad
familiar en el adulto mayor de la parroquia Guaraynag, Azuay. 2015-2016 . Tuvo como
objetivo determinar la relacion entre calidad de vida de los adultos mayores, funcionalidad

familiar y factores sociodemograficos.

El disefio de este estudio fue mixto, cuantitativo, transversal, analitico y cualitativo
de tipo etnografico. La poblacidn considerada fue de 176 adultos mayores y la muestra
fue intacta. La percepcion de la calidad de vida se midi6 con el cuestionario WHOQOL-

BREF y para el apoyo familiar percibido se utiliz6 el APGAR familiar.

En autor concluy6 que la calidad de vida es mayoritariamente media entre el 45 al
60%, es decir, uno de cada cuatro adultos mayores tiene una baja calidad de vida. Esta
percepcion de la calidad de vida se encuentra relacionada con la salud, afecto, respeto,

solidaridad, participacion, con la esfera econdémica y el trabajo.

- Becerril, C. (2017) en su estudio titulado “Calidad de vida del adulto mayor en la

delegacion de San Antonio Acahualco, Zinacantepec”, planted como objetivo identificar

la calidad de vida de los adultos mayores de la delegacion de San Antonio Acahualco, a
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fin de mejorar su bienestar social, fisico y mental. El estudio fue de tipo descriptivo, con

un disefio no experimental — transversal.

La poblacion elegida fueron los habitantes de la delegacién de San Antonio
Acahualco, Zinacantepec, de 65 afios en adelante y la muestra estuvo representada por
277 adultos mayores. El instrumento utilizado fue WHOQOL-OLD validado en adultos

mayores de México.

El estudio concluyé que la mayoria de los sujetos tienen una calidad de vida
moderada, fendmeno que pasa en las diferentes dimensiones evaluadas, dichos resultados
se deben a diversos factores uno de ellos es contar con la compafiia de algin miembro de
la familia o del cényuge la cual es fuente de bienestar y seguridad en este grupo

poblacional.

- Caspa, C. (2016) en su investigacion titulada “Percepcion de calidad de vida y
resiliencia del adulto mayor del Centro Nueva Esperanza, la Paz”. Tuvo como objetivo
describir el grado de relacién entre la percepcion de calidad de vida y la resiliencia de los
adultos mayores. Su estudio fue correlacional, el muestreo es no probabilistica del tipo

intencional.

La muestra es una poblacion de 30 adultos mayores que asisten al Centro Nueva
esperanza, La Paz. La técnica fue la entrevista y el instrumento el cuestionario. En los
resultados se encontrd que la poblacién mas significativa se encuentra entre los 70 y 79

afios de edad, representando un 76% de la poblacién estudiada.
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Concluyendo que la percepcion de la calidad de vida de los adultos mayores en un
porcentaje mayor es baja en el 72%, a partir del concepto buenas condiciones de vida
‘objetivas’ y un alto grado de bienestar ‘subjetivo’. Las condiciones objetivas tratan
aspectos observables que contribuyen al bienestar, por ejemplo: los servicios con que
cuenta la persona, presencia de enfermedades, el nivel de renta, acceso a bienes, vinculos
y relaciones familiares. Los aspectos subjetivos abordan temas como las valoraciones,

juicios y sentimientos del adulto mayor en relacion a su propia vida.

Madrid, C. (2014), en su investigacion titulada “Salud mental y calidad de vida:
estudio descriptivo-correlacional en adolescentes que cursan la ensefianza media en
colegios de la comuna de Graneros”, con el objetivo de analizar y describir la relacion
de calidad de vida con los factores socioeconémicos y psicosociales en adolescentes que

cursan ensefianza media en dos colegios de la comuna de Graneros.

La investigacion fue de tipo cuantitativa y corresponde a un estudio
descriptivo/correlacional. La poblacién fue de 209 adolescentes entre los 14 a 19 afios,
que cursaron entre el primero y cuarto afio de la ensefianza media. Como instrumento se
utiliz6 el Cuestionario de Salud de Goldberg (GHQ-12), los Cuestionarios APGAR
familiar y de las amistades de Smilkstein y el Cuestionario de Calidad de Vida relacionada

con la salud KIDSCREEN- 52.

Los resultados determinaron que, del total de la muestra, el 45% (N=131) obtuvo

puntuaciones bajo la media, es decir, posee una mala percepcién de su calidad de vida

relacionado a su salud y un 55% (N=160) presentd una buena percepcidn de ésta.
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- Quiceno, J. y Vinaccia, S. (2014) desarrollaron la investigacion titulada “Calidad
de vida en adolescentes: Andlisis desde las fortalezas personales y las emociones
negativas”, donde el objetivo fue comparar las relaciones de las fortalezas personales y
las emociones negativas sobre la calidad de vida de 686 adolescentes escolarizados de la
ciudad de Bogota, Colombia, segun el sexo y el estrato socioecondémico. La investigacion
fue de tipo descriptiva correlacional, de disefio no experimental. Los instrumentos
empleados fueron la escala de resiliencia adolescente-ARS, la escala de
autotrascendencia adolescente-STS, la escala subjetiva de felicidad-SHS, el test de
orientacion de vida en jovenes-YLOT, el inventario de depresion infantil-CDI, el
inventario infantil de estresores cotidianos-11EC y The KIDSCREEN-52. Los resultados
mostraron niveles moderados en calidad de vida, con un indice de 51.93 en la dimensién
relacion con padres y vida familiar, en la dimensién recursos econémicos alcanzaron un

48.90 y en la dimensidén amigos y apoyo social alcanzaron el 56.76.

2.1.2. Antecedentes Nacionales

- Velarde, S. (2018), realizo una investigacion titulada “Calidad de vida en pacientes
atendidos en el area de Psicologia del Hospital General Arzobispo Loayza de Lima
Metropolitana”, proponiendo como objetivo determinar el nivel de calidad de vida en
pacientes atendidos en el area de Psicologia del Hospital Nacional Arzobispo Loayza. La
investigacion fue de tipo descriptivo, con enfoque cuantitativo y de disefio no
experimental-trasversal. La poblacion de estudio estuvo conformada por 50 personas de
sexos masculino y femenino, en los rangos de edad de 14 a los 50 afios, en el area de
psicologia del Hospital general Arzobispo Loayza. La técnica empleada para recolectar la
informacion fue la encuesta y el instrumento empleado fue la Escala de Calidad de Vida

de Olson & Barnes.
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Los resultados determinaron en relacién a la variable calidad de vida: una mala
calidad de vida en el 79,59%, una tendencia a baja calidad de vida en el 14.29% y una
tendencia a calidad de vida buena en 6.12%. Ademas, en relacion a sus categorias se
establecié que: en la dimensién hogar y bienestar econémico de los pacientes
hospitalizados presentan un 53,03% de mala calidad de vida; en la dimension amigos,
vecindario y comunidad de los presentan un 42,86% de mala calidad de vida, en la
dimension vida familiar y familia extensa presentan un 42,86% en una tendencia a baja
calidad de vida, en la dimension medios de comunicacion presentan el 32,65% una
tendencia a baja calidad de vida, en la dimension religion presentan el 46,94% una
tendencia a baja calidad de vida y en la dimension salud el 48,96% presenta tendencia a

baja calidad de vida.

- Parraga, Y. (2017) en su estudio titulado “Calidad de vida de los adultos mayores
beneficiarios del Centro Integral del Adulto Mayor de Huancayo”, tuvo por objetivo
conocer la calidad de vida de los beneficiarios del CIAM de Huancayo. La investigacion

fue de nivel basica, de tipo descriptivo, de disefio no experimental transeccional.

La poblacidn total fue de 120 y la muestra probabilistica lo conformo 20 adultos
mayores que acceden al servicio en el CIAM. Para la recoleccion de datos se utilizo la
guia de entrevista en profundidad. De los resultados del estudio la autora concluye que
los beneficiarios del CIAM muestran una calidad de vida mala porque no perciben
cuidados fisicos, presentan un nivel econémico social malo en la misma proporcién se

encuentran su estado emocional.
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- Benavides, H. y Tarrillo, J. (2016), desarrollaron una investigacion titulada
“Calidad de vida y autoestima en gestantes. Centro de Salud José Olaya de Chiclayo. julio
—agosto, 2016”, donde propusieron como objetivo identificar el nivel de calidad de vida
y autoestima segun factores sociodemogréficos, en una poblacion de gestantes. La
investigacion fue de tipo descriptivo, con enfoque cuantitativo, con un disefio no
experimental-trasversal. La muestra estuvo conformada por 80 gestantes que acudieron al
centro de salud José Olaya de Chiclayo en los meses julio - agosto 2016. Los instrumentos
empleados fueron la escala de calidad de vida de Olson y Barnes (adaptado por Grimaldo,

2003) y el Inventario de Autoestima de Coopersmith.

