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Desde há vários anos que o European Respiratory 
Congress tem vindo a tomar lugar de destaque 
privilegiado como grande fórum de debate de 
ideias, apresentação da inovação científica e clí-
nica e reunião magna da Pneumologia mundial, 
destacando-se já, quer pelo número de inscritos 
quer pelos trabalhos apresentados, de outras reu-
niões similares internacionais, onde previamente 
predominavam os congressos da ATS e CHEST.
Assim, cerca de 21 mil delegados, 470 oradores 
convidados, 177 expositores e 20 associações de 
doentes reuniram-se em Barcelona durante 5 dias 
de sessões científicas e educacionais.
Não só a verdadeira magnitude do evento, mas so-
bretudo a globalização do fenómeno pneumológico 
mundial, tiveram rapidamente destaque mediático 
internacional em várias televisões e publicações.
Para este facto muito contribuiu o lançamento 
do European Lung White Book (www.erswhite-
book.org, que será abordado em maior detalhe 
nesta edição) e os dados estatísticos apresenta-
dos que relacionam uma em cada 10 mortes em 
toda a Europa com alguma forma de patologia 
pulmonar. As doenças respiratórias podem 
custar anualmente 400 mil milhões de euros 

Ponto de encontro  
da Pneumologia Mundial

Marta Drummond 
Pneumologista  
do Hospital São João

MOSIÉS SELMAN E ANNIE PARDO  
EM PORTUGAL

ESPECIAL EUROPEAN RESPIRATORY  
CONGRESS 2013

MOSIÉS SELMAN E ANNIE PARDO  
EM PORTUGAL

Foi no passado dia 17 de setembro, que teve lugar 
no Centro de Investigação Médica da Faculdade 
de Medicina da Universidade do Porto, o Seminá-
rio “Hipersensitivity Pneumonitis: Pathogenesis 
and Clinical approach”, apresentado por Moisés 
Selman e Annie Pardo.  Este foi um encontro 
que, com o apoio da Sociedade Portuguesa de 
Pneumologia e da Academia Nacional, procurou 
promover e estimular a divulgação científica na 
formação pré e pós graduada.

Mais informação na pág. 13

Em 2013 o evento ocorreu entre 7 e 11 de  
setembro em Barcelona constituindo a reunião 
mundial com maior número de especialistas da 
área respiratória (mais de 20.000 profissionais). 
Três participantes portugueses colaboraram na 
qualidade de oradores e nove coordenaram onze 
sessões clínicas.
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e causar a morte a cerca de um milhão de pessoas. 
Portugal esteve novamente como uma excelente 
representação científica, tal como o demonstra o 
artigo do Colega António Bugalho (delegado na-
cional da ERS) nesta Newsletter.
A campanha de rastreio espirométrico teve imenso 
sucesso, com cerca de 1500 aderentes a realizar 
espirometria em Barcelona; para este êxito foi fun-
damental a campanha “Quit smoking with Barça 
– deixe de fumar com o Barça”, que já tinha ganho 
em Junho deste ano um dos prémios da European 
Association of Communications Agencies (EACA) 
Care Awards e o prémio anual da Fundação Euro-
peia do Pulmão (ELF) atribuído a 7 de setembro. 
 Este é mais um exemplo de sucesso em que se têm 
vindo a aproveitar as sinergias com a Campanha da 
Comissão Europeia “Ex-smokers are unstoppable - 
Os ex-fumadores são imparáveis” (www.exsmokers.
eu/pt-pt), que conta já com mais de 70 mil registos 
através da webpage, facebook e aplicativos para IOS 
e Android e com a criação de uma plataforma digital 
online de acompanhamento de saúde, o “iCoach”.
Por outro lado, o destaque para a IPF Week -Semana 
Mundial da Fibrose Pulmonar Idiopática (FPI) (www.
ipfworld.org), realizado entre 21 e 29 de setembro de 
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Sessões Científicas 

