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Introducción3

Un estudio realizado en 119 niños con asma alérgica1, 
reveló que 22 % de los casos se alcanzaba la remisión 
completa, sobre todo en mejor función pulmonar basal 
o que mejoraba en la transición a la edad adulta.

1. Westerhof GA, et al. Clinical predictors of remission of adult-onset 
asthma. J Allergy Clin Immunol. 2018 Jan; 141(1): 104-109.e3.

2. Tablas 1 y 2, Guía Gema 5.3

Enfermedad 
crónica, 

curso 
variable

El asma 
alérgica es 

la más 
frecuente 

7/10

El factor de 
riesgo mas 
importante 
es el antec 

familiar

Sensibilización 
a un alérgeno y 

el inicio de la 
sintomatología 

con la 
exposición

Se alcanza la 
remisión sin 
tto, Asma de 

inicio en 
infancia

Comorbilidad, 
atopia, 
alergias 

alimentarias, 
rinitis



www.camfic.catwww.camfic.cat I Jornada MPOC i Asma. Barcelona, 07/11/2024

Prevalencia4
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Respuesta inmunitaria, T2 en Asma6

Lamberchtet al. Nat Immunol. 2015 Jan;16(1):45-56
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Alergenos7
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¿Como sospechar el Asma alérgica?9
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Prick test10
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Confirmación diagnóstica11
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Algoritmo, Asma alérgica. GEMA 5.3
12
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TRATAMIENTO

Recomendaciones especificas 

13

Asma laboral, cambio 
de puesto de trabajo

Asma por epitelios, 
cambio de domicilio de 
animales

Alergenos domésticos, 
conjunto de medidas y 
educación Tabla, Guía GEMA 5.3
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Antileucotrienos (ARLT)14

Busse WW, et al. Efficacy of montelukast during the allergy season in patients with chronic asthma. 
Ann Allergy Asthma Immunol. 2006; 96: 60-8.

• Utilizados como 
alternativa para 
pacientes con efectos 
adversos a GCI

• Utilizados en pacientes 
con Asma y rinitis 
alérgica concomitante
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Inmunoterapia con alergenos15

Asma leve intermitente, padecen de forma 
concomitante rinitis alérgica moderada o grave, que 

justificaría la prescripción de inmunoterapia

Asma alérgica bien controlada con 
niveles bajos o medios de tratamiento 
(escalones 2 a 4), siempre que se haya 

demostrado una sensibilización mediada 
por IgE frente a aeroalérgenos comunes 

que sea clínicamente relevante

NO prescribir en asma grave y no   
controlada, por falta de eficacia                   

y riesgo de reacciones                                
adversas graves Dhami S, et al. Allergen immunotherapy for allergic asthma. 

Allergy. 2017; 72: 1825-48
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Inmunoterapia subcutánea 16
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Inmunoterapia sublingual17
✓ Alternativa más segura conveniente para el paciente 

Lin SY, et al. Sublingual immunotherapy for the treatment of allergic rhinoconjunctivitis and asthma. JAMA. 2013; 309: 1278-88

Varias revisiones sistemáticas concluyen que la IT sublingulal, en 
comprimidos o liofilizado oral, es capaz de reducir significativamente 
los síntomas y uso de medicación de rescate y mejorar el control en 

niños, adolescentes y adultos con asma alérgica. 

La mayoría de los ensayos clínicos que han demostrado eficacia clínica 
lo han hecho con extractos bien caracterizados y a dosis muy superiores 

a las utilizadas en la IT subcutánea. El perfil de tolerancia de la IT 
sublingual es óptimo y no se han descrito reacciones mortales

Cuando existan diversas alternativas de IT disponibles, se debe priorizar 
el uso de las que tengan la consideración de medicamentos registrados 

con eficacia, seguridad y calidad bien establecidas.
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Tratamientos con fármacos biológicos 18

• En asma grave no controlada (AGNC) alérgica se puede añadir el anticuerpo monoclonal anti-IgE (omalizumab), 
mejora los síntomas diarios y disminuye las exacerbaciones, la intensidad de síntomas y el uso de GCI 
incrementando el control global de la enfermedad.

• Anticuerpo monoclonal bloqueante de la IgE, más de 15 años de experiencia en práctica clínica, que ha 
demostrado su eficacia y mejorando la calidad de vida.

• Está indicado en AGNC alérgica con sensibilización a alérgenos perennes en pacientes ≥ 6 años con valores de 
IgE total entre 30-1.500 UI. La dosis varía en función del nivel de IgE y del peso corporal y la vía de 
administración es subcutánea (sc) cada 2 o 4 semanas. 

• La supresión de omalizumab tras un periodo (5 años) es posible en algunos casos, pero debe realizarse de 
forma paulatina, individualizada y consensuada, monitorizando estrechamente el control del asma.

Omalizumab
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CONCLUSIONES
20

➢ El Asma alérgica es frecuente, inicio en la infancia, curso variable y podría remitir

➢ En el asma alérgica se recomienda realizar medidas combinadas específicas de control 
ambiental y educación formal, tratamientos dirigidos (GCI + LABA, ARLT, IT)

➢ La IT con alérgenos debería ser prescrita por médicos especialistas con experiencia. Las 
administraciones de IT subcutánea y la primera de la IT sublingual, deberían ser realizadas en 
centros médicos

➢ Tenemos diversas opciones de tratamiento en Asma grave no controlada alérgica 
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