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Resumen

Antecedentes: la calidad de vida en pacientes asmdticos
es de interés particular, y es uno de los aspectos que se
ve afectado por la enfermedad. Los nifos con asma no
s6lo padecen las consecuencias fisicas de la enfermedad,
sino también el impacto en la esfera social, emocional y
educativa.

Objetivo: determinar la calidad de vida en pacientes con
asma seguidos en la Consulta de neumologia del Hospital
Infantil Dr. Robert Reid Cabral, periodo abril -mayo 2018.

Método: estudio descriptivo para determinar la calidad de
vida en pacientes con asma entre 6-17 afios de edad segui-
dos en la consulta de neumologia del Hospital Infantil Dr.
Robert Reid Cabral, periodo abril —mayo 2018. Se utilizé
el cuestionario PAQLQ por sus siglas en inglés (Pediatric
Asthma Quality of Life Questionnaire)

Resultados: se evaluaron 43 pacientes, 59% masculinos;
93% entre edad de 7-12 afios. 65% no practican depor-
te por molestias como tos (58%), aparicién de episodio
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agudo (49%), falta de aire o silbido (39.5%) y sensacién
del “pecho apretado” en 37%. 77% sinti6 cansancio en al-
gin momento de las actividades diarias, 60.4% sintié di-
ficultad para respirar, 39.6% presentd falta de aire, 32.6%
desesperacién nocturna y 32.5% problemas para dormir.
56% se sinti6 incémodo en algin momento, 49% refirié
algun grado de preocupacién, 37% presenté mal humor,
30% enojo, 28% asustado y 11% refiri6 haber sentido
algin grado de decepcidn.

Conclusidn: se destaca un porcentaje significativo de pa-
cientes con alguna alteracién de la calidad de vida.

Palabras claves: Asma; Control del asma; Evaluacién del

Asma; Calidad de vida; Cuestionario PAQLQ.

Summary

Background: the quality of life in patients with asthma is
of particular interest and one of the aspects that are affec-
ted by the disease. Children with asthma not only suffer
the physical consequences of the disease, but also the im-
pact in the social, emotional and educational sphere.

Objective: to determine the quality of life in patients
with asthma followed in the pulmonology clinic of the
Dr. Robert Reid Cabral Children’s Hospital in the period
of April-May 2018.

Method: a descriptive study was conducted to determine
the quality of life in patients with asthma between 6-17
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years of age followed in the pulmonology clinic of the
Dr. Robert Reid Cabral Children’s Hospital in the period
April-May 2018. The PAQLQ questionnaire was used
(Pediatric Asthma Quality of Life Questionnaire)

Results: 43 patients were evaluated, 59% male sex; 93%
between the age ranges of 7-12 years. 65% do not practice
sports due to discomfort such as cough (58%), appearan-
ce of acute episode (49%), shortness of breath or whistle
(39.5%) and feeling of “tight chest” in 37%. 77% felt ti-
red at some point of daily activities, 60.4% felt difhculty
breathing, 39.6% had shortness of breath, 32.6% nigh-
ttime desperation and 32.5% sleep problems. 56% felt
uncomfortable at some point, 49% reported some degree
of concern, 37% presented a bad mood, 30% angered,
28% scared and 11% reported having felt some degree of
disappointment.

Conclusion: It highlights a significant percentage of pa-
tients with some alteration of the quality of life.

Keywords: Asthma; Asthma control; Asthma Evaluation;
Quality of life; PAQLQ questionnaire

Introduccién

La informacién que se obtiene del estado de salud de
los nifios y adolescentes se basa fundamentalmente
en los sintomas y pardmetros fisiolégicos, general-
mente esta informacion se obtiene de los padres o
tutores; pero la percepcién que tienen no siempre
coincide con la vivencia del paciente. Las medidas
de la calidad de vida relacionada con la salud estin
siendo ttiles para valorar de una forma mds integral
la enfermedad y su repercusién en la vida diaria.

La Organizacién Mundial de la Salud define cali-
dad de vida como la percepcién personal que un in-
dividuo tiene de su situacién en la vida, dentro del
contexto cultural y de los valores que lo rigen, en
relacién con sus objetivos, expectativas, e intereses.
De esta manera, la salud, las sensaciones somadticas
como el dolor o la satisfaccién, la capacidad fun-
cional, el bienestar emocional, psicolégico y social
son dimensiones de la calidad de vida relacionada
con la salud; una mejora en la calidad de vida estd
relacionada a un mejor estado de salud."?
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La calidad de vida en pacientes con problemas cré-
nicos es de interés particular y se ve afectada en el
asma, enfermedad crénica mds frecuente en la edad
pedidtrica y con claro incremento en su prevalencia
en las tltimas décadas. Los nifios con asma no sélo
padecen las consecuencias fisicas de la enfermedad,
sino también el impacto en la esfera social, emocio-
nal y educativa.’

