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R E S U M E N 

El ·pr~sente' estudio fu,~ rea.lizado ... en el 'Hospital Ped.iátrico 
Azcapot~~lc<? en , un. periodo' de ·~tres· meses.·· Siendo - ·este 

obser::0i::J1~i!:0s!~t:~iv!1{~jr~r1~s~:~tª'.1~~~~:r'1~~1~Iº~~~ei••• .. f.iujo 
expirá~~ri<>:~~~i~6); ~~'~á~l~iit'~';, ~~~~tié~~: ~·~Í.cü:énéicii~;,en .dos. 

:;- . " ' ;. !., ' .,, ,,.,, - . • • ~·~· ' ,,._ ,, - ·~-

ocasioni:s; .. ;,Í;i~g~~~6>/y '·.~f9.~~~C>;~'ije:.~:::~%:i.~~épi5~~~~:~c·i~~ ~. <.Los 
pacientes· incíu'1dos':'fu~~Ón ·asmáticos conocidos. con antecedente de 
cuadr~s ', ~~e~ {~·a;; '.~~ ·,-:e·¿,~~-- ~~~~~~'.~~~~~~~:~-b~id~'~}~-~-f ~~\:·s ~:-y~-~¡~:~ ~~no~-~:~-_=·:~ iÓ 

importar · s~x(), '· : p;~s~~~;~dd({;:, ~~~ia~·~·~·. ~~~.:1C) ,¿,d~~ifd{iicui~a~ · 
. - .. - . , . , , ~ -, , - - ,':, '< .. ' .. ::._s ·:. ~-:-, ~ ·;': ='. . 

respii:atoriií;. y .:~~t~ c~ígi;d~~~·~;, ~~º.~~~~r.~:s;.§; ;~:-;'. ,'••é~ ·••<:,·, :· 

hacia s:a ::;r:rtd~if-~1tt~f ¡~:~}~:'tf~}?~l~~~etr:~J.~tt~t1~~~:: ... 
de un . 27.%' ;~º.~,r.~~P.~~:t~·a.i 'F~~' in~éia1; ¡;é1;· 'sex~: P~.li!d~.;iriante 
masculino .· s6:6í·' en re'i~hfó;:¡ 'ai' i~k~;:¡i~~ 4~::ii'·::í~;~~¿;{ ~'.~6m~dio . 

, · · ... • -:;:-< '.::':~.'~·.'.),,'.;/:~~:;·,;.','-=.e):-:·~;:~~¡/:::'·)-::·(: ::.pj¡· __ -_:.~~:,'..:--'.·'. ·'.~-~-~f-."·: ;;.,.;:;: '·:-'· ·;·:.·;.:-

de afección encontrad,~ f ~"'¡~e; 7:: ª.~~~ '0 •l~J.il~!'il :; .• r·-.'.'.~.·m.1;.t, .. t.:;·~···.r. e9r.:a:: · 120 . 9 cm.' ; lo~·d,'éle>.'.-.'.maa~;y-,80• sr>.·.·:,6f·,~r;'0e>c·au····e-pn •• 'rc'•~ma,e.':·df_;iu·0e',_.·.·.:.fe·.···~l·•.e.·.:rs.'Ceinv'e\ctr/o.'-_. . . -
de · sev~rid~d. ~ . )ié~f~~J:én1d6l~é~i : 

'< • ]<' < •· .-~ • ,, ¡ .~· •>,.'.' •. •• •;-:, L .",. ~-':~-'-~ ·,,,.'._):.;~\; ''1:' ~-:·:f,;::_,•j{•;: .. ' ::·.':,·--

moderado.y~'os,té'r~otñ\érÍt~ él;l~ié•.•\;. ···• .. :' - ; ;•<'.•~\ ,,_ '-

Se. con~iui~· q~:··~¡ E-i~: á~·.;C:~tf~~~ en •·1~ crisl~-.~smáÚca y 
puedé .ser . un : ~a~~.;~i;~ · fi~~~igno p~;a • :;,~lú~r • . él ; ~r~do ·de 
severidad de la :crisis; 



I N T R o D u e e I o N. 

Se ha ·incrementado .. en ·1os ... Ó.1Í:imos ·años asma, en la 
-. . - ' ~ 

población pediátrica,· creando_. un gráve · p_roblE.ma de.· s~lud pública 

principalmente en ' la·. · .. ~oblaclÓn e~~6i.a~, • •·• iraye~d~ · · coino 
consecuencia· Ínc~~me~t~ .. ~- en ':·tas·· ~OsPiililiz8Cionei·, ... vi.ElitaS· 
frecuentes a la ·~+ d~ J~ge~~{~~·X p~r ~ricl~)al~~~aé:ibri~s'. ~n jo~ 
quehaceres escolares. de _los niiÍos y en; lá~-~dt:i;,ici~déet l~~or~les 
de los padres, , .· : : '..·~;O{ ' 

;, ~' .~¡ ·: • .• ).';/; ::•·.:·.·, "'·'i'or,, :i~~ ... '; ·, '·· ¡ .' 

