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Resumen

El desarrollo humano y la pobreza son, sin duda alguna, dos caracteristicas que distinguen a
los grupos en la formacién académica. Desde la teoria del capital humano, son el ingreso y la
religion dos factores que potencian la formacion académica y la calidad de vida, indicada por
el emprendimiento, el autoempleo y la satisfaccion profesional. En este sentido, el objetivo
del presente trabajo fue establecer las condiciones informativas y practicas para la promo-
cion de la calidad de vida a través del emprendimiento, el autoempleo y la satisfaccion. Se
realizaron tres estudios, un diagnostico, una intervencion tipo taller y la elaboracion de un
segundo diagnostico sobre la calidad de vida tomando como muestra a estudiantes de una
universidad publica del centro de México y seleccionados por su nivel de desarrollo y desem-
pefio. Los resultados exhiben que no existen diferencias significativas antes y después de los
talleres de emprendimiento, autoempleo y satisfaccion, pero si se aprecian algunos datos
que orientarian una discusiéon y una nueva intervencion acotadas tanto por el ingreso como
por la religion.

Palabras clave: Calidad de vida, desarrollo humano, pobreza, satisfaccion de vida, trabajo
social.

Abstract

Human development and poverty are concerns of academic training. From the theory of
human capital, income and religion are factors that enhance academic training and quality
of life, indicated by entrepreneurship, self-employment and professional satisfaction. The
objective of this work was to establish the informative and practical conditions for the pro-
motion of quality of life through entrepreneurship, self-employment and satisfaction. The
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results show that there are no significant differences before and after the entrepreneurship,

self-employment and satisfaction workshops, but some data for discussion and a new inter-

vention delimited by income and religion are appreciated.

Keywords: Quality of life, human development, poverty, life satisfaction, social work.

El desarrollo humano es un concepto amplio
que se enfoca al proceso mediante el cual
se busca mejorar la calidad de vida de las
personas, ampliando sus oportunidades vy li-
bertades, y permitiéndoles también, alcanzar
su maximo potencial en todas las dimensio-
nes de su existencia (Keshky et al., 2020). El
enfoque del desarrollo humano se basa en la
idea de que el lamado crecimiento economi-
co, por si solo, no es suficiente para medir el
progreso de una determinada sociedad, sino
que es menester considerar también otros
aspectos fundamentales que inciden en la
vida de las personas. El concepto de desarro-
[lo humano fue realmente popularizado por
el Programa de las Naciones Unidas para el
Desarrollo (PNUD), a través de la publicacion
del Informe de Desarrollo Humano a partir
del afio de 1990, cuando presento el indice
de Desarrollo Humano (IDH) como una me-
dida compuesta para evaluar el desarrollo de
los paises (Neill et al., 2023). El IDH es una
combinacion de indicadores como la espe-
ranza de vida al nacer, el nivel educativo y el
ingreso per capita; se utiliza para clasificar y
comparar el desarrollo de distintas naciones.
El desarrollo humano considera tres di-
mensiones fundamentales:
® Salud: Se refiere al acceso a servicios de
atencion médica, nutricion adecuada,
condiciones sanitarias y, de manera fun-
damental, a la esperanza de vida al nacer.

® Educacion: Incluye la tasa de alfabetiza-
cion, la asistencia escolar y el acceso a
una educacion de calidad (la matricula-
cion de los alumnos).

® Ingresos y niveles de vida: Se evalta a
través del ingreso per cdpita y la distri-
bucién del ingreso mismo en el seno de
la sociedad.

El concepto de desarrollo humano también
abarca otros aspectos importantes como la
equidad de género, la participacion politica,
la proteccion de los derechos humanos, el
acceso a servicios basicos, la sostenibilidad
ambiental y la seguridad ciudadana (Shek,
2021).

El enfoque del desarrollo humano pone
énfasis en las personas como el centro del
desarrollo y busca asegurar que todos los in-
dividuos tengan la oportunidad de vivir una
vida digna, disfrutando de libertades funda-
mentales y participando activamente en la
sociedad (Santin et al., 2022). Para alcanzar
estos objetivos, es necesario implementar
politicas y programas que aborden las des-
igualdades sociales y econdmicas, en los que
se fomente la inclusion social y la proteccion
de los derechos humanos.