Este ano os “Novos caminhos para a Pneumologia 
em Portugal” levaram cerca de 700 profissionais 
de saúde para participar no XXIX congresso 
de pneumologia que continua a apostar num 
programa abrangente que inclui temas clínicos, 
mesas redondas, simpósios e apresentação de 
posters sobre infeções, DPOC, asma, oncologia, 
tabaco e sua prevenção, fisiologia e sono.
O fim-de-semana (sábado e domingo) começou com 
Sessões de “Revista das Revistas”, onde alguns dos 
temas com maior inovação recente foram apresenta-
dos na sua riqueza e diversidade bibliográfica, sob a 
moderação de especialistas das respetivas áreas – o 
interesse destas sessões foi manifesto o que se tradu-
ziu num magnífico “arranque” dos trabalhos do dia.
Na verdade, comportou um conjunto de trabalho 
científico que, para além de 2 Cursos Pré-Congresso, 
com valor eminentemente prático, consistiu em 
2 Conferências, 5 Mesas Redondas, 9 “Revista das 
Revistas”, 2 Sessões Institucionais, 7 Simpósios 
com o suporte da Indústria Farmacêutica, Sessões 
da responsabilidade de Comissões de Trabalho 
e 220 apresentações (o que constitui um número 
record de comunicações livres) entre comunicações 
orais e apresentações de posters.

Comissões de Trabalho 

As CT continuam a ser o motor do Congresso da 
SPP. Este ano apresentaram várias mesas redondas 
– Tabagismo, Reabilitação Respiratória, Interstício 
e Doenças Ocupacionais, Alergologia Respiratória, 
Infeciologia, Cirurgia Torácica, Pneumologia Onco-
lógica e Técnicas Endoscópicas. Estas Mesas foram 
amplamente participadas e tiveram um cunho nor-
mativo, já que pelo menos duas discutiram normas 
nacionais ou internacionais em implementação.
Outras Comissões de Trabalho promoveram sessões 
de posters temáticos ou mostraram algum espírito 
de renovação ou ressurgimento, como foi o 
caso da Comissão de Fisiopatologia Respiratória, 
que irá rever o seu âmbito, passando a abarcar no 
seu seio a temática da DPOC.

XXIX Congresso 
de Pneumologia “Novos caminhos 
para a Pneumologia em Portugal”
Por José Reis Ferreira, Delegado Nacional da ERS

Comissões de Trabalho	  

As CT continuam a ser o motor do Congresso 
da SPP. Este ano apresentaram várias mesas re-
dondas – Tabagismo, Reabilitação Respiratória, 
Interstício e Doenças Ocupacionais, Alergologia 
Respiratória, Infeciologia, Cirurgia Torácica, Pneu-
mologia Oncológica e Técnicas Endoscópicas. 
Estas Mesas foram amplamente participadas e 
tiveram um cunho normativo, já que pelo menos 
duas discutiram normas nacionais ou internacio-
nais em implementação.
Outras Comissões de Trabalho promoveram ses-
sões de posters temáticos ou mostraram algum 
espírito de renovação ou ressurgimento, como foi 
o caso da Comissão de Fisiopatologia Respirató-
ria, que irá rever o seu âmbito, passando a abarcar 
no seu seio a temática da DPOC.

Apresentação de Posters  

Segundo dados da SPP, foram aceites este ano 135 
posters apresentados num inovador sistema ele-
trónico que permite a sua visualização e o comen-
tário dos moderadores, em ecrã plano e gigante.

Pavilhão de Expositores 

O Pavilhão de Expositores acolheu os espaços das 
farmacêuticas e de várias outras organizações 
que deram a conhecer as novidades terapêuticas 
e equipamentos de cuidados respiratórios domi-
ciliários. 
A maioria das companhias apostou na entrega 
de material de educação para doentes, placebos 
de inaladores, tendo sido evidentes as atenções 
especiais para a DPOC. 
A montagem dos expositores foi complexa mas 
para recordar fica o vídeo disponibilizado em 
www.sppneumologia.pt. 
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Simpósios Mono-Temáticos	  

Os simpósios apoiados pela indústria mantive-
ram-se como parte integrante do congresso, com 
um programa próprio que contou sempre com a 
presença de elementos da SPP para moderar ou 
de discutir os temas propostos.

TÓPICOS PRINCIPAIS DE INTERESSE:
 
Sono e Ventilação Não Invasiva

Tema de um dos cursos pré Congresso que pri-
maram pelo eminente cariz prático. Na apresen-
tação de posters, este foi também um dos temas 
dominantes, com a discussão a ser focalizada na 
otimização do diagnóstico e da terapêutica. A 
ocorrência de hipertensão, de outra patologia 
cardíaca e de diabetes, nos distúrbios do sono, 
e a sua abordagem também foi tema de várias 
apresentações. Das comunicações orais fizeram 
também parte temas como a patologia do sono e 
da ventilação não invasiva domiciliária.

