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CONOCER EL PROBLEMA







La respiracion normal

Para entender qué es el asma primero es necesario saber
cémo respiramos. La respiracion es un proceso por el cual
los seres vivos toman oxigeno del ambiente y liberan diéxi-

do de carbono. El oxigeno es fundamental para la vida.

Los PULMONES SON LOS ORGANOS QUE PERMITEN QUE
EL OXIGENO DEL AIRE LLEGUE A LA SANGRE Y A LOS
DISTINTOS ORGANOS DEL CUERPO.

El aire que respiramos entra por la nariz y por la boca,
de alli pasa por varios tubos, la traquea, un tubo grueso
y Unico vy, luego, los bronquios, que son tubos que se
van dividiendo y se hacen cada vez mas finos. Al final
de los bronquios existen unas pequefias bolsas, que son
como globos, que se llaman alvéolos. Las paredes de los
alvéolos son muy delgadas y estan rodeadas de peque-
fios vasos sanguineos. Estas paredes permiten que el oxi-
geno del aire pase del aparato respiratorio a la sangre y
al aparato circulatorio para que se distribuya por todo el
cuerpo. A través de las paredes de los alvéolos también se
libera el diéxido de carbono que pasa de la sangre hacia
el aire, para ser expulsado en la espiracion.

Los bronquios se encuentran rodeados de tejido mus-
culary estan recubiertos por dentro por células que se-
cretan una sustancia llamada mucosidad (o moco) que
sirve para atrapar el polvo que esta en el aire.




Caracteristicas del asma

El asma es una enfermedad que afecta los pulmones y
se caracteriza por episodios de obstruccién e inflama-
cién de los bronquios que llevan a un aumento de la
cantidad y viscosidad de las secreciones bronquiales
(moco). Es muy importante comprender que el asma es
una enfermedad inflamatoria, sin embargo, no es fa-
cil imaginarse a los bronquios inflamados (para ayudar
a comprender el fenémeno de la inflamacién bronquial
podriamos imaginarnos que la pared de los bronquios
esta toda hinchada). La inflamacién y la mucosidad obs-
truyen los bronquios y reducen el espacio por el que
debe entrary salir el aire. Ademas, la inflamacién predis-
pone a que los bronquios se cierren mas facilmente ante
estimulos externos o internos (este fendmeno se llama
hiperreactividad bronquial y el cierre o estrechamien-
to transitorio y reversible de los bronquios se denomina
broncoespasmo). Todos estos cambios se manifiestan
mediante episodios de ahogo o de falta de aire que son
tipicos del asma y que se repiten periédicamente.

TODAS LAS PERSONAS CON ASMA TIENEN, EN MAYOR
O MENOR MEDIDA, INFLAMACION DE LOS BRONQUIOS.
CUANTO MAS HIPERREACTIVOS SE VUELVEN LOS BRON-
QUIOS MAS SE CIERRAN, Y MAS SINTOMAS TIENE LA PER-
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SONA. ASIMISMO, CUANTO MAS SE CIERRAN LOS BRON-
QUIOS MAS AUMENTA LA INFLAMACION Y EL CUADRO SE
PERPETUA EN UN CiRCULO VICIOSO.

—CEL ASMA NO ES ESO QUE TE
AGARRA PORQUE SE TE CIERRAN LOS
BRONQUIOS?

—No ES QUE SE TE CIERRAN: ESTAN
SIEMPRE INFLAMADOS, SON HIPER-
REACTIVOS, Y POR ESO SE CIERRAN DE
VEZ EN CUANDO.

—iAn! i1Que fFAcil! AHORA EN-
TIENDO PERFECTAMENTE.




Los sintomas del asma

Los sintomas mas comunes del asma son:

e Sensacion de falta de aire o de ahogo.
e Respiracién entrecortada.
e Sensacién de opresion en el térax.

e Presencia de ruidos al respirar (son como chi-
flidos o aullidos de gato que se denominan
sibilancias).

e Tos.

