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Consenso de actuacion interactivo segun
el perfil de paciente con EPOC

Preguntas elaboradas por un comité de expertos con la finalidad de ayudar al profesional sanitario a saber como
abordar la teleconsulta de un paciente determinado de forma rapida y eficaz. Su estructura se basa en las tres
tipologias principales de pacientes con EPOC:

+
F— ;Cual es la causa de la consulta?
i ?§5 %l

Revision de un paciente tras Revision periodica de seguimiento Atencion de un paciente con
una exacerbacion de un paciente con EPOC sintomatologia clinica aguda

INICIAR CONSENSO INICIAR CONSENSO INICIAR CONSENSO
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@ Revision de un paciente ) Revision peridodica de seguimiento @Op Atencion de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

Seleccione el consenso de actuacion al que desea acceder segun el momento de la consulta:

48-72 HORAS TRAS 3-4 SEMANAS TRAS
EXACERBACION EXACERBACION
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@ Revision de un paciente ) Revision peridodica de seguimiento @Op Atencion de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS

EXACERBACION

34 :;X'&':‘;i;:‘g; una exacerbacion para su seguimiento en atencion primaria que acepten realizar la consulta
y dispongan de sistemas adecuados de comunicacion telematica de cualquier tipo y capacitacion
para el manejo de los mismos.

) Este protocolo de consulta esta dirigido a pacientes diagnosticados de EPOC que han sufrido

Al inicio de la teleconsulta:

,/ O

Comunicarle el motivo

Presentarse al paciente
de la consulta
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Revision de un paciente ) Revision periodica de seguimiento CD Atencion de un paciente
o » o000 . . ’
tras una exacerbacion L-) de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS

EXACERBACION

2.4 SEMANAS TRAS Valoracion del estado general del paciente

EXACERBACION

Objetivo: Conocer el estado de salud del paciente en el momento de la consulta.

;COmo se encuentra?

¢Esta acompafado?

¢Ha tenido contacto estrecho reciente con personas enfermas de COVID-19, tuberculosis u otras enfermedades infecto-contagiosas

®sSi ONo
. . : /. : : Esta 22 pregunta solo nos aparecera si
¢Se ha realizado recientemente alguna PDIA (prueba diagnostica de infeccion activa) por SARS-CoV-27? 3 respﬁestga de |3 anterior SS bositiva

OSi @ No
¢Ha completado el cuestionario (checklist de paciente) que se le facilitd antes de la consulta?
OSi @ No
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Revision de un paciente ) Revision periodica de seguimiento CD Atencion de un paciente
o » o000 . . ’
tras una exacerbacion L-) de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS

EXACERBACION

3-4 SEMANAS TRAS
EXACERBACION

Inicio del
consenso

Valoracion del estado Atencion dela | Valoracion Valoracion habitos Recomendaciones Consejos finales Materiales
general del paciente exacerbacion | terapéutica de vida saludables HIELES de actuacion relacionados

Atencion de la exacerbacion
Objetivo: Conocer la situacion del paciente en el momento de la consulta.

;Presenta expectoracion?
@®Si ONo
gPresenta mucha cantidad de moco? = Esta pregunta solo nos aparecera si la respuesta de la anterior es positiva

@®Si ONo

d‘Cua’I es sy color de moco? Esta pregunta solo nos aparecera si la respuesta de la anterior es positiva

;Presenta disnea? (escala mMRCT)
@®Si ONo

escala mMRC!  Esta pregunta solo nos apareceré si la respuesta de la anterior es positiva

¢Sabe cual es su saturacion de O,7
OSi @No
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Revision de un paciente ) Revision periodica de seguimiento CD Atencion de un paciente
o » o000 . . ’
tras una exacerbacion L-) de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS

EXACERBACION

2.4 SEMANAS TRAS Atencion de la exacerbacion

EXACERBACION
¢Presenta algun sintoma potencial de alarma?
M Bajo nivel de consciencia Mala perfusion periférica
Empleo de musculatura respiratoria accesoria Fiebre alta
Cianosis Taquipnea
Sobreuso medicacion de rescate Habla entrecortada

A Movilizar recursos urgentes Este mensaje aparecera siempre que se marque al menos una de las opciones anteriores

;Han aparecido nuevos sintomas o signos?
OSi @ No

A En caso de presentar datos de “no respuesta” acceda al consenso de actuacion de sintomatologia clinica aguda
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Revision de un paciente ) Revision periodica de seguimiento CD Atencion de un paciente
o » o000 . . ’
tras una exacerbacion L-) de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS

