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RESUMEN

El asma alérgica es una enfermedad cronica de las vias respiratorias
inferiores que aparece cuando una persona sensibilizada inhala alguna
sustancia, generalmente inocua, a la que se le denomina alérgeno. Sus
principales caracteristicas incluyen la obstruccion reversible al flujo
aéreo, la inflamacion y la hiperreactividad bronquial. El asma es un
problema de salud publica que afecta a nifios y adultos, mas de 100
millones de personas en el mundo lo padecen. El tratamiento integral
del asma, son la educacién del paciente, Evaluacion y vigilancia de la
severidad del asma a través de la valoracion de los sintomas y de la
medicion de la funcién pulmonar, de las crisis a través del control de
los factores que lo inician, la inmunoterapia especifica y del
tratamiento farmacolégico. En los Gltimos 10 afnos se ha destacado la
importancia de incluir a la calidad de vida relacionada con la salud en
las evaluaciones clinicas. En la actualidad se cuenta con algunos
cuestionarios desarrollados ex profeso para evaluar el efecto del asma
en los pacientes y la forma en el que interfiere en la vida cotidiana en
las personas. La calidad de vida constituye un indice de la respuesta
individual a un tratamiento y es relativamente facil de cuantificar.
Juniper desarrollé y validé cuestionario que han demostrado ser
instrumento adecuado en la evaluacion del efecto sobre la calidad de
vida que generan diferentes tratamiento en los nifios y adultos
asmaticos.

OBJETIVO : Valorar la calidad de vida en pacientes con asma alérgica
tratados en la consulta externa del servicio de inmunologia y alergia del
CMN 20 de Noviembre del |.S.S.S.T.E.

MATERIAL Y METODOS: Se seleccionharon un total de 31 pacientes,
con diagnéstico clinico de asma bronquial alérgica, con demmorreaccion
positivas a hongos, inhalables y poélenes, con tratamiento farmacolégico
y con inmunoterapia especifica, los cuales se les aplicd el cuestionario

para evaluar la calidad de vida de estos pacientes .



RESULTADOS: |Se incluyeron un total de 31 pacientes, el cual se
aplicé el cuestionario para evaluar la calidad de vida del paciente con
asma alérgico, de los cuales el 24 (77.4%) fueron del sexo femenino
y 7 (22.6%) masculinos, con una edad promedio de 38.9% con un
rango de una edad que varia desde los 12 afos a los 70 afos. Los
promedios , variancia y desviaciones estandar de los resultados
obtenidos a través de la aplicaciéon del cuestionario se deducen , se
evalué 32 variables en el cual correspondian en las siguientes cuatro
apartados 1.- Limitacion de su actividad , 2.- Sintomas en relacion al
asma , 3.- Estado emocional y 4.- Estimulos ambientales , el cual se
describen en las siguientes resultados. En Actividades vigorosa, se
obtuvo un total de 184 puntos , con una media de 5.935 de desviacion
estandar 1.18 , con una obtencién de una calificacion de 8 y de una
variancia de 6 En cuanto a la evaluacién en general del estado
emocional, se obtuvo un puntaje de 1382, con una media de 4.9 y una
desviacion estandar de 1.5 con una mediana de 5 .0 y en relacion a
los estimulos ambientales , se obtuvo un puntaje de 1,180 puntos y una
media de 4.45 , con una desviacion estandar de 1.312 , con una
mediana de 5.0 con una calificacion maxima de 7.1.

DISCUSION .

La administracion de un tratamiento, ademas de cambiar el curso de la
enfermedad, debe influir positivamente en la percepcion que un
paciente tiene de su enfermedad o sus manifestaciones.
CONCLUSION. Se observd que un tratamiento integral ya sea
farmacoldgico y de inmunoterapia , en su seguimiento del asma
alérgica, aumenta la calidad de vida del paciente con asma,
independientemente de la severidad de su enfermedad.



