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RESUMEN

Se hizo un estudio descriptivo, transversal y retrospectivo para evaluar las caracteristicas
del asma bronquial en 100 pacientes afectados por ese trastorno, escogidos aleatoriamente
de un total de 1 463 asmaticos atendidos en el Policlinico “Josué Pais Garcia” desde enero
de 1995 hasta diciembre de 1996. De la investigacion se derivé que la enfermedad era mas
comun en el grupo etario de 40 y mds aflos, particularmente en el sexo femenino; que las
condiciones de las viviendas se consideraron buenas en las tres cuartas partes de la serie;
que en esta dltima predominé el grupo con antecedentes patoldgicos familiares de la
entidad por linea paterna; que el mayor nimero de los que tenian contacto con alergenos;
estaban vinculados de alguna forma con la humedad, asi como también casi todos los
integrantes de la casuistica cumplian el tratamiento intercrisis, apoyados por las constantes
orientaciones del personal de enfermeria.

DeCS: ASMA; DISENO DE INVESTIGACIONES EPIDEMIOLOGICAS; ATEN-

CION PRIMARIA DE SALUD.

El asma es un sindrome clinico caracte-
rizado por episodios recurentes de obstruccién
de las vias respiratorias, que se solucionan de
manera espontanea o con tratamiento. !

El perfeccionamiento de los servicios
de salud en Cuba y la puesta en practica de
multiples y diversos programas, ha intensi-
ficado la atencién a los pacientes con en-
fermedades crénicas no transmisibles.?

El asma constituye, por tanto, un gravi-
simo problema socioeconémico y un reto
para el sistema de salud cubano.

En nuestro pais existen actualmente
todas las condiciones objetivas y materiales
para desarrollar acciones sanitarias encami-
nadas al control efectivo de ese proceso.?

El médico y enfermero de la familia,
como personal de salud integrado a la co-
munidad, contribuyen a ofrecer su asisten-
cia al asmatico, con el fin de mejorar su
calidad de vida.*

Nuestra drea tuvo en 1995 una inciden-
cia de 2,68 y la prevalencia se eleva a 5,80
por cada 1 000 habitantes.

! Enfermera General.
2 Residente de primer afio de Medicina General Integral.



Tomando en cuenta lo antes expuesto,
decidimos llevar a cabo un trabajo para de-
terminar las caracteristicas del asma bron-
quial en nuestro medio, con el fin de preci-
sar el cumplimiento de las medidas tera-
péuticas en los periodos intercrisis y la la-
bor de enfermeria en cuanto al apoyo y la
vigilancia de este importante indicador.

METODOS

Se realiz6 una investigacion descripti-
va, transversal y restrospectiva en el
Policlinico “Josué Pais Garcia” durante el
bienio 1995-1996, para evaluar las caracte-
risticas del asma bronquial en una muestra
de 100 asmaticos de un total de 1 463 que
padecian la afeccidn, para 6,83 %.

Los pacientes objeto de estudio fueron
entrevistados para lograr su cooperacion y
aprobacién personal.

Entre las variables de interés se anali-
zaron: edad, sexo, antecedentes patoldgi-
cos familiares, condiciones de la vivienda,
contacto con alergenos y cumplimiento de
las medidas terapéuticas en los periodos
intercrisis.

La informacién primaria se obtuvo a
través del cuerpo de guardia del policlinico,
de los consultorios médicos y de visitas al
hogar de los enfermos. Como medidas de
resumenes de los datos se utilizaron valo-
res absolutos y porcentuales.

RESULTADOS

En la tabla 1 se refleja que el grupo de
asmaticos predominantes fue el de 40 y mas
afios (22,0 %), seguidos de cerca por el de
30 a 34 (20,0 %). Los menores de un afio
estuvieron representados sélo por 3,0 %,
pero ello pudo deberse a las caracteristicas
de la muestra.

TABLA 1. Pacientes asmaticos segtin edad

Edades (afios) No. %
Menos de 1 3 3,0
5a9 5 50
10a14 10 10,0
15a19 5 5.0
20a24 10 10,0
25a29 15 15,0
30a34 20 20,0
35a39 10 10,0
40y mas 22 22,0
Total 100 100,0

Fuente: Registro Estadistico del Policlinico.

