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o Ansiedad, depresion, actividad fisica como predictores de la calidad de vida en enfermeras
peruanas
Resumen
Antecedentes
g La calidad de vida de las enfermeras es un aspecto critico en la atencidn de salud, ya que influye en

su desempeiio profesional y en la calidad del cuidado brindado a los pacientes. Factores como la
ansiedad y la depresion afectan negativamente su bienestar, mientras que la actividad fisica puede
actuar como un factor protector. Sin embargo, la interaccion de estas variables en enfermeras
peruanas ha sido poco estudiada.

Objetivo

Analizar el efecto de la ansiedad, la depresidn y la actividad fisica sobre la calidad de vida en
enfermeras peruanas.

Métodos

Se realizd un estudio transversal explicativo con una muestra de 305 enfermeras peruanas (M =41,
DE = 12.14). Se utilizaron escalas estandarizadas para medir la calidad de vida, la ansiedad, la
depresion y la actividad fisica. El analisis de datos incluyd estadisticas descriptivas, correlaciones y
modelamiento de ecuaciones estructurales (SEM).

Resultados

Los resultados mostraron que la ansiedad (B = -0.17, p < .001) y la depresién (B = -0.37, p < .001)
tuvieron un impacto negativo significativo en la calidad de vida de las enfermeras, mientras que la
actividad fisica tuvo un efecto positivo significativo (B = 0.33, p <.001). Se encontrd una correlacion
moderada entre ansiedad y depresion (r = 0.65, p < .01), y correlaciones negativas entre actividad
fisica y ambas variables emocionales (r = -0.16 con ansiedad y r = -0.15 con depresidn, p < .01).
Conclusion

La ansiedad y la depresién afectan negativamente la calidad de vida de las enfermeras peruanas,
mientras que la actividad fisica actia como un factor protector. Se recomienda la implementacién
de programas de salud ocupacional que incluyan estrategias para la gestion del estrés y la
promocién de la actividad fisica, con el fin de mejorar el bienestar de las enfermeras y, en
consecuencia, la calidad del servicio de salud.

Palabras clave

Calidad de vida, ansiedad, depresidn, actividad fisica, enfermeras

Introduccidn

9 La calidad de vida de los profesionales de la salud, especialmente las enfermeras, se ha
identificado como un area de investigacidon de suma importancia debido a su relacién directa
con la efectividad y la empatia en la atencidn al paciente. Las enfermeras, situadas en el frente
de la atencidn sanitaria, enfrentan retos singulares que impactan su bienestar fisico y mental.
Factores como largas horas de trabajo, el estrés emocional y fisico, y la responsabilidad de cuidar
pacientes en estados criticos, han sido asociados con niveles elevados de ansiedad y depresion
entre estos profesionales (Badahdah et al., 2021; Gray-Toft & Anderson, 1981; Vahedian-Azimi
et al., 2019). Estas condiciones no solamente comprometen el bienestar de las enfermeras sino
también la calidad del cuidado que brindan (Henshall et al., 2020). Paralelamente, la actividad
fisica emerge como un factor con potencial para mitigar los efectos negativos del estrés laboral,
siendo reconocida por sus beneficios en la salud mental y fisica (Mahindru et al., 2023; Penedo
& Dahn, 2005). Aunque la relacion entre la actividad fisica y una mejor calidad de vida ha sido
bien documentada en la poblacidn general y en profesionales de la salud, la dinamica especifica
de cdmo esta interactua con la ansiedad y la depresién en las enfermeras para predecir su
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calidad de vida aun requiere un andlisis mas detallado (Pedersen & Saltin, 2015; Stubbs et al.,
2018). En este sentido la ansiedad, la depresion, y la actividad fisica como predictores de la
calidad de vida en enfermeras, como factores que se interrelacionan y permiten no solo el
desarrollo de politicas de salud ocupacional enfocadas en mejorar las condiciones laborales de
las enfermeras. Esto, a su vez, contribuye a una mejora en la calidad de vida de las enfermeras
y la calidad del cuidado que proporcionan a los pacientes (Hassard et al., 2018; Shanafelt et al.,
2015). Asimismo, investigaciones previas han demostrado la prevalencia de ansiedad y
depresion entre profesionales de la salud, destacando su impacto en la calidad de vida y la
atencién al paciente (Pappa et al., 2020; Sarafis et al., 2016). Sin embargo, la ansiedad y la
depresion no solo son consecuencias de las condiciones laborales adversas sino también
predictores de una menor calidad de vida, sugiriendo un ciclo perjudicial para el individuo vy el
sistema de salud en general (Herrman et al., 2011; Leka et al., 2015).