Estableciendo como conclusion que el 93.8% de las gestantes se ubica en el nivel
de mala calidad de vida. Los factores de calidad de vida més afectados en las gestantes
son: amigos vecindario y comunidad en 96.3%, quienes perciben su calidad de vida entre
los niveles de tendencia a baja calidad de vida y mala calidad de vida en la dimension
educacién y ocio; religion y salud con un 88.8%; hogar y bienestar econémico 81.3% y

medios de comunicaciéon 75%.

- Chavez, C. (2015), desarrollo una investigacién titulada “Calidad de vida y
bienestar psicoldgico en personas con discapacidad motriz de un centro de integracion de
discapacitados de Trujillo”, donde propuso como uno de los objetivos identificar el nivel
de los factores de calidad de vida en personas con discapacidad motriz de un centro de
integracion de discapacitados de Trujillo. La investigacion fue de tipo descriptiva
correlacional. La muestra estuvo constituida por 134 personas de ambos sexos, con edades
comprendidas entre 25 y 60 afios. Para el recojo de los datos se utilizo la escala de calidad
de vida de Olson y Barnes (1982) y la escala de bienestar psicoldgico de José Sanchez

Céanovas (1998).
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Los resultados determinaron la calidad de vida en un nivel de tendencia a malo en
34.3%, tendencia a bueno en 36.6%, nivel malo en 16.4% y en nivel 6ptimo el 12.7%.
Los indices predominantes en cada dimensién fueron: en la dimension bienestar
economico se hallo el 41% en tendencia a bueno, en la dimension amigos vecindario y
comunidad se obtuvo el 46.3% en tendencia a bueno, en la dimension vida familiar y
familia extensa se obtuvo el 38.8% en tendencia a malo, en la dimension educacion y ocio
se hallo el 39.6% en tendencia a bueno, en la dimensién medios de comunicacion se
obtuvo el 35.8% en tendencia a bueno, en la dimension religion se obtuvo el 32.8% en
nivel tendencia a bueno y por ultimo en la dimension salud se hallo el 47% en tendencia

a bueno.

- Eras, L. (2015) realiza su investigacion “Relacion entre el clima social familiar y
calidad de vida de los participantes en el programa del adulto mayor del centro de salud
los algarrobos, Piura, 2014”. El objetivo de la investigacion fue establecer la relacién
entre las variables clima social familiar y calidad de vida de los participantes en el

programa.

El tipo de investigacion fue descriptivo correlacional, de disefio no experimental de
corte transversal, con enfoque cuantitativo. La poblacién estuvo compuesta por 150
adultos mayores, entre las edades de 60 afios en adelante y la muestra tomada en cuenta
fue de 100 participantes que integran el programa del adulto mayor en el centro de salud
Los Algarrobos. Los instrumentos utilizados fueron el cuestionario SF-36/ de Calidad de

Viday la Escala de Clima social familiar.
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De la investigacion se concluyé que: De los 100 participantes evaluados, el 54 %
presenta un nivel regular de calidad de vida, asi mismo el 25 % presenta un nivel bajo de

calidad de vida, seguido del 21 % que presenta un nivel alto de calidad de vida.

2.2. Bases Tedricas

2.2.1. Calidad de vida

Tuesca (2012), da a conocer que la calidad de vida debe ser definida como un
concepto dificil de definir en el que intervienen multiples factores, pues existe una
dualidad subjetiva-objetiva; la primera hace referencia al concepto de bienestar o
satisfaccion con la vida a lo que se denomina “felicidad”, sentimiento de satisfaccion y la
segunda esta relacionada con aspectos del funcionamiento social, fisico y psiquico, siendo

la interaccion entre ambas lo que determina la calidad de vida “estado de bienestar”.

Para Lora, E. (2008) en su aporte sostiene que calidad de vida es un concepto vasto
que va mas alla de buscar la felicidad y su consideracion personal de serlo, es pues
indudable que el concepto este orientado hacia una mirada de bienestar y que esta a su

vez tenga una dimensién subjetiva que esta asociada a la felicidad.

En suma, lo afirmado por el autor anterior refiere que la calidad de vida viene a ser
el grado de complacencia y felicidad alcanzado por las personas debido a multiples

factores que le proveen de sentimientos positivos y estabilidad en general.

Norelis, J. (2007), define la calidad de vida como es un constructo complejo y
multidimensional, es decir existen muchas teorias que tratan de definir calidad de vida,

sin embargo esto ha resultado dificil de realizarlo puesto que involucra no solo las
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condiciones bajo las que conviven las personas, sino también su percepcién sobre su
estado fisico, psicoldgico y social, la satisfaccion consigo mismo, con su sociedad y con
su salud, por ello las diferentes posibilidades que tienen las personas en su dimension

individual y social, hacen que sea dificil establecer un modelo Unico.

Al respecto, se desprende que la calidad de vida viene a ser la satisfaccion que tiene
cada persona con su estado actual, su forma de vivir, las cosas que posee, Su
independencia para continuar con su rutina de vida, es decir, un conjunto de indicadores

que permite que las personas se sientan bien consigo mismas.

Natalicio (2003) afirma que la calidad de vida es un término que implica un estado
de sensacion de bienestar en las areas de salud psicofisica y socioeconémica, menciona
que el objetivo de la calidad de vida es la satisfaccion de las necesidades y demandas del
individuo en cada etapa de su vida. Esto implica la existencia de dos elementos: las
necesidades humanas fundamentales y los indicadores de satisfaccion de las necesidades

humanas.

En dicho sentido, la calidad de vida se da cuando las personas suplen alguna
necesidad, ya sea de tipo basica o imprescindibles y aquellas necesidades imprescindibles,

que en su conjunto le proveen bienestar al sujeto.

Shin y Johnson (1978), proponen una definicion que puede ser operativizada:
“La posesion de los recursos necesarios para la satisfaccion de las necesidades y
deseos individuales, la participacion en las actividades que permitan el desarrollo
personal y la comparacion satisfactoria con los demas”. Aspectos que dependen del

conocimiento y la experiencia previa del sujeto.
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2.2.2. Dimensiones de la Calidad de vida

Olson y Barnes (1982, citado en Grimaldo, 2011) mencionan que las dimensiones

implicitas en la calidad de vida son las siguientes:

a) Bienestar Econdémico: Se aprecia el agrado a los bienes materiales que tiene el
hogar para vivir a gusto, la capacidad econémica para solventar los gastos de la
familia y satisfacer necesidades basicas para el ser humano. Este bienestar se

adquiere en la medida que se posee dinero para poder suplir las necesidades.

b) Amigos, vecindario y comunidad: Se considera la relacion que mantiene el
individuo con su grupo de pares. Ademas, se considera las facilidades para realizar
compras diarias, la seguridad que le brinda los lugares donde frecuenta y los
espacios de recreacion (parques, campos de juegos, lozas, etc.). Se da por la

interrelacion de las personas con los agentes cercanos a su domicilio.

c¢) Vida familiar y familia extensa: Se tiene en cuenta la relacién de afecto con el grupo
de apoyo primario, las responsabilidades de casa, la capacidad que tiene la familia
para brindarle seguridad afectiva y apoyo emocional. Dentro de la vida familiar se
tiene en cuenta los valores, los limites y reglas del hogar, los deberes y derechos de

cada miembro de la familia.

d) Educaciény Ocio: Se menciona gue es la cantidad de tiempo libre que se tiene en
disposicidn para realizar actividades deportivas y recreativas. Del mismo modo, los
programas educativos que se usan para incentivar la educacién, ya sea dentro del

vecindario, colegio u hogar.

30



e) Medios de comunicacién: Hace referencia a cuan satisfactorios son los programas
televisivos, de radio y de internet revisando paginas educativas y no educativas. Se
tiene en cuenta la cantidad de tiempo que las personas le dedican y el tipo de

contenido que revisan.

f) Religion: Es considerada la vida religiosa que sigue la familia, con qué frecuencia
asisten a misa y el tiempo que le brindan a Dios. En este sentido se tiene en cuenta
la influencia de los principios y valores que implanta la religion en la vida de las

personas para encontrar la tranquilidad personal.

g) Salud: Este factor se refiere al estado de salud en general de todos los miembros de
la familia. Cuando se refiere al estado de salud no solo se aborda la salud fisica o

bioldgica, sino también la salud mental.

