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EDITORIAL

Debemos mejorar sustancialmente el manejo de los
pacientes asmaticos

El asma bronquial en Costa Rica constituye uno de los
problemas mas serios en Salud Publica. La elevada tasa
de prevalencia en toda la poblacién, pero especialmente
en los nifios y los adultos jovenes, es de las mads altas
publicadas en el mundo. Las pérdidas econémicas
producidas por la enfermedad, a través del ausentismo
escolar y laboral y del elevado costo de la atencién extra
e intrahospitalaria, son gigantescas y se agregan a las ain
mads dolorosas circunstancias de sufrimiento fisico de los
pacientes y a una no despreciable mortalidad.

De igual manera en el resto del planeta se ha detectado un
incremento notorio en la incidencia de asma en los
dltimos afos, especialmente en la poblacién joven y en
los paises desarrollados y en aquellos que estdn en vias
de desarrollo y adoptando patrones de vida cada vez mas
occidentales. La explicacién para este fenémeno no esta
disponible, pero se discute si es debido a presencia de
mds toxicos en el ambiente o, mds bien, a cambios en los
patrones de susceptibilidad de los individuos.

Lo que no se discute es que los factores ambientales
adquieren cada vez mas importancia en la casualidad de
la enfermedad y que deben multiplicarse los esfuerzos
para poder identificar esos factores con precision y asi
poder intervenir en su modificacién. Este enfoque
probablemente es mucho mds realista y costo-efectivo
que el que pueda derivarse de la investigacién y
bisqueda de nuevas sustancias farmacolégicas, de las
que no debemos esperar grandes cosas todavia en varios
anos.

Es interesante que a pesar del enorme caudal de
informacién cientifica disponible sobre asma y sus
mecanismos celulares y moleculares, paradéjicamente
este conocimiento no se haya logrado traducir en
beneficio directo para los pacientes asméticos y més ain,
que estemos enfrentando cambios desfavorables en la
morbi-mortalidad de la enfermedad en todo el globo.

En respuesta a estas circunstancias, los paises
desarrollados y las organizaciones internacionales de
salud, han propuesto en los iltimos meses, en forma de
consensos, maneras concretas de abordar el diagnéstico y
el tratamiento del asma, de forma tal que el conocimiento
del que se dispone se ponga al servicio directo del
paciente, y que con la participacién activa de este, se
puedan cumplir los objetivos del tratamiento. En esta
entrega de Acta Médica Costarricense, los Drs. Ronald
Chacén Ch. y Marlene Jiménez C. presentan un “enfoque
actual del tratamiento crénico del asma bronquial” que
constituye una contribucién importante que merece ser
leida y tomada en cuenta por el cuerpo Médico Nacional,
como una gufa para este complejo tema.

Serfa deseable que este trabajo contribuya a hacer que
muchos médicos costarricenses que ven pacientes
asméticos, empiecen a pensar més en un enfoque integral
del problema, enfatizando en el control de los factores -
ambientales y en el papel central que posee la
inflamacién en el proceso asmdtico, y comprendiendo
que tratar a pacientes asmdticos solo con tabletas de
Teofilina y Salbutamol mno constituye una forma de
terapia aceptable en nuestros dias.
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