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MARCO TEORICO

La rinitis es un trastorno sintomatico de la nariz causado por la exposicion a alérgenos
que induce una inflamaciéon mediada por inmunoglobulina E (IgE), caracterizada por

congestion nasal, rinorrea, estornudos y prurito. !

En los ultimos anos se ha incrementado la prevalencia de las enfermedades alérgicas,
de las cuales la Rinitis Alérgica (RA) representa alrededor del 13 al 16 % de las consultas
al médico. En Europa presenta una prevalencia de 20% a 30%, mientras que en Estados
Unidos presenta una prevalencia de 10 % a 30% en la poblacién adulta y 40% de la
poblacién infantil y en nuestro pais se estima una frecuencia en adultos entre 20 y 30 %
y en adolescentes de 30.3%."234

La RA se encuentra en pacientes adultos como pediatricos, sin predileccién por algun
sexo, los alérgenos que frecuentemente producen rinitis alérgica, tradicionalmente han
sido clasificados como: estacionales (pastos, malezas, arboles), perenes (acaros, polvo
casero, cucarachas); adicionalmente a estos, algunos pacientes presentan alergia a
plantas, animales o fibras inusuales. La temporada de polinizacién, asi como los tipos de
polen varian significativamente dependiendo del area geografica involucrada. 4°

Los antigenos perenes son aquellos que pueden presentarse independientemente de la
temporada del afo, estos incluyen acaros, polvo y la caspa de los animales. Este grupo
en ocasiones es llamado como polvo casero. Los antigenos principales del polvo casero
en Estados Unidos y en nuestro pais son el dermatophagoides pteronyssinus y el
dermatophagoides farinae, estos acaros viven en la piel y escamas a una temperatura
calida con una humedad relativa de 50 a 70 %, los alérgenos de estos acaros se
encuentran principalmente en sus heces fecales; la ropa de cama, las almohadas,
alfombras, muebles y mufiecos de peluche actuan como reservorios importantes.

Los mohos, son un tipo de alérgeno tanto casero como del medio ambiente, entre los
reservorios importantes se encuentran plantas, hojas, la composta, los paneles de los

refrigeradores, banos, paredes humedas de casas o edificios con mala ventilacién.
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No es necesario estar en contacto directo con animales para estar expuesto a su caspa,
el mejor ejemplo es la caspa del gato, la cual es extremadamente ligera y se transporta
por el aire facilmente y se establece en nuestros reservorios tales como la ropa de uso
diario, ropa de cama y muebles, algo similar ocurre con la caspa del caballo en la ropa
de entrenadores y jinetes, la cucaracha (Periplaneta americana) es un alérgeno perenne,
es comun encontrar partes en descomposicion del insecto en casas antiguas, escuelas,
asi como edificios viejos, la sensibilidad a los alérgenos de la cucaracha pueden ser un
contribuyente importante para los pacientes con rinitis alérgica y asma.

En muchas ocasiones el contacto con el alérgeno es apenas perceptible pero constante
y esto genera sintomatologia e inflamacion crénica persistente, ademas de los alérgenos,
existen sustancias irritantes que son causales de incrementar los procesos inflamatorios,
como en pacientes expuestos a humos mas comunmente al de tabaco, contacto con lefa
o carbon, gases de estufas, vapores de cloro en albercas, pinturas, solventes,
insecticidas, pinturas en casa, polvo de construccion u otras sustancias volatiles cercanas

al paciente con enfermedad alérgica. °

Los antecedentes familiares, aportan datos importantes sobre atopia. Estudios
prospectivos muestran que, si uno de los padres expresa alergia en la forma de dermatitis
atopica, rinitis alérgica o asma, existe una posibilidad entre 38% y 58% de que su hijo
sea alérgico. Si ambos padres son alérgicos, la posibilidad de que su hijo padezca alguna

enfermedad alérgica se incrementa entre 60% y 80%.°

La RA se comporta como un estado patoldgico que afecta la calidad de vida de la
poblacion. Los sintomas moderados de alergia nasal, causan alteraciones en el ambito
laboral y en actividades personales; no solo se afecta la calidad de vida de los pacientes
que la padecen, sino también de las personas cercanas a ellos, entendiendo como
calidad de vida la evaluacion del impacto que produce la enfermedad en la vida de la
persona desde su propia perspectiva. De esta forma se incluyen tanto aspectos fisicos
como psicosociales ligados a la enfermedad, ya que se explora cémo se siente el
paciente en relacion a la enfermedad y a la limitacion que ésta le produce. Se trata por lo

tanto de un concepto unipersonal, multideterminado (actitud frente a la vida, creencias,
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actividad laboral, etc.) y que no siempre coincide con las estimaciones realizadas por el
meédico.