En el contexto peruano, la calidad de vida de las enfermeras, influenciada por factores como la
ansiedad, la depresién y la actividad fisica, merece una atencién especial dada la relevancia de
estas profesionales en la provision de cuidados de salud. Investigaciones a nivel global han
evidenciado tasas elevadas de ansiedad y depresién entre las enfermeras, fenémenos atribuidos
a las demandas inherentes a su profesiéon, como el estrés laboral, las largas jornadas y el
contacto constante con el sufrimiento humano (Griinheid & Hazem, 2023; Kang et al., 2020).
Este panorama se replica en Perd, donde estudios indican que un numero significativo de
enfermeras en Lima experimenta sintomas de ansiedad y depresidn, los cuales afectan
adversamente su calidad de vida (Obando et al., 2020). La actividad fisica emerge como un factor
protector contra estos sintomas, promoviendo una mejor calidad de vida (Stubbs et al., 2018).
Sin embargo, en Peru, las enfermeras reportan barreras significativas para su practica, tales
como la falta de tiempo y el agotamiento por las extensas horas laborales, situaciones que se
ven agravadas por las condiciones laborales y el contexto socioeconémico del pais (Alderete et
al., 2018; Munawar & Choudhry, 2021). Los desafios que enfrentan las enfermeras en Per,
incluyendo la carga de trabajo, el estrés emocional y fisico, y la exposicion a ambientes de alto
riesgo, se intensifican debido a los recursos limitados y el contexto socioecondmico en diversas
areas del pais (Academia Nacional de Medicina, 2022). Estos factores pueden exacerbar los
efectos negativos sobre su salud mental y fisica, lo que resalta la importancia de abordar estas
cuestiones para mejorar su bienestar y la calidad del cuidado de salud que proporcionan. La
situacién de las enfermeras en Perd refleja desafios singulares, pero también es consistente con
tendencias observadas globalmente en la salud de los profesionales sanitarios. La prevalencia
de ansiedad y depresién entre estas profesionales, y su impacto en la calidad de vida, se esta
convirtiendo en un drea de interés investigativo de creciente importancia (Dyrbye et al., 2017;
Quispe Leiva, 2020). La evidencia sugiere que, ademas de las intervenciones dirigidas a mitigar
el estrés laboral y mejorar las condiciones de trabajo, promover la actividad fisica regular podria
servir como un mecanismo de apoyo crucial para las enfermeras, ayudando a mejorar su salud
mental y fisica, y por ende, su calidad de vida en el exigente entorno sanitario peruano (Terra et
al., 2023).

Por lo que se hace necesario abordar los desafios que se enfrentan las enfermeras, promoviendo
un entorno de trabajo saludable y mejorando la calidad general de la atencién sanitaria. Este
enfoque integral refleja no solo el estado de salud mental y fisico de las enfermeras, sino
también su capacidad para desempefiar sus roles de manera efectiva, subrayando la
importancia de la salud ocupacional en el contexto sanitario actual (World Health Organization,
2020).

Revision de la literatura

Ansiedad
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La ansiedad, un estado emocional caracterizado por sentimientos de tensidn, preocupacion y
pensamientos intrusivos, es una reaccidn natural ante situaciones percibidas como
amenazantes o inciertas. A nivel fisioldgico, la ansiedad implica una serie de respuestas del
sistema nervioso autdnomo, incluida la activacion del eje hipotalamico-pituitario-adrenal (HPA),
que regula la liberaciéon de cortisol, conocido como la hormona del estrés (McEwen, 2007).
Aunque la ansiedad puede servir como un mecanismo de adaptacion que prepara al cuerpo para
enfrentar desafios, niveles elevados y sostenidos de ansiedad pueden llevar a trastornos de
ansiedad, afectando negativamente la salud fisica y mental. En el ambito laboral, las enfermeras
se enfrentan a presiones constantes, como la sobrecarga de trabajo, la toma de decisiones
criticas bajo estrés y el manejo de relaciones emocionalmente intensas con pacientes y sus
familias. Estas demandas pueden activar el eje HPA, manteniendo a las enfermeras en un estado
de alerta elevado y predisponiéndolas a experimentar niveles mas altos de ansiedad (Ruiz-
Fernandez et al., 2020). Ademas, la exposicion prolongada al estrés laboral puede desencadenar
una respuesta de "desgaste" o burnout, exacerbando la experiencia de ansiedad y
contribuyendo a la disminucién de la calidad de vida. En las enfermeras peruanas se ve agravada
por factores contextuales especificos del entorno de trabajo en el sistema de salud de Perd,
donde los recursos limitados, las altas demandas de pacientes y los conflictos laborales pueden
intensificar las experiencias de estrés y ansiedad (Obando et al., 2020).

Depresion

La depresion es un trastorno del dnimo que afecta a la manera en que una persona siente, piensa
y maneja las actividades diarias. Se caracteriza por la presencia persistente de tristeza, pérdida
de interés o placer en actividades previamente disfrutadas, sentimientos de inutilidad o culpa,
cambios en el apetito o peso, trastornos del suefio, fatiga y dificultad para concentrarse (DMS,
2013). A diferencia de las fluctuaciones normales del estado de animo, la depresion implica
sintomas severos que persisten por al menos dos semanas, pudiendo tener un impacto
significativo en la funcionalidad y calidad de vida de la persona. La depresidon puede ser
comprendido a través del estrés crénico y la sobrecarga laboral que enfrentan en su entorno
profesional. Este estrés prolongado puede desencadenar una serie de respuestas fisioldgicas y
bioquimicas, incluida la disfuncién del eje hipotalamico-pituitario-adrenal (HPA) y alteraciones
en los neurotransmisores cerebrales, como la serotonina, noradrenalina y dopamina, que estan
implicados en la regulacién del estado de animo (Li et al., 2021). Estas alteraciones bioquimicas
pueden contribuir al desarrollo de sintomas depresivos. La relevancia de la depresién en las
enfermeras peruanas se magnifica debido a factores especificos del contexto de trabajo, como
las largas horas de labor sin descanso adecuado, la exposicién a situaciones emocionalmente
desafiantes, y el insuficiente apoyo social y profesional. Estos elementos pueden actuar como
factores de estrés adicionales, aumentando el riesgo de depresidn y afectando negativamente
su calidad de vida (Letvak et al., 2012). La depresidon entre las enfermeras peruanas tiene
implicaciones importantes para la atencidn sanitaria, dado que puede influir en la capacidad
para proporcionar cuidados compasivos y eficientes. Los sintomas depresivos pueden llevar a
una disminucidn en la atencién al detalle, la capacidad de toma de decisiones y la empatia hacia
los pacientes, comprometiendo la calidad de la atencién (Trivedi, 2004).

