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RESUMEN

Antecedentes

La educacion se considera un componente importante del tratamiento del asma en las guias nacionales. Los factores raciales y
socioeconémicos se asocian con los marcadores de la gravedad del asma, incluidas las visitas agudas recurrentes a los centros de salud de
urgencia. Entodo el mundo, los grupos indigenas estan representados desproporcionadamente en el extremo grave del espectro del asma.
Los modelos apropiados de atencién son importantes en la prestacidn exitosa de los servicios y probablemente contribuyen a mejorar los
resultados de las personas con asma.

Objetivos

Determinar si la participacion de un trabajador indigena de asistencia sanitaria (TIAS) en comparacién con su ausencia en los programas
de educacidn sobre el asma, mejora los resultados relacionados con el asma en nifios y adultos indigenas.

Métodos de buisqueda

Se hicieron bisquedas en el Registro Cochrane Central de Ensayos Controlados (Cochrane Central Register of Controlled Trials) (CENTRAL),
en el registro especializado del Grupo Cochrane de Vias Respiratorias (Cochrane Airways Group), en las bases de datos MEDLINE y EMBASE,
articulos de revision y listas de referencias de articulos relevantes. La dltima busqueda fue en diciembre de 2006.

Criterios de seleccion

Todos los ensayos controlados aleatorios que compararon la participacion de un trabajador indigena de asistencia sanitaria (TIAS) con su
ausencia en los programas de educacion para los indigenas con asma.

Obtencion y analisis de los datos

Dos revisores independientes seleccionaron los datos para la inclusidn, un solo revisor extrajo los datos. Ambos autores evaluaron de
forma independiente la calidad de los estudios. Se establecié contacto con los autores para obtener informacién adicional. Como no fue
posible analizar los datos segun la "intencidn de tratar" (intention to treat), se analizaron segln el "tratamiento recibido".
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Resultados principales

Solamente un estudio fue aplicable para esta revision, con 24 nifios asignados al azar a un programa de educacion sobre el asma queincluia
un TIAS, comparado con una intervencién similar sin un TIAS. De estos nifios, 22 completaron el ensayo. S6lo un resultado (conocimiento
del asma por los nifios, diferencia de medias 3,30 unidades, IC del 95%: 1,07 a 5,53) favorecid significativamente al grupo con un TIAS.
Sin embargo, aunque no eran estadisticamente significativos, todos los resultados favorecieron el grupo con un TIAS en el programa de
educacion sobre el asma. No hubo estudios en adultos.

Conclusiones de los autores

La participacion de TIAS en los programas contra el asma dirigidos para su propio grupo étnico en un ensayo pequefio fue beneficiosa
en algunos, pero no en todos los resultados relacionados con el asma. Por lo tanto, no hay datos suficientes para estar seguros de que la
participacion de TIAS es beneficiosa en todos los contextos. No obstante, ante la complejidad de los resultados de salud y de las culturas, asi
como la importancia de la autodeterminacién para los pueblos indigenas, la practica de incluir TIAS en los programas de educacion sobre
el asma para los nifios y adultos indigenas con asma esta justificada, pero debe estar sujeta a ensayos controlados aleatorios adicionales.

RESUMEN EN TERMINOS SENCILLOS

Participacion de profesionales sanitarios indigenas para adultos y nifios indigenas con asma

Los indigenas de todo el mundo con asma estan representados desproporcionadamente en el extremo grave del espectro de la
enfermedad. Los modelos apropiados de atencién son importantes para la prestacion exitosa de los servicios y probablemente
contribuyen a mejorar los resultados de las personas con asma. En esta revisidon se examiné si la participacion de un trabajador indigena
de asistencia sanitaria (TIAS) (comparado con la ausencia de un TIAS) en los programas de educacion sobre el asma mejora los resultados
relacionados con la enfermedad en los nifios y los adultos indigenas. S6lo hubo un estudio pertinente con 24 nifios elegibles para la
inclusion, y la participacion de un TIAS, especificamente dirigido a las personas del mismo grupo étnico, fue beneficiosa en un resultado
relacionado con el asma, pero no en todos. No hay datos suficientes para estar totalmente seguros de que la participacion de TIAS es
beneficiosa en todos los contextos similares. No obstante, ante la complejidad de los resultados de salud y cultura, asi como por la
importancia de la autodeterminacién para los pueblos indigenas, la practica de la inclusidn del TIAS en los programas de educacién sobre
el asma para nifios y adultos indigenas con asma esta justificada a menos que los datos de nuevas investigaciones se manifiesten de otro
modo. Claramente se requieren mas estudios para abordar este tema, asi como para informar la practica clinica y la politica sanitaria
pertinente.

Participacion de profesionales sanitarios indigenas para adultos y nifios indigenas con asma (Revisién) 2
Copyright © 2010 The Cochrane Collaboration. Publicada por John Wiley & Sons, Ltd.



