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Asma Bronquica

Tratamento da Asma :: SituacoOes Especificas

Tratamento da Asma no ldoso

A asma é subdiagnosticada no idoso (1-3), havendo além disso evidéncias de que estes pacientes

recebem tratamento incorreto (4). Em um estudo recente (5), apenas 30% dos idosos com asma

recebiam corticdides tdpicos por inalacdo, 40% utilizavam broncodilatador, 21% teofilina, 18% corticéides por
via oral, enquanto que 39% nao recebiam qualquer tipo de terapéutica.

O tratamento farmacoldgico da asma no idoso € semelhante ao efetuado nas outras faixas etarias. Alguns
fatores podem interferir na terapéutica e merecem ser enfatizados:

— Alteracdes farmacocinéticas (clearance, distribuicdo, biodisponibilidade).

— Utilizacdo de outros medicamentos devido a co-morbidades e automedicacdo, com maior frequéncia
de efeitos colaterais.

— Reduzida aderéncia ao tratamento por disturbios da memoaria, desatencdo, menor perspicacia e
motivacgao.

— Limitacao fisica com menor mobilidade e menor destreza na utilizacdo dos dispositivos de inalagéo.

— Dificuldade na aquisi¢cdo dos medicamentos em decorréncia de problemas financeiros e da condigcéo
social.

O objetivo do tratamento é a melhora da qualidade de vida, através de um constante monitoramento, buscando

a cessacao das crises de broncoespasmo, reducdo nas internagcdes hospitalares e visitas a servicos de emergéncia,
a tolerancia normal ao exercicio com a manutencdo dos niveis normais de atividade, provas de funcédo respiratoria
e PFE normais, a reducdo e mesmo a interrupcdo do uso de broncodilatadores, a auséncia de efeitos

colaterais decorrentes do tratamento, a prevencdo do desenvolvimento da limitagdo irreversivel do fluxo aéreo e
a prevencao da mortalidade da asma.

O paciente, seus familiares e os cuidadores, devem ser informados da natureza crénica da doenca, devem

ser capazes de identificar os fatores que pioram a asma, serem instruidos a utilizar corretamente os
medicamentos prescritos, manuseando corretamente os dispositivos para inalacdo de antiinflamatérios

e broncodilatadores, compreendendo o porqué da necessaria aderéncia ao tratamento profilatico antiinflamatorio,
e como e quando utilizar a medicagéo sintomatica de alivio.

Existem evidéncias de que certas fun¢des do sistema nervoso simpatico e parassimpatico diminuem com o

avancar da idade (6). Este declinio funcional do sistema nervoso autdénomo explica a diminuicdo generalizada
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da fungéo nervosa somatica periférica que ocorre no envelhecimento. As respostas aos broncodilatadores
B-adrenérgicos e aos agentes anticolinérgicos tém sido comparadas em asmaticos de diferentes faixas de idade,
com resultados controversos. Existem evidéncias de que a resposta aos B-agonistas diminui com a idade (7-9),
com duas possiveis explicagdes para a queda de sua responsividade: um progressivo declinio na funcéo do B-
receptor ou a redugdo no niumero dos receptores a medida que a idade avanca. Ullah et al. (7) constataram
menor resposta broncodilatadora ao salbutamol no idoso do que em pacientes jovens. Outros autores, no
entanto, (10) ndo encontraram nenhuma diferenca relacionada a idade, ao tempo e a eficacia da

resposta broncodilatadora, nem na curva dose-resposta para o salbutamol inalado.

Os guidelines sobre asma preconizam os >-agonistas como a droga de escolha para o tratamento das

exacerbac¢des da asma, apresentando os broncodilatadores anticolinérgicos, como drogas alternativas, para
utilizagdo na asma avangada, estagio IV ou severa persistente. Nos idosos em que a sensibilidade ao -

receptor esteja deprimida, os anticolinérgicos (brometo de ipratrépio e brometo de oxitropio) podem ser utilizados
na asma leve intermitente, e também em combinacgdo com os B,-agonistas nos estagios Il e 111 (11,12).