Actividad fisica

La actividad fisica se define como cualquier movimiento corporal producido por los musculos
esqueléticos que requiere gasto energético. Esto incluye ejercicios, asi como otras actividades
que involucran movimiento corporal y se realizan como parte del juego, del trabajo, medios de
transporte activos, tareas domésticas y actividades recreativas. La Organizacién Mundial de la
Salud recomienda que los adultos realicen al menos 150 minutos de actividad fisica aerdbica de
intensidad moderada o 75 minutos de actividad fisica de intensidad vigorosa cada semana, o
una combinacién equivalente de ambas, para obtener beneficios significativos para la salud
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e (OMS, 2010). La actividad fisica influye en la calidad de vida y el bienestar psicolégico a través
de varios mecanismos bioldgicos y psicosociales. A nivel bioldgico, el ejercicio regular modula la
respuesta del eje hipotaldmico-pituitario-adrenal (HPA) al estrés, reduce la inflamacion
sistémica y mejora la funcion del sistema inmunoldgico. Ademas, promueve la liberacion de
endorfinas, conocidas como las hormonas del bienestar, y aumenta la disponibilidad de
neurotransmisores como la serotonina y la dopamina, que juegan un papel crucial en la
regulaciéon del dnimo y la mitigacién de la ansiedad y la depresién (Mikkelsen et al., 2017). En
este sentido, el ejercicio regular puede ofrecer oportunidades para el desahogo del estrés
laboral, mejorar la autoestima, fomentar la cohesidn social a través de actividades grupales y
aumentar la percepcidon de autoeficacia. Estos efectos psicosociales, combinados con los
beneficios bioldgicos, pueden contribuir significativamente a reducir los niveles de ansiedad y

G depresiony, por lo tanto, mejorar la calidad de vida de las enfermeras.

Calidad de Vida

La calidad de vida es un constructo multidimensional que incluye el bienestar fisico, psicoldgico,
social y espiritual de una persona. El concepto abarca mas alld de la ausencia de enfermedad,
integrando factores relacionados con la satisfaccion en diferentes aspectos de la vida, tales
como la salud, las relaciones sociales, el entorno y la capacidad de cumplir con responsabilidades
personales y profesionales (Post, 2014) . En el contexto de las enfermeras, la calidad de vida se
ha convertido en un tema de investigacidn prioritario, dado que estas profesionales enfrentan
altos niveles de estrés, fatiga, y otras cargas fisicas y emocionales en el desempefio de sus

@ labores (Babapour et al., 2022). La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define la calidad de
vida como "la percepcién de un individuo sobre su posicién en la vida en el contexto de la cultura
y el sistema de valores en el que vive, y en relacién con sus objetivos, expectativas, normas e
inquietudes" . Este enfoque holistico es esencial para comprender los factores que afectan la
calidad de vida de las enfermeras, quienes se encuentran frecuentemente expuestas a
situaciones de alta demanda emocional y fisica, lo que puede afectar negativamente su
bienestar general (Sousa et al., 2023).

a Con base a la revision tedrica se indican las siguientes hipotesis:
Hipotesis 1. La Ansiedad tiene un efecto negativo sobre la Calidad de Vida en las enfermeras.
Hipdtesis 2. La Depresion tiene un efecto negativo sobre la Calidad de Vida en las enfermeras.

Hipdtesis 3. La Actividad Fisica tiene un efecto positivo sobre la Calidad de Vida en las
enfermeras.
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Figura 1. Modelo tedrico.

Métodos
Disefio y poblacion de estudio

Se llevé a cabo un estudio de tipo transversal y explicativo, empleando un sistema de ecuaciones
estructurales para analizar las variables latentes (Ato et al., 2013). El calculo del tamafio muestral
considerd el nimero de variables observadas y latentes en el modelo, con un tamario de efecto
anticipado (A = 0.3), un nivel de significancia estadistica (a = 0.05) y un poder estadistico (1 - =
0.95). Segln estos parametros, se estimd una muestra minima recomendada de 166
participantes (Soper, 2024). Finalmente, participaron 305 enfermeras, con una edad promedio
de 41 afios (DE = 12.14). La mayoria de las participantes fueron de sexo femenino (95.7%) y
trabajaban bajo la modalidad de contrato CAS (35.1%) o nombramiento (56.4%). La poblacion
estuvo constituida principalmente por enfermeras del grupo asistencial, quienes desempenan
funciones relacionadas con la promocién, recuperacion y rehabilitacion de la salud, enfocandose
en el cuidado y bienestar de las personas (74.8%). Ademas, se incluyeron tanto a quienes
laboraban a tiempo completo como parcial en establecimientos de primer nivel de atencion
(Tabla 1)

Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas

Caracteristicas N %
Femenino 292 95.7
Sexo Masculino 13 4.3
Casado(a) 116 38
Conviviente(a) 36 11.8
Divorciado 15 4.9
Soltero(a) 135 44.3
Estado civil Viudo(o) 3 1
Contrato
728(indeterminado) 20 6.6
Condicién laboral  Contrato CAS 107 35.1
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Nombrado 172 56.4
Suplencia 3 1
Terceros 3 1
Costa 223 73.1
Lugar de Selva 29 9.5
procedencia Sierra 53 17.4
Bachiller 32 10.5
Doctorado 29 9.5
Licenciatura 114 374
Grado de Maestria 114 37.4
instruccion Técnico 16 5.2

Instrumentos

Actividad fisica: Para evaluar la actividad fisica, se empleé el cuestionario internacional de
actividad fisica (IPAQ), compuesto por 7 items. Segun este instrumento, los puntajes se clasifican
de la siguiente manera: un nivel de actividad bajo corresponde a < 6 puntos, un nivel de actividad
moderado se sitla entre 7-9 puntos y un nivel de actividad alto es > 9 puntos. Con el objetivo de
validar la fiabilidad y consistencia del IPAQ, se utilizé el coeficiente de correlacién intraclase para
la fiabilidad intraobservador, y el alfa de Cronbach para medir la consistencia interna. Ademas,
para determinar la correlacion entre el IPAQ y el Short Physical Performance Battery (SPPB), se
empled el coeficiente de Spearman. Cabe destacar que el SPPB tiene su origen en Argentina (Di
Blasio et al., 2002).

Depresion : Se usard la Patient Health Questionnaire-2 (PHQ-2) (Kroenke et al., 2001), el PHQ-2
es una version corta del Patient Health Questionnaire de 9 items desarrollado para evaluar los
sintomas depresivos durante las ultimas dos semanas mediante dos items: 1) sentirse
desanimado(a), deprimido(a) o sin esperanzas, y 2) poco interés o placer en hacer las cosas. Se
utilizé la versidén en espafiol (Bafos-Chaparro et al., 2021) que presentan cuatro opciones de
respuesta con puntuaciones que varian de 0 a 3 (0 = para nada, 1 = varios dias, 2 = mas de la
mitad los dias y 3 = casi todos los dias). El puntaje total se encuentra en el rango de 0 a 6, donde
puntajes altos indican mayores sintomas depresivos. La consistencia interna mediante el
coeficiente alfa (a = 0,75).

Ansiedad. Se uso la version en espafiol del GAD-7 (Generalized Anxiety Disorder-7). Instrumento
breve que evalla sintomas de ansiedad generalizada en las ultimas dos semanas. Consta de 7
items en una dimensién unifactorial, con escala tipo Likert de 4 puntos (0=“nunca” a 3=“casi
todos los dias”); puntaje total 0-21. Presenta consistencia interna alta (a=0.92); con punto de
corte 210 (Garcia-Campayo et al., 2012).

Calidad de vida. El instrumento a utilizar es un cuestionario denominado indice de calidad de
vida (ICV esp) validado en el Perd (Robles et al., 2010). La escala presenta una elevada
consistencia interna (coeficiente Alfa de Cronbach = 0,870). Consta de diez items relacionados
con bienestar fisico, bienestar psicolégico, autocuidado y funcionamiento independiente,
funcionamiento ocupacional, funcionamiento interpersonal, apoyo social-emocional, apoyo
comunitario y de servicios, plenitud personal, satisfaccidn espiritual y calidad de vida global. Se
solicité a los entrevistados valorar cada aspecto utilizando una escala de diferencial semdntico
de 1 a 10 puntos, donde 1 es malo y 10 es excelente.

Procedimiento
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El estudio obtuvo la aprobacion ética de una universidad privada peruana (Cédigo: 2023-
CEUPeU-00045). Antes de iniciar la recoleccion de datos, se establecié contacto con el personal
de los hospitales participantes para informarles sobre los objetivos del estudio y resaltar el
caracter voluntario de su participacion. Los criterios de inclusion fueron: a) contar con un
contrato laboral superior a tres meses, y b) desempefiarse como enfermero(a) en el nivel de
atencién primaria, considerado el primer punto de contacto con los pacientes. Se garantizo la
confidencialidad y el anonimato de la informacién proporcionada por los participantes.
Asimismo, el estudio se desarrollé conforme a los principios éticos de la Declaracién de Helsinki
y las normas de confidencialidad vigentes. Todos los participantes fueron informados acerca de
la naturaleza, propdsito y procedimientos de la investigacidon, otorgando su consentimiento
informado antes de su participacion. Finalmente, se reviso la integridad de los cuestionarios
incluidos en el presente estudio para asegurar la calidad de los datos recopilados.

