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El presente articulo forma parte del informe final de investigacion «Asociacion entre la percepcion de discriminacion por
condicion sociodemografica y calidad de vida en poblacién adulta de tres ciudades de la sierra del Perti» con c6digo INSM 554-
2023 de los autores Luna-Solis Y, Vargas-Murga HB, Perales A, Agiiero-Palacios YD, Contreras CH, De la Torre A. Presentado
y enviado al Instituto Nacional de Salud mental «Honorio Delgado-Hideyo Noguchi»-MINSA, en octubre del 2023.

RESUMEN

Con el objetivo de determinar la relacion entre la discriminacion percibida y la calidad de vida se realiz6 un estudio
analitico transversal de fuente secundaria. Se analizaron los datos de tres ciudades de la sierra peruana. La muestra
de 3889 adultos fue agrupada en adultos con trastornos mentales (n=1499) y sin trastornos mentales (n=2390).
Se utilizaron pruebas estadisticas de independencia y de comparacién de grupos independientes para muestras
complejas. La menor calidad de vida se encontr6 en el grupo de personas con trastornos mentales que se percibio
discriminado en el tltimo afo por sexo (p<0,001), por edad (p<0,001), peso (p< 0,001), forma de vestir (p<0,001),
condicién econdémica o social (p<0,001), nivel educativo (p<0,001), religién (p=0,008), amistades (p=0,005) y ta-
lla (p=0,008). En conclusion, las personas con algtn trastorno mental de las ciudades de Ayacucho, Cajamarca y
Huaraz que percibieron discriminacion en el ultimo afo presentaron menores promedios de calidad de vida que
aquellos sin trastorno mental.

Palabras clave: Discriminacion Percibida; Calidad de Vida; Poblacion; Ciudades; Perti (Fuente: DeCS BIREME).

PERCEIVED DISCRIMINATION AND QUALITY OF LIFE
OF THE ADULT POPULATION FROM THREE CITIES IN
THE PERUVIAN HIGHLANDS

ABSTRACT

In order to determine the relationship between perceived discrimination and quality of life, we carried out
a cross-sectional analytical study of secondary sources. Data from three cities in the Peruvian highlands
were analyzed. The sample of 3889 adults was grouped into participants with mental disorders (n=1499)
and without mental disorders (n=2390). We used statistical tests of independence and independent group
comparison for complex samples. The lowest quality of life was found in the group of participants with
mental disorders who perceived themselves discriminated in the last year by sex (p<0.001), age (p<0.001),
weight (p<0.001), dress (p<0.001), economic or social status (p<0.001), educational level (p<0.001), reli-
gion (p=0.008), friendships (p=0.005) and height (p=0.008). In conclusion, people with a mental disorder
in the cities of Ayacucho, Cajamarca and Huaraz who perceived discrimination during the last year had
lower quality of life averages than those without a mental disorder.

Keywords: Perceived Discrimination; Quality of Life; Population; Cities; Peru (Source: Mesh NLM).

INTRODUCCION

La discriminacién percibida es aquella percepcién que se tiene ante una actitud negativa o trato
diferenciado debido a determinadas caracteristicas particulares que poseen las personas segun
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sexo, edad, condicién social, entre otros, estando relaciona-
da con resultados negativos sobre la salud . Asimismo, la
calidad de vida es un constructo del bienestar psicolégico,
considerada equivalente al estado de salud e incluye compo-
nentes externos e individuales @.

La relacién entre discriminacion percibida y calidad de vida
ha sido estudiada en pacientes con enfermedades cronicas como
el cancer @ o diabetes @, y encontrando relaciones significativas
cuando la discriminacion percibida fue por raza o etnia @. Asi, en
personas con alglin trastorno mental, se ha encontrado relacién
significativa entre mayor estigma y peor calidad de vida ©.

En el Perq, la discapacidad que enfrentan las personas
con trastornos mentales es importante ocupando el segundo
lugar en el estudio de carga de enfermedad del 2019 ©, por lo
que estudios sobre discriminacién en lugares de la sierra se
torna relevante por ser escasos y por enfocarse en personas
con algun trastorno mental que hayan percibido discrimina-
cion por causas que no suelen ser estudiadas, y su relacion
con la calidad de vida @.

En base a lo anterior, el objetivo fue determinar la rela-
cion entre la discriminacién percibida y la calidad de vida en
poblacién adulta con algtn trastorno mental, de Ayacucho,
Cajamarca y Huaraz, tres ciudades de la sierra peruana.