2.2.3. Factores asociados a la calidad de vida

Alarcon, L. y Prentice, K. (2018) establecen ciertos factores asociados a la calidad

de vida de una persona, los cuales son:

a) Factores de Riesgo: Para entender, investigar y promocionar la calidad de vida, es
necesario definir la adversidad, especificando la naturaleza del riesgo (sea subjetivo u
objetivo), y como este puede conectarse con la adaptacion positiva - y satisfaccion
vital - de un individuo (Infante, 2002); por tal motivo se requiere entender ampliamente

a qué nos referimos con factores de riesgo.
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Conforme a Saavedra y Villalta (2008), él término alude a un nimero de factores
adversos para el sujeto; entre los mas frecuentes se encuentra la pobreza, las
desavenencias familiares, la violencia, el abuso de sustancias y las enfermedades; estos
pueden identificarse como factores de riesgo bioldgicos y factores de riesgo
ambientales. Hablar de riesgo o factores de riesgo, conlleva pensar en el potencial para
un resultado negativo, no obstante, dicho resultado puede evitarse. Los factores de
riesgo no necesariamente conducen a problemas en la vida, pero si aumentan la

probabilidad de ocurrencia.

Burak (1998, citado por Cardozo y Dubini, 2005) hace referencia a diversos factores
de riesgo de amplio espectro, tales como la pertenencia a familias con pobres vinculos,
violencia intrafamiliar, autoestima baja, involucrarse en grupos de riesgo, desercion
escolar, proyecto de vida débil, o el bajo nivel de resiliencia. Por su parte, Mendoza
(2016) plantea los entornos de desigualdad social y de género como contextos de riesgo

para el desarrollo, y al mismo tiempo como obstaculo para alcanzar la calidad de vida.

b) Factores de Proteccion: Son aquellos factores o rasgos que permiten contrarrestar
las situaciones adversas, o bien dar una base sélida para enfrentarlas. Tienen su origen
en el propio sujeto (incluida su biologia), la familia y el ambiente social que lo rodea

(Saavedra y Villalta, 2008).

Ante algin peligro que predispone a un resultado no adaptativo, los factores
protectores actian como influencias que modifican, mejoran o alteran la respuesta de
una persona. Ello no significa que dichos factores sean experiencias positivas en si

mismas, pues tienen impacto sélo en virtud de su interaccién con la variable de riesgo,
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manifestando sus efectos Unicamente luego de la exposicion a un estresor (Rutter,

1985, citado por Kotliarenco et al., 1997).

Para Cardozo y Dubini (2005) los factores de proteccion son aquellas caracteristicas
de un individuo, familia, grupo o comunidad, que favorecen el desarrollo humano, la
salud, y que pueden servir para atenuar el impacto de los factores y conductas de

riesgo, lo cual reduce la vulnerabilidad.

c) Factores de Vulnerabilidad: EI concepto de vulnerabilidad se relaciona con grupos
socialmente en riesgo, cuya identificacion responde a diferentes criterios; la existencia
de elementos contextuales que predisponen a enfrentar situaciones adversas para su
desarrollo, el ejercicio de conductas que los exponen a peligros, y la presencia de
atributos basicos que originan riesgos como la edad, sexo, etnia. (Villalta y Saavedra,

2012).

La vulnerabilidad varia considerablemente dentro de una comunidad y en el transcurso
del tiempo, surgiendo de diversos factores; que pueden ser fisicos, sociales,
econdmicos y ambientales. Entre los ejemplos se incluyen el disefio inadecuado y la
construccién deficiente de edificaciones, la proteccion inadecuada de los bienes, la
falta de informacion y de concientizacidn puablica, un reconocimiento oficial limitado

del riesgo y de las medidas de preparacion, y una gestién ambiental imprudente.

2.2.4. Calidad de vida en la ciudad

La calidad de vida depende en gran medida de las caracteristicas del medio en donde

se produce el proceso. Estas caracteristicas incluyen los marcos ambientales urbano
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(ciudad) y rural. Los factores ambientales como el clima, las condiciones geogréficas, y
la tecnologia son de importancia decisiva (Barriga, citado en Hernandez, Suarez y
Martinez, 1994); sin embargo, desde la perspectiva de género las condiciones de vida
aparentemente similares entre hombres y mujeres pueden diferenciarse en su significado

y constituirse en una expresion mas del género socialmente construido. (Grimaldo, 2011)

Hablar de calidad de vida urbana remite a la evaluacion de los efectos producidos
por el comportamiento humano en la ciudad y de los producidos por la ciudad sobre el
comportamiento humano. Se asocia con el desempefio de los individuos en el escenario
urbano y el grado de la adecuacion de sus caracteristicas fisicas, metas, planes y

aspiraciones de los individuos.

Los aspectos que caracterizan el papel del individuo frente al medio fisico son: a)
El individuo es un organismo perceptor y receptivo. b) El individuo es un sujeto activo,
procesador y planificador de la accion. c) El individuo es un activo participante y

modificador del entorno. d) El individuo es un sujeto social.

Segun Alarcén (2000), los efectos y post efectos de la sobre demanda metropolitana

son: el ruido y hacinamiento, en los que figuran:

1) El estrés ambiental que incluye una valoracidn cognitiva por parte del sujeto acerca de

la gente como sobre estimulador 0 amenazante para su nivel de desempefio.

2) La activacion (arousal), que sugiere el analisis de los desajustes que produce la

situacion de sobre estimulacion del organismo.
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3) Control, que pone el acento en la disminucién de la capacidad del individuo en planear

y desenvolverse de acuerdo con las metas y fines previstos.

En sintesis, los distintos agentes estresores tienen efectos negativos sobre el
cometido de las personas cuando exhiben 3 tipos de situaciones: Aumento de la

incertidumbre, de la impredictibilidad en un escenario y disminucion de autocontrol.

El hecho “urbano” es uno de los mas desafiantes retos de y para la organizacion
social en la actualidad. La estructura urbana y los cambios en la forma de expresion y
estética urbana, se relacionan con los modos de vida y la experiencia social. La ciudad es

el resultado de la confluencia de 3 tipos de parametros: fisicos, sociales y personales.

Las personas construyen ciudades luego la ciudad construye a las personas
determinando su manera de pensar, sentir y actuar. EI nuevo escenario urbano que
configura la calidad de vida urbana recibe el titulo de “El proceso de urbanizacion de la

conciencia”. (Harvey citado por Corraliza, 1998).

2.3. Definiciones conceptuales

- Bienestar: hace referencia al conjunto de aquellas cosas que se necesitan para vivir
bien. El dinero para satisfacer las necesidades materiales, salud, tiempo para el ocio
y relaciones afectivas sanas son algunas de las cuestiones que hacen al bienestar de

una persona.

- Calidad de vida: es la percepcion que una persona tiene de su existencia y que hace
que este viva de manera placentera, es decir perciben un bienestar, felicidad y

satisfaccion en el entorno.
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Comunidad: es un grupo de personas que tienen ciertos elementos en comdn, tales
como el idioma, costumbres, valores, tareas, vision del mundo, edad, ubicacion

geogréfica, etc.

Familia: es el grupo de personas que tienen un vinculo que los une, ya sea por

vinculos de afinidad o de consanguinidad.

Hacinamiento: hace referencia a un estado de cosas lamentables que se caracteriza
por la acumulacién de individuos en un mismo lugar, que segun el espacio que

ocupan, no se haya fisicamente preparado para albergarlos.

Necesidades: es aquello gue resulta indispensable para vivir en un estado de salud
plena. Las necesidades no satisfechas producen resultados negativos evidentes, como

puede ser una disfuncién o incluso el fallecimiento del individuo.

Riesgo: es la probabilidad de que una amenaza se convierta en un desastre. La
vulnerabilidad o las amenazas, por separado, no representan un peligro. Pero si se
juntan, se convierten en un riesgo, o sea, en la probabilidad de que ocurra un desastre.

Los riesgos pueden reducirse o0 manejarse.

Satisfaccion: Sentimiento de bienestar o placer que se tiene cuando se ha colmado

un deseo o cubierto una necesidad.