En la valoracion de la calidad de vida en rinitis, se han usado dos tipos de cuestionarios:
genéricos y especificos de la enfermedad. En cuanto a los cuestionarios genéricos miden
diferentes aspectos (fisicos, mentales y sociales) en cualquier situacién de salud
independiente de la enfermedad, al poderse aplicar a cualquier enfermedad, permiten la
comparacion de sus resultados entre diferentes enfermedades y poblaciones; siendo el
mayor inconveniente que carecen de sensibilidad, ya que no pueden focalizar
adecuadamente en los problemas especificos de una patologia concreta y no detectan
cambios en la calidad de vida en sujetos con modificaciones clinicas relevantes de la

enfermedad.”-8°

Para superar las limitaciones de los cuestionarios genéricos, se han desarrollado los
cuestionarios especificos para una enfermedad en concreto. Se han desarrollado los
cuestionarios especificos que abordan aspectos particulares de estas patologias, los
cuestionarios especificos responden mas sensiblemente a los cambios que los genéricos,
pero no nos permiten comparaciones con estudios realizados con otras patologias,
siendo el mas utilizado el Rhinoconjunctivitis Quality of Life Questionnaire (RQLQ)
desarrollado por Elizabeth Juniper, que también ha desarrollado cuestionarios para
adolescentes y nifios de 6-12 afios sin la presencia de los padres.

Se ha evidenciado que los adolescentes con rino-conjuntivitis padecen problemas
similares a los adultos, pero sufren menos problemas con el suefio y mayor dificultad para
concentrarse (particularmente con el trabajo escolar) y que los nifios estan preocupados
por problemas practicos como llevar pafiuelos o tomar la medicacion, pero no relatan
interferencias con las actividades diarias o alteraciones emocionales.

Los cuestionarios usados para evaluar la calidad de vida en la rinitis alérgica comprenden
varios dominios: (1) funcion fisica y ocupacional, (2) estado psicoldgico, (3) interaccion
social, (4) sensacion somatica (problemas que el paciente experimenta como resultado

de los sintomas de su enfermedad). °
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Actualmente la rinitis alérgica se clasifica de la siguiente manera; Intermitente con una
frecuencia de presentacién de los sintomas en menos de cuatro dias a la semana o
menos de cuatro semanas, persistente con presentacion de sintomas mas de cuatro dias
a la semana y mas de cuatro semanas, leve con suefio normal, no afecta las actividades
diarias, deportes ni esparcimiento, no afecta el trabajo o la escuela, sintomas no molestos
y moderada-severa con una o mas de las siguientes molestias como suefio anormal,
deterioro de las actividades diarias, deportes, esparcimiento, ademas de causar

problemas en el trabajo o la escuela.’®
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PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA DE INVESTIGACION

La rinitis alérgica afecta a la poblacion general y su prevalencia esta aumentando tanto
en paises desarrollados, como en los subdesarrollados.

tiene gran importancia por el impacto sobre la calidad de vida y se considera que es
frecuentemente infra tratada e infra diagnosticada, afectando tanto a la poblacién rural
como a la urbana.

En Nuevo Leodn, desconocemos la calidad de vida de los habitantes con rinitis alérgica
que viven en el medio rural, siendo ésta una patologia que es facilmente diagnosticada.
Si se tratara oportunamente, se podria mejorar la calidad de vida de las personas
afectadas por este padecimiento, para lo cual es importante conocer los habitos,

actividades y/o estilos de vida de la poblacion blanco. Por lo que nos cuestionamos:

¢ Cual es la calidad de vida de los pacientes con rinitis alérgica en el medio rural?
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JUSTIFICACION

Se requiere conocer la calidad de vida de los pacientes con rinitis alérgica en el medio
rural ya que afecta a la poblacion general y su prevalencia esta en aumento, por lo que
tiene gran importancia su impacto sobre la calidad de vida.

De tal manera que se puedan elaborar programas de educacion especifica para la
poblacién con riesgo de desarrollar esta patologia y en los pacientes afectados mejorar
su calidad de vida.

