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En la dltima década, pero sobre todo en los Ultimos 5
afos la enfermedad pulmonar obstructiva crénica (EPOC)
ha pasado de ser una enfermedad desconocida y olvida-
da a una enfermedad muy significativa, no sélo para los
neumaologos, sino para los epidemiélogos e investigado-
res del area de salud publica en general.

Muchos conocimientos sobre la EPOC han convergi-
do recientemente, dando la oportunidad de despertar un
crecido interés en esta patologia que estaba olvidada...
Dentro de los mas importantes avances que se han dado
se enumeran las siguientes: La realizacion reciente de
estudios epidemioldgicos en todo el mundo enfocados a
estudiar la prevalencia de esta enfermedad, incluyendo
Latinoamérica con el estudio PLATINO. La realizacion de
guias internacionales sobre el diagndstico y tratamiento
de la enfermedad para que la comunidad médica en todo
el mundo diagnostique y trate en una forma estandariza-
da al paciente con EPOC. La difusién del empleo de un
solo término para identificar a esta entidad con las siglas
de “EPOC” que ha permitido uniformarnos para referirnos
en igual forma sobre esta entidad, influyendo positiva-
mente para conocer mejor la morbi-mortalidad y evitar el
subdiagnéstico de esta patologia. El uso de una defini-
cion funcional que permite expresar los efectos fisiopato-
I6gicos que ocurren en la entidad, ademas de darle el
papel protagénico a la espirometria para la realizacién
del diagndstico.

Por otro lado, el advenimiento de nuevos tratamientos
ha permitido buscar nuevas formas de evaluar la eficacia
de las drogas empleadas en el paciente con EPOC, no
solamente a través de la espirometria, sino a través de
los sintomas y calidad de vida que manifiesta el pacien-
te. También el surgimiento de la rehabilitacion pulmonar
nos ha permitido aprender conceptos como “salud rela-
cionada a la calidad de vida” e “indice basal de disnea”
entre otros.

En esta Ultima década se ha trabajado para que los
médicos cambien su concepto sobre lo que es importan-
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te evaluar en el paciente con EPOC, ya que si por mucho
tiempo este tipo de mediciones se consideraban subijeti-
vas y su evaluacion era muy dificil y variada, el desarro-
llo de ciertos instrumentos como los cuestionarios han
permitido cambiar el concepto de estas variables de “da-
tos blandos” a “datos duros” y por lo tanto pasaron de ser
variables subjetivas a variables objetivas. Asi surgieron
para la evaluacion de la disneay calidad de vida, escalas
analogas visuales, breves cuestionarios y otros instru-
mentos mas complejos. Hemos aprendido conceptos
como “reproducibilidad”, “diferencia clinica”, “sensibilidad
al cambio”. Hoy los objetivos del tratamiento que marca
GOLDYy las guias internacionales (ATS/ERS), estan en-
focados principalmente en mejorar tanto la disnea como
la calidad de vida y exacerbaciones.

Por eso los nuevos broncodilatadores de accidn pro-
longada que han surgido estan enfocados sobre todo a
demostrar efectos en estas variables. Es por ello que
consideramos conveniente hacer una revision sobre los
mecanismos de la disnea, los instrumentos mas utiles
para evaluarla, asi como los instrumentos que evaltan la
calidad de vida y como las diferentes intervenciones far-
macolégicas y no farmacoldgicas que existen en la ac-
tualidad para tratar a estos pacientes, tienen su impacto
tanto en disnea como en calidad de vida.

Todo neumdlogo debe estar familiarizado no sélo con
estos términos sino su forma de evaluarlos. Hoy en diala
definicién de la EPOC que marca la ATS/ERS incluye el
concepto de enfermedad “prevenible y tratable”, al enten-
der mas claramente cémo las diferentes intervenciones
de tratamiento inciden sobre la disnea y calidad de vida,
mas convencidos estaremos de que al paciente con EPOC
le podemos brindar una serie de tratamientos (farmacol6-
gicos y no farmacolégicos) que influirdn favorablemente
en su calidad de vida.

Raul H Sansores
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