EXACERBACION

2.4 SEMANAS TRAS Atencion de la exacerbacion

EXACERBACION

A Si se ha obtenido respuesta para los apartados anteriores, continuamos con el consenso:
Revisar pruebas o analisis complementarios (en caso de haber sido solicitadas)

:Se ha realizado la analitica?
@®Si ONo

:Se harealizado la radiografia de torax?
OSI @No
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Revision de un paciente ) Revision peridodica de seguimiento CD Atencion de un paciente
o » o000 . . ’
tras una exacerbacion L-) de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS

EXACERBACION

3.4 SEMANAS TRAS Valoracion terapeéeutica

EXACERBACION

Objetivo: Valorar el tratamiento actual del paciente, si se ajusta a su situacion o es necesario realizar alguna modificacion.
Comprobar la compresion del mismo y la adherencia.

Estas opciones apareceran solo si se responde que “si”
. . . , se presenta medicacion en el domicilio
¢Ha recogido en la farmacia el tratamiento prescrito?

Recordar dosis e indicaciones ;Cudntas veces al dia utiliza sus inhaladores?

OSI @No

¢Conoce su tratamiento actual; | ;Cémo realiza el tipo de maniobra inspiratoria?

Revisar si sigue las instrucciones y pautas realizadas Técnica inhalatoria Valorar consulta presencial

@®Si ONo

(Presenta alguna medicacion en domicilio: ;Cudntas horas al dia utiliza la oxigenoterapia? (si aplica)
@®sSi ONo

‘Ha tenido dificultades de uso?
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Revision de un paciente ) Revision peridodica de seguimiento CD Atencion de un paciente
o » o000 . . ’
tras una exacerbacion L-) de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS

EXACERBACION

2.4 SEMANAS TRAS Valoracion del cumplimiento de habitos de vida saludables

EXACERBACION

Objetivo: Valorar el cumplimiento del tratamiento no farmacoldgico y comprobar sus habitos de vida.

/Ha fumado tras la exacerbaciéon? Si'se responde gue “si” se ha fumado tras exacerbacion estara disponible este material

®si ONo e

;1ras la exacerbacion, ha realizado al menos 30 minutos de actividad
fisica moderada (caminar o similar) al dia? e

Abordaje habito tabaquico

O SII @ NO en pacientes con EPOC

Material abordaje tabaquismo
paciente

‘Lleva una alimentacion adecuada en base a las recomendaciones?
Recordar pautas de alimentacion tras exacerbacion

@®Si ONo
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Revision de un paciente ) Revision periodica de seguimiento CD Atencion de un paciente
o » o000 . . ’
tras una exacerbacion L =) de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS

EXACERBACION

3-4 SEMANAS TRAS
EXACERBACION

) Recomendacion final

;Tiene alguna cuestion que quiera preguntar o aclarar?

C FINALIZAR CONSENSO DE ACTUACION )

Guarde en pdf las respuestas de su paciente para anadirlo a su historial médico.
Haga clic en IMPRIMIR/DESCARGAR RESPUESTAS y elija la opcion “guardar como pdf”.

C IMPRIMIR/DESCARGAR RESPUESTAS )
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Revision de un paciente ) Revision peridodica de seguimiento CD Atencion de un paciente
o » o000 . . ’
tras una exacerbacion L-) de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS

EXACERBACION

2 covamastene Y\ CONSEJOS FINALES DE ACTUACION

EXACERBACION ,
Tras los resultados obtenidos durante la consulta se han generado las siguientes recomendaciones y pautas de actuacion que

puede comentar con su paciente:

Sintomatologia aguda Programar nueva consulta o recordar fecha de
+ Recordar los signos y sintomas principales de alarma ante consultas siguientes y valorar espirometria (si no
una exacerbacion. Si presenta alguno de estos sintomas previa)
valorar la necesidad de asistencia domiciliaria o derivacion + Facilite a su paciente el cuestionario checklist de paciente
hospitalaria para que lo cumplimente antes de la siguiente consulta
+ Evaluar criterios de derivacion a otras especialidades PAI_
Exacerbacion_EPOC_201 5pdf Asociaciones de pacientes
+ Recordar al paciente que puede contactar con alguna
Habitos de vida asociacion de pacientes, ya que impulsan iniciativas
+ Reforzar conducta positiva si es no fumador o explorar de educacion sanitaria que fomentan el autocuidado,
motivacion para dejar de fumar y mejoran la calidad de vida de los pacientes: FENAER,

- Recordar la necesidad de realizar al menos 30’ de actividad ASOCIACION DE PACIENTES CON EPOC (APEPOC)

fisica moderada (caminar o similar) al dia
+ Reforzar la necesidad de vacunacion cuando aplique
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Revision de un paciente
tras una exacerbacion