Urbana: hace referencia a aquello perteneciente o relativo a la ciudad. Una ciudad

es un area con una alta densidad de poblacion y con un ritmo acelerado de vida.

Vulnerabilidad: es la incapacidad de resistencia cuando se presenta un fenémeno

amenazante, o la incapacidad para reponerse después de que ha ocurrido un desastre.
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CAPITULO 111

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1. Tipo de la investigacion

La investigacion fue de tipo descriptiva, porque implica observar y describir el
comportamiento de un grupo de sujetos sin intervenir sobre él de ninguna manera. Segun
Arias, F. (2012), define: “la investigacion descriptiva consiste en la caracterizacion de un
hecho, fendmeno, individuo o grupo, con el fin de establecer su estructura 0 comportamiento.
Los resultados de este tipo de investigacion se ubican en un nivel intermedio en cuanto a la

profundidad de los conocimientos se refiere”. (p. 24)

La investigacion segun el enfoque es cuantitativa, porque asigna valores para el manejo
y sistematizacion de los datos recogidos. Los estudios de enfoque cuantitativo buscan hallar

con exactitud las mediciones o indicadores sociales con el fin de generalizar los resultados.

3.2. Disefio de la investigacion

El disefio de investigacion es no experimental y segun la temporalizacion el disefio de
investigacion es transversal porque recolecta datos en un sélo momento y en un tiempo

Unico.

“El disefio no experimental es el que se realiza sin manipular en forma deliberada

ninguna variable. El investigador no sustituye intencionalmente las variables independientes.

Se observan los hechos tal y como se presentan en su contexto real y en un tiempo
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determinado o no, para luego analizarlos. Por lo tanto, en este disefio no se construye una

situacion especifica si no que se observa las que existen. (Palella y Martins, 2012)

De la afirmacion citada por los autores anteriores se infiere que el investigador que
utiliza este tipo de disefio resume su labor investigativa a la observacion, teniendo un papel

pasivo y limitandose a la recoleccion de la informacidn tal cual se da en un contexto.

Figura 1. Disefio de la investigacion

Donde:
O = Observacion de la muestra

G = Grupo de estudio o muestra (familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo)

3.3. Poblacion y muestra

3.3.1. Poblacién

La poblacion de estudio estd comprendida por 45 participantes de ambos sexos, que
son padres de familia entre los 26 a 56 afios de edad y que viven en la Asociacion de

Vivienda Angeles de distrito del Rimac.

3.3.2. Muestra

La muestra es intencional, no probabilistica y de tipo censal, por tanto, esta

constituida por la totalidad de la poblacion, representado por 45 habitantes del predio.
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3.4. ldentificacion de la variable y su Operacionalizacion

La calidad de vida es un aspecto subjetivo de cada persona, acerca de la percepcion de
su situacion actual, la cual esta mediada por la satisfaccién y bienestar alcanzado en
diferentes aspectos de su existencia y que abarca tanto aspectos materiales como

emocionales.

La variable calidad de vida presenta categorias o dimensiones de las cuales se derivan
los indicadores. Las categorias o dimensiones de la variable son: bienestar econdémico,
amigos vecindario y comunidad, vida familiar y familia extensa, educacion y ocio, medios

de comunicacion, religion y salud.

A continuacion, se dara conocer de manera mas detallada los indicadores

correspondientes a cada dimension, a través de la matriz de operacionalizacion:
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Tabla 1.
Matriz de Operacionalizacion

VARIABLE

CALIDAD DE VIDA

DEFINICION
CONCEPTUAL

Natalicio  (2003)
afirma que la
calidad de vida es
un término que
implica un estado
de sensacion de
bienestar en las
areas de salud
psicofisica y
socioecondmica,

menciona que el
objetivo de la
calidad de vida es
la satisfaccion de
las necesidades y
demandas del
individuo en cada
etapa de su vida.

DEFINICION
OPERACIONAL

Olson y Barnes (1982,
citado en Gutiérrez,
2013) refieren que la
calidad de vida es el
acrecentamiento de la
satisfaccion en la vida
de las personas que
hace referencia a
dominios que forman
parte de ella. Los
cuales se encuentran
enfocados en aspectos
de la experiencia vital
de las personas. Estos
pueden son: bienestar
econdémico, amigos,
vecindario y
comunidad, educacion
y ocio, medios de
comunicacion, religion
y salud.

DIMENSIONES

Bienestar
econdmico

Amigos vecindario y
comunidad

Vida familiar y
familia extensa

Educacién y ocio

Medios de
comunicacion

Religion

Salud

INDICADORES

eCondicion de la vivienda
eSatisfaccion de necesidades
e Ingreso econémico

¢ Relacion con los amigos
e Seguridad en las calles
¢ Espacios de recreacién

e Relacion con la familia
e Cantidad de integrantes

e Percepcion sobre grado
de instruccion
¢ Uso de tiempo libre

¢ Tiempo que le dedican
e Calidad de lo que ven
e Calidad de lo que leen

e Religiosidad en la familia
e Religiosidad en la
comunidad

e Estado de salud personal
e Estado de salud familiar

ITEMS

1,2,3,45

6,7,8,9,10

11,12,13,14

15,16,17

18,19,20,21

22,23

24,25

INDICE INSTRUMENTO

- Insatisfecho

- Un poco satisfecho Escala de calidad

, de vida
- Mas 0 menos (Olson y Barnes,
satisfecho 1982)

- Bastante satisfecho

- Completamente
satisfecho
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3.5. Técnicas e instrumentos de evaluaciéon

La técnica empleada fue la encuesta y el instrumento utilizado fue la Escala de calidad
de vida de Olson y Barnes (1982), el cual sirvi6 de utilidad para los fines que persigue. A

continuacion, pasamos a detallar el instrumento aplicado:

FICHA TECNICA: Escala de Calidad de Vida

o Autor: Davis Olson y Howard Barnes (1982)

o Forma de Administracion: Individual

o Ambito de Aplicacion: A partir de los 13 afios (adolescentes, jovenes y adultos)

o Validacion peruana: Miriam Pilar Grimaldo Muchotrigo (2011)

o Duracion: 15 minutos (aprox.)

o Descripcion del cuestionario: EIl instrumento esta constituido por 25 items. Las
preguntas son cerradas, con un lenguaje claro y sencillo. El cuestionario evalta 7
dimensiones de la calidad de vida: bienestar econdmico, amigos vecindario y
comunidad, vida familiar y familia extensa, educacion y ocio, medios de
comunicacion, religion y salud.

o Calificacion: Las respuestas se califican en escala de Likert, desde los valores que

van del 1 al 5, que se detalla a continuacion.

Tabla 2.
Escala de Calificacion del cuestionario

1 2 3 4 5
Insatisfecho Unpoco  MA&s 0 menos Bastante  Completamente
satisfecho satisfecho satisfecho satisfecho
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Baremo: La baremacion sirve para efectos de interpretacion de los resultados de la

variable de investigacion, estd ordenado por rangos y contempla todos los valores

desde el minimo hasta el madximo que se puede obtener como puntaje de evaluacion

de las dimensiones y de la variable en general.

Tabla 3.

Baremo de interpretacion de la variable

Niveles -1 " -v \Y VI-VIlI  Variable
Mala 5-9 4-8 3-6 2-3 25-42
Tendencia mala 10-14 9-12 7-9 4-5 43 - 77
Tendencia buena  15-18 13-15 10-11 6-8 78 - 98
Buena 19 - 22 16 - 18 12-13 9 91-117
Optima 23-25 19-20 14 -15 10 118- 125
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CAPITULO IV

PRESENTACION, PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE RESULTADOS

4.1. Procesamiento de los resultados

Para fines del procesamiento de la informacion recogida, se elabord una base de datos
en una tabla de Excel, ordenado los items dentro de cada dimension a la que corresponden,
luego se fue consignando el valor de la respuesta elegida, para efectuar la sumatoria por cada

dimension y de la variable en general, para establecer el rango del baremo al que pertenece.

Luego se traspaso los valores obtenidos por cada dimensién y por la variable misma,
al Programa SPSS 22, donde a través de la funcion andlisis de los estadisticos descriptivos
se obtuvieron finalmente las tablas y figuras, que resumen los resultados encontrados en la

investigacion.

Se opt6 por presentar los datos obtenidos en figuras de barras con sus respectivos
porcentajes para que se observara de forma ordenada y jerarquizada los niveles alcanzados.
En las tablas se aprecian las frecuencias y porcentajes hallados en cada dimension y la

variable calidad de vida, indicando los niveles alcanzados.

