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•El asma es la enfermedad crónica más frecuente de la infancia en los países desarrollados.

•La educación de los padres en asma: fundamental para un correcto manejo,
recomendándose la evaluación de:

1. Comprensión de la enfermedad
2. Identificación de los factores de exacerbación
3. Medidas preventivas y buen cumplimiento del tratamiento de fondo
4. Tratamiento urgente de las crisis y la técnica de inhalación
5. La identificación de síntomas de crisis severa

•Objetivos:

1)Evaluar los conocimientos sobre asma de los padres de niños que acuden a nuestra
UP por crisis asmática.

2)Determinar si existen factores asociados que influencien dicho conocimiento

INTRODUCCION Y OBJETIVOS 



ESTUDIO PILOTO DESCRIPTIVO TRANSVERSAL

• Encuestas autocumplimentadas

• Valoración Pediátrica

1) Severidad de la crisis (PS y SpO2 inicial)

2) Grado control asma (GINA modificado)

• Realizadas en UP del H Basurto

• Diciembre 2015, turno de mañana

Se utilizó el programa SPSSv22, estableciendo
el nivel de significación estadística en 0,05.

SIN CONFLICTO DE INTERESES

CRITERIOS INCLUSION

Consentimiento verbal 
Madre o padre
Mayor de edad
Hispanohablante
Hijo entre 2-14 años
Previamente diagnosticado
Dx en UP de crisis de asma  

MÉTODOS  



Newcastle Asthma
Knowledge
Questionnaire

 31 preguntas

 P. mínima: 0 , máxima 31

 Encuesta validada (Praena
et al) 

 Media colectivo de mayor 
conocimiento: 23 puntos  
( DE 2,94 )

 Media del colectivo menor 
conocimiento: 16,84 puntos 
(DE 2,56). 

 Diferencias 
estadísticamente 
significativas p <0,001

Variables analizadas



RESULTADOS

Tabaco factor riesgo: 91,3%
Patología no infecciosa: 93.5% 

Identificación síntomas crisis (3): 13%
TTO crisis ( al menos 2): 63 %



Variables relacionadas con datos familiares  

Diferencias estadísticamente NO significativas

Variables relacionadas con datos del paciente

Diferencias estadísticamente NO significativas



Los padres tienen falsas creencias y escaso conocimiento en torno al asma.

No se encontraron variables que influencien dicho grado de conocimiento: es
prioritaria la mejora de las intervenciones educativas en padres para optimización del
tratamiento .

Se trata de un estudio piloto con una muestra pequeña, sería interesante realizar
otro con mayor muestra.

CONCLUSIONES
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