I Mesures no farmacologiques: ]

DEIXAR DE FUMAR ES POSSILE...

Deixar de fumar

Realitzar activitat fisi-
ca : Minim 30 min al dia

Dieta equilibrada

Vacunes de la grip i de
la pneumococica. \\

e

Vist que el principal factor de risc a patir
MPOC és el consum TABAC, us donem
uns petits consells que us ajudaran a dei-
xar de fumar:

» Mentalitzeu-vos, visualitzeu-vos sense
fumar.

* Fixeu un dia per deixar-ho.

* Ho heu de deixar totalment i de cop.

» Modereu al maxim el consum d’alcohol i
excitants, com ara cafe o te.

* Feu exercici regularment.

* Ompliu les petites estones de lleure amb
una aficié que us agradi.

* Apreneu a relaxar-vos.

» Utilitzeu suport en I'oficina de farmacia.

VAL LA PENA!

Per aprendre a utilitzar correctament
I' inhalador, també podeu consultar la
pagina web : http://

WWW.icS.gencat.cat/3clics/main.php?

Deixar de fumar és POSSIBLE!
Cada dia ho deixen moltes persones

TU POTS FER-HO!

Nosaltres
t’hi podem ajudar!

Al teu centre de salut,
a la teva farmacia,

8. J 002 111444

tatendran 24 hores al dia els 365 dies a lany

Com funciona?

® Fes una primera trucada, et demanaran algunes dades de
perqué, quant i com fumes

t 'Y partir daixd aquests professionals el trucaran el dia i I'nora

acordats per ajudar-te en el procés de deixar de fumar

Pots trucar tant si estas intentant deixar-ho per
tu mateix com si t'ajuden des d'un centre sanitari
o farmacia
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Actualitzacié maigl7

MPOC

MALALTIA PULMONAR
OBSTRUCTIVA CRONICA

Aquest triptic és un recull informatiu del
treball d’educacio farmacéutica adrecat a
les associacions de malalts, realitzat a
I'assignatura de Practiques tutelades del
Grau en Farmacia
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[Malaltia pulmonar obstructiva cronica (MPOC)

QUE ES LA MPOC?

Es una malatia respiratoria cronica que
es pot prevenir i tractar

Caracteritzada per una limitacié del flux
de I'aire pulmonar causat per:

- Destrucci6 del teixit pulmonar (Enfisema)

i

Alveols amb enfisema

L

Alvéols sans

- Inflamacié crénica (Bronquitis crénica)

SIMPTOMES

Tos persistent amb mucositat
Pressi6 al pit

Fatiga

Dificultat per respirar
Sibilancies (Xiulets al respirar)
ATENCIO! Cal tractar el simptomes, sin6

empitjoraran de forma progressiva amb el
pas de anys.

[ TECNICA D’INHALACIO:

Agitar Espirar (soplar) Poner en laboca Coger aire lentamente Disparar Terminar
de coger aire

NETEJA: Inhaladors: Traure el cartutx i netejar amb aigua i
sabd I'envas de plastic, un cop a la setmana. S’ha de deixar se-
car i un cop sec tornar a introduir el cartutx.

Cambra d’inhalacio: Desmuntar la cambra i netejar totes les
parts amb aigua i sabd, com a minim un cop a la setmana. Dei-
xar secar i muntar altre cop. P

Enjuagar la boca

TECNICA AMB CAMBRA

‘ FACTORS DE RISC:
D’INHALACIO:

1. El principal factor de risc és el consum del
tabac. sﬁs\. :

s’

2. Exposicio laboral a gasos

quimics i la contaminacio

Mesures farmacologiques: U.jg 1.Destapar 2. Agitar

Medicacio de rescat ‘;. h 3. Mantenint I'inhalador en posicion ver-

L, . . tical, acoplar la cambra
Medicaci6 de control i manteniment



