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Antiasmatico y broncodilatador. Agonista selectivo por los receptores
adrenérgicos beta-2, que origina una rapida y prolongada broncodilatacion,
CM independientemente del calibre bronquial y del estimulo que cause la
broncoconstriccion.

Comité de
Medicamentos

USO CLIiNICO

Tratamiento sintomatico de mantenimiento del asma persistente, de moderado a grave, en
combinacion con corticoides inhalados u orales, en aquellos pacientes en los que los corticoides
inhalados no sean suficientes a partir de 6 afos (A).

Prevencion del broncoespasmo inducido por alérgenos inhalados, aire frio o ejercicio a partir de 6
anos (A).

El formoterol no esta destinado al tratamiento de las crisis agudas asmaticas en nifios (E: off-label).

DOSIS Y PAUTAS DE ADMINISTRACION

Niflos mayores de 6 afos (A).
Asma: 12-24 ug/12 h. La dosis maxima diaria es de 48 ug en 24 horas.

Prevencion de espasmo bronquial inducido por ejercicio o exposicion a alérgenos: 12 ug como minimo
15 minutos antes del ejercicio o la exposicién al alérgeno.

CONTRAINDICACIONES

Hipersensibilidad al formoterol o alguno de los excipientes.

PRECAUCIONES

e Contiene lactosa (dependiendo de la especialidad farmacéutica) precaucion en pacientes con
intolerancia hereditaria a la galactosa, insuficiencia de lactasa de Lapp, o pacientes con
malaabsorcidn de glucosa o galactosa.

Precaucién en pacientes con patologias cardiovasculares previas.

Tirotoxicosis.

En pacientes diabéticos, realizar controles de glucosa adicionales al inicio del tratamiento.

e En crisis asmaticas graves, el riesgo asociado de hipokalemia puede estar aumentado por la
hipoxia: monitorizar niveles de potasio.

Insuficiencia renal: no se dispone de datos.

Insuficiencia hepatica: no se dispone de datos.
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EFECTOS SECUNDARIOS

Consultar la ficha técnica para una informacién mas detallada. Frecuentes: cefalea, temblor,
palpitaciones.

La sobredosis con formoterol inhalado puede producir taquicardia, temblor, hiperactividad y efectos
metabdlicos como hipopotasemia e hiperglucemia. Se debe considerar la discontinuacién del
tratamiento y la monitorizacién de los niveles séricos de potasio, asi como una apropiada terapia
sintomatica (betabloqueantes cardioselectivos en pacientes que presenten sintomas cardiacos.

INTERACCIONES FARMACOLOGICAS

Se debe evitar la administracion concomitante con farmacos betabloqueantes o con otros farmacos
agonistas adrenérgicos no selectivos, antidepresivos triciclicos, inhibidores de la monoaminooxidasa
(IMAO), analgésicos halogenados y farmacos prolongadores del intervalo QT.

Monitorizar cuidadosamente a los pacientes si se produce la administracién concomitante con
diuréticos, esteroides, digoxina o xantinas. En esta situaciéon se recomienda vigilar los niveles de
potasio.

DATOS FARMACEUTICOS

Presentaciones comerciales: las presentaciones disponibles en Espafia pueden consultarse en
linea en el Centro de Informacion de Medicamentos de la AEMPS (CIMA),
http://www.aemps.gob.es/cima y en https://www.aeped.es/comite-medicamentos/pediamecum en el
enlace “Presentaciones” correspondiente a cada ficha.
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La informacion disponible en cada una de las fichas del Pediamécum ha sido revisada por
el Comité de Medicamentos de la Asociacion Espanola de Pediatria y se sustenta en la
bibliografia citada. Estas fichas no deben sustituir en ningtn caso a las aprobadas para
cada medicamento por la Agencia Espanola del Medicamento y Productos Sanitarios
(AEMPS) o la Agencia Europea del Medicamento (EMA).
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