De no realizarse este proyecto no se podrian desarrollar programas de educacion y
orientacion precisos para el grupo poblacional involucrado por desconocimiento o por no
contar con un estudio que demuestre si existe o no, deterioro en la calidad de vida de los

pacientes con rinitis alérgica.
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OBJETIVO DE LA INVESTIGACION

Objetivo general:
Evaluar la calidad de vida en pacientes con rinitis alérgica de la comunidad de Cerralvo,

Nuevo Ledén y Comunidades vecinas.

Objetivos Especificos:
1) - Conocer el apego al tratamiento.
2) - Determinar antecedente familiares de atopia.
3) - Conocer las condiciones climaticas y ambientales en lugar de residencia.
4) - Identificar el tipo de alimentacion habitual.
5) - Conocer Actividades recreativas y esparcimiento.
6) - Saber la Ocupacion

7) - Identificar el tipo de vivienda.
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HIPOTESIS

Por ser un estudio descriptivo no se genero hipotesis en este caso.
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METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

Es un estudio observacional, descriptivo y transversal, con una muestra de 135 pacientes
adscritos a la unidad de medina familiar numero 50 del IMSS, ubicada en Cerralvo, Nuevo
Ledn, la muestra fue obtenida de una poblacion infinita de pacientes.

En cuanto a la edad de los pacientes encuestados se manejoé un rango de edad que va
desde los 12 afios hasta 70 afios de edad.

Se utilizd el cuestionario de la Dra. Elizabeth F. Juniper, llamado RQLQ
(RHINOCONJUNCTIVITIS QUALITY OF LIFE QUESTIONNAIRE) durante los meses de
junio a agosto del afio 2015.

Los criterios de inclusion fueron: pacientes con diagndstico de rinitis alérgica, ambos
sexos, saber leer y escribir, evolucion de 2 semanas o mas con la rinitis, pacientes de 12
a 70 afos de edad, y aceptar contestar la encuesta auto aplicada.

Los criterios de exclusién fueron: pacientes analfabetas, pacientes con deformidad nasal
congénita o adquirida y pacientes con antecedente de cirugia nasal.

Los criterios de eliminacion fueron: el cambio de residencia durante la investigacion, asi
como la baja de su servicio médico y cuestionarios incompletos.

Los datos obtenidos se analizaron utilizando estadistica descriptiva mediante el Software

Excel.
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VARIABLES DEL ESTUDIO

Tipo de variable

Definicién
Conceptual

Definicion
Operacional

Escala de Medicién

Fuente de
Informacion

Rinitis Alérgica
(independiente)

La rinitis alérgica, se
define como una
inflamacién de la
mucosa nasal
mediada por

IgE después de la
exposicion a un
determinado
alérgeno.

Presencia de, prurito
nasal, ocular u ético,
estornudos en salva,
cefalea, rinorrea
hialina, de 4
semanas o mas de
evolucion.

Leve,
Moderada
Severa.

Perene
Estacional

Expediente clinico de
pacientes asignados
a UMF 50

cambio de un salario.

Desempleado

Edad Tiempo transcurrido | Numero de afios Adolescente Hoja de recoleccién
desde el nacimiento | cumplidos al Adulto joven de datos.
hasta la fecha actual. | momento del estudio. | Adulto mayor

Genero Condicién genérica Género al que Nominal Hoja de recoleccién
que diferencia a los pertenece de datos.
humanos en 1= Masculino
masculino y 2= Femenino
femenino.

Escolaridad Tiempo durante el Grado maximo de Primaria, Secundaria, | Hoja de recoleccion
que un alumno asiste | estudio que la Preparatoria, de datos.
alaescuelaoa persona tiene al Licenciatura.
cualquier centro de momento del estudio
ensefanza.

Ocupacién Ocupacion que Actividad actual. Laborando Hoja de recoleccion
ejerce habitualmente Ama de casa de datos.
una persona a Estudiante

régimen de la
familia.

Regidn Geogréfica | Cualquier extension | Cerralvo y Norte Hoja de recoleccién
de terreno, comunidades Sur de datos.
homogénea en un adscritas a UMF 50 Este
determinado aspecto. Oeste

Residencia Hecho de vivir en un | Lugar donde se Urbana Hoja de recoleccioén
lugar determinado. reside al momento Suburbana de datos.
del estudio. Rural

Estado Civil Perteneciente o Estado civil en el Hoja de recoleccion
relativo a las momento del 1= Soltero de datos.
relaciones e estudio. 2= Casado
intereses privados 3= Union Libre
en orden al estado 4= Divorciado
de las personas en 5= Viudo

Calidad de Vida
Dependiente)

Calidad de vida es
un concepto que
hace alusién a
varios niveles de
generalizacion
pasando por
sociedad,
comunidad, hasta el
aspecto fisico y
mental.

