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Influencia sobre la biometria fetal del
tratamiento del asma bronquial durante la
gestacion: resultados preliminares
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Introduccion

El control y el tratamiento adecuado durante la gestacidn evi-
tan consecuencias maternofetales importantes. La controversia
sobre la influencia del tratamiento esteroideo en el feto ha origi-
nado diferentes estudios.

El objetivo es analizar en una muestra de pacientes asmdticas
embarazadas, en seguimiento en consulta monogréfica, la in-
fluencia del tratamiento con corticoides inhalados realizado
durante la gestacién sobre la biometria fetal segtin ecografias
seriadas.

Material y métodos

Analizamos a un grupo de asmdticas gestantes que acudian de
forma reglada a una consulta monogrdfica de asma-embarazo en
un hospital de tercer nivel. Se analizaron, entre diferentes fac-
tores clinicos y funcionales, el tratamiento prescrito y realizado
durante la gestacién (confirmado por test de adherencia TAI)
y ajustado por dosis equivalente de beclometasona y los datos
de biometrfa fetal (didmetro biparietal o DBP, circunferencia
abdominal o CA y longitud del fémur o LF) al final de la gesta-
cién y recogidos en las ecograffas programadas por obstetricia.
Se incluyé como grupo de control a las embarazadas que por
la evolucién del asma no habian precisado ningtin tipo de tra-

tamiento. Se realizé un andlisis correlacional entre las variables

para conocer si existia algtin tipo de relacién lineal o no lineal

entre ellas.

Resultados

Se incluyé a un total de 43 pacientes, con una edad media de
33,4 afios (17-44). La clasificacion del asma bronquial segtin la
gravedad fue la siguiente: 47% intermitente, 25% persistente
leve, 21% persistente moderada y 7% grave. La edad gestacional
media del nacimiento fue a las 39 semanas. La biometria fe-
tal medida en estudio ecogréfico realizado en el tercer trimestre
(32-36 semanas) mostraba valores medios de LF de 68 mm, de
CA de 320 mm y de DPB de en torno a 88 mm. En el estudio
comparativo del grupo de control respecto a las pacientes que
recibfan corticoides inhalados a diferentes dosis (baja, media y
alta, segin GEMA 4.2), no se encontraron diferencias estadisti-
camente significativas entre la dosis de corticoide inhalado y las
medidas fetales.

Conclusiones

En nuestra serie el uso de corticoides inhalados en gestantes no
se relaciona con una alteracién de la biometrfa fetal. Aunque
debe confirmarse con muestras mds amplias, nuestros resultados
apoyan la importancia del tratamiento adecuado y la seguridad
del corticoide inhalado en el manejo del asma bronquial durante
la gestacién.
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