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t hay una patologia comin en medicina,

especialmente en pediatria, esta es el asma

bronguial. Mas de cien millones de asmaticos
habitan en la tierra; y aunque nunca antes se habia
sabido tanfo de la fisiopatoiogia de esta enfermedad,
ni ha habido tantos farmacos y medios de tratarla, en
un sinnumero de casos ni los padres ni los medicos
parecen enconirarie salida a tan desesperante
situacion.

Académico Alfredo Jacome Roca

Nadie mas preparado en nuestro medio para
analizar este tema que el Profesor Eduardo De Zubiria,
insigne internisia y reconocido afergista de la tradicionai
escuela de La Samaritana, que desarrollara en com-
paria de su hermano Roberto, y de quienes fuve Ia
fortuna de ser ailumno en 1960.Eduardo y sus dos hijos
De Zubiria Salgado {(Eduardo Jr. Y Alberto) navegan
con autoridad por ese mundo fantastico de fos masio-
citos, de los ecsindfies y de los {infocitos T, de ias
inmunoglobulinas, de los mediadores, de ias linfoqui-
nas y de {odo aquello que configura ias reacciones
alérgicas, el espasmo y la hiperreactividad bronquiales.
No podria tampoco faltar en {a obra el capituio sobre
acaros, de los expertos Mario Sanchez Medina y Luis
Caraballo, quienes desde hace muchos afios vienen
investigando sobre este tema en Colombia.

E! fibro esta elaborado con una secuencia
muy didactica, pues comienza con la epidemioiogia
de la enfermedad y continua, entre otros, con temas
fisiopatoidgicos, discutiendo en detalie aquellas céiulas
y mediadores de la inflamacion y de la respuesta alér-
gica, ¥ en particular fos aniicuerpos, destacandose en-
tre elfos la inmunoglobuiina E. Los pacientes con
hiperreactividad bronquiat son mas dados a sufrir ios
ataques espasmddicos que llevan a fa obstruccion de
las vias aéreas, y en algunos casos alas draméticas y
peligrosas crisis asmaticas, que tan frecuentemente
vemos en {os servicios de urgencias y que resuiian
tan onerosos para nuestro sistema de salud.

El texio va acompafiado de nitidas graficas
que ayudan a recorrer [os senderos de la bicipgia mole-
cular por donde se desenvuelve la obra, que recuerda
una ya muy famosa entre nosotros, la inmunoicgia del
docior William Rojas. La bibliografa es abundante, bien
seleccionada y actuatizada, como debe serenuntema
sobre el que tanto se investiga. Se detiene el autor en
la discusion de los diferenies tipes de asma, dentro de
los cuales el mas frecuente es €l atérgico o exirinseco
(78%), que se ve en aidpicos donde ia reaccion es
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mediada por {a Ig-E y en no-atdpicos; aungque también
esta ol asma intrinseca v la mixta; la ocupacional y fa
causada por dregas como la aspirina y los beta-blo-
gueadores; también se expiaya sobre la frecuente
bronco-constriccidn que los asmaticos sufren durante
el ejercicio, y para io cual disponemos def cromoglicato
sodico.

El diagndstico y manejo del asma bronquial
ocupa también varies capitulos, donde ademas de la
{erapéutica se habla de !as diferentes estrategias de
manejo. Es en esta patologia en donde les farmacolo-
gos se han lucido en la descripcién de los diferentes
receptores de ios neurotransmisores que participan
en el sistema neurovegetativo, desde la época de
Alhquist y del Nobel Black. Asi pues, pasamos de la
{radicional teofilina de larga accion{ que requiere la
medicidon de niveles sanguineos} a los modernos
agonisias beta 2, que al ser mas selsectivos reducen
fos desagradables efectos colaterales del tipo taqui-
cardia sinusal. Estdn por supueste alli también los
corticosteroides inhalados, los orales y los parente-
rales (importantes inmune-supresores que juegan un
papel en esta enfermedad inflamatoria), el ketotifeno
{antagonista H1}, el cromoglicato, los anticolinérgicos

como el bromuro de ipatropio,etc. Uno de los graves
problemas gue se producen con estos farmacos es
ta aparicion de resistencia, pues ios recepiores van
desapareciendo ante el esiimuio coniinuo de ios
broncodilatadores, la "down regulation”. Se destaca
ademas ei papel de ia terapéuiica inmuno-modu-
tadora, en donde se valora ka accion de los diferentes
inmunosupresores disponibles en la actualidad.

Para finalizar, quiero franscribir la definicion
de asma que se incluye ai principio y que nos ayuda a
comprender mejor de que trata este sindrome: "Es un
desorden inflamatorio cronico de ias vias aéreas, en
el cual numerosas céiulas juegan un papel; en par-
Hicular mastocitos, eosindfilos y infocitos T. En indi-
viduos susceptibles, esta inflamacion causa episodios
recurrentes de sibilancias, disnea y tos, usuaimente
ascciados con fimitacion variable pero generalizada
del flujo aéreo, ia cual es ai menaos parciaimente rever-
sible, ya sea espontaneamente o con tratamiento. La
inflamacion produce iguaimente hiperreactividad de ia
via aérea”. Es curioso que tratdndose de una enferme-
dad que tradicionalmente se ha considerado psicoso-
matica, este aspecto no se mencione en et libro, bien
para negarlo o para afirmarlo.
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