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fACTORES RELACIONADOS A LA CALIDAD DE VIDA 
Y SATISfACCIÓN EN ESTUDIANTES DE ENfERMERÍA 

FACTORS RELATED TO QUALITy OF LIFE AND 
SATISFACTION IN NURSING STUDENTS

caRmen gloRia BaRRaza *

liliana oRtiz moReiRa **

RESUMEN

Las universidades, en su rol de formadoras, deben proporcionar un ambiente académico que favorezca la ca-
lidad de vida (CV) de los estudiantes. Objetivo: Determinar los factores que se relacionan con la CV y Satis-
facción en estudiantes de Enfermería. Material y método: Investigación transversal, descriptiva y correlacional. 
Realizada en estudiantes de Enfermería, Universidad de Concepción, Chile, año 2009. La muestra formada por 
228 estudiantes. Se aplicó Cuestionario Calidad de Vida y Satisfacción (Q-LES-Q) y cuestionario con variables 
académicas y extraacadémicas, previo consentimiento informado. Se utilizó estadística descriptiva, coeficiente 
r de Pearson, regresión lineal; ANOVA de un factor, con prueba post-hoc hSD de Tukey, y prueba t de Student. 
Resultados: Los estudiantes mostraron niveles buenos y muy buenos de CV y Satisfacción (90,4%), pero refi-
rieron baja percepción en apoyo docente, flexibilidad malla curricular (ambos con 35,9%), y discriminación 
de la comunidad académica (37,7%), aunque ninguna se relacionó con el nivel de CV y Satisfacción. El análisis 
bivariado mostró relación estadísticamente significativa entre CV y Satisfacción y las variables: éxito académico, 
roles del estudiante, relaciones sociales y apoyo familiar. Conclusión: Existen factores académicos y extraaca-
démicos presentes en la CV y Satisfacción de los estudiantes. La variable roles del estudiante presentó relación 
inversa a la esperada, donde el grupo con multirroles presentó mejor CV y Satisfacción que los grupos birrol 
remunerado, no remunerado y unirrol. 
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ABSTRACT

Universities in their role of trainer should provide an academic environment that encourages the quality of life 
of students. Objective: To determine the factors related to quality of life and satisfaction in nursing students. 
Methods: Cross sectional, descriptive and co relational research that was performed on Nursing students 
from the University of Concepción, Chile, in 2009. The sample consisted of 228 students. A Quality of Life 
Enjoyment and Satisfaction Questionnaire (Q-LES-Q-SF) was applied. Also, a questionnaire with academic and 
extra-academic variables was applied prior informed consent. Descriptive statistics, Pearson product-moment 
correlation coefficient; linear regression; ANOVA of a factor, with Tukey’s post-hoc test, and Student’s t-test were 
used. Results: Students’ Quality of Life was high and very high (90.4%), but teacher’s support (35.9%), flexibility 
of the curriculum (35.9%), and discrimination from the academic community (37.7%) were considerably 
low, although none of them was related to the level of Quality of Life. The Bivariate analysis demonstrated a 
statistically significant correlation between Quality of Life and the following variables: academic success, roles 
of the student, social relationships, and family support. Conclusions: There are academic and extra-academic 
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factors influencing the students’ Quality of Life. The correlation of the variable ‘roles of the student’ was 
opposite to the expected; the group with multiple roles had a better Quality of Life than the remunerated dual-
role group, the non-remunerated dual-role group, and the single-role group. 

Key words: Quality of life, nursing, students, risk factors.
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INTRODUCCIÓN

La Calidad de Vida (CV) ha sido estudiada 
desde diferentes ámbitos, llegando a la con-
clusión que es un concepto multifactorial y 
que depende además de la propia percepción 
de las personas (1). Dadas estas circunstan-
cias, es difícil encontrar un marco teórico 
único, ya que en los últimos años se han in-
corporado nuevos elementos como viven-
cias, intereses y expectativas.