La tendencia áctU'áii es éncóntrar ',:~a'J.t:~~~~Ú~,¡¿ pa~á . 

::::·::.~~~~r~~~~::~:~:ff r:~{t!i~~t~~~f.1'::•· 
interr~g-¡¡;i~;;,; "~~~~··iu~~éi:o~~·· adecuácla· 1á:rn~~1iiin'•~~1·~í;:M ·para. 

evalua~' .la f~n6i6~ resp~ratoria ·.en el i;iaéi~iite asmáúé:o• .. :>·· 
El i~f .;Üv~ >:e~ .·· p,;~;¡e~te ·• ~~ficl~~: fue .'d~~ci~ibfr · . · 1a 

variabilici'a~.?.;í ~É~ ~r{··J~ci~1~~~· p~diátri;;;,~'~~iii~Ücci~)E!~;_áisis 
y . la: modificación '. qu{. e~ist.; ·, d<:spué~ de. ~..bé{-:i!'stabÍecidÓ. 
tratámie1to'·f a~¡ p~ciei ~o1~¡~ái qÚ" .e1'FE~:P~ .. ~~\~er/:11~iiizado 
como un ~arárnetr~ ~6~~iable para e~al~ar :Ía funci~ri ~~~pira,t~ria 
en está cl~se~E!padéntes. 
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A N T E C E O E N T E S 

De acuerdo. dan· la The ·America'n· Thoracic Society define al 

asma "como: Jn, Sind~.ome'..~l¡-~.Í:c~ .~aract~~~~ado ·por, .in~~ernento :: de 

respuesta del• á~l:>bl f~a~ti¡~~fon~u'ial á u~a gra~ variedad la de 
-:;:. 

··"~:·::~ . ; .. """ .;.:~li!: }f,i;~. ~;; ;;.,'.~.,;;;;:l'' ;;., ... 
desde · l~ 'inf~ricú, ~ ~.uiic¡~~ n~ ·~~~lu~,: ;~.~ ~'~'~u~d~Lf,f ~.~en~ar·· :en 
forma inicial' en la edad;adulta. ,Pu~de pers.1.st.1.r·toda ,la' V.Lda del··· 

:?=~~.i'~}¡~~~~¡~~!~~f ª1~~~~rITT~~~; 
desarrollo; · ¡'c!lm,;:'.i.a ~~~;~;;~~ y é:~n ~~noiG~~+g;;~~Jt~··;e~'F~í. iliicio ·•·· · 
de la· vici"á·:·~eiü·~¡:~~~~-.;-~--¡~·::~~éj~i·~-: -~ 1 - • ·~::l ;:'- .. ·· :~. -~-~--:~-~-; \·.7:·. ;; .. ,.-.:. _ .. '·- ,_.,.'.·.~.-~--

De~~:·· .•• fa. i~~:~:'.j~~: ·~ist1.: 'c{1n~~o f:~s'.· .• · ~~~veniente 
,o r o;' • •· -~ :,~; ,-_:;, • < - ._,, \;-

identificar' ··t'res •· fc'i'~íii~~ :·de)aiJ~~~~r{f~~ión\d~.:~1¡, ,.0~i~~ed~d; 
crisis a's~át.Í.6~, 7~;aCió' d~i-~a/~~~á~i~~ 'y\~~~~,;· ·~i:¿;,·¡~a' ·Esta 

división pe~it~ }s~~ll~.!~e~f'.e~}~PE~no~ticií' i<iá; 'ie~~~E!Ü~ii:a 
adecuada para._cadá 0 Úna)i:le'•:esfá's.fónn~s.: :.·· : ' e:<<··· 

:.·::;·.;··":.·:·,~· ,::'",;.;'- ,. ··: :.~-~ .·..,,:::_". ~,. .... :",'.-(_: :_:.:.-.. ;·.; ,:.·- - . ·· .. -

El . asma ~·~·····'.una ·~~ :;anil~'·i~~aÜsa~)~e- Üp6 >'.~hi~bnar, 
resp0Ílsabl13 : ci~ au'~en~i~mo ~~~ola~; ' res¿ric~tón de: ~~.;·tivl~~d~s,' 
visitas . fr~ci~~iíi:e~~ ai.:médico<a1 icjuai que ingr~s'o a las' salas de 

l·'. . ·: ·'· . ~ '; .-;__ ,- ; < ,_ 

:.;e;·.· 

Existen. d¡~e~~:~ i~stit~é,ion~~ ~\oifg~~i~·ácioiie~; forma~~~ en 

todo el mundo, par~·\a a~=iié:ióii dé' este tipo de 'pácierÍteá formadas 

debido quizá · .• ~l inci~me~t~ ~e· la· indidencia de -~s~~ . enfermedad 



principalmente en las grandes ciudades. 