México ha enfrentado desafios signifi-
cativos en cuanto a la pobreza. Aunque ha
tenido avances en ciertos aspectos economi-
cos y sociales, una parte significativa de la
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poblacion sigue viviendo en condiciones de

pobreza o pobreza extrema (Zhang, Wang vy

Duan, 2023).

La pobreza en México es un problema
complejo y multifacético, afectando a dife-
rentes regiones y grupos de la poblacion de
manera desigual (Aguilar Medina, 2020). En-
tre los factores que contribuyen a la pobreza
en el pais se incluyen los siguientes:

1. Desigualdad econdémica: México ha expe-
rimentado una brecha significativa entre
los ricos y los pobres, lo que ha llevado
a una distribucion desigual de los recur-
sos y oportunidades (Bracons y de Ledn
Romero, 2021). En la ultima Encuesta
Nacional de Ingreso y Gasto en los Ho-
gares (ENIGH), levantada el afio pasado
por el INEGI, la distancia de los ingresos
entre el decil uno y el diez fue de 15 ve-
ces; sin embargo, todavia en el afio 2016,
era de 21 veces.

2. Falta de acceso a empleo y salarios ade-
cuados:
dificultades para acceder a empleos bien
remunerados y estables, lo que dificulta

Muchos mexicanos enfrentan

su capacidad para escapar de la pobreza
(Calderon, et al., 2021).

3. Falta de acceso a educacion y servicios de
salud: La falta de acceso a una educacion
de calidad y servicios de salud adecua-
dos, puede perpetuar el ciclo de pobreza
en muchas comunidades (Pinto Alvarado,
2022).

4. Altos niveles de informalidad: Una par-
te significativa de la economia mexicana
opera en la informalidad, lo que pue-
de conducir a bajos ingresos y falta de
proteccion social para los trabajadores
(Chaves, 2021).
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5. Problemas de violencia y sequridad: La
violencia y la inseguridad en ciertas
areas pueden tener un impacto negativo
en la economia y la calidad de vida de las
personas, especialmente de aquellos que
viven en situaciones de pobreza (Garcia
Meza, 2022).

La calidad de vida y el trabajo social estan es-
trechamente relacionados, ya que el trabajo
social tiene como objetivo principal mejorar
la calidad de vida de las personas, familias y
comunidades que enfrentan diversas dificulta-
des y desafios sociales (Harenwall et al., 2021).
A continuacion, analizaremos como el traba-
jo social contribuye a la calidad de vida de las
personas y cdmo ambos conceptos se vinculan.

Trabajo social y la mejora en la calidad
de vida

El trabajo social es una disciplina centrada
en la intervencion con individuos, grupos y
comunidades para contribuir a la superacion
de problemas sociales, mejorando sus con-
diciones de vida y promoviendo el bienestar
social (Oakley et al., 2021). Los trabajadores
sociales trabajan con una amplia gama de
poblaciones vulnerables, como personas en
situacion de pobreza, personas sin hogar,
victimas de abuso, personas que cuenten con
alguna discapacidad, entre otros. Su objetivo
es abordar las barreras y desigualdades que
afectan a estas personas y trabajar con ellas
para identificar recursos y soluciones que les
permitan mejorar su calidad de vida.

Enfoque holistico
El trabajo social adopta un enfoque holistico
al analizar y abordar los problemas sociales



(Seng et al., 2021). Los trabajadores sociales
no solo se centran en aspectos econémicos,
sino que también consideran factores emo-
cionales, psicoldgicos y sociales que influyen
en la calidad de vida de las personas. Al
abordar estos aspectos de manera integrada,
se busca lograr una mejora significativa en
la vida de los individuos, grupos y comunida-
des en las que se interviene.

Acceso a recursos y servicios

Los trabajadores sociales desempefian un
papel fundamental en la conexion de las
personas con los recursos y servicios dis-
ponibles en la comunidad (Ishfag y Ahmad,
2023). Esto puede incluir ayuda para acceder
a la atencion meédica, servicios de vivienda,
asistencia alimentaria, apoyo emocional,
programas de empleo y capacitacion; todos
ellos, entre otros recursos que contribuyen
directamente a mejorar la calidad de vida de
las personas que se encuentra en situaciones
de vulnerabilidad.

Promocion del cambio social: Ademas
de trabajar desde el nivel individual, los tra-
bajadores sociales también buscan generar
cambios desde el nivel estructural y sistémi-
co para abordar las raices de los problemas
sociales (Zhang, Hong y Ma, 2022). Esto
puede implicar la promocion de politicas
publicas mas inclusivas, la defensa de los
derechos humanos vy la lucha contra la dis-
criminacion y la desigualdad.