Andlisis de datos

En primer lugar, se calcularon estadisticas descriptivas y correlaciones entre las variables de
estudio. Posteriormente, el modelo tedrico fue evaluado mediante modelamiento de
ecuaciones estructurales (SEM, por sus siglas en inglés), empleando el estimador MLR (Mdaxima
Verosimilitud Robusta). Este estimador se utiliza para analizar las relaciones entre variables
latentes y observables, y es robusto frente a desviaciones de normalidad, datos sesgados y
valores faltantes (Little & Rubin, 2014). La eleccién del MLR permite mitigar los errores de
medicidon y aumentar la precisién en la estimacion de pardmetros en este tipo de analisis. La
evaluacion del ajuste del modelo se realizé mediante indicadores ampliamente aceptados: el
indice de Ajuste Comparativo (CFl), el indice de Tucker-Lewis (TLI), el Error Cuadratico Medio de
Aproximacion (RMSEA) y la Raiz Media Cuadratica Residual Estandarizada (SRMR). Los valores
considerados como adecuados fueron CFl y TLI > 0.90 (Bentler, 1990), RMSEA < 0.080
(MacCallum et al., 1996) y SRMR < 0.080 (Browne & Cudeck, 1992).

Finalmente, se evalud la confiabilidad de las escalas utilizadas mediante el coeficiente alfa de
Cronbach (a), el cual mide la consistencia interna de los instrumentos empleados en el estudio.

Resultados
Andlisis preliminar

En la Tabla 2 se presentan las estadisticas descriptivas y las correlaciones entre las variables del
estudio. Los resultados muestran correlaciones significativas (p < .01) entre las variables
analizadas. La Calidad de Vida presentd una correlacién positiva moderada con la Actividad Fisica
(r=0.30, p <.01) y correlaciones negativas significativas con la Ansiedad (r=-0.17, p<.01) y la
Depresiéon (r = -0.25, p < .01). Por otro lado, se encontré que la Ansiedad se correlaciond
negativamente con la Actividad Fisica (r = -0.16, p < .01) y positivamente con la Depresién (r =
0.65, p < .01), lo que indica una relaciéon fuerte entre estas variables emocionales. Asimismo, la
Depresidn mostrd una correlacién negativa con la Actividad Fisica (r =-0.15, p < .01).

Tabla 2. Estadistica descriptiva y correlacidn entre variables.

Variable M SD A 1 2 3 4
1. Calidad de Vida 32.78 3.7 -0.16 —

2. Actividad Fisica 1.83 0.82 0.32 .30%* —

3. Ansiedad 0.88 1.17 1.44 - 17** -.16** —

4. Depresion 0.38 0.98 2.98 -.25%* - 15** .65** —

Nota. M=Media, SD = desviacién estandar; A = asimetria; ** indica p <.01.

Modelo estructural
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En el analisis del modelo tedrico, se obtuvo un ajuste adecuado con los siguientes indicadores:
Ajuste del modelo: x? = 488.700, gl = 85, p = 0.000, CFl = 0.90, TLI = 0.93, RMSEA = 0.06 (90% ClI
0.08 - 0.04), SRMR = 0.05 (Figura 2). Los resultados confirman la Hipdtesis 1 (H1), mostrando
que la Ansiedad tiene un efecto negativo significativo sobre la Calidad de Vida (f = -0.17, p <
.001). Ademas, se respalda la Hipdtesis 2 (H2), indicando que la Depresidon también ejerce un
efecto negativo significativo sobre la Calidad de Vida (B =-0.37, p < .001). Finalmente, se valida
la Hipodtesis 3 (H3), ya que la Actividad Fisica tiene un efecto positivo significativo sobre la Calidad
de Vida (B = 0.33, p <.001). Estos resultados sugieren que tanto la Ansiedad como la Depresidn
afectan de manera negativa la Calidad de Vida en las enfermeras, mientras que la Actividad Fisica
actua como un factor protector, mejorando significativamente la Calidad de Vida.

Ansiedad

7 A

0.83

\ Calidad de
-0.20 / Depresion -0.37 [

Vida
-0.17
\ 0.33

Actividad
Fisica

Figura 2. Resultados del modelo estructural

Discusion

La calidad de vida de las enfermeras es clave para su desempefio y bienestar. Factores como
largas jornadas, estrés emocional y la carga laboral elevan sus niveles de ansiedad y depresion,
afectando tanto su salud como la atencion al paciente (Badahdah et al., 2021; Henshall et al.,
2020). Por otro lado, la actividad fisica ha demostrado beneficios en la salud mental, reduciendo
el impacto del estrés y mejorando la calidad de vida (Penedo & Dahn, 2005; Stubbs et al., 2018).
Sin embargo, en Perl, las enfermeras enfrentan barreras como la falta de tiempo y el
agotamiento laboral, limitando su practica de ejercicio (Alderete et al., 2018). El estudio tuvo
como objetivo evaluar la influencia de la ansiedad, depresidn y actividad fisica en la calidad de
vida.

