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Broncodilatadores de acción corta: 

• SABA (agonistas beta-2): salbutamol o terbutalina  
• SAMA (anticolinérgicos): ipratropio 

 
Broncodilatadores de acción larga: 

• LABA (agonista beta-2): formoterol, salmeterol e indacaterol 
• LAMA (anticolinérgicos): aclidinio, glicopirronio y tiotropio 

 
CI: corticoesteroides inhalados  
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Clasificación espirométrica GOLD-2014, a partir 
de FEV1 postbroncodilatador  
(en pacientes con FEV1/FVC post BD <0,70): 
 
GOLD 1 – Leve: FEV1 ≥80% 
GOLD 2 – Moderada: 50% ≤ FEV1<80%  
GOLD 3 – Grave: 30% ≤ FEV1<50%  
GOLD 4 – Muy grave: FEV1 <30% 

Los algoritmos se basan en las evidencias y recomendaciones de la bibliografía citada, adaptadas a las 
circunstancias de  nuestro medio. 

http://www.goldcopd.org/uploads/users/files/GOLD_Report_2014_Jun11.pdf
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