Pacientes con
percepcion de tener
alguna limitacién en
sus actividades
diarias por padecer
de rinitis alérgica.

Percepcion buena o
mala de:

1) Bienestar fisico.
2) Material.

3) Social.

4) Desarrollo
personal.

5) Bienestar
emocional

Cuestionario de
calidad de vida en
Rinoconjuntivitis.
(RQLQ)
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METODO O PROCEDIMIENTO PARA CAPTAR INFORMACION

Para determinar el impacto de los sintomas de la rinitis alérgica sobre la vida diaria de
los pacientes, se ha ideado un instrumento de medicién de la salud relacionada a la
calidad de vida, como el cuestionario de calidad de vida en la rinoconjuntivitis (RQLQ, por
sus siglas en ingles), el cual esta validado y tiene una alta sensibilidad.

Con el uso de este instrumento se puede evaluar el efecto del tratamiento sobre el
bienestar y la funcién de los pacientes con rinitis, las actividades especificas de cada
enfermo permiten valorar los problemas que son individualmente importantes para cada
paciente y su inclusion en el RQLQ incrementa la validez de dicho instrumento, asi como
su capacidad evaluativa y discriminativa, el cuestionario tiene importantes propiedades
de medicion, esta traducido a 16 idiomas y se ha utilizado en estudios clinicos y en la
practica médica, los cuestionarios de calidad de vida no solo miden que tanto molestan
los sintomas a los pacientes, sino hasta qué grado impactan estos en sus actividades
cotidianas.

El tiempo medio de aplicacion del cuestionario es de 9.67 minutos, el coeficiente a de
Cronbach de las puntuaciones del RQLQ oscilo de 0.85 a 0.96 y el coeficiente de
correlacion intraclase entre 0.86 y 0.89, la version espafnola del RQLQ ha demostrado ser
un instrumento valido para valorar la calidad de vida relacionada con la salud en pacientes
adultos con rinoconjuntivitis estacional o perenne.

Se recolecta informacién sobre datos generales de los pacientes en un formato que
incluye, nombre, edad, escolaridad, estado civil y tiempo de evolucién de la rinitis alérgica

y si la misma patologia les afecta de alguna forma en sus actividades diarias.
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ASPECTOS ETICOS

Para realizar el presente estudio se respetaron los acuerdos de la Declaracion de Helsinki,
y del Reglamento de la Ley General de Salud en materia de Investigacién, en su Titulo
Segundo, Capitulo Primero, Articulo 16, 17, Fraccion |, I, Ill y en la obligacion de los
investigadores clinicos, asi como también se respetaron las normas Institucionales,
Nacionales e Internacionales y se realiz6 hasta que fue aprobado por la Comision
Institucional de Etica e Investigacion. El paciente tiene derecho a que toda informacién que
exprese su médico, se maneje con estricta confidencialidad y no se divulgue mas que con
la autorizacién expresa de su parte, incluso la que derive de un estudio de investigacion al
cual se haya sujetado de manera voluntaria; lo cual no limita la obligacién del médico de
informar a la autoridad en los casos previstos por la ley. NOM-168SSA1-1998, del
Expediente Clinico. Numeral 5.6. Ley reglamentaria del Articulo 5° Constitucional relativo
al ejercicio de las profesiones en el Distrito Federal. Articulo 36. Ley General de Salud.
Articulos 136, 137 y 138. Reglamento de la Ley de Salud en materia de prestacién de
servicios de atencion médica. Articulos 19 y 35. Por su disefio no afecto la integridad fisica
de la persona, la informaciéon se manej6 de manera anonima. Si en algun caso el
participante no aceptara participar de manera voluntaria en la presente investigacion, no

se le obligd a participar de ninguna forma.
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RESULTADOS

Se realiz6 un estudio observacional, descriptivo, transversal, en pacientes con
diagnostico de rinitis alérgica de 12 a 70 afios de edad, incluidos ambos sexos,
derechohabientes de la unidad de medicina familiar numero 50, que acudieron a la

consulta en los meses de julio a octubre del 2015.

La muestra estuvo conformada por 135 pacientes, a los cuales se les aplico el
cuestionario para calidad de vida relacionada con rinitis alérgica, cuyas edades oscilaron

de los 12 hasta los 70 anos de edad.

33 pacientes fueron de 12 a 29 anos de edad, (24.44 %), 58 pacientes fueron de 30 a 49
afos, (42.96%) y de 50 a 70 afos de edad fueron 44 pacientes, (32.59%). Tabla 1 y Graficas 1,

2y3.

