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Resumen

Objetivos: Conocer las caracteristicas y el tipo de las reacciones adversas (RAM) secundarias a B2
de accion corta (salbutamol nebulizado) en nuestro hospital.

Métodos: Estudio retrospectivo. Se estudiaron las caracteristicas de los pacientes ingresados en
nuestro hospital en los tltimos 10 afios que habian presentado una RAM secundaria a B2 de accion
corta durante el ingreso. Para evaluar la asociacion se utilizd la escala de Naranjo.

Resultados: Se identificaron 31 pacientes con edad media de 79,1 afios (£ 8,8), el 54,8% de hombres
y el 22,6% fumadores activos. Todos presentaban mas de un factor de riesgo cardiovascular y el 84%
cumplian criterios de sindrome metabolico. E1 93,5% de los pacientes habian sido diagnosticados de
enfermedad pulmonar previa (54,8% EPOC y 16,1% de asma). La triple terapia (LABA, LAMAy
corticoides inhalados) fue la pauta mas extendida. El 35.5% usaban salbutamol de rescate. Los
antecedentes de cardiopatia isquémica (CI) estaban presente en el 48,2%. Las comorbilidades mas
frecuentes fueron la HTA (74,2%), obesidad (48,4%), dislipemia (35,5%) y la diabetes (22,6%). Segun
el algoritmo de Naranjo, 18 de las RAM fueron catalogadas como probables, 11 posibles y 2 dudosas.
La mas frecuente fue la taquicardia supraventricular (38,7%) y la fibrilacién auricular (FA) de novo
(35,5%). En los pacientes EPOC es mas frecuente la taquicardia supraventricular (RR 0,29; IC
0,09-0,87, p 0,02) mientras que en el asma (RR 4,33, 2,15-8,74, p 0,001) lo es la FA. En el 25.8% de
los casos se presentaron sintomas compatibles con sindrome coronario agudo (SCA), con edad media
de 79,5 afos (+ 7,1). Las comorbilidades relacionadas con el SCA (figura 1) fueron la CI (RR 3,83; IC
1,93 a 76,3, p < 0,001), dislipemia (RR 5,45; IC 1,32 a 22,6, p 0,007) y la obesidad (p 0.07).

Discusion: El uso de B2 de accion corta se encuentran muy distribuidos en nuestro medio,
utilizandose en ocasiones en episodios de broncoespasmo en pacientes sin enfermedad pulmonar
establecida. Sin embargo, no es habitual considerar los potenciales efectos secundarios sobre el
sistema cardiovascular, cuya frecuencia es dificil de estimar. Hasta un 17% de los pacientes con
EPOC asocian Cl y a su vez, casi un 30% de los pacientes con CI presentan limitacion del flujo aéreo
y EPOC. En nuestro trabajo, podemos observar una asociacion entre la posibilidad de presentar una
RAM cardiovascular con la presencia de enfermedad pulmonar (EPOC/asma), factores
cardiovasculares (dislipemia y obesidad) y CI.
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Conclusiones: Este trabajo muestra que el uso de B2 de accion corta no solo se limita a pacientes
con patologia respiratoria definida. Este, debe ser individualizado, teniendo en consideracion los
antecedentes cardiovasculares (dislipemia, CI y obesidad) para limitar las RAM secundarias.
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