48-72 HORAS TRAS

EXACERBACION

J J
0000
OOO

3-4 SEMANAS TRAS
EXACERBACION

RECURSOS PARA EL
PROFESIONAL SANITARIO

Inicio del
consenso

A

Recomendaciones
SEMERGEMN

Descdepate estos Fascioulas del grups

respiratorio de SEMERGEM. sobre by
SMpAticacian oe 13 gestian de la EfIC

Valoracion del estado
general del paciente

Atencidén de la
exacerbacion

Valoracion
terapéutica

Revision periodica de seguimiento

Atencion de un paciente
de un paciente con EPOC

con sintomatologia aguda

&7

MATERIALES DE RECOMENDACION
PARA EL PACIENTE

Librito
{Tienes EPOC?

Valora Facilmente
la disnea de tus
pacientes con

la escala mMRC.

SIMPLEMENTE
INHALAR

iTienes EPC Valara facilmente la disnea
de tus pacientes con
(Ot nada te detenga ante la EPDC aC DG pa ir i
escala de disnea mhREC
[% rcdificada
d B Councll (MMRC

Abardaje habito tabaquico Ejercicios para mejorar [a

T = IR - ey = = " & =
en pacientes con EFOC con EFQC capacidad respiratoria
Material abardape tabadgjuismi Material con recomendaciones Ling serie g sencilos ajercicios que
packente groerales sobee actividad flkicay poedrd realizar ficilments of paciente

ehercichod para &l pachente con FPOC oo EPOE para mejiorar Su cagadidad

Ulap o ilp L H ]

Valoracion habitos
de vida saludables

Recomendaciones
finales

Materiales
relacionados

Consejos finales
de actuacion

N
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@ Revision de un paciente ) Revision peridodica de seguimiento @Op Atencion de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS
EXACERBACION
Este protocolo de consulta esta dirigido a pacientes diagnosticados de EPOC que han sufrido

34:;2"&':’;1::%3 una exacerbacion para su seguimiento en atencion primaria que acepten realizar la consultay
dispongan de sistemas adecuados de comunicacion telematica de cualquier tipo y capacitacion para el

manejo de |os mismos.

Al inicio de la teleconsulta:

,/ O

Comunicarle el motivo

Presentarse al paciente
de la consulta
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Revision de un paciente ) Revision periodica de seguimiento CD Atencion de un paciente
o » o000 . . ’
tras una exacerbacion L-) de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS
EXACERBACION

Valoracion del estado general del paciente

3-4 SEMANAS TRAS

EXACERBACION

Objetivo: Conocer el estado de salud del paciente en el momento de la consulta.

;COmo se encuentra?

¢Esta acompafado?

¢Ha tenido contacto estrecho reciente con personas enfermas de COVID-19, tuberculosis u otras enfermedades infecto-contagiosas

@®Si ONo

;Se ha realizado recientemente alguna PDIA (prueba diagndstica de infeccidn activa) por SARS-CoV-27? f:tfeigEer;gaugteaég'gtgﬁzfgfLecf;{fv;'
OSi @ No

¢Ha completado el cuestionario (checklist de paciente) que se le facilitd antes de la consulta?

OSi @ No
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Revision de un paciente ) Revision periodica de seguimiento CD Atencion de un paciente
o » o000 . . ’
tras una exacerbacion L-) de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS
EXACERBACION

Atencion de |la exacerbacion

3-4 SEMANAS TRAS

EXACERBACION

Objetivo: Conocer la situacion del paciente en el momento de la consulta.

¢Ha recuperado su situacion previa a la exacerbacion?
OSi @No

gQué sintomas o SigﬂOS persisten? Esta opcion solo aparecera si se responde “no” a la pregunta anterior

Valorar movilizacion de recursos urgente
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Revision de un paciente ) Revision periodica de seguimiento CD Atencion de un paciente
o » o000 . . ’
tras una exacerbacion L-) de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS
EXACERBACION

Atencion de |la exacerbacion

3-4 SEMANAS TRAS

EXACERBACION

;Presenta tos?

®sSi ONo

¢Presenta expectoracion?
OSi @No

‘Presenta disnea? (escala mMRC')
@®Si ONo

escala mMR(C! Opcion disponible solo si se marca que “si” se presenta disnea.

