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RESUMEN

Antecedentes

La fisioterapia toracica es muy utilizada en los pacientes con fibrosis quistica para eliminar la mucosidad de las vias aéreas. Esta es una
version actualizada de revisiones publicadas anteriormente.

Objetivos

Determinar la efectividad y aceptabilidad de la fisioterapia toracica comparada con ninglin tratamiento o con la tos espontanea sola para
mejorar la eliminacién de la mucosidad en la fibrosis quistica.

Métodos de busqueda

Se realizaron busquedas en el Registro de Ensayos del Grupo Cochrane de Fibrosis Quistica y Enfermedades Genéticas (Cochrane
Cystic Fibrosis and Genetic Disorders Group), que incluye referencias identificadas a partir de bisquedas exhaustivas en bases de datos
electrénicas y blsquedas manuales en revistas relevantes y en los libros de resimenes de congresos.

Fecha de la bisqueda mas reciente en el Registro de Ensayos del Grupo de Fibrosis Quistica (Group's Cystic Fibrosis Trials Register): 02
de junio de 2015.

Criterios de seleccion

Estudios clinicos aleatorizados o cuasialeatorizados en los que se considerd una forma de fisioterapia toracica (técnica de desobstruccién
de las vias respiratorias) en pacientes con fibrosis quistica en comparacién con ninglin tratamiento de fisioterapia o con la tos espontanea
sola.

Obtencion y andlisis de los datos

Ambos autores evaluaron de forma independiente la elegibilidad de los estudios, extrajeron los datos y evaluaron el riesgo de sesgo de
los estudios incluidos. Hubo heterogeneidad en los resultados publicados, con un informe variable que hizo imposible el agrupamiento
de los datos para el metanalisis.

Resultados principales

Las busquedas identificaron 157 estudios, de los cuales ocho estudios cruzados (datos de 96 participantes) cumplieron los criterios de
inclusion. Hubo diferencias entre los estudios en cuanto a la forma de proporcionar las intervenciones, ya que varios de los grupos
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de intervencién combinaron mas de una forma de tratamiento. Un estudio incluido examind el drenaje autégeno, seis consideraron la
fisioterapia toracica convencional, tres consideraron la presién espiratoria positiva oscilante, siete consideraron la presién espiratoria
positiva y uno considerd la presion espiratoria positiva de alta presion. De los ocho estudios, seis fueron estudios de tratamiento Unico y
en dos, la intervencidn de tratamiento se realizé durante dos dias consecutivos (una vez al dia en uno, dos veces al dia en el otro). Esta
enorme heterogeneidad en las intervenciones de tratamiento impidié que se realizaran metanalisis. El cegamiento de los participantes,
los cuidadores o los médicos en los estudios de desobstruccidn de las vias respiratorias es imposible; por lo tanto, no se consideré como
un alto riesgo de sesgo en los estudios incluidos. La falta de datos del protocolo hizo que la evaluacion del riesgo de sesgo fuera incierta
en la mayoria de los demas criterios.

Cuatro estudios, con 28 participantes, informaron de una mayor cantidad de secreciones expectoradas durante la fisioterapia toracica
en comparacion con un control. Un estudio, con 18 participantes, no informé de diferencias significativas en el peso del esputo. En
cinco estudios se utilizd la eliminacidn del trazador radioactivo como variable de resultado. En tres de ellos (28 participantes) se informé
de que la fisioterapia toracica, que incluye la tos, aument6 la eliminaciéon de marcadores radiactivos en comparacién con el periodo
control. Un estudio (12 participantes) informé un aumento de la eliminacién del marcador radiactivo asociado a todas las intervenciones
en comparacién con el control, aunque sélo se informé de que habia alcanzado significacion en el drenaje postural con percusion y
vibraciones; y el estudio restante (ocho participantes) no informé de una diferencia significativa en la eliminacion del marcador radiactivo
entre la fisioterapia toracica, sin tos, en comparacién con el periodo control. Tres estudios, con 42 participantes, no informaron de un
efecto significativo en las variables de la funcién pulmonar después de la intervencidn; pero un estudio adicional si informé de una mejoria
significativa de la funcién pulmonar después de la intervencién en algunos de los grupos de tratamiento.

