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Resumen

Introduccion: El asma bronquial es una patologia prevalente, tanto en Chile como en el resto del mundo.
Afecta de manera cronica la via respiratoria baja, produciendo sintomas que impactan de manera negativa
en la vida de las personas. Se ha determinado que un diagnostico precoz y un manejo adecuado disminuye
sintomas y exacerbaciones, mejorando la calidad de vida. Un elemento crucial en el tratamiento no
farmacologico es la educacion en salud. Durante el internado de Medicina Ambulatoria en el CESFAM de
Vitacura, se abordo este topico, desarrollando un proyecto de promocion en salud llamado: Educacion
para pacientes con asma, con el objetivo de favorecer la educacién y comprension del asma y su
tratamiento. Métodos: se utilizaron como base la Guia Minsal de Asma en Adultos 2013 y la Guia GINA
2022 para confeccionar dos tripticos y un video educativo. La intervencion se realizé en el CESFAM de
Vitacura, donde se realizo educacion a pacientes. Se entrego el material confeccionado en formato fisico,
se mostro el video y se respondieron dos encuestas. Resultados: se realizaron encuestas antes y después
de la intervencion, obteniéndose informacion sobre conocimientos, adherencia y uso de aecrocamara. Se
logré determinar que hubo un impacto positivo inmediato en los pacientes. Discusion y Conclusiones: la
intervencion realizada logré una mejoria en la educacion del paciente asmatico, cumpliendo con los

objetivos del proyecto. Seria ideal poder medir el impacto a largo plazo de la intervencion.

Palabras claves Asma; Educacion; Atencion Primaria; Promocion de Salud.
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Abstract

Introduction: Bronchial asthma is a prevalent pathology, both in Chile and in the rest of the world. It
chronically affects the lower respiratory tract, producing symptoms that negatively impact people's life. It
has been determined that early diagnosis and appropriate management decreases symptoms and
exacerbations improving the patient's quality of life. A crucial element in non-pharmacological treatment
is health education, which allows the patient to understand their disease and its treatment. During the
Ambulatory Medicine internship at CESFAM in Vitacura, this topic was addressed through the
development of a health promotion project called: Education for patients with asthma, with the aim of
promoting education and understanding of asthma and its treatment. Methods: the Minsal Guide to
Asthma in Adults 2013 and the GINA Guide 2022 were used as a basis to prepare two brochures and an
educational video. The intervention was carried out at CESFAM of Vitacura, where patients were
educated. The prepared material was delivered in physical format, the video was shown and two surveys
were answered. Results: surveys were carried out before and after the intervention, obtaining information
on their knowledge, adherence to treatment and use of the aecrochamber. It was determined that there was
an immediate positive impact on the patients. Discussion and Conclusion: the intervention carried out
achieved an improvement in the education of asthmatic patients, meeting the objectives of the project. It

would be ideal to be able to measure the long-term impact of the intervention.

Key words: Asthma; Education; Primary Care; Health Promotion.

Introduccion

El asma bronquial es una enfermedad inflamatoria cronica de las vias respiratorias bajas, que produce
sintomas respiratorios por reactividad a estimulos, como los aeroalérgenos, irritantes ambientales,
infecciones respiratorias, entre otros. Cuando el asma no esta controlado pueden ocurrir “crisis asmaticas",

siendo esto mas habitual en personas con mala adherencia (1).

Es una de las afecciones respiratorias cronicas mas frecuentes del adulto, afectando a cerca de 262

millones de personas en el mundo (2). En Chile, se realiz6é una Encuesta Nacional de Salud (2016-2017)
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de autoreporte de enfermedades, donde el asma se encontraba entre las diez enfermedades més frecuentes,

con una prevalencia del 5,4% (3).