¢Sabe cual es su saturacion de O,7
OSi @No

A En caso de presentar datos de “no respuesta” acceda al consenso de actuacion de sintomatologia clinica aguda
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Revision de un paciente ) Revision peridodica de seguimiento CD Atencion de un paciente
o » o000 . . ’
tras una exacerbacion L-) de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS
EXACERBACION

Valoracion terapéutica

3-4 SEMANAS TRAS

EXACERBACION

Objetivo: Valorar el tratamiento actual del paciente, si se ajusta a su situacion o es necesario realizar alguna modificacion.
Comprobar la compresion del mismo y la adherencia.

Estas opciones apareceran solo si se responde que “si”
. . . , se presenta medicacion en el domicilio
¢Ha recogido en la farmacia el tratamiento prescrito?

Recordar dosis e indicaciones ;Cudntas veces al dia utiliza sus inhaladores?

OSI @No

¢Conoce su tratamiento actual; | ;Cémo realiza el tipo de maniobra inspiratoria?

Revisar si sigue las instrucciones y pautas realizadas Técnica inhalatoria Valorar consulta presencial

@®Si ONo

(Presenta alguna medicacion en domicilio: ;Cudntas horas al dia utiliza la oxigenoterapia? (si aplica)
@®sSi ONo

‘Ha tenido dificultades de uso?
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Revision de un paciente ) Revision peridodica de seguimiento CD Atencion de un paciente
o » o000 . . ’
tras una exacerbacion L-) de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS
EXACERBACION

Valoracion del cumplimiento de habitos de vida saludables

3-4 SEMANAS TRAS

EXACERBACION

Objetivo: Valorar el cumplimiento del tratamiento no farmacoldgico y comprobar sus habitos de vida.

/Ha fumado tras la exacerbaciéon? Si se responde gue “si” se ha fumado tras exacerbacion estara disponible este material

®si ONo e

;1ras la exacerbacion, ha realizado al menos 30 minutos de actividad
fisica moderada (caminar o similar) al dia? e

Abordaje habito tabaquico

O SII @ NO en pacientes con EPOC

Material abordaje tabaquismo
paciente

‘Lleva una alimentacion adecuada en base a las recomendaciones?
Recordar pautas de alimentacion tras exacerbacion

@®Si ONo

Inicio del Valoracion del estado Atencion dela | Valoracion Valoracion habitos Recomendaciones Consejos finales Materiales
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Revision de un paciente ) Revision periodica de seguimiento CD Atencion de un paciente
o » o000 . . ’
tras una exacerbacion L-) de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS
EXACERBACION

Valoracion del cumplimiento de habitos de vida saludables

3-4 SEMANAS TRAS

EXACERBACION

(Esta vacunado actualmente?
® Gripe

O Neumococo

O Coronavirus

A0 de vacunacion Esta opcion aparecera solo si se marca Gripe
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Revision de un paciente ) Revision periodica de seguimiento CD Atencion de un paciente
o » o000 . . ’
tras una exacerbacion L =) de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS
EXACERBACION

3-4 SEMANAS TRAS

Recomendacion final

EXACERBACION

;Tiene alguna cuestion que quiera preguntar o aclarar?

C FINALIZAR CONSENSO DE ACTUACION )

Guarde en pdf las respuestas de su paciente para anadirlo a su historial médico.
Haga clic en IMPRIMIR/DESCARGAR RESPUESTAS y elija la opcion “guardar como pdf”.

C IMPRIMIR/DESCARGAR RESPUESTAS )
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Revision de un paciente ) Revision peridodica de seguimiento CD Atencion de un paciente
o » o000 . . ’
tras una exacerbacion L-) de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS
EXACERBACION

CONSEJOS FINALES DE ACTUACION

3-4 SEMANAS TRAS

EXACERBACION

Tras los resultados obtenidos durante la consulta se han generado las siguientes recomendaciones y pautas de actuacion gue
puede comentar con su paciente:

Sintomatologia aguda Programar nueva consulta o recordar fecha de
+ Recordar los signos y sintomas principales de alarma ante consultas siguientes y valorar espirometria (si no
una exacerbacion. Si presenta alguno de estos sintomas previa)
valorar la necesidad de asistencia domiciliaria o derivacion + Facilite a su paciente el cuestionario checklist de paciente
hospitalaria para que lo cumplimente antes de la siguiente consulta
+ Evaluar criterios de derivacion a otras especialidades PAI_
Exacerbacion_EPOC_201 5pdf Asociaciones de pacientes
+ Recordar al paciente que puede contactar con alguna
Habitos de vida asociacion de pacientes, ya que impulsan iniciativas
+ Reforzar conducta positiva si es no fumador o explorar de educacion sanitaria que fomentan el autocuidado,
motivacion para dejar de fumar y mejoran la calidad de vida de los pacientes: FENAER,