En l9BB,, el .National Heart, .Lung and Blood Institute inició 
el National Asthma EducaÚciri Program (NAEP) .. úno de los .objetivos 
de. este .·,'pr~gr.13:~~ . ..': ·e~-.;:·:·~·~·~i~~'Í,ar·: .. i-~· · ~d~~~ci.Ón· --~~~~;:- una Parte 

sistemática.· del· cuida~~ :~édlc~\ ·:j··.~,:/t .•. ?: ;_· .. ; •· ! \ { •. · · .... · . 
Esto fue iiúpulsado por un: reccinoéinÍiento' cj¿/i l¡; ·m~gi{it~d . de 

.,:,:.. ',l,}!:J• .,_ •.• ' .··~~·'._-· '.;~ _: ::;. ;,..~~ ·, .'.-'.\ 

la carga que impone el ·daesrna< s~b,;~;~9~;·f~étª'\~.~:s,.~;··f~~S,.;~ili~s. y 

el sistema del cuidado la ·salud;·::junf;,';;cón\ef:;·coriocimierito de 

::~:::·~: ::,:::~::::~~;~~~t~1~f ~;i1~+ír;t:: 
programas fuerón. planeados.•··• para>.· ;ayudar· .. : a}' las< •familias . a· 

::mp:::::i:::: .. c::ve¡!if:~:i:fü~~I~?.;~~11i~füf. ii°cf~·~iif t!~tc~:.· .:: 
::::::::ció;;.,;:v~~i~~·1.e~i;;;~~:!.~r;;ti;IE~~~~~~f:~f~t~f~t~~:::· : 
familias de :difererite,11lvel:.sócial;edúcátivéi''ír·ecónómicéi';:·son··en 

: - . . '.! -··: .• -·.·.: ~- .. • ·::·~·,:_", ;,,;~.':'.:": '.-"}~'-" /~ .. , . ' ~.,'·..:,,~· '.,.,·. • 

su mayor~~·· p~~te ;;eÚcác¡~s •si•. bien nfogíl~o / h~ /,. de'n;ost,;ado 

súperiorid~~'.·. c. Ji,_ • '::. ;? '.(( ~.: >_' ·' . , .. (. :\.:: '' • • 
En .. · Estadds · UÜidb~: se Úsp6rÍe . .;¡~·, 7,.,ciJ~~6s';:sc;hre. 

autotrat~mient~ : d~lº. ~~~~. ;~dl~iite. la ~".ii~•dad d~'.~ú. dólares . o 
menos. 

El .Childre~;'.•s A~~Ja Re~eai~h Ú:~t¿~E •and.tt6~pital, . . en 
Denver, · estuv.ó· entre' lcis. prime_roil 'en. ¡,-nfocarse ·(,'n 'h~bil1dades- de 

autotratámie~t6 •a~~?plad~ para la et~~~: dei . d~·sa~~oÚo, para 
. ~ :._·. : ·- ·- ·-;;,· · .. ·,, .: . ;-·_:' 

niños como recurso para mejor~r ·e1 ·coriti·Ol .Sobre'.- el asma y 

ayudar a los pacientes y ~u. ~rogenito~es ·ª alcanzar;· una mejor 
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calidad de vida. Durante más de 40 años, investigadores del 

Children 's Asthma Research ·.rnstitut0 and , aa'spita~·~ , al trabajar 
inicialmente con niños" en .)::uid~do; .-'in;~-tif~·~iOncll. hiCiérón 

. : .... ·~ ·: . .' " .. '• . . •,"•'· , ; 
observac1ori~s: "_. s.ist~má~:ic-~·a-::.- .:'~~~'·.·~~~dUj~~~.h.·:·~'.-:,~·~~-~-~-·.'.· :un ,: programa 

Li vlng .. Whith ~;tliní<ii' ::se 'modifiéó y probo e~\grupos •de ~~Ci~nt~s 
ambulatoi:ii;~-: ;~; .. ~~~f~i~·r ·; :e~~~$~i~i~. ~ii' ~á~~i;~ 'º~~~~ • ;~~~t~~s · .. 
::~:nc::~:~~:~:~:;::~:it't~~f0~*!;~f:ª~!I~~~~~J}ffarfr~L~r~·~::::·· 
:::~:~::¡[;~~~lit~!~:,~~qiif ~~if~t!tttf:t:~Yl~-~~faJ:.uf i~tii1:f L:~ 

::·:::::,:~:~fü¡~¡¡f ~~!~~~~!f IE!~~·,:~; 
-Jo;: 

acciones apropiadas ; · · ºªªº .·que : ei veí:ct~ s~: :eñÚencte( éioh :f~'C:üicia.:i . 

