ASMA BRONQUIAL
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AGNOSTICO

-Cuadro clinico

SINTOMAS PRINCIPALES

+Anamnesis

+Espirometria forzada
*Prueba de broncodilatacion
(Cuatro dosis de 100 HUg de
salbutamol separadas por 30
seq)

‘Oxigeno
+Agonistas B2-adrenergicos
inhalados de accién corta

® Salbutamol:

Cdmara
200-400

1.Leve:
espaciadora
Ma/20 min

2.Moderada-grave: Camara

TRATAMIENTO

espaciadora 400 mcgrs -Sulfato de magnesio  (crisis
(4 disparos cada 10 min graves): 40 mg/ kg/ infusion lenta
20 min

-Bromuro de ipratropio agente
anticolinérgico (crisis moderada o
grave)
® Camara espaciadora: dosis
estandarizada: 4 pulsaciones
® -Nebulizado: <20 kg: 250 Mg
y >20 kg 500 Mg
+Corticoides sistémicos
® Dexametasona: 0,6 mg/kg/24
hrs
® Prednisona:1-2 mg/kg 3-5 dias
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