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l PARA m RECOMENDACIONES EPOC

1. Se sugiere en pacientes con antecedente de Tuberculosis pulmonar realizar busqueda de
obstruccidn bronquial con espirometria, la evidencia no soporta que la tuberculosis sea un
factor de riesgo para el desarrollo de la EPOC pero si para el desarrollo de obstruccion
bronquial.

2. En sujetos adultos con exposicidn a biomasa por mds de diez afios se recomienda
practicar una busqueda activa con espirometria para la EPOC.

Guia de préct'ca C"n'ca 3. Se sugiere intensificar las acciones para la prevencion de la exposicion a biomasa y
fomentar activamente la cesacion de la exposicion a biomasa en los sujetos expuestos.
basada en la evidencia para la 4. Se recomienda la bisqueda activa de la EPOC en todos los sujetos con antecedente de
. . " . tabaquismo medido por indice de Brinkman = 400 o indice paquetes/ afio = 20, aunque no
prevencion, diagnéstico, tratamiento fenga sintomas.
y SEgUl miento de Ia EnfermEdad 5. Se sugiere intensificar las acciones para la prevencion del tabaquismo y fomentar
Pu I monar Obstructiva cron ica activamente la cesacion de tabaco a los sujetos con exposicion a este
(EPOC) en poblacién adulta 6. Serecomienda hacer una bisqueda activa de la EPOC en adultos expuestos a tabaquismo
de segunda mano (exposicion frecuente a persona que fume en el hogar o en el sitio de
Sisterma General de Seguridad Social en Salud - Colombia trabsjo).
2014 -Guia No. 28 7. Se sugiere intensificar las acciones para la prevencion del tabaquismo y fomentar

activamente la cesacion de tabaco a los sujetos con exposicion a este

Centro Macional de Investigacion en Evidencia 8. Se sugiere practicar una bisqueda activa cada afio en sujetos expuestos a polvos, gases
yTecnologias en Salud CINETS ylo humos durante la actividad laboral.

9. Mo es costo-benéfico tamizar con espirometria en la poblacion general.
10.No es costo-efectivo tamizar con espirometria en la poblacidn general.

11.Es costo-efectivo la busqueda de casos de la EPOC en pacientes con factores de riesgo
| usando cuestionarios predisefiados.

IETS 'llll 12 De la historia clinica, ciertos sintomas y hallazgos del examen fisico permiten apoyar el
232 mts diagndstico de la EPOC, come disnea, sibilancias, tos, historia previa de la EPOC, edad,

Sl tabaquismo, tiempo espiratorio forzado, altura laringea y espiracidn prolongada; sin
embarge, ninguno de ellos es patognomonico de la enfermedad. Se sugiere apoyar el
diagnastico clinico con estudios paraclinicos.