Los resultados de nuestro estudio confirman la Hipdtesis 1 que la ansiedad tiene un impacto
negativo significativo en la calidad de vida de las enfermeras peruanas, hallazgo que es
consistente con investigaciones previas a nivel global. Estudios como los de Sarafis et al. (2016)
y Pappa et al. (2020) han demostrado que la prevalencia de la ansiedad en profesionales de la
salud es considerablemente mas alta que en la poblacién general, debido a factores como la
carga laboral, la exposicidn a situaciones emocionalmente demandantes y la responsabilidad
sobre la vida de los pacientes. En consonancia con estas investigaciones, nuestros resultados
evidencian que niveles elevados de ansiedad en enfermeras se asocian con una percepcién mas
baja de bienestar general y satisfaccidon en su entorno profesional. Un aspecto en el que nuestro
estudio amplia el conocimiento existente es la identificacién de factores especificos del contexto
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peruano que pueden agravar esta relacion. Mientras que estudios en Europa y América del
Norte han sefialado el estrés laboral y la falta de apoyo organizacional como determinantes clave
de la ansiedad en enfermeras (Dyrbye et al., 2017; Shanafelt et al., 2015), nuestros hallazgos
sugieren que las condiciones socioecondmicas y las limitaciones estructurales del sistema de
salud peruano desempefian un rol critico en la intensificacidn de este problema. Investigaciones
previas en América Latina han reportado hallazgos similares, donde la escasez de recursos, la
sobrecarga de trabajo y las largas jornadas afectan de manera desproporcionada a las
enfermeras en comparacion con otros profesionales de la salud (Obando et al., 2020; Alderete
et al., 2018). A pesar de estas similitudes, se han identificado diferencias clave con estudios
previos. Mientras que en algunos contextos la ansiedad en enfermeras ha sido mas pronunciada
en unidades de cuidados intensivos o emergencias (Vahedian-Azimi et al., 2019; Kang et al.,
2020), en nuestro estudio encontramos que la relaciéon entre ansiedad y calidad de vida es
transversal en diversas dreas de atencion. Esto indica que, mas alla del tipo de unidad en la que
trabajen, las condiciones estructurales y organizacionales del sistema de salud peruano
exacerban la ansiedad y afectan la calidad de vida en un espectro mas amplio de profesionales
de enfermeria. El impacto de la ansiedad en la calidad de vida de las enfermeras puede
explicarse a través de mecanismos psicoldgicos, fisiolégicos y laborales. En primer lugar, la
ansiedad desencadena una respuesta sostenida de estrés y aumenta los niveles de cortisol, la
hormona del estrés (McEwen, 2007). La exposiciéon prolongada a estos niveles elevados de
cortisol se ha asociado con una reduccién en la funcién inmune, alteraciones en el suefio y un
mayor riesgo de trastornos depresivos, todos los cuales afectan negativamente la percepcion de
calidad de vida (Ruiz-Fernandez et al., 2020). Desde una perspectiva psicoldgica, la ansiedad
persistente puede generar un estado de hipervigilancia y agotamiento emocional, lo que no solo
disminuye la satisfaccidn laboral sino que también incrementa el riesgo de burnout (Henshall et
al., 2020; Leka et al., 2015). En nuestro estudio, este agotamiento se reflejé en niveles elevados
de fatiga, irritabilidad y sensacién de despersonalizacién, indicadores clave de deterioro en la
calidad de vida. Ademas, el entorno laboral y organizacional juega un papel fundamental en la
mediacidn de esta relacién. La sobrecarga de trabajo y la escasez de personal, problemas
recurrentes en el sistema de salud peruano, intensifican los niveles de ansiedad y reducen los
espacios para la recuperacion emocional y fisica de las enfermeras (Academia Nacional de
Medicina, 2022). En estudios previos, se ha evidenciado que los turnos prolongados y la falta de
tiempo para la recuperacién estan entre los principales predictores de una baja calidad de vida
en esta poblacidn (Letvak et al., 2012).

