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Us d’inhaladors a Catalunya

Segons les dades de l'estudi EPISCAN-II, la
prevalenca d’MPOC estimada a Catalunya és del
17,3%, la més elevada d’Espanya, afectant el
22,1% dels homes i 1'11,9% de les dones majors
de 40 anys.

Els estudis en asma mostren prevalences dispars
des de 2,5 % a 12% segons la regio analitzada i
factors com l'edat o el sexe (increment asma en
la mitjana edat i dones), observant-se un
increment de l'asma al-lergic en els ultims anys.

El grup RO3A és el 5e en despesa farmaceutica
en recepta, i un dels grups de medicaments que

47,57%

Resta de grups / ¢

ol CAMFiC
[ ] L)
societat catalana de medicina
familiar | comunitaria

A10B - FARMACOS
HIPOGLUCEMIANTES
EXCLUYENDO
INSULINAS

10,82%
Productes sanitaris
8,02%
BO1A - AGENTES
ANTITROMBOTICOS
7,67%

NOSA -
ANTIPSICOTICOS
5,50%

RO3A -
ADRENERGICOS,
INHALATORIOS

5,29%

NOGA -
ANTIDEPRESIVOS
4,71%

\\CIOA - AGENTES

A10A - INSULINAS Y MODIFICADORES DE

NO3A - iy LOS LIPIDOS,
ANTIEPILEPTICOS : LO;’OS MONOFARMACOS
3,26% S 3,86%

meés creixen.
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Evolucio de prescripcio- 2018-2025 a Catalunya
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ha incrementat en els darrers anys.
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Taxes de prescripcio segons RS de Catalunya

Import/pacient Envasos/pacient

Lleida 152,26 5,36
Camp de Tarragona 144,36 5,37
Terres de I'Ebre 132,65 4,78
Girona 148,34 5,44
Catalunya Central 159,97 5,55
Penedés 153,60 5,53
Alt Pirineu i Aran 149,11 4,93
Barcelona

Metropolitana Sud 155,13 5,52
Barcelona

Metropolitana Nord 157,18 5,56
Barcelona Ciutat 162,64 5,61

www.camfic.cat
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Prescripcio d’inhaladors pressuritzats vs. inhaladors de pols seca

% envasos dispensats segons tipologia de dispositiu d'inhalacic Periode avaluat: 2020 — 2025/07 )
oo Des de 2021 s’observa un
increment de la prescripcio fins
80% al 2024 de pMDI i manteniment
dels DPI.
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Triple terapia inhalada en MPOC

% basal % 2025

40%
Els corticoides inhalats (ICS) s’han

d’indicar com addicio a
broncodilatadors de llarga durada 30%
(LABA/LAMA) en pacients amb >2
exacerbacions moderades o 21
exacerbacio greu per any, o
hospitalitzacié per MPOC,
especialment si el recompte
d’eosinofils en sang és =300 10%
cél-lules/pL.
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S’exclouen: Salbutamol, terbutalina i ipratropi

CDF salbutamol/ipratropi i salbutamol/beclometasona A Catalunya, el 2025, de mitjana un 28% de les prescripcions
son de triple terapia en pacients amb Diagnostic MPOC

www.camfic.cat
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L'Us correcte de la terapia inhalada 3t CAMFIC

 Un Dx incorrecte o tarda pot conduir a un us
Diagnostic excessiu d’inhaladors (medicament no necessari
incrementa riscos i costos) o insuficient
d’inhaladors que alhora, increment de crisis agudes
gue pot conduir a us d’inhaladors de rescat.

Seleccid del * Seleccid del tractament d’acord amb les
tractament inicial recomanacions i evidencia (PHF), adaptat a cada
pacient.

+ Resultats + seguretat
+ sostenibilitat (Ecox2)

* Indicacions clares i precises sobre efectes desitjats,
temps, compliment, possibles efectes no desitjats i
especialment la tecnica inhalatoria amb
comprovacio de comprensio.

Informacid pacient

* Un mal control pot conduir a I'Gs d’inhaladors de
Seguiment i resultats rescat (pMDI). Identificar causes referents a técnica
i adheréncia (compliment) abans de valorar
escalada o canvi.

