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Introduccion y objetivo: EI EQ-5D de 3 niveles es uno de los instrumentos mas empleados
para estimar la calidad de vida. Dentro de las estrategias de salud publica, la calidad de vida
es un factor fundamental de intervencién. Métodos: Para estimar el estado de salud de la
poblacidn, se empled la encuesta EQ-5D-3L en 6,693 personas de 6 ciudades de Colombia.
Se desarroll6 un estudio analitico. Resultados: En general, la poblacion sana refirid no tener
problemas segun el EQ-5D-3L. De los enfermos no reumaticos, el 20% manifestaron un com-
promiso moderado de dolor y malestar, asi como de ansiedad y depresion. El 20% (n=53) de
los pacientes con ECV tenian limitacién moderada para la movilidad y en los pacientes con
epilepsia un 10% (n=11) tenian compromiso severo (Tabla 1). Llamativamente en los pacien-
tes con enfermedades cardiovasculares habia mas dificultades para las actividades cotidianas.
Los pacientes con enfermedades reumaticas manifestaron diversos grados de dificultades en la
movilidad y las actividades cotidianas. En el caso de los pacientes con enfermedades reuma-
ticas y que concomitantemente tienen alguna otra enfermedad, existe un mayor compromiso
de la calidad de vida predominantemente por dolor y malestar moderado en el 50% de los
pacientes (Figura 1). Conclusion: En comparacién con la poblacion general, los enfermos
reumaticos tienen menor calidad de vida, y es aun peor sl tienen alguna comorbilidad. En
la atencidn integral de los pacientes reumaticos se debe incluir estrategias para mejorar los
estandares de calidad de vida como son la movilidad, para realizar actividades diarias y los
problemas de dolor y malestar.
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Reporte de EQ-5D-31 en poblacion sana, enfermos reuméticos y enfermos no reumaticos

Figura 1. EQ5D-3L en pacientes con comorbilidades, enfermedades reumaticas y sanos. *Enfermedades reumaticas puras:
AR: Artritis Reumatoide; SpA: Espondiloartritis; LES: Lupus Eritematoso Sistémico; OA: Osteoartritis; FM: Fibromialgia; SDRA:
Sindrome de Dolor Regional Apendicular (Manguito Rotador, Tendinitis Bicipital, Epicondilitis lateral y medial, Enf. Quervain,
Sindrome del Tunel Carpiano, Enf. Dupuytren; Bursitis Trocanterica, Bursitis Anserina, Tendinitis del Aquiles, Talalgia); MMNE:
Malestar Musculo Esquelético no especifico **Comorbilidads: HTA, DM, Cardiopatia, Cancer, TBC, Psiquiatricas, Obesidad,
Insuficiencia Venosa de MMII, ACV, Epilepsia, migrafa.
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