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Resumen

Introduccion: Existe creciente evidencia cientifica que muestra que | os pacientes con enfermedades cronicas
como la enfermedad inflamatoria intestinal (Ell) tienen un mayor riesgo de presentar comorbilidades
mentales. Estas comorbilidades pueden producir un empeoramiento en la calidad de vida de forma
independiente al control de la enfermedad.

Objetivos: 1) Determinar la prevalencia de ansiedad y depresién en pacientes con Ell y sus factores de riesgo.
2) Evaluar la calidad de viday los factores de riesgo asociados a mala calidad de vida en pacientes con El|.

Métodos: Estudio transversal que incluy6 pacientes consecutivos atendidos en la Unidad de Ell del Hospital
Lozano Blesadel 1/02/2019 al 31/04/2019. Lacalidad de vida se evalué mediante &l cuestionario especifico
paraEll (IBDQ-9) y laansiedad y depresion mediante la escala de Goldberg (GADS). Para el andlisis
multivariante, se calculé un modelo de regresion logistica para evaluar |as variables que se asociaban
independientemente con ansiedad, depresién y mala calidad de vida.

Resultados: Seincluyeron 114 pacientes, 52,6% hombres. La edad mediafue 49 afnos. El 47,4% tenia colitis
ulcerosa, € 50,9% enfermedad de Crohny el 1,8% colitis indeterminada. El 77,2% estaban en remision en €l
momento de lainclusion. La prevalencia de ansiedad y depresion fue 35% y 52%, respectivamente. La
puntuacioén mediaen el IBDQ-9 fue de 70,5 £ 9 sobre un maximo de 100 puntos. En |a tabla se muestran los
factores significativamente asociados en €l andlisis multivariante a ansiedad, depresion y mala calidad de
vida. Se consider6 mala calidad de vida cuando la puntuacién erainferior alamediana del estudio (70,8
puntos).
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Tabla 1. Factores asociados con ansiedad, depresion v mala calidad de vida. Anailisis multivariante.

Factores asociados OR (95% IC)
Con ansiedad
Depresion 5.298 (1.559-17.998) 0.008
Alcohol 0.131 (0.024-0.712) 0.019
Buena calidad de vida 0.119 (0.037-0.378) < (0.001
Con depresion
Ansiedad 5.954 (1.838-19.282) 0.003
Buena calidad de vida 0.131 (0.048-0.358) <0.001
Con mala calidad de vida
Remision 0.222 (0.056-0.876) 0.032
Tratamiento activo 1.446 (1.064-1.965) 0.019
Ansiedad 7.120 (2.069-24.495) 0.002
Depresion 7.806 (2.242-27.181) 0.001

Conclusiones: 1) Laprevalencia de ansiedad y depresion en pacientes con Ell es alta en nuestro medio, 2) La
ansiedad y la depresion se asocian a una peor calidad de vida. 3) Recomendamos evaluar la salud mental de
los pacientes con Ell utilizando herramientas de deteccion validadas.
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