Flux de la prescripcio médica raonada simplificat
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societat catalana de medicina
familiar i comunitaria

Programa d'harmonitzacié farmacoterapeutica

Formoterol/bromur de 2022
glicopirroni/budesonida RESUM AVALUACIO

El Programa d'harmonitzacié farmacoterapéutica (PHF) garanteix l'equitat en 'accés als medicaments hospitalaris i medicaments en recepta en l'ambit del SISCAT, la
millora en els nivells deficiencia i efectivitat i en el nivell d'utilitat terapéutica, d'acord amb els principis d'Us racional, tenint en compte el marc de disponibilitatila

Lloc en la terapéutica
necessaria optimitzacio dels recursos. £ P Gtz e SR o AR s et N5 SOOI 98
El Programa és d'aplicacié als medicaments hospitalaris dispensats per serveis de farmacia hospitalaris i medicaments en recepta médica dispensats en les oficines de :E‘
farmacia. e s
it dopee o St e e, Al Pl 4 oo g s Sy o et
Contacte: Medicaments hospitalaris: harmonitzacioMHDA@catsalut.cat; Medicaments en recepta: harmonitzacioAPC@catsalut.cat (il
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Podeu fer servir l'asterisc com a comodi. (Exemple: O*mal*) I e o e i 05 | i S g e T e
et
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Informes d’avaluacié i acords Pautes i altres recomanacions Informes d'utilitzacio i de Pautes per a I’lharmonitzacié
dels medicaments de tractament

seguiment de resultats del tractament farmacologic

de la malaltia pulmonar
obstructiva cronica

harmonitzats

Consell Assessor de la i Atencio
Especialitzada

Programa &’ harmonitzacié farmacoterapéutica
Area del Medicament

Versi6 1.1

19 de desembre de 2018

www.camfic.cat
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L'Us correcte de la terapia inhalada

e l'Usincorrecte dels dispositius inhaladors esta relacionat amb un control suboptim de ’'MPOC i amb un

increment de la utilitzacié dels serveis d’urgéncies i de la taxa d’exacerbacions greus. Aixi mateix, la no

adheréencia al tractament també té un impacte clinic i economic negatiu.

* Els professionals sanitaris han de coneixer els dispositius disponibles amb les seves instruccions d’us i han

d’actualitzar els seus coneixements periodicament.

* Laseleccié d’'un dispositiu inhalador adequat, la formacié en la tecnica d’inhalacié i el seguiment

continuat de I'Us que en fa el pacient son factors essencials en la terapia inhalada.

» Cal proporcionar instruccions verbals i escrites, fer una demostracio practica de la técnica |
comprovar que el pacient ha entés les indicacions i que les segueix correctament.

- Esdutilitat conéixer els errors habituals que es cometen quan s’utilitza un inhalador i informar-ne
el pacient.

» Periddicament, s’ha de recordar als pacients la técnica d’inhalacio, demanar-los que en facin una
demostracid i corregir els errors detectats, si n’hi ha.

https://catsalut.gencat.cat/ca/detalls/articles/malaltia-pulmonar-obstructiva-cronica#tpresentacio-de-les-pautes-d-harmonitzacio

www.camfic.cat
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Informacio ciutadania

Inici Ciutadania Professionals

nici > Ciutadania > Tractaments > Dispositius d'inhalacio

Dispositius d'inhalacio

N

Empreses i proveidors Actualitat

Els inhaladors son la base del tractament de les
malalties respiratories com ara I'asma i o la
malaltia pulmonar obstructiva cronica (MPOC), pero
només son efectius si sutilitzen correctament.

L'Us correcte de linhalador permet administrar la
medicacio directament als pulmons, on actua per
controlar els simptomes. La utilitzacié és senzilla,
pero és important aprendre bé la técnica a partir de
formacié especifica i entrenament continu, ja que
s'estima que aproximadament la meitat dels
pacients amb prescripcio d'un inhalador no l'utilitzen
correctament.

La utilitzacié de qualsevol inhalador implica 5 passos basics (técnica inhalatdria): expirar, inspirar, aguantar,
expirar i glopejar. No obstant aixd, cada dispositiu inhalador és diferent i té unes peculiaritats concretes que cal
conéixer. A continuacio, trobareu informacié especifica per a cada tipus de dispositiu d'inhalacié, la qual conté
una breu introduccid, els passos a seguir durant la inhalacio, els errors frequents associats al seu Us i que cal

evitar i, finalment, unes recomanacions generals.

