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Calidad de vida en pacientes sometidos al tratamiento
quirurgico del linfedema. Validacion linguistica y
adaptacion transcultural del Lymphedema Quality of
Life Score (LeQOLIS)
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Background: Lymphedema is a chronic, progressive and debilitating disease with a significant impact Recibido el 13 de febrero
on patients’ quality life. Multiple instruments and questionnaires have been carried out focused in re- de 2019 y aceptado para
sults of the surgical treatment of lymphedema and their impact in quality of life, from the perspective of s:bz"ocf;‘on el 13 de mayo
patients. One recently published, “Lymphedema Quality of Life Score (LeQOLIS), is a simple method

to use in clinical practice, with an excellent physiopathological correlation of the disease. Aim: Lin- g:”,zigaf’s";‘:r:gaca’
o o c o ° o o 5 o - NI | .
guistic validation and transcultural adaptation of Lymphedema Quality of Life Score, published in npereira@clinicalascondes.cl

English originally. Materials and Method: The linguistic validation guidelines of the MAPI/TRUST
Research institute were used and the survey was applied to six patients. Descriptive and analytical
statistics were used. Results: Six female patients surveyed, mean age 49 = 17 years and the mean body
mass index was 27 + 5 kg/m?. All the patients had a decrease in the total score in the postoperative period.
Conclusions: The Lymphedema Quality of Life Score is a valid, reliable and reproducible instrument to
objectively assess the impact of the surgical treatment of lymphedema in the quality of life.
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Resumen

Introduccion: El linfedema es una enfermedad cronica, progresiva y debilitante, con un impacto
significativo en la calidad de vida de los pacientes. Diversos estudios han evaluado instrumentos y
cuestionarios enfocados en reportar resultados del tratamiento quirrgico del linfedema y el impacto
en su calidad de vida, desde la perspectiva del paciente. Destaca recientemente el Lymphedema Quality
of Life Score (LeQOLiS), método de aplicacion simple en la practica clinica, con excelente correlacion
fisiopatologica de la enfermedad. Objetivo: Validacion lingiiistica y adaptacion transcultural del Zym-
phedema Quality of Life Score, publicado originalmente en inglés. Materiales y Método: Se realizo la
validacion lingiistica siguiendo las guias MAPI/TRUST Research Institute; traduccion inglés-espaiiol,
contra traduccion espafol-inglés, conciliacion inglés-inglés y aplicacion de ésta en 6 individuos. Se
utiliz6 estadistica descriptiva y analitica en los resultados. Resultados: Las 6 pacientes evaluadas,
fueron de sexo femenino, edad promedio 49 + 17 (SD) afios, IMC 27 + 5 kg/m?. Todos los pacientes
encuestados presentaron una considerable disminucion de la puntuacion total en el periodo postope-
ratorio (p = 0,027). Conclusion: Lymphedema Quality of Life Score es un instrumento valido, confiable
y reproducible para la evaluacion objetiva del impacto del tratamiento quirtrgico del linfedema en la
calidad de vida de los pacientes.
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Introduccion

Material y Método

Figura 1. Algoritmo
del proceso de valida-
cién linguistica. Adaptado
de Mapi/Trust Research
Institute (Mapi Research
Institute. Linguistic Valida-
tion of a Patient Reported
Outcomes Measure. 2005.
Lyon-France).
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El linfedema es una enfermedad cronica, progre-
siva y debilitante, con un impacto significativo en la
calidad de vida de los pacientes'?. La evolucion del
linfedema puede contribuir a generar percepciones
negativas de la imagen corporal, pérdida de la auto-
estima, aislamiento social, dificultades en el entorno
familiar, alteraciones funcionales con incremento de
la discapacidad y consecuencias laborales®?.

La sintomatologia asociada al linfedema ha
sido correlacionada con un peor funcionamien-
to fisico y social, asociado a un deterioro en la
calidad de vida®®. Nuevas modalidades de tra-
tamiento quirurgico se han vuelto cada vez mas
populares en los ultimos afios. De esta forma,
diversos estudios que evaluan los resultados de la
cirugia de linfedema han demostrado una mejoria
significativa en la circunferencia/volumen de las
extremidades y la calidad de vida relacionada con
esta enfermedad’!!.

Recientemente se han reportado diversas escalas
de evaluacion especificas de calidad de vida. Para la
correcta aplicacion del instrumento realizado origi-
nalmente en otro idioma, éste debe ser traducido y
validado al lenguaje local, de forma que mantenga
el mismo grado de consistencia interna y conservar
el rigor cientifico en su aplicacion. Nuestro objetivo
principal es traducir y validar la escala Lymphedema
Quality of Life Score (LeQOLiS) al espaiiol chileno,
aplicar el instrumento y objetivar los resultados en
cuanto a calidad de vida de pacientes sometidos a
cirugia de linfedema.