Se ha demostrado que su tratamiento precoz determina mejor calidad de vida, disminucion de los gastos
econdmicos y menor presion asistencial sobre los centros de salud (4). Por lo anterior, el asma se encuentra
incluida dentro de las Garantias Explicitas en Salud, beneficiando a personas de 15 afios y mas,

otorgandoles acceso a diagnostico y tratamiento, tanto cronico como en caso de exacerbaciones (5).

Asi mismo, la educacion como medida no farmacoldgica es un pilar fundamental en el manejo de esta
enfermedad. Esta ha demostrado tener un impacto en el control del asma, prevencion de crisis y mejora

de la calidad de vida, ademaés de ser costo-efectiva (6) (7).

Segun la Global Initiative for Asthma (GINA), es importante que los pacientes sean capacitados en
habilidades y en el automanejo del asma, lo que incluiria: informacion sobre el asma, habilidades sobre el
uso del inhalador, adherencia y plan de accion por escrito. Estas instrucciones debieran ser entregadas en

formato manuscrito, impreso, digital o pictorico, no sélo verbal (1).

El proyecto nace de la solicitud de profesionales del CESFAM de Vitacura, durante el internado de APS,
realizado en septiembre del 2023. En esta instancia, se mantuvieron conversaciones con Kinesiologas de
Sala ERA 'y se evaluo la necesidad que presentaban los pacientes asmaticos por intervenciones educativas.
Se encontrd un déficit en su comprension de los aspectos basicos de su enfermedad, asi como mala
adherencia al uso de inhaladores y aerocamara. Ademas, se pesquiso una falta de instrucciones por escrito

con indicaciones para su tratamiento y un plan de accion en caso de crisis asmaticas.

Se evaluaron los registros de Sala ERA del CESFAM, obteniéndose que hasta junio del 2023 habia un
total de 364 pacientes con patologias respiratorias cronicas, incluyendo asma, EPOC vy otras
enfermedades. De estos, un total de 238 pacientes padecian de asma, lo que equivalia a un 65% del total

de pacientes con patologias cronicas que se atendian en Sala ERA.
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Debido a la alta prevalencia de esta enfermedad, tanto a nivel nacional como local en este CESFAM, es
que se decidi6 realizar una intervencion educativa. El proposito fue apoyar a los profesionales de la salud

de este centro para mejorar la comprension de la enfermedad y tratamiento.

Metodologia

El proyecto fue realizado por dos internas de Medicina de la Universidad de los Andes, supervisado por
tutores y con apoyo de Médicos, Kinesidlogos y equipo del CESFAM de Vitacura. Se utilizaron como
principales referencias la Guia Clinica de Asma Bronquial en Adultos, MINSAL 2013 (4) y la GINA 2022
(1). La informacion sobre el uso de aerocamara se extrajo de la Sociedad Chilena de Neumologia
Pediatrica (8) y del Boletin de farmacovigilancia del ISP (9). Para marcar directrices sobre elementos
importantes a incluir en los folletos, se utilizaron como referencia los articulos: “Educando en asma” (10)

y “La educacion terapéutica en asma” (11).

Se definieron los objetivos principales de la intervencion:
1) Favorecer la educacion y comprension del asma en pacientes que padecen esta enfermedad.
2) Educar sobre tratamientos disponibles para el asma.
3) Informar sobre medidas de prevencion de exacerbaciones asmadticas, con énfasis en alergias
ambientales como gatillantes.
4) Educar sobre un plan de accidon de tratamiento inicial en exacerbaciones asmaticas.

5) Educar sobre el uso correcto de la aerocamara.

Material
Se recopild informacion con las referencias mencionadas y se confeccionaron de manera digital dos

tripticos informativos (Figura 1) y un video educativo sobre el uso correcto de la acrocamara, que se anexo

a los folletos a través de un codigo QR.
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Se imprimieron copias del material digital y también se envi6 el material al personal del CESFAM para
que pudieran disponer de €l a largo plazo. Ademas, se confeccionaron cddigos QR que se ubicaron en los
box de atencion de kinesiologos y médicos de Sala ERA para que los pacientes pudieran acceder al

material digital en sus teléfonos.