El Pediatric Asthma Quality of Life Questionnaire
(PAQLQ), desarrollado y validado en su versién
original inglesa, mide a través de 23 preguntas; los
sintomas, la funcién emocional y las actividades de
la vida diaria, lo que permite evaluar de forma glo-

bal la calidad de vida del nifno asmatico.* > ¢

El objetivo de la presente investigacién es la de
determinar la calidad de vida en pacientes con
asma seguidos en la Consulta de neumologia del
Hospital Infantil Dr. Robert Reid Cabral en el pe-
riodo de abril —mayo 2018.

Material y método

Se realiz6 un estudio descriptivo para determinar
la calidad de vida en pacientes con asma seguidos
en la Consulta de neumologia del Hospital Infantil

Dr. Robert Reid Cabral en el periodo de abril —
mayo 2018.

Se utilizé el cuestionario de calidad de vida en
asma pedidtrica, PAQLQ por sus siglas en inglés
(Pediatric Asthma Quality of Life Questionnaire) y
validado en su versién original inglesa, el cual mide
a través de preguntas los sintomas, la funcién emo-
cional y las actividades de la vida diaria del paciente
y permite evaluar de forma global la calidad de vida
del nino asmadtico.

Se incluyeron pacientes entre 6-17 anos de edad
con diagndstico de asma seguido por el departa-
mento de neumologia del Hospital Infantil Dr.
Robert Reid Cabral, se excluyeron aquellos pacien-
tes con otras comorbilidades ademads del asma.
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La recoleccién de datos se realizé durante el perio-
do abril — mayo del 2018 a través de un formulario
integrado por 26 preguntas, y que contiene datos
socio demogréficos de los pacientes e informacién
relacionada con diagndstico de asma tales como:
calidad de vida, molestia de los sintomas, frecuen-
cia de los sintomas, actividad fisica, complicacio-
nes, etc.

Los datos se procesaron mediante el paquete es-
tadistico Epi-Info 2007, y el andlisis se realizé
mediante estadistica descriptiva. Toda informa-
cién recolectada se utilizé bajo estricta confi-
dencialidad y previa recoleccidn se solicité asen-
timiento y consentimiento informado al nifio y
al cuidador.

Resultados

Se evaluaron 43 pacientes, el 59% (24) de sexo
masculino; el 93% (40) se encontraba entre los
rangos de edad de 7-12 afos, el 51% (22) vivian
en zona urbana. El 49% (21) de los pacientes
vivia en una familia nuclear y el 32.5% (14) vi-
via con un equivalente familiar, la persona que
acompanaba el paciente era desempleado en el

14% (6). (Tabla 1)

Tabla 1. Caracteristicas Sociodemogrificas

Variables No. %
Sexo masculino 24 59
Edad entre 7-12 afios 40 93
Lugar de residencia

en zona urbana 22 51

Paciente vivia en
una familia nuclear 21 49

Paciente vivia con un

equivalente familiar 14 32.5
Acompafante estaba
desempleado 6 14

Fuente: Expedientes clinicos Departamento Neumologia

HIRRC. Cuestionario PAQLQ

El 65% (28) de los pacientes refirié no practicar
deportes de forma regular y al preguntarles que tan
molesto estuvo la semana pasada al realizar activi-
dad deportiva; el 58% refiri6 sentir algtin grado de
molestia por la tos, el 49% sinti6 algin grado de
molestia a causa de una crisis, el 39.5% refirié sen-
tir molestia a causa del silbido y por falta de aire y
el 37% refiri6 algiin grado de molestia al sentir “el

pecho apretado”. (Tabla 2)

Tabla 2. Al realizar actividad deportiva. ;Qué
tan molesto estuviste la semana pasada...

Nada o casi

Algiin grado
de molestia nadlae ;l;amo-
0,
(%) (%)

al toser? 58 42
a causa de una crisis? 49 51
a causa del silbido? 39.5 60.5
a causa de sentir
el pecho apretado? 37 63
a causa de la falta 39.5 60.5

de aire?