La informacié proporcionada en aquest article és complementaria a les recomanacions del vostre metge o
metgessa i en cap cas pretén substituir-la. En cas de dubte, poseu-vos en contacte amb el vostre

https://medicaments.gencat.cat/ca/ciutadania/tractaments/inhaladors/

professional de la salut de referéncia o truqueu al 061 Salut Respon.

www.camfic.cat

ACCUHALER®

UACCUHALER" ¢ um dispesiliu d inhalixcia de pols seca mullidesi gue
'activa amb la respiradi. Sulilira per administrar la medicacd en d
Iractarmeri de diferents malaltie respiraliies. £ ewwencial utiilz
corectament Minbalador per garani que &l medicamen! amibaa
les vies respirabiies. La ulililzaco d"un inhalador & sencila perd

& important Saguir e pacts que et mostren 2 conlinsacidi evitar
s ervors freqgients.

(i CORRECTE EN 10 PASSOS

societat catalana de medicina
familiar i comunitaria

":K"‘ %o CAMFiC

ERRORS FREQUENTS

Utilitzar Iinhalador estirat al llit.

Oblidar camegar |a dosi abans d'utilitzar Finhalador.

Inhalar amb insuficient forca per fer arribar el medicament als pulmons.
Aguantar poc temps |‘aire als pulmons.

Expirar amb l'inhalador a la boca.

Deixar obert linhalador un cop finalitzat el seu s,

MO M M MM

CONSELLS | RECOMANACIONS

\/ Subjecteu linhalador hortzontalment mentre es camega la dosi i durant la inhalacid.

\/ Espereu 1 minut entre dues inhalacions del mateix medicament | 5§ minuts entre
medicaments diferents.

Si teniu problemes amb (s de l'inhalador, expliquew-ho al vostre professional sanitan
v de referéncia.

‘/ Llegiu el prospects que acompanya |'inhalador i les instruccions especifigues que conté.

\/ Netegeu linhalador amb un drap sec sempre que Sigui necessar,

p
Cokoqueu-vos dempeus o, si esteu assequt, Inspireu (agafeu [aire per la boca) tan
en pasicid vertical. fort i profund com pugueu durant el maxim
temps possible ir els pulmans.
2 Obriu Finhalador amb el dit polze desplagant .pspl per ompii .pu
a carcassa fins a senfir un clic 1 relleu Finhalador dellabmz | aguanteu
. o a respiracid (reteniu ['aire als pulmons)
Abaivey Ia palanca fins al final i sentireu un durant uns 10 segons o &l maxim temps
clic que indica que la dosi del medicament QUE plguay.
estd carregada. , . .
) Expireu lentament i eviteu que [aire
Expiren wi#nﬁmt(e:lumtot ['aire) toqui l'inhalador.
i eviteu gue laire togui a Minhalador,
e faie oy _lanquwlacarmssagmh gl dnunlze
A linhalador en posicid horitzontal, i 12 palanc retomara automaticament
coloqueu els lavi al volfant de lembocadura 2l posicid inicial
£M|mdmmelmpllummml m Clopege iU rente-1os s derts
A

TECNICA INHALATORIA

ER

EXPRAR  w»  INSPRAR ™ AGUANTAR = EXPIRAR  wp  GLOPEIAR

Na

Kt Qoo camce T casant g
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Pla politica integral del Medicament 3K (AMFIC

Corresponsabilitzacio en el pla
terapéutic Unic.

v& Recomanacions transversals
(Pautes /esquemes)
Actuacions per reduir I'impacte

mediambiental

Actualitzacio basada en evidéncia,
definicid de criteris de forma

participada. v

PIP .

Presa de

2025-2027 decisions amb
coneixement

L: linia estrategica P1. Model centrat en la persona

Avangar en I'Us de parametres clinics E: eina
per "avaluacié de resultats en salut en P: principi L5 L3 P2. Eficiéncia i sostenibilitat
medicaments de recept@ * Avaluacio i Gestid
Us indicadors amb enfocament cll’nic*r orientacié a clinica del P3. Continuitat assistencial i equitat
resultats medicament
9 Atencio coordinada, homogenia, P4. Qualitat i seguretat
equitativa i adaptada al territori.
Impulsar el paper de les OF en PFiL. Recarcs lInncarscli
——seguimentoiadhersnda | Ll L T P6. Sinergies i aliances estratégigues
que impliqui el
medicament ) o
PT7. Alineament amb els objectius de
Incloure criteris de sostenibilitat L4 desenvolupament sostenible (ODS)
mediambiental en els processos i els
sistemes de compra de medicaments E1. Eines de suport a les decisions i als sistemes d'informacio

i . E2. Model de confractacio | compra de medicaments i serveis
Capacitar professionals en lectura

critica d’evidencia.