Todo el procedimiento realizado permite un mejor analisis y comprension de la

realidad encontrada, para adoptar decisiones pertinentes.

43



4.2. Presentacion de los resultados especificos

Tabla 4.

Nivel de Calidad de vida de las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo

Niveles Frecuencia Porcentaje
Mala 17 38
Tendencia mala 24 53
Tendencia buena 4 9
Total 45 100

Porcentaje

Mala Tendencia mala Tendencia buena

Figura 2. Nivel de Calidad de vida de las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles
de Cristo

Interpretacion: Los resultados obtenidos determinan que la calidad de vida de las familias
de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo, presenta una preponderante tendencia mala

en 53%, seguido por el 38% en el cual es mala 'y en el 9% presenta una tendencia buena.
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Tabla 5.
Nivel de calidad de vida de las familias, segun la dimension bienestar econémico

Niveles Frecuencia  Porcentaje
Mala 18 40
Tendencia mala 24 53
Tendencia buena 3 7
Total 45 100

Porcentaje

Mala Tendencia mala Tendencia buena

Figura 3. Nivel de calidad de vida de las familias, segun la dimensién bienestar econdmico

Interpretacion: Los resultados obtenidos determinan que la calidad de vida de las familias
de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo, segin la dimension bienestar econémico,
se presenta preponderante en tendencia mala en 53%, seguido por el 40% en el cual es mala

y en el 7% alcanza una tendencia buena.
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Tabla 6.

Nivel de calidad de vida de las familias, segin la dimensién amigos, vecindario y comunidad

Niveles Frecuencia  Porcentaje
Mala 15 33
Tendencia mala 30 67
Total 45 100

Porcentaje

Mala Tendencia mala

Figura 4. Nivel de calidad de vida de las familias, segun la dimension amigos, vecindario y

comunidad

Interpretacion: Los resultados obtenidos determinan que la calidad de vida de las familias
de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo, segin la dimension amigos-vecindario y

comunidad, se presenta preponderante en tendencia mala en 67% y en el 33% es mala.
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Tabla 7.

Nivel de calidad de vida de las familias, segun la dimension vida familiar y familia extensa

Niveles Frecuencia Porcentaje
Mala 8 18
Tendencia mala 19 42
Tendencia buena 18 40
Total 45 100

Porcentaje

Mala Tendencia mala Tendencia buena

Figura 5. Nivel de calidad de vida de las familias, segun la dimension vida familiar y

familia extensa

Interpretacion: Los resultados obtenidos determinan que la calidad de vida de las familias
de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo, segiin la dimension vida familiar y familia
extensa, se presenta en tendencia mala en el 42%, seguido por el 40% que presenta tendencia

buenay en el 18% es mala.
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Tabla 8.
Nivel de calidad de vida de las familias, segun la dimension educacion y ocio

Niveles Frecuencia  Porcentaje
Mala 12 27
Tendencia mala 22 49
Tendencia buena 11 24
Total 45 100

Porcentaje

Mala Tendencia mala Tendencia buena

Figura 6. Nivel de calidad de vida de las familias, segun la dimensién educacion y ocio

Interpretacion: Los resultados obtenidos determinan que la calidad de vida de las familias
de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo, seglin la dimension educacion y ocio, se
presenta de forma preponderante en tendencia mala en un 49%, en el 27% resulta ser mala

y en el 24% presenta una tendencia buena.
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Tabla 9.
Nivel de calidad de vida de las familias, segun la dimension medios de comunicacién

Niveles Frecuencia  Porcentaje
Mala 20 44
Tendencia mala 16 36
Tendencia buena 9 20
Total 45 100

Porcentaje

hala Tendencia mala Tendencia buena

Figura 7. Nivel de calidad de vida de las familias, segin la dimension medios de

comunicacion

Interpretacion: Los resultados obtenidos determinan que la calidad de vida de las familias
de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo, segin la dimension medios de
comunicacion, es preponderante mala en el 44%, en el 36% presenta tendencia mala y en el

20% presenta una tendencia buena.

49



Tabla 10.

Nivel de calidad de vida de las familias, segun la dimension religion

Niveles Frecuencia Porcentaje
Mala 18 40
Tendencia mala 18 40
Tendencia buena 9 20
Total 45 100

Porcentaje

Mala Tendencia mala Tendencia buena

Figura 8. Nivel de calidad de vida de las familias, segun la dimensién religion

Interpretacion: Los resultados obtenidos determinan que la calidad de vida de las familias
de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo, segun la dimension religion, es
coincidentemente en un 40% de tendencia mala y mala, respectivamente para cada categoria.

Mientras que el 20% presenta una tendencia buena.
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Tabla 11.

Nivel de calidad de vida de las familias, segun la dimension salud

Niveles Frecuencia  Porcentaje
Mala 9 20
Tendencia mala 16 36
Tendencia buena 20 44
Total 45 100

Porcentaje

Mala Tendencia mala Tendencia buena

Figura 9. Nivel de calidad de vida de las familias, segun la dimensién salud

Interpretacion: Los resultados obtenidos determinan que la calidad de vida de las familias
de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo, segin la dimension salud, presenta una

tendencia buena en el 44%, en el 36% presenta tendencia mala y en el 20% es mala.
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4.3. Discusion de los resultados

En este apartado, analizamos los resultados encontrados en la muestra de estudio,
estableciendo la coincidencia o diferencia con las teorias y determinaciones brindadas por

otros autores sobre la misma temética de investigacion.

Los resultados obtenidos determinan que la calidad de vida de las familias de la
Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo, es preponderantemente de tendencia mala en
53%; lo cual guarda relacion con el estudio de Caspa (2016), titulada “Percepcion de calidad
de viday resiliencia del adulto mayor del Centro Nueva Esperanza, la Paz”’, donde concluye
que la calidad de vida de los adultos mayores en un porcentaje mayor es baja en el 72%, de
acuerdo a las condiciones objetivas como las cosas concretas que facilitan su bienestar, asi
como también segun los aspectos subjetivos como los juicios y valoraciones en relacién a su
propia vida. Dicha coincidencia se da debido a que los grupos de ambos estudios no hayan
la satisfaccién con la vida, sea por falta de apoyo de su entorno o por aspectos emocionales

que los mantienen descontentos.

Las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo, respecto a la calidad de
vida segun la dimension amigos-vecindario y comunidad, presentan preponderantemente
una tendencia mala en 67%, guardando cierta relacion con la investigacion de Velarde
(2018), titulada “Calidad de vida en pacientes atendidos en el area de Psicologia del Hospital
General Arzobispo Loayza de Lima Metropolitana”, quien estableci6 en la dimension
amigos, vecindario y comunidad que los pacientes presentaban un 42,86% de mala calidad
de vida. Esta coincidencia se debe a que el entorno donde se encuentran inmersos los
participantes no es el adecuado, presentando algunas problematicas para su buena

vinculacion y falta de seguridad en su contexto.
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Por otro lado, las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo, respecto a
la calidad de vida, en la dimensién educacion y ocio, presentan de forma preponderante una
tendencia mala en un 49%, seguido por el 27% que es mala; coincidiendo con Benavides y
Tarrillo (2016), en su estudio titulado “Calidad de vida y autoestima en gestantes. Centro de
Salud José Olaya de Chiclayo. julio — agosto, 2016, donde concluyen que existe una mala
calidad de vida en la dimension educacion y ocio. Esta coincidencia de resultados se debe a
que las personas no han alcanzado un nivel de preparacion como hubieran deseado, de
manera que se han visto limitados en sus oportunidades de salir adelante, ademé&s hacen un

mal uso de su tiempo libre.

Los resultados obtenidos por las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de
Cristo, en la dimension de la salud alcanzaron una tendencia buena en el 44%, seguido por
niveles malos; coincidiendo con el estudio de Madrid, C. (2014), que se tituld “Salud mental
y calidad de vida: estudio descriptivo-correlacional en adolescentes que cursan la
ensefianza media en colegios de la comuna de Graneros”, donde determino que el 45% de
los adolescentes obtuvieron una mala percepcion de su calidad de vida relacionado a su salud
y un 55% presentd una buena percepcién de ésta. Dicha relacién se establece dado que las
personas realizan un normal funcionamiento de su cuerpo, asi como gozan de salud mental

o0 estabilidad emocional.