Tabla 1

12-29 afios 33 24.44%

30- 49 anos 58 42.49%

50-70 afios 44 32.59%
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Rango de Edades

H Edades de 12 - 29 MEdadesde 30-49 wEdadesde 50-70

Grafica-1

De los rangos de edad de los 12 a los 29 afios de edad se encontré que 4 pacientes
presentaron una calidad de vida con leve afeccién (12.1%), 3 pacientes presentaron una
calidad de vida con severa afeccion (9.1%) y 26 pacientes presentaron calidad de vida
moderada (78.8%), de los 30 a los 49 afios de edad se observd que 8 pacientes
presentaron un afeccion leve a su calidad de vida (13.8%), 48 pacientes presentaron una
calidad de vida moderada (82.8%) y con calidad de vida severamente afectada se
encontraron 2 pacientes, (3.4%), en el rango de edad de los 50 a 70 afios, se encontraron
5 pacientes con calidad de vida levemente afectada, (11.4%), con calidad de vida
moderada se encontraron 38 pacientes, (86.4%) y con calidad de vida severa se encontro

1 paciente, (23%) tabla1y graficas 1y 2
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CALIDAD DE VIDA POR RANGO DE EDADES
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Grafica-2
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En relacion al género se observo que 41 pacientes fueron del género masculino (30.37%
Tabla2), de los cuales 6 presentaron afeccion leve en la calidad de vida (14.6%), 32
presentaron afeccion moderada (78%) y 3 presentaron afeccion severa (7.3 %) y 94
pacientes fueron del género femenino (69.62%%@?") de los cuales 11 pacientes
presentaron afeccion leve (11.7%), 80 presentaron afeccion moderada (85.1%) y 3

presentaron calidad de vida severa (3. 2%). Graficas 4,5 y 6.

Tabla 2
Género Num. de Pacientes Porcentaje
Grafica- 4

Genero

H Masculino & Femenino
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CALIDAD DE VIDA POR GENERO
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Se encontré que, de los pacientes en el rango de edad de 12 a 29 anos, 19 son
estudiantes de los cuales 1 presento afeccion leve a la calidad de vida (5.3%), 16
presentaron una calidad de vida moderada (84.2%) y 2 pacientes presentaran calidad de

vida severa (10.5%).
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En cuanto a la poblacion que trabaja y la que no trabaja se vio que de 40 pacientes que
estan laborando actualmente, 6 presentaron calidad de vida levemente afectada (15%),
29 resultaron moderadamente afectados, (72.5%) y 5 severamente afectados

(12.5%).Graficas 10 y 11
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La calidad de vida del total de la poblacién en base a los resultados del cuestionario auto
aplicado de calidad de vida relacionado a la rinitis alérgica (RQLQ), arrojo como resultado
general 2.62 puntos, lo que equivale a una calidad de vida moderada, los rangos de
referencia son; para calidad de vida levemente afectada van de 0 a 2.0 puntos, calidad
de vida moderadamente afectada van de 2.1 a 4.0 puntos y para calidad de vida
severamente afectada van de 4.1 a 6.0 puntos. El cuestionario cuenta con 28 reactivos,
los cuales se dividen en 7 dominios (areas afectadas) y el resultado de cada dominio para
el total de encuestados es el siguiente; para las actividades diarias mas frecuentes
(estudiar, actividades domésticas y trabajar) dio un resultado de 1.27 puntos, lo que
representa una afeccién leve en la calidad de vida y afecto al 7 % de la poblacion, en
cuanto a suefio (dificultad para dormir, despertar durante la noche y no dormir durante la
noche) nos dio un resultado de 2.48 puntos, lo que representa una afeccion moderada
en la calidad de vida y afecto al 14% de la poblacién, en otros sintomas (falta de energia,
sed, productividad baja, cansancio, dificultad para concentrarse, dolor de cabeza,
sentirse agotado) dio un resultado de 2.80 puntos, lo que representa una afeccién
moderada de la calidad de vida afectando asi al 15% de la poblacién, problemas practicos
(incomodidad de llevar un pafiuelo, frotarse la nariz y lo ojos, sonarse la nariz
repetidamente) dio un resultado de 3.33 puntos, lo que representa una afeccion de la
calidad de vida moderada y afecto al 18% de la poblacién, sintomas nasales (congestion
nasal, nariz goteando, estornudar, descarga retro nasal) dio un resultado de 3.38 puntos,
lo que representa una afeccion de la calidad de vida moderada y afecto al 19% de la
poblacién, sintomas oculares (comezon en los 0jos, ojos llorosos, dolor en los ojos, 0jos
hinchados) dio un resultado de 2.69 puntos, lo que representa una afeccién de la calidad