Sin embargo, la CV ha estado presente 
desde los tiempos de Aristóteles, el cual se 
propició una buena muerte, después de ha-
ber vivido una “vida feliz” o “buena vida” 
que consistía en tener resueltos los proble-
mas inmediatos materiales para dedicarse a 
la contemplación de lo universal (2). Des-
pués de la Segunda Guerra Mundial, en los 
EEUU el concepto de CV adquiere un com-
ponente financiero como medida de protec-
ción, producto de la invalidez sufrida por 
los individuos y por ende se relacionó con 
la satisfacción alcanzada del individuo en su 
vida (3, 4). La sicología social en los años 60 
orienta la investigación de CV en aspectos 
menos tangibles como la felicidad y la sa-
tisfacción (5). Es así que CV queda definida 
como la suma de la satisfacción y las condi-
ciones de vida (6-8). Otros autores agregan 
elementos como prosperidad, valores perso-
nales, potencial real y características del en-
torno; combinando así aspectos objetivos y 
subjetivos (9-12).

La Organización Mundial de la Salud 
(OMS) define CV como “la percepción indi-
vidual de la posición en la vida, en el contex-

to de la cultura y sistema de valores en el cual 
se vive y su relación con las metas, expecta-
tivas, estándares e intereses” y define 6 di-
mensiones que la componen: dominio físico, 
dominio psicológico, nivel de independen-
cia, relaciones sociales, medioambiente y es-
piritualidad (religión, creencias personales) 
(13, 14). Por lo tanto, la CV es un proceso 
cognitivo que identifica la salud mental, sa-
lud percibida, función física y función social.

La nueva visión de las universidades es ser 
un centro de enseñanza y facilitador de la do-
cencia, donde exista un contexto equilibrado 
de manera que los estudiantes adquieran co-
nocimientos a través de procesos amistosos, 
(15) en donde las universidades en su rol de 
formadoras de profesionales deben procurar 
un ambiente saludable y de bienestar (16).

Basado en los modelos de calidad de vida 
de Felce y Perry (10, 11, 13, 14), las personas 
se ven sometidas a una serie de factores en su 
vida que de alguna forma alteran su CV. Esta 
idea se refuerza por un estudio de Dueñas 
(17) en el que concluye que la evaluación de 
CV implica el concepto del sujeto y a los va-
lores en los que ha sido educado. Asimismo, 
Pineda1 recomienda estrategias por parte de 
las universidades para potenciar las relacio-
nes interpersonales y actividades recreativas 
como promoción de la salud y CV de los es-
tudiantes.

No hay estudios acerca de la percepción 
de CV de los estudiantes de Enfermería y 

1 Pineda A. Prácticas recreativas como estrategias para la op-
timización de la calidad de vida en estudiantes de Enferme-
ría de 8º semestre. [Tesina]. [Barquisimeto. Estado de Lara]: 
Universidad Centroccidental Lisandro Alvarado; 2008. 55 p.
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tampoco los factores que intervienen en ella, 
por lo tanto, se desconoce su real dimen-
sión, por tal razón esta investigación busca 
investigar factores de tipo académicos tales 
como la carga académica, el éxito académi-
co, flexibilidad curricular, apoyo docente, 
discriminación del cuerpo académico de 
otras carreras de la Facultad de Medicina y 
factores extraacadémicos como son los roles 
que desempeña, fuentes de financiamiento y 
apoyo familiar. 

Es fundamental que los estudiantes del 
área de la salud y en especial el de Enferme-
ría, dada la cercanía con los pacientes y co-
munidades, se formen en un contexto diná-
mico que favorezca su desarrollo académico 
y personal, lo más equilibrado posible. Por lo 
tanto, para brindar salud, el estudiante debe 
estar en un estado de armonía que en gran 
parte lo otorga su percepción de CV.

Objetivo: Determinar la calidad de vida y 
los factores que se relacionan con ella en los 
estudiantes de Enfermería. 

La identificación de los factores que se 
relacionan con la CV de los estudiantes per-
mitirá que las instituciones intervengan po-
sitivamente en mejorar las condiciones tanto 
académicas como extraacadémicas, que de 
alguna manera han de favorecer una mejor 
CV de los estudiantes de Enfermería, facili-
tando el rendimiento dentro de un concepto 
amplio de universidad saludable. 