Por ultimo, los resultados obtenidos determinan que la calidad de vida de las familias
de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo, segtn la dimension bienestar econdémico,
se presenta preponderantemente en tendencia mala en 53%, seguido por el 40% mala; lo cual
difiere del estudio hecho por Chavez (2015), quien desarrollo la investigacién “Calidad de

vida y bienestar psicoldgico en personas con discapacidad motriz de un centro de integracion
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de discapacitados de Trujillo”, donde determino que en la dimension bienestar econémico
existia el 41% en tendencia a bueno. Esta diferencia de resultados se debe a que los
habitantes de la asociacion de vivienda no cuentan con un trabajo estable y sus sueldos son
bajos, lo cual no les permite satisfacer adecuadamente sus necesidades, como vivir en un

lugar mejor y més seguro, acceder a una educacion superior, etc.

4.4. Conclusiones

De acuerdo a los resultados obtenidos en la presente investigacion, se establece las

siguientes conclusiones.

- La calidad de vida de las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo, es
preponderantemente de tendencia mala en 53%, seguido por el 38% que es mala;
debido a la confluencia de un conjunto de factores que no favorecen para el logro del

bienestar general.

- Las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo presentan en la dimension
bienestar econdémico, una tendencia mala en el 53%, siendo este su indice mas
representativo; debido a que las personas no cuentan con el dinero suficiente para

mejorar su estilo de vida y muchas veces no pueden satisfacer sus necesidades basicas.

- Las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo presentan de forma
predominante en la dimensién amigos-vecindario y comunidad, una tendencia mala en
el 67%, debido a que su entorno que les rodea no es seguro ni favorable para el sano

crecimiento de sus integrantes.
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- Las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo presentan en la dimension
vida familiar y familia extensa, una tendencia mala en el 42%, mientras que en el 18%
es mala; debido a que la comunicacion y las relaciones interpersonales no son
favorables ademas existe un buen numero de familias con varios integrantes dentro de

una vivienda, lo que provoca el hacinamiento.

- Las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo presentan en la dimension
educacién y ocio, de forma preponderante una tendencia mala en un 49%, mientras
que en el 27% es mala, como indices mas resaltantes; lo cual evidencia que no cuentan
con oportunidades de acceder a una buena formacién y que desperdician sus tiempos

libres.

- Las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo, segun la dimension
medios de comunicacion, perciben que es mala en el 44%, mientras que en el 36%
alcanza una tendencia mala; lo cual se suscita porque los modelos que a diario
observan en la television e internet brindan contenidos inapropiados, carentes de

valores y con poco contenido cultural.

- Las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo, segln la dimension
religion, presentan un 40% de tendencia mala y mala, respectivamente para cada
categoria. Esto debido a que el fervor religioso se ha perdido dentro de los hogares por
las generaciones mas jovenes, asi como a nivel general de la comunidad no le prestan

mucha importancia a un credo que los identifique.
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- Las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo presentan en la dimension
salud, una prioritaria tendencia buena en el 44%, seguido por niveles desfavorables; lo
cual evidencia que si bien las personas mas jovenes se encuentran bien de salud,
también esta otro grupo importante que ve descuidada su integridad personal fisica y

mental debido a la falta de recursos econémicos para tratarse o atenderse.

4.5. Recomendaciones

En base a las conclusiones establecidas, se brinda ciertas recomendaciones en el afan

de mejorar la calidad de vida de las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo.

- El comité de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo debe realizar un plan de
intervencion social, concitando la participacion de diferentes agentes de la comunidad
para que contribuyan y gestionen mejoras, para acceder a una mejor calidad de vida de

sus habitantes.

- La Municipalidad del Rimac deberia realizar un diagnostico de la situacion
socioecondmica de las familias de la asociacion de vivienda y brindarles capacitacion

de talleres productivos para que las personas generen sus propios ingresos econémicos.

- La comisaria del sector debe capacitar a las familias sobre la forma de como preservar
su integridad en la zona donde viven y que procedimientos deben realizar en caso sea

victimas de algun delito.

- El centro de salud de la zona debe dar charlas sobre planificacion familiar y paternidad
responsable, para que las familias de la asociacion de vivienda no tengan mas hijos de

los que puedan mantener, asi como también el psicologo del centro de salud debe
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desarrollar talleres para mejorar las relaciones interpersonales entre los miembros de

las familias.

Los padres de familia que forman parte de la Asociacion de Vivienda Angeles de
Cristo, deben vigilar el desarrollo educativo de sus hijos asi como idear actividades

para compartir tiempo en familia.

Los padres de familia que forman parte de la Asociacion de Vivienda Angeles de
Cristo, deben controlar los tipos de programas y paginas de internet que visitan sus

hijos, para que no acojan malos modelos que distorsionen su personalidad.

La iglesia de la comunidad debe invitar a las familias de la Asociacion de Vivienda
Angeles de Cristo a participar de la misa dominical e inscribirse en algunos grupos de

pastoral segun las edades.

Finalmente, el centro de salud del sector debe ejecutar una camparia de despistaje de

enfermedades como la anemia y la TBC, asi como brindar charlas para el cuidado de

la salud.
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CAPITULO V

PROGRAMA DE INTERVENCION

5.1. Denominacion del programa

“Taller de Mejoramiento de la Calidad de vida familiar”

5.2. Justificacion

A partir de los resultados obtenidos en el capitulo cuatro de la presente investigacion,
donde a modo general se determind que la calidad de vida de las familias de la Asociacion
de Vivienda Angeles de Cristo en el distrito del Rimac, presenta tendencia mala en el 53%,
seguido por el 38% que resulta ser mala; se establece desarrollar un programa de
intervencion social, que mejore las condiciones de vida de este grupo vulnerable, sobre todo
en las areas que mas necesidad presentan como lo son: el aspecto del entorno en que viven,
los valores, la seguridad y las buenas relaciones interpersonales. La finalidad de esta
iniciativa es proporcionar bienestar a los habitantes de esta asociacion de vivienda que se

encuentra muy descuidada y asi contribuir a la mejora de su calidad de vida.

Para cumplir dicha tarea se debera sensibilizar a los residentes de la Asociacion de
Vivienda Angeles de Cristo, mediante talleres y capacitaciones en los cuales se abordaran
temas relacionados con el cuidado de la salud, la seguridad ciudadana, fortalecimiento de
vinculos familiares, entre otros. Para lograr cambios significativos se requiere de la
participacion de todos los habitantes del predio, de los agentes de la comunidad, del propio
estado mediante organismos representativos que ayuden a alcanzar mejores niveles de

subsistencia de estas personas.
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La funcidn del trabajador social ante el fendmeno demogréfico de este este siglo,
comprendido por el aumento del promedio de vida, aumento del hacinamiento en la
ciudad de Lima, falta de responsabilidad parental, entre otros; debe estar enfocado en
conocer y transformar la realidad de los grupos vulnerables, contribuyendo junto a otros
profesionales a lograr el bienestar comdn de las personas que pasan necesidades que
incluso ponen en riesgo la vida y la salud, desarrollando una serie de acciones que
respondan a las méaximas aspiraciones sociales y elevando el desarrollo del bienestar

humano en los procesos de cambio social, tanto individuales como comunitarios.

Dado que el caso en particular, las familias evidencian abandono y precariedad, de
acuerdo a las condiciones en como viven, las necesidades insatisfechas de sus miembros
tanto en materia de salud como educacién, entre otras deficiencias encontradas se
considera pertinente a hacer un llamado a los demas agentes de la comunidad que quieran
colaborar para orientar y empoderar de fortalezas a dichas familias para un mejor

desarrollo y bienestar de sus miembros.

En relacion a la necesidad de la intervencion con las familias a efectos de mejorar
su calidad de vida tenemos referentes de Martinez et al. (2015), quienes desarrollaron en
Su programa encuentros sistematicos y regulares del trabajador social con el conjunto de
las familias para afianzar sus posibilidades de éxito en sus interacciones practicas (las
acciones que realizan habitualmente tanto dentro de la familia como fuera), para mejorar
en la capacidad de accién de la familia (competencias familiares) y en su sentido del
bienestar. Resultando de todo esto, que la participacion del conjunto de familias abre

nuevas posibilidades de accidn y permite afrontar cuestiones que, de otra forma, se hacen
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muy complejas de manejar, concluyendo que cuando se consigue materializar la

intervencion en logros concretos el programa tiene impacto en la Calidad de vida familiar.