de vida moderada, afectando 15% de la poblacion, estado emocional (sentirse frustrado,
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impaciente o inquieto, irritable, incomodo por sintomas) dio un resultado de 2.09 puntos,
lo que representa una afeccion de la calidad de vida moderada y afecto al 12% de la

poblacion.
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PUNTAIJE

pROMEDIo PORCENTAIE  RESULTADO o .\ =~ PROMEDIO ... .
DOMINIOS PREGUNTA POR POR POR
POR PREGUNTA  PREGUNTA PORDOMINIO 0 1 o PORDOMINIO
PREGUNTA
ESTUDIAR 0.52 14% LEVE 0.7%
ACTIVIDADES DIARIA 1\ |DADES DOMESTICAS 2.10 55% MODERADO 2.9% 1.2 LEVE
MAS FRECUENTES : ° e .27
TRABAJAR 121 32% LEVE 1.6%
DIFICULTAD PARA DORMIR 2.42 33% MODERADO 3.3%
SUENO DESPERTAR DURANTE LA NOCHE 2.59 35% MODERADO 3.5% 2.48 MODERADA
NO DORMIR DURANTE LA NOCHE 2.43 33% MODERADO 3.3%
FALTA DE ENERGIA 3.24 17% MODERADO 4.4%
SED 1.93 10% LEVE 2.6%
PRODUCTIVIDAD BAJA 2.49 13% MODERADO 3.4%
OTROSINTOMAS  CANSANCIO 3.46 18% MODERADO 4.7% 2.80 MODERADA
DIFICULTAD PARA CONCENTRARSE 213 11% MODERADO 2.9%
DOLOR DE CABEZA 2.73 14% MODERADO 3.7%
SENTIRSE AGOTADO 3.60 18% MODERADO 4.9%
INCOMODIDAD DE LLEVAR UN PANUELO 3.68 37% MODERADO 5.0%
PROBLEMAS FROTARSE LA NARIZ Y LOS 0JOS 2.56 269 MODERADO 3.59 3.33 MODERADA
PRACTICOS : ’ e .
SONARSE LA NARIZ REPETIDAMENTE 3.74 37% MODERADO 5.1%
CONGESTION NASAL 3.85 28% MODERADO 5.2%
NARIZ GOTEANDO 2.94 22% MODERADO 4.0%
SINTOMAS NASALES 3.38 MODERADA
ESTORNUDAR 3.37 25% MODERADO 4.6%
DESCARGA RETRONASAL 3.37 25% MODERADO 4.6%
COMEZON EN LOS 0JOS 2.49 23% MODERADO 3.4%
0JOS LLOROSOS 2.24 21% MODERADO 3.0%
SINTOMAS OCULARES 2.69 MODERADA
DOLOR EN LOS 0JOS 2.36 2% MODERADO 3.2%
0J0S HINCHADOS 3.67 34% MODERADO 5.0%
SENTIRSE FRUSTRADO 121 14% LEVE 1.6%
IMPACIENTE O INQUIETO 1.19 14% LEVE 1.6%
ESTADO EMOCIONAL 2.09 MODERADA
IRRITABLE 1.52 18% LEVE 2.1%
INCOMODO POR SINTOMAS 4.43 53% SEVERO 6.0%
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DISCUSION

Esta investigacion fue realizada en la UMF 50 de Cerralvo Nuevo Leodn; la cual tiene

poblacién adscrita rural en su mayoria. Entendiendo por calidad de vida, a la satisfaccion
del individuo tanto en aspectos subjetivos como objetivos de su vida cotidiana; se
encontré que los pacientes con diagndstico de rinitis alérgica tienen una calidad de vida

moderada.

Al aplicar el cuestionario RQLQ, se aprecia que la afeccion principal son los sintomas
nasales 19% (congestion nasal, nariz goteando, estornudos, descarga retro nasal),
seguido de problemas practicos 18% (incomodidad de llevar un pafiuelo, frotarse la nariz
y los ojos, sonarse la nariz repetidamente) y otros sintomas 15 % (falta de energia, sed,
productividad baja, cansancio, dificultad para concentrarse, dolor de cabeza, sentirse
agotado) sintomas oculares 15% (comezdn en los ojos, ojos llorosos, dolor en los ojos,

ojos hinchados).
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CONCLUSIONES

La rinitis alérgica es una enfermedad sub diagnosticada y en ocasiones mal manejada;

lo cual puede afectar la calidad de vida.

