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Objetivo

El diagnéstico de asma ocupacional plantea serios problemas en el momento de establecer una relacion causal con el medio ambiente
de trabajo. Por otro lado, el diagnéstico precoz tiene gran importancia para la evolucion del asma, ya que su prondstico dependera,
fundamentalmente, de los siguientes factores:

. Duracién previa de la exposicion hasta el inicio de los sintomas.

. Tiempo transcurrido entre el inicio de la sintomatologia y el diagndstico.

. Separacién o no de la fuente de exposicion, una vez efectuado el diagndstico.
. Edad, habito tabaquico, antecedentes alérgicos.

. Hiperreactividad bronquial presente en el momento del diagndstico.

Q00T

Para contribuir a este diagndstico precoz nos ha parecido oportuno presentar al médico de Empresa el Cuestionario de Sintomatologia
Respiratoria propuesto por la OMS e inspirado en el del British Medical Research Council.

Etiopatogenia del asma

Varios son los mecanismos incriminados en la patogénesis del asma; reflejos nerviosos, inflamatorio, farmacoldgico y alérgico o
inmunoldgico. No vamos a explicar en detalle estos mecanismos, pero si conviene tener presente que pueden darse varios tipos de
respuesta dependiendo del agente causal; respuesta inmediata: comienza a los pocos minutos (menos de 30' después de la
exposicion) y dura aproximadamente 2 horas; respuesta tardia: se inicia a las 4-8 horas después de la exposicion y puede durar 24
horas; respuesta dual o mixta: se inicia como una respuesta inmediata pero se reproduce nuevamente a las 5-8 horas sin necesidad de
una nueva exposicion.
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Diagndstico de asma ocupacional

Se basara fundamentalmente en una completa historia clinico laboral; una encuesta higiénico-ambiental; pruebas funcionales
respiratorias; pruebas de broncoprovocacion y la realizacion de test serolégicos y cutaneos.

En resumen, y siguiendo los criterios propuestos por Brooks, el establecimiento de la relacion causal entre el asma y el ambiente
laboral se realiza en dos etapas:

1. Diagnéstico de asma, basado en la presencia de al menos 4 de los signos o sintomas siguientes:

a. Jadeo, tos, expectoracion, disnea u opresion toracica observados regularmente.
b. Tos frecuente (principalmente en personas no fumadoras).
c. Sibilancias al respirar aire frio o durante la mayoria de los dias o noches.



d. Ataques de jadeo (respiracion silbante) con disnea.

e. Sensacion disneica al caminar deprisa en terreno llano o subir una pequefia cuesta.

2. Si dichos sintomas no estaban presentes antes de iniciar su actual empleo, para que podamos aceptar la relacion causal entre asma
y ambiente laboral, deberan ademas darse dos de las tres condiciones que a continuacion se relacionan:

a. Los sintomas mejoran o cesan durante los fines de semana.

b. Los sintomas mejoran o cesan durante los periodos de vacaciones o bajas prolongadas.

c. Los sintomas vuelven a iniciarse al reanudar el trabajo.

En cualquier caso, el diagnostico definitivo de asma ocupacional debera ser confirmado por un especialista Neumologo o Alergdlogo.
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