::=::~:Ef ~i:I~~~tii~~~~~~i~i1i~it"~~~t~;·· 
verde. para ~r~;;~~~J.i~> las'' amarl.lla•,para ,· at~~~es lev~s "º '~.int~rnas 
tempranÓs• y' ;í:~:'.,~¿;¡i~~·, t"Ó~~;:i~~~:YaÜ'~~~~;~~:~[:~~~~~~'.-i~~-· 

Los i~ve'stii~dC:/Úh~~ t:~i~ajI~.;~;~6~::P~Já~~:~~ f1'.:t'~~ácdéia. de 
• ,,, .- '·- ~ •\,; <,._ "'.:·:O "· 1 ::,; '·'· • ·'. • , :,: • ".' ,,, '• ., ' 

::::~::::::n· ::1t~d!E1 :·~:~n~t:~i~f r~i!~Ii~i~} ~;~~:~~~"~!~~1:SL:: · 
::tu::::t~:~om::::~~:~~:~l¡ff f ;,ºi!:~~gi<'~igai~'z;~~ifr~f i:~ó:::: 
y educativa .. · Los Té~d~~~ de ~ns~iÍan~i{ han ~id() ~~d ~~~A.~ct~s';'éicim() 
las poblacfones compreddida~. .En casi todo.Í se h~n; ~~l¡i~~d() . 
enseñanza didáctica y . grupos· de. cÍiscu.siÓn, · . 'en tanto otras .. se• han 
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probado material escrito, y en al menos un programa se hace uso 

de computador~s interáctivas. Además,, educadores como 

profesionales hEiri paÍ:-t..iéi.p8dá. con buenos resultados·. - Cada uno de 

l~s P~<?gr~~~:~.· Cit~do:S, se ~hán-.~-~~~~iado .de··;~·án~í:a ÓÍ)j'eti.va·~·: .. · y" si . 
. "--.:· .' .... ·' :·._:: ::·:. _ .. :, .... ' •'·. · .. ,._ .. 

bien .•. h.;y dif;;r ... ~cias i.m'?oi.'t~~te.s e'n el -~étod6 'y• en el diséñci, del 

estudiC>,;,:~~> to~~á- ;~:ha~ .,;;.~le~d;· ;p~i;~i~ios> aci~~t~dos< de 

aprencÚ~aj~ 'iiiin,~~;,} > <, :) _> ·• ' .. . • ~·/, .: •. ;< < : '' 

cú~ric10Y:w9:~~sh:~·: .~R·;.;s~~~ ~;l;:~~n:~~me~t ~:.\eu~~ó • para 

revi~ar, •~o~ _:~á:i:~i;"_ ~~~~{iiyóf q~~;~{;~~JZc; ci'.;{J.~i p~~~¡;~~f~~orecia. 

:.:::.:::~:. i.rm;:::~~[4~1ttr~·¿¡;~~§:~r:;:,::: 
e~preíiciió .. · el NAEP. •, Repreúi.eiitaiit.e~. :~;~~'fi/ii~•:;:f p~Ü1~ipales 

organizaciones ·· cientifi.cas{~:~~i;~'~sfüf~ie~-,_ ..•. u··;n(gu0~.· .•. '~P· .. :a}r.naJm.·.·t;r.·na. tb.· aa'.1J .. ea. sr. · y 
voluntarias participan en t~·~s·;~~i>comites\:: en 

