LA CRISIS MIASTENICA

Este articulo pretende ayudar e informar a los pacientes con Miastenia y sus familiares, sobre como reaccionar ante esta etapa tan dura de la enfermedad. Esta basado en mi propia experiencia y en artículos e información de diversas fuentes
LA CRISIS MIASTENICA

La parte "grave" de la miastenia es especialmente evidente cuando se afectan los músculos responsables de la respiración. Si el paciente presenta dificultad para respirar o toser, se le considera en crisis.

Aparece cuando los músculos respiratorios se vuelven tan débiles que la respiración es superficial y dificultosa, o las vías respiratorias están obstruidas debido a la debilidad de los músculos posteriores de la faringe y las secreciones acumuladas.

Esta crisis puede ocurrir en cualquier etapa de la enfermedad, mayormente (no necesariamente) en los que recién están en comienzos de la Miastenia, en los que tienen Miastenia Congénita y aun en los ya operados del Timo.

Las crisis miastenicas no necesariamente son parte de la enfermedad, no hay que pensar que por ser miastenico tenemos que pasar en algún momento por esta experiencia.

Tampoco hay que pensar que las crisis te vienen de la nada, como un infarto o un ataque de epilepsia. Las crisis siempre tienen una causa que la origina, pero tampoco hay que estar pensando que por malestares simples como una simple gripe o un cansancio normal originaran una crisis. Si se pueden prevenir.
Las crisis son controlables y no peligrosas si se dan correctamente los primeros auxilios, se sabe como actuar y reaccionar en el momento y se aplica el tratamiento correcto.

SÍNTOMAS

· Intranquilidad, ansiedad.

· Debilidad corporal general.

· Dificultad para respirar.

· Tos débil.

· Voz gangosa y nasal.

· Piel pálida.

· Piel fría y húmeda.

CAUSAS
· Gripes e infecciones respiratorias fuertes.

· Los medicamentos contraindicados.

· El stress

· La depresión

· Sobredosis de Mestinon.

· Sobreesfuerzo físico.

· Infecciones.

COMO REACCIONAR

Familiares:

· Al momento de que el paciente empiece a presentar los síntomas, los familiares o personas que lo rodean deben mantener ante todo la calma para no desesperar o asustar mas al paciente y este no se ponga ansioso y se debilite mas.

· Sin pensarlo dos veces, se debe conducir al paciente al centro de emergencia mas cercano.

· El familiar o persona que conduce al paciente al hospital, debe portar consigo la lista de medicamentos contraindicados, mejor si son varias copias, para entregárselo al medico o residente de emergencia que va atender al paciente.

· Se debe explicar que el paciente tiene Miastenia y que en el tratamiento será necesario la intervención de un neurólogo.

· Nunca olvide llevar la pastilla del paciente (Mestinon, Amiasten, Piridostignova) y entregársela al medico.

Paciente:

· Al momento de sentir que empiezan los síntomas, el paciente debe tratar de respirar lo poco que pueda por si mismo, aunque sean pocas cantidades de aire por la boca.

· Es importante no desesperarse, para no debilitarse mas, desmayarse o perder el conocimiento, ya que esto no permitiría que Ud. tome lo poco de aire mientras su pulmón no funcione o sus vías respiratorias estén obstruidas.

· También es importante estar tranquilo para estar consiente de lo que sucede y pueda explicarle al medico lo que siente, ya que puede darse el caso que en algún momento sus familiares o acompañantes no estarán con Ud. en ciertos ambientes del hospital. 

· Una vez ya estando en tratamiento, solo le queda al paciente tranquilizarse y dejar que el cuerpo se vaya estabilizando, no le sirve de nada impacientarse o desesperarse, pues pronto pasará.  

TRATAMIENTOS:

Sea cual fuese la causa de la crisis y la gravedad el medico decidirá si es necesario el uso de:

· Intubación Endotraquial (Respirador Mecánico).

· Plasmaferesis (Cambio de Plasma).

· Oxigeno.

· Prednisona

Crisis por sobredosis de Mestinon:

Para contrarrestar el efecto de sobre dosificación, se recomienda la administración de Atropina por vía intramuscular.

Crisis por Gripe o Infecciones Fuertes:

Antibióticos no contraindicados en dosis bajas y recetados por un neurólogo, así como solo mientras dure la infección o la gripe.
No siempre es necesario estos tipos de tratamientos dependiendo el grado de la crisis.

CONTRAINDICACIONES:

· Toda demora en el tratamiento puede ser peligroso. Así como no acudir pronto a emergencia.

· Si el paciente esta ansioso y se desespera, Nunca se le debe suministrar Calmantes o Tranquilizantes. Esto es altamente peligroso.

· No dejar de darle el Mestinon a menos que la crisis sea por sobre dosificación y lo indique el medico. Esto es importante.

COMO PREVENIR:

· Evitar el esfuerzo innecesario en las actividades diarias.

· Tener cuidado con los medicamentos desconocidos y contraindicados.

· Si se observa excesiva debilidad corporal casi inmovilizadora a pesar del descanso y la toma de Mestinon, acudir al centro de emergencia.

· Evitar la autosuficiencia en las actividades que requieren esfuerzo.

· No pasarse de la dosis de Mestinon que el cuerpo necesita.

· No cortar de golpe el tratamiento con Mestinon o bajar la dosis de un momento a otro.

· No cortar de golpe el tratamiento con Prednisona o bajar la dosis de un momento a otro.

· Evitar el stress y la depresión.

· Cuando la gripe o la infección es fuerte, acudir al medico para que le de un tratamiento para combatirla.

OTROS

· Al llegar el paciente al hospital se le debe poner oxigeno mientras el medico decide cual será el tratamiento.

· Los familiares y el paciente deben estar atentos y preguntar que medicamentos se están utilizando.
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