EL ESTUDIO

Disefo de estudio

Estudio analitico transversal de base secundaria proveniente del
Estudio Epidemioldgico de Salud Mental de Ayacucho, Cajamar-
ca'y Huaraz del afio 2017 del Instituto Nacional de Salud Mental
«Honorio Delgado Hideyo Noguchi» (INSM «HD-HN») .

Poblacion y criterios de seleccion

El estudio primario estuvo conformado por adultos de 18
afos a mas de edad, residentes habituales en las ciudades
de Ayacucho, Cajamarca y Huaraz. Se realizaron entrevistas
directas e indirectas (ante algiin problema en la comunica-
cion). Se excluyeron a los que no desearon participar.

Tamaiio de muestra y muestreo.

El estudio primario considerd una poblacién infinita, obtenién-
dose una muestra final de 3889 adultos ™. El muestreo fue proba-
bilistico, complejo y trietapico (conglomerados de viviendas, vi-
viendas y personas), siendo la unidad de andlisis aquella persona
que cumplia con los criterios de seleccion del estudio primario .
Cada ciudad del estudio constituyé un estrato, y en cada vivienda
pudo seleccionarse a mas de una persona de diferente unidad de
andlisis (adulto, adulto mayor, mujer unidad y adolescente) .

Variables

Persona con algiin trastorno mental

Esta variable fue elaborada a partir de otras variables que for-
man parte de la encuesta MINI (Encuesta Neuropsiquidtrica
Internacional) versién en espafiol 5.0.0, adaptada lingiiistica-
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Motivacion para realizar el estudio. La discriminacion
como determinante social negativo para la salud, conlleva
limitaciones en diversos 4ambitos, incluso afectando la calidad
de vida de las personas. Su investigacion se desarrolla princi-
palmente en el contexto racial. Estudios sobre otros tipos de
discriminacion son escasos en la literatura cientifica.

Principales hallazgos. Las personas con trastornos mentales
percibieron discriminacién por diversas condiciones sociode-
mograficas y presentaron menores puntajes de calidad de vida.

Implicancias. La discriminacion como conducta excluyente
se facilita y torna mas compleja en personas con alguna vul-
nerabilidad.

mente para los estudios epidemioldgico del INSM «HD-HN» @,
Los trastornos mentales considerados para el presente estudio
se encuentran detallados en el material suplementario (S1).

Discriminacion percibida

Actitud de desvaloracion hacia los otros, y que va desde el recha-
zo hasta conductas violentas, sin reconocer la igualdad de dere-
chos entre las personas ©. Se mide a partir del Cuestionario de
Discriminacion ®. Esta variable fue incorporada en los cuestio-
narios epidemioldgicos del INSM «HD-HND» a partir del estudio
epidemioldgico de salud mental en la sierra en el afio 2003 ©, y
analizado en su validez y confiabilidad (a de Cronbach=0,670)
con la poblacién de Iquitos, Pucallpa y Tarapoto 9. El cuestio-
nario indaga por la prevalencia de vida y en los tltimos 12 meses
de sentirse rechazo o discriminado por diferentes caracteristicas
). Para el presente estudio solo se consider6 la del ltimo afo:
«En los dltimos 12 meses, ;con qué frecuencia ha sido Usted re-
chazado(a) o discriminado(a) por su sexo, edad, peso, color de
piel, forma de vestir, condicién econdmica o social, nivel educa-
tivo, religion, amistades, lugar de nacimiento, talla?, a partir de
la cual se estim¢ la prevalencia en el dltimo ano». Esta tltima
pregunta tuvo una respuesta en escala Likert (ninguna vez, rara
vez, ocasionalmente, frecuentemente, muy frecuentemente) y
que, para fines del presente estudio, se categorizé como variable
dicotémica si y no, correspondiendo a la categoria «no» aquellos
que respondieron «ninguna vez». El contenido del cuestionario
y adaptaciones se encuentran en el material suplementario (S3).

Calidad de vida

El indice de Calidad de Vida de Mezzich, elaborado en idio-
ma espanol, fue adaptado y validado en Lima Metropolitana,
y tiene una confiabilidad a de Cronbach de 0,870. Evalta 10
dreas mediante una Unica pregunta con respuesta en esca-
la Likert (que va desde 1=malo hasta 10=excelente) 112, E]
contenido del cuestionario y adaptaciones se encuentran en
el material suplementario (S4).
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Caracteristicas sociodemogrdficas de la poblacion

Se incluy6 al sexo, edad, nivel de instruccion, religion y nivel
de pobreza segtin autopercepcion de cobertura de necesidades
basicas con ingresos familiares . Las categorias consideradas y
adaptaciones para el estudio se encuentran en el material suple-
mentario (S2).