la educación del paciente y.eÚ~~~ll~_()}./ ot·~~;;:para: abordar los 

~~~~2:;;¡r;~1;i1~llll~~:rt::~ 
Asthrna and Allergy ·F()Undati~n·y< la> Amer;ica~·;Lung ·Association. 

'. ;: .. :_.,·~~·/~<~-- '.-~?~:;~,~'..<'~-- :~: -· .. <.;_-~:-' ~;~'-•:.~:::;e;.:-~··~-':·>.:· 

Queda de .. manifiésto. qu~ h;.y d~~~,fa~I"~~~l~ :~~p~~o para .los 

programas. de-: ·aut"'~-t·r·ata~1~~t~ ~~·d~~~:a·~-~~~-;~:· taíltó- _a: ~i~:~·F:=.~t,-~'rnárnenta1 
como ent~e orb~~i~á~~o~~~·de m_éii~C)ª' :~ ~ií_p~~né:i~áFtarea que 

queda es difundir;. información• apropiada ·y• es.tim~lar a los médicos 

y otr~~ É)I°~~tad()r~~dei c~idad~ d~ la salud para que usen las 

fuente~· Úsp~nibl~~; ' 
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Automanejo no signific_a ~u~otratamie~to, y es _importante 

notar que ningún ef'.itlÍdfo ~n ·el que se.valore, un pr,ograma de 
educación· de pBcientás" ha. ' deIJ!os.tra~o aumento de la 
morbilidad, -. :c.om~> --~-~~·~ul ta~-~-, 'd·e:-.·.qUé'.-~lOs_:~·páC-íerít.'es'/;·· ~-~- i~S padre~ 

acepten mlis responsabi.Ú.~~,éi\~11::ei ~:i<lad;;·:. '.: ,, .. ' .e 
uno ··~e .f~·ó~J:~~€oij';~~~~·fJ\~~.~ '.af ~~~··bf~J~~f~i ~;'/~dh~aéLó~,· 

en cuanto: al :a·ama/;;··. a\nteliíid.O:'. éé '-una· m~·j~ri~· ;:·d'~''.: ;~~ ')-'int~~iic~'ión 

entr~ p~d¡~~~~ /~é·d~".1·\ ... :· :>: ;''_'': .. '\L ;;',· ,,. '" ;·• ; •... 
La ~~di,~iÓ2 ~~l :fl~jo ·;~·¡~~~rio IÍiáxi~b i';'f~j: juega ~~.papel 

muy im~~~~~te; .·en :\iC:?:; p·;,?~ram~s ~~·' ~~~g~:i'ct~~~\. d~l ·P.~ciente 
asrn4tlCo·.- '.·,.::· ,_,__: '· ',<- ,_ .-.::.. · · ;\<-':~ · ~::'.;-'-: ·· ·>.¡{;; :;.:.:.-·.·, .;,·;~~-).:\::,c.- ;.:;·:_ /-; · · 

_ ~ -::·'._.... -~:-::. -, ··.-:;"':: _,_:·. '.·.:. .._,__ <--~~~'~ ,;::·-;. ,h~~: ·; o;-__ :·,,.'.L~~~: :":: :~---~ =_:.: 

parám:::º c::~t: ·.~:ti~f :t: ::.s;iJ1~}::~~rrtif t~~~::i-~12 ;fü: ::xi::· 
. .,. , .. ' '· c.1:·_..· .. ~''~~;;~;!-. 1 -~._;.:·-;_-~;-, '.:.~~ -1 }':,".':-;~,'." _- __ :"."'~- f;·~· ·,~~· , •. ··-~ 

puede. ser: un, tnst;r'!'.;J'.t~;:~ª~;i~~f./~~,r~ v~~il·~·~·:? ,~~ft;•· 

:::~: ::::.·::::l!~~~~¡¡f !~~lif ~;:~J~¿,~::h:::: 
Las tasás ·de. f~J~'l;'~:~~~~<i~p~'n~~~}~;;~·~~~~~~~f~{~icl~n en 

su mayor parte·. la f~néión :Cie 'las. vlas ., . ri.i~l?ir~toiia~ :;:CÍ;;,: gran. 

:::::::::'..::'::'~j~~¡~~j~~~~i~1:f !!~~f g¡ i~f :1: 
de equipo má~ sofistic;do~y ~so más co.;plf~~~ó '.~~ c~~p~~~~ió~ con 
el medidor de. flujo espi~atorio' máximo (Peak. Fl¡,;w M~t.;~(':' 
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Al igual que con la espi_rómetria, el FEM se obtiene mejor en· 

posición erecta. a diferencia del 20% o más entre las cifras . . . 

matutinas y nocturnaS se conSidei:á. anoimal. El ·-11~~t7 .. e_spe.cif~co 

debe adpatarse ". cada. paci1mt~i. d~pe~d.i.encÍo. est~:·cie''1a · taúa· del 
pacieri'te, · .. con ei · ~~:c/d~·::,1irl;it·~~··. m~~·; -p~·q'~~_fic;·s··~-~~\~i~~~~~ ~~~.-, s~ :·~:abe 
presentan deter.iór;;· ;~~id~':'Y gr~~~·. . · ,) <'.1· ·, ,,, · \ ··· '. -;{ '. / . . . 

• ~ . . 1 ':'' "'."-•¡,: ,:;, -.. .~ .. /."-:.~~-: -~ __ ';·~ ... ~> ~~ -i/'. .. ··:'.:·:/): :.•:' .:ri~::;·· . '· ·.,: '-~'"· 

