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Herstarten spirometrie 
Spirometrie draagt bij aan het diagnosticeren en monitoren van astma en COPD in de huisartsenpraktijk. Om die 
reden is het advies (10 juni 2021) van de CAHAG om spirometrie onder gecontroleerde condities weer op te 
starten in de huisartsenpraktijk Klik hier voor het Cahag advies of kijk het informatiefilmpje .  
Meer informatie over onderhoud en ijken van de spirometer of de ijkspuit staat op onze website  
  
Bij wie spirometrie? (in volgorde van urgentie) 

• Nieuwe patiënten met een sterk vermoeden op COPD. Bij deze patiënten zijn geen spiro's  bekend dus ook 
nog geen fev1/fvc bekend of ICPC-code (het eerste deel van onderstaande stappenplan is hierop niet van 
toepassing).  

• Bij twijfel over de diagnose. Signaleer bij een jaargesprek of diagnose conform huidige inzichten goed is 
gesteld. Wees hier extra alert op wanneer er relatief veel mensen in de COPD keten zitten (een inclusie van > 
1,4%)  of wanneer veel patiënten met een dubbeldiagnose hebben. Krijgen de juiste behandeling (voorkom 
over of onder behandeling). Gebruik onderstaande stappenplan om de laatste spirometrie te beoordelen. 

Stappenplan 
ICPC R95 (emfyseem/COPD) lijst uit HIS of  VIPlive halen (z.o.z)  
 
Let op de volgende criteria: 

1. >40jr en 
2. Dyspnoe en/of hoesten, al dan niet met slijm en 
3. Relevante rookhistorie / andere expositie en 
4. 4)   afwijkende FEV1/FVC  

 
Snelle interpretatie SPIROMETRIE 
Pak de laatste spiro erbij (liefst niet ouder dan 3jr) en vergelijk dit ook met de diagnostische spiro (met Pre- en 
Posttest) Let op de: 
 
1) ACCEPTEERBAARHEID 

• Snelle stijging opgaande deel 

• Spitse/iets afgeronde top 

• Gladde curve 

• Geen plotse val naar X-as 

• inspiratie=expiratie 

• 1 seconde plateau in volumetijdcurve 
 

2) HERHAALBAARHEID(=REPRODUCEERBAARHEID) 

• verschil hoogste twee FEV1 < 0,15 liter EN (1 seconde waarde) 

• Verschil hoogste twee FVC <0,15 liter (totaal longvolume)  
 
BEOORDEEL de Z-score volgens ROERmethode: 

• Restrictie=FVC score <-1.64 

• Obstructie=FEV1/FVC score <-1.64 

• Ernst obstructie=volgens classificatie* 

• Reversibiliteit=toename FEV1 posttest met >12% en >200ml (om bv Astma of ACOS aan te tonen) 
 
* Mild (GOLD I) FEV1% voorspeld>80%  
  Matig (GOLD 2)FEV1% voorspeld=50-79% 
  Ernstig (GOLD 3)FEV1% voorspeld=30-49% 
  Zeer ernstig (GOLD 4) FEV1% voorspeld<29% 
 

https://www.cahag.nl/kennisbank/cahag-standpunten/cahag-advies-herstarten-spirometrie-de-huisartsenpraktijk-10-juni-2021
https://www.youtube.com/watch?v=TIkbnndVISY
https://www.syntein.nl/voor-zorgprofessionals/organisatie-chronische-zorg/materialen-en-onderhoud/
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Tips en tabellen zorgstandaard COPD 2021 
 

 
   COPD patiënten of patiënten met dubbeldiagnose eenvoudig opsporen met VIPLive populatie (klik op patiënten)  
 

 

Gebruik in de diagnostische fase geen enkelvoudige FEV1-meters waarmee geen flow volumecurve kan worden 
geproduceerd.  
 

https://www.nhg.org/actueel/nieuws/herziene-nhg-standaard-copd%20(1
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