Los hallazgos de este estudio confirman la Hipdtesis 2 que la depresidén tiene un impacto
negativo significativo en la calidad de vida de las enfermeras, lo que concuerda con
investigaciones previas que han sefialado la relacidén entre trastornos del estado de animo y
deterioro del bienestar en los profesionales de la salud (Pappa et al., 2020; Sarafis et al., 2016).
Estos estudios han identificado que la depresién afecta multiples dimensiones de la calidad de
vida, incluyendo la salud fisica, el bienestar emocional, el desempefio laboral y las relaciones
interpersonales. Investigaciones globales han documentado tasas elevadas de depresion en
enfermeras debido a las exigencias emocionales y laborales de su profesién (Dyrbye et al., 2017;
Kang et al., 2020). En particular, estudios realizados en entornos hospitalarios han encontrado
que las largas jornadas de trabajo, el agotamiento emocional y la carga asistencial intensifican
los sintomas depresivos, lo que a su vez disminuye la calidad de vida de estos profesionales
(Vahedian-Azimi et al., 2019). Sin embargo, la mayoria de estas investigaciones se han centrado
en contextos de paises desarrollados, dejando un vacio en el analisis de esta problematica en
enfermeras de paises de ingresos medios y bajos, como Peru. Este estudio contribuye a la
literatura al proporcionar evidencia especifica sobre la poblacién de enfermeras peruanas,
confirmando que los niveles de depresion en este grupo son significativamente elevados y estan
asociados con una menor calidad de vida. En comparacién con estudios previos en América
Latina, nuestros hallazgos se alinean con investigaciones que han reportado que factores
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contextuales, como los bajos salarios, la inestabilidad laboral y la exposicién constante a la
muerte y el sufrimiento, agravan el impacto de la depresién en la calidad de vida de las
enfermeras (Obando et al., 2020; Quispe-Leiva, 2020). A diferencia de estudios que sugieren que
la actividad fisica puede mitigar la relacidn entre la depresién y la calidad de vida en otros grupos
ocupacionales (Stubbs et al., 2018), en nuestra investigacién encontramos que este efecto
protector es limitado en las enfermeras peruanas, probablemente debido a barreras
estructurales como la falta de tiempo y el agotamiento laboral extremo. Este hallazgo sugiere
que las intervenciones para mejorar la calidad de vida en enfermeras deben ir mas alla de la
promocién de actividad fisica e incluir estrategias para reducir la carga de trabajo y mejorar las
condiciones laborales. Estudios en neurociencia han demostrado que la depresion se asocia con
niveles elevados de cortisol, lo que disminuye la capacidad de respuesta al estrés y afecta
funciones cognitivas criticas como la memoria y la toma de decisiones (Letvak et al., 2012). Este
proceso es particularmente problematico en enfermeras, ya que su trabajo requiere atencion
constante, pensamiento critico y habilidades de comunicacion efectiva con los pacientes y el
equipo médico. Desde una perspectiva psicoldgica, la depresion interfiere con la motivacion y el
compromiso laboral, lo que puede llevar a un circulo vicioso de insatisfaccion en el trabajo y
peor calidad de vida. Estudios previos han encontrado que enfermeras con sintomas depresivos
tienen mayor probabilidad de presentar burnout y menor percepcién de autoeficacia en su labor
diaria (Trivedi, 2004; Henshall et al., 2020). Nuestros resultados refuerzan estos hallazgos, ya
que identificamos que las enfermeras con niveles mas altos de depresidn reportaron menor
satisfaccién con su desempefio profesional y una percepcidn negativa de su entorno laboral, lo
gue a su vez impacta su bienestar general. Otro factor clave identificado en nuestra investigacion
es el impacto de la depresién en las relaciones interpersonales de las enfermeras. La literatura
ha demostrado que la depresion puede llevar al aislamiento social y la disminucién del apoyo
percibido, factores que son cruciales para el bienestar en entornos de alta demanda emocional
(Sousa et al., 2023).

Los hallazgos de este estudio confirman la Hipétesis 3 que la actividad fisica tiene un impacto
positivo y significativo en la calidad de vida de las enfermeras, lo que respalda la Hipétesis 3
(H3). Estos resultados coinciden con investigaciones previas que han demostrado los beneficios
del ejercicio en la salud mental y fisica de los profesionales de la salud (Pedersen & Saltin, 2015;
Stubbs et al., 2018). En particular, el ejercicio regular se ha asociado con niveles reducidos de
ansiedad y depresion, lo que repercute en una mejor percepcion del bienestar general y en una
mayor satisfaccion con la vida laboral y personal (Penedo & Dahn, 2005). Numerosos estudios
han destacado el papel protector de la actividad fisica en la calidad de vida, especialmente en
poblaciones con alta carga de estrés, como los profesionales de la salud. Investigaciones
realizadas en diversos contextos han encontrado que el ejercicio contribuye a mejorar la salud
mental al reducir los niveles de cortisol, disminuir la inflamacidn sistémica y favorecer la
neurogénesis en areas del cerebro relacionadas con la regulacién del estado de animo
(Mikkelsen et al., 2017). Ademas, la actividad fisica ha sido identificada como un mecanismo
efectivo para reducir el agotamiento emocional y mejorar la resistencia al estrés laboral en
enfermeras (Mahindru et al., 2023). Sin embargo, nuestro estudio aporta nuevas perspectivas
al demostrar que, en el contexto peruano, las barreras estructurales y laborales limitan la
practica regular de ejercicio, lo que podria atenuar sus beneficios en comparacion con estudios
realizados en paises con mejores condiciones laborales para el personal de salud (Alderete et
al., 2018). Mientras que estudios en Europa y Norteamérica han encontrado que programas de
actividad fisica en el lugar de trabajo son efectivos para mejorar la salud mental de las
enfermeras (Shanafelt et al., 2015), en Peru y otros paises en vias de desarrollo, las largas
jornadas laborales, el estrés por la falta de recursos y la sobrecarga de trabajo dificultan la
implementacion de estas estrategias (Obando et al.,, 2020). Esto indica una brecha en la
investigacion que debe ser abordada en futuros estudios para adaptar intervenciones basadas
en actividad fisica a contextos con desafios laborales especificos. Los resultados de este estudio
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pueden explicarse en términos fisioldgicos, la actividad fisica modula el eje hipotalamico-
pituitario-adrenal (HPA), reduciendo la produccion de cortisol y mejorando la regulacién del
estrés (McEwen, 2007). También se ha encontrado que el ejercicio promueve la liberacion de
endorfinas y neurotransmisores como la serotonina y la dopamina, que desempefian un papel
crucial en la reduccién de la ansiedad y la depresidon (Mikkelsen et al., 2017). Desde una
perspectiva psicosocial, la actividad fisica fomenta la resiliencia psicolégica y el sentido de
autoeficacia, lo que permite a las enfermeras manejar mejor el estrés laboral (Ruiz-Fernandez
et al., 2020). Ademas, la participacion en actividades fisicas en grupo puede mejorar la cohesién
social entre colegas, creando redes de apoyo que ayudan a reducir la fatiga emocional y el
burnout (Herrman et al., 2011).