Novas e Antigas Infeções Respiratórias

Nas sessões principais do Congresso e nas comu-
nicações orais, foram tema de grande destaque. 
As pneumonias nosocomiais ou da comunidade, 
a tuberculose pulmonar, que continua em grande 
destaque em Portugal, as formas multirresis-
tentes, a infeção por VIH, foram tema de apre-
sentação de casuísticas dos diferentes centros 
hospitalares, de casos clínicos para discussão e de 
normas de abordagem.O empiema e a infeção por 
Pseudomonas aeruginosa tiveram também lugar 
de destaque em Mesas Redondas. A vacinação 
antigripal e antipneumocócica foram destacadas 
pela Comissão de Trabalho de Infeciologia na sua 
função de controlar o impacto desta patologia.
 
Cancro do pulmão 

Este foi um tema de grande realce neste Congres-
so. Cada vez mais nas atenções do pneumolo-
gista, o seu diagnóstico, prevenção, tratamento 
e sobrevida estiveram nas Mesas Redondas, nas 
comunicações e nos posters deste Congresso.

Papel dos broncodilatadores e dos CSI na DPOC 

Os anticolinérgicos e os beta-agonistas de longa 
duração de efeito continuam a captar as aten-
ções dos congressistas, na terapêutica de fundo 
da DPOC. A sua segurança e possível impacto na 
mortalidade, bem como as associações destes 
agentes de longa duração de ação também foram  

 
 
muito discutidas nas sessões deste Congresso.  
Uma das iniciativas inovadoras, baseada na con-
trovérsia atual, foi a realização dum tribunal dos 
corticosteroides inaláveis, o que envolveu grande 
adesão da audiência, que foi chamada a pesar os 
argumentos de pró/contra. Como em todas as 
controvérsias clínicas, a conclusão final só será 
possível face a cada caso concreto, na prática 
quotidiana.

Papel dos broncodilatadores	  
e dos CSI na DPOC	  

Os anticolinérgicos e os beta-agonistas de longa 
duração de efeito continuam a captar as aten-
ções dos congressistas, na terapêutica de fundo 
da DPOC. A sua segurança e possível impacto na 
mortalidade, bem como as associações destes 
agentes de longa duração de ação também foram 
muito discutidas nas sessões deste Congresso. 
Uma das iniciativas inovadoras, baseada na con-
trovérsia atual, foi a realização dum tribunal dos 
corticosteroides inaláveis, o que envolveu grande 
adesão da audiência, que foi chamada a pesar os 
argumentos de pró/contra. Como em todas as 
controvérsias clínicas, a conclusão final só será 
possível face a cada caso concreto, na prática 
quotidiana.

Doenças do Interstício, de hipersensibilidade 
e Sarcoidose 

Foram promovidas novas normas de nomen-
clatura, classificação e tratamento. Em comuni-
cações orais, surgiram ainda novos aspetos de 
diagnóstico, por meio de técnicas, por biomar-
cadores, testes funcionais ou outros, apresen-
taram-se casuísticas e experiência com novos 
meios terapêuticos.
A fibrose quística e o défice de alfa-1-antitripsina 
foram alvo de atenção particular, já que afetam jo-
vens e adultos e a sua atenção deve reservar mais 
tempo e meios dos pneumologistas.

Reabilitação Respiratória: uma vez mais,	   
em destaque	  

Nas patologias obstrutivas, do interstício pulmo-
nar, ou outras, a Reabilitação foi tema em foco, 
participou nas Revisões de atualidades, surgiram 
comunicações sobre os componentes psicológi-
cos, de abordagem do final de vida, do tratamen-
to paliativo e incluiu considerações importantes 
sobre a cessação tabágica e sobre a prevenção 
dos riscos respiratórios.
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Prata da casa  

Pleura: ainda muito a discutir 

Local de repercussão de patologias de atenção 
médica e cirúrgica, do jovem ou do adulto e ido-
so, a pleura mereceu várias intervenções, em que 
estiveram também em foco as atualizações recen-
tes. O pneumotórax, por vezes em situações raras 
ou de diagnóstico difícil, o empiema ou o meso-
telioma, também passaram pelas apresentações 
neste Congresso.

