i{Tiene usted, o alguien que conoce, alguna afeccion pulmonar
como EPOC, bronquiectasia o antecedentes de tuberculosis? Si su
respuesta es si, pueden correr el riesgo de contraer la enfermedad
pulmonar por MNT.'

Como los sintomas de la enfermedad pulmonar por MNT son similares a los de
otras afecciones pulmonares, algunas personas pueden pasar afnos sin un

diagnostico adecuado.

¢Qué es MNT?
MNT es la abreviatura de micobacterias no

tuberculosas. Estas bacterias se encuentran en el
suelo y en el agua natural y tratada. Por lo general;
las MNT no se transmiten de una persona a otra.?

Entre los sintomas comunes se incluyen:
. tos

. fatiga

. pérdida de peso

. dificultad para respirar®

¢Como se diagnostica la enfermedad

pulmonar por MNT?

- Historial médico completo

- TC (tomografia computarizada) de torax

- Dos 0 mas muestras de esputo (cultivos)34
Como las bacterias crecen lentamente, el cultivo
puede tardar hasta 6 semanas en obtener el
resultado final.

Las personas con EPOC tienen 16 veces
mas probabilidades de contraer la
enfermedad pulmonar por MNT.!

¢Como se produce la enfermedad pulmonar por MNT?3

Las MNT se inhalan y entra Las MNT se alojan en los Con el tiempo, pueden
las vias respiratorias. pulmones y crecen lentamente. aparecer sintomas.
ﬁ Es dificil evitar las MNT, pero usar una mascarilla " ‘)
=R miecntras se trabaja en el jardin y mantenerse
alejado de los saunas y jacuzzis puede ayudar. Bronchiectasis & NTM
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Mas informacion sobre la enfermedad pulmonar por MNT

¢Como se trata la enfermedad pulmonar por MNT?

NOMBRE DEL, PACIENTE:

Si se recomienda el tratamiento, su proveedor de atencion médica le DIRECCION:

7 . . o /g e . \
recetara varios antibioticos durante un largo periodo de tiempo para e
tratar esta afeccion.* Las recomendaciones indican que las personas e

RECETA:

gue toman varios medicamentos deben utilizarlos durante al menos un El proveedor de at
atencién

afno luego de que los resultados de las pruebas estén libres de MNT.34 médica también .
recomendar:

Los cultivos de esputo deben realizarse periédicamente durante el * Iniciar wna vyting '

tratamiento. Si las MNT siguen presentes después de 6 meses, se s ing para dﬁ"‘P"’W

pueden evaluar otras opciones de tratamiento.* - vespiratorisg,

- ___________________________________________________________________________ 0 HﬂC&V’ 6- i .
:Las MNT dafian mis pulmones? - Dﬁscawsfrmv'vm!:ﬁm reqlrl
Las MNT pueden causar dafios en los pulmones aunque no se sientan © Sequiv una dieta sang
sintomas.* A medida que el sistema inmunitario combate la infeccion,
se crean nddulos o cavidades permanentes que lesionan aun mas los MR e
pulmones.!

Existen mas de 200 tipos diferentes de MNT, la mayoria de las cuales no causan enfermedad. La mas
comun se denomina complejo mycobacterium avium (Mycobacterium avium complex, MAC).4

¢Cudando decidira mi proveedor de atencion médica iniciar el tratamiento?
A menudo se recomienda iniciar el tratamiento en lugar de esperar y hacerle seguimiento durante un
tiempo.4 Esto puede ayudar a reducir el dafio pulmonar y aliviar los sintomas.#

Factores que se deben tener en cuenta antes del tratamiento:

« La MNT podria causar dafios en los pulmones.

« Ventajas y posibles riesgos de la terapia.

- El deseo de la persona de empezar a tomar medicamentos después de hablarlo con su médico.

- Objetivos de la terapia.3#
Aunque es preferible iniciar el tratamiento, a veces el equipo médico puede optar por la “espera vigilante”.
Esto significa volver a evaluar la enfermedad pulmonar por MNT después de un periodo de observacion.?
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Puede obtener mds informacidn sobre la enfermedad pulmonar por MNT hablando con su proveedor de
atencion médica o visitando www.bronchandNTM.org
Insmed Incorporated colabora en la elaboracién de este material educativo.
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