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9. ALGORITM DE MANAGEMENT IN URGENTA
AL PACIENTULUI CU BPOC EXACERBAT

n caz cé nu sunteti siguri
de diagnosticul de BPOC,

initiati oricum terapia Pacient cu istoric sugestiv de boala
empirica ! obstruciva pulmonari?

Cunoscut cu BPOC
NU Varstd >35ani

Fumator sau cu istoric compatibil de DA

boald ocupationala
Considerati un diagnostic alternativ Este aceasta o exacerbare a BPOC?
Intotdeauna avetiin vedere NU Dispnee agravatd?

. . 5
diagnostice ‘ Tuse accentuata?
diferentiale ale altor comorbiditati: L Cresterea volumului sputei?

* Pneumonia

e Astmul bronsic in criza DA

* Pneumotoraxul

e Trombembolia pulmonara

 Atelectazia pulmonard lobara / \ / A j o \

e Insuficienta ventriculara stanga acuta Evaluare ABC Evsatlaur:gg:\;erglt;itnef?uee:at;i;l/’:lrttraté?

 Edemul pulmonar monitorizare semne vitale, Semne vitale anormale? :

* Infarctul miocardic oxigenare, efort respirator, (monitorizare semne vita;le oxigenare
\0 Pericardita/colectia pericardica / status mental efort respirator, status menltal) g 4

‘— * Pacientul prezinta risc crescut de

deteriorare?
-exacerbare recentd/episoade frecvente
-oxigenoterapie la domiciliu

Pacient cu insuficientd
resgiratorle acuta ?

Solicitati: e -varstd inaintata
- hemoleucograma, biochimie, - spirometrie cu FEV; < 509 *
NU ionograma, coagulogramd, BNP DA \\ 1= 007% /
- astrup arterial
-ECG
- radiografie pulmonara }
\- alte examinari clinice necesare/
Anamneza, evaluare clinicd, ( Stop respirator iminent ? )
monitorizare
Pulsoximetrie < 88% ?
NU DA
/ Oxigen pe canuld nazala
sau
Oxigen pe masca Venturi, titrat C NIV contraindicats? >
sd mentind saturatia O, intre
\_ 88-92%
NU DA

Terapie medicald de urgenta: \
- Bronhodilatatoare SABA,SAMA
nebulizante/MDI /Inil,:iati NIV N v

- Steroizi iv. (—>< Intubatie orotraheala )
- Antibioterapie empirica in caz de Terapie medicald de urgenta

sputd purulentd - Bronhodilatatoare SABA,SAMA
- Terapia comorbiditatilor nebulizante/MDI

/ - Steroizi iv. v
- Considerati Aminofilind iv. la
nevoie
- Antibioterapie empirica in caz
de sputd purulenta N € o
\- Terapia comorbiditatilor / - hipercapnie permisiva

/Ventila',:ie mecanica invaziva cu: \
- frecventa mica
- volum Tidal mic

Astrup artrerial
NIV indicata ?

Reevaluare:
Agravare ?

Terapie medicala de urgenta

- Bronhodilatatoare SABA,SAMA
nebulizante/MDI

-Steroizi iv.

- Considerati Aminofilind iv. la

nevoie

- Antibioterapie empirica in caz

de sputd purulentd

\_- Terapia comorbiditatilor J

Continua
tratamentul

NU

Internare pe sectie
de medicina interna

v DA

Se poate externa? NU sau DA Raspuns

- poate fi monitorizat _) ftiziologie clinic Reevaluare: Internare pe

si dispensarizat adecvat? Agravare? sectia Tl

- pacient de i

ncredere Externare la domiciliu cu:

. - i SABA- simpatomimetice cu durata scurtd de actiune (Salbutamol

-suport social adecvat bronhodilatatoare SAMA tp sti inici rts d t"(B ¢ dei )t ium)
-steroizi oral - antagonisti muscarinici de scurta durata (Bromura de ipratropium
-antibiotice la nevoie