Integrar sostenibilitat en el
coneixement clinic I/
www.camfic.cat

E3. Comunicacio, difusié, formacid i transparéncia
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Actualitzacio Pauta MPOC o3> CAMFIC

* Objectius del tractament de 'MPOC
* Opcions terapeutiques

* Cessacio tabaquica

* Vacunacio

* Tractament farmacologic

Pautes per a I’harmonitzacié * Altres tractaments

del tractament farmacologic * Cures pal-liatives

de la malaltia pulmonar * Inhaladors en ’'MPOC
obstructiva cronica » Consideracions generals

* Dispositius inhaladors
* Tecnica d’inhalacié
* Terapia nebulitzada
* Tractament farmacologic de 'MPOC estable

e * Tractament de I'exacerbacié de 'MPOC
rh'e;' del M:dlcament - ) N \ .
Versio 1.1 * Area economica

19 de desembre de 2018

* Elque cal evitar

* Informacio per a pacients
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Objectius de sostenibilitat o3> CAMFIC

1. Incloure criteris de sostenibilitat mediambiental en els
processos i els sistemes de compra de medicaments

2.  Minimitzar la prescripcio d’inhaladors amb elevada
petjada de carboni i potenciar les alternatives més
sostenibles ambientalment

3. Augmentar I'adherencia i I’'Us adequat dels inhaladors per
part dels i les pacients

4. Augmentar la correcta gestio dels residus d‘inhaladors

GdT sostenibilitzacio terapia inhalada del Departament de Salut



Estudi d’utilitzacio i resultats en salut

® . :
) Estudi d'utilitzacio de medicaments per al tractament de

J(Q[!é(f la malaltia pulmonar obstructiva cronica a Catalunya

Objectiu: Caracteritzar I'evolucié dels patrons de tractament farmacologics inhalats i els resultats en salut en dues
cohorts de pacients amb MPOC (incidents i prevalents) en el sistema sanitari catala durant els darrers anys (2017-
2024)

Objectius especifics:

1. Descriure les caracteristiques sociodemografiques i cliniques dels pacients (incidents i prevalents)
2. Descriure els farmacs inhalats prescrits i dispensats als pacients amb nou diagnostic de MPOC: ambit de
prescripcid, monoterapia o terapia combinada i analisi de canvis i discontinuacions.
3. Descriure I'evolucio temporal dels patrons de prescripcid i dispensacio de farmacs inhalats en pacients
amb diagnostic prevalent.
4. Estimar les aguditzacions de la MPOC en les dues cohorts de pacients amb MPOC:
* Incidéncia d’hospitalitzacions per aguditzacions/exacerbacions de la malaltia.
* Incidéncia d’aguditzacions/exacerbacions registrades a AP (o Urgéncies), junt amb utilitzacio de
farmacs prescrits a I’AP per tractar aguditzacions/exacerbacions de la malaltia.

www.camfic.cat




. . PN .
Indicadors de qualitat o3> CAMFIC

Utilitzacid d’inhaladors de curta durada en pacients amb diagnostic d'asma o MPOC

60%

«  Us elevat de SABA/SAMA pot indicar mal
control de la malaltia.

50%

409

* Els inhaladors de curta durada, especialment
els en cartutx pressuritzat, tenen un impacte %
ambiental més alt. :
20%
*  Cost afegit que pot ser evitable.
10%
EAP

% ddd curta
w
o
x x x

=

0%

Indicador per promoure I'is adequat del tractament de
rescat amb inhaladors de curta durada en pacients amb

Numerador (DDD): salbutamol, terbutalina,
asma i MPOC

ipratropi
Denominador (DDD): RO3A, RO3B
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Conclusions o3> CAMFIC

= Hiha unincrement en el nombre de pacients amb terapia inhalatoria que s'acompanya d’un
increment en la despesa.

= 'envelliment poblacional i la cronicitat apunten a una pressio assistencial i pressupostaria creixent
en els propers anys.

= S’observa variabilitat territorial en la taxa de prescripcio d’inhaladors i en determinats indicadors
clinics.

= |La variabilitat representa una oportunitat per identificar bones practiques i avancar a major
harmonitzacio.

= En els ultims 4 anys ha incrementat I'ds de pMDI mentre els DPl es mantenen estables.

= Una part rellevant del mal control pot ser atribuible a tecnica incorrecta i problemes d’adherencia. La
revisio sistematica de la tecnica son intervencions d’alt valor.

= Oportunitats d'avancar integrar I'evidencia clinica (PHF), seguretat, control, resultats en salut,
sostenibilitat.



Moltes gracies!

mgasol@ catsalut.cat

o} %0 (AMFIC

societat catalana de med
familiar i comunitaria
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