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Atualizacoes GINA 2022

A Global Initiative for Asthma (GINA) atualizou as recomendacoes em 2022.
O que ha de novo no relatério GINA 2022?

¢ As orientacoes sobre asma e COVID-19 foram atualizadas. Outras evidéncias confirmam que os
pacientes com asma ligeira a moderada bem controlada ndo apresentam risco aumentado de COVID-19
grave, mas o risco é maior em pacientes que necessitam de corticosterdides orais (OCS) para a asma e em
pacientes hospitalizados com asma grave.

e Diagnéstico de asma: O fluxograma e o texto foram modificados para enfatizar que a abordagem aos
exames diagnosticos é diferente dependendo se o paciente ja estiver em tratamento de controlo, e para
clarificar as decisOes para pedir exames. [Quadro 1]

¢ A definicdo de asma ligeira: A seccdo sobre gravidade da asma foi reescrita. A definicdo atual de
gravidade da asma é baseada no conceito de “dificuldade de tratamento”. No entanto, a utilidade e rele-
vancia da definicdo correspondente de asma ligeira € muito pouco clara. Pacientes e médicos geralmente
assumem que 'asma ligeira’ significa auséncia de risco e nenhuma necessidade de tratamento de controlo,
mas até 30% das mortes por asma ocorrem em pessoas com sintomas pouco frequentes. A GINA propde a
realizacdo de um debate com as partes interessadas, para obter um acordo sobre se/como o termo “asma
ligeira” deve ser definido e usado no futuro. A GINA recomenda que, enquanto isso, o termo “asma ligeira”
seja em geral evitado na pratica clinica sempre que possivel.

¢ Na figura de tratamento GINA para adultos e adolescentes foi reforcada a justificacao para
mostrar dois percursos de tratamento: O Percurso 1, com ICS-formoterol conforme necessario como alivio
ao longo de todas os degraus do tratamento, é preferivel com base na evidéncia de menor risco de
agudizacao e controlo de sintomas semelhante ou melhor quando comparado com o uso de SABA como
alivio. [Quadro 2]

e Tratamento nos Degraus 1-2 com dose baixa de ICS-formoterol conforme necessario: foi adicionada
evidéncia que mostra as vantagens significativas do ICS-formoterol conforme necessario em comparacao
com ICS diario mais SABA conforme necessario.

e Tratamento da asma em criancas dos 6 aos 11 anos: foi atualizado o quadro do tratamento da
asma em criangas dos 6 aos 11 anos. [Quadro 3]

e Os LAMA nao devem ser usados em monoterapia (ou seja, sem ICS) na asma: assim como a
monoterapia com LABA néo é segura na asma, ha um risco aumentado de agudizacdes graves em pacien-
tes a fazerem um LAMA sem qualquer ICS.

e Considere a corticoterapia oral (OCS) de manutencao como ultimo recurso: devido ao risco de
efeitos adversos graves a longo prazo, a OCS de manutencdo deve ser considerada apenas como ultimo
recurso em qualquer faixa etaria se tiverem sido otimizados outros tratamentos e se nao estiver disponivel
mais nenhuma alternativa.

¢ Planos de acao escritos para a asma: o termo “escrito” foi esclarecido como incluindo planos
impressos, digitais ou pictéricos. Dé instrucdes documentadas aos pacientes sobre como alterar os seus
medicamentos de alivio e controlo quando a asma agravar e quando deve procurar aconselhamento
médico, em vez de apenas fornecer instrugdes verbais.

e Gestao de episddios de sibildncia em criancas de idade pré-escolar: em criancas < 5 anos com
sibilancia viral intermitente e nenhum ou poucos sintomas respiratérios nos intervalos, foi adicionada a
figura do tratamento a possibilidade de fazer um ICS intermitente de curta duragéo. Devido ao risco de
efeitos secundarios, este tratamento sé deve ser considerado se o médico tiver confianca que sera usado
adequadamente. [Quadro 4]

¢ O uso de cigarros eletrénicos esta associado a um risco aumentado de sintomas respiratérios e
agudizacdes de asma.

e Um lembrete para que os pacientes internados em hospital por agudizagcdo de asma continuem a
fazer ou iniciem tratamento contendo ICS.
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[Quadro 1]
Fluxograma de diagnéstico de asma. GINA 2022

Paciente com sintomas respiratérios
Os sintomas séo tipicos da asma?

Histéria/exame detalhado de asma
A histéria/exame confirma
o diagndstico de asma?