Diseiio

Se realizo un estudio de validacion lingiiistica
y adaptacion cultural, basados en las guias de vali-
dacion lingiiistica Mapi/Trust Research Institute'?.
El proceso de validacion consta de los siguientes
pasos: la traduccién del instrumento de inglés a
espafiol, contra-traduccion espafiol a inglés, con-
ciliacion inglés-inglés y aplicacion de la encuesta
en 6 pacientes (tres con linfedema de extremidades
superiores y tres con linfedema de extremidades
inferiores, antes y después de la cirugia), algoritmo
que se muestra en la Figura 1.

Instrumento de medicion

La encuesta original en inglés incluye un cues-
tionario de 10 items, aplicados en preguntas con
puntuacion de 0-10 puntos; 9 referentes a sintomas
subjetivos asociados al linfedema (tirantez, pesadez,
dolor, alteracion de la sensibilidad, distorsion de la
apariencia, limitacion en la movilidad, limitaciones
en la actividad diaria, interferencia con actividades
sociales y molestias provocadas por la terapia com-
presiva) y uno respecto al malestar general causado
por el linfedema.

Estadistica

Los resultados que se presentan a continuacion
se obtuvieron mediante estadistica descriptiva
utilizando promedio + desviacion estandar para
las variables continuas y mediana para las ordina-
les. La comparacion entre los puntajes obtenidos
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Tabla 1. Version final: Encuesta de calidad de vida — LeQOLiS (Lymphedema Quality of Life Score)

Sintomas subjetivos (encierre en un circulo un nimero del 0 al 10: “0” nada; “10” mucho)

1. Tirantez de la piel (01 2 3 4 5 6 7 8 9 10)
2. Pesadez de la extremidad (01 2 3 45 6 7 8 9 10)
3. Dolor (001 2 3 45 6 7 8 9 10)
4. Alteracion de la sensibilidad (disminucién, incremento, sensacion desagradable) (01 2 3 4 5 6 7 8 9 10)
5. Distorsion de la apariencia (001 23 45 6 7 8 9 10)
6. Limitacion en la movilidad de la extremidad (01 2 3 45 6 7 8 9 10)
7. Limitaciones en las actividades de la vida diaria (01 2 3 4 5 6 7 8 9 10)
8. Interferencia con actividades sociales (01 2 3 45 6 7 8 9 10)
9. Molestias provocadas por la terapia compresiva (001 2 3 45 6 7 8 9 10)
10. Malestar general causado por el linfedema (01 2 3 45 6 7 8 9 10)
preoperatorios y postoperatorios, se realizé con el Tabla 2. Caracteristicas generales de las pacientes
test de Wilcoxon, siendo de 0,027 para las muestras encuestadas
pareadas. Los resultados fueron obtenidos mediante
SPSS statistics 22® (IBM Company; Armonk, Nue- Paciente Edad (afios) IMC (kg/m?)
va York, Estados Unidos). 1 42 21,26
2 53 32,09
Resultados 3 33 24,60
. . 4 28 24,04
Luego de la traduccion, contra-traduccion y con-
ciliacion, se contd con un instrumento de 10 items, 5 67 28,52
el que se pre;enta en la Tabla 1. El instr}lmento fue 6 69 32,70
aplicado a seis pacientes de sexo femenino con lin- )
fedema; tres de ellas con afectacion de la extremidad Media 49+ 17 27+5

superior y tres en la extremidad inferior. En este
grupo se evalu6 la validez del instrumento tanto en
el periodo preoperatorio como en el postoperatorio,
luego de la cirugia de anastomosis linfatico venosas
multiples realizadas por el autor principal (N.P). Las
caracteristicas generales de las pacientes a quienes

Tabla 3. Mediana de respuestas por item

Preoperatorio Postoperatorio P value

se les aplico la encuesta se presentan en la Tabla Tirantez de la piel 8 2,5 0,027
2, con una edad promedio de 49 afios y un IMC Rewilez de edimniid 8 1,5 0,027
27 + 5 kg/m?. )

En la Tabla 3 se puede observar la mediana de Dolor de extremidad 3, 0,5 0,066
respuestas por item tanto en el periodo preopera- Alteracion de sensibilidad 7,5 1,5 0,068
torio, como en c?l Postoperatono.’Se evidencia una Distorsion de apariencia 10 5 0.026
considerable mejoria en todos los items encuestados,
obteniendo resultados estadisticamente significa- Limitacion de la movilidad 8 1,5 0,027
t@vos en la gran mayoria de. esto.s’(disminuc‘i(')n en Limitacion de la AVD 8 1 0,042
tirantez de piel, pesadez, distorsion de apariencia, . o '
limitacion de la movilidad y actividad de la vida | Interferencia en la actividad social 9 2 0,027
diaria, interferencia en actividades sociales y ma- Molestias de terapia compresiva 7 4,5 0,197
lestar general causado por el linfedema). Pese a .