Implicancias

Los hallazgos de este estudio ofrecen implicaciones significativas. Desde una perspectiva clinica
y ocupacional, los resultados enfatizan la necesidad de que los sistemas de salud implementen
programas de prevencion y manejo del estrés para enfermeras. La alta prevalencia de ansiedad
y depresidn en este colectivo sugiere que las intervenciones psicosociales, como el apoyo
psicoldgico, la capacitacidon en resiliencia y la reduccién de la carga laboral, pueden ser
estrategias clave para mejorar la salud mental y la calidad de vida de las enfermeras. Ademas,
los hallazgos sobre el impacto positivo de la actividad fisica respaldan la implementacién de
estrategias que fomenten el ejercicio regular entre las enfermeras. Se recomienda que los
hospitales y centros de salud proporcionen espacios adecuados para la actividad fisica,
establezcan horarios flexibles que permitan la participacién en programas de bienestar y
promuevan la educacién sobre los beneficios del ejercicio para la salud mental y fisica. Es
fundamental que las enfermeras sean conscientes de la importancia de la actividad fisica y que
las instituciones de salud fomenten una cultura organizacional que valore y priorice el bienestar
de su personal.

Los hallazgos también tienen importantes implicaciones para la formulacidn de politicas en el
ambito de la salud publica y la gestién hospitalaria. Dado que la ansiedad y la depresion afectan
la calidad de vida de las enfermeras y, por ende, la calidad del cuidado que brindan a los
pacientes, es imperativo que los responsables de la politica sanitaria implementen programas
de apoyo psicoldgico dentro de los hospitales y clinicas. Las politicas deben abordar la
sobrecarga laboral de las enfermeras, promoviendo modelos de trabajo que incluyan pausas
activas, reduccion de turnos excesivamente largos y programas de salud mental obligatorios
dentro de las instituciones de salud. Asimismo, se recomienda la inclusidon de actividades de
promocién del bienestar fisico y mental en los planes de salud ocupacional. En este sentido, se
sugiere la implementacion de incentivos para la participacion en programas de actividad fisica,
tales como reduccion de carga laboral para quienes participen en actividades deportivas o la
oferta de acceso gratuito a gimnasios o espacios recreativos dentro de los centros de salud.

A nivel gubernamental, es crucial que las politicas de salud publica integren estrategias de
prevencion y tratamiento de los trastornos de ansiedad y depresidn en enfermeras. Esto podria
incluir la asignacidn de recursos para programas de deteccién tempranay tratamiento oportuno,
asi como la formacién de profesionales de la salud especializados en el manejo del estrés y la
salud mental ocupacional. En paises como Peru, donde el sistema de salud enfrenta limitaciones
en infraestructura y recursos humanos, es prioritario que los tomadores de decisiones prioricen
estrategias costo-efectivas que impacten directamente en la calidad de vida de los trabajadores
de la salud.

Limitaciones

En primer lugar, el disefio transversal impide establecer causalidad entre las variables. Aunque
se evidencian asociaciones significativas entre ansiedad, depresidn, actividad fisica y calidad de
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vida no se puede determinar direccionalidad. Para superar esto, futuras investigaciones
deberian emplear disefios longitudinales. Otra limitacion es el uso de autoinformes, que pueden
estar sujetos a sesgo de deseabilidad social y errores de recuerdo. Aunque los instrumentos son
psicométricamente sdlidos, futuros estudios podrian incluir medidas objetivas, como
acelerémetros para, actividad fisica y evaluaciones clinicas para ansiedad y depresién. La
muestra se compone exclusivamente de enfermeras peruanas, lo que limita la generalizacion.
Diferencias socioculturales y estructurales pueden influir en la CV. Estudios comparativos
internacionales podrian validar estos hallazgos en otros contextos. Ademas, el estudio no
considerd factores contextuales como apoyo social, resiliencia, carga laboral y bienestar
organizacional, que podrian moderar o mediar las relaciones analizadas. Incluir estas variables
en futuros modelos permitiria una comprension mas integral.

Conclusion

Los hallazgos de este estudio subrayan la importancia de la ansiedad, la depresion y la actividad
fisica como factores determinantes en la calidad de vida de las enfermeras peruanas. Los
resultados confirman que la ansiedad y la depresidn tienen un impacto negativo significativo,
mientras que la actividad fisica actia como un factor protector, amortiguando los efectos
adversos del estrés laboral. Estas evidencias refuerzan la necesidad de implementar estrategias
de intervencién que no solo aborden el bienestar mental de las enfermeras, sino que también
promuevan la actividad fisica como un componente clave en su salud ocupacional. Sin embargo,
las limitaciones del estudio incluyen su disefio transversal, que impide establecer relaciones de
causalidad, y la posible influencia de variables contextuales no consideradas, como el apoyo
organizacional o la carga laboral especifica.
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