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Ensayo sobre Asma ,,/
Exclusivo del adulto de -
acuerdo con las Guias GINA

Introduccion

El asma bronquial es una enfermedad inflamatoria cronica de
las vias respiratorias que afecta a una proporcion significativa
de la poblacién mundial. Su prevalencia varia entre el 1% y el 29%
segun diferentes estudios y regiones . Esta condicién se
caracteriza por episodios recurrentes de sibilancias, disneq,
opresién tordcica y tos, que suelen ser variables en el tiempo vy
en intensidad. La Guia Global para el Manejo y la Prevenciéon del
Asma (GINA) proporciona un marco actualizado y basado en
evidencia para abordar esta enfermedad, enfocdndose en su
fisiopatologia, diagnéstico, clasificacion, tratamiento vy
seguimiento.

Fisiopatologia del asma

La fisiopatologia del asma involucra una interaccion compleja
entre factores genéticos y ambientales que conducen a una
inflamacion croénica de las vias respiratorias. Esta inflamacion se
caracteriza por la infiltracion de células inflamatorias, como
eosindfilos, mastocitos y linfocitos, que liberan mediadores
inflamatorios responsables de la hiperreactividad bronquial y la
obstruccion reversible del flujo aéreo. Ademds, se observa
remodelado de las vias respiratorias, con engrosamiento de la
membrana basal y fibrosis subepitelial, lo que puede contribuir
la persistencia de los sintomas y la disminucién de la funcién
pulmonar a largo plazo.
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Diagndstico

El diagndstico del asma se basa en una evaluacion clinica
detallada, que incluye la historia médica, los sintomas
reportados por el paciente y la identificacion de factores
desencadenantes. Las pruebas de funcidon pulmonar, como la
espirometria, son esenciales para confirmar la obstruccion
reversible del flujo aéreo. Ademds, la medicién de la fraccién
exhalada de éxido nitrico (FeNO) puede ser Gtil para evaluar la
inflamacion eosinofilica de las vias respiratorias y predecir la
respuesta al tratamiento con corticosteroides inhalados .

Clasificacion del asma

La clasificacion del asma se basa en la frecuencia y gravedad de
los sintomas, asi como en la funcidon pulmonar. Segdn la GINA
2023, el asma se categoriza en cuatro pasos de tratamiento,
desde el paso 1 (asma intermitente) hasta el paso 4 (asma
grave). Esta clasificacién guia la eleccién del tratamiento
adecuado para cada paciente, con el objetivo de lograr un
control 6ptimo de los sintomas y prevenir exacerbaciones.




Tratamiento

El tratamiento del asma se divide en dos componentes
principales: el tratamiento de control y el tratamiento de rescate.
El tratamiento de control incluye el uso regular de medicamentos
antiinflamatorios, como los corticosteroides inhalados (ICS), y
broncodilatadores de accién prolongada (LABA) para mantener
la funcidn pulmonar y prevenir sintomas. El tratamiento de
rescate se utiliza para aliviar rdpidamente los sintomas agudos y
generalmente consiste en broncodilatadores de accién corta
(SABA). La GINA 2023 enfatiza la importancia de evitar el uso
excesivo de SABA en monoterapia debido a su asociacidon con un
mayor riesgo de exacerbaciones graves.

En casos de asma grave no controlada, se pueden considerar
terapias bioldgicas dirigidas a mediadores especificos de la
inflamacion, como los antagonistas de la interleucina-5 (IL-5),
que han demostrado eficacia en la reduccidn de exacerbaciones
y mejora de la funcidbn pulmonar en pacientes con asma
eosinofilica .




Seguimiento y control

El seguimiento regular del paciente asmatico es esencial para
evaluar la eficacia del tratamiento y ajustar las terapias segln
sea necesario. La GINA 2023 recomienda la medicion periédica
de la funcidn pulmonar, la evaluacidon de los sintomas y la
identificacion de posibles efectos secundarios de los
medicamentos. Ademds, se debe proporcionar educacion al
paciente sobre el uso adecuado de los inhaladores, Ia
adherencia al tratamiento y la identificacién de factores
desencadenantes. La implementacion de un plan de accidn para
el asma por escrito es fundamental para el autocontrol y la
prevenciéon de exacerbaciones.

Conclusion

El asma bronquial es una enfermedad cronica compleja que
requiere un enfoque integral para su manejo. La integracion de
las recomendaciones actualizadas de la GINA 2023 en la
practica clinica permite una mejor comprensidon de la
fisiopatologia, diagndstico, clasificacion, tratamiento vy
seguimiento del paciente asmatico. Es fundamental que los
profesionales de la salud se mantengan informados sobre las
altimas evidencias cientificas y guias clinicas para proporcionar
una atencién de calidad y mejorar los resultados en los
pacientes con asma.




