Arch Bronconeumol. 2017;53(7):360-361

Sociedad Espafiola
de Neumologia

y Cirugia Toracica
SEPAR

ARCHIVOS DE i
Bronconeumologia -

www.archbronconeumol.org

==

ARCHIVOS DE ,
Bronconeumologia

Editorial
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La OMS considera que la baja adhesién de los pacientes a sus
tratamientos constituye hoy un grave problema de salud de ambito
mundial, que trasciende regiones, culturas, edades, enfermedades,
y que su tasa ha permanecido invariable en los Gltimos 30 afios'.
Una pobre adhesién terapéutica se asocia a una mayor mortalidad,
frecuentes exacerbaciones, peor control y mayores costes socioe-
conémicos, tanto en el asma?, como en la EPOC>.

El elevado impacto clinico del problema ha ocasionado que las
dltimas ediciones de las guias de practica clinica sobre asma y
EPOC, enfaticen la necesidad de identificar y corregir el incumpli-
miento de forma activa. La pregunta simple formulada al paciente
en la entrevista clinica sobre si tomo o no el tratamiento prescrito,
invariablemente sobreestima el nivel de adhesién, por lo que se
recomienda emplear otros métodos mas fiables. Estos van desde los
baratos, con resultados inmediatos, pero menos rigurosos (cuestio-
narios, registro electrénico de retirada de farmacos), a otros, mas
caros, con resultados demorados, pero mas fiables en su estima-
cién (recuento y peso, niveles en sangre del farmaco, dispositivos
electrénicos que registran el uso del inhalador). Por complejidad
y costes, los segundos se utilizan preferencialmente en el ambito
de la investigacion; y los primeros, por el contrario, en la practica
clinica habitual. Entre los métodos sencillos destacan los cues-
tionarios autocumplimentados. El test de Morinsky-Green es el
de referencia; fue disefiado para la valoracién del cumplimiento
del tratamiento de la hipertensién arterial con firmacos orales*.
Mas reciente, el Medication Adherence Rating Scale for Asthma
(MRS-A), se desarroll6 para determinar la adhesion a los esteroides
inhalados en el asma, tras la adaptacién de un cuestionario ini-
cialmente elaborado para evaluar la adhesién al tratamiento de la
depresién, también con firmacos orales®.

La via inhalatoria, aunque es la de eleccién para el tratamiento
del asma y de la EPOC, puede ocasionar algin inconveniente.

* Autor para correspondencia.
Correo electronico: vplaza@santpau.cat (V. Plaza).

http://dx.doi.org/10.1016/j.arbres.2016.08.006

Algunos aspectos diferenciales de los inhaladores (aprendizaje de
la técnica de inhalacion, técnicas de inhalacion diferentes segiin el
dispositivo, destreza manual en su uso, aspectos culturales, etc.),
podrian contribuir a una peor adhesién. Esta circunstancia com-
promete la idoneidad del uso de los cuestionarios habituales antes
mencionados, parala medicaciéninhalada, ya que fueron disefiados
para medir la adhesién a medicamentos por via oral. Por dicho
motivo y ante la ausencia de cuestionarios especificos para far-
macos inhalados, un grupo de investigadores de los Programas
de Investigacién Integrada (PII) de Asma y EPOC de la Sociedad
Espafiola de Neumologia y Cirugia Toracica (SEPAR), disefiaron y
validaron el test de adhesién a los inhaladores (TAI)C. Este permite,
no solo identificar al paciente con baja adhesion, sino establecer su
intensidad (buena, intermedia o mala) y orientar el tipo o patrén de
incumplimiento del paciente (erratico, deliberado e inconsciente),
tanto en asma como en EPOC. Estd formado por 2 cuestiona-
rios complementarios: el TAI de 10 items (cumplimentado por el
paciente) que identifica al enfermo con pobre adhesién y el nivel de
adhesion; y el TAl de 12 items (cumplimentado por el paciente y por
el profesional sanitario), que orienta el patrén de incumplimiento.
Se pueden descargar ejemplares del cuestionario para la practica
clinica habitual, de forma gratuita, en: http://www.taitest.com; en
donde también se puede solicitar el permiso para su uso en inves-
tigacion.

El estudio de validacién, que incluyé 1.009 pacientes (500 asma-
ticos y 410 EPOC; y un grupo control con 99 asmaticos, en los que
se midi6 la adhesién mediante dispositivos electrénicos), constat6
que el TAI dispone de buenas propiedades psicométricas (fiable,
homogéneo e unidimensional), con una excelente validez interna
(alfade Cronbach =0,873)y fiabilidad test-retest de 0,8836. Compa-
rado con el test de Morisky-Green, el TAI demostré una ligera pero
significativa (p <0,05) mejor correlacién con la adhesién determi-
nada mediante dispositivos electrénicos Smartinhaler® (p=0,286
frente a p = 0,247). Mostr6, ademas, otros resultados interesantes al
comparar los 2 grupos de pacientes: la prevalencia de buena adhe-
sién fue significativamente mayor en los EPOC (49%) que en los
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asmaticos (28%); y los EPOC presentaron una significativa mayor
proporcién de incumplimiento inconsciente, y menor erratico y
deliberado que los asmaticos’.

La circunstancia de que permita ademas orientar el patréon
de incumplimiento supone una ventaja adicional en comparacién
con otros cuestionarios no especificos de inhaladores. Ldgica-
mente la eventual correccién de un comportamiento erratico
(herramientas de recuerdo de la toma, probablemente mediante
telemedicina®) serd muy diferente de la de un deliberado (entre-
vista motivacional’) o de la de un inconsciente (programa
personalizado y reiterado de educacién de la enfermedad).

El cuestionario ha tenido una amplia y rapida acogida nacional e
internacional y, en breve, se van a iniciar los estudios de validacién
alos idiomas europeos mayoritarios. Recientemente, se ha iniciado
un estudio multicéntrico espafiol (proyecto RE-TAI), que tiene como
objetivo determinar si combinar los resultados obtenidos con el TAI,
alos delregistro electrénico de laretirada de farmacos, proporciona
unmayor rendimiento enlaidentificacién de laadhesién deficiente.
Un estudio piloto preliminar efectuado en una pequefia muestra de
casos con dicha premisa, mostré resultados en dicha linea’®.

Se ha cuestionado la fiabilidad de la informacién proporcionada
por el TAI (y los cuestionarios autocumplimentados en general),
pues el paciente puede falsear sus respuestas, ocultando una posi-
ble falta de adhesién. Aunque esto es potencialmente posible, el
estudio de validacién del TAI® confirmé que sus resultados son
razonablemente fiables, al cotejarlos con los del grupo control
(obtenidos mediante medidores electrénicos), tal y como antes se
menciono.

En la actual era cientifica médica de los «omas» (metaboloma,
genoma, etc.), quiza deberiamos incluir al listado el término del
«adhesoman». Pues incrementar la tasa de cumplimiento terapéu-
tico es un aspecto clave para conseguir el adecuado control de la
enfermedad. Posiblemente el gran reto actual, mas que desarrollar
nuevas moléculas mas eficaces y seguras (y caras), sea conseguir
una mejora de la adhesion terapéutica de nuestros pacientes. Para
alcanzarlo, el primer paso es medirla, y en dicha accién el TAI
supone una herramienta barata, inmediata y razonablemente fia-
ble que permite ademas orientar el patrén de incumplimiento, en
el que indicar la posterior accién correctora especifica.
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