- Recordar la necesidad de realizar al menos 30’ de actividad ASOCIACION DE PACIENTES CON EPOC (APEPOC)

fisica moderada (caminar o similar) al dia
+ Reforzar la necesidad de vacunacion cuando aplique
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@ Revision de un paciente ) Revision periodica de seguimiento @0 Atencion de un paciente
0.00

tras una exacerbacion == de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

48-72 HORAS TRAS
EXACERBACION

RECURSOS PARA EL MATERIALES DE RECOMENDACION
EXACERBACION PROFESIONAL SANITARIO PARA EL PACIENTE

3-4 SEMANAS TRAS

PAUTAS DE AUTOCUIDADD

PACIENTE COM EFOC

Fautas autocuidado Ejercicio para el paciente EjerciCios para mejorar la

: , e ” con EPOC capacidad respiratoria

gue e eaplica b grovedad de et Warerial 0on recamendacianes Una serie e senclllos ejeroicios gue
Cenirameatria enfermedad crénica, »demds de las Eentrales sobne acthvitad fisica y podnd realizar facilmente & pasiente

CLAVES pard Cormehvir con [ EFOC Y Clereicics para el pacente can EFOL. con EPOLC pard mejorar su cogddiaad
Material Bterprataion aspirametria perserla Comoredaoa, rESprateaa.
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@ Revision de un paciente ) Revision periédica de seguimiento @O@ Atencién de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

Este protocolo de consulta esta dirigido a pacientes diagnosticados de EPOC en situacion estable
controlados en atencion primaria que acepten realizar la consulta y dispongan de sistemas
adecuados de comunicacion telematica de cualquier tipo y capacitacion para el manejo de los mismos.

Al inicio de la teleconsulta:

2

Presentarse al paciente Comunicarle el motivo

de |la consulta

™~ Boehringer
I“ll Ingelheim

Inicio del Valoracion del estado Atencion dela | Valoracion Valoracion habitos Recomendaciones Consejos finales Materiales
CONsSenso general del paciente exacerbacion | terapéutica de vida saludables finales de actuacion relacionados



@ Revision de un paciente ) Revision periédica de seguimiento @Op Atencién de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

Valoracion del estado general del paciente
Objetivo: Conocer el estado de salud del paciente en el momento de la consulta.

;COmo se encuentra?

¢Esta acompafnado?

;Ha tenido contacto estrecho reciente con personas enfermas de COVID-19, tuberculosis u otras enfermedades infecto-contagiosas?

@®si ONo
. . : Ly : : Esta 22 pregunta solo nos aparecera si
¢Se ha realizado recientemente alguna PDIA (prueba diagnostica de infeccion activa) por SARS-CoV-27 | respﬁestga de |3 anterior ES bositiva

OSI @ No
¢Ha completado el cuestionario (checklist de paciente) que se le facilitd antes de la consulta?
OSI @No
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Revision de un paciente ) Revision periédica de seguimiento GD Atencion de un paciente
. s 000 o . /
tras una exacerbacion <) de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

Atencion de la exacerbacion
Objetivo: Conocer la situacion del paciente en el momento de la consulta.

¢Ha tenido algun episodio de exacerbacion desde la anterior visita?
@®Si ONo

Estas 2 opciones apareceran solo si se responde que “si” se han tenido exacerbaciones

:Cual ha sido la gravedad de la exacerbacion?

;Cuantas exacerbaciones ha tenido en los ultimos 12 meses?

;Presenta tos?
OSi @ No
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Revision de un paciente ) Revision periédica de seguimiento GD Atencion de un paciente
. s 000 o . /
tras una exacerbacion <) de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

Atencion de |la exacerbacion

;Presenta expectoracion?

@®Si ONo
;Presenta mucha cantidad de moco? Esta pregunta solo estaran disponible si se responde que “si”
@®sSi ONo

¢'CUé| es su color de moco? Esta pregunta solo estaran disponible si se responde que “si”

;Presenta disnea? (escala mMRC')
@®Si ONo

escala mMRC! Opcion disponible solo si se marca que “si” se presenta disnea.

A\ En caso de presentar datos de “no respuesta” acceda al consenso de actuacion de sintomatologia clinica aguda
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@ Revision de un paciente ) Revision periédica de seguimiento @Op Atencién de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

Atencion de |la exacerbacion

Presencia de otros sintomas:
;Presenta sintomas nocturnos?

@®Si ONo

‘Presenta edemas o hinchazon?

@®Si ONo

Datos de autocontrol:

;Conoce su peso?

