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Si es posible, usar para el mismo paciente un unico dispositivo

adecuado a la edad.
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En nifos, el inhalador con cartucho presurizado (MDI) se

debe utilizar siempre con camara espaciadora.
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En caso de usar camara espaciadora con mascarilla, ésta debe

mantenerse bien ajustada a la cara del nino.
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Si el nifio esta llorando o agitado el depdsito pulmonar es 2/3

inferior que si realiza la inhalacién estando tranquilo.
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No descargar multiples pulsaciones simultaneas.
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Inhalar inmediatamente después de la pulsacion (el retraso

disminuye la cantidad de farmaco disponible).
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Los ninos mayores suelen preferir inhaladores de polvo seco, mas

faciles de transportar.
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Utilizar el nebulizador sélo en casos muy concretos.
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Se debe recomendar la limpieza de los dispositivos y revisar
periodicamente si se encuentran en buen estado.
En el caso de las camaras, es fundamental comprobar que las

valvulas funcionan de forma adecuada, observando su

movimiento.
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Revisar la técnica de inhalacion en visitas sucesivas. Es imprescindible
hacerlo siempre que la evolucion clinica no sea satisfactoria y antes de

cambiar de farmaco o de dispositivo.
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