Malestar general por linfedema 7,5 3 0,027

evidenciarse una disminucion en la puntuacion
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Tabla 4. Resultado final de la encuesta por paciente. Analisis final
comparativo de los resultados preoperatorios y postoperatorios

Paciente

1
2
3
4
5

6

(P value = 0,027).
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Preoperatorio Postoperatorio
66,0 33,0
57,0 18,0
64,0 25,0
86,0 57,0
71,0 6,0
86,0 8,0

asociado a dolor, alteracion de sensibilidad y mo-
lestias por terapia compresiva, estos resultados no
fueron estadisticamente significativos. Todos los
pacientes encuestados presentaron una considerable
disminucion de la puntuacion total en el periodo
postoperatorio (P = 0,027) (Tabla 4). No hubo difi-
cultad en la comprension del instrumento por parte
de las encuestadas.

Discusion

El linfedema afecta de forma importante la
calidad de vida y la capacidad funcional de los
pacientes. La sintomatologia asociada al linfedema
ha sido correlacionada con un peor funcionamien-
to fisico y social, asociado a un deterioro en la
calidad de vida’. La presencia de dolor asociado,
independientemente de su severidad, implica una
mayor afectacion emocional y mayores dificultades
de ajuste en el funcionamiento fisico y psicologi-
co®*. Por lo cual, la constatacion de la morbilidad
asociada al linfedema y la forma en que éste esta
siendo abordado, ha llevado a sugerir desde hace
aflos que el impacto del linfedema no debe ser ig-
norado, sino valorado y atendido por profesionales
competentes.

En los ultimos afios, el impacto en la calidad de
vida se ha vuelto cada vez mas importantes para la
practica clinica y la investigacion en cirugia plasti-
ca'>!, Asi mismo, han adquirido especial relevancia,
las medidas de resultados basadas desde la perspec-
tiva del paciente. En la evaluacion de la calidad de
vida relacionada a pacientes con linfedema, se pone
de manifiesto la ausencia de escalas especificas de
medicion objetiva luego del tratamiento quirtrgico
de éste.

Con respecto a la calidad de vida relacionada
con la salud de pacientes con linfedema, diversos
estudios han evaluado multiples instrumentos y
cuestionarios enfocados en los resultados reporta-
dos desde la perspectiva de pacientes'>'®. Se han
utilizado herramientas de evaluacion general como
discapacidad en brazo, hombro y mano (DASH)",
cuestionarios de calidad de vida (SF-12, SF-36,
QLQ-C30, WHO-ICF)"*? ¢ instrumentos de medi-
cion especificos para el linfedema asociado al cancer
de mama (QLQ-BR23 y WCLS)*'2,

Recientemente se han reportado diversas esca-
las de evaluacion especificas de calidad de vida.
Algunas de estas con publicaciones validadas,
tales como ULL-27 para linfedema de extremidad
superior®®, FLQA-L* y LYMQOL? para linfedema
de brazos y piernas. Sin embargo, dado a que se
evidencian falencias de los métodos de evaluacion
en asociarlos con la severidad fisiopatologica del
linfedema en respuesta al tratamiento quirdrgico;
es que recientemente se publicé un nuevo método
para la evaluacion de estos pacientes, Lymphedema
Quality of Life Score (LeQOLiS)*.

LeQOLiS es un método de evaluacion simple,
conveniente y de facil ejecucion en la practica
clinica. Fue aplicado en mas de 1.000 pacientes
con linfedema, antes y después de la realizacion de
anastomosis linfatico-venosas, demostrando una
alta reproducibilidad (r > 0,98) y una excelente aso-
ciacion con los indices de severidad fisiopatologica
basados en la linfografia con verde de indocianina®.

La traduccion y validacion del instrumento
LeQOLiS - Lymphedema Quality of Life Score al
“espafiol-chileno” pretende generar un aporte en la
evaluacion y seguimiento de pacientes con esta pa-
tologia a nivel local. Ofrece un recurso que permite
objetivar resultados quirtirgicos, no solo desde el
punto de vista fisiopatologica de la enfermedad, sino
que también engloba una evaluacion del grado de
satisfaccion percibida por el paciente y el impacto
en su calidad de vida.

Conclusiones

LeQOLiS es un instrumento valido, confiable y
reproducible para la evaluacion objetiva de resul-
tados del tratamiento quirargico del linfedema y su
impacto en la calidad de vida. La validacion de esta
herramienta especifica que valora la afeccion del
linfedema, permite ser usado para evaluar resultados
en la practica clinica de rutina, permitiendo realizar
comparaciones entre pacientes y técnicas; contribu-
yendo asi a la investigacion en cirugia plastica.
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