ANTECEDENTES
En 1991 un grupo de experto de varios paises se reunio con el objetivo
de llegar a un consenso sobre el asma; en ese mismo afo, el National
Heart, Lung, and Blood Institute publicé sus normas para el
diagndstico y tratamiento del asma y recientemente, en colaboracion
con la Organizacién Mundial de la salud, creé la Global Initiative for
asthma: un programa en el que se unifican los criterios para el

tratamiento de esta enfermedad.( 1)

El asma alérgica es una enfermedad cronica de las vias
respiratorias inferiores que aparece cuando una persona sensibilizada
inhala alguna sustancia, generalmente inocua, a la que se le denomina
alérgeno. Sus principales caracteristicas incluyen la obstruccion
reversible al flujo aéreo, la inflamacién y la hiperreactividad

bronquial.(2)

El asma es un problema de salud publica que afecta a nifos y
adultos, mas de 100 millones de personas en el mundo lo padecen

(3,4).

El tratamiento integral del asma, son la educacion del paciente,

Evaluacién vy vigilancia de la severidad del asma a traves de la



valoracién de los sintomas y de la medicion de la funcion pulmonar, de
las crisis a través del control de los factores que lo inician, la

inmunoterapia especifica y del tratamiento farmacolégico.

En 1997 la Organizacion Mundial de la salud (OMS) publicé una
normativa estandar sobre la inmunoterapia con alergenos y las vacunas
terapéuticas empleadas en el tratamiento de las enfermedades
alérgicas. Dicha normativa fue aprobada por el Colegio Americano de
Alergia, Asma e Inmunologia y por la Asociacion Internacional del

Asma.(5)

En los dltimos 10 anos se ha destacado la importancia de incluir
a la calidad de vida relacionada con la salud en las evaluaciones
clinicas. La calidad de vida relacionada con la salud se define como la
percepcion que tiene un paciente de los efectos que su enfermedad
genera sobre sus actividades cotidianas, y la forma en la que un

tratamiento los modifica.( 6)

En la actualidad se cuenta con algunos cuestionarios
desarrollados ex profeso para evaluar el efecto del asma en los
pacientes y la forma en el que interfiere en la vida cotidiana en las
personas. ( 7) La calidad de vida constituye un indice de la respuesta
individual a un tratamiento y es relativamente facil de cuantificar.( 8 )

Juniper desarrollé y validé cuestionario que han demostrado ser
5



instrumento adecuado en la evaluacion del efecto sobre la calidad de
vida que generan diferentes tratamiento en los nifios y adultos

asmaticos.( 7 )

La mejoria de la calidad de vida del paciente asmatico se
deduce en los siguientes resultados , como una disminucién de la
respuesta inmediata a nivel bronquial frente al antigeno, la disminucién
o abolicion de las respuestas asmaticas tardia tras la exposicion

antigénica en los pacientes que han recibido inmunoterapia. ( 9,10)



MATERIAL Y METODOS

El presente estudio prospectivo, trasversal, descriptivo, aplicado a
la poblacién adscrita al Centro Médico Nacional “20 de Noviembre” del
Instituto de Seguridad y Servicio Sociales de los Trabajadores del
Estado (I.5.S.S.T.E.), para evaluar la calidad de vida que cursan los
pacientes con asma alérgica , que son atendidos en la consulta
externa en el servicio de Inmunologia clinica y alergia . Dentro de los
criterios de inclusion se mantuvo que fueran paciente derechohabiente
del (1.S.S.S.T.E)., que fueran diagnosticados clinicamente con asma
bronquial alérgica, que presentaran pruebas de intradermoreaccion
positivas a polenes , hongos e inhalables, tratados con inmunoterapia y
farmacos , asi como de llevar una inmunoterapia mayor de dos anos .
Dentro de los criterios de exclusion se determino que no fueran
derechohabientes del 1.S.SST.E, y que tengan un enfermedad
pulmonar agregada y lleven una tratamiento en forma irregular y

contaran con expediente de historia clinica incompleta.

