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¢Que es?

son episodios caracterizados
por un aumento progresivo de
la dificultad para respirar,
sensacion de falta de aire,
sibilancias, tos y opresién
tordacica, o una combinacion de
estos sintomas

Crisis asmatica

Cuadro clinico

La intensidad de la crisis puede ir
desde una exacerbacion leve de los
sintomas hasta producir un paro
cardiorrespiratorio, por lo que es
importante evaluar los sintomas y
signos del paciente para realizar
una clasificacién que permita
otorgar el mejor tratamiento segln
la severidad del episodio

Tratamiento

Dependiendo del tipo de
exacerbacion y una vez identificado
el riesgo vital de la crisis asmatica se

procede a determinar el lugar de
manejo y el tratamiento mas
adecuado. Es importante destacar
gue toda exacerbacién que se
considere como de riesgo vital,
(paro cardiorrespiratorio inminente)
debe ingresar a UCl ante la
posibilidad de necesitar intubacion
orotraqueal y/o ventilaciéon
mecanica

Tambien

® Segln la evaluacidn dindamica, se debe determinar donde se continuara tratamiento; en caso de buena
respuesta (estable, asintomatico, VEF1 >60%) se puede otorgar el alta con las respectivas indicaciones de
tratamiento y control. Si la respuesta al tratamiento inicial no fue éptima, (Inestable, sintomatico, VEF1
<60%) paciente debe ser hospitalizado pudiendo en algunos casos requerir de ingreso a UCI
® En general se recomienda en todos los casos una observacion minima de 60 minutos para confirmar la estabilid

ad del paciente previo al alta.




