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ASMA

SÍNTOMAS Y SIGNOS

•  Antecedentes de disnea, tos crónica, dolor 
pleural.
•  Al examen físico sibilancias en la fase 
espiratoria prolongada.

Criterios de Hospitalización:
• Respuesta insuficiente al tratamiento 
adecuado en las primeras 3-4 horas del 
manejo. Este lapso se acorta si el paciente 
empeora durante el tratamiento.
•  Antecedente de asma severa, hospitaliza-
ciones previas o intubación.
•  Consultas repetidas a emergencias en las 
últimas 2 semanas.

LABORATORIO / IMAGEN

•  Espirometría o pico flujo
•  BH
•  RX Estándar de Tórax. 

• Dificultades en acceder al tratamiento 
rápido por razones sociales, culturales o 
geográficas.

•  Evidencias clínicas y funcionales de seve-
ridad:
Disnea severa que impida deambular
Fragmentación de la palabra
FR > de 30 x minuto
FC > de 120 x minuto
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