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7 de setembro - Dia Mundial da Fibrose Pulmonar Idiopatica

Fibrose pulmonar idiopatica: desconhecimento e diagnéstico tardio
continuam a ser desafios

A fibrose pulmonar idiopatica (FPI) é uma das doencas fibréticas do intersticio mais frequentes e
talvez a mais grave: ndo tratada, associa-se a uma expectativa de sobrevivéncia mediana entre 3 e 5
anos apos o diagnéstico. No Dia Mundial desta doenca, assinalado a 7 de setembro, a Sociedade
Portuguesa de Pneumologia (SPP) alerta para a importancia de reconhecer os sintomas e garantir

um diagnéstico precoce.

“Perante uma doenca em que o tempo conta e o tratamento atempado se associa a um melhor progndstico,
assinalar este dia é uma forma direta de combater a desinformacéo e o diagnostico tardio. Quanto mais
pessoas souberem que a fibrose pulmonar existe e como se manifesta, mais cedo procurardo a devida
atencdo médica”, referem Pedro Gongalo Ferreira e Nelson Marcal, da SPP, sobre a importancia de assinalar

esta data.

A FPI é uma doenca pulmonar cronica na qual o tecido pulmonar, normalmente fino e elastico, é
progressivamente substituido por tecido cicatricial, tornando os pulmdes mais rigidos e comprometendo a
sua funcdo. "Disto resultam o aparecimento e agravamento progressivo de sintomas como falta de ar para
esforcos cada vez menores e tosse persistente, podendo a situacdo evoluir para dependéncia de oxigénio

suplementar e, em determinados casos, para morte precoce”, alertam os médicos pneumologistas.

A causa exata da doenca permanece desconhecida, embora sejam conhecidos vérios fatores associados ao
seu desenvolvimento, entre os quais o tabagismo prévio, a idade, determinados fatores genéticos e

algumas exposi¢oes inalatérias ambientais.

Os sintomas da FPI sédo relativamente inespecificos e tendem a instalar-se de forma lenta e progressiva, o
que pode contribuir para que sejam desvalorizados numa fase inicial. Pedro Goncalo Ferreira e Nelson
Marcal explicam que “a falta de ar comega habitualmente por surgir perante esfor¢os maiores, como subir
escadas ou caminhar em planos inclinados, podendo, com a progressdao da doenca, aparecer durante
atividades cada vez mais simples. A tosse seca persistente, a fadiga e a perda de peso nao intencional sdo

também manifestagoes frequentes”.

Mais informacdes: comunicacao@sppneumologia.pt

Andreia Pinto | 917 434 115



mailto:comunicacao@sppneumologia.pt

A

Os pneumologistas consideram preocupante que uma parte significativa dos doentes apresente ja um
tempo de evolucdo acima do desejavel quando sdo diagnosticados. “Como os sintomas sdo muito
inespecificos e de instalagdo lenta, podem ser inicialmente desvalorizados pelos doentes e pelas suas
familias, mas também pelos médicos. Noutros casos, sdo erradamente atribuidos a outras condigdes ou

circunstancias, o que atrasa igualmente o diagnostico correto”, alertam.

Em Portugal, ndo existem dados oficiais sobre o nimero de pessoas com FPL No entanto, o estudo
PROFILING-ILD, realizado com informacdo de 14 centros de referéncia, encontrou, para o conjunto das
doencas pulmonares fibréticas progressivas, uma incidéncia de 6,5 casos por 100.000 pessoas-ano e uma

prevaléncia bruta estimada de 26,3 casos por 100.000 habitantes.

“Em termos de mortalidade, os dados sdo, ndo apenas mais robustos, como também paradigmaticos.
Quando falamos de mortalidade por FPI por comparagdo a doengas oncoldgicas, apenas o cancro do
pancreas e o cancro do pulmao apresentam uma mortalidade superior a da FPI, o que é bem demonstrador

da gravidade deste tipo de doencas”, destacam Pedro Gongalo Ferreira e Nelson Margal.

Para a SPP, “assinalar este dia é, antes de mais, um ato de visibilidade. O principal obstaculo que estas
doencas enfrentam é o desconhecimento: a maioria das pessoas nunca ouviu falar de fibrose pulmonar, e
esse desconhecimento tem consequéncias reais. Perante uma doenga em que o tempo conta e o
tratamento atempado se associa a um melhor prognéstico, assinalar este dia é uma forma direta de
combater a desinformacéo e o diagndstico tardio. Quanto mais pessoas souberem que a fibrose pulmonar

existe e como se manifesta, mais cedo procurardo a devida atencdo médica”.

Pedro Gongalo Ferreira e Nelson Marcal concluem: “had ainda caminho a percorrer, nomeadamente na
sensibilizacdo da comunidade, na articulacdo entre cuidados de saude primarios e hospitalares, e em
politicas de salde que assegurem 0Os recursos necessarios para trabalhar com qualidade nesta area e

garantam acesso equitativo ao diagndstico e tratamento atempados nas varias regides do pais”.
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