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Asma Brônquica

Definição

Homero, na Ilíada, no canto XV, em o "O Despertar e a Cólera de Zeus", um dos maiores épicos da Grécia 
antiga, empregou pela primeira vez a palavra "asma" (ασθμα, ατος (το): respiração curta) para designar 
"sufocação angustiante". No passado este termo era utilizado para qualquer manifestação que 
determinasse dificuldade na respiração. Durante algum tempo, a dispnéia paroxística noturna decorrente da 
falência ventricular esquerda foi denominada de asma cardíaca, sendo que esta terminologia não mais é aplicada 
a esta condição. O vocábulo asma é utilizado para se referir a uma doença caracterizada por episódios de 
dispnéia com sibilos, determinada por um estreitamento generalizado das vias aéreas intrapulmonares.

A definição da asma como uma doença tem sido objeto de várias conferências internacionais nas últimas 
décadas, sempre em busca de uma expressão de consenso. As primeiras destas reuniões deram ênfase aos 
sintomas ou ao que chamamos de desordem de função.

Desta forma, em 1958, a Ciba Fondation Guest Symposium propôs a seguinte definição (1): "Asma refere-se 
à condição que determina em certos indivíduos um estreitamento brônquico generalizado, com mudanças 
na gravidade do seu quadro em curtos períodos de tempo, podendo regredir espontaneamente ou sob 
tratamento, não sendo determinada por doença cardiovascular. As características clínicas são a presença de 
dispnéia, que pode ser paroxística ou persistente, com sibilos e na maioria dos casos reversível após o uso 
de broncodilatador (inclusive corticóides)".

Em 1962, o Committee on Diagnostic Standards of the American Thoracic Society (2) apresentava a 
comunidade americana a seguinte definição, introduzindo o conceito da hiper-responsividade brônquica: "A asma 
é uma doença caracterizada pelo aumento da responsividade da traquéia e brônquios, decorrente de uma 
variedade de estímulos, determinando um estreitamento generalizado das vias aéreas, cuja gravidade se 
modifica espontaneamente ou sob o efeito de tratamento. O termo asma não é apropriado para a caracterização 
do estreitamento brônquico resultante de inflamação brônquica generalizada, p. ex. bronquite aguda ou crônica; 
por doença relacionada a destruição de paredes alveolares, p. ex. enfisema pulmonar; ou por 
doenças cardiovasculares. A asma, como aqui definida, pode ocorrer em indivíduos com outras 
doenças broncopulmonares ou cardiovasculares porém, nestas condições a obstrução não se relaciona a 
estas doenças".

Embora os patologistas pudessem reconhecer as manifestações macroscópicas clássicas da asma fatal 
– hiperinsuflação, edema, hipersecreção de muco – a descrição do quadro inflamatório da asma foi relatada 
pela primeira vez em estudos de autópsia em casos agudos fatais, na década de 60 (3). A histolpatologia das 
vias aéreas dos casos mais severos de asma passaram a ser melhor descritas, sem, entretanto, 
apresentar aplicabilidade na definição da doença.

Com o advento da broncofibroscopia e suas técnicas associadas (lavado bronco-alveolar, escovado brônquico, 
biópsia endobrônquica, e biópsia transbrônquica), com os avanços principalmente na biologia celular e com 
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a introdução de novas tecnologias, tornou-se possível nos últimos 15 anos conhecer melhor a biologia pulmonar, 
a complexidade da inflamação, os mecanismos imunológicos e os processos de injúria e reparação, envolvidos 
na patogênese da asma. Com estes procedimentos teve-se a oportunidade de recolher e avaliar os vários tipos 
de células, inúmeros mediadores químicos, proteínas, enzimas, envolvidos na asma leve e moderada (4,5), 
passando a definição da asma a abranger também, o nível celular-molecular.

Em 1995, o Global Initiative for Asthma propôs a seguinte definição: "Asma é uma doença caracterizada 
pela inflamação crônica das vias aéreas, na qual participam particularmente mastócitos, eosinófilos e linfócitos T. 
Em indivíduos suscetíveis, esta inflamação causa episódios recorrentes de broncoespasmo, dispnéia, 
opressão torácica e tosse predominantemente noturna ou no início da manhã. Estes sintomas estão 
invariavelmente associados à limitação generalizada do fluxo aéreo que pode reverter-se espontaneamente ou 
sob tratamento. A inflamação está relacionada também à hiper-responsividade brônquica a vários estímulos 
alérgicos e não-alérgicos. Seu curso clínico é caracterizado por exacerbações e remissões" (6). 

O The National Asthma Education and Prevention Program (NAEPP) do The National Institutes of Health (NIH), 
em conjunto com a Organização Mundial de Saúde (7), recentemente redefiniram a asma em função de suas 
três principais características:

1   Inflamação crônica das vias aéreas com 

2   pelo menos uma parcial reversibilidade da obstrução das vias aéreas e 

3   hiper-responsividade brônquica a uma variedade de estímulos.

Talvez a definição mais abrangente seja aquela da Sociedade Britânica de Tórax (8): 

"A asma é uma condição inflamatória crônica das vias aéreas, cuja causa não está completamente elucidada. 
Em conseqüência da inflamação as vias aéreas tornam-se hiper-responsivas e se estreitam facilmente em resposta 
a inúmeros estímulos. Isto pode resultar em tosse, sibilos, sensação de opressão torácica e dispnéia, sendo 
estes sintomas mais comuns à noite. O estreitamento das vias aéreas é geralmente reversível, porém, em 
pacientes com asma crônica, a inflamação pode determinar obstrução irreversível ao fluxo aéreo. As 
características patológicas incluem a presença de células inflamatórias nas vias aéreas, exsudação de plasma, 
edema, hipertrofia muscular, rolhas de muco e descamação do epitélio" .
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