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RESUMEN

Las guias de practica clinica son documentos que contienen recomen-
daciones fuertes y validas desde diferentes enfoques y apoyan la toma
de decisiones clinicas basadas en la mejor evidencia cientifica disponi-
ble. En Costa Rica, el manejo del asma bronquial es orientado por la
guia nacional elaborada por la Caja Costarricense del Seguro Social. El
objetivo del presente estudio es comparar la guia de uso nacional res-

pecto a tres guias internacionales: Global Initiative for Asthma, la Guia

ABSTRACT

Clinical practice guidelines are documents that contain strong and valid
recommendations from different approaches and support clinical deci-
sions based on the best scientific evidence available. In Costa Rica, the
management of bronchial asthma is guided by the national guidance
prepared by the Costa Rican Social Security (CCSS). The aim of this
study is to compare between the national guideline and three guidelines
from other countries: Global Initiative for Asthma, the Chilean Asthma

INTRODUCCION

Las Guias de practica clinica (GPC) son documentos producto
de un analisis exhaustivo de la literatura acerca de un problema
clinico con relevancia para una poblacion o institucion especifi-
ca, que buscan la elaboracion de recomendaciones desde dife-

rentes enfoques (preventivo, diagnostico, tratamiento y/o rehabi

de Asma Chilena y la Guia Espafiola para el Manejo del Asma Bron-
quial utilizando el instrumento AGREE II. Conclusion: la guia nacional
costarricense cumple con el rigor metodoldgico como documento de uso
clinico para el manejo del asma bronquial.

Palabras clave: Guia de practica clinica, asma bronquial, Costa

Rica (Fuente: DeCS-BIREME)

Guide and Guidelines for asthma management from Spain, using the
AGREE Il instrument. Conclusion: the Costa Rican national guideline
meets the rigor methodology and documents clinical use for the mana-
gement of bronchial asthma.

Keywords: Clinical Practice Guidelines, bronchial asthma, Costa Rica
(source: MeSH NLM)

litaciéon) para ayudar al clinico en la toma de decisiones y, asi,
establecer la manera como sera abordado el paciente que pre-
senta dicha condicién(1,2).

En Costa Rica se aplican diferentes GPC en el manejo de dife-

rentes enfermedades, como el asma bronquial,
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trastorno inflamatorio crénico, en el cual se involucran muchos
elementos celulares y que causa una hiperreactividad bronquial
resultando en una obstruccion de las vias aéreas en forma ge-
neralizada de grado variable, que es reversible total o parcial-
mente tanto en forma espontanea o por accion farmacoldgica, y
que produce cuadros recurrentes de sibilancias, disnea, sensa-
cion de pecho apretado y tos, particularmente de noche o en las
primeras horas de la mafiana(3-6)

La institucion encargada de la elaboracion de las Guias de
practica clinica es la Caja Costarricense del Seguro Social
(CCSS), la cual dispone de una guia oficializada para el asma,
sin embargo se desconoce si el contenido se ajusta a las reco-
mendaciones internacionales para el manejo de la enfermedad
(4). Lo cual genera la inquietud de examinar el contenido, la
estructura y la calidad de las mismas(2,7,8), y con ello determi-
nar si son adecuadas para ser utilizadas como la base de diag-
nostico y manejo en pacientes asmaticos en Costa Rica.

El presente estudio pretende identificar y comparar los aspectos
metodolégicos de la Guia de Manejo del Asma en Adultos de la
CCSS respecto a tres guias internacionales de manejo del as-
ma.

EL ESTUDIO

Se realizd un estudio de tipo descriptivo transversal, teniendo
como objetivo comparar los aspectos metodoldgicos de la Guia
para la deteccion, diagndstico y tratamiento del asma bronquial
en la edad adulta y adulta mayor en el primer nivel de atencién
de la CCSS (2011) respecto a tres guias internacionales: Global
Inniciative for Asthma (2012)(9), Guia Espafiola para el manejo
del asma (2009)(10) y Guia clinica Chilena AUGE para el asma
bronquial en adultos (2013)(11), utilizando el instrumento meto-
dolégico The AGREE -collaboration (Appraisal of Guidelines,
Research and Evaluation)(12,1) orientado a evaluar la calidad y

posibilidad de aplicacion de las GPC.
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Se procedid a la recoleccion de datos procedentes de las dife-
rentes guias de manejo del asma bronquial y se realizé6 una
medicion estandarizada de las mismas, especificando las carac-
teristicas de cada una de las guias y haciendo lectura critica de
cada uno de los aspectos analizados.