MATERIAL Y MÉTODO

Estudio cuantitativo transversal, descripti-
vo y correlacional. El universo estuvo cons-
tituido por 450 estudiantes de la carrera de 
enfermería, de los cuales 228 accedieron a 
participar en el estudio en forma voluntaria 
bajo consentimiento informado. Para la re-
colección de datos se utilizó un Cuestionario 
de factores sociodemográficos y curricula-
res del estudiante creado por la autora y el 
Cuestionario Calidad de Vida y Satisfacción 

(Q-LES-Q) (18). El Cuestionario Calidad de 
Vida y Satisfacción contiene las siguientes di-
mensiones: Estado de salud física, estado de 
ánimo, trabajo, actividades de la casa, tareas 
de curso/clase, actividades de tiempo libre y 
relaciones sociales, que en su conjunto con-
formó la variable dependiente de este estu-
dio denominada Calidad de Vida. Este ins-
trumento ha mostrado niveles satisfactorios 
de validez y confiabilidad (19).

La recolección de datos se realizó por me-
dio electrónico a través del sistema interacti-
vo web, “www.encuestafacil.com”.

Se realizó una prueba piloto en 30 estu-
diantes de diferentes niveles de la carrera 
de Enfermería que entregaron información 
acerca de las características del cuestionario, 
aplicabilidad y claridad de las preguntas. 

La confiabilidad para la escala general de 
calidad de vida fue un coeficiente Alfa de 
Cronbach de: 0,954; y para cada dimensión 
fue: Salud física: 0.77, estado de ánimo: 0,88, 
trabajo: 0,92, actividades de casa: 0,74, tareas 
de clase: 0,91, actividades de tiempo libre: 
0.85 y relaciones sociales: 0,89.

Para el análisis de los datos se utilizó Mi-
crosoft Office Excel 2007 y SPSS 15 (Statis-
tical Package for Social Science). Se aplicó 
análisis estadístico descriptivo. Para la prue-
ba de hipótesis se realizó análisis estadístico 
inferencial utilizando χ2; ANOVA de un fac-
tor, con prueba post-hoc hSD de Tukey.

RESULTADOS

El análisis de la variable dependiente Calidad 
de Vida y Satisfacción mostró que la mayor 
parte de los estudiantes presentan niveles 
buenos y muy buenos (90,4%) (Tabla 1).

Los factores académicos analizados arro-
jaron los siguientes resultados (Tabla 2): Los 
porcentajes en relación al éxito académi-
co, en términos de aprobación de todas las 
asignaturas del plan de estudios y de fracaso 
académico en estudiantes que tienen alguna 

factoReS RelacionaDoS a la caliDaD De viDa y SatiSfacción en eStUDianteS De enfeRmeRía / c. g. BaRRaza, l. oRtiz m.
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asignatura reprobada fueron cercanos al 50% 
en cada caso. Los estudiantes consideran que 
la malla curricular no les facilita la labor es-
tudiantil en un 35,96%. Llama la atención 
el alto porcentaje de estudiantes que no res-
ponde a esta consulta que corresponde casi 
a los dos tercios de los encuestados (61,8%). 
Sólo el 2,19% de los estudiantes percibe apo-
yo por parte de los docentes en su formación 
académica, el 61,8% omite responder esta 
pregunta. En relación al sentimiento de dis-
criminación percibido por los estudiantes 
por parte de la comunidad académica de la 
Facultad de Medicina, un 37% afirmaron tal 
aseveración.

En relacion a los factores extraacadémi-

Tabla 1. Calidad de Vida y Satisfacción del estudiante de Enfermería.

Calidad de vida y Satisfacción N %
Mala 1 0,4
Regular 14 6,1
Buena 159 66,7
Muy buena 54 23,7
Total 228 100,0

Tabla 2. Factores académicos del estudiante de Enfermería.

