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Implicaciones de la capacidad funcional en la funcionalidad familiar de las personas

con artritis reumatoide

Functional Capacity Implications on Family Functionality in People with Rheumatoid Arthritis
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Resumen

La artritis reumatoide representa una pérdida de la capacidad funcional con gran potencial disca-
pacitante, repercute en la salud mental, fisica y tiene una posible afectaciéon en la funcionalidad
familiar. En este trabajo se aborda el impacto que tiene esta enfermedad en el individuo y en el
funcionamiento de la familia, asi como sus implicaciones en el campo de la atencién primaria.
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Summary

Rheumatoid arthritis represents a loss of functional capacity with great disabling potential, it has
repercussions on mental and physical health and has a possible impact on family functionality. This
paper addresses the impact of this disease on the individual and on family functioning, as well as
its implications in the field of primary care.
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Introduccién

La artritis reumatoide es una enfermedad
autoinmune y crénica, con factores gené-
ticos y medioambientales que influyen en
su desarrollo."” Se caracteriza por la des-
truccion del tejido sinovial a consecuencia
de una respuesta inflamatoria,’ rigidez
articular, dolor, astenia, elevacién en los
reactantes de fase aguday, en ocasiones,
periodos frecuentes e impredecibles de
remisién clinica.>**

Debido a su naturaleza crénicayala
forma tnica de las manifestaciones clini-
cas en cada paciente, existe compromiso
de pérdida de la capacidad funcional,”!"
ésta es el grado de autonomia para rea-
lizar una serie de actividades cotidianas
relacionadas con el cuidado, a través de
actividades bdsicas de la vida diaria e
instrumentales, asi como el manejo del
entorno, sin embargo, el gran potencial
discapacitante de la artritis reumatoide
restringe la participacién familiar y comu-
nitaria, lo que favorece el aislamiento.'>"?

En México se han identificado va-
riaciones sobre la incidencia de la artritis
reumatoide, estimdndose en 1.6% en
adultos, con una tasa de incidencia de
50.2:100 000."*¢ Est4 considerada como
una de las principales causas de incapaci-
dad laboral y de pensién por invalidez,
debido a multiples comorbilidades
asociadas entre las que destacan: cardio-
vasculares, hematoldgicas, infecciosas,
gastrointestinales, renales, neuroldgicas,
de las vias respiratorias, generando un
alto impacto al sistema familiar y a la
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salud publica.

Discapacidad funcional en personas
con artritis reumatoide

El principal agravante para la capacidad
funcional de las personas con artritis
reumatoide es el dolor constante que se
manifiesta a través de la discapacidad

fisica, la disminucién de la movilidad,
largos periodos de rigidez matutina y la
dificultad para realizar actividades de la
vida diaria.'®" Estas complicaciones y
el curso grave de la enfermedad influyen
en el estado de 4nimo, ademds de que se
presentan ansiedad, depresién, fatiga y
sentimientos de pérdida.”**

La cualidad discapacitante de la
artritis reumatoide afecta la autono-
mia produciendo hasta 30% mds de
posibilidades de dependencia para el
autocuidado.?® En algin punto de la
etapa laboral, 80% de las personas con
artritis reumatoide presentardn condi-
cionamientos para el cumplimiento de
las actividades laborales."” Esto representa
un riesgo econdmico, se ha reportado que
10% de las personas con artritis reuma-
toide pierde el empleo en el primer afio
de evolucién y entre 26-60%, dentro de
los primeros diez afos.”

Artritis reumatoide en un miembro de
la familia
Las restricciones para el desempeno de las
actividades de la vida diaria colocan a las
personas con artritis reumatoide en una
posicién de desventaja y dependencia de
terceros, esto obliga al resto de los miem-
bros de la familia a asumir nuevos roles, lo
que podria amenazar el bienestar y calidad
de salud de toda la familia, porque trans-
forma sus relaciones, a fin de satisfacer
las necesidades y tareas de autocuidado
y asistencia del integrante enfermo.”®?
La evolucién y prondstico discapaci-
tante de la artritis reumatoide puede tener
un impacto desfavorable en la calidad de
las relaciones familiares, la capacidad de
afrontamiento de forma bidireccional vy,
en consecuencia, en la gestién de apoyos
para la atencién.?” No obstante el impacto
de esta enfermedad, hasta la fecha, no
se ha establecido una asociacién entre
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el estilo de afrontamiento y el resultado
de la artritis reumatoide en las relaciones

familiares.*!

Alcance para la atencion primaria de
salud
Se ha senalado que los recursos familiares
son fundamentales para la resolucién de
conflictos ante situaciones imprevistas o
crisis, pues a través de las redes de apoyo
pueden plantearse estrategias de adapta-
cién.** Lo anterior expone la necesidad
de un cuidador familiar que brinde el
apoyo emocional y fisico requerido cada
dia. Sin embargo, es evidente que dicha
alteracién y adaptacién en el cambio de
roles y actividades conlleva un cambio en
el estilo de vida de quien adopta el rol de
cuidador, teniendo que abandonar parte
de suvida y actividades por cumplir con el
compromiso adquirido al cuidar de otro.
Debido a esto, se estima que la im-
plicacién familiar y la interaccidn social
pueden influir directamente sobre la
reduccién de los conflictos, la adheren-
cia terapéutica, el grado de autoestima,
resiliencia y el cambio en el desempeno
de roles.***3¢ Por lo tanto, es necesario
reflexionar sobre el papel de la familia
como una organizacién social con po-
tencial para desarrollar intervenciones
de forma preventiva o terapéutica, que
permitan el crecimiento personal y natural
de cada uno de sus miembros, con el fin
de generar vinculos afectivos y cambios
estructurales para mejorar la calidad de
vida, la capacidad funcional e incluso el
funcionamiento familiar.?”-**

Conclusién

La relacién entre la discapacidad funcional
y funcionalidad familiar de las personas
con artritis reumatoide aiin no estd bien
definida, sin embargo, en la literatura
se muestran indicios sobre una posible
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afectacion del sistema familiar, por lo que

€S

necesario estudiar estas variables con

disefios correlacionales, para determinar

con mayor certeza el tipo de relacién que

existe a fin de favorecer la adaptacién o

afrontamiento de la artritis reumatoide

de forma bidireccional.
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