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MOTIVO DE CONSULTA

Nifia de 7 afnos que acude a UPED
por broncoespasmo agudo y
fiebre de dos dias de evolucion

Antecedentes de asma bronquial.
Administracion de Ventolin en casa
(4 pulsaciones) hace 8 hs
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EXPLORACION FISICA

Tiraje supraesternal y subcostal
AP: Sibilantes espiratorios
difusos bilaterales

Peso: 23,9 kg
T2: 36,5°C
FC: 132 lat/min

FR: 36 resp/min O
SatO2: 93% (sin O2) [°°]
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Frecuencia Uso de
Puntuacion | respiratoria por Sibilancias muisculos
PS edad accesorios
<6 afios | 6 aios (ECM)
0 <30 <20 | No No
1 31-45 = 21-35 | Final espiracion | Leve
2 46-60 = 36-50 | Todala Moderado
espiracion
3 >60 >50 | Inspiraciony  Maximo
espiracion sin
fonendoscopio*

*Si no hay sibilancias y la actividad del ECM esta aumen-

tada, puntuar 3.
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Paniagua Calzén N, Benito Fernandez J. Diagndstico y tratamiento de la crisis
asmatica en Urgencias. Protoc Diagn Ter Pediatr. 2020 ;1:49-61

EVALUACION DE LA GRAVEDAD

Tabla 1. Pulmonary Score

Pulmonary Score | SatO,
Leve 0-3 294%
Moderada 46 91-94%
Grave 149 (91%

Torres Borrego J, Ortega Casanueva C, Tortajada-Girbés M. Tratamiento del
asma pediatrica. Tratamiento de la crisis de asma. Protoc diagn ter pediatr.

2019;2:117-32.
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DIAGNOSTICO

 CLINICO (anamnesis y exploracion):

Sibilancias, tiraje y disnea.

« PULMONARY SCORE: 3-4 puntos
Crisis asmatica leve-moderada.

* Pruebas complementarias SOLO en
casos graves o duda diagnostica.
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EVOLUCION

Tratamiento en UPED
« Ventolin (6 ventilaciones)
« Estilsona a 2 mg/kg

Reevaluaciones cada 20 min
- Disminucion del tiraje respiratorio
- Mejoria de la auscultacion
- Mejoria de SatO2

ALTA con ajuste
de tratamiento
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TRATAMIENTO

Algoritmo de manejo
de paciente con crisis
asmatica en urgencias

Al alta:
- Ventolin (6 pulsaciones)
a demanda
- Estilsona 3,4 mL/12h 3 dias
Si fiebre: paracetamol.

PROCESOTRIAJE

PROCESO MEDICO

NINO CON CRISIS ASMATICA

¢ TEP #
ESTABLE/ INESTABLE
DIFICULTAD RESPIRATORIA ‘ 41
v v
Motivo consulta: breve entrevista Fallo respiratorio
con padres/cuidadores (apariencia o circulacién anormal)
Posicion de confort
Toma de constantes: FRy 5at0, ¢
v ESTABILIZACION

Nivel de gravedad

v

Revalorar TEP ABCDE
Historia clinica y exploracion fisica

v

Estimacion de gravedad
con escala clinica validada

Monitorizacién completa

A: apertura via aérea, postura semi-in-
corporada, valorar secuencia rapida
intubacion

B: oxigeno 100%, valorar OAF

C: canalizar via, analitica con gasometria

Salbutamol +b. ipratropio nebulizados
Corticoide i.v.

Sulfato Mg i.v.

Considerar radiografiatrax

v

Salbutamol MDI Oxigenoterapia
Valorar corticoide oral Salbutamol + bromuro
v ipratropio

Corticoide oral

h 4
‘ Moderado-grave ‘
v

ALTA
Salbutamol MDI a demanda i

Valorar inicio de tratamiento

. £ NO
¢Mejoria? .- l

s Ingreso
en UCIP
OBSERVACION HOSPITALARIA

de base concorticoides
inhalados

Informacién a la familia,
oral y escrita

Seguimiento en 24-48 horas

Completar corticoide oral Si No
¢Cumple criterios
de alta?

Paniagua Calzén N, Benito Fernandez J. Diagndstico y tratamiento de la crisis

asmatica en Urgencias. Protoc Diagn Ter Pediatr. 2020 ;1:49-61

v

Oxigenoterapia, valorar OAF
Salbutamol a demanda
Completar corticoide
Valorar Rx torax

v

¢Cumple criterios
de alta?

No

v

Ingreso
hospitalario
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