Las personas con asma pueden tener algunos o todos
estos sintomas y desarrollarlos en forma episédica (de
vez en cuando) o en forma continua (todos los dias, o
casi todos los dias). Los sintomas también pueden variar
francamente entre el dia y la noche y es comtin que sean
mas molestos a partir de la tarde y durante la noche. Un
término que se usa mucho en relacién con el asma es
la palabra “crisis"; en realidad, una crisis es la presencia
de sintomas, pero habitualmente solemos referirmos a
las crisis como a momentos en los que los sintomas son
severos 0 importantes y hacen que la persona tenga que
pedir ayuda en una guardia o en un hospital.
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LAS PERSONAS CON ASMA PUEDEN TENER SINTOMAS TO-
DOS LOS DIAS, ALGUNOS DIAS, O MUY DE VEZ EN CUAN-
Do. COMO LA ENFERMEDAD ES VARIABLE, UNA MISMA
PERSONA PUEDE TENER DURANTE UN PERIODO FALTA DE
AIRE Y SIBILANCIAS TODOS LOS DIAS, EN OTRO MOMEN-
TO DE SU VIDA NO TENER NINGUN TIPO DE SINTOMAS
Y EN OTRO PERIODO TENER SINTOMAS RELATIVAMENTE
FRECUENTES (POR EJEMPLO, UNA VEZ POR SEMANA).

Existen otras enfermedades que pueden provocar estos
sintomas, pero la caracteristica fundamental del asma
es que los sintomas son reversibles (mejoran y hasta
desaparecen solos, o cuando se usan remedios) y que
reaparecen periédicamente. Esta caracteristica de
volver a aparecer, ir y venir, molestar y dejar de moles-
tar, es lo que determina que el asma se defina como
una enfermedad crénica. La palabra crénica es com-
pleja, pero no quiere decir necesariamente que se trata
de algo grave, sino de algo persistente (como veremos
mads adelante, hay asma leve, moderada y grave). Una
forma de entender la palabra crénica en relacién con
las enfermedades es que por el momento no existe un
tratamiento curativo sino que existe un tratamiento que
puede controlar los sintomas en forma muy eficaz.

EL ASMA APARECE EN FORMA DE ATAQUES O CRISIS QUE
PUEDEN COMENZAR EN CUALQUIER MOMENTO DE LA
VIDA. EN LA MAYORIA DE LAS PERSONAS SE INICIA EN
LA INFANCIA. EN ALGUNOS CASOS, LA ENFERMEDAD ME-
JORA O DESAPARECE EN LA ADOLESCENCIA, Y EN OTROS
PERSISTE HASTA LA EDAD ADULTA O DURANTE TODA LA
VIDA.

—Pero DR., ¢POR QUE ME
DICE QUE SOY ASMATICA
SI A MI SOLO ME AGARRA
BRONCOESPASMO ~ EN LA
PRIMAVERA?



Causas del asma

La causa del asma es desconocida. Existen varias hipé-
tesis que sugieren que se produce como resultado de
una interaccion entre el ambiente que rodea a cada
individuo y sus caracteristicas genéticas (no todas las
personas desarrollan asma sino aquellas que estan ge-
néticamente predispuestas). La hipétesis mas aceptada
es que la hiperreactividad bronquial deriva de la infla-
macién inducida por una reaccién alérgica cronica;
en ese sentido, la mayoria de las personas con asma
tienen una historia personal o familiar de enfermedades
alérgicas, como la rinitis crénica o la urticaria.

Se sabe que hay algunos factores (llamados causales
o inductores) que hacen que las personas predispues-
tas desarrollen asma. Estos factores son:

e Los agentes irritantes (alergenos) como polen,
hongos, pelos de animales, etc.

e Los alergenos del interior de los hogares como
acaros, cucarachas, hongos.

e Elcigarrillo.
e Algunos productos quimicos.

e Algunos elementos usados en la preparacién de
alimentos y remedios.
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La polucién ambiental.

Las infecciones respiratorias.
El aire frio.

El ejercicio.

Algunos remedios como los betabloqueantes, la
aspirina y los analgésicos comunes.

El reflujo gastroesofégico.
El estrés.




