


EVOLUCION DE LOS CONCEPTOS DE ASMA EN LA EDAD
PREESCOLAR

En los primeros afos de vida existen las particularidades anatomofisiolégicas del
sistema respiratorio, factores de riesgo, susceptibilidades individuales y factores






familiares de atopia, la causa aparentemente desencadenante y la frecuencia de los
episodios sibilantes».






maternales



En correspondencia con las observaciones iniciales, el grupo de trabajo de Tucson
reporta que el grupo de pacientes que continda con sibilancias persistentes después
de los 3 afnos, estuvo constituido a los 6 afios de vida por pacientes no atopicos (40
%) y por atopicos (60 %). El comportamiento clinico de los no atépicos, estuvo
relacionado con infecciones comprobadas por virus respiratorio sincicial (VRS), cuya
probabilidad de continuar con episodios de sibilancia, disminuye después de los 11
afos; estos nifios no tuvieron mas posibilidades de ser atdpicos que los que



Estas definiciones clinicas, permiten guiar el diagndstico y la terapéutica desde los
primeros episodios de obstruccion bronquio-bronquiolar. En la actualidad, se admite
que el diagnéstico y el tratamiento precoz y eficaz, desde las primeras expresiones
de obstrucciéon bronquio-



permite evitar los subdiagndsticos y el retardo en el tratamiento, tanto del asma
como de otras entidades que deben ser descartadas o diagnosticadas.

LA NECESARIA BUSQUEDA DE ALTERNATIVAS DIAGNOSTICAS
COMO CAUSAS DE TRASTORNOS OBSTRUCTIVOS DIFERENTES
DE ASMA

En la practica, el diagnéstico de asma del nifio en los primeros dos afios propone
dos desafios fundamentales: no desconocer una causa organica responsable de la
sintomatologia a esta edad, posibilidad que debe ser replanteada, cada vez, en el
seguimiento de los pacientes en estos primeros afios; y por otro lado, predecir la
persistencia o el caracter transitorio de los episodios de sibilancia. Debido a las






Revelacion de los sintomas con expresion paulatina del caracter multifactorial de las
manifestaciones clinicas
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