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MAS DE 900 ANDALUCES PADECEN FIBROSIS PULMONAR IDIOPATICA, UNA
ENFERMEDAD TAN GRAVE COMO DESCONOCIDA Y QUE CARECE DE CURACION

e La FPI, mas letal que la mayoria de los tipos de cancer, es dificil de diagnosticar,
ya que comparte sintomas con otras enfermedades respiratorias mas leves.

e Sin embargo, su diagndstico precoz resulta fundamental porque la Unica terapia
farmacoldgica existente contra ella es eficaz en sus fases leves y moderadas.

Sevilla, 14 de mayo de 2013.- Mas de 900 andaluces se estima que padecen Fibrosis
Pulmonar Idiopatica (FPI), una enfermedad mas letal que la mayoria de los tipos de
cancer, incluyendo los de colon, rifién, Gtero, mama y préstata’, pero poco conocida. Por
ello, la Asociacion de Neumologia y Cirugia Toracica del Sur (Neumosur) ha organizado
una jornada en el Hospital Universitario Virgen del Rocio en la que, por primera vez, un
especialista, el Dr. José Antonio Rodriguez Portal, médico del Servicio de Neumologia
dicho centro, ha explicado a pacientes y familiares todo lo relativo a esta patologia.

“La FPI -comenta el Dr. Rodriguez Portal- es la variedad mas frecuente de las
denominadas enfermedades intersticiales, un grupo de patologias que acarrean una
pérdida progresiva de la capacidad pulmonar. Caracterizada por una cicatrizacion
andmala del pulmdn de causa desconocida, reconocerla es complicado, ya que algunos de
sus sintomas, como disnea o sensaciéon de ahogo y tos, son similares a los de otras
enfermedades respiratorias comunes, como asma o EPOC. Asimismo, tampoco se
conocen los motivos de su origen”.

Los métodos empleados en la actualidad para diagnosticar la FPI son la prueba funcional
respiratoria completa, la analitica con estudio inmunoldgico y alergolégico, el TAC de alta
resolucidon de térax y, en casos especificos, la biopsia pulmonar. Por ello, los expertos
suelen abogar también por la creacion de equipos multidisciplinares que, aparte de
neumdlogos, incluyan a radidlogos y anatomopatdlogos.

“Diagnosticar cuanto antes la FPI -continta el Dr. Rodriguez Portal- es esencial porque el
Unico tratamiento farmacolégico existente contra ella en la actualidad es eficaz cuando se
administra en sus fases leve o moderada. A partir de ahi, la uUnica alternativa es el
trasplante de pulmoén. Sin embargo, los pacientes dificilmente tienen acceso a él por la
edad a la que se les diagnostica la enfermedad o por la coexistencia de otras patologias
gue lo contraindican”.

Por todo ello, “el objetivo de la jornada ha sido -concluye el Dr. Rodriguez Portal- acercar
la situacion actual de la fibrosis pulmonar idiopatica de la forma mas exhaustiva posible a
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los pacientes y sus familiares, informandoles sobre ella y sus alternativas de tratamiento y
aclarando conceptos, ademas de resolver todas aquellas dudas que, en ocasiones, no
preguntan en la consulta por falta de tiempo o por el propio desconocimiento de la
enfermedad”.

Acerca de la FPI

La fibrosis pulmonar idiopatica (FPI) es una enfermedad progresiva, debilitante y, en
dltima instancia, mortal que padecen mas de 7.500 espafioles’. Se caracteriza
principalmente por la presencia de fibrosis (cicatrizacion) de los pulmones, que dificulta la
capacidad de intercambio gaseoso a nivel pulmonar. Como enfermedad progresiva, los
sintomas y la cicatrizacidon pulmonar se agravan cada vez mas con el paso del tiempo. La
mediana de la supervivencia desde el momento de su diagndstico es de 2 a 5 afios>, si
bien su prondstico inicial es imprevisible y la tasa de supervivencia a los 5 afios es de
aproximadamente el 20%-40%, lo que hace que provoque la muerte mas precozmente
que muchos tipos de céncer, entre ellos los de mama, ovario y colorrectal®. La edad de los
pacientes a quienes se diagnostica suele oscilar entre los 40 y 80 afios, con una mediana
de 63 afios™”.

La FPI es una patologia irreversible, no puede ser curada. En la actualidad, la Unica
alternativa viable similar a una curacién pasa por el transplante de pulmén, una opcién
descartada para pacientes mayores de 65 afios, y que conlleva notables
contraindicaciones.

Pese a las caracteristicas severas de la enfermedad, aquellos pacientes a los que les ha
sido diagnosticada en un estadio inicial, pueden desarrollar una vida relativamente
normal. Para ello, el Dr. Rodriguez Portal recomienda “dejar de fumar; llevar a cabo con
regularidad ejercicio fisico no extenuante, como el caminar; iniciar un proceso de
rehabilitacion; llevar a cabo una dieta equilibrada basada en comidas frecuentes poco
copiosas; asi como estar debidamente vacunado de la gripe y del neumococo”.

Para mas informacion:

Gabinete de prensa de Neumosur: Manuela Hernandez (95 462 27 27 / 651 867 278) y
Tomas Muriel (95 462 27 27 / 605 603 382)
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