Los. medid~~es ~~k.'.efll:u··.··.~-t~r· ·a~·ta,pam~rl..;einit~of ~,}.' ·d;·~el~~~~ ~;:¡1~1 ~~c;t~éiÓ~ : del 
FEM, son ütÚes'en · · :asma•<c;;Íl' b(;ri~fi.cfos 

-,'.·~ .. ~.:·:· .,, "'' «'•• ;'·.,i:-.,.L .?.':;.:;:·~ .. ~·:·~:·.,·.· .. • .,, ~-- .. ··.:,~'-·: -. • • ._, 

separados con respecto a.lÍ'l espirometria. •són',fáci_les\·de ·usar y 

el equipo es ecónÓíni~~ 'h'P~~~~ft.~::·~],~¿ L~z.c1f~~¿0·{i~~~F~~-; ~~···.· en 
particular• · · üÚ( · :'~~ .. :¡:~~ ·valoraciones.< intradomiciliarias :~·eriÍ'ldas 
(hogar), en el con¡rii;.;'rici' mé~i~o;'; -~ri la;·~~~~~d~':~~~~~Úas .~··•··· 

"·::~,_~::-::. . __ }--·· .:--..-:-;...: ., .'·"~,,'...' . ., __ . ~'.:::·'t~~ . ·1. '.·:--:·-:»'" -

De ac~~~dci '. Í'l ;{;{ ~~d~~ciid~ ·~~J,(k~¿~'~~~e~~~o'.'ri~~~ic~e~te y 

clasiÚ~aci.6:•por.· ~ .. :{ ; .. · · l i' · · ·~'~·'d'l','o. ·· .se 

establece·•.;t~~.0-~~iF~;:::~;;e;:r~:~ft :t~;~;J,;;~~ '.~!,~~jf ::_:º .... · 
'En··.ültiiiias/féchas:Na~j_~nai:' ~:~rt'.> ·. i.uitg\i~~~lood• r'nsútute 

::al:::::· !id~:t:J:~ifü :itlii~~~~f i1¡~:f :!~~~~;tf t~i0;1t::~i~~:. ·. 
:\·>:::~:··, '-,.,.~.··. ~.;._.., .·: -·· :.-:::~·.r·· .. 

Y de acuerd." ~ les; ~~~icione·~: ¡;i:;1:.~~~~.~~;;~.~.iif,1.<>i~: ~.~~º. ~1'úario. 
para· ia" tomá dé dicisiories tanto·de'.los padres•como:·de1•::rn~clicó 
trat8nt0·~ :·, :;,<',~: · ··.~~·>· :,r::;:~> :·.,: ... : · -··~ .. ;~.:· .: :,~~·<.:~ < ._,.. >/~:: "f~~ .. ~ 1; '. 1

•· ·~<.·_, 
,::·.>, ~:,::· \·:,:~~-.·-~·:;:·"' :,\"<~,~~' . ., ",; .. ·. , .. " 

~;:··· .. : >-')'.': . · .. ', . ;~·.:·.~; ~-.::.·>\·.~- ~·:;-.·· -~t'.~}· 

Inmun::o;~~{~~ti:;~-~~~-fua:~:~;~~~~i[~t1~i~~fr-j~~]f~.¿itt~ic:~ 
base· a .la ev1ilu'!-ci6.n ·.pre~~{~,/ la •.t,un~i611'•res~il:~I:oria pÓÍ: • medio 

del medidor del. flujo :respl~atorio:,mkimo. ·. Además; t<imbien aborda 

conceptos acerca· ele• ia edu~a~ión d.e1 pÍ'lcie~t~ as'níático .. 

B. 



ESTA TESIS NO DEBE. 
MATERIAL y METODO'AUi DE lA BlBLlOTEG~ 

El estudio _ _ es.· .de. . :t1Po observacional, prospectivo, 

longitudinal' y· .'descripÚvo realÚado en el Hospital Pediátrico 

Azcapotzalco .en . 1,;i6.me~:é~ '·de septiembre, octubre y noviembre 

concentrcÍii.'.dO : ·:~o 5~·'.. k.~:~~:e~·~~~~~:.~-.'~-~ h)~O~: ctia1es se les midierón las 

sigui, .Fe.nE. tM.E!_ .. ª_·:i!_•vn __ .ª
1

,_rc._ ia:_ªl=~.:.•.·~ .• e('i~·n\g\ree: .. dª .•.. 0~d)··. ~jt.;l~~, . s.exo, dias ':stall~ia, medición 
del .• ~Y, FÉM · ÚrííÍL e ~l •· ~~r~~or> tipo , de 
tratamiento y!gra~o''de édsis asmática.".·-'··;•;·: ',} ;.~>:·.. :,·~: 

El · · FEM ~'.~~é ;JTiidld~>ddri ~r:~(PÉ!akt~:~~:.· ·~l:L:). -~~di~trico. 
Siguendo ~~- si9ui~~~~ ~é~:~d: . ,, •.· ·•· .. J '!:'.; ~¡,~~ ';:\, :,/' 

'.:! .1.-::.:··;,'~:.- ··.·.~-, ... :-._-_~,.>····':>»;·.-~--·'"':·t .. :-'-'·"·i<.'..\: .-.... ;.;,\~/:__ ;\·;'·"' 

1. se prop~rcf~hÓ' al' i~c;~~t~ el. f~~j,~60mh:: c·o~~~~~~F~~~v~~ente 
~na bo~IJ.ill~ illt,E!:t;C::amb·····. }.~~i7.;;~ /!'. '· ;:.i .• ·.·.:.·.·.I·.;.'~'''''·'", ·" :J ,. 

--.;::.-r-~;,-<(, .-.=·'.._x.:> .... - - -¡-··:·:~ - . -,,.:-:: .. :<,_. 
