GUIADEUSODELAREGLADELASMA

La regla para el tratamiento adecuado del asma ha sido desarrollada por el International Primary Care Respiratory
Group (IPCRG), una fundacion liderada por profesionales sanitarios, para promover conversaciones sobre la
excesiva dependencia de los agonistas beta-2 de accidn corta (SABA) en el tratamiento del asma, problema
frecuente que pasa desapercibido con demasiada frecuencia. Estas conversaciones estan pensadas para tener
lugar entre médicos prescriptores, profesionales con tareas educativas en asma, farmacéuticos y pacientes.

Como parte de un movimiento social en crecimiento, estamos extendiendo estas conversaciones 1:1 entre
médicos prescriptores, profesionales con tareas educativas en asma, farmacéuticos y pacientes en 12 paises.

Te ofrecemos distintas maneras de utilizar la regla para iniciar una conversacion sobre el exceso de confianza en
los SABAs para el tratamiento del asma. Te proponemos seguir una serie de pasos, adaptandolos a si conoces o
no a tu interlocutor.

Puedes encontrar mas informacion, incluyendo un video que muestra la utilizacion de la regla del asma en
www.ipcrg.org/AsthmaRightCare andwww.ipcrg.org/asthmarightcare/asthma-right-care-videos

Hay algunos envases de SABA que NO contienen 200 puffs. Por favor, comprueba el nimero de puffs en los
envasesqueprescribes/dispensas/utilizas y modificalos mensajesadecuadamente, siesnecesario.

Buena suerte con tus conversaciones usando la REGLA para el tratamiento adecuado del asma del IPCRG y gracias
por participar en esta iniciativa. Te rogamos que envies cualquier opinién, sugerencia o feed-back a
projectsupport@theipcrg.org

Octubre 2023

LECTURAS RECOMENDADAS

Royal College of Physicians UK National Review of Asthma Deaths
www.rcplondon.ac.uk/projects/national-review-asthma-deaths

National Institute for Health and Care Excellence summary of the NRAD evidence
www.nice.org.uk/advice/ktt5/chapter/evidence-context
"De las 189 personas con asma que tomaban broncodilatadores de rescate en el momento de su muerte, se
identificé el nimero de prescripciones en los Ultimos 12 meses de 165 personas. Al 39%de ellas (n65) se les
habian prescrito mas de 12 de estos inhaladores de rescate en el afio anterior a su muerte, y al 4% (n6) se les
prescribieron mas de 50. Aquellos a los que se les prescribieron mas de 12 inhaladores de rescate tenian mas
posibilidades de padecer un asma mal controlada.
Segun las recomendaciones de las guias de practica clinica, la mayoria de los pacientes con asma necesitarian
recibir 12 prescripciones de tratamiento preventivo al afio. De las 168 personas con prescripcion activa de
medicacion preventiva de mantenimiento en el momento de su muerte, bien sola o en combinacion con un
broncodilatador, se recogio informacion sobre el nimero de prescripciones en 128. El 38% de ellos (n49) habian
recogido en farmacia menos de 4 envases, mientras que el 80%(n103) habian recogido menos de 12 envases de
medicacion preventiva en el afio anterior a su muerte.”

Global Strategy for Asthma Management and Prevention 2023 (GINA)
www.ginasthma.org

Pormotivosdeseguridad,la GINAno recomienda el tratamiento del asma en adultos, adolescentes y nifios de 6 a 11 afios
Unicamente con agonistas beta-2 de accion corta (SABA). En su lugar, deben recibir un tratamiento que contenga corticoide
inhalado para reducir el riesgo de exacerbaciones gravesy controlarlos sintomas. Existen evidencias sélidas queindican
que el tratamiento solo con SABA, aunque proporcionaunalivioacortoplazodelossintomasdelasma, no protegealos
pacientesde las exacerbacionesgravesy que, ademas, el uso regular o frecuente de SABA aumenta el riesgo de
exacerbaciones.