Analisis estadistico

El procesamiento de datos se realizé utilizando el modulo de
muestras complejas del programa SPSS V.21.0, este andlisis
se hizo con los datos ponderados. Se usé frecuencias y por-
centajes para las variables cualitativas, y la mediana y rango
intercuartilico para la calidad de vida. La comparacion de las
prevalencias de los distintos tipos de discriminacion entre los
dos subgrupos se realizé6 mediante las pruebas chi-cuadrado
convertidas al estadistico F, y para comparar las dimensiones
de calidad de vida y para evaluar las diferencias entre las me-

dianas de la calidad de vida, segtin la discriminacion en el tl-
timo aflo, se aplicd la prueba U de Mann Whitney. El nivel de
significancia (valor de p) se establecié en <0,05.

Aspectos éticos

Al ser un estudio de base secundaria fue exonerado de revisiéon
con Oficio N° 43-2023-CIEI/INSM «<HD-HN» por el Comité
Institucional de Etica en Investigacién (CIEI) del INSM «HD-
HN». Asimismo, el estudio primario, del que proviene la base
de datos anonimizada, fue aprobado con oficio N°002-2016-
CIEI/INSM «HD-HN» por el CIEI de la misma institucion.

HALLAZGOS

El total de participantes correspondi6 a 3889 adultos, de los cua-
les 1499 declararon tener algin trastorno mental. En la Tabla 1 se
muestran las caracteristicas sociodemogréficas de los adultos de
las ciudades de Ayacucho, Cajamarca y Huaraz.

Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas de la poblacion adulta de las ciudades de Ayacucho, Cajamarca y Huaraz, 2017.

Trastorno mental Sin trastorno mental

Caracteristicas de la poblacién Muestra total (n=1499) (n=2390)
n % n % n %
Sexo
Hombre 1550 47,35 577 45,50 973 48,46
Mujer 2339 52,65 922 54,50 1417 51,54
Grupo de edad
18 -24 748 21,15 229 16,88 519 23,72
25-44 1810 42,14 638 38,55 1172 44,30
45 - 64 882 26,42 389 30,61 493 23,90
65 a mas 449 10,29 243 13,96 206 8,08
Grado de instruccién®
Sin instruccion/Inicial / Preescolar 201 5,06 110 7,05 91 3,86
Primaria 606 14,78 259 17,37 347 13,23
Secundaria/bachillerato 1171 29,13 457 29,43 714 28,94
Superior no universitario 594 14,52 205 12,97 389 15,45
Superior universitario/posgrado 1316 36,51 468 33,17 848 38,52
Religion
Catdlica 2866 73,45 1098 72,57 1768 73,98
Evangélica 587 14,66 228 15,36 359 14,24
Otras religiones 232 6,41 89 6,36 143 6,44
Ninguna 204 5,48 84 5,72 120 5,33
Nivel de pobreza segun autopercepcion de cobertura de
necesidades basicas con ingresos familiares®
Pobres extremos 55 1,21 27 1,21 28 1,20
Pobres basicos 860 21,26 361 22,32 499 20,62
No pobres bésicos 2060 53,15 756 52,46 1304 53,57
No pobres 904 24,38 353 24,01 551 24,61
Ciudades
Ayacucho 1188 22,70 567 45,28 728 36,39
Cajamarca 1295 39,73 456 31,17 950 41,42
Huaraz 1406 37,57 476 23,55 712 22,18

*Presentan valores perdidos (informacién ausente o faltante)
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Discriminacion percibida segun tipo de
discriminacion

La proporcion de discriminacion en el ultimo afio en el gru-
po de personas que manifestaron algin trastorno mental en
comparacion con los que no lo manifestaron resultd signi-
ficativa, con excepcién a la discriminacién por la religion
(p=0,802) y amistades (p=0,151) (Tabla 2).

Calidad de vida
La mediana de la calidad de vida de la poblacién estudiada
fue de 7, 9 (RIC: 7,1-8,5) (Tabla 3).

Los adultos con algtin trastorno mental obtuvieron una me-
diana de 7,6 (RIC: 6,8-8,3), resultando menor en comparacién
con aquellos no presentaron algun trastorno mental 8,0 (RIC:
7,3-8,7), siendo esta diferencia significativa (p<0,01) (Tabla 3).