O paciente ja esta a
fazer medicacgéo de controlo?
Ver quadros para os passos ’
diagndsticos em pacientes ja em
tratamento de controlo

Urgéncia médica e outros

Realizar espirometria/PEV
com teste de reversibilidade

Os resultados confirmam
diagndstico de asma?

’ r === = diagnésticos improvéveis =

¢ Solicitar outros exames
Confirma-se o diagndstico de asma?

Iniciar tratamento empirico

Detalhar a histéria e solicitar exames
para outros diagndsticos
Foi confirmado outro diagndstico?

Avaliar a resposta
Provas diagnésticas Sim
no prazo de 1 a 3 meses

Considerar tratamento do
diagnostico mais provavel ou
referenciar para outros exames

NAO

Instituir tratamento para asma

APMGF
Av. da Republica 97, 1050-197 Lisboa
Telf. 21761 5250

apmgf@apmgf.pt
www.apmgf.pt

Tratamento para
outro diagnéstico

Documento elaborado pelo Grupo de Interesse
de Asma e Rinite do GRESP/APMGF
Versdo revistaem Agosto de 2022

www.gresp.pt



Newsl &tl'&%r cp

Atualizacoes GINA 2022

[Quadro 2]
Tratamento da asma em adultos e adolescentes. GINA 2022.

Confirmagao do diagndstico, se necessario
Controlo de sintomas e de fatores de risco
modificaveis (ver Quadro 2-2B)
Comorbilidades

Técnica inalatéria e adesao

Preferéncias e objetivos do paciente

Adultos & Adolescentes
(12+anos)

Gestao personalizada da asma
Avaliar, Ajustar e Rever de acordo

com a necessidade do doente Sintomas Agudizagdes
Efeitos secundarios

Satisfagdo do paciente
Funcéo pulmonar

Tratamento de fatores de risco modificaveis e
comorbilidades

Estratégias nao farmacolégicas

Medicamentos para a asma (gjustar para baixo/para
cima/entre percursos)

Educacao e treino de aptidoes

DEGRAU 5
DEGRAU 4 Adicionar LAMA
- Reteronci e
o e conmmoLe £ bEcRAU S Dosemédade  fetmepmse
PREFERI(E;NCIAL DE ALIVIO DEGRAUS 1 - 2 DZT? - ge trolo  Sontrolo e LR,
i . meaicacao de controlo _ ti-IL4R, anti-TSLP
(Percurso 1). Usar ICS-formoterol s Eaaint IC§ formoterol ICS-formoterol ICS-formoterol anti anti
e o conforme necessario
enquanto medicacao de alivio
reduz o risco de agudizagdes, por MEDICACAO DE ALIiVIO: Dose baixa de ICS-formoterol de acordo com a necessidade
comparacao com uso de SABA
DEGRAU 5
DEGRAU 4 Adicionar LAMA
Dose média/alta de Referenciar para avaliagao
o DEGRAU 3 = ot !
MEDICACAO DE CONTROLO E SECRAUE Dose baixa de manutenc&o de e e
Ll Dose baixa de manutencao de ICS-LABA O TEE S
(Percurso 2). Antes de considerar ICS sempre que um | hencao deics | ICS-LABA anti-TSLP :

regime com medicagdo de alivio SABA é administrado

SABA, avaliar se o doente ‘_),O‘,jeré MEDICAGAO DE ALIVIO: Agonista beta-2 de curta duragdo de acao (SABA), de acordo com a necessidade
responder bem a controlo diario

Outras OPQGES de alivio para Baixa dose de ICS sempre que = Dose média de ICS, ou Adicionar LAMA, ou LTRA, ou Adicionar azityomicina (adultos) ou
qualquer dos percursos um SABA é administrado ou adicionar LTRA, ou adicionar HDM SLIT, ou trocar para dose gﬁ:\iag;";‘;i‘gi:’::r'gg‘s'?e' -
(in_di(ﬂ:ag_ées Iimi_ta’da_s ou menor LTRA diario ou adi¢do de HDM  HDM SLIT alta de ICS dose, mas considere os efeitos
evidéncia de eficacia ou seguranca) SLIT secundarios
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[Quadro 3]

Tratamento da asma em criancas dos 6 aos 11 anos

Criancas 6 - 11 anos
Gestao personalizada da asma
Avaliar, Ajustar e Rever de acordo
com a necessidade do doente

Opcoes de medicacdo para a asma:

Ajuste o tratamento para cima e para baixo de acordo

com as necessidades individuais da crianca

para prevenir
agudizagoes e controlar os sintomas

Outras opgoes de controlo
(indicacdes limitadas ou menor
evidéncia de eficacia ou seguranca)

