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Pourquoi dépister la BPCO ?
\

+3 millions en France, 5°™® rang des causes de décés
#15 a 30 % des patients diagnostiqués

*< 50 % des patients symptomatiques traités

*Prise en charge globale du patient en soins primaires

+Test diagnostique simple (BPCO versus asthme apres
un test de réversibilité) : la spirométrie

HAS, 2014 ; Chapman, 2006




Quel bénéfice d’une prise en charge précoce?

‘\‘

* Favorise le sevrage tabagique
*X 2,5 si associé a la spirométrie

* Permet de prévenir les complications
* Vaccination antigrippale
+ Conseils d’activité physique
* Prise en charge precoce des exacerbations

BEH, 2007 ; Wilt, 2007 ; ATS, 2008 ; IPCRG, 2008



A gquels patients s’adresse la spirométrie ?
\

* Fumeur > 40 ans, méme sans symptome

+Sujet symptomatique
- Toux ou expectorations chroniques
- Sibilants
- Dyspnée d'effort

GOLD, 2010



Pourquoi faire une spirométrie en cabinet ?

\

* Pose le diagnostic
+ Un test simple, acceptable par le patient

* Pris en charge par I’Assurance Maladie
* Code CCAM : GLQP012-37,88 €




Quel investissement pour pratiquer une EFR ?

\

*CoUlt du matériel entre 400 et 1 000 €
+*Temps de formation court

+*Temps de passage de la spirométrie : 10 a 20’



Mateériel

Turbine jetak
2 €

Pince nez
5 €

Spirometr
1000 €




L’amour de votre patient, ca n’a pas de prix.

\

Pour tout le reste, il y a la spirométrie



T
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Video a gros budget !!!
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