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シーオーピーディ

COPDの治療では、禁煙から始めることになりますが、症状を軽減させたり進展を抑制したりするために、薬物療法を併せて行います。
COPDの治療は、安定期の治療と風邪などをひいて症状が悪化した増悪期の治療に分かれます。特に安定期では治療を継続しない方が
いらっしゃいますが、この継続こそが重症化の予防に大切です。
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長時間作用性抗コリン薬またはβ2刺激薬（必要に応じて短時間作用性気管支拡張薬）

長時間作用性抗コリン薬・β2刺激薬の併用（テオフィリンの追加）

呼吸リハビリテーション（患者教育・運動療法・栄養管理）

禁煙・インフルエンザワクチン接種・全身併存症の診断と管理

（呼吸困難／運動能力・身体活動性の低下／繰り返す増悪）
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重症度はFEV1の低下だけではなく、症状の程度や増悪の頻度を加味し、重症度を総合的に判断したうえで治療法を選択する。
＊：増悪を繰り返す症例には、長時間作用性気管支拡張薬に加えて吸入ステロイド薬や喀痰調整薬の追加を考慮する。
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