En resumen, el trabajo social despliega
una amplia gama de intervenciones y es-
trategias para mejorar la calidad de vida de
las personas y promover un cambio positivo
en la sociedad (Cayetano Gaspar, 2023). Al
abordar las necesidades fisicas, emocionales

y sociales, el trabajo social busca lograr una
mejora significativa en la calidad de vida de
aquellas personas que enfrentan evidentes
desafios y dificultades en sus propias vidas.

La historia del trabajo social tiene una
narrativa fascinante, las cual se ha de-
sarrollado a lo largo de un siglo (el XX). A
continuacion, se describe un resumen, muy
apretado y solo con pretensiones pedagogi-
cas de los momentos clave en la evolucion de
esta disciplina:

Movimiento de reforma social (Siglo
XIX): Durante el siglo XIX, surgieron movi-
mientos de reforma social que buscaban
abordar las condiciones de vida desfavora-
bles y las injusticias sociales que resultaron
de la Revolucion Industrial (Dominguez y
de Mesa, 2021). Activistas y reformadores
sociales trabajaron para mejorar las condi-
ciones de trabajo, la vivienda, la educacion
y la atencion médica para los mas desfavo-
recidos.

Pioneros del trabajo social (finales del
siglo XIX y principios del XX): El trabajo so-
cial moderno comenzd a tomar forma en la
segunda mitad del siglo XIX y principios del
XX con figuras pioneras como Jane Addams
y Mary Richmond en los Estados Unidos v,
por otra parte, Octavia Hill en el Reino Uni-
do. Estas figuras histéricas abogaron por la
profesionalizacion del trabajo social y se
enfocaron en abordar las condiciones de po-
breza y de desigualdad.

Desarrollo de la profesion (Principios del
siglo XX): El trabajo social en los inicios del
siglo XX se consolidd como una profesion
reconocida. Se establecieron las primeras es-
cuelasy programas relativos al trabajo social,
y se desarrollaron practicas y teorias basadas
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en la intervencion con individuos, familias y
comunidades (Machado et al., 2022).

Influencia de la Segunda Guerra Mundial
y la postguerra (1940-1950): La Segunda
Guerra Mundial y el periodo de posguerra
destacaron la necesidad de servicios sociales
para los veteranos y la poblacion afectada
por el conflicto. El trabajo social se amplid
para abordar cuestiones como el trauma de
guerra, la rehabilitacion y la reintegracion
social.

Movimientos de los derechos civiles y el
cambio social (1960-1970): Durante la dé-
cada de 1960, el trabajo social se involucré
activamente en los movimientos de derechos
civiles y en la lucha contra la discriminacion
racial y la desigualdad social (Garcia Meza,
2022). Los trabajadores sociales jugaron un
papel crucial en la promocion de la justicia
social y los derechos humanos.

Movimiento de reconceptualizacion
(1965-1980): Es un momento historico del
trabajo social en América Latina, paises
como Argentina, Colombia, Chile, Brasil y
Meéxico participaron en el movimiento de re-
conceptualizacion que se caracterizaba por
una lucha contaste para buscar alternativas
que respondieran al contexto social latinoa-
mericano que estaba inmerso en una crisis
economica y en donde la gran mayoria de
los paises se encontraban bajo el mandato
de dictaduras politicas. El argumento central
del que partia fue que, para poder responder
a las condiciones concretas de la realidad,
debia tener una practica social concientiza-
dora, liberadora y emancipatoria. Se utilizd
el analisis de las experiencias vividas, se tuvo
una participacion ideoldgica y politica de
forma activa que se articulaba desde la pers-
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pectiva del qué-hacer o de la intervencion
profesional (Estrada-Ospina, 2020).

Enfoque de bienestar y el desarrollo so-
cial (1980-1990): En las ultimas décadas del
siglo XX, el trabajo social amplié su enfo-
que para abarcar el bienestar y el desarrollo
social, ademas de las intervenciones tradi-
cionales de servicio social (Ruiz, Sancho y
Garcia, 2020). Se prestaron mas atenciones a
temas como la prevencion, la promocion del
cambio social y la participacion comunitaria.

