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RESUMEN  

Objetivo: analizar los principales cuidados de enfermería en el manejo de la crisis de 
asma bronquial en el adulto. Método: Descriptiva documental. Resultados y 
conclusión: La interpretación de los principales cuidados de enfermería en el manejo 
de la crisis de asma bronquial en el adulto es fundamental para garantizar una atención 
adecuada y efectiva. Estos cuidados incluyen la administración correcta de 
medicamentos broncodilatadores, como los agonistas beta-2 adrenérgicos, así como el 
monitoreo constante de los signos vitales del paciente, siendo necesario proporcionar 
educación al paciente sobre su condición y cómo manejarla correctamente, incluyendo 
la técnica adecuada para usar inhaladores y otros dispositivos inhaladores. Esta 
educación puede ayudar a empoderar al paciente para que tome un papel activo en su 
autocuidado y pueda manejar mejor las crisis de asma bronquial en el futuro. 
 
Descriptores: Asma; enfermedad pulmonar obstructiva crónica; enfermedades 
respiratorias.  (Fuente: DeCS).  
 
 
 

ABSTRACT  

Objective: to analyze the main nursing care in the management of bronchial asthma 
crisis in adults. Method: Descriptive documentary. Results and conclusion: The 
interpretation of the main nursing care in the management of bronchial asthma crisis in 
adults is fundamental to guarantee adequate and effective care. This care includes the 
correct administration of bronchodilator medications, such as beta-2 adrenergic 
agonists, as well as constant monitoring of the patient's vital signs. It is necessary to 
provide education to the patient about his or her condition and how to manage it 
correctly, including the proper technique for using inhalers and other inhaler devices. 
This education can help empower the patient to take an active role in their self-care and 
better manage bronchial asthma attacks in the future. 
 
Descriptors: Asthma; pulmonary disease chronic obstructive; respiratory tract diseases. 
(Source: DeCS). 
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INTRODUCCIÓN  

La incidencia del asma bronquial ha ido en aumento en los últimos años, especialmente 

entre los niños y jóvenes. Se cree que esto puede estar relacionado con factores 

ambientales como la contaminación del aire y el cambio climático, así como con el estilo 

de vida sedentario y la exposición a sustancias químicas nocivas. 1 

Esta enfermedad tiene un impacto significativo en la calidad de vida de las personas 

afectadas 2 los síntomas incluyen dificultades para respirar, tos persistente, sibilancias y 

opresión en el pecho 3 estos síntomas pueden ser debilitantes y limitar las actividades 

diarias de las personas que padecen asma. 

A pesar de la alta prevalencia del asma bronquial en Ecuador, muchas personas no 

reciben un diagnóstico adecuado ni el tratamiento necesario. 4 5 Esto puede deberse a 

la falta de conciencia sobre la enfermedad, así como a barreras económicas y 

geográficas para acceder a servicios médicos especializados. 6 7 8  

Se tiene por objetivo analizar los principales cuidados de enfermería en el manejo de la 

crisis de asma bronquial en el adulto. 

 

MÉTODO  

Descriptiva documental.  

Se revisaron 15 artículos científicos publicados en PubMed y SCIELO. 

Se procesaron mediante análisis de contenido documental.  

 

RESULTADOS  

El manejo de un paciente adulto con una crisis de asma bronquial requiere cuidados 

específicos por parte del personal de enfermería. Estos cuidados son fundamentales 

para garantizar la estabilidad respiratoria del paciente y prevenir complicaciones graves. 

En primer lugar, es importante que el personal de enfermería realice una evaluación 

inicial exhaustiva del paciente durante una crisis de asma bronquial. Esto implica medir 
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los signos vitales como frecuencia cardíaca, presión arterial, saturación de oxígeno y 

frecuencia respiratoria. Además, se debe evaluar la gravedad de la crisis utilizando 

escalas como el Índice de Gravedad del Asma. 9 10 11 

Una vez realizada la evaluación inicial, el personal de enfermería debe administrar 

rápidamente los medicamentos necesarios para aliviar los síntomas y mejorar la función 

pulmonar del paciente. Estos medicamentos pueden incluir broncodilatadores como los 

agonistas beta-2 adrenérgicos y corticosteroides inhalados o sistémicos. 12  

Además de la administración de medicamentos, es fundamental que el personal de 

enfermería proporcione educación al paciente sobre su enfermedad y cómo manejarla 

en casa. Esto incluye enseñar técnicas adecuadas de uso del inhalador, explicar los 

desencadenantes del asma y cómo evitarlos, así como reconocer los síntomas 

tempranos de una crisis y saber qué hacer en ese caso. 13 

Otro aspecto clave en el manejo del paciente adulto con una crisis de asma bronquial 

es garantizar una correcta oxigenación. El personal de enfermería debe monitorizar 

constantemente la saturación de oxígeno del paciente y proporcionar oxígeno 

suplementario si es necesario. También se debe fomentar la posición semi-fowler en el 

paciente, que ayuda a mejorar la expansión pulmonar. 14 

La importancia de los cuidados de enfermería orientados al manejo del adulto con crisis 

de asma bronquial radica en que estos cuidados pueden prevenir complicaciones 

graves y reducir la morbilidad y mortalidad asociadas a esta enfermedad. Un adecuado 

manejo de las crisis de asma bronquial puede evitar hospitalizaciones innecesarias y 

mejorar la calidad de vida del paciente. 15 

 

CONCLUSIONES 

La interpretación de los principales cuidados de enfermería en el manejo de la crisis de 

asma bronquial en el adulto es fundamental para garantizar una atención adecuada y 

efectiva. Estos cuidados incluyen la administración correcta de medicamentos 
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broncodilatadores, como los agonistas beta-2 adrenérgicos, así como el monitoreo 

constante de los signos vitales del paciente, siendo necesario proporcionar educación al 

paciente sobre su condición y cómo manejarla correctamente, incluyendo la técnica 

adecuada para usar inhaladores y otros dispositivos inhaladores. Esta educación puede 

ayudar a empoderar al paciente para que tome un papel activo en su autocuidado y 

pueda manejar mejor las crisis de asma bronquial en el futuro. 
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