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Primer Documento de Consenso de Criterios de Derivacidon en Asma

Médicos de familia, alergélogos y neumdlogos elaboran un
documento cientifico de consenso para mejorar el control de
los pacientes con asma

e Con un 5% de los adultos y un 10% de los nifios afectados, el asma es una de
las enfermedades crénicas mas prevalentes y que mas afecta a la calidad de
vida de los pacientes

e Se estima que hasta un 50% de los casos de asma no estdn diagnosticados

e Por primera vez, cinco sociedades cientificas alcanzan un acuerdo para
unificar la atencidn a esta enfermedad desde el diagndstico y ofrecer el mejor
tratamiento “individual”, adecuado a las necesidades de cada paciente

Madrid, 11 de octubre de 2018. El asma es una de las enfermedades crénicas mas
prevalentes en Espafia y en todo el mundo. Afecta a mas del 5% de la poblacién adulta y a un
10% de la poblacion infantil. A pesar de que, con los tratamientos disponibles en la actualidad,
la mayor parte de los pacientes podrian estar controlados y hacer una vida normal, factores
como la falta de diagndstico o de adherencia a la medicacién lo impiden. Como consecuencia,
miles de pacientes asmaticos estan mal controlados.

Los fallos en el diagndstico también son frecuentes. Se estima que hasta el 50% de los casos
de asma no estdn diagnosticados. Sin embargo, entre el 25 y el 35% de los diagndsticos de
asma resultan ser erréneos®.

Con el objetivo de mejorar el diagnéstico y tratamiento de estos pacientes para
proporcionarles una mejor calidad de vida y contribuir a unificar los aspectos mas practicos del
manejo de esta enfermedad en los diferentes niveles asistenciales cinco sociedades
cientificas, con la colaboracion de GSK, han elaborado el documento Criterios de Derivacion
de Pacientes con Asma, que ha sido presentado hoy, en Madrid. Se trata de un trabajo
cientifico de relevancia para mejorar la atencion de estos pacientes y evitar fallos en el control
de la patologia.

El documento ha sido elaborado por una docena de expertos de las cinco principales
sociedades cientificas de las especialidades mas implicadas en el tratamiento del asma: |a
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Sociedad Espafiola de Médicos de Atencién Primaria (SEMERGEN); la Sociedad Espafiola de
Medicina de Familia y Comunitaria (SemFYC); la Sociedad Espafiola de Médicos Generales y de
Familia (SEMG); la Sociedad Espafiola de Alergologia e Inmunologia Clinica (SEAIC) y la
Sociedad Espariola de Neumologia y Cirugia Toracica (SEPAR).

El documento hace un recorrido por todo el proceso de abordaje del paciente asmatico, desde
el diagndstico al seguimiento de la enfermedad, pasando por el tratamiento y el control. Los
representantes de las sociedades cientificas que han presentado el documento han destacado
la “complejidad” de la asistencia a esta patologia. En concreto, el Dr. José Luis Llisterri,
presidente de SEMERGEN, ha subrayado que “el asma no sélo es una enfermedad muy
frecuente, sino que también plantea una importante complejidad asistencial”.

Colaboracion entre niveles asistenciales

Para hacerle frente, y proporcionar la mejor atencion a los pacientes, “la colaboracién entre
los diferentes profesionales sanitarios es crucial”, ha asegurado el Dr. Carlos A. Jiménez,
presidente de SEPAR. Por ello, esta sociedad cientifica da gran valor al trabajo conjunto en este
documento, cuya principal novedad es que “sefiala de manera precisa cudles deben ser las
pautas y los momentos en los que cada uno de los profesionales sanitarios involucrados en
el diagnostico y tratamiento del asma debemos intervenir”.