Estudos sobre asma e DPOC no mundo real  

Em várias sessões discutiu-se a realização de es-
tudos no “mundo real”. Este tipo de estudo que, 
ao contrário dos ensaios clínicos aleatorizados, 
avalia a repercussão das atitudes terapêuticas em 
doentes reais, está em alta entre médicos e outras 
entidades responsáveis. 
O impacto da asma no internamento, em anos 
recentes, bem como o tromboembolismo como 
patologia associada estiveram presentes em algu-
mas das comunicações.
Está a tornar-se lugar-comum a discussão dos  

 
 
fenótipos e endotipos na DPOC e na asma, à 
medida que mais trabalhos exploratórios apare-
cem todos os anos para compreender diferentes 
mecanismos fisiopatológicos e genéticos destas 
doenças. Existem diferentes tratamentos que  
ficam ligados a diferentes fenótipos e parece que  
os pneumologistas se sentem mais confortáveis 
com esta compartimentação emergente. 

Técnicas Pneumológicas de Intervenção 
e Estudo Funcional Respiratório 

Neste Congresso, promoveu-se a nova  aborda- 
gem broncoscópica por meios ecográficos, a 
sua importância na avaliação das patologias 
neoplásicas e outras, bem como a importância 
terapêutica dos meios broncoscópicos. Também 
foi abordada a formação do pneumologista em 
ecografia torácica.
No que respeita às técnicas de estudo funcional, o 
foco residiu no estudo do esforço e no contributo 
para a avaliação do interstício e da DPOC.

Comissão de Trabalho de patologia 
respiratória do sono 

Moderado por  Teresa Paiva e Marta Gonçalves, a 
Comissão de trabalho da patologia do sono levou 
a debate a nova classificação de Hipopneia pela 
American Academy of Sleep Medicine e a sua 
relevância para estudos presentes e futuros.

Comissão de Trabalho de Oncologia 
Pneumológica e de Cirurgia Torácica 

As Comissões de Trabalho de Oncologia Pneumológi-
ca e de Cirurgia Torácica trabalharam em conjunto no 
sentido de desenvolver, no XXIX Congresso de Pneu-
mologia, o tema: Novas abordagens no cancro do pul-
mão. Os elementos das duas comissões de trabalho 
da SPP consideram que esta parceria foi e continua  
a ser fundamental para o bom desenvolvimento 
e melhor tratamento dos doentes com cancro 
do pulmão. 
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Comissão de Trabalho de Tuberculose  

 A Comissão de Trabalho de Tuberculose abordou 
a tuberculose extra pulmonar, cuja incidência 
tem vindo a aumentar significativamente. Os 
números indicam que, na União Europeia, um em 
cada cinco casos de tuberculose é de localização 
extra pulmonar. Dada a incidência da tuberculose 
extra pulmonar, a comissão de trabalho focou a 
sua atenção no diagnóstico, no tratamento e no 
follow-up desta patologia. 

Comissão de Trabalho Doenças do Interstício 
e Doenças Ocupacionais 

Em 2002, a revisão da classificação das Pneumo-
nias Intersticiais Idiopáticas veio reforçar a neces-
sidade de uma abordagem multidisciplinar dada 
a complexidade do diagnóstico e tratamento 
destas doenças. Já em 2009, foi criado um registo 
nacional para conhecer a realidade nacional, con-
tudo esta ferramenta tem sido subaproveitada. 
Com o objetivo de fomentar o desenvolvimento 
científico destas patologias, a comissão de traba-
lho desenvolveu o tema: Nova classificação das 
Pneumonias Intersticiais Idiopáticas – implica-
ções na prática clínica. 

Comissão de Trabalho de Alergologia 
Respiratória 
 
Como tema para o XXIX Congresso de Pneumolo-
gia, a Comissão de Trabalho da Alergologia Res-
piratória escolheu a “Asma no Programa Nacional 
das Doenças Respiratórias”. De facto, a asma, que 
atinge 10% da população portuguesa, é uma das 
muitas doenças englobadas pelo PNDR. A comis-
são de trabalho preparou este painel de discussão 
com o objetivo de colaborar na realização deste 
programa na asma.

Comissão de Trabalho de Reabilitação 
Respiratória e Tabagismo 

As Comissões de Trabalho de Reabilitação Res-
piratória e de Tabagismo desenvolveram, em 
parceria, o tema: Mudar de vida – comporta-
mentos e atitudes. Nesta sessão, a reabilitação 
respiratória enquanto intervenção terapêutica 
no doente com patologia respiratória crónica e 
a cessação tabágica foram pontos centrais. Sa-
bendo que algumas doenças respiratórias, como 
a DPOC, podem ser causadas pelos cigarros, a 
prevenção pode passar pela cessação tabágica 
e o tratamento pela reabilitação respiratória.
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1. Prémio Robalo Cordeiro SPP/GSK 

O Prémio Robalo Cordeiro foi atribuído a Salvato Feijó e Gabriela Fernandes.
Criado pela Associação de Estudos Respiratórios (AER) em parceria com a Glaxo Smith 
Kline (GSK), que o suporta, e a Sociedade Portuguesa de Pneumologia (SPP) que lhe 
dá o seu aval científico, este prémio, no valor de 10.000 euros, é atribuído anualmente 
para galardoar uma nova geração de cientistas que se dedicam à investigação na área 
respiratória.