Internacionalizacion del trabajo social
(Siglo XXI): En el siglo XXI, el trabajo so-
cial se ha vuelto cada vez mas globalizado
e interconectado (Monte Ibarra, 2021). Los
trabajadores sociales trabajan en contex-
tos internacionales y abordan cuestiones
globales como la migracion, los derechos
humanos, la exclusion, la pobreza, la salud y
el cambio climatico.

El trabajo social continta evolucionan-
do para adaptarse a los desafios emergentes
y las necesidades cambiantes de las perso-
nas, asi como de las comunidades en todo
el mundo. La lucha por la justicia social y
la promocion del bienestar humano siguen
siendo los pilares fundamentales de esta dis-
ciplina en constante desarrollo.

A continuacion, se presentan algunos de
los modelos de intervencion mas destacados
en la evolucion del trabajo social:

Modelo de caso: Uno de los primeros mo-
delos de intervencion en el trabajo social es
el modelo de caso que se desarrollo en la
década de 1920 (Haro-Lara, Tite y Caisagua-
no-Ramos, 2020). Este modelo se centra
en el trabajo individualizado con clientes
y utiliza la entrevista y la evaluacion para



identificar problemas y necesidades espe-
cificas. El trabajador social colabora con el
cliente para desarrollar un plan de interven-
cion personalizado y ofrece apoyo emocional
y asistencia practica para abordar los pro-
blemas identificados.

Modelo de grupo: El modelo de grupo sur-
gio en la década de 1930 y se centro en el
trabajo con grupos de personas que enfren-
taban problemas similares (Lucas-Vélez y
Moreira-Valencia, 2022). Los trabajadores
sociales utilizaron técnicas de dinamica de
grupo y terapia grupal para fomentar la co-
municacion, la cohesion y el apoyo mutuo
entre los miembros del grupo. Este enfoque
permitié que las personas compartieran sus
experiencias y aprendieran estrategias para
enfrentar los desafios en un contexto de evi-
dente apoyo.

Modelo del cambio social: Durante la década
de 1960, el trabajo social adopt6 un enfoque
mas amplio hacia el cambio y la justicia so-
cial (Lugo et al., 2021). En ese sentido, los
trabajadores sociales se involucraron activa-
mente en movimientos de derechos civiles y
lucharon contra la discriminacion y la opre-
sion. Este modelo de intervencion enfatiza la
promocion del cambio social a nivel estruc-
tural para abordar las causas subyacentes de
las desigualdades, pretendiendo mejorar las
condiciones de vida de las poblaciones mar-
ginadas.

Modelo de sistemas: A partir de la déca-
da de 1970, el modelo de sistemas se hizo
patente en el trabajo social (Millan-Franco,
2020). Este enfoque considera a las personas

y las familias como parte de sistemas mas
grandes como la familia, la comunidad y la
sociedad. Los trabajadores sociales evaluan
las interacciones y dinamicas dentro de es-
tos sistemas para comprender cdmo afectan
al bienestar y el funcionamiento de los in-
dividuos. Este enfoque ayuda a identificar
soluciones mas holisticas y contextuales
para los diversos problemas.

Modelo de fortalezas y empoderamien-
to: En las ultimas décadas, ha surgido un
enfoque de trabajo social centrado en las
fortalezas y el empoderamiento de los indi-
viduos y las comunidades (Sanchez, de Dios
y Tirado, 2020). Los trabajadores sociales se
centran en identificar y construir los recur-
sos y habilidades internas de las personas
con el proposito de abordar los desafios que
los aquejan. Este modelo busca potenciar a
las personas para que tomen un papel activo
en su propio proceso de cambio y desarrollo.

Modelo de desarrollo humano: Este modelo
de intervencion se fundamenta en las teorias
que el desarrollo humano sustenta y se cen-
tra en el crecimiento y la evolucion personal
a lo largo del ciclo de vida (Crispin, 2020).

Por consiguiente, la minimizacion de las
afecciones de la pobreza en una zona de
bajo desarrollo humano es posible mediante
la aplicacion de un modelo de intervencion
orientado hacia el individuo, grupo o co-
munidad con el que se trabaje, en la cual la
aplicacion de los modelos esta sujeta a las
particularidades de la naturaleza del pro-
blema social, es por ello que el constante
analisis en la innovacion de modelos esta
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vinculada a la formacion académica de tra-
bajo social. En este sentido, el objetivo del
presente trabajo es un pre-post test, sobre
la calidad de vida en referencia a un taller
informativo y practico de emprendimiento,
autoempleo y satisfaccion profesional.