Durante longo tempo os broncodilatadores ocuparam a principal posi¢cdo no tratamento da asma. Com o

melhor entendimento de sua fisiopatologia decorrente de inflamacéo cronica, passaram a um plano secundario,
sendo utilizados atualmente somente para alivio da crise aguda. Um enfoque atual propde uma excecao ao

uso continuo de B,-agonistas. Recentemente estudos tém demonstrado vantagens em adicionar B>-agonistas de

acao longa (formoterol e salmeterol) ao tratamento da asma crdnica nos pacientes em uso de corticéides inalados
em doses elevadas.

A Sociedade Britanica de Térax (13) recomenda a utilizagdo dos B,-agonistas de longa duracdo de acdo em

pacientes que nado estdo convenientemente controlados com altas doses de corticdides inalados. Por outro lado,
a Sociedade Sueca (14) recomenda seu uso como uma alternativa ao aumento da dose do corticoide.

A classificagdo da asma quanto a gravidade mudou recentemente segundo as normas do Programa Nacional
de Educacao e Prevencao da Asma, do NHLBI (National Heart, Lung and Blood Institute) dos EUA. A
classificagdo anterior de 1991 descrevia asma com intensidades leve, moderada e severa. Nas novas normas
editadas em 1997 (15) quatro categorias sdo agora descritas: leve intermitente, leve persistente,
moderadamente persistente e severamente persistente.

Estas diretrizes recomendam a prescricdo de medicacao antiinflamatoria para todos os tipos de asma, exceto para
a categoria “leve intermitente”. Os antiinflamatérios utilizados no tratamento atual da asma englobam os
corticodides por via inalatéria, as cromonas e os modificadores de leucotrienos. Os corticéides por inalagao
constituem-se nas drogas antiinflamatorias mais efetivas que dispomos para o tratamento da asma. Embora o
uso dos antiinflamatérios do grupo das cromonas (cromoglicato e nedocromil) seja preconizado para criangas

e adultos jovens, ndo existem publicagdes que tenham incluido pacientes idosos com asma, faltando

portanto evidéncias que comprovem o beneficio de sua utilizagdo neste grupo de pacientes. Quanto

aos modificadores de leucotrienos poucos protocolos incluiram pacientes idosos, embora existam

indiscutiveis vantagens na utilizacdo de drogas por via oral neste grupo de pacientes.

Apesar da teofilina ser um broncodilatador relativamente fraco, alguns pacientes apresentam alivio sintomatico com
0 seu uso, sugerindo outras formas de a¢édo (16). O uso da teofilina no tratamento da asma crbnica deve

ser considerado em pacientes que se apresentem sintomaticos apesar de doses maximas de corticoides e
B>-agonistas por inalacdo. Nestes pacientes a teofilina pode ser utilizada, na tentativa de se evitar a utilizagédo

de corticoides por via oral.
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Em relacdo ao omalizumabe, droga de segunda linha utilizada no tratamento da asma moderada e
severa persistentes, em fun¢céo do baixo nimero de idosos testados (n = 134) (17), ndo se tem ainda
conhecimento suficiente se os pacientes geriatricos respondem da mesma forma que os jovens.

Dispositivos para Administracdo de Drogas por Inalacédo Oral

A escolha deve ser baseada na otimizagédo do custo/beneficio, considerando fatores ligados ao paciente, a droga e
aos dispositivos que se dispde. Sempre que possivel, deve ser utilizado apenas um tipo de dispositivo na
veiculacao tanto do antiinflamatdrio tépico como do broncodilatador, objetivando facilitar o aprendizado da técnica
e melhorar a adesao ao tratamento. Em pacientes com dificuldade no uso dos sprays (aerossois dosimetrados)
por artrite ou problemas de coordenag¢do motora, inclusive quando acoplados a espacadores, a melhor

alternativa passa a ser os inaladores de po.