2, Se aseguro, que éi'incÚ~¡;dcÍr· a~h~"'ctel:fli;j¿~.;t'fci:r.i.; ,·e,llcontrará 

en la' ;~;~~-- i-~~2~'~i,~f .. :á~ 1.i~,·~·s:~~.1~i:~;:\.~.:.~ .. -~·.·-'.~:~''.'.~ -.~--~\:.' .-J~-::~:::.i·_;~ _.·. 
, . <· -- ' ,_ .... ::" .. ,, , ~ '.,>~-~~~-; .... --.-_:ó:.'._',.;:,_:!. --~-·J.;;: ~;-.-~;¡_:_--:-1:~ :~ .;::<~f~ ·;.-·:_\~~- -:; . ;. 

3. Se rnarittiv'.j'.~Í, flujómetro en' poíii(lión,'verticál d~, mariéra' q~e no 

.. :: ~~:!~~;J)t:~~~;:?~~~: 1~f ~%i!~!~L~ .. _ 
les · fu~.ª~} ~b;I~1~~ 'é6~~t~~~?·i.i,~:sT15~t~~' ~l;~:~~~:7.. -~l~ed~dor 
de la. boquilla asegurándose •_de ·,sellarla 'completamente;· .. 

' .. ·::~,-' "'':>--.. -~--~~-·-·· ·~·- ~ ... · ":,-;:: ,:~; > ?:.-.. ·.-"~-~--- ... :<, 
s. Posterio~~nt"e···~.; i~clic~:gu~:·,¡;,~i~~~n·,·~~~}Íipido 'Yfi~érte :como 

pudieran .. , Pr«lv~_~a-~ciO---:-~~fi/es·tc;·: ql{e·.-.:~L~in-~i.ic-ado~-----~-~~ii "~e ·mov.ie~e 
haCiá .la part.;··,;Üperiór de ,1á'éscáf~ .. ·· r.;;-·;osiciÓ~ final ··del 

indicador, azúl, · fué l.¡; 'm~di~~: cÍ~l FEM~. 



6. Se tomarón tres lecturas,.·con la· misma "técnfca ya referida en . .. . 
puntos anterio"~es·,:·regi~ti:-á~das'e el valor má·~· ~ito, júnto. con la 

fecha y . ."ia .. ·hc;rª.·.·~~.-~18. ~·r~~·.J.).~.~.~i~~ de -1~.: pru,~b6 ·. 

7. Para repetir ·iá· '.prueba; 
flujómetro ·en .ia part~ inferior ·d~ 
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RESULTADOS 

En el presente estudio se obtuvo una muestra de 30 

pacientes, edades fluctÚáron' entre los 5 y: 13_. años 

encontrándose 

déficit, superior de 81 %, 

correspcind.i.end;, 
--··-

también •·a.· un 69 y 19 .% de déficit, la moda 

encontrada ·fué de_ 7_0 y 72 i,. - co-~res¡iondiendo a un 30 y 28 % de 

déficit. 
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En los valores encontrados en _la medición del FEM al egreso 

se obtuvo un promédio de-:179-.2 lts./miri., .limite inférior ·de 

124 ·1ts./min. ·_y HinÚe ~upe~ior de :no -lts:/min;·; -·rango de -186 

lts. /min. Habland~ ; ~ri; p;,r~e~t~j~~ e{ proÍnédio encont.r~do fÚé- de 

con uniri:~~';.:infeÍ"io~ 'y sÍlp~~i:.;~-; ,de:>?~' y ~oó-· .. % 

respectlvame~1L· il1~~?. '.d.,1!Y21i(i ;·:~imid~{de '·.· 85 ·-.y '·8'9' .·, % ; 

· <gráfica's ~:~r6;:. <; ·:r. -··.•·••- . ,. ') >> , ,_:;- ',• 
86.5 % 

, .. ~::;.·;·' -:·:· ·,·: .. 

c1asif;.~ándose:, i>or esi:'a~~ºª i3e :W~:~~~~~s~~,'.'§{;~~t-~{ df, 3o 

pacientes, 15', ct:':" es~~ •. ~1~~i~I-~~-]~or{ci'i~i;,a~~át~6a de: grado·. 

sev~ro ( .· 5¿~)¡ .:~-~;pacif~~t~r'crirn~~:~{~';_d~~~;;~J~ ~-~cÍ~~~~ó '( 3oi. ·j 

y 6 pacie~~es '6~n crisis de gr~d(¡ ··. iev'e cólrespoiíctiendo al' (20% i . 
(gráÜca.7).</'· <• .• :.·:~ ··_--i-¿':j :~!'·,;-·-:.·'o;.,,-; • ... ,.: 

:-.· .. _·,:_:·;;:"/ .,: ~: ''\::'.· '<;,'; -' ,?~'. ., . '.·:.;,;_.:.-.y:· 
:;~· : - ".;' '-''.:; ....... " :· ;:'.'i·:. . ·. ,·:·. 

El trat&i;ie~t6-.e~ el :100 ;% el" ;l~~-~;·p~~l~nteidué a -- base de 

aminofelina;'s~l~~~~~l::y ~~b~y~ .. ~~~~:it;;;;~".X~.·< .. ;). -.:-· 
El grado: de. moctÚÍ.~aciÓ~ proméií.Í:o-~ aica~z'~ct6. f~é1'ctel 26; !Í % 