¢Existen diferencias significativas an-
tes y después de un taller informativo sobre
emprendimiento, autoempleo y satisfaccion
profesional con respecto a la medicion pre-
post de la calidad de vida?

Hipodtesis 1. En virtud de que la pobreza y
la calidad de vida son concomitantes a la
informacion circundante y proxima a la for-
macion académica, se considera que habra
diferencias significativas antes y después de
la medicion de la calidad de vida.

Hipdtesis 2. Si prevalecen diferencias pre-
post test entonces se podra orientar la
formacion académica como un eje de em-
prendimiento, autoempleo y satisfaccion
profesional para incrementar la calidad de
vida, tanto individual como grupal.
Hipotesis 3. La inclusion de la calidad de
vida en un modelo de intervencion permitira
la disminucion de la pobreza, asi como de los
factores asociados a ella y en relacion con la
calidad de vida y al desarrollo humano.

Método

Primer estudio:

Se realizé un estudio descriptivo, transversal
y exploratorio con una muestra de 100 estu-
diantes de una universidad publica a los que se
les contacto y encuesto a través de su correo
institucional previa garantia de confidenciali-
dad y anonimato de sus respuestas, asi como

46 Revista Trabajo Social unam

informacion del proyecto y los responsables de
llevarlo a cabo, siguiendo las pautas de la Aso-
ciacion de Psicologia Americana (APA) en su
apartado de estudios con humanos.

Se utilizo la Escala de Calidad de Vida
(ECV-20), la cual incluye 20 reactivos alusivos
al emprendimiento, el autoempleo y la satis-
faccion profesional. Cada una de los reactivos
incluye cinco opciones de respuesta que van
desde O = "no se parece a mi situacion” hasta
5 = "se parece bastante a mi situacion”

Segundo estudio:

Se llevo a cabo el modelo de intervencion
centrado en el emprendimiento a fin de po-
der generar el autoempleo y la satisfaccion
profesional de vida. El taller se Ilevo a cabo,
via zoom, y se cumplieron los protocolos de
estudios con las personas, ello de confor-
midad con el estilo de la APA, asi como la
garantia de confidencialidad y anonimato,
en donde se les advirtio sobre la no remu-
neracion por las actividades participativas o
recreativas.

La secuencia del taller inicié con la ex-
posicion de videos sobre emprendimiento,
autoempleo vy satisfaccion profesional. En
seguida, se organizaron grupos de discusion
con las preguntas activadoras: iLas perso-
nas merecen lo que tienen?, ;somos lo que
conocemos o hacemos?, jestudiar es mas
importante que cualquier otra actividad?
Al final, los participantes escribieron frases
motivacionales para exponerlas en una ron-
da de comentarios finales.

Tercer estudio:
Se aplico la ECV-20 siguiendo las mismas
pautas y lineamientos del primer estudio. La



aplicacion se llevd a cabo inmediatamen-
te después de las sesiones programadas en
zoom, a fin de medir el efecto de reactancia
al taller de emprendimiento, autoempleo y
satisfaccion.

Los datos de los tres estudios fueron
registrados en Excel y procesados en JASP
version 16. Se estimaron los estadisticos
descriptivos y de relaciones de dependen-
cia, ello a fin de contrastar la hipdtesis de
diferencias significativas pre-post test. Los
valores cercanos a la unidad fueron asu-

midos como evidencia de un no rechazo de
la hipdtesis nula, asi como la consecuente
aceptacion de variables independientes en-
tre las dimensiones de la calidad de vida;
verbigracia: emprendimiento, autoempleo y
satisfaccion.

Resultados

La edad promedio de la muestra fue de
20.060 con una desviacion estandar de
1.399, el ingreso promedio fue cercano a los
dos salarios minimos (véase Tabla No. 1).

Tabla No.1. Estadistica descriptiva

Sexo Edad Escolaridad Ingreso Religion Colonia
Datos validos 100 100 100 100 100 100
Datos faltantes 0 0 0 0 0 0
Media 1.500 | 20.060 1.760 1.880 1.640 3.080
Desviacion Estandar | 0.503 1.399 0.698 0.769 1.097 1.316
Minima 1.000 | 17.000 1.000 1.000 0.000 1.000
Maxima 2.000 | 22.000 3.000 3.000 4.000 5.000

Fuente: Elaborada con los datos del estudio.

