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Novedades y otros aspectos destacados de la Guia Espaiola para el

Manejo del Asma (GEMA), version 5.0™

Check for
updates

Highlights of the Spanish Asthma Guidelines (GEMA), version 5.0

La Guia EsPANOLA PARA EL MANE]JO DEL ASMA, mds conocida por su
acrénimo GEMA, existe desde hace mas de 20 afios. Fue el primer
consenso que la SEPAR lideré en colaboracién con otras sociedades
cientificas. En la actualidad es probablemente el mayor consenso,
por el nimero de sociedades cientificas participantes, que sobre
una enfermedad se viene efectuando en Espafia. Su progresivo cre-
cimiento la ha situado hoy como la guia de referencia mundial
sobre asma en lengua espafola. Algunos estudios que la evaluaron
con parametros metodolégicos objetivos (herramienta AGREE) la
sitan entre una de las mejores por su calidad, rigor y presentacion’.

Suobjetivo es preveniry mejorar la situacién clinica de las perso-
nas afectadas por la enfermedad asmatica, mediante el incremento
del conocimiento del profesional sanitario que las debe atender.
Para ello, un grupo de expertos redacta, de forma escueta y clara,
facil de entender y de aplicar por el profesional interesado, un
documento con recomendaciones basadas preferentemente en la
evidencia. No espere el lector encontrar en la guia todo el cono-
cimiento sobre el asma. No es una monografia para expertos.
Pretende ser un documento deliberadamente breve y practico.

Si bien cada afio se va actualizando brevemente, basicamente
para incorporar las citas bibliograficas mas relevantes, es cada 5
afios cuando un renovado equipo de redaccién efectia una pro-
funda revisién del texto. Ello supone elaborar una nueva guia,
renovando continente y contenido. Habian transcurrido 5 afios tras
la GEMA 4.0y, por tanto, correspondia en 2020 acometer la nueva
versién, la 5.0.

Por su envergadura, participantes, disefio y contenido, esta
nueva GEMA? nace con las mejores perspectivas. En su redaccién y
revisién han participado un total de 108 expertos en asma, repre-
sentantes acreditados de las mencionadas 21 sociedades, grupos
cientificos, asociaciones o fundaciones. Por el nimero de partici-
pantes y sociedades en el consenso, esta nueva GEMAZ, es la mayor
realizada hasta la actualidad.

Entre otros cambios se ha efectuado una reordenacién de sec-
ciones y capitulos. Se ha cuidado especialmente la calidad de su
redaccion y el uso apropiado de la lengua espariola, dada su gran
difusién internacional, particularmente en Latinoamérica.

% El documento de trabajo al que hace referencia esta editorial puede consultarse
en: https://www.gemasma.com.

https://doi.org/10.1016/j.arbres.2020.10.003
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Entre las novedades de su contenido destacan, agrupadas por
areas, en el apartado de diagndstico-clasificacion el descenso del
punto de corte de FEyo de 50 a 40 ppb, en sintonia con otros
expertos® al considerarlo mas equilibrado y dtil para la prac-
tica clinica y con el suficiente rigor. Los nuevos criterios de asma
intermitente son ahora mas exigentes, por ejemplo, establecen la
necesidad de medicacién de alivio en un maximo de solo 2 veces al
mes, cuando antes era de 2 por semana. La clasificacién de grave-
dad solo se considera tras tratamiento apropiado y en funcién de la
cantidad de glucocorticoide inhalado que se precisa para alcanzar
y mantener el control de la enfermedad, prescindiendo de la grave-
dad inicial antes del tratamiento; nuevo algoritmo diagnéstico de
asma en nifios, sencillo y practico.

En el area terapéutica se han realizado importantes cambios.
En el tratamiento del asma intermitente, y asumiendo los proble-
mas derivados del abuso de los [3;-adrenérgicos de accion rapida
(SABA), se han incorporado las opciones de la combinacién de glu-
cocorticoide/formoterol o glucocorticoide/salbutamol inhalados a
demanda, dejando que el médico escoja, segiin las caracteristicas
del paciente, una de estas 3 opciones. En el caso del persistente
leve, l1a primera opcién sigue siendo la del glucocorticoide inhalado
a dosis bajas diaria, aunque ante un paciente con baja adherencia
a dicha opcién, invariable tras la oportuna intervencién educa-
tiva correctora, se puede considerar la administracién a demanda
de glucocorticoide/formoterol o glucocorticoide/salbutamol inha-
lados. En nuestra opinién la evidencia aportada sobre la eficacia
de esta segunda opcién*° no es superior, ni igual, que la otra. Sin
embargo, se podria emplear en el supuesto descrito. Por tanto, la
recomendacién de GEMA seria equidistante de la opinién de GINA®
(a favor del uso a demanda de glucocorticoide/formoterol) y de la
Agencia Europea del Medicamento (en contra) en asma leve. Otro
aspecto importante ha sido el cambio en el concepto y tratamiento
del escalén 6 (asma grave no controlada) del adulto, reservado
de forma especial al empleo de farmacos biolégicos (omalizumab,
mepolizumab, reslizumab, benralizumab y dupilumab). Se aporta
una tabla con las propiedades aerodindmicas del depésito de far-
maco proporcionado por los diferentes inhaladores y finalmente,
como novedad, la recomendacién de al menos una intervencién
educativa minima con plan de accién reducido por escrito para
todos los pacientes, basada en el estudio promovido por Asma
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SEPAR (PROMETEO)’. Asi como algunas novedades terapéuticas en
el tratamiento del asma infantil.

Enelapartado del asma grave, que se aborda en un capitulo inde-
pendiente, se han simplificado los fenotipos, que por cierto ahora se
reservan solo para el asma grave, en 3 variantes: asma T2 alérgica,
asma T2 eosinofilica y asma no T2, renunciando al fenotipo de asma
asociada a obesidad. Una aportacién destacada ha sido la incorpo-
raciéon del algoritmo del tratamiento del asma grave no controlada,
basado en el reciente consenso SEPAR de asma grave®. Asi como la
incorporacion de los nuevos biolégicos en el tratamiento del asma
grave del nifio.

Y finalmente, en un gran cajon de sastre de otros cambios rele-
vantes, podriamos destacar la incorporacién de flujos, derivaciones
entre niveles asistenciales y, tras alta por exacerbacién, propuestas
por recientes grupos de trabajo”!°. Las caracteristicas, actividad
y dotacién de una unidad de asma acreditada (por SEPAR o por
SEAIC)'". La inclusién de la poliposis nasal (diagndstico y trata-
miento) en el capitulo de rinitis asociada a asma. Un apartado
especifico de asma y COVID-19, donde destaca una tabla de posi-
bles interacciones farmacoldgicas entre los fairmacos empleados
para tratar la infeccién y el asma. Nuevos datos de prevalencia
de asma (en Espafia y Argentina). Y algunos aspectos basicos de
teleasistencia y telemedicina aplicadas al asma.

Como sucedié en ediciones previas de GEMA, en la mayoria de
los aspectos polémicos, la actual ocupa una posicion equilibrada,
apartada de posturas extremas. Esta equidistancia no es impostada,
creemos que es la resultante de la ponderacién, mesura e inde-
pendencia con la que los aspectos polémicos son abordados por el
Comité Ejecutivo GEMA.

Confiamos que esta nueva edicién obtenga el mismo recono-
cimiento que sus predecesoras y alcance sus objetivos. Mientras
tanto, ya estamos trabajando en la GEMA 5.1 de 2021.
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