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INTRODUÇÃO 

 A espirometria é o método de eleição para a identificação de alterações ventilatórias, porém é pouco utilizada em idosos 

pelo fato de habitualmente se considerar que estes não conseguem colaborar [1] [2] . Este estudo tem como objetivo avaliar 

a colaboração na realização da espirometria antes e após administração de broncodilatador (BD) numa população de 

idosos residente num lar de Lisboa.  

• Janeiro a fevereiro de 2014 

•  N = 277 idosos residentes num lar 

•  Critérios de inclusão:  

• consentimento informado  

• capacidade cognitiva para realização do 

exame 

• valores da pressão arterial, frequência 

cardíaca e  saturação periférica de oxigénio 

 

• Prova de  broncodilatação - 200µg de Salbutamol  

• Procedimentos  para a espirometria e para a técnica 

inalatória  – explicação e demonstração no início e, sempre 

que necessário, durante o exame. 

• Colaboração: 

• critérios de aceitabilidade e reprodutibilidade (A&R) 

da ATS/ERS (2005).  

• débito expiratório máximo (PEF) 
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CONCLUSÃO 
• Realização da espirometria, com critérios de aceitabilidade e reprodutibilidade, num elevado número de idosos 

residentes no lar.  

• A  espirometria é um exame realizável em idosos, mesmo em idades muito avançadas.  

RESULTADOS 

• n=141 utentes (62,4% do sexo feminino) 

• Média de idades: de 84,3  6,4 anos [66 - 101 anos] 
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Cumprimento dos critérios de A&R 
n=141 (Pré-BD)  n=137 (Pós-BD) 
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Motivo de não cumprimento dos critérios de A&R 
n=39 (Pré-BD)  n=35 (Pós-BD) 

Má colaboração generalizada/Espirometria inconclusiva 

Planalto expiratório/6 segundos 

Volume de extrapolação/Sopro lento 
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