La mayoria de los encuestados tiene 21 afios y solo dos apenas 17 afios, aunque las edades
de 18, 20 y 22 afios tienen frecuencias similares que permiten la comparacion de variables
relativas a la calidad de vida, tales como el emprendimiento, el autoempleo y la satisfaccion
(véase Figura No. 1).
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Figura No. 1. Edad de la muestra
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Fuente: Elaborada con los datos del estudio.

Los datos revelan que la muestra alcanza un estatus socioecondmico estimado en dos salarios
minimos para la mayoria y de tres salarios minimos para los restantes. En otras palabras, la
muestra se concibe como clase media y se distingue de quienes alcanzan un salario minimo
(véase Figura No. 2).

Figura No. 2. Ingreso mensual promedio de la muestra
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Fuente: Elaborada con los datos del estudio.
Respecto a la religion se aprecian resultados interesantes. La mayoria profesa el catolicismo,

pero no muy lejanos estan quienes son protestantes y ambos coexisten con el ateismo, mor-
monismo y evangelismo (véase Figura No. 3).
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Figura No. 3. Ingreso mensual promedio de la muestra
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Fuente: Elaborada con los datos del estudio.

La prueba de distribuciéon normal indica que las mediciones alcanzan los valores de signifi-
cancia para el no rechazo de la hipotesis nula relativa a la dependencia de las mediciones y
la consecuente aceptacion de que la distribucion es de tipo normal (véase tabla 2). En otras
palabras, el instrumento cumple con el requerimiento de normalidad para realizar compara-
ciones antes y después del taller de calidad de vida.

Tabla No. 2. Prueba de normalidad (Shapiro-Wilk)

r - r2 0.920 <.001
r3 - r4 0.952 0.001
r5 - ré 0.889 <.001
r7 - r8 0.951 0.001
r9 - r10 0.909 < .001
r - r2 0.900 <.001
r3 - r4 0.951 < .001
r5 - re 0.947 < .001
r7 - ri8 0.874 <.001
r9 - r20 0.940 < .001

Nota: Los resultados significativos sugieren una desviacion de la normalidad.

Fuente: Elaborada con los datos del estudio.
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La prueba "t" da diferencias significativas entre el pre y post test, sugiere que el efecto de
los talleres no fue suficiente para observar una modificacion en la calidad de vida, ello de
conformidad con la muestra del estudio. Por consiguiente, se rechaza la hipotesis nula de
diferencias significativas y se acepta que las dimensiones de estudio deben orientarse mas
hacia cuestiones socioecondmicas como el ingreso, o socioculturales como la religion (véase
Tabla No. 3).

Tabla No. 3. Prueba T de muestras pareadas

Medida Medida Diferencia Desviacion
1 2 Significativa Estandar
r - r2 -2.954 99 0.004 -0.370 0.125
r3 - r4 -2.203 99 0.030 -0.330 0.150
r5 - ré -0.517 99 0.607 -0.150 0.290
r7 - r8 -0.827 99 0.410 -0.140 0.169
r9 - r10 2.170 99 0.032 0.380 0.175
r11 - r12 -5.898 99 <.001 -1.250 0.212

ri3 - r14 -3.961 99 <.001 -0.680 0.172
ri5 - r16 2.122 99 0.036 0.430 0.203
ri7 - r18 -3.888 99 <.001 -1.030 0.265
r9 - r20 8.038 99 < .001 1.260 0.157

Nota: Prueba t de Student.

Fuente: Elaborada con los datos del estudio.

Discusion

El aporte del presente trabajo al estado del
arte radica en la comparacion de un pre-post
test sobre la calidad de vida ante un taller
informativo y practico de la calidad de vida.
Los resultados demuestran que el taller no
propicio diferencias significativas, ello en lo
referente con la muestra del estudio, aunque
se aprecian algunas variables de orden so-
cioeconomico, como, por ejemplo: el ingreso;
y también de orden sociocultural como la
religion que permitirian explicar la inhibi-
cion del taller sobre la calidad de vida de
los estudiantes. Esto es, si la mayoria de los
participantes se auto percibe como de cla-
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se media alta y profesan la religion catdlica,
entonces sera posible que el taller no tuviera
efecto por estas dos circunstancias. La ex-
pectativa de ser clase media alta supone que
su calidad de vida es bastante favorable y
la religion catodlica sugiere que la calidad de
vida contraviene el mandamiento de austeri-
dad franciscana. Sin embargo, un porcentaje
creciente de la muestra indica que el in-
greso y la religion estarian modificando la
postura dominante y orientarian la calidad
de vida hacia un escenario deseable vy, por
consiguiente, la comparacion del taller entre
grupos socioecondmicos y socioculturales
podrian anticipar diferencias significativas y



