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Assembleia da Republica

Lisboa 12 de Fevereiro de 2014
Senhora Doutora:

Em nome do Conselho de Administragdo da Fundagio Portuguesa do Pulmao venho formalizar, junto de
Vossa Exceléncia, o pedido para que sejamos recebidos em Audiéncia Parlamentar pela Comisséo de
Saude a que preside.

Este pedido assenta na necessidade que sentimos de transmitir ao poder legislativo as nossas
preocupagdes com a situagdo actual das doengas respiratdrias, a qual mostra tendéncia para se degradar
de forma acentuada.

Os elementos estatisticos que constam do Relatério de 2013 do