SINTESI DELL’INTERVENTO
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La Bpco (Broncopneumopatia Cronica Ostruttiva), patologia cronica  caratterizzata da ostruzione irreversibile al flusso dell’aria nelle vie aeree con bronchite e distruzione di aree polmonari più o meno ampie, costituisce la quarta più importante causa di morte a livello mondiale, la quarta causa di malattia cronica dopo l’artrosi, l’ipertensione arteriosa e le allergopatie.  

Si tratta di una malattia in continua espansione per diversi motivi, sia nei paesi industrializzati che in via di sviluppo. Entro il 2015 proprio a causa dell’inquinamento atmosferico e del fumo di tabacco la prevalenza della Bpco aumentera’ del 50% negli uomini e addirittura del 130% nelle donne. Inoltre, una proiezione  sulle variazioni di incidenza delle principali cause di morte vede la Bpco al primo posto nel 2020.  Il tasso di mortalità nel mondo per Bpco (1966-1996) è salito del 71%, mentre per le malattie  cardiache si e’ ridotto  del 45% e per le malattie vascolari cerebrali  del 58%.

La causa principale è il fumo di tabacco. Altre cause riconosciute, oltre all’inquinamento voluttuario ed atmosferico, sono l’esposizione professionale a  sostanze irritanti o l’esposizione a micropolveri e gas irritanti in ambienti urbani. Questi elementi hanno tuttavia un impatto minore. Anche il fumo passivo e il riscaldamento contribuiscono allo sviluppo della malattia. Le infezioni possono contribuire alle riacutizzazioni. In pochissimi casi vi è una predisposizione genetica allo sviluppo della malattia che tuttavia richiede sempre l’esposizione ad un rischio ambientale. 

Oltre alla prevalenza della malattia in aumento, preoccupa il fatto che la Bpco non viene riconosciuta e diagnosticata nelle fasi iniziali. Si tratta di una malattia progressiva e debilitante che si manifesta clinicamente con una crescente difficoltà di respirazione,con tosse e catarro. La difficoltà a respirare insorge lentamente, si aggrava progressivamente e non regredisce sino a raggiungere l’insufficienza respiratoria conclamata (alterazione dello scambio di ossigeno e anidride carbonica tra ambiente e sangue.) Purtroppo i sintomi bronchiali vengono considerati spesso come episodi cui non dare eccessiva importanza o legati a fatti contingenti occasionali. Il miglior strumento diagnostico è costituito dalla spirometria, che consente di “scoprire” la malattia precocemente. Si tratta di un’indagine semplice e non invasiva, una metodica strumentale indispensabile non solo per una corretta diagnosi ma per una valutazione della progressione della malattia. 

L’intervento terapeutico appropriato e una corretta politica educazionale  permettono poi di migliorare la qualità di vita di questi pazienti, in particolare di ridurre le riacutizzazioni e in qualche caso anche di migliorare la funzionalità respiratoria.

L’obiettivo è bloccare l’evoluzione della malattia che progredisce negli anni fino all’insufficienza respiratoria. Tale obiettivo oggi è raggiungibile perché la diagnosi e il trattamento si sono arricchiti di nuovi ed efficaci strumenti codificati in linee guida internazionali basate su solide evidenze scientifiche

L’organizzazione sanitaria italiana dovrebbe affrontare il problema della Bpco con urgenza e che le Istituzioni siano consapevoli del costo individuale, della qualità di vita ma anche dei costi per la società. Da una parte ciò comporta l’esigenza di una maggiore attenzione attraverso l’attuazione di sistematici programmi di screening, dall’altra che la Bpco venga riconosciuta come malattia sociale.

Per questo le società scientifiche pneumologiche italiane  Aipo (Associazione Italiana Pneumologi Ospedalieri), Simer (Società italiana di medicina respiratoria) Fimpst (Federazione Italiana Malattie Polmonari Sociali e Tubercolosi) hanno dato vita al coordinamento nazionale UIP (Unione Italiana per la Pneumologia) che si è dotato di una Fondazione Onlus che ha iniziato un lavoro di ricerca e di inserimento nelle istituzioni competenti per promuovere una coscienza nuova su una malattia così debilitante e con un trend di crescita elevatissimo.
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