2. Prémio SPP / Pfizer 2013 

Em 2002, a revisão da classificação das Pneumonias Intersticiais Idiopáticas veio reforçar 
a necessidade de uma abordagem multidisciplinar dada a complexidade do diagnóstico 
e tratamento destas doenças. Já em 2009, foi criado um registo nacional para conhecer 
a realidade nacional, contudo esta ferramenta tem sido subaproveitada. Com o objetivo 
de fomentar o desenvolvimento científico destas patologias, a comissão de trabalho 
desenvolveu o tema: Nova classificação das Pneumonias Intersticiais Idiopáticas –  
implicações na prática clínica. 

“And the winner is…”

Comissão de Trabalho Técnicas Endoscópicas 
 
A Comissão de Trabalho de Técnicas Endoscópicas 
abordou o tema: a endoscopia na Pneumologia. 
Durante a sessão, foram discutidas algumas das 
revoluções que ocorreram nas últimas décadas 
no campo da Pneumologia de Intervenção, no-
meadamente a ultrassonografia endobrônquica 
(EBUS) e a minissonda radial de EBUS, desenvolvi-
da no campo do diagnóstico de lesões periféricas 
fora do alcance habitual da broncoscopia.

Comissão de Trabalho Infeciologia 
Respiratória  
 
A Comissão de Trabalho de Infeciologia Respira-
tória aproveitou o XXIX Congresso de Pneumo-
logia para apresentar o documento de consenso 
para a prevenção das infeções respiratórias no 
adulto, que constituem uma das principais cau-
sas de morbilidade e mortalidade. O documento 
de consenso apresenta um conjunto de medi-
das, como a vacinação antigripal e antipneu-
mocócica, mas também a cessação tabágica.  
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3. Bolsa SPP/Novartis 2013 

A Bolsa SPP/Novartis, no valor de 5.000€, foi atribuída a Sara Alfarroba. Esta bolsa tem 
como objetivo financiar estágios em instituições portuguesas ou estrangeiras com vista 
à aquisição ou aperfeiçoamento de conhecimentos na área das doenças respiratórias e/
ou projetos de investigação na mesma área.

4. Bolsa Jovens Especialistas 
de Pneumologia SPP/AstraZeneca 2013
 
Sara Alfarroba foi também premiada com a Bolsa Jovens Especialistas de Pneumologia 
SPP/AstraZeneca, que todos os anos galardoa a melhor descrição de um caso clínico na 
área das Doenças Obstrutivas Respiratórias. 
A bolsa, no valor de 5.000€, tem como objetivo apoiar o candidato vencedor num 
período de estágio internacional numa das seguintes áreas de investigação: proteómica, 
lavado broncoalveolar ou condensado do ar expirado.		

5. Prémio SPP/Laboratórios VITÓRIA 2013	  
 
A SPP e os Laboratórios VITÓRIA atribuíram um prémio ao melhor trabalho aceite e apre-
sentado no Congresso Anual da European Respiratory Society por Internos de Pneumo-
logia, galardoaram Hélder Bastos. 

6. Prémio Thomé Villar/ Boehringer	  
Ingelheim –2013 - Seção A	  
 
Tal como nos anos anteriores, a SPP atribuiu dois Prémios Thomé Villar/Boehringer Inge-
lheim. Os contemplados foram o António Bugalho e a Maria Alcide Marques.  
Um dos prémios, no valor de 10.000€, é atribuído a um trabalho original e inédito de 
investigação pneumológica. O outro prémio, no valor de 3.500€, é atribuído à melhor 
comunicação ou poster na área da Doença Pulmonar Obstrutiva Crónica, apresentado 
no Congresso da SPP.