Figura 1. Triptico informativo sobre prevencion de crisis asmaticas y uso de aerocamara.

Uso de la Aerocimara

Es muy importante siempre utilizar una
aerocamara al momento de administrar
medicamentos inhalatorios. Su  uso
disminuye la cantidad de aerosol que se
deposita en la boca y permite una mejor
llegada del componente a los pulmones.
Con esto podemos potenciar el efecto del
farmaco, disminuir sus efectos adversos
y mantener un mejor control del asma.

:Cudles son los pasos para utilizar
de manera adecuada la aerocdmara?

1. Agita el inhalador 5 veces.

2. Retira la tapa del inhalador y conecta el
inhalador @ la aerocamara en posicion
vertical.

3. Exhala lo mas posible fuera de la
‘aerocamara para vaciar tus pulmones.

5. Pulsa una vez el inhalador e inhala lento y
profundo por la boca, hasta llenar
completamente tus pulmones.

6. Retira la aerocémara de tu boca y mantén
los labios cerrados, conteniendo la
respiracién por 10 segundos.

7. Exhala suavemente.

8. Retira el inhalador de la aerocémara y pon
la tapa.

9. En caso de requerir 2 inhalaciones espera
30 segundos y repite el proceso.

10. En caso de utilizar inhaladores con
corticoides, enjudgate la boca con agua
para evitar posibles efectos adversos.

Te recomendamos escanear el siguiente QR

para ver un video explicativo de esta técnica.

Si estés viendo este folleto en formato digital,

haz click en el QR.

CESFAM
vitacura

Prevencién de
Crisis Asmaticas

4. Pon los labios en la boquilla, bien sellados
alrededor de ésta.

Existen varios elementos que pueden
desencadenar las crisis. Veremos
algunos de los méas comunes y cémo
prevenirlos.

1147 / +569 92366303

Por otro lado, se confeccionaron dos encuestas mediante la herramienta de Formularios de Google con
escala del 1 al 7. Las preguntas que se aplicaron pre-educacion se encuentran en la Tabla 1 y las preguntas
post-intervencion en la Tabla 2. Se enfocaron en tres areas principales; conocimientos sobre enfermedad,

adherencia a tratamiento y uso de aerocdmara.

Intervencion

Entre el 11 y el 30 de septiembre del 2023 se logré completar la intervencion a 41 pacientes del CESFAM
de Vitacura. Para ello, se realizaron instancias de educacion personalizada a pacientes del centro durante
la consulta. Se aplico la encuesta inicial, se entregaron tripticos en formato fisico, se explico su contenido
de forma resumida y se mostroé el video educativo sobre el uso de la acrocamara. Al finalizar, se realiz6 la

segunda encuesta.
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Resultados

Con la primera encuesta fue posible evaluar el conocimiento subjetivo del paciente sobre su enfermedad
y la importancia que le daba a la educacion, ademas de evaluar la adherencia al tratamiento y al uso de la
aerocamara. Con la segunda encuesta, se pudo determinar si hubo un cambio percibido por el paciente

respecto a estos temas. Ademas, se valoro la calidad del material entregado en términos de facilidad para

comprender la informacion.
La Tablal, muestra una tendencia de la media hacia el 5 en todos los items, donde los pacientes creian

tener conocimientos suficientes de su enfermedad, le daban importancia a educarse, utilizaban los

inhaladores en promedio 5,1 dias a la semana y usaban la aerocamara en una magnitud similar.
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Tabla 1. Resultados de encuesta previa a intervencion

