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Nuestra respuesta se basa en la evidencia
indirecta actual disponible.
Considere la indicación de la prueba propuesta.
Las pruebas de función pulmonar deberían
realizarse sólo si se consideran esenciales o no
pueden ser postpuestas, para el diagnóstico o
prueba de tratamiento y en que el resultado
condicione/guíe la selección del tratamiento.

¿Es seguro hacer pruebas de
función pulmonar en
atención primaria durante la
COVID-19?  

Lo que dice la evidencia
No existe evidencia sobre el riesgo de transmisión de
COVID-19 a través de aerosoles generados durante
las pruebas de función pulmonar. La estimación del
riesgo se ha extrapolado ampliamente a partir de
evidencia indirecta y de opinión de expertos. Las
pruebas de función pulmonar como el pico
espiratorio máximo (peak flow) y la espirometría se
asocian a un mayor riesgo de transmisión vírica a
través de las gotas respiratorias. El virus COVID-19 se
transmite principalmente vía gotas respiratorias. Las
gotas respiratorias están implicadas en transmisión
vírica en establecimientos sanitarios, en particular por
procedimientos generadores de aerosoles. El
contacto con superficies contaminadas con partículas
víricas puede ocasionar transmisión si el individuo se
toca la cara.

Lo que esto significa para la práctica clínica:

Descarte COVID-19 en los pacientes. Las
pruebas de función pulmonar deben ser
postpuestas en pacientes con test positivo o
que hayan sido contactos estrechos (a menos
14 días antes) con una persona positiva por
COVID-19.
Los pacientes con síntomas respiratorios que
sugieran infección vírica no deberían realizar
pruebas de función pulmonar hasta que los
síntomas se hayan resuelto.
Use las medidas estándar de control de
infecciones para las pruebas de función
pulmonar como limpieza y mantenimiento de
los equipos, filtros víricos y fungible de un solo
uso.
Trate el riesgo de dispersión de gotas por tos
tras una prueba de función pulmonar de la
forma habitual (ej: entregue pañuelos a los
pacientes, deseche los pañuelos como residuo
clínico y asegúrese de que el paciente se lava las
manos)
Use los equipos de protección individual
apropiados según disponibilidad y normativa
nacional. Si es posible use pantallas de
plexiglass. Mantenga la distancia social durante
y después de las pruebas.
Siga las recomendaciones nacionales sobre
limpieza/ventilación de las zonas clínicas.
Considere realizar el pico expiratorio máximo
(peak flow) al aire libre si es posible.
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