Fundo SPP para a Formação, Inovação 
e Investigação em Pneumologia 

Este Fundo destina-se a financiar estágios de formação no país ou no estrangeiro, proje-
tos de investigação científica, programas para instalação e desenvolvimento de técnicas 
inovadoras, entre outros projetos. Este ano, a Mafalda van Zeller, Ana Filipa Gonçalves e 
Fernanda Gamboa receberam o prémio das mãos do Presidente da SPP. 
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Quem é quem

A Medalha de Ouro da Sociedade Portuguesa de 
Pneumologia foi este ano entregue à Prof.ª Maria 
João Marques Gomes, pela dedicação da sua car-
reira clínica à Pneumologia. 
Especialista em Pneumologia e Imunoalergologia 
pela Ordem dos Médicos, é também professora 
catedrática na Faculdade de Ciências Médicas da 
Universidade Nova de Lisboa.
Ao longo dos últimos anos, publicou mais de duas 
centenas de trabalhos em publicações nacionais 
e internacionais e desenvolveu uma intensa ativi-
dade como conferencista em inúmeras reuniões. 
Foi também Presidente da Sociedade Portuguesa 
de Pneumologia durante dois mandatos, entre 
1998 e 2003 e diretora da Revista e do Boletim da 
SPP entre 1999 e 2004. 
Passou pelo Hospital Pulido Valente, onde foi 

diretora do departamento de Pneumologia entre 
2000 e 2004 e é atualmente Chefe de Serviço de 
Pneumologia do Centro Hospitalar de Lisboa Cen-
tral (Hospital de Santa Marta). 
Integrou diversos projetos de âmbito internacio-
nal, nomeadamente a Global Initiative for Asth-
ma da OMS e do NHLBI e a European Respiratory 
Society.
É, desde 1978, investigadora no Centro CnL3 do 
Instituto Nacional de Investigação Científica, ten-
do também passado pela Fundação Luso-Ame-
ricana para o Desenvolvimento e pela Fundação 
para a Ciência e Tecnologia

Medalha de Ouro da Sociedade 
Portuguesa de Pneumologia
Profª Maria João Costa  Santos 
Mattos Marques Gomes
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Dia Mundial da Pneumonia

Com início no Dia Mundial da Pneumonia, 
assinalado no dia 12 de novembro, e durante as 
duas semanas seguintes, a SPP promoveu uma 
nova campanha de sensibilização e prevenção: o 
“Esquadrão da Pneumonia”.
O objetivo foi sensibilizar a população para a 
Pneumonia e para os problemas a ela associados. 
Apesar de não ser sazonal, pois há internamen-
tos e mortes por Pneumonia ao longo de todo 
o ano, é nos picos de Gripe que se dá a maior 
incidência da doença.
A prevenção foi, por isso, a bandeira deste 
Esquadrão, que percorreu o País de norte a sul 
– Lisboa, Faro, Coimbra, Viseu e Porto - numa 
unidade móvel, entre os dias 12 e 26 de no-
vembro. Técnicos de saúde realizaram testes de 
espirometria e transmitiram informação sobre 
a doença, formas de prevenção e esclareceram 
outras dúvidas.

O “Esquadrão da Pneumonia” 
apostou na prevenção 
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Esta iniciativa foi dirigida a toda a população,  
sobretudo, aos adultos a partir dos 50 anos, os 
mais afetados pela Pneumonia, bem como os 
grupos de risco, que incluem pessoas com doenças 
crónicas associadas como a diabetes, doenças 
respiratórias ou cardíacas, e que tenham hábitos 
como o alcoolismo e ou o tabagismo. A Sociedade 
Portuguesa de Pneumologia lançou o alerta: a 
vacinação pneumocócica é a melhor forma de 
prevenir a Pneumonia.
Com esta ação a SPP pretendeu alertar a  
sociedade civil e comunidade científica para a 
prevenção da doença. O termo “Esquadrão da 
pneumonia” representa simbolicamente o con-
junto de pessoas e iniciativas que procuraram 
proteger a comunidade e defender a população 
da pneumonia através da prevenção. O escudo 
delineado em forma de pulmão foi o símbolo 
criado para o Diam Mundial da Pneumonia 2013.
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Dia Mundial da DPOC