Pregunta Media (n=41) Mediana (n=41) Moda (n=41)
(Cuanto cree usted que sabe sobre su
4,6 5,0 4,0
patologia?
(Qué tan necesario cree que es educarse
5.8 6,0 6,0
respecto a su patologia?
(Usa sus medicamentos segun el esquema
5,1 6,0 6,0
recomendado?
(Utiliza la aerocamara para administrar los
. : 5,0 6,0 7,0
medicamentos inhalatorios?
Los resultados de la Tabla 2 muestran una tendencia de la media entre el 6 y el 7.
Tabla 1. Resultados de encuesta luego de intervencion
Pregunta Media (n=41) Mediana (n=41) Moda (n=41)
Después de la intervencion ;Cuanto cree
6,3 7,0 7,0
usted que sabe sobre su patologia?
(Considera usted que la informacion
. ) 6,2 6,0 6,0
transmitida es comprensible?
(Cree que la informacion entregada lo
: : . : 6,0 6,0 6,0
incentivara utilizar sus medicamentos?
(Cree que la informacion entregada lo
6,5 7,0 7,0

incentivara a utilizar la aerocamara?
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En la figura 2, se observa que el area donde hubo mayor impacto fue en conocimientos, con un aumento
de 1,7 puntos. En segundo lugar, esta el uso de la aerocdmara, con un aumento de 1,5 puntos. Se
pudo constatar que varios pacientes no la utilizaban o no sabian usarla de manera adecuada. Posterior
a la intervencion, lograron comprender la importancia de su uso y la metodologia correcta para aplicar
las inhalaciones. En ultimo lugar, la adherencia al tratamiento tuvo un aumento de 1,0 punto respecto

al anterior.

Con los resultados expuestos se puede concluir que la educacion realizada fue exitosa y tuvo impacto, al

menos inmediato, sobre los pacientes.

Figura 2. Impacto de la intervencion

Preintervencion Post intervendén

7,0

6,0 6,3 6,5
6,0

5,0
51 5,0
4,6

4,0
3,0
2,0

1,0

0,0
Conocimientos Adherenda Uso de aerocdmara

Discusion y Conclusiones

El asma es una patologia frecuente y su tratamiento ha evolucionado a lo largo de los afios. Las
intervenciones no farmacologicas, como la educacion, han demostrado tener impacto sobre su
morbimortalidad especialmente en nifios, pero existen escasos estudios realizados en atencidn primaria y
adultos. En algunas investigaciones, como en el “Ensayo clinico aleatorio para evaluar la eficacia de una
intervencion educativa desarrollada en atencidn primaria sobre asmaticos adultos” (12), se obtuvieron

resultados positivos en cuanto a la educacion como estrategia para mejorar el control de la enfermedad.
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En este se utilizaron escalas estandarizadas para evaluar el control de sintomas y calidad de vida, ademas

se realizo seguimiento a largo plazo y se incluyeron otras intervenciones.

En el este proyecto, se obtuvieron resultados positivos en cuanto al aumento de los conocimientos del
paciente sobre el asma y su tratamiento, y sobre el uso adecuado de la aecrocdmara. Dado las caracteristicas
de la intervencion, no se midieron otros parametros evaluados en otros estudios sobre este tema ni se
utilizaron escalas estandarizadas. Finalmente, se concluye que la intervencion logré cumplir con los

objetivos propuestos, educando a la poblacion objetivo sobre esta patologia.

Limitaciones

El tiempo utilizado para realizar la intervencion fue en algunos casos escaso, por lo que hubo dificultad
para ensenar el tema en profundidad y resolver dudas adecuadamente. Una alternativa hubiera sido

organizar una intervencion a un grupo grande de pacientes al mismo tiempo.

Ademas, como se realizod en otros estudios similares, se podrian haber utilizado escalas validadas para

comparar y objetivar los resultados antes y después de la intervencion.

Un posible proyecto a futuro seria realizar seguimiento de los pacientes y medir el impacto a largo
plazo de la intervencion, observando cambios en la adherencia a los medicamentos, presencia de
exacerbaciones y hospitalizaciones. Se debe considerar capacitacion del personal y estipular el tiempo

necesario para realizarlo.

Conflictos de interés

Los participantes de este proyecto declaran no tener conflicto de interés.
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