Fuente: Expedientes clinicos Departamento Neumologia
HIRRC. Cuestionario PAQLQ

Al preguntar al paciente, como se sinti6 la semana
anterior a la encuesta en sus actividades diarias; el
77% refirié haberse sentido cansado en algiin mo-
mento, 32.6% refirié haber sentido desesperacién
nocturna en algiin momento, 39.6% refirié haber
presentado falta de aire en algiin momento, 32.5%
refirié problemas para dormir, 60.4% dificultad
para respirar. (Tabla 3)
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Tabla 3. ;Con qué frecuencia la semana pasada

te sentiste...

Algun grado de Nunca o
frecuencia (%) casi nunca (%)
Cansado? 77 23
Con dese:perac10n 67 33
nocturna?
Sin aire? 40 60
Con probl‘emas 325 675
para dormir?
Con dificultad 60 40

para respirar?

Fuente: Expedientes clinicos Departamento Neumologia

HIRRC. Cuestionario PAQLQ

Al evaluarse la funcién emocional de estos pacien-
tes; el 11% refirié haber sentido algtin grado de de-
cepcién en algin momento de la semana anterior
a la encuesta, el 49% refirié algin grado de preo-
cupacién en algin momento, el 37% presenté mal
humor, el 30% enojo, el 56% se sintié incémodo,
y el 28% asustado. (Véase la tabla 4)

Tabla 4. ;Con qué frecuencia en la semana pasada

te sentiste...

Algiin grad.o Nunca o casi
de frecuencia o
(%) nunca (%)

Decepcionado? 11 89
Preocupado? 49 51
Enojado? 30 70
De mal humor? 37 63
Incomodo? 56 44
Asustado? 28 72

Fuente: Expedientes clinicos Departamento Neumologia
HIRRC. Cuestionario PAQLQ
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Discusién

El asma afecta a mas de 300 millones de personas en
el mundo y es la enfermedad crénica mds frecuente
en la edad pedidtrica con un claro incremento en su
prevalencia en las dltimas décadas.”

Como toda enfermedad crénica puede producir res-
tricciones en los aspectos fisicos, emocionales y so-
ciales de la vida de los pacientes; pero generalmente
la evaluacién del paciente asmadtico se hace por la
frecuencia de la sintomatologia y por valores de la
funcién pulmonar® y pocas veces se abordan aspec-
tos relacionados con la calidad de vida del paciente.

Muchas veces, aun el paciente tenga un buen con-
trol del asma, presenta afectacion de su calidad de
vida y esto podria estar influenciado por la falta de
informacién sobre la enfermedad.’

Se evidencia en este estudio, como un significativo
porcentaje de los pacientes presentan alguna alte-
racién en su calidad de vida, lo que limita a que el
65% de ellos no practiquen deporte, por presentar
alguna molestia al realizar actividad fisica.

Las molestias que presentan estos pacientes al prac-
ticar algtin deporte son: la tos en el 58% de los
casos, aparicién de un episodio agudo de asma en
el 49%, sensacién de falta de aire o silbido en el
39.5% y sensacién del “pecho apretado” en el 37%.

Por otro lado, el 77% refirié haberse sentido can-
sado en algiin momento al realizar las actividades
diarias, 60.4% refiri6 sentir dificultad para respirar,
39.6% haber presentado falta de aire en algin mo-
mento, 32.6% haber sentido desesperacién noctur-
nay 32.5% refiri6 problemas para dormir.

Ante esta situacién, el aspecto emocional del pa-
ciente se ve alterado y se pudo evidenciar como el
56% de los pacientes se sintié incémodo en algin
momento, el 49% refirié algin grado de preocupa-
cién, el 37% presenté mal humor, el 30% enojo, el
28% asustado y el 11% refirié haber sentido algtin
un grado de decepcidn.
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Es evidente que el asma como enfermedad crénica
puede tener un considerable impacto en la calidad
de vida relacionada con la salud de los pacientes,
por lo que es importante identificar las variables
que determinan el grado de afectacién.

Conclusién

Un porcentaje significativo de los pacientes estu-
diados presentaron alguna alteracién de la calidad
de vida; la evaluacién integral del nifo asmdtico
debe ser, no solo desde el punto de vista clinico
y de la funcién pulmonar, sino que debe también
evaluar los aspectos relacionados con la actividad
diaria y la esfera emocional del paciente, lo que
contribuird en la mejoria de su calidad de vida.
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