Factores académicos N %
Resultado académico
 Éxito 116 50,9
 Fracaso 112 49,1
Flexibilidad de la malla curricular
 Flexibilidad 5 2,19
 Rigidez 82 35,96
 No responde 141 61,8
 Apoyo docente
 Si 5 2,19
 No 82 35,96
 No responde 141 61,8
Discriminación comunidad académica
 Si 86 37,7
 No 1 0,44
 No responde 141 61,8

cos estudiados (Tabla 3): Se observó que el 
mayor porcentaje de estudiantes presentaba 
un solo rol; el de estudiante (38,2%), y el 
resto de los estudiantes tienen multirrol, bi-
rol, remunerado y/o no remunerado (71,8% 
acumulado). La mayor cantidad de los es-
tudiante (57,5%) tienen beca para estudiar 
y un 15,8% reporta financiar la carrera con 
recursos propios. Cifra similar 14,9% lo rea-
liza con otro medio no especificado. La gran 
mayoría de los estudiantes de Enfermería 
aprecia una percepción de apoyo familiar 
(93,9%).

En el analisis bivariado se relacionaron los 
estresores identificados y la variable Calidad 
de Vida y Satisfacción, observándose que el 
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éxito académico se asoció significativamente 
(p≤ 0,000) con esta variable. 

Para las variables flexibilidad curricular, 
apoyo docente del cuerpo académico de En-
fermería y percepción de discriminación por 
la comunidad académica de la facultad de 
Medicina no se encontró evidencia signifi-
cativa.

En cuanto a la relación entre el rol de los 
estudiantes y la Calidad de Vida y Satisfac-
ción, los estudiantes que tienen Birroles re-

Tabla 3. Factores extraacadémicos de los estudiantes de Enfermería.

Factores extraacadémicos N %
Rol del estudiante
Multirroles 40 17,5
Birroles remunerados 42 18,4
Birroles no remunerados 59 25,9
Unirrol 87 38,2
Fuentes de financiamiento
Beca 131 57,5
Préstamo 27 11,8
Recursos propios 36 15,8
Otro medio 34 14,9
Apoyo familiar
Si 214 93,9
No 14 6,2

munerado y Multirroles presentan mejor 
CV y Satisfacción que los estudiantes con 
Unirrol (Tabla 4). El resultado de χ2 (N: 9; 
228)=17,419; p < 0,05 mostró que la CV y 
Satisfacción se relaciona con los roles de los 
estudiantes. 

En relación a las subdimensiones del ins-
trumento Calidad de Vida y Satisfacción y 
los roles de los estudiantes se encontró que 
la dimensión salud física, estado de ánimo, 
percepción del trabajo realizado, actividades 

Tabla 4. Calidad de Vida y Satisfacción de los estudiantes de Enfermería según roles.

Roles
Calidad de Vida y Satisfacción  

Mala Regular Buena Muy buena Subtotal

Multirrol
Recuento 0 1 33 6 40
% del subtotal 0,0% 2,5% 82,5% 15,0% 100,0%

Birrol remunerado
Recuento 0 0 25 17 42
% del subtotal 0,0% 0,0% 59,5% 40,5% 100%

Birrol no remunerado
Recuento 1 6 42 10 59
% del subtotal 1,9% 10,1% 71,1% 16,9% 100,0%

Unirrol
Recuento 0 7 59 21 87
% del subtotal 0,0% 8,0% 68,0% 24,0% 100,0%

Total
Recuento 1 14 159 54 228
% del total 0,4% 6,1% 69,7% 23,7% 100,0%

factoReS RelacionaDoS a la caliDaD De viDa y SatiSfacción en eStUDianteS De enfeRmeRía / c. g. BaRRaza, l. oRtiz m.
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en la casa, tareas en clase y actividades de 
tiempo libre no se relaciona con los roles de 
los estudiantes.

La subdimensión relaciones sociales y la 
relación con los tipos de roles de los estu-
diantes arrojó que los que presentan Unirrol 
tienen mejor CV y Satisfacción en la subdi-
mensión estudiada que los estudiantes con 
Birroles remunerado, Birroles no remunera-
do y Multirroles (Categorías “Buena” y “Muy 
Buena” acumulada: 98,9%; 95,2%; 93,2%; 
82,5% respectivamente), siendo esta dife-
rencia significativa con un valor de χ2 (N= 9; 
228)= 55,274; p < 0,05.

Para evaluar la relación de CV y Satisfac-
ción y rol del estudiante se utilizó la prueba 
ANOVA de un factor encontrándose que el 
grupo “Multirroles” tiene una mejor CV y 
Satisfacción (X: 332,08), seguido por el gru-
po Birroles remunerado (X: 316,029) en la 
categoría de “Muy buena”. Luego, se encuen-
tra en la categoría “Buena” la CV y Satisfac-
ción del grupo Birroles no remunerado (X: 
280,42) y finalmente el grupo Unirrol (X: 
255,69). Con diferencias estadísticamente 
significativas entre los grupos p< 0,05. 