Para este grupo se selecciond 31 pacientes el cual se reviso la
Historia Clinica y de la aplicaciéon del cuestionario a los pacientes
para evaluacion de la calidad de vida , se incluyé a pacientes que

con una edad entre los 12 y 70 afnos de ambos sexo con asma alérgica



con tratamiento farmacoldgico e inmunoterapia y el grado de severidad
del los sintomas de asma, que acudieron al Servicio de Alergia e
Inmunologia Clinica , en un lapso de 10 meses. Se excluy6 a los
pacientes en quienes padecian una enfermedad cronica que altera su

calidad de vida .

A cada paciente se revis6 su Historia clinica , hoja de pruebas
de cutaneas a alergenos especificos, y se les aplicd en una sola
ocasion el cuestionario para evaluacion de la calidad de vida de

pacientes asmatico desarrollado por Juniper.

El cuestionario esta formado por un total de 32 preguntas
divididas en cuatro apartados, a saber: limitacion de actividades,
sintomas de asma, funciébn emocional y estimulo ambiental. Cada
pregunta tiene siete posibles respuestas que corresponden al grado de

afectacion total y la respuesta siete al nivel mas bajo de afectacion.



RESULTADOS

Se incluyeron un total de 31 pacientes, el cual se aplico el cuestionario
para evaluar la calidad de vida del paciente con asma alérgico, de los
cuales el 24 (77.4%) fueron del sexo femenino y 7 (22.6%)
masculinos , con una edad promedio de 38.9% con un rango de una
edad que variaba desde los 12 afnos a los 70 afos.

Con base a los criterios de clasificacion de la GINA dos pacientes
fueron de asma severa ( 6.45%), asma moderada 25 ( 80.6%), y con
asma leve 4 ( 12.9%). Los promedios , variancia y desviaciones
estandar de los resultados obtenidos de la aplicacion del cuestionario
se deducen , se evalud 32 variables en el cual correspondian en las
siguientes cuatro apartados 1.- Limitacidn de su actividad, 2.- Sintomas
en relacion al asma , 3.- Estado emocional y 4.- Estimulos
ambientales, el cual se describen en las siguientes resultados :

En Actividades vigorosa, se obtuvo un total de 184 puntos , con una
media de 5.935 de desviacion estandar 1.18 , con una obtencién de
una calificacidbn de 8 y de una variancia de 6 . En relacién a las
actividades moderadas con una puntaje de173 puntos, con una media

de 5.58 y una desviacion estandar de 0.992, con una calificacion



maxima de 7 y una mediana de 5.0 . En cuanto a la evaluacion de las
actividades sociales con un total de puntaje obtenido de 170 puntos,
una media de 5.484 una calificacion maxima de 7 y de una mediana de
6 . En relacidon a actividades relacionadas al trabajo / escuela , un
puntaje de 170 puntos , con una media de 5.55 y una desviacién
estandar de 0.9 y una calificacion maxima de 8 y mediana de 6. En
relacion de la actividad en estado de reposo o durmiendo con un
puntaje de 186 puntos , con una media de 6.0 wuna desviacién
estandar de 0.931 y una calificacion maxima de 8 con una mediana de
6.0.

En cuanto a la evaluacion en relacion a la sintomatologia , con un
puntaje de 162 puntos, una media de 5.2 y una desviacion estandar de
0.845, y una calificacion maxima de 6 y una medianade 5.0 . En
cuanto si ha experimentado sibilancias se obtuvo un puntaje de 139
puntos , una media de 4.484 con una desviacion estandar de 1.435 y
una mediana de 5.0 .En cuanto a dificultad para exhalar, se obtuvo un
puntaje de 146 puntos , una mediana de 4.710, con una desviaciéon
estandar de 1.216 y una mediana de 5.0 . En relacion al despertar con
sintomas de asma , se obtuvo un puntaje de 159, con una media de
5.129 y una desviacién estandar de 1.204 y una mediana de 5. En
relacion al despertar en la noche por los sintomas de asma, con un
puntaje 220 y una media de 7.0 una desviacion estandar de 13.029 y
una mediana de 5.0 — En cuanto a la sintomatologia de asma le ha

impedido dormir durante la noche se obtuvo un puntaje de 153 puntos
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un media de 4.935, y una desviacién estandar de 1.18 y una mediana
de 5.0 y en relacién ha que si le ha faltado aire, se obtuvo un puntaje
de 152, una media de 4.9, con una desviacion estandar de 0.944 y una
mediana de 5.0.