Tabla 2. Prevalencia de discriminacién percibida anual segtin tipos de discriminacién en la poblacion adulta que declar6 tener algin trastorno mental

de las ciudades de Ayacucho, Cajamarca y Huaraz, 2017.

Percepcién de Discriminacién anual segiin Muestra total Trastorno mental Sin trastorno mental Valor de
tipOS de discriminacion n=3889 % n=1499 % n=2390 % 1)a
Sexo
Si 79 2,0 42 2,8 37 1,6
0,028
No 3809 98,0 1457 97,2 2352 98,4
Edad
Si 127 35 75 52 52 2,5
0,001
No 3762 96,5 1424 94,8 2338 97,5
Peso
Si 118 3,5 68 52 50 2,5
0,001
No 3768 96,5 1431 94,8 2337 97,5
Color de piel
Si 42 1,1 24 1,7 18 0,7
0,015
No 3847 98,9 1475 98,3 2372 99,3
Forma de vestir
Si 95 3,0 52 4,3 43 2,1
0,007
No 3792 97,0 1447 95,7 2345 97,9
Condicion econdmica o social
Si 143 3,5 76 5,0 67 2,7
0,001
No 3743 96,5 1423 95,0 2320 97,3
Nivel educativo
Si 113 2,9 66 4,5 47 1,9
<0,001
No 3764 97,1 1426 95,5 2338 98,1
Religion
Si 59 1,8 25 1,9 34 1,7
0,802
No 3813 98,2 1465 98,1 2348 98,3
Amistades
Si 42 1,6 22 2,2 20 1,2
0,151
No 3846 98,4 1476 97,8 2370 98,8
Lugar de nacimiento
Si 48 1,3 29 2,2 19 0,7
<0,001
No 3840 98,7 1470 97,8 2370 99,3
Talla
Si 64 2,0 39 3,7 25 1,1
<0,001
No 3824 98,0 1459 96,3 2365 98,9
*Contraste de independencia para muestras complejas (pruebas chi-cuadrado convertidas al estadistico F).
https://doi.org/10.17843/rpmesp.2024.414.13615 | 395
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Tabla 3. Calidad de vida en poblacion adulta, que declar6 tener alguin trastorno mental, de las ciudades de Ayacucho, Cajamarca y Huaraz, 2017.

Muestra total

Trastorno mental Sin trastorno mental

Calidad de vida Valor

Mediana Q1 Q3 Mediana Q1 Q3 Mediana Q1 Q3 dep*
Promedio de calidad de vida total 7,9 7,1 8,5 7,6 6,8 83 8,0 7,3 8,7 <0,001
Bienestar fisico 8,0 6,0 9,0 7,0 6,0 8,0 8,0 7,0 9,0 <0,001
Bienestar psicoldgico emocional 8,0 7,0 9,0 8,0 6,0 8,0 8,0 7,0 9,0 <0,001
Autocuidado y funcionamiento independiente 8,0 8,0 9,0 8,0 7,0 9,0 9,0 8,0 10,0 <0,001
Funcionamiento ocupacional 8,0 8,0 9,0 8,0 7,0 9,0 8,0 8,0 9,0 <0,001
Funcionamiento interpersonal 8,0 7,0 9,0 8,0 7,0 9,0 8,0 7,0 9,0 <0,001
Apoyo social emocional 8,0 7,0 9,0 8,0 6,0 8,0 8,0 7,0 9,0 <0,001
Apoyo comunitario y de servicios 7,0 5,0 8,0 6,0 5,0 8,0 7,0 6,0 8,0 <0,001
Plenitud personal 8,0 7,0 9,0 8,0 6,0 8,0 8,0 7,0 9,0 <0,001
Satisfaccion espiritual 8,0 7,0 9,0 8,0 7,0 9,0 8,0 8,0 9,0 <0,001
Calidad de vida global 8,0 7,0 9,0 8,0 7,0 9,0 8,0 8,0 9,0 <0,001

# Prueba U de Mann-Whitney, Q1: cuartil 1, Q3: cuartil 3.

Discriminacion percibida y calidad de vida

Para la poblaciéon con algin trastorno mental, el promedio
de calidad de vida fue menor cuando se relaciond con la dis-
criminacion percibida en el ultimo afio en todos los tipos
de discriminacién (p<0,001) exceptuando el color de piel
(p=0,326) y lugar de nacimiento (p=0,838) (Tabla 4). Hubo
diferencia significativa en la calidad de vida promedio de las
personas sin trastorno mental que percibieron discrimina-
cion en el ultimo afo, los promedios mds bajos de calidad
de vida se relacionaron con la discriminacién percibida por
peso (p<0,001), nivel educativo (p=0,003), forma de vestir
(p=0,011), amistades (p<0,001), talla (p=0,013) y condicién
economica o social (p=0,034) (Tabla 4).