“Não perca o folego” foi o mote da campanha 
que a Sociedade Portuguesa de Pneumologia, 
com o apoio da European Lung Foundation 
(ELF), lançou no Dia Mundial da Doença Pulmo-
nar Obstrutiva Crónica (DPOC). Com esta ação 
de rastreio gratuito à DPOC, realizada no passa-
do dia 20 de novembro na Praça da Figueira, em 
Lisboa, a SPP procurou promover o conhecimen-
to em torno da doença e do mais eficaz meio de 
diagnóstico: a espirometria. 
Em Portugal, estima-se que existam cerca de 800 
mil doentes com DPOC, dos quais apenas 13% 
estão diagnosticados, mediante a realização de 
uma espirometria. 
Para Carlos Robalo Cordeiro, Presidente da 
Sociedade Portuguesa de Pneumologia, «é fun-
damental promover o diagnóstico precoce de 
modo a intervir atempadamente e abrandar o 
declínio mais acelerado da capacidade respirató-
ria do doente. A DPOC é uma doença respiratória 
que se encontra subdiagnosticada nos seus vá-
rios estádios, verificando-se que muitos doentes 
não procuram o médico até terem perdido cerca 
de 50% da capacidade respiratória». 
Apesar da espirometria constituir um simples 
exame, não invasivo e que permite avaliar a 

capacidade respiratória e detetar precocemente 
doenças respiratórias como a DPOC, num estado 
não avançado, verifica-se que a realização deste 
tipo de procedimento de diagnóstico está muito 
aquém do desejável, razão pela qual a SPP e o 
Programa Nacional para as Doenças Respirató-
rias apostam na criação de uma Rede de Espi-
rometria capaz de facilitar o acesso de exames 
espirométricos através dos vários sistemas de 
Cuidados de Saúde Primários.
«A realização de espirometrias como forma de 
diagnóstico é um dos aspetos mais importantes 
no combate à DPOC e na sua referenciação. Para 
tal há que promover um maior envolvimento dos 
Médicos de Família, os quais devem ter a capa-
cidade de recorrer aos exames adequados para 
levar a cabo um diagnóstico precoce às doenças 
respiratórias de modo a atenuar o impacto que 
estas possuem na qualidade de vida dos doen-
tes», acrescenta Carlos Robalo Cordeiro.
A ação culminou com uma largada de cerca de 
300 balões que simbolicamente representaram 
cada uma das espirometrias realizadas no Dia 
Mundial da DPOC. 

Dia Mundial da Doença Pulmonar 
Obstrutiva Crónica 
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No passado dia 20 de novembro, Dia Mundial da 
DPOC, o Serviço de Pneumologia do Centro Hos-
pitalar de Setúbal promoveu o workshop “Cuidar 
o Cuidador”. A iniciativa, que decorreu no hos-
pital de São Bernardo, foi dirigida aos familiares 
que cuidam de doentes respiratórios crónicos e 
teve como objetivo ajudar quem ajuda. 
A sessão contou com a participação da equi-
pa de enfermagem, da psicóloga de serviço e 
com o testemunho de um cuidador. Durante o 
workshop, falou-se da DPOC, da sua progressão 
e das medidas terapêuticas, nomeadamente da 
reabilitação respiratória. Aos cuidadores foram 
explicadas estratégias para enfrentar as dificul-
dades no acompanhamento dos doentes respi-
ratórios crónicos.
O workshop serviu também para divulgar a Res-
pira, a Associação Portuguesa de Doentes com 
DPOC e Outras Doenças Respiratórias Crónicas. 

Cuidar o Cuidador 
20 de Novembro  
Hospital de São Bernardo
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À semelhança de anos anteriores, o Serviço de 
Pneumologia do Centro Hospitalar de Setúbal, 
EPE, realizou a reunião RESPIRAR 2013: Conversas 
da Pneumologia com a Medicina Geral e Familiar, 
no Hotel do Sado Business & Nature, em Setúbal.
A reunião contou com a presença de cerca de 120 
participantes, na sua maioria médicos de Medicina 
Geral e Familiar da área de referenciação do Cen-
tro Hospitalar de Setúbal. 
O programa incluiu temas como as abordagens 
diagnósticas e terapêuticas das patologias res-
piratórias mais prevalentes, à luz do Programa 
Nacional para as Doenças Respiratórias. 
A reunião teve início com o tema «DPOC - novas 
recomendações: Impacto na Prática clínica», com 
a participação da Medicina Geral e Familiar (Sara 
André), Pneumologia (Susana Sousa), havendo 
especial destaque para a reabilitação respiratória, 
que ficou a cargo da Medicina Física e Reabili-
tação (Sandra Camacho), fisioterapeutas Paula 
Nabeiro e Ana Deus e enfermeira de reabilitação 
Telma Soeiro.
A abordagem da tosse crónica ficou a cargo 
da Pneumologia (Ivone Fernandes), da O.R.L. 
(Anabela Palma) e da Gastrenterologia (João 
Mangualde), que demonstraram o carácter mul-
tidisciplinar daquela que é uma das principais 
causas de pedido de consulta da Especialidade 
de Pneumologia.

