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PREGUNTAS FRECUENTESRECOMENDACIONES
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El objetivo del tratamiento es favorecer una 
correcta respiración y que pueda llevar una vida 
normal7.

Es vital conocer y controlar su enfermedad. 
Consulte a su farmacéutico si tiene cualquier tipo 
de duda7.

 

Familiarícese con su dispositivo de terapia con 
ayuda de su farmacéutico, ello aumentará la 
eficacia del tratamiento7.

Antes de tomar un nuevo medicamento consulte a 
su farmacéutico para prevenir posibles crisis7.

 

Si presenta alguna reacción adversa debida a la 
medicación pida consejo a su médico o 
farmacéutico7.

 

Procure que su hijo asmático no falte a la escuela 
y, si esto fuese inevitable, que intente recuperar 
el trabajo atrasado7.

 

Si su asma es de origen alérgico (extrínseco) evite 
todo contacto con la causa o alérgeno7.

 

Evite fumar. La inhalación del humo irrita sus 
pulmones y provoca el estrechamiento de las vías 
respiratorias7. 

Enjuáguese la boca después de utilizar el 
inhalador. Algunos inhaladores pueden producir 
hongos7.

¿Cómo puedo saber si mi asma es de origen alérgico?
Debe observar si sus síntomas se manifiestan o 
acentúan frente a determinados agentes, así como 
en la época del año o lugar en el que se agravan7.

¿Qué otras causas, aparte de la alergia, pueden 
producir asma?
Catarros, infecciones respiratorias, irritaciones o 
exceso de ejercicio son algunas de ellas7.

¿Qué debo hacer si mi hijo no sabe utilizar los 
inhaladores?
En los inhaladores de cartucho presurizado, usar una 
cámara de inhalación es una buena solución, 
además, evitará que las partículas se depositen en la 
boca y la garganta7.

¿Qué efectos puede tener el tratamiento del asma en 
el embarazo?
La mayoría de los medicamentos pueden emplearse 
con bastante seguridad en embarazadas7.

¿Y por lo que a la lactancia se refiere?
Los medicamentos utilizados en el tratamiento del 
asma raramente causan problemas al lactante7.

¿Los corticoides inhalados pueden afectar al 
crecimiento de mi hijo?
Estudios relacionan su uso con la disminución del 
crecimiento lineal en niños7.

¿Por qué debo utilizar el corticoide si no noto que me 
haga efecto?
Aunque su efecto no sea inmediato, consigue 
mantener las vías respiratorias limpias y 
desinflamadas7.

Realizar los autocuidados prescritos 
por su médico le ayudará a convivir 

con su enfermedad3.

Practique ejercicios de relajación y 
respiración, sobre todo si se siente 

cansado o nervioso y siempre antes y 
después de una crisis3.

Puede realizar ejercicio siempre 
que siga correctamente el 

tratamiento prescrito. La natación, 
por ejemplo, es idónea3.

Su médico le explicará los ejercicios 
de relajación más adecuados ante una 

crisis. Actividades como el yoga 
pueden ayudarle en estos casos3.

Enfermedad de las vías respiratorias.
Principales síntomas: tos, sensación de 

ahogo, sibilancias y obstrucción torácica 
generalmente transitoria1.

Afecta al 5% de la población adulta, y entre el 8% y 12% 
de los niños y adolescentes. Es la enfermedad crónica 

más prevalente en la infancia2. 

Antes de saber que es asma, pueden manifestarse síntomas 
como inflamación de la nariz o rinitis, inflamación de la 

conjuntiva o conjuntivitis y del conducto auditivo u otitis3.

Las pruebas de diagnóstico son la espirometría, la 
prueba broncodilatadora y la prueba de 

provocación bronquial2.

¿QUE ES EL ASMA?
SÍNTOMAS, DATOS Y TRATAMIENTO

La terapia por vía inhalatoria es la vía fundamental para 
administrar medicamentos para el asma4.

Por la vía oral están los antileucotrienos y para pacientes 
con rinitis alérgica y asma, los antihistamínicos5.

Es importante conocer el dispositivo de su terapia inhalatoria y familiarizarse con él para una correcta 
administración. Según la Sociedad Española de Neumología y Cirugía Torácica (SEPAR), el 70% del coste 

anual asociado al asma está directamente causado por el mal control de la enfermedad6.

CONSEJOS PARA CONVIVIR CON EL ASMA

Consejos para controlar o mejorar
el asma bronquial

ASMA


