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Domande prestabilite CTM: 
1) ha la febbre? 
2) è aumentata la tosse? 
3) è aumentato l’affanno? 
4) quanti litri ossigeno sta facendo al giorno e per quante ore? 

 
 

LIVELLI DI RISCHIO E STRATIFICAZIONE 

 CLASSE A CLASSE B CLASSE C CLASSE D 

criteri di 
inclusione  clinici 

GOLD A: Paziente che ha da 
0 a 1 riacutizzazione 
moderata all’anno senza 
ricovero, con sintomatologia 
lieve (CAT<10 mMRC 0-1) 

Non comorbidità significative 
(cardiopatia, insuff. 
Respiratoria, obesità, OSAS, 
IRC) 
 

GOLD B: Paziente che ha da 0 
a 1 riacutizzazione moderata 
all’anno senza ricovero, con 
sintomatologia moderata 
(CAT>=10 mMRC >=2) 

Massimo due comorbidità 
(cardiopatia, insuff. 
Respiratoria, obesità, OSAS, 
IRC) 
 
Paziente stabile, senza 
ricoveri per insuff. 
respiratoria negli ultimi 6 
mesi 
 

GOLD B: Paziente che ha da 0 
a 1 riacutizzazione moderata 
all’anno senza ricovero, con 
sintomatologia moderata 
(CAT>=10 mMRC >=2) 

Più di due comorbidità 
(cardiopatia, insuff. 
Respiratoria, obesità, OSAS, 
IRC) 
 
Paziente stabile ma recente 
ricovero per insuff. 
Respiratoria  
 

GOLD E: Paziente che ha >=2 
riacutizzazione moderata 
all’anno con almeno 1 ricovero, 
con ogni sintomatologia  

 
Almeno una comorbidità 
(cardiopatia, insuff. Respiratoria, 
obesità, OSAS, IRC) 
 
 
Recente ricovero per insuff. 
respiratoria 

frequenza 
misurazioni 

Monitoraggio ogni 30 gg di 
SpO2 e FC 
 
TC al bisogno 

Monitoraggio ogni 15 gg di 
SpO2 e FC e PA 
 
TC al bisogno 

Monitoraggio una volta alla 
settimana di SpO2 e FC e PA 
 
TC al bisogno 

Monitoraggio almeno a giorni 
alterni di SpO2 e FC e PA 
 
TC al bisogno 

Visita 
specialistica e 
spirometria 

semplice + test 
BD 

ogni 12 mesi ogni 8 mesi Almeno ogni 6 mesi Ogni 3 mesi 

Pletismografia Ogni 24 mesi Ogni 18 mesi Ogni 12 mesi Ogni 6 mesi  

Contatto se in 
telemonitorati 

(almeno): 

CTM: ogni 3 mesi con 
domande prestabilite 

CTM: ogni 2 mesi con 
domande prestabilite 

CTM: ogni 20gg con domande 
prestabilite  
IFEC: ogni 3 mesi  

CTM: ogni 15gg con domande 
prestabilite  
IFEC: ogni 2 mesi 

KIT SE TELEMONITORATI: 

SMARTPHONE x x x x 

SATURIMETRO x x x x 
SFIGMOMANOMET

RO  x   x x 

TERMOMETRO x x x x 
DOMANDE 
SINTOMI 

x x x x 
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