En cuanto a la evaluacién en general de del estado emocional, se
obtuvo un puntaje de 1382, con una media de 4.9 y una desviacion
estandar de 1.5 con una mediana de 5 .0 y en relacién a los estimulos
ambientales , se obtuvo un puntaje de 1,180 puntos y una media de
4 .45 | con una desviacion estandar de 1.312 , con una mediana de 5.0

con una calificacién maxima de 7.1.

1



DISCUSION

Se ha observado que el asma alérgica se presenta en cualquier etapa
de la longevidad del paciente , y que la limitacion de la calidad de
vida se ve afectada por esta Gltima y que mejora con un tratamiento
adecuado farmacologico e inmunoterapia especifica.

La actividad fisica cotidiana , su estado emocional , la sintomatologia
y estimulos ambientales , se ven disminuido con un tratamiento
integral en el paciente con asma alérgica.

La administracion de un tratamiento, ademas de cambiar el curso de la
enfermedad, debe influir positivamente en la percepcidon que un
paciente tiene de su enfermedad o sus manifestaciones.

Los resultados obtenidos en el presente estudio demuestran que el
tratamiento integral de los paciente asmaticos influye positivamente
sobre la calidad de vida del paciente con asma alérgica.

El disefio y la adecuacion de instrumentos de medicion, como el usado
en el presente estudio, adquieren importancia en funcién del aumento
de la frecuencia de las enfermedades alérgicas y de que su

manifestacion conjunta es cada vez mayor.

12



CONCLUSION

Se observd que un tratamiento integral ya sea farmacolégico y
de inmunoterapia , en su seguimiento del asma alérgica, aumenta la
calidad de vida del paciente con asma, independientemente de la
severidad de su enfermedad.

El disefio y adecuacion de instrumentos para la evaluacion de la
calidad de vida en los pacientes con asma alérgica y de otro tipo es

importante y dara pie el mejoramiento de la atencion médica.

13
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ANEXOS Y GRAFICAS

HOJAS DE RECOLECCION DE DATOS

HISTORIA CLINICA

NOMBRE

e NUM...

EDAD-————v

OCUPACION.

SEXO

TIEMPO DE INMUNOTERAPIA

CLASIFICACION DE ASMA

1..LEVE

2.MODERADA

3.. SEVERA

AFILIACION

MESES
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CUESTIONARIO DE LA CALIDAD DE VIDA DE PACIENTES ASMATICO

PREGUNTAS

|¢qué tan limitado ha estado durante las 2 ultimas

en estas actividades?

[ACTIVIDADES VIGOROSA
[TALES COMO APRESURARSE

Totaimente

Mo bl ado
on absohdo

w

| |ACTVIDADES SOCIALES

C , REALIZAR LABORES
DOMESTICAS, JARDINERIA, IR
DE COMPRAS, SUBIR ESCALERAS

(CONVERSAR, JUGAR CON
MASCOTASMNINOS, VISITAR AMIGOS
O FAMILIARES

4

|#l trabajol |a escuela)

[ACTIVIDADES RELACIONADAS
{CON EL TRABAJO/ESCUELA
l(Labores que tiene que realizar en

DORMIR

& Que molestias o incomodidad ha
sentido durante las 2 uMtimas
semanas como resuftado de
(Opresion en el Pecho 7

£qué tanta incomodidad o molestias ha sentido durantes las ultimas 2 semanas?

Poco

En general, durante las 2 ultimas semanas

i

¢ 5e ha sentido PREOCUPADO POR
[TENER ASMAT

&Con que frecuencia le ha ocurrido lo siguiente?