5.3. Objetivos

5.3.1. Objetivo general del programa

- Contribuir a elevar el nivel de calidad de vida de las familias de la Asociacion de
Vivienda Angeles de Cristo, mediante acciones de prevencion, promocion y asistencia,
teniendo como soporte a la familia, comunidad y adulto mayor.

5.3.2. Objetivos especificos del programa
- Desarrollar talleres productivos que permita a los participantes generar su propia

fuente de ingreso que ayude a mejorar su economia familiar.

- Capacitar en seguridad ciudadana y formar equipos de vigilancia dentro de la

Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo.

- Capacitar en planificacion familiar a las parejas y jovenes de la Asociacion de

Vivienda Angeles de Cristo, para evitar el hacinamiento.

- Concientizar a las familias de la asociacion sobre el aprovechamiento del tiempo

libre y sobre las actividades formativas y culturales que pueden realizar.

- Ejecutar camparias integrales de salud, como medida preventiva y de diagnostico para

el cuidado de la salud de los habitantes de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo.
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5.4. Sector al que se dirige

El programa esté dirigido a todos los habitantes que forman parte de las familias de la

Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo en el distrito del Rimac, durante el periodo 2019.

5.5. Metodologia de intervencion

La metodologia del presente programa de intervencion, es de carécter participativo
grupal, considerando la participacién de todos los miembros de las familias que habitan la
Asociacion de Vivienda “Angeles de Cristo en el distrito” en el Rimac. La intervencion tiene
un enfoque sistematico, el cual permite analizar, pensar, identificar y disefiar estrategias para
la solucion del problema (acceder a una adecuada calidad de vida), orientada a lograr una
mayor eficacia en la accion y caracterizada por concebir a todo participante como un

componente de un sistema (relacion entre las partes que forman la misma unidad vecinal).

El Trabajo social sistémico tiene como principales propdsitos en su intervencion,
contribuir en mejorar la interaccion, la comunicacion de las personas con los sistemas que
les rodean; mejorar las capacidades de las personas para solucionar los problemas; enlazar a
las personas con aquellos sistemas que puedan prestarles servicios, recursos y oportunidades;
exigir que estos sistemas funcionen de forma eficaz y humana y contribuir al desarrollo y

mejora de su realidad. (Viscarret Garro, 2007)

Este programa de intervencion tambien se rige bajo el modelo de la calidad integrada,
orientada a mejorar la calidad de vida de la poblacion, contribuyendo a superar los problemas
y a promover el desarrollo humano. Este modelo abarca el desarrollo de tres aspectos
importantes: a) la vertiente calidad de vida, orientada a lograr el bienestar de las personas,

grupos o comunidades, b) la vertiente calidad de servicio, que aborda la eficiencia de la
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intervencion profesional en los procesos de gestion de la organizacion, orientado a obtener
Optimos resultados y el compromiso ético de los que prestan un servicio. ¢) la vertiente
calidad de vida laboral, que evalGa las condiciones de trabajo en las que se realiza la

intervencion profesional. (Barranco, 2002)

Por su parte, Molina y Romero (2004), en su aporte sostienen que los procedimientos
de sensibilizacion, concientizaciéon, y movilizacion de recursos humanos, materiales,
recursos comunales e institucionales, dirigidas con acciones de participacion y autonomia
son ejes fundamentales para apoyar el cambio de la realidad y acceso a una mejor calidad de

vida.

5.6. Actividades y Cronograma

La ejecucion del programa se llevara a cabo a través de una serie de capacitaciones,
talleres y técnicas de concientizacion y movilizacion de acciones, enfocadas a mejorar la
calidad de vida en sus distintas dimensiones. Las actividades estaran programadas para

desarrollarse en sesiones.

El desarrollo de las actividades se desarrollara en el plazo de ..... meses y contara con

la colaboracion de diversos especialistas y profesionales que empoderaran a las familias de

estrategias para salir adelante frente a situaciones problematicas.
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Actividades orientadas al ler objetivo especifico

- Desarrollar talleres productivos que permita a los participantes generar su propia

fuente de ingreso que ayude a mejorar su economia familiar.

FASE |
Sesiones Objetivos Actividades Recursos
“Empoderandonos | Promover el desarrollo | - La  municipalidad  del | -Local del
de  capacidades | de habilidades | Rimac, enviara especialistas | CETPRO
para ser | productivas, de un CETPRO del estado | -Test de
productivos en el | fomentando la | parabrindar formacion laboral | habilidades
mercado laboral” | adquisicion de | en trabajos de madera, textil, | -Maquinarias e
competencias  socio- | cuero, jardineria, cocina, | implementos del
laborales, mediante la | bioconstruccion, serigrafia, | CETPRO
implementacion de | belleza. -
talleres que combinen | - Se seleccionara el primer dia
aprendizaje y | alos asistentes de acuerdo a la
produccién en distintas | preferencia que estos
areas de trabajo u | demuestren hacia un area
oficios. especifica y mediante un test
de habilidades.
- A partir de la segunda sesion
se agruparan de acuerdo a los
talleres productivos
seleccionados.
“Demostrando lo | Demuestra las | - Se realiza una feria donde las | -Local del
aprendido, para | capacidades adquiridas | personas capacitadas | CETPRO
ser auténomos Yy | mediante un producto | demostraran en productos | - Publicidad  en
productivos” especifico de su area | concretos 0 mediante la| gigantografia
formativa laboral. realizacion de un servicio, la | - Productos
preparacion para desarrollarse | diversos

en adelante en un respectivo
oficio.

63




Actividades orientadas al 2do objetivo especifico

- Capacitar en seguridad ciudadana y formar equipos de vigilancia dentro de la

Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo.

FASE |
Sesiones Objetivos Actividades Recursos
“Vivamos en un | Promover acciones de | - La policia y serenazgo | -Papelote
barrio seguro” cuidado y proteccion | municipal brindaran charlas | -Plumones
ciudadana con la|de proteccibn contra la | - Limpiatipo
participacion delincuencia.
organizada de los | - Se organizaran en tunos para
vecinos de la | que cada semana los vecinos
asociacion de vivienda. | puedan estar alerta durante las
horas mas recurrentes de
asaltos y problemas callejeros
en la vecindad.
- Realizan un sociodrama de
como reaccionar frente al
peligro  de inseguridad
ciudadana.
“Adoptamos Establecer mecanismos | - La policia proyectara videos | - Multimedia
estrategias  para | de apoyo y proteccion | de los casos delictivos mas | - Parlantes
reaccionar frente a | frente a las amenazas | recurrentes en la sociedad | - Pitos
la amenaza” del sector vecinal. limena. - Sirenas
- Luego explicara y | - Parlante de
demostrara la utilidad de | perifoneo

ciertos elementos de voceo y
alerta a utilizar.

- Se  establecen acuerdos
sobre mecanismo de
proteccion con que contaran
para alertar sobre algun
peligro.
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Actividades orientadas al 3er objetivo especifico

- Capacitar en planificacion familiar a las parejas y jovenes de la Asociacion de

Vivienda Angeles de Cristo, para evitar el hacinamiento.

FASE |
Sesiones Objetivos Actividades Recursos
“Conociendo los | Capacitarsobreelusoy | - Los  representantes  del | - Papelote
beneficios de los | beneficio de  los | centro de salud del sector | - Plumones
métodos métodos invitan a los vecinos de la | - Limpiatipo
anticonceptivos” | anticonceptivos asociacion para asistir a la | - Folletos

capacitacion sobre métodos | - Exhibicién  de

anticonceptivos. diferentes

- Durante el taller les explican | métodos

a los asistentes los tipos de

métodos, su uso, beneficios y

contraindicaciones.

- Se le pide agruparse de

acuerdo al método que

elegirian, para que debatan al

respecto.

- Luego se les pide realizar un

esquema visual sobre aspectos

importantes  del  método

elegido.

- Finalmente, se les entrega

folletos informativos

- Se proyecta videos sobre
“Paternidad y | Sensibilizar a las | casos criticos sociales donde | - Multimedia
maternidad parejas y a la juventud | se evidencia carencias para | - Parlantes
responsable, tarea | sobre el ejercicio de la | criar a los hijos. - Etiquetas
de todos” paternidad responsable | - Se les plantea un caso y se

les pide dramatizarlo.

- Los participantes elaboran
compromisos orientados a la
paternidad responsable.
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Actividades orientadas al 4to objetivo especifico

- Concientizar a las familias de la asociacion sobre el aprovechamiento del tiempo

libre y sobre las actividades formativas y culturales que pueden realizar.