DISCUSION

La discriminacién en el dltimo afio en personas con algtn
trastorno mental fue mayor que en las personas sin trastor-
no mental, resultado parecido a una encuesta nacional del
Pert1, donde se encontrd una mayor percepcion de discrimi-
nacion en personas con discapacidad intelectual o mental,
entre otros '¥. En el estudio de Alonso et al. ™, en personas
con trastornos mentales, encontraron que el 18% (n=1851)
experiment6 discriminacién, incluso mas que aquellas con
problemas de salud fisica crénicas.

Los tipos de discriminacion percibidos mas frecuentemen-
te reportados por adultos con algin trastorno mental fueron
por condicion socioeconomica o social, edad, peso y nivel
educativo. Esto coincide con el estudio de Amirova et al. 19,
quienes hallaron en Inglaterra que lo mas frecuente fue la
discriminacién por situacién econdmica, y con una encues-
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ta nacional chilena, donde la discriminacioén por situacion
socioeconémica (21%) y por edad (17%) fueron las mas
prevalentes ‘9. Amirova et al. ** también encontraron que,
en Estados Unidos, la discriminacién por sexo fue la mas
frecuente, principalmente en mujeres. Entre nuestros resul-
tados destaca también la discriminacion por sexo. Al respec-
to, debemos recordar que las mujeres en diversas partes del
mundo se encuentran mds expuestas al sexismo, que impac-
ta de manera negativa en su calidad de vida "”, por lo que
nuestros hallazgos podrian reflejar parte de la idiosincrasia
cultural de las regiones de la sierra peruana.

Se encontraron diferencias significativas en la calidad de
vida entre las dos submuestras, teniendo menores media-
nas los adultos con algin trastorno mental, principalmente
en las dimensiones de la calidad de vida relacionada con el
apoyo comunitario y el bienestar fisico, estos resultados son
compatibles con el estudio de Cedillo et al. ¥, quienes en-
contraron que el incremento de las limitaciones en el fun-
cionamiento de la persona con algtn tipo de discapacidad
disminuia su calidad de vida. Asimismo, en el estudio de
Alonso et al. ™, la menor calidad de vida en personas con
trastornos mentales se asocié al estigma percibido.

Aunque se torna dificil realizar comparaciones por la esca-
sez de estudios entre discriminacion percibida y calidad de vida
en poblacién con algin trastorno mental, y por la utilizacion
de diferentes escalas, se destaca el estudio de Ng et al. "%, en
380 personas adultas migrantes en Hong Kong, en quienes
se encontrd asociacion negativa entre la discriminacion per-
cibida y tres dimensiones de la calidad de vida (salud fisica,
psicoldgica y el medio ambiente) de las cuatro evaluadas
con el cuestionario « WHOQOL-BREF». Por otro lado, los
diferentes tipos de discriminacién interactiian entre si, y que
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Tabla 4. Relacion entre discriminacion percibida anual y calidad de vida en poblacion adulta en las ciudades de Ayacucho, Cajamarca y Huaraz, 2017.