Para evaluar la diferencia específica se usó 
la prueba hSD de Tukey donde no se encon-
tró diferencia estadísticamente significativa 
entre el grupo Multirroles con el grupo Bi-
roles remunerado. Ambos tienen una seme-
jante CV y Satisfacción (p = 0,189), es decir 
es un subconjunto homogéneo. Los otros 
grupos tienen distintas CV y Satisfacción con 
una alta significación estadística p< 0,05. Por 
lo tanto se concluye que los estudiantes tie-
nen diferente CV y Satisfacción dependiendo 
de sus roles.

En relación a la variable financiamiento 
de la carrera, no se relacionó con la percep-
ción de Calidad de Vida y Satisfacción de los 
estudiantes. χ2(N= 9; 228)= 8,47; p = 0,487.

Finalmente, la percepción de apoyo fami-
liar se relaciona con la CV y Satisfacción en el 
estudiante de Enfermería, existiendo eviden-
cia altamente significativa (p< 0,000).

DISCUSIÓN Y CONCLUSIÓN

La CV está intrínsecamente ligada a las capa-
cidades de las personas, entendida como la 
libertad que un ser humano tiene para elegir 
la clase de vida que quiere para sí mismo (5). 
Por ello, se puede considerar que la CV para 
una persona ha de ser una constante búsque-
da y un permanente cambio y por lo tanto 
dinámica, entre lo que se es, lo que se tiene 
y lo que se requiere o se necesita (6). El es-
tudiante universitario, está en esa búsqueda 
que lo ha de llevar a un “estadio” de percep-
ción de CV dependiendo del momento y de 
los factores presentes en su vida. En este es-
tudio la CV y Satisfacción de los estudiantes 
de Enfermería resultó ser buena y muy bue-
na (90,4%), a pesar de identificarse en esta 
población factores estresores. La alta tenden-
cia de buena y muy buena CV y Satisfacción 
de los estudiantes de este estudio es similar a 
la CV en estudiantes de Ciencias de la Salud 
en un estudio de herreros (20), en que pre-
cisamente los estudiantes de Enfermería te-
nían una mayor puntuación por sobre otros 
estudiantes del área de la salud. A pesar que 
en este estudio no se compara la CV y Satis-
facción con otros estudiantes universitarios.

Entre los factores académicos que se rela-
cionan negativamente con la percepción de 
CV y Satisfacción está el fracaso académico, 
tal como lo afirma González et al. (21), quie-
nes señalan que el éxito apunta a la satisfac-
ción personal durante su período de forma-
ción profesional. 

Adicionalmente los estudiantes refirieron 
discriminación (22), falta de apoyo docente 
y rigidez curricular. Sin embargo estas varia-
bles no se relacionaron con la CV y Satisfac-
ción. 

Llama la atención que todos estos factores 
provengan precisamente del sistema educa-
cional que los cobija y que les exige excelen-
cia y desarrollo de un perfil profesional. En 
este sentido, Chin (23) señala que las escue-
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las de Enfermería deben entregar las herra-
mientas necesarias para la vida laboral sin 
que esto signifique una sobrecarga curricular 
para que no gatille un estrés y un síndrome 
de Burnout (24-26).

De los factores extraacadémicos los roles 
que desempeña el estudiante y el apoyo fami-
liar influyen positivamente en la percepción 
de CV y Satisfacción. Es así como los estu-
diantes con multirroles presentan mejor CV 
y Satisfacción que aquellos que sólo asumen 
el rol de estudiante, siendo la CV y Satisfac-
ción de los estudiantes con multirroles muy 
buena, semejante al grupo con birroles re-
munerados. El grupo de estudiantes con bi-
rrol no remunerado y unirrol presentan una 
buena Calidad de Vida y Satisfacción, siendo 
superior el primer grupo mencionado. Estos 
resultados son congruentes a los reportados 
por la OMS (14).

En relación al apoyo familiar los resul-
tados son similares con los de otros autores 
(21, 22), quienes encontraron que el apoyo 
social, en etapas críticas, favorece una mejor 
CV. Dueñas et al. (17) concuerda con los ha-
llazgos de este estudio en que para los estu-
diantes su calidad de vida se basa fundamen-
talmente en las relaciones familiares.

Por lo tanto, estos factores pasan a ser ele-
mentos muy relacionados con la Calidad de 
Vida y Satisfacción para los estudiantes, y las 
universidades deben fortalecer los vínculos 
afectivos y facilitar el desempeño de sus roles 
durante la formación profesional y de com-
petencias transversales.

El tipo de financiamiento de la carrera no 
se relacionó con CV y Satisfacción de los es-
tudiantes, sin embargo, El Ansari et al. (27) 
reconoce en su estudio que la variable finan-
ciamiento es un factor que altera la CV de los 
estudiantes.

Al relacionar los roles de los estudiantes 
con las dimensiones del Cuestionario CV y 
Satisfacción: salud física, estado de ánimo, 
percepción de trabajo realizado y actividades 
de casa, no se encontró relación. Sin embar-
go, el grupo birroles remunerados y multi-

rroles presentó mejor CV y Satisfacción que 
los otros grupos. Probablemente, este fenó-
meno se deba a la satisfacción personal de 
disponer de recursos propios para satisfacer 
sus necesidades como lo establece la OMS en 
sus dominios de CV (13, 14).

A pesar de no encontrarse relación entre 
la salud física como subdimensión de CV 
y Satisfacción y los roles de los estudiantes, 
otros estudios (25, 28-30) hacen referencia a 
la importancia de la actividad física, ya que 
los estudiantes del área de la salud, que tie-
nen un patrón de desgaste, presentan mayor 
riesgo de agotamiento, pudiendo incluso 
relacionarse con el Síndrome de Burnout. 
Este es uno de los aspectos que deberán ser 
analizados y desarrollados dentro de la malla 
curricular de Enfermería como una forma de 
prevención primaria en un contexto de uni-
versidad saludable.

En las dimensiones tiempo libre el grupo 
con mejor CV y Satisfacción fue el unirrol, 
tal vez esto se deba a la disposición del tiem-
po y las horas dedicadas al sueño durante el 
tiempo libre (31). En la dimensión relacio-
nes sociales se encontró una relación signi-
ficativa entre calidad de vida y satisfacción y 
los roles que desempeña el estudiante.

Las universidades en su rol han cambiado 
su perspectiva, desde una línea jerárquica y 
vertical a una más flexible y horizontal don-
de el objetivo principal es el estudiante, vis-
to éste como un ser holístico, con diversidad 
de roles, en un marco ético y moral, libre de 
prejuicios, donde todos sean atendidos y res-
petados sin discriminación, dando énfasis en 
el desarrollo de sus capacidades y estilos de 
aprendizaje, ya que no sólo es importante el 
saber en relación a lo cognitivo sino también 
el ser de ahí la importancia que hoy en día 
presentan las competencias que tienen que 
ver con la asertividad, comunicación, empa-
tía y características conciliadoras, todo bajo 
un contexto de las condiciones socioeconó-
micas, cambios epidemiológicos y culturales 
que obligan a desarrollar un perfil profesio-
nal de acuerdo a las demandas laborales.

factoReS RelacionaDoS a la caliDaD De viDa y SatiSfacción en eStUDianteS De enfeRmeRía / c. g. BaRRaza, l. oRtiz m.
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De lo anterior surge la necesidad de con-
tinuar realizando otras investigaciones que 
permitan identificar otros factores como 
también buscar acciones remediales, logran-
do así mejorar o reforzar la calidad de vida 
de los estudiantes.

Finalmente, se puede concluir que existen 
factores académicos y extraacadémicos que 
se relacionan con la CV de los estudiantes, 
sin embargo, pese a la presencia de ellos, los 
estudiantes presentan una buena calidad de 
vida probablemente debido a otras variables, 
no incluidas en este estudio como factores 
individuales y herramientas entregadas en su 
formación profesional, afrontamiento, resi-
liencia, intervención en crisis, entre otras. 
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