Avertisment: Acest algoritm reprezintd o recomandare de abord al pacientului in urgentd, dar nu inlocuieste judecata clinicd impusd de specificul fiecdrui caz 1/ 2

Acest material a fost realizat in cadrul proiectului ,/mbundtdtirea calitdtii serviciilor spitalicesti si prespitalicesti de medicind de
urgentd prin dezvoltarea si implementarea unui program de formare”, proiect co-finantat printr-un grant din partea Elvetiei prin
intermediul Contributiei Elvetiene pentru Uniunea Europeana extinsa. Proiectul s-a derulat in baza Acordului-cadru intre Consiliul
Federal Elvetian, reprezentat prin Agentia Elvetiana de Dezvoltare si Cooperare si Guvernul Romaniei, prin Ministerul Finantelor

Publice si Ministerul Sanatatii, fiind implementat de cdtre Centrul pentru Politici si Servicii de Sandtate (CPSS), in calitate de Agentie
MINISTERUL SANATATII executiva.
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Clasificarea severitatii exacerbarii BPOC

Nivel de severitate al exacerbarii BPOC

Gradul necesar de interventie medicala de urgenta

Nivel | Cu tratament la domiciliu
Nivel Il Care necesita spitalizare
Nivel Il Care necesita internare de urgenta pe Tl pentru insuficienta

respiratorie

Clasificarea GOLD in raport cu gradul de limitare a fluxului de aer bazat pe FEV1 dupa administrarea de

medicatie bronhodilatatoare:

Clasa GOLD Gradul obstructiei Spirometrie
GOLD | Usoara FEV. > 80% pred
GOLD Il Moderata 50% < FEV_ < 80% pred
GOLD I Severd 30% < FEV < 50% pred
GOLD IV Foarte severd FEV, < 30% pred

FACTORI de luat in considerare la externare/internare:

Factor

Tratament la domiciliu

Tratament in spital

Capabil sa se ingrijeasca la

domiciliu DA NU
Gradul de dispnee MODERATA SEVERA
Starea general3 BUNA INFLUENTATA/ALTERATA
Nivelul activitatilor desfasurate BUN INFLUENTAT/LA PAT
Prezenta cianozei NU DA
Agravarea edemelor periferice NU DA
Nivelul de constienta NORMAL AFECTAT
Dependent de O, la domiciliu NU DA
. LOCUIESTE
Statusul social BUN SINGUR/NECOMPLIANT
Sindrom confuziv acut NU DA
Ritm rzipr)rl]dp;joen:rj;c)a:lare al NU DA
Comorbiditati semnificative
(In special afectiuni cardiace,DZ NU DA
insulinodependent)
Sa0, < 90% NU DA
Modificari radiologice ABSENTE PREZENTE
Nivelul pH arterial >7,35 <7,35
Nivelul PaO, arterial > 55mmHg < 55mmHg

Avertisment: Acest algoritm reprezintd o recomandare de abord al pacientului in urgentd, dar nu inlocuieste judecata clinicd impusd de specificul fiecdrui caz

MINISTERUL SANATATII executiva.

Acest material a fost realizat in cadrul proiectului ,/mbundtdtirea calitdtii serviciilor spitalicesti si prespitalicesti de medicind de
urgentd prin dezvoltarea si implementarea unui program de formare”, proiect co-finantat printr-un grant din partea Elvetiei prin
intermediul Contributiei Elvetiene pentru Uniunea Europeana extinsa. Proiectul s-a derulat in baza Acordului-cadru intre Consiliul
Federal Elvetian, reprezentat prin Agentia Elvetiana de Dezvoltare si Cooperare si Guvernul Romaniei, prin Ministerul Finantelor
Publice si Ministerul Sanatatii, fiind implementat de cdtre Centrul pentru Politici si Servicii de Sandtate (CPSS), in calitate de Agentie