ALiVIO

DEGRAU 1

ICS de dose baixa,
sempre que for
usado SABA

Considerar ICS didrio

em dose baixa

Sintomas
Agudizacoes

Efeitos secundarios
Satisfacao da crianca
e dos pais

DEGRAU 2

Corticosterdéide inalado em dose baixa diaria
(ICS) [consulte a tabela de intervalos de dose
de ICS para criangas]

Antagonista do recetor de leucotrieno
didrio (LTRA), ou dose baixa de ICS
sempre que for usado o SABA

Confirmacéao do diagnéstico, se necessario
Controlo de sintomas e de fatores de risco
modificaveis (ver Quadro 2-2B)
Comorbilidades

Técnica inalatéria e adesao

Preferéncias e objetivos da crianca

e dos pais

Tratamento de fatores de risco modificaveis e
comorbilidades
Estratégias nao farmacolégicas

Medicamentos para a asma
(ajustar para baixo/para cima)
Educacao e treino de aptidoes

DEGRAU 3

Dose baixa de
ICS-LABA, OU ICS
de dose média,
OU dose muito
baixa* de
ICS-formoterol em
manutengao e
alivio (MART)

Dose baixa de
ICS-LABA

DEGRAU 4
Dose média de
ICS-LABA, OU
dose baixat de
ICS-formoterol em
tratamento de
manutengao e
alivio (MART)
Consulte para
acompanhamento
especializado

Adicionar
tiotrépio ou
adicionar LTRA

DEGRAU 5
Adicionar LAMA
Referenciar para
avaliacao
fenotipicax dose
mais alta de
ICS-LABA, ou
tratamento
adicional, por
exemplo,
anti-IgE,
anti-IL4R

Adicionar anti-IL5 ou,
como ultimo recurso,
considere adicionar
OCS de baixa dose, mas
considere os efeitos
secundérios

Agonista beta-2 de curta duragao de acao (SABA), de acordo com a necessidade (ou ICS-formoterol de alivio em MART nos degraus 3 e 4)
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[Quadro 4]
Tratamento das criancas até 5 anos

Criancas até 5 anos
Gestao personalizada da asma
Avaliar, Ajustar e Rever a resposta

Sintomas
Agudizacoes

Efeitos secundarios
Satisfacao dos pais

Opcoes de medicacdo para a asma:
Ajuste o tratamento para cima e para baixo de acordo
com as necessidades individuais da crianca

DEGRAU 2

Corticosteroéide inalado em dose baixa diaria
(ICS) [consulte a tabela de intervalos de dose
de ICS para criangas de idade pré-escolar]

DEGRAU 1

Considerar ICS

\ : Antagonista do recetor de leucotrieno
intermitente

diario (LTRA), ou curso intermitente curto
de ICS no inicio da doenca respiratdria

Outras opcées de controlo
(indicacbées limitadas ou menor
evidéncia de eficacia ou seguranca)

ALiVIO

CONSIDERE ESTE DEGRAU Sibilos virais Padréo de sintomas no consistente com asma, mas episodios de

PARA CRIANCAS COM: infrequentes e sibilos que requerem SABA ocorrem com frequéncia, por ex. >3 por
nenhum ou ano. Fazer prova diagnoéstica durante 3 meses. Considerar

referenciacdo para a especialidade.Padrao de sintomas consistente
com asma e sintomas de asma ndo bem controlados ou »3
exacerbagdes por ano.

poucos sintomas
nos intervalos
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modificaveis
Comorbilidades

comorbilidades

Excluir diagnésticos alternativos
Controlo de sintomas e de fatores de risco

Técnica de inalacado e adesao
Preferéncias e objetivos dos pais

Tratar fatores de risco modificaveis e

Estratégias nao farmacolégicas
Medicamentos para a asma
Educacao e treino de aptidées

DEGRAU 3

“Dose baixa”
dupla de ICS

Baixa dose de ICS+LTRA
Considerar referenciar para
especialista

Agonista beta-2 de curta duragao de acédo (SABA), de acordo com a necessidade

Diagnéstico de asma e
asma nao bem controlada
com ICS de baixa dose

DEGRAU 4

Continue o
controlador e
referencie para
avaliacao
especializada

Adicione LTRA ou aumente
a frequéncia de ICS ou
adicione ICS intermitente

Asma nao bem controlada
com ICS duplo

Antes de subir de degrau, verifique se ha diagnosticos
alternativos, as aptidées do inalador, reveja a adeséo e as

exposicoes
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