Estasnotashansido redactadas porlosgrupos de pilotaje de Asthma Right Care. Pretendenaconsejar
paralapracticaclinicahabitual,aunquenosedeberian considerar aplicables a casos especificos. SR e . ASTH MA
Los profesionales sanitarios deben tener su propiojuicioy considerar lasnormativas y guias de practica «g IPCR :\;?Ilrakbl:::lllyghba”y . RIG HT
clinicanacionales e internacionales. No pretenden ofrecer consejo médico oreemplazarlaopinion s 20 ey Group .
o0 consejo de un médico. Tampoco se deben considerar guias clinicas o de diagndstico. o« : l CARE

AN IPCRG INITIATIVE

Para el proyecto Asthma Right Care, el IPCRG ha recibido una beca de Astra-Zeneca
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OPCION 1

Si conoces a tu interlocutor

OPCION 2

Si no conoces a tu interlocutor

Ofrece a tucolega/paciente la
REGLAYy pidelequelautilicepara

responder a lapregunta 1: + Introduccién: “Hola, mi nombrees...y me gustaria

+ ¢Qué cantidad de SABA crees
que es necesario que una
persona tome en un afo,
semana o dia para pensar

comentar contigo aspectos relacionados con el uso de
salbutamol/SABA/inhalador de rescate en asma”.

¢Quéconocessobreelusode SABAY susefectosen
asma?

gue necesita una revisioén? 6
¢Qué nivel de uso de SABA
(ej. nimero de envases
/puffs) te preocuparia?
O si estas atendiendo a un
paciente asmatico, plantéalo
después de la pregunta 4 del
ACT™: “Durante las Ultimas 4
semanas, écuantas veces has
utilizado medicacion de
rescate/SABA? [ver la REGLA para
posibles respuestas]

¢Quénumerodeenvasesde SABA dispensas generalmente
en la farmacia por persona? o ése prescriben en la consulta?
o dutilizas como paciente asmatico? [Nota: puedes elegir
si preguntarle pordia,semana, afiooesperaraverel
periodo que propone].

¢Qué numero de envases/puffs de SABA utilizados por una
persona con asma te preocuparia?

¢Por qué escoges ese numero?

¢Dirias que existe un problema con el exceso de confianza en
losSABA? (sinolotienesclaro, revisanuestralectura
recomendada).

¢Cudntas veces por semana deberia utilizar un asmatico

el inhalador de SABA en caso deasma bien controlada?

Ejemplo: sideslizan & regla a 6 envases
en un afo.

+ Has contestado 6 envases en un
afo. Eso equivale a 23 puffs por
semana; >3 puffs al dia.

+ ¢Qué piensas al ver esta
informacion?

+ Antes has dicho que >8 puffs a la
semana te preocuparian. Después
de ver la regla, ¢{cambiarias algo
en tu manera de actuar con el
tratamiento?

+ ¢(Quéopinas detenerelinhalador de
SABA como prescripcion a
demanda?

OPCION 1Y 2

(Observar si se produce un cambio de actitud en aquellos
gueeran menosconscientesdelas cantidades utilizadas)

Ejemplo: si dijesen 6 al afio:

+ Nos comentas que tU normalmente
dispensas/prescribes/utilizas 6 envases al afio. Eso
equivalea23puffs/semanay >3 puffs/dia.

+ (Qué piensas después de ver esto?

+ Antes has dicho que > 8 puffs a la semana te preocuparian.
Después de ver la regla, écambiarias algo en tu manera de
actuar con el tratamiento?

» (Qué opinas de tener el inhalador de SABA como
prescripcion a demanda?

Paso 3: Da la vuelta a la REGLA para mostrar el reverso y comienza una nueva conversacion sobre motivacion

con la pregunta 2.

Atencion: asegurate de que la pestaiia deslizante de la regla esté posicionada en el lateral izquierdo antes de

formularlapregunta 2.

+ Segln tu respuesta a la pregunta 1 sobre el uso de SABA ¢{qué importancia tendria para ti planificar una
revision? ¢Por qué ese nimero? ¢En qué situacion responderias 8/10?

+ En una escala de 0-10, ¢éComo de seguro/comodo te sientes para tener una conversacion sobre reducir la
dosis de SABA con una persona con asma/médico de familia/enfermera de AP/farmacéutico? [Pideles que
deslicen la REGLA hasta el punto que mejor describa su nivel de confianza].

Ejemplo: T has marcado un [6] ¢Por qué no un [4] 6 [5]? ¢Qué te haria marcar un [7]?