Os espacadores sao camaras de inalagdo utilizadas para minimizar a ma utilizacdo dos sprays. S&o reservatorios
de plastico ou metal que acumulam em suspensdo o medicamento nebulizado. Sua eficiéncia esta relacionada

ao tamanho, ao volume, a baixa carga eletrostéatica, a forma e a sua correta utilizagcdo. O espacador permite que

0 aerossol seja inalado através de uma valvula bucal durante inspiragéo Unica ou como recomendado para criangas
e idosos, durante o volume corrente. Durante a expiracao a valvula fecha-se. A inalagdo através do espacador
deve ser feita imediatamente, pois a meia-vida da droga liberada pelo spray, na camara do espagador, € menor
que 10 segundos.

Os dispositivos de inalagdo de p6 seco dependem do esforco inspiratdrio do paciente. O fluxo inspiratdrio

requerido para uma eficiente utilizacdo depende do dispositivo empregado. Em geral os dispositivos de p6 sao

de mais facil utilizacdo pelos pacientes (principalmente idosos e criangas), do que o0s sprays, pois nao

requerem coordenacio entre a liberacdo da medicacgéo e a inspiragdo. Um fluxo inspiratério de 30 | min-1

€ necessario para o uso eficiente do Turbhaler e Rotahaler. Outros dispositivos como o Accuhaler/Diskus, Clickhaler
e HandiHaler necessitam de um fluxo menor, cerca de 20 | min-1. Deve ser ressaltado, entretanto, que todos

os dispositivos de p6 sdo dependentes do fluxo, atuando melhor com fluxos inspiratérios superiores a 60 | min-1.

Para os pacientes incapazes de utilizar os dispositivos de p6 que demandam baixo fluxo inspiratorio, resta

a nebulizagdo com aparelho equipado com bocal ou mascara adequados. Para a utilizacdo de corticoide

por nebulizacdo, dispomos no comércio da budesonida e da beclometasona em suspensdo para aerossolterapia.

O nebulizador deve ser conectado a um compressor de ar com fluxo adequado (6-8 I/min), assegurando particulas
de 2 a 5 pm e volume de cAmara de 2-4 ml. Os nebulizadores ultra-sénicos ndo sdo adequados para a
administracdo de suspenséo de corticéide. A dose diaria total de budesonida para idosos é de 1-2 mg (2-4 ml

da suspensédo a 0,50 mg/ml). Deve-se adicionar soro fisiolégico a 0,9% para completar o volume da camara de 2 a
4 ml. A dose de beclometasona é de 1 flaconete - 2ml (0,4 mg/ml) — a cada administracdo, 1 ou 2 vezes ao dia.
O paciente deve enxaguar a boca apés a administracdo. Caso seja utilizada mascara facial, o paciente deve
certificar-se de que a mascara se encaixa perfeitamente enquanto estiver sendo feita a inalagdo, devendo lavar

0 rosto apds o seu término.

As alteracdes da funcdo cognitiva causam dificuldades no manuseio dos dispositivos de inalagdo. O uso dos
sprays dosimetrados requer sete etapas entre o retirar a tampa e a pausa pOs-inspiratoria. Esta técnica s6 pode
ser efetuada por pacientes que apresentem uma contagem superior a 6/10, no miniteste mental. O acoplamento
ao espacador reduz este processo para quatro etapas, que podem ser executadas por pelo menos 50% dos
pacientes com um escore de 6/10 e por nenhum com escore igual ou menor do que 5. Ja os dispositivos de
inalacdo de po, cuja técnica requer somente trés etapas podem ser utilizados com bons resultados em pacientes
com escore de 5. Para analisar as fun¢des cognitivas utilizam-se testes de avaliagdo mental como o de
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Hodkinson (18) (Tabela 1).

Tabela 1: Avaliacdo do Estado Mental
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