@®sSi ONo

;Sabe cual es su saturacion de O2?
@®sSi ONo

cCual es su presion arterial?

@®sSi ONo
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@ Revision de un paciente ) Revision periédica de seguimiento @Op Atencién de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

Valoracion terapéutica

Objetivo: Valorar el tratamiento actual del paciente, si se ajusta a su situacion o es necesario realizar alguna modificacion.
Comprobar la compresion del mismo y la adherencia.

Revision de inhaladores actuales
;Qué inhaladores esta tomando? Recordar dosis e indicaciones

‘Ha tenido dificultades de uso?
@®sSi ONo
cComo realiza el tipo de maniobra inspiratoria? Tecnica inhalatoria Valorar consulta presencial

¢Utiliza camara espaciadora? (si es procedente)
@®sSi ONo

¢Necesita utilizar broncodilatadores de rescate para mejorar o aliviar sintomas? Confirmar su adecuacion de acuerdo con la
presencia de sintomas sugestivos de empeoramiento clinico

OSI @No
;Recibe oxigenoterapia domiciliaria?
®sSi ONo
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@ Revision de un paciente ) Revision periédica de seguimiento @Op Atencién de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

Valoracion terapéutica

Revision de la adhesion a los inhaladores

El test TAI permite no solo identificar al paciente con baja adhesion, sino establecer su intensidad (buena, intermedia 0 mala) y
orientar el tipo o patron de incumplimiento del paciente.?

;Presenta buen grado de cumplimiento del tratamiento?
@®Si ONo

¢Ha presentado algun efecto adverso?

OSi @No
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@ Revision de un paciente ) Revision periédica de seguimiento @Op Atencién de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

Valoracion del cumplimiento de habitos de vida saludables

Objetivo: Valorar el cumplimiento del tratamiento no farmacologico y comprobar sus habitos de vida.

JFuma? Si'se responde que “si” fuma estara disponible este material

®si ONo E——
‘Realiza al menos 30 minutos de actividad fisica moderada (caminar o similar) al dia? hh;_:_ _
®si ONo
;Esté vacunado actualmente? T da;amm tnaqm
@ Gripe en pacientes con EPOC

hMaterial abordaje tabaquismo
paciente

(O Neumococo
O Coronavirus
Afio de vacunacion Esta opcion aparecera solo si se marca Gripe
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@ Revision de un paciente ) Revision periédica de seguimiento @0 Atencién de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

Recomendacion final

JTiene alguna cuestion que quiera preguntar o aclarar?

( FINALIZAR CONSENSO DE ACTUACION )

Guarde en pdf las respuestas de su paciente para anadirlo a su historial médico.
Haga clic en IMPRIMIR/DESCARGAR RESPUESTAS y elija la opcion “guardar como pdf”.

( IMPRIMIR/DESCARGAR RESPUESTAS )
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@ Revision de un paciente ) Revision periédica de seguimiento @Op Atencién de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

CONSE|OS FINALES DE ACTUACION

Tras los resultados obtenidos durante la consulta se han generado las siguientes recomendaciones y pautas de actuacion gue
puede comentar con su paciente:

Sintomatologia aguda Habitos de vida

+ Recordar los signos y sintomas principales de alarma ante + Reforzar conducta positiva si es no fumador o explorar motivacion para
una exacerbacion. Si presenta alguno de estos sintomas dejar de fumar
valorar la necesidad de asistencia domiciliaria o derivacion + Recordar la necesidad de realizar al menos 30’ de actividad fisica
hospitalaria moderada (caminar o similar) al dia

+ Reforzar la necesidad de vacunacion cuando apligue
Pruebas complementarias

+ Valorar solicitar las siguientes pruebas especificas y Programar nueva consulta o recordar fecha de consuiltas

complementarias (realizar cada 2 aflos y tras reagudizacion):  siguientes y valorar espirometria (si no previa)

espirometria forzada, hemograma, perfil basico + Facilite a su paciente el cuestionario checklist de paciente para que lo
+ Informe al paciente sobre resultados de pruebas cumplimente antes de la siguiente consulta

complementarias realizadas si no se ha hecho

anteriormente Asociaciones de pacientes

+ Recordar al paciente que puede contactar con alguna asociacion

Valorar establecer una intervencion especifica o de pacientes, ya que impulsan iniciativas de educacion sanitaria que
cambio de tratamiento en funcion de la valoracion fomentan el autocuidado, y mejoran la calidad de vida de los pacientes;
terapeutica FENAER, ASOCIACION DE PACIENTES CON EPOC (APEPOC)
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MATERIALES DE RECOMENDACION PARA EL PACIENTE

> PAUTAS DE AUTOCUIDADO

PACIENTE CON EPOC

Paulas auluvcuidado

Pequedio libro, facil e intuitio en e
gue se explica la gravedad de esta
enfermedad cronica, ademds de las

Revision de un paciente
tras una exacerbacion

Librito [Tienes EPOC?

