
Algoritmo de gestão da DPOC
nos Cuidados de Saúde Primários

O doente tem 
diagnóstico prévio e 

encontra-se a realizar 
tratamento para a DPOC?

Doente > 40 anos, 
sintomas de dispneia, 
tosse crónica, sibilos, 
expetoração e fatores 

de risco

Diagnóstico 
diferencial

Anamnese

Espirometria pré-broncodilatação: (FEV1/FVC) < 70%

Concluído

NÃO

SIM

SIM

Espirometria pós-broncodilatação: 
(FEV1 / FVC) < 70% confirma o diagnóstico de DPOC

DPOC, doença pulmonar obstrutiva crónica; FEV1, volume expiratório forçado no primeiro segundo; FVC, capacidade vital forçada.

NÃO

Monitorização e aconselhamento
• Repetir espirometria noutra ocasião.

• Estes doentes devem ser acompanhados de forma regular pois apresentam maior risco de desenvolver DPOC no futuro.


