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Resumen

Objetivos: Determinar la utilizacion de los broncodilatadores de accion corta (beta-dos: SABA y
antimuscarinicos: SAMA) en los pacientes incluidos en el estudio FenoEPOC (estudio de
caracterizacion fenotipica de la poblacién con EPOC en Medicina Interna: clasificacién proporcional
de fenotipos clinicos de la EPOC y evaluacion del tratamiento)

Métodos: El estudio FenoEPOC es un estudio multicéntrico, observacional y transversal en el que
han participado 8 hospitales de la provincia de Alicante. De forma consecutiva se incluyeron
pacientes con diagnodstico de EPOC y en situacion de estabilidad clinica. Se realizé un estudio
descriptivo de las caracteristicas socioepidemioldgicas, clinicas y espirométricas de los pacientes y
se definié el nivel de gravedad y las comorbilidades mediante el indice de Charlson. Se practic6 una
clasificacion y caracterizacién de los fenotipos segun la guia espafola de GesEPOC y se evalué el
tratamiento farmacoldgico y no farmacoldgico de todos los pacientes. Los datos se recogieron en una
base de datos comun y la estadistica se realizé mediante el programa estadistico SPSS v.20.

Resultados: Se incluyeron un total de 122 pacientes en el estudio. 49 pacientes (40,2%) recibian
tratamiento con algin SABA y 5 pacientes (4,1%) lo hacian con un SAMA. El tratamiento con SABA
en relacién con el fenotipo fue: 40,8% fenotipo no agudizador; 4,1% fenotipo mixto EPOC-asma;
8,2% fenotipo agudizador con enfisema y el 46,9% fenotipo agudizador con bronquitis cronica. No se
demostré asociacion estadisticamente significativa entre el tratamiento con SABA y el fenotipo
clinico de la EPOC. Respecto al uso de SAMA, el 40% eran del fenotipo no agudizador y el 60%
agudizadores (20% agudizador con enfisema y el 40% agudizado con bronquitis crénica). En el
analisis estadistico tampoco se demostro asociacion estadisticamente significativa entre el
tratamiento con SAMA y el fenotipo de la EPOC (p = 0,919).

Discusién: En nuestro estudio un elevado porcentaje de pacientes reciben tratamiento con
broncodilatadores de accion corta, la mayoria de ellos con un SABA, sin encontrar relacién entre su
administracion y el tipo de fenotipo. Su uso continuado como medicacion de rescate en asociacion
con los farmacos broncodilatadores de accidn larga refleja la gravedad de nuestros pacientes y/o el
mal control de la enfermedad.
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Conclusiones: La guia espaiiola de la GesEPOC es contundente al afirmar que la base del
tratamiento del paciente con EPOC estable son los broncodilatadores de accion larga. Por tanto, los
broncodilatadores de accién corta quedan reservados para el control rapido de los sintomas,
recomendando su uso para el tratamiento de los sintomas a demanda sea cual sea el nivel de
gravedad de la enfermedad y afiadidos ademas al tratamiento de base para complementar la
broncodilatacién de larga duracion. El elevado porcentaje de pacientes tratados con
broncodilatadores de accion corta en nuestros pacientes debe de hacernos pensar sobre la idoneidad
de su indicacién y reflexionar cudl es el grado de control de la enfermedad.
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