Libilo s Tienes EPOC? Que
nada te detenga ante la
EPOC

Libro sobre la gravedad de la EPOC v

J U
0000
OOO

N—”

SIMPLEMENTE
INHALAR

Simplemernite inhalar

Visidn global v actual sobre qué esla
terapia inhalada, los diferentes tipos
de inhaladores exisientes y cémo han

Revision peridodica de seguimiento
de un paciente con EPOC

Fjercicios para mejorar la
capacidad respiratoria

I Ina serie de senrillng pjprricins oue
pndra rralizar farilmente £l parienne

Ejercicio para el paciente
con EPQOC

Marerial con reromendariones
praerrales snhine actividad fisica y

CD Atencion de un paciente
con sintomatologia aguda

Abordaje habito tabaguico
en padentes con EPOC

harerial ahnrdaje rahanuismn

pAariente

- T T ' . = = = >
claves para convivir con la EPOC y claves para comdivir con esta de usarse. con EPOC para mejorar su capacidad ejercicios para el paciente con EPOC.
tenerla controlada. enfermedad cronica v tenerla respiratoria.

controlada.

Pautas de vacunacion

‘facunacidn del paciente con EPOC
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@ Revision de un paciente ) Revision peridodica de seguimiento @D Atencion de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

Este protocolo de consulta esta dirigido a pacientes que acuden por sintomatologia clinica
aguda gue acepten realizar la consulta y dispongan de sistemas adecuados de comunicacion
telematica de cualquier tipo y capacitacion para el manejo de los mismos.

Al inicio de la teleconsulta:

2

Presentarse al paciente Comunicarle el motivo

de |la consulta
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@ Revision de un paciente ) Revision peridodica de seguimiento @D Atencion de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

Valoracion del estado general del paciente
Objetivo: Conocer el estado de salud del paciente en el momento de la consulta.

;COmo se encuentra?

¢Esta acompafnado?

;Ha tenido contacto estrecho reciente con personas enfermas de COVID-19, tuberculosis u otras enfermedades infecto-contagiosas?

@®si ONo
. . : Ly : : Esta 22 pregunta solo nos aparecera si
¢Se ha realizado recientemente alguna PDIA (prueba diagnostica de infeccion activa) por SARS-CoV-27 | respﬁestga de |3 anterior ES bositiva

OSI @ No
¢Ha completado el cuestionario (checklist de paciente) que se le facilitd antes de la consulta?
OSI @No
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@ Revision de un paciente ) Revision peridodica de seguimiento @D Atencion de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

Atencion de |la exacerbacion

Objetivo: Conocer la situacion del paciente en el momento de la consulta.

Ante un cuadro de instauracion aguda sera prioritario descartar aquellos procesos graves que impliguen atencion sanitaria
inmediata. Es altamente recomendable que el paciente permanezca acompanado en todo momento de un familiar o cuidador de
quien se podria recoger la informacion telefénica inicial en caso de que el enfermo no pudiese colaborar.

¢Presenta algun sintoma potencial de alarma? Alerta para la derivacion o intensificacion del seguimiento de este paciente’

B Bajo nivel de consciencia Mala perfusion periférica
Empleo de musculatura respiratoria accesoria Fiebre alta
Cianosis Taquipnea
Sobreuso medicacion de rescate Habla entrecortada

A Movilizar recursos urgentes Este mensaje aparecera siempre que se marque al menos una de las opciones anteriores
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@ Revision de un paciente ) Revision peridodica de seguimiento @D Atencion de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

Atencion de |la exacerbacion

En caso de haber podido descartar razonablemente sintomas indicativos de amenaza vital, se continuara con la
anamnesis telefénica:

;Ha sufrido una exacerbacion?
@®Si ONo

;Cual ha sido la gravedad de |a exacerbacion? Estapreguntay la siguiente solo estaran disponible si se responde que “si” se han sufrido exacerbaciones

;Ha necesitado tomar antibioticos o corticoides sistémicos?
@®Si ONo
;Cuantas exacerbaciones ha tenido en los ultimos 12 meses?

;Presenta disnea? (escala mMRC')
@®Si ONo

escala mMRC! Opcion disponible solo si se marca que “si” se presenta disnea.
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@ Revision de un paciente ) Revision peridodica de seguimiento @D Atencion de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

Atencion de |la exacerbacion

;Presenta desasosiego, intranquilidad o inquietud?