Conclusiones de los autores

Los resultados de esta revision muestran que las técnicas de desobstruccidn de las vias respiratorias tienen efectos a corto plazo en cuanto
al aumento del transporte de mucosidad. No se encontrd evidencia que permitiera establecer conclusiones sobre los efectos a largo plazo.

RESUMEN EN TERMINOS SENCILLOS

Fisioterapia toracica comparada con ninguna fisioterapia toracica para la fibrosis quistica
Pregunta de la revisién

Se reviso la evidencia sobre el efecto del uso de la fisioterapia toracica en comparacién con ninguna fisioterapia para eliminar el exceso
de mucosidad de los pulmones de los pacientes con fibrosis quistica.

Antecedentes

Los pulmones de los pacientes con fibrosis quistica producen un exceso de mucosidad. Esto provoca infecciones repetidas y a dafios
en los tejidos de los pulmones. Es importante limpiar la mucosidad mediante farmacos y fisioterapia toracica. La fisioterapia elimina la
mucosidad a través de diferentes técnicas o mediante el uso de dispositivos mecanicos o ambos. La fisioterapia diaria implica mucho
tiempo y problemas, asi que es importante saber si funciona. Se buscaron los estudios en los que los pacientes participantes tuvieron las
mismas posibilidades de estar en el grupo que utiliz la fisioterapia torécica o en el grupo sin fisioterapia toracica. Esta es una actualizacién
de una revisién publicada anteriormente.

Fecha de la busqueda
La evidencia esta actualizada hasta: 02 de junio de 2015.
Caracteristicas de los estudios

En la revision se incluyeron ocho estudios que informaron sobre los resultados de un total de 96 pacientes con fibrosis quistica. Todos los
estudios fueron muy diferentes y algunos analizaron mdltiples tratamientos en comparacién con ningln tratamiento. Un estudio examiné
el drenaje autdgeno, seis consideraron la fisioterapia toracica convencional, tres consideraron la presion espiratoria positiva oscilante,
siete consideraron la presion espiratoria positiva y uno considerd la presion espiratoria positiva de alta presion. No fue posible combinar
los resultados para analizarlos estadisticamente.

Resultados clave

Al resumir los hallazgos de estos ocho estudios se encontré que los métodos para limpiar las vias respiratorias tienen efectos beneficiosos
a corto plazo para mover la mucosidad. Tres estudios midieron el esputo que se habia expectorado y encontraron que los pacientes que
utilizaron la fisioterapia toracica expectoraron mas esputo; cuatro estudios midieron la eliminacidn del marcador radiactivo y encontraron
un aumento de la eliminacién con la fisioterapia toracica. S6lo un estudio informé de una mejoria de la funcién pulmonar en algunos
de los grupos de tratamiento; pero otros tres estudios que informaron de este resultado no encontraron un efecto significativo de la
fisioterapia toracica. En la actualidad no hay evidencia clara de que la fisioterapia toracica tenga efectos a largo plazo en la eliminacién
de las secreciones toracicas, la calidad de vida o la supervivencia.
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La mayoria de los estudios incluidos tuvieron algunos problemas de disefio que pueden afectar a la confianza en los resultados. En algo
menos de la mitad de los estudios no estuvo claro si se informaron todos los resultados.

En los estudios de fisioterapia, el paciente y su fisioterapeuta sabran qué tratamiento reciben y esto puede afectar a algunos de los
hallazgos. La mitad de los estudios examinaron la cantidad de esputo expectorado y examinaron la funcién pulmonar, y una cuarta
parte preguntd la opinidn del paciente sobre el tratamiento, y estos resultados se pueden haber visto afectados por el conocimiento del
tratamiento. No estuvo claro en los estudios si el paciente tenia experiencia en la realizacion del tratamiento. Esto puede afectar a la eficacia
del tratamiento y podria afectar a la confianza en los resultados.
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