orientar a un modelo de intervencion acorde
al perfil del individuo o grupo. En este sen-
tido, se recomienda incluir en la medicion,
factores como la percepcion de clase y reli-
gion, ello a mayor detalle como estrategias
en la formacion académica para la elabora-
cion de intervenciones tipo taller.

A lo largo de la historia del trabajo so-
cial, se han desarrollado diversos modelos
de intervencion que reflejan los enfoques
tedricos y practicos utilizados por los profe-
sionales para abordar las necesidades de las
personas, familias y comunidades (De Mesa
y Dominguez, 2021).

Los trabajadores sociales utilizan marcos
tedricos para comprender las etapas de de-
sarrollo y los desafios tipicos que enfrentan
las personas en cada uno de los procesos de
vida, lo que les permite brindar intervencio-
nes mas adecuadas y sobre todo relevantes.

Es importante destacar que estos mo-
delos de intervencion no son excluyentes,
y los trabajadores sociales pueden integrar
diferentes enfoques, segun las propias ne-
cesidades de los clientes y las situaciones
especificas. Ademas, la evolucion del traba-
jo social sigue en curso, y nuevos enfoques
y modelos de intervencion siguen naciendo
para abordar las complejas problematicas de
la sociedad contemporanea.

Es por ello, que investigaciones como
esta deben ser consideradas en un futuro
para incorporar al analisis de la elaboracion
de modelos de intervencion, variables de or-
den socioeconémico, como la percepcion de
ingreso, su ingreso real y, de caracter socio-
cultural como la religion a la que pertenecen,
porque afectan directamente en el impacto
de los resultados de los talleres preventivos.

Al incorporar variables como la percep-
cion del ingreso, el ingreso real y la religion
en la imparticion de talleres, todo ello
favorecera los resultados de futuras inter-
venciones, vinculadas a la prevencion con
talleres, lo que podria permitir coadyuvar a
minimizar las afecciones de las problemati-
cas sociales.

Es importante resaltar la necesidad de
la incorporacion de diferentes variables a la
aplicacion de los talleres, por lo que se hace
la recomendacion de sequir analizando los
espacios en los que el trabajador social centre
su intervencion, ya que al poder incorporar
diferentes variables en la planeacion de ta-
lleres, se podra arribar al mejoramiento de
técnicas e instrumentos, los cuales favorez-
can la intervencion y generen planeaciones
que reflejen la mirada holistica de la profe-
sion del trabajo social.

Conclusiones

El objetivo del presente trabajo fue comparar
la calidad de vida estableciendo los efec-
tos de un taller informativo y vivencial del
emprendimiento, el autoempleo y la satis-
faccion profesional. Los resultados muestran
que el efecto no fue significativo, aunque se
encontré que los factores socioecondmicos
y socioculturales estarian incidiendo en el
proceso.

Llegando a las siguientes conclusiones:
analizar a mayor detalle las percepciones y
contrastar esta informacion con el perfil real
de los grupos con los se trabaje, contribuira a
tener un mayor conocimiento sobre los indi-
viduos con los que colaboraremos en nuestra
intervencion.

Modelo de intervencion del trabajo social en la calidad de vida de 51

estudiantes de una universidad publica del centro de México



Es necesario orientar los modelos de
intervencion acorde al perfil de individuos
0 grupo para la implementacion de talleres
con objetivos preventivos, esto con la finali-
dad de que la informacion que se imparta en
estos espacios tenga una mayor aceptacion,
ello por parte de los individuos que partici-
pan en las sesiones y generen algun tipo de

impacto, el cual eleve o mejore su calidad
de vida.

Para finalizar, es importante sequir ana-
lizando la intervencion profesional, construir
en conjunto parametros que deberan ser
contemplados en situaciones futuras para la
optimizacion de los modelos de intervencion,
los cuales contribuyan en nuestro quehacer

profesional.
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