con limit~a ' de .. · níocÜÚ~acii¿ii:'~~itl y'.{~9.·,ÜiZieil'or y . '; superioi:c' 

respectj_~runerite', 'uií'.' i~~go . ~e1•:t3·~,, ; y~ m~~:; ~.;'{1;3i¡''% ; ·.' '.' 
'" '.' ... ~:>.' ' .. '" 

Ei détiC:i.~ ;;bs~~J~c16 ~B:~e.- :ii'~~~~;~ i'a -~~~rñ~i ·fü~·:~~1 s , ··y 

21 % como ;l~it~~; J.~!;;l.;,'r':Y:. ;Úp:rior• 're~pecÚ~am~nte, .se. 

encentro unp~~~¡di;, dell3.4:i de~~tl.C:J.t',;.: uri ríingo'del 13 % de 

déficit y una ~oda cie' lÍ % .de déficit.: 

12 



CONCLUSIONES 

1.- El FEM se· podrá_cónsiderar corno una medida objetiva de 

rnejoria; _en·> paéientes.:Asmát-icos,, ·_en la rnedidá 'de realizar 

pruebas de· confiabÚ.icilid y'sen~i~ilid~d._ 
;:'_'.:< "-.~ ~: '-· ·.:._ .. J ; :· .·'. "::>' 

2.-. El defiCit::· __ deÍ FEMi> ·es,' d¡,;·- .. 54:2 :1té-;-mi;:¡" en 

gene·~a~-~~:-~ ; __ · :·::<;>->:··o> ··~.<'-'.-! ·:'.··:\:- - .i •. '';, >··-'1/ ·-· ·.-.:· ·::' 

3. - La disrninuci~ri'.~~1-~~M/ tr~eiuc~,:l~ 'C!i'srninución?de l~ ~~fun~iÓn 
las ~ia;: ig;~i%~\~f~'~{deJ~f~~\'.~~iJ.~)¡~{' ):~. {' - . . ··· ---_ 

4. - El ' p~~~~m¿6 ;~i: -~~~6.:'.: ;~~ e~te e~~~~¿,· --~J::;·~~~rn~~-:ulino, -

términos' 

s. - La __ cr.Ísis _ . ~~rnáti.;~ -, d.~ ' .'rnay~r es· la 

severa\ 
_·_,_,-· 

6.- La 5. afias. 

7 .- ~a va.riaí::ión ,_,.m_ás_:. alta .. se !relaciona '•con. el -_grado de 

afección ( sev~~ai ~ 
.. ~-·,: -

8. - Los camb~~-~ ~inil1\~:~ --~!1.· el-~F~M. - -·se ~~la~io~~n dir~ct.a¡¡;ente 
con ia afec!ciónleve/: 

9 .- La ·talla 

. ·~ ; . . ... ' 

dX páci~n~é es. un dato de suma i~por~ancia para 
. ·-- ""' 

determinar __ e_l '. F_EM .: e normal. 
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RECOMENDACIONES. 

1.- Realizar. el FEM. tomando como nuestra población homogénea 
. ' . . . 

(edad, sexo; 'talla. y 'valoración' clinic~). 
···.; ,<. : ... ,·,·, ..... . 

2. - Realizar un ~~tuÚo con gr,'.',do de é:~nfÚbi.Üd~cÍ , •y , ,;á,lidez; , 

comp~rát.Í.vci; ci~i;:FEM;; '• ' ·• , ·· 

/·:.:/ ·. :_'=.-·::..;~::·:.::: ·· ... · ' 

3.- Realiz~~ estudios: de'.'FEM,, y gasometrias ,;;; é:rÍ.~is, asmátka. 
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DESCRIPCION DE LA MEDICION DEL FEM 
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DESCRIPCION DE LA MEDICION DEL FEM 
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DESCRIPCION DE LA MEDICION DEL FEM 
DIAS ESTANCIA 

( Grafica 3 ) 
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DESCRIPCION DE LA MEDICION DEL FEM 
RELACION DEL SEXO 
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FEM. 13 

,TOTAL . 30 Pacientes j 

FEMENINO (43.3%) 

( Grruica 4 ) 
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DESCRIPCION DE LA MEDICION DEL FEM 
V AWR INICIAL Y AL EGRESO 

( Grfilica 5 ) 
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DESCRIPCION DE LA MEDICION DEL FEM 
PORCENTAJE DE MODIFICACION Y DEFICIT 
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DESCRIPCION DE LA MEDICION DEL FEM 
CLASIFICACION POR ESTADIOS 

( Gráfica 7 ) 
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