®Si ONo

;Presenta edemas en piernas de reciente insaturacion?

@®Si ONo

;Presenta tos productiva?

OSf @No

;Presenta sibilantes (sonido agudo al inspirar o espirar aire)?
®Si ONo

;Conoce su frecuencia cardiaca?

OSI @No

¢Presenta una presion arterial dentro de la normalidad?
OSI @No
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@ Revision de un paciente ) Revision peridodica de seguimiento @D Atencion de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

Valoracion terapéutica

Objetivo: Valorar el tratamiento actual del paciente, si se ajusta a su situacion o es necesario realizar alguna modificacion.
Comprobar la compresion del mismo y la adherencia.

;Conoce su tratamiento actual? Revisar dosis e indicaciones
@®Si ONo
¢Que dispositivo utiliza? Técnica inhalatoria Valorar consulta presencial

¢Presenta alguna medicacion en domicilio?

@®Si ONo
;Recibe oxigenoterapia domiciliaria?
OSI @ No

;Necesita utilizar broncodilatadores de rescate para mejorar o aliviar sintomas?
Confirmar su adecuacion de acuerdo con la presencia de sintomas sugestivos de empeoramiento clinico
@®sSi ONo

;Toma alglin otro tipo de medicacién? @ Si O No
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@ Revision de un paciente ) Revision peridodica de seguimiento @D Atencion de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

Valoracion del cumplimiento de habitos de vida saludables

Objetivo: Valorar el cumplimiento del tratamiento no farmacologico y comprobar sus habitos de vida.

JFuma? Si'se responde que “si” fuma estara disponible este material

®si ONo E——
‘Realiza al menos 30 minutos de actividad fisica moderada (caminar o similar) al dia? hh;_:_ _
®si ONo
;Esté vacunado actualmente? T da;amm tnaqm
@ Gripe en pacientes con EPOC

hMaterial abordaje tabaquismo
paciente

(O Neumococo
O Coronavirus
Afio de vacunacion Esta opcion aparecera solo si se marca Gripe
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@ Revision de un paciente ) Revision periodica de seguimiento @O Atencion de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

Recomendacion final

;Tiene seguimiento en consultas externas de neumologia?
@®Si ONo

cTiene seguimiento periodico por su enfermera y/o su médico de familia?
OSI @ No

JTiene alguna cuestion que quiera preguntar o aclarar?

( FINALIZAR CONSENSO DE ACTUACION )

Guarde en pdf las respuestas de su paciente para anadirlo a su historial médico.
Haga clic en IMPRIMIR/DESCARGAR RESPUESTAS y elija la opcion “guardar como pdf”.

( IMPRIMIR/DESCARGAR RESPUESTAS )
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@ Revision de un paciente ) Revision peridodica de seguimiento @D Atencion de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

CONSE|OS FINALES DE ACTUACION

Tras los resultados obtenidos durante la consulta se han generado las siguientes recomendaciones y pautas de actuacion gue
puede comentar con su paciente:

Sintomatologia aguda Habitos de vida

+ Recordar los signos y sintomas principales de alarma ante + Reforzar conducta positiva si es no fumador o explorar
Una exacerpacion. Si presenta alguno de estos sintomas motivacion para dejar de fumar
valorar la necesidad de asistencia domiciliaria o derivacion . Recordar la necesidad de realizar al menos 30’ de actividad
hospitalaria fisica moderada (caminar) al dia

+ Reforzar la necesidad de vacunacion cuando aplique
Programar nueva consulta o recordar fecha de
consultas siguientes

- Facilite a su paciente el cuestionario checklist de paciente
para que lo cumplimente antes de la siguiente consulta

Asociaciones de pacientes

+ Recordar al paciente que puede contactar con alguna
asociacion de pacientes, ya que impulsan iniciativas
de educacion sanitaria que fomentan el autocuidado,

Tratamiento y mejoran la calidad de vida de los pacientes: FENAER,

- Tenga en cuenta la adecuacion del tratamiento ASOCIACION DE PACIENTES CON EPOC (APEPOC)

farmacologico segun tipo de sintomatologia
(hiperreactividad bronquial, infeccion bacteriana o virica,
criterios de Anthonisen?)
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@ Revision de un paciente ) Revision peridodica de seguimiento @O Atencion de un paciente
0.00

tras una exacerbacion ==/ de un paciente con EPOC con sintomatologia aguda

RECURSOS PARA EL MATERIALES DE RECOMENDACION
PROFESIONAL SANITARIO PARA EL PACIENTE
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