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Cartas al Editor

Uso y abuso de broncodilatadores

El profesor Aquiles Roncoroni se re-
firió al uso indiscriminado y abuso de
broncodilatadores1 con la intención de
provocar respuestas que justifiquen esa
conducta. Considero que lamentable-
mente el Dr. Roncoroni verá frustradas
sus expectativas, ya que difícilmente se
encontrarán argumentos que avalen esa
utilización tan amplia de broncodilata-
dores.

Sin embargo, y afortunadamente, los
comentarios del Dr. Roncoroni y la
bibliografÌa aportada constituyen una
buena oportunidad para revalorar la
prescripción de broncodilatadores y es
importante reconocer que la única indi-
cación indiscutible es para revertir la
obstrucción bronquial en el niño con
asma. La extensión de este tratamiento
en otras patologías como bronquiolitis,
fibrosis quística, bronquiolitis obliterante
y bronquiectasias es controvertida y se
realiza ante la posibilidad de que estos
pacientes presenten algún grado de re-
versibilidad de la obstrucción bronquial,
aunque debemos reconocer que en más
de 50% de los casos no se comprueba la
respuesta broncodilatadora cuando se la
estudia por los métodos apropiados.

Por supuesto, no hay ninguna justifi-
cación para realizar este tipo de trata-
miento en bronquitis, traqueobronquitis,
laringotraqueobronquitis o en las pato-
logías de la vía aérea superior.

También sería oportuno reconsiderar
la indicación ampliamente difundida de
las nebulizaciones para todos estos cua-
dros, con broncodilatadores asociados o
sin ellos. No producen beneficio tera-
péutico, generan un costo económico sig-
nificativo para la familia, el funciona-
miento de los equipos nunca está super-
visado, su uso es un factor de riesgo para
adquirir infección respiratoria y adicio-
nalmente pueden empeorar el cuadro
respiratorio por el desarrollo de hipe-
rreactividad bronquial, si se administra
sólo solución fisiológica.

Muchas de estas conductas posible-
mente se han difundido porque aparen-

tan ofrecer algún beneficio sintomático
en el manejo de patologías comunes, pero
debido a su amplia difusión, la ausencia
de efectividad terapéutica y los riesgos
que su uso implica, es oportuno reconsi-
derar su empleo.
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