El instrumento AGREE Il fue aplicado por cuatro evaluadores
para asi aumentar la fiabilidad, siguiendo la metodologia reco-
mendada en la cual deben ser al menos dos evaluadores y un
maximo de cuatro; dentro de los evaluadores se incluyeron pro-
veedores de la atencion de servicios de salud, educadores de
profesionales de la salud, asi como las investigadoras del pre-
sente estudio. Este instrumento esta compuesto por 23 items
organizados en seis dominios que de una manera objetiva lo-
gran calificar la guia en estudio, estos dominios son: alcance y
objetivo, participacion de los implicados, rigor en la elaboracion,
claridad de la presentacion, aplicabilidad e independencia edito-
rial(12,1).

HALLAZGOS

En el analisis de la calidad general de cada una de las guias de
estudio, se obtuvieron promedios en funcion a los seis dominios

del instrumento de evaluacion AGREE Il (Grafico 1)

Grafico 1. Comparacion de calidad general segun
promedio de dominios AGREE Il de las Guias CCSS
2011, GINA 2012, AUGE 2013 y GEMA 2009
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La guia de asma chilena obtuvo un 72% siendo la guia que
tendria mayor calidad. Es importante destacar que dicha guia
fue realizada con base a los criterios de evaluacion del instru-
mento utilizado, y que a pesar de no ser 100% explicita y deta-
llada, cumple con todos los criterios de los seis dominios. En
contraposicion, la Guia Espafiola de Manejo del Asma (GEMA)

obtuvo la menor calificacion con un 45,54%.

La guia de la CCSS obtuvo una calificacion global de 47,83%;
considerando que para obtener este puntaje se deben tomar en
cuenta los seis dominios, sin embargo no es posible tomar en
cuenta el dominio 6 correspondiente a la independencia edito-
rial, ya que al ser una entidad auténoma del sector salud no
cuentan con casas farmacéuticas o entidades privadas que
financien la elaboraciéon de la guia. En caso de no tomar en
cuenta este domino por dicha razén, la guia tendria una calidad
global de 57,39%, es decir, casi un 10% mas del valor que se

muestra en el grafico. (Grafico 2)

Grafico 2. Comparacion de evaluacion
seglin criterio de evaluadores y segin
dominios AGREE Il de las Guias CCSS 2011,
GINA 2012, AUGE 2013 y GEMA 2009
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En el grafico 2 se muestra una comparacion de la evaluacion
dada por cada uno de los cuatro evaluadores con base en el
juicio de la calidad global en relaciéon con el promedio general

de los seis dominios evaluados para cada una de las cuatro
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guias.
Segun los evaluadores, las guias con mas calidad son la costa-
rricense y la GINA, mientras que segun los items del instrumen-
to, seria la Guia Chilena.
Sin embargo, ambos concuerdan que GEMA es la guia que

tiene menos calidad.

DISCUSION

Las guias analizadas en el presente estudio son basadas en la
evidencia y pretenden facilitar la labor de los médicos en el ma-
nejo de pacientes asmaticos en el primer nivel de atencién, bus-
cando una unificacion de criterios a nivel internacional no sélo
en el diagndstico sino también en el tratamiento(3,9-11).

Si bien es cierto, cada una de ellas posee aspectos que las
asemejan y las diferencian, las cuatro guias coinciden en la
clasificacion actualizada de asma bronquial, que involucra el
manejo segun sea controlada o no controlada; comprendiendo
pautas de manejo en relacion con la clasificacion por niveles de
control. Otras de las similitudes de estructura encontradas,
luego del analisis comparativo entre la guia de asma de la
CCSS vy la guia americana, espafiola y chilena son aspectos
como signos y sintomas, diagndstico diferencial, informacion
adicional y pruebas objetivas que si bien es cierto no son idénti-

cas, mas si mantienen los mismos lineamientos.

Con respecto a las conclusiones encontradas a partir del anali-
sis de calidad elaborado por medio de la evaluacion de las
guias de manejo tanto nacionales como internacionales se ob-
servo que el aspecto de rigor en la elaboracion correspondiente
al dominio 3 del instrumento aplicado, las cuatro guias analiza-
das tienen una calidad por encima del 50%, sin embargo; la

guia de la CCSS es la que obtuvo la mejor calidad con un 70%.
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Por su parte en la evaluacidn global, realizada parte de los eva-
luadores, la guia de la CCSS y GINA fueron las de mayor cali-
dad con un porcentaje por encima del 80% en una escala del 1
al 100.

Finalmente se concluye que GINA es el Gold Standard en el
manejo de la patologia en estudio y a partir de la cual se desa-
rrollan y elaboran las demas guias de manejo sobre el manejo
del asma, siendo la guia nacional para el manejo del Asma
Bronquial en su version 2011 un documento bien estructurado
con criterios de calidad, sélo opacado por su pobre divulgacién
y dificil acceso en los centros de salud.
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