En cuanto al sexo, hubo una acentuada
primacia del femenino (75,0 %) con res-
pecto al masculino (25,0 %).

El anilisis de las condiciones de la vivien-
da arroj6 que eran buenas en 75 (75,0 %), regu-
lares en 15 (15,0 %) y malas en 10 (10,0 %).

La valoracién de los antecedentes pato-
l6gicos familiares reveld que mas de la mi-
tad del total de los pacientes (55,0 %) tenian
alguno o algunos parientes por la linea pater-
na que padecian la afeccién; mientras que
ello sdlo fue asi en 25,0 % por la linea ma-
terna y en 20,0 % por ambas lineas.

En la tabla 2 puede verse que el mayor
nimero de asmaticos se afectaban con la hu-
medad (35,0 %), seguidos por los que sufrian
ataques de asma debido a los cambios de tem-
peratura (30,0 %). Otros contactos con
alergenos se presentaron en menor proporcion.

TABLA 2. Pacientes asmaticos segtin contacto con alergenos

Alergenos No. %
Polvo 10 10,0
Humedad 35 35,0
Pelo de animales 5 50
Cambio de temperatura 30 30,0
Alimentos 20 20,0
Otras fuentes

Total 100 100,0

Fuente: Registro Estadistico del Policlinico.
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Con referencia al cumplimiento o no
de las medidas intercrisis puede decirse que
90,0 % seguian el plan terapéutico indica-
do por su médico de asistencia, con apoyo
del personal de enfermeria.

DISCUSION

Estos resultados evidencian un incre-
mento de la afeccion en los adultos, asi como
también la necesidad de intensificar la edu-
cacién de los asmadticos, principalmente
en relacion con el control de los factores
desencadenantes de sus crisis.

Se destaca igualmente el predominio
de la enfermedad en el sexo femenino, in-
fluido probablemente por las caracteristi-
cas de nuestra poblacion, lo cual coincide
con lo planteado por Rosales Carrazana* en
un estudio realizado en 1985, quien encon-
tr6 60,2 % de féminas entre sus pacientes;
sin embargo, otros autores*>afirman haber
hallado una ligera primacia de los varones.

En nuestra serie prevalecieron las bue-
nas condiciones de la vivienda, con ausen-
cia de hacinamiento, adecuada ventilacion
e higiene personal y colectiva, asi como

SUMMARY

inexistencia casi total de factores que pre-
disponen a la aparicion de los ataques.

Se cuenta con algunas experiencias don-
de la educacion acerca de dicho trastorno se
ha extendido a grupos de asmaticos y sus fa-
miliares, con magnificos resultados que re-
dundan en la prevencion de crisis agudas se-
veras, autotratamiento temprano y disminu-
cion de las dosis de oxigeno en el hospital.

Los alergenos son la principal causa
desencadenante de los ataques de asma
bronquial. Al valorar la humedad atempérica
encontramos que para valores superiores a
75 %, tuvo una incidencia de 71,15 %; para
iguales o inferiores, de 28,85 %.

El cumplimiento de las medidas tera-
péuticas orientadas en 90 % de los casos
pone de manifiesto que aunque se han dado
pasos importantes en este sentido, ain debe
insistirse en la necesidad de aplicar y se-
guir el tratamiento previsto para
contrarrestrar esos episodios; y en ello el
personal de enfermeria puede contribuir
notablemente, y de hecho lo hace, para lo-
grar que todos los pacientes adquieran con-
ciencia plena sobre la importancia de no
incumplir el tratamiento previsto para po-
der garantizar una mejor calidad de vida.

A descriptive, cross-sectional and retrospective study was conducted to evaluate the characteristics of bronchial
asthma in 100 patients selected at random of a total of 1 463 asthmatics that received attention at “José Pais
Garcia” Polyclinic from January, 1995, to December, 1996. It was observed that the disease was more common
in the age group 40 and over, particularly in females. The housing conditions were considered as good in three
fourth parts of the series, where the group with family pathological history of the entity by paternal line
predominated. Most of those having contact with allergens were linked with humidity in some way and almost all
the patients included in the casuistics followed the intercrisis treatment supported by the constant instructions of

the nursing personnel.

Subject headings: ASTHMA; EPIDEMIOLOGIC RESEARCH DESIGN; PRIMARY HEALTH CARE.
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