FASE |
Sesiones Obijetivos Actividades Recursos
- La trabajadora social les
“Aprovechamiento | Promover el | hace una dinamica sobre los | -Papelote
atil del tiempo en | aprovechamiento  Util | juegos tradicionales. - Plumones
familia” del tiempo | - Luego les pide agruparse y | - Limpiatipo
disfrutdndolo en | anotar en un esquema visual
familia. las actividades tipicas que
realizan durante su tiempo
libre.
- Posterior se les indica una
serie de actividades que
podrian realizar sin gastar
dinero, tales como juegos de
mesa, deportes de futbol y
voley, visitar los muesos y
lugares arqueoldgicos cada
primer domingo del mes.
- Se indica el mapa de ruta a
“Conociendo en | Desarrollar actividades | seguir el primer domingo del | - Folletos
familia méas sobre | culturales en familia | mes, para ir a visitar los | informativos
nuestra cultura” para aprovechar de | museos de Lima, | -Papelote
manera Util su tiempo. | aprovechando que es un dia | - Plumones
gue no se cobrara el ingreso. | - Limpiatipo

- Se realizara el recorrido en
forma ordenada, caminando y
recabando informacion de los

folletos brindados en los
lugares que se visiten.
- Luego al regresar,

realizaran un esquema visual
grafico sobre lo mas les ha
gustado ver.
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Tabla 12. Cronograma del Programa de intervencion

SESIONES

JUNIO JULIO AGOSTO
Semana Semana Semana
2 3 2 3 2 3

“Empoderandonos de capacidades para ser

productivos en el mercado laboral”

“Demostrando lo aprendido, para ser autbonomos

y productivos”

“Vivamos en un barrio seguro”

“Adoptamos estrategias para reaccionar frente a

la amenaza”

“Conociendo los beneficios de los métodos

anticonceptivos”

“Paternidad y maternidad responsable, tarea de

todos”

“Aprovechamiento util del tiempo en familia”

“Conociendo en familia mas sobre nuestra

cultura”
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ANEXO 1.
MATRIZ DE CONSISTENCIA

Problema General Obijetivo General Metodologia
- ¢Cual es el nivel de calidad de vida de las familias de la Asociacion de Vivienda - Establecer el nivel de calidad de vida de las familias de la Asociacion de La investigacion es de tipo descriptivo, con un disefio No
Angeles de Cristo del distrito del Rimac? Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac. experimental-trasversal y con un enfoque cuantitativo.
Problemas Especificos Objetivos Especificos Poblacion y muestra
- ¢Cual es el nivel de calidad de vida, segin la dimension bienestar economico, de las - Identificar el el nivel de calidad de vida, segin la dimension bienestar
familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac? economico, de las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del  a poblacion estd comprendida por 45 participantes de
- ¢Cudl es el nivel de calidad de vida, segin la dimensién amigos vecindario y %'St”to del R'Im?c-l de calidad de vid i lad L i dari ambos sexos, que son padres de familia entre los 26 a 56
comunidad, de las familias de la Asociacién de Vivienda Angeles de Cristo del distrito -~ DSterminar et nivel de calidad de vida, segun a dimension amigos Vecindario y 5 4o edad y que viven en la Asociacion de Vivienda
N comunidad, de las familias de la Asociacién de Vivienda Angeles de Cristo del L7 !
del Rimac? distrito del Rimac. Angeles de distrito del Rimac.
- ¢Cual es el nivel de calidad de vida, segun la djmensién vida familiar y familia extensa, . jdentificar el nivel de calidad de vida, segdn la dimension vida familiar y familia
de las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac?  extensa, de las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del N = 45 habitantes
- ¢Cual es el nivel de calidad de vida, segun la dimension educacion y ocio, de las familias distrito del Rimac.
de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac? - Determinar el nivel de calidad de vida, segin la dimension educacion y ocio, d& | 3 myestra es intencional, no probabilistica y de tipo

las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del
Rimac.

- Identificar el nivel de calidad de vida, segun la dimensién medios de
comunicacion, de las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo

- ¢Cual es el nivel de calidad de vida, segun la dimensién medios de comunicacion, de
las familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac?
- ¢Cudl es el nivel de calidad de vida, segln la dimensién religion, de las familias de la

censal, por tanto, comprende a la totalidad de la poblacién.

Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac? del distrito del Rimac.
- (Cual es el nivel de calidad de vida, segun la dimension salud, de las familias de la - Determinar el nivel de calidad de vida, segin la dimensién religion, de las
Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac? familias de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac.

- Identificar el nivel de calidad de vida, segln la dimension salud, de las familias
de la Asociacion de Vivienda Angeles de Cristo del distrito del Rimac.
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Nuevos Tiempos. Nuevas Ideas

==
g ‘Z?Eg'

/"*

Facultad de Psicologia y Trabajo Social

MINISTERIO DE VIVIENDA, CONSTRUCCION Y SANEAMENTO
SECRETARIA GENERAL
Oficina de Gestion Documentaria y Archivo

- I 1ENE, 2018 2
Lima, 20 de diciembre del 2017 " 3546 ~

Carta N°_3354-2017-DFPTS SRDE RAN IO

Arquitecta

VIRGINIA MARZAL SANCHEZ

DIRECTORA DE DESARROLLO URBANO

MINISTERIO DE VIVIENDA, CONSTRUCCION Y SANEAMIENTO

Presente.-

Luego de recibir mis saludos y muestras de respeto, presento a la sefiorita Liliana
Esther FARIAS ABAN, estudiante de la Carrera Profesional de Trabajo Social de
nuestra Facultad, identificada con cddigo 08-807098-0, quien desea realizar una
muestra representativa de investigacion en la Institucion que usted dirige; para
poder asi optar el Titulo Profesional de Licenciado en Trabajo Social, bajo la
Modalidad de Suficiencia Profesional.

Agradezco la atencion a la presente carta y renuevo mis cordiales saludos.

Atentamente,/

Or. RANIRO GOMEZ SALAS
Decano (¢)
i J Faculiad de Beicalogia y Trabajo Sacial

RGS/erh
Id. 792373

Av. Pefit Thouars 248, Uma iy
Teléfonos: 438 1615/433 2795 Knmasm

E-mai: ps;csoo@uigvampe B, e




ANEXO 3.

ESCALA DE CALIDAD DE VIDA
(Barnes y Olson)

Estimado participante:

A continuacion, se presentan oraciones referidas a diferentes aspectos de tu vida.
Lee cada una de ellas y marca la alternativa que consideres conveniente. Recuerda
gue no hay respuestas correctas, niincorrectas. sincera los items. Marcar con un

(X), teniendo en cuenta la siguiente escala de respuestas.

1 2 3 4 o
Insatisfecho Un poco Mas o menos Bastante Completamente
satisfecho satisfecho satisfecho satisfecho

ESCALA DE RESPUESTAS
Que tan satisfecho estas con: 2 3 4 5

HOGAR Y BIENESTAR ECONOMICO
1. Tus actuales condiciones de vivienda.

2. Tus responsabilidades en la casa.

3. La capacidad de tu familia para
satisfacer tus necesidades basicas.

4. La capacidad de tu familia para darte
lujos.

5. La cantidad de dinero que tienes que
gastar.

AMIGOS, VECINDARIO Y COMUNIDAD

6. La relacion con tus amigos.

7. Las facilidades para hacer compras en tu
comunidad.
8. La seguridad en tu comunidad

9. El barrio donde vives

10. Las facilidades para recreacion (parque,
campos de juego, etc.).

VIDA FAMILIAR Y FAMILIA EXTENSA

11. Tu familia

12. Tus hermanos

13. El nimero de hijos en tu familia




14. Tu relacion con tus parientes (abuelos,
tios, primos...)

EDUCACION Y OCIO

15. Respecto a tu situacion actual seguin
grado de instruccién

16. El tiempo libre que tienes

17. La forma como usas tu tiempo libre

MEDIOS DE COMUNICACION

18. La cantidad de tiempo que los miembros
de tu familia pasan viendo television.

!

19. Calidad de los programas de television

20. Calidad del cine

21. La calidad de periédicos y revistas

RELIGION
22. Lavida religiosa de tu familia

23. La vida religiosa de tu
comunidad

SALUD
24. Tu propia salud

!

25. La salud de otros miembros de la familia
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ANEXO 4.
FOTOGRAFIAS DE LA REALIDAD DE LA MUESTRA
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