Todo el
Tiempo

L murypor
parte del
Tiempa

En sgunas.
ocasiones

En pocas.
Ocasiones

En rarss
Ocasiones

o

[/ Le ha faltado el ALIENTO Come
resultado de su asma 7

¢ Ha experimentado sintomas de
asma como RESULTADO DE LA

| 3 |EXPOSICION AL HUMO DEL —

|~

11

10}; Ha experimentada una

SIBILANCIA O CHILLIDO en el
ho)

{Ha sentido que Bene que EVITAR
UNA SITUACION O ESTAR EN UN
[ENTORNO DEBIDO AL HUMO DEL
CIGARRO?

16



Zqué tanta incomodidad o molestias ha sentido en las 2 ultimas semanas?

[qué tanta incomodidad 6 molestias machisima | Weuche Basiante Weoderado Poco Wy poca
11 |ha sentido durante las 2 ultimas —

|semanas como resultado de la 1 2 3 4 5 [}

TOS?

En general, durante las 2 ultimas semanas ¢Con que frecuencia le ha ocurrido lo siguiente?

Todoel | Lamayor En En sigunes En pocas En s
Tiempao

73] 5S¢ ha sentido FRUSTADO como 1
de su asma?

16];Ha sentido la necesidad de — 1
DESPEJAR SU GARGANTA?

¢ Ha experimentado sintomas de
17]asma como RESUOLTADO DE 1
[ESTAR EXPUESTO AL POLVO?

{He expenimentado DIFUCULTAD

El

22| Se ha sentido molesto por SU 1
[DIFICULTAD PARA RESPIRAR?

¢ Ha esxperimentado sintomas de
asma como RESULTADO DEL 1

23|CLIMA O CONTAMINACION -
EXTERIOR 7

parte del
. Yiaugs ) Oéaa
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2
2




En general, durante las 2 ultimas semanas ;Con que frecuencia le ha ocurrido lo siguiente?

Todo el L mpor En En sigunas En pocas En raras
Tiempo parte del bastantes o asOnes Dcasiones Ccasiones
Tiempo Ocasiones

FA|NOCHE 7 1 2 3 4 5 6
=
{HA EVITADO O LIMITADO SUS
[Z5| SALIDAD DEBIDO AL CLIMA O 1 2 3 4 5 6
A LA CONTAMINACION DEL
lARE?
Eg&: experimentado sintomas de 1 2 3 4 5 [

lasma como RESULTADO DE ESTAR
EXPUESTO A OLORES O PERFUMES
FUERTES?

]
=3

£4HA TEMIDO QUEDARSE SIN
ALIENTO? 1 2 3 4 5 L3

¢ Ha sentido que tene que EVITAR
UNA SITUACION O UN ENTORNO 1 2 3 4 5 L3
DEBIDO A OLORES O PERFUMES
FUERTES?

29]:Su asma LE HA IMPEDIDO 1 2 3 4 5 6
[DORMIR BIEN EN LA NOCHE?

£Ha tenido la sensacion de que
LE FALTA EL AIRE 7 1 2 3 4 5 ]

& Que tan limitado ha estado durante las 2 ultimas semanas?

La marporis WVarkss Pocas.
da las actividades actividades
actividades no se no we
na e Realizaron Realizaron
[ [Fiense en Ia VARIEDAD DE realizaron
| |ACTIVIDADES EN GENERAL que EEESSSS
{ 31]le hubiera gustado realizar durante
las 2 ultimas semanas.
£ En que medida limito el asma 1 2 3 4 5 -]
dichas actividades 7
En general ¢ Cuanto limito el asma Totskmente Sumaments sy Limitacion Clerta Escass
TODAS LAS ACTIVIDADES que rmitada Emitadas Limitacias Moderada Limitacion Limitacion
32 realizo durante las 2 ultimas
semanas?
1 2 3 4 5 6

NOMBRE DEL PACIENTE
EDAD
FECHA FIRMA



PORCENTAJE DE PACIENTES CON
ASMA ALERGICA DE ACUERDO AL
SEXO

MASCULINO

FEMENINO 770,

PORCENTAJE DE ASMA ALERGICA
EN CUANTO A SU SEVERIDAD

ASMA SEVERA

5 ASMA LEVE
G 13%

: -
L 81% ASMA MODERADA
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