La calidad de vida de los pacientes con rinitis alérgica en el medio rural, esta determinada
por el grado de intensidad de los sintomas, asi como su frecuencia de presentacion
durante el dia, semanas o0 meses y qué tanto afecta en su vida diaria o actividades

recreativas o de esparcimiento.

Esta situacion afecta la homeostasis familiar ya que, durante los interrogatorios en
consulta médica, los pacientes refirieron que no salen de casa o no realizan actividades
recreativas en familia, para evitar presentar los sintomas (ellos mismos o algunos de sus
miembros) y en caso de hacerlo es incomodo por el hecho de llevar pafiuelos, estornudar

con frecuencia o toser, Etc.

Se puede saber en qué grado afecta la rinitis alérgica la calidad de vida de los pacientes
en diferentes aspectos como el fisico, social, emocional y ocupacional, al aplicar el
Cuestionario de Calidad de Vida en Rinoconjuntivitis, el cual es un cuestionario de auto
llenado, facil de contestar y aplicar, ademas requiere de poco tiempo para terminarlo lo

cual permite el uso del mismo durante una consulta médica.

Nos orienta de manera mas adecuada a la valoracién del efecto de la enfermedad sobre
la vida cotidiana del paciente; nos da una idea mas clara de que area de los 7 dominios
del cuestionario esta mayormente afectada y tratar de resolver de manera mas adecuada
las molestias del paciente, de lo contrario podrian pasar inadvertidos aspectos

importantes para el paciente y el médico.
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EVALUACION DE LA CALIDAD DE VIDA EN PACIENTES CON RINITIS

ALERGICA EN EL MEDIO RURAL

Perseo Lopez Portillo Beeton, * Elizabeth Ordaz Godinez.

Resumen

ANTECEDENTES

En los ultimos afios se ha incrementado la prevalencia de las
enfermedades alérgicas, de las cuales la Rinitis Alérgica (RA)
representa alrededor del 13 al 16 % de las consultas al médico,
en nuestro pais se estima una frecuencia en adultos entre 20 y
30 % y en adolescentes de 30.3%, afecta la calidad de vida de
los pacientes y una de las maneras de medirlo es con el
cuestionario de calidad vida en rinoconjuntivitis y rinitis alérgica

(RQLQ).

OBJETIVO

Evaluar la calidad de vida de la poblacién con diagnéstico de

rinitis alérgica en la comunidad de Cerralvo, Nuevo Leon.

PACIENTES Y METODO

Se realiz6 un estudio observacional, descriptivo y transversal,
con una muestra de 135 pacientes adscritos a la unidad de
medina familiar numero 50 del IMSS, ubicada en Cerralvo, Nuevo
Leodn, la edad de los pacientes encuestados fue de los 12 afios
hasta 70 afios de edad. Se utilizd el cuestionario de la Dra.
Elizabeth F. Juniper, llamado RQLQ (RHINOCONJUNCTIVITIS
QUALITY OF LIFE QUESTIONNAIRE) durante los meses de

junio a agosto del afio 2015.

RESULTADOS

Se aplicé el cuestionario RQLQ a 135 pacientes y se obtuvo un
resultado de calidad de vida moderada en el total de la poblacion,
siendo los sintomas nasales como congestién nasal, nariz
goteando, estornudos y descarga retro nasal, los de mayor

importancia para la mayoria de los pacientes.

CONCLUSIONES

La rinitis alérgica es una enfermedad sub diagnosticada y en
ocasiones mal manejada; lo cual puede afectar la calidad de vida
de los pacientes y la homeostasis familiar ya que los pacientes
refiieron que no salen de casa o no realizan actividades
recreativas en familia, para evitar presentar los sintomas de la

enfermedad.

Palabras clave:

Calidad de vida, Rinitis alérgica,
Cuestionario RQLQ.

Summary

BACKGROUND

In recent years it has increased the prevalence of allergic
diseases, of which Rhinitis (RA) represents about 13 to
16% of doctor visits in our country a frequency in adults
between 20 and 30% is estimated and 30.3%
adolescents, it affects the quality of life of patients and one
of the ways of measuring it is with the life quality
questionnaire rhinoconjunctivitis and allergic rhinitis
(RQLQ).

OBJECTIVE

Evaluate the quality of life of people with diagnosis of
allergic rhinitis in the community of Cerralvo, Nuevo Leon.

PATIENTS AND METHOD

An observational, descriptive cross-sectional study was
conducted with a sample of 135 patients assigned to the
unit family medina number 50 IMSS, located in Cerralvo,
Nuevo Leon, the age of patients surveyed was 12 years
to 70 years age. questionnaire Dr. Elizabeth F. Juniper
was used., called RQLQ (Rhinoconjunctivitis Quality of
Life Questionnaire) during the months of June to August
2015.

RESULTS

the RQLQ questionnaire was applied to 135 patients and
a result of moderate quality of life in the total population
was obtained, nasal symptoms such as nasal congestion,
runny nose, sneezing and runny retro download, the most
important for most the patients.

CONCLUSIONS

Allergic rhinitis is diagnosed and sometimes mismanaged
sub disease; which can affect the quality of life of patients
and family homeostasis because patients referred not
leave home or family in recreational activities, to avoid
showing symptoms of the disease.

Key words::

Quality of life, allergic rinitis,
Questionnaire RQLQ
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Rino-conjuntivitis

Cuestionario de Calidad de vida

Auto administrado

Anexo A (cuestionario)

Nombre del Paciente:
Fecha:

RQLQ

Por favor complete las preguntas marcando con un circulo el nimero que mejor describa con qué frecuencia ha
presentado en la Gltima semana alguno de los sintomas de nariz y ojos.

Nada o Casi nada Poco o Regular o Bastante o Mucho o Muchisimo o
nunca 0 casi poco parte del gran parte casi siempre
nunca tiempo tiempo del tiempo siempre
Estudiar 0 1 2 3 4 5 6
Actividades 0 1 2 3 4 5 6
domesticas
0 1 2 3 4 5 6
Trabajar
Dificultad para 0 1 2 3 4 5 6
dormir
Despertar 0 1 2 3 4 5 6
durante lanoche
No dormir 0 1 2 3 4 5 6
durante lanoche
Falta de energia 0 1 2 3 4 5 6
Sed 1 2
Productividad 1 2
baja
Cansancio 0 1 2 3 4 5 6
Dificultad para 0 1 2 3 4 5 6
concentrarse
Dolor de cabeza 0 1 2 3 4 5 6
Sentirse agotado 0 1 2 3 4 5 6
Nada o Casi nada Poco o Regular o Bastante o Mucho o Muchisimo o
nunca o casi poco parte del gran parte casi siempre
nunca tiempo tiempo del tiempo siempre
Incomodidad de 0 1 2 3 4 5 6
llevar un pafiuelo
Frotarse la narizy 0 1 2 3 4 5 6
los ojos
Sonarse la nariz 0 1 2 3 4 5 6
repetidamente
Congestion nasal 1 2
Nariz goteando 1 2
Estornudar 1
Descarga retro 1
nasal
Comezon en los 0 1 2 3 4 5 6
ojos
Ojos llorosos 1
Dolor en los ojos 1 3 5
Ojos hinchados 0 1 2 3 4 5 6
Sentirse 0 1 2 3 4 5 6
frustrado
Impaciente o 0 1 2 3 4 5 6
inquieto
Irritable
Incomodo por los
sintomas
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ANEXO B

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Unidad de Medicina Familiar No. 50 del Instituto Mexicano del Seguro Social
Consentimiento bajo informacion.

Por medio de la presente carta DECLARO que he sido informado (a) por el Dr. Perseo
Lopez Portillo Beeton, el cual es alumno del curso de especializacién en medicina familiar
para médicos generales del IMSS, sobre el propdsito del protocolo de estudio, donde se
respetara el anonimato personal como familiar, que toda informacién que genere y los
resultados derivados de la presente investigacion serviran para mejorar la calidad en la
atencion médica.

Entiendo con leguaje claro y conciso el propdsito del protocolo, ACEPTO con toda libertad

y pleno juicio de mis facultades mentales el participar en este proyecto.

Firma o huella digital del paciente Firma del testigo

Lugar y fecha:
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HOJA DE RECOLECCION DE DATOS

1. Nombre:
2. Edad: 3. Género:
4. Residencia: 5. Estado Civil:

6. Ocupacion:

7. Escolaridad:

¢, Tiempo de evolucion con Rinitis Alérgica?

¢, Considera que la Rinitis Alérgica le incomoda de alguna forma en sus actividades diarias?

Si la respuesta Sl describir el porqué.
Si la respuesta es NO dejar los espacios en blanco.
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