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Plan

• Asthme: recommandations GINA

• BPCO: recommandations GOLD

• Syndrome de recouvrement: "ACOS"

• Exercices pratiques de thérapeutique
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ASTHME:
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BPCO:
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Classification oGOLD (ancienne)
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Modified Medical Research Council 
test for COPD (mMRC)
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(suite)
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Syndrome de chevauchement

• = "ACOS": Asthma COPD Overlap Syndrome

• BPCO: 25% ont une réversibilité significative 

• ACOS: 

• Présence d'une obstruction bronchique fixée, mais partiellement 

réversible

• Réponse moins favorable aux traitements de la BPCO 

• Evolution plus sévère que l'asthme ou la BPCO seuls (et 

notamment exacerbations plus fréquentes
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Exercices

• Comment différencier asthme et BPCO ?

• Pourquoi est-ce important ?

• Comment savoir si un asthme ou une BPCO sont 

"contrôlés" ?

• Quels sont les principaux paramètres du traitement de 

la BPCO ?

• Utilisation pratique des différents systèmes 

d'inhalation ("devices")
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