El papel de los médicos de familia es muy relevante en este proceso. Para el Dr. Salvador
Tranche, presidente de semFYC, el conocimiento por parte de estos profesionales “de los
cuestionarios de sintomas, de las exploraciones funcionales respiratorias, de las novedades en
cuanto a clasificacion y control de estas enfermedades, de las numerosas novedades
terapéuticas para un mejor y mas dirigido tratamiento farmacolégico y no farmacolégico
para cada paciente ‘individual’, de la necesidad de controlar también el grado de adhesion al
tratamiento prescrito, es un objetivo necesario que puede conseguirse con un apropiado
programa formativo”. El Dr. Antonio Fernandez-Pro, presidente de la SEMG, asegura que “la
implicacion del médico de Familia, tanto en el diagndstico como en el seguimiento es
fundamental para conseguir una buena calidad de vida en el paciente asmatico con el
correcto control de los sintomas”.

El control se define, de acuerdo con los criterios del documento, por la capacidad de prevenir
sintomas diurnos o nocturnos, el uso frecuente de medicacion de rescate, el mantenimiento
de una funcién pulmonar normal y la ausencia de limitaciones para la vida laboral o social?.

El Dr. Javier Dominguez, coautor del documento de criterios de derivacion y miembro de
SEAIC, explica que “esta guia supone un soporte cientifico excelente para consensuar los
procedimientos de derivacidn en pacientes con asma entre Atencion Primaria y Alergologia, ya
gue en un porcentaje muy alto de pacientes de asma el origen es alérgico”. Por ello, “tener
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un diagnodstico adecuado, estructurado y especializado es fundamental para conseguir dar
con la medicacidn correcta, poder evitar crisis o poner un tratamiento de inmunoterapia en
los casos oportunos”.

Por otra parte, Neumologia tiene un papel especialmente relevante en el manejo del asma
grave al plantearse un amplio diagndstico diferencial que requiere en muchos casos de la
realizacion de pruebas especializadas como la broncoscopia, el estudio funcional respiratorio
ampliado con voliumenes pulmonares y difusién para descartar otras patologias pulmonares
con sintomas superponibles, asi como plantear estrategias de tratamiento como los nuevos
farmacos con anticuerpos monoclonales.

La guia subraya que el objetivo del tratamiento es lograr “un control temprano del asma,
ademas de prevenir las exacerbaciones (crisis) y la obstruccion cronica al flujo aéreo, y asi
minimizar la mortalidad”. De este modo, la guia establece que el tratamiento se debe
mantener o intensificar mientras sea necesario, asi como también hace un especial “énfasis”
en la comprobacién de la técnica de inhalacién y adhesién al tratamiento®.

Todos los ponentes han coincidido en la importancia de la colaboracidon entre diferentes
niveles asistenciales y especialidades. Para el doctor Fernandez-Pro, “la presentacion de este
consenso supone un paso importante, tanto en el control de la enfermedad como en el
mejor entendimiento entre los diferentes niveles asistenciales. La SEMG lo tuvo claro desde
el principio y ha tenido la satisfaccién de coordinar todo el proceso de elaboracién de este
valioso documento que hoy presentamos”.

El Dr. Llisterri ha apuntado, ademas, que “la posibilidad de disponer de unos criterios de
derivacion en asma consensuados, claros y bien establecidos, que faciliten la coordinacién de
los distintos niveles y de los profesionales implicados en el cuidado del paciente asmatico,
hace factible una continuidad asistencial mas eficiente, favorece una mejor atencién y
permite un uso mas racional de los recursos existentes”.

También el Dr. Jiménez, como representante de los neumélogos se ha mostrado “convencido”
de que “de la colaboracién entre todos los profesionales sanitarios salen las mejores
estrategias para cuidar y curar a nuestros pacientes”.

“El principal objetivo buscado por los autores con la elaboracién de este documento es
mejorar el control y calidad de vida de las personas con asma mediante el incremento de la
colaboracion de los profesionales sanitarios que, en los distintos niveles asistenciales les
atienden vy, en particular, sobre los aspectos relacionados con la valoracién diagndstica-
terapéutica de su enfermedad”, concluye el doctor Dominguez.
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