Calidad de vida
P.ercefp aon de Muestra total Trastorno mental Sin trastorno mental
discriminacién anual
n Mediana Ql Q3  Valordep® n Mediana Q1 Q3 Valordep* n Mediana Q1 Q3 Valordep®
Sexo
No 3763 7,90 720 8,50 1444 7,60 6,80 8,30 2316 8,00 740 8,70
<0,001 <0,001 0,050
Si 79 7,10 6,30 7,80 42 6,70 570 7,220 37 7,50 6,90 830
Edad
No 3717 7,90 7,20 8,50 1412 7,60 6,90 8,30 2302 8,00 740 8,70
<0,001 <0,001 0,304
Si 126 7,30 6,40 8,10 74 6,70 580 7,90 52 7,80 6,80 8,50
Peso
No 3722 7,90 720 8,60 1418 7,60 6,80 8,30 2301 8,00 740 8,70
<0,001 <0,001 <0,001
Si 118 7,20 6,70 8,00 68 7,10 6,10 7,70 50 7,20 7,00 8,00
Color de piel
No 3801 7,90 7,10 8,50 1462 7,60 6,80 8,30 2336 8,00 7,30 8,70
0.272 0,326 0,946
Si 42 7,50 6,70 8,40 24 6,90 6,70 8,00 18 8,20 6,80 8,40
Forma de vestir
No 3746 7,90 7,20 8,50 1434 7,60 6,80 8,30 2309 8,00 740 8,70
<0,001 <0,001 0,011
Si 95 7,10 6,30 7,90 52 6,70 6,10 7,60 43 7,40 6,80 8,10
Condicion econémica o
social*
No 3697 7,90 7,20 8,50 1411 7,60 6,80 8,30 2284 8,00 740 8,70
<0,001 0,001 0,034
Si 143 7,30 6,40 820 75 7,00 6,40 7,90 67 7,90 7,10 840
Nivel educativo
No 3718 7,90 7,20 8,50 1413 7,60 6,80 8,30 2302 8.00 740 870
<0,001 <0,001 0,003
Si 113 7,20 6,40 8,00 66 7,10 580 8,00 47 7,30 6,80 820
Religion
No 3766 7,90 7,10 8,50 1452 7,60 6,80 8,30 2312 8,00 7,30 8,70
0,248 0,008 0,413
Si 59 7,60 7,00 8,60 25 6,80 570 7,60 34 8,00 740 890
Amistades
No 3800 7,90 7,10 8,50 1463 7,60 6,80 8,30 2334 8,00 740 8,70
<0,001 0,005 <0,001
Si 42 6,90 6,00 740 22 6,30 570 7,30 20 7,40 690 7,50
Lugar de nacimiento
No 3794 7,90 7,10 8,50 1457 7,60 6,80 8,30 2334 8,00 7,30 8,70
0,389 0,838 0,831
Si 48 7,90 6,70 8,50 29 7,50 6,40 8,50 19 8,00 6,80 8,70
Talla
No 3778 7,90 7,20 8,50 1446 7,60 6,80 8,30 2329 8,00 740 870
<0,001 0,008 0,013
Si 64 7,10 6,30 7,70 39 7,00 580 7,50 25 7,40 7,00 8,00

* Prueba U de Mann-Whitney.

mediados por la experiencia discriminatoria, afectan la ca-
lidad de vida de las personas que los perciben 7. Aunque
este enfoque de investigacion no ha sido parte del nuestro se
resalta para investigaciones futuras.

El presente estudio debe interpretarse considerando diversas
limitaciones. Primero, al ser un estudio de fuente secundaria,
la pregunta de investigacién se respondié cifiéndose a los datos
existentes. Otra limitacion fue el sesgo de memoria (las pregun-
tas recurren a los recuerdos del entrevistado). También el posible
sesgo de medicién (los instrumentos se validaron en castellano,
aun cuando en la poblacion del estudio existe quechua hablan-

https://doi.org/10.17843/rpmesp.2024.414.13615

tes y con un contexto cultural distinto), y de deseabilidad social
(por el caracter sensible de las preguntas). Cabe mencionar que
en el estudio original se realizé una prueba piloto para obtener
informacion valida y confiable ©. Pudo existir problema de com-
prension sobre la discriminacién por amistad, por un lado, puede
hacer referencia a las amistades que tiene determinada persona,
0 que sus amistades la discriminan por diferentes motivos. Asi-
mismo, al agruparse las respuestas en escala Likert de cinco a dos
categorias, no se identific6 si a mayor frecuencia de discrimina-
cién percibida habia menor calidad de vida. Finalmente, no se
pudo asociar la discriminacion percibida y calidad de vida segtin
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la ciudad, debido a la ausencia de valores en alguno de los tres
subgrupos formados.

Mas alla de las limitaciones expuestas, el estudio tiene
varias fortalezas, como contar con una muestra representa-
tiva, y ser uno de los primeros en comparar la relacion entre
discriminacién percibida y la calidad de vida en personas
con algun trastorno mental de ciudades de la sierra peruana,
siendo meritorio el estudio por la escasa informacién sobre
cudnto afecta la discriminacion percibida en el bienestar.

En conclusidn, las personas con trastornos mentales de las
ciudades de Ayacucho, Cajamarca y Huaraz que percibieron
discriminacion en el dltimo aflo presentaron menores prome-
dios de calidad de vida que aquellos sin trastorno mental. Se
recomienda continuar investigaciones sobre este determinan-
te social que genera conflictos e influye negativamente en la
consolidacidn del pais.
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