Depois do almoço foram discutidas questões re-
lacionadas com os modelos de articulação mais 
eficazes entre Cuidados Primários e Cuidados 
Hospitalares, com o objetivo de promover uma 
maior facilitação do acesso e estabelecimento 
de um continuum de cuidados, com um debate 
mediado pela Prof.ª Cristina Bárbara, em que par-
ticiparam pelo Serviço de Pneumologia, a Paula 
Duarte, e pelo Agrupamento de Centros de Saúde 
Arrábida, o Jaime Brito Torre.
Houve lugar para a apresentação de comunica-
ções orais, com atribuição do prémio de melhor 
comunicação à Ana Mafalda Cunha, interna de 
Medicina Geral e Familiar com o tema “Imuno-
deficiência Selectiva de IgA no Adulto - Revisão a 
propósito de dois casos clínicos”. 
No final da tarde, o tema «Abordagem do doente 
com DPOC e do doente com Síndrome de Apneia 
Obstrutiva do Sono» foi apresentado pela equipa 
de enfermagem e de técnicos de Cardiopneumo-
logia do Serviço, com um cariz eminentemente 
prático e que incluiu os questionários e ferramen-
tas de avaliação das duas doenças bem como os 
principais meios complementares de diagnóstico.
Este encontro teve o patrocínio científico da 
Sociedade Portuguesa de Pneumologia e da As-
sociação Portuguesa de Médicos de Clínica Geral.

RESPIRAR 2013 | 19 de Outubro 
Hotel Sado Business | Setúbal
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Lisboa acolheu este ano a International Conference 
on Tobacco Prevention and Control (ICTPC’13), 
um evento que decorreu na Faculdade de Medicina 
da Universidade de Lisboa (FMUL) que partilhou 
a organização partilhada com a Universidade 
do Minho (UM).
A ICTPC’13 procurou promover a reunião de 
académicos, cientistas, profissionais de saúde, de 
organizações não-governamentais, de instituições 
públicas, de empresas, da comunicação social, 
jovens e todos os que, de alguma maneira, se 
interessam pelas temáticas da cessação tabági-

ca, prevenção e controlo do tabagismo, ou pela 
investigação nestas áreas, estando empenhados 
na construção de um mundo livre de tabaco.
Os participantes na conferência tiveram ainda a 
oportunidade de partilhar as últimas evidências 
sobre o que funciona no controlo do tabagismo, 
aprender e/ou trocar experiências sobre práticas 
para melhorar as abordagens de investigação e 
reforçar os protocolos de tratamento e promover/
aproveitar oportunidades para fundamentar e 
encorajar uma efetiva mudança política parao 
controlo do tabagismo. 

International Conference 
on Tobacco Prevention and Control
14 e 15 de novembro



BOLETIM INFORMATIVO SPP.  DEZEMBRO DE 2013 Oxigé   io.08

14

EM AGENDA

Programas disponíveis em www.sppneumologia.pt 

40 Anos SPP
 
 
19 de Janeiro 
 
 

Endoscopic ultrasound 
in diagnosing and staging of lung cancer 
 
 
30 janeiro 2014 a 01 fevereiro 2014, Copenhaga, Dinamarca 
 
 

2ªs Jornadas do Núcleo 
de Doenças Respiratórias da APMGF
 
 
21 e 22 de Fevereiro, Coimbra – Hotel Tryp 
 
 
   

XXI Congresso 
de Pneumologia do Norte
 
 
13 Mar. 2014 00:00 - 15 Mar. 2014 
 
 

European spirometry 
train-the-trainer course
 
 
06 março 2014, Barcelona, Espanha 
 
 

European spirometry 
training programme Part 2
07 de março 2014, Barcelona, Espanha
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EM AGENDA

Programas disponíveis em www.sppneumologia.pt 

 
Paediatric bronchoscopy   
17 março 2014 a 19 março 2014, Paris, França 
 

Thoracoscopy 
and pleural techniques
 
 
25 março 2014 a 28 março 2014, Marselha, França 
 
 

Dia Mundial da Tuberculose
 
 
24 março 2014 
 
 

Interstitial lung diseases
 
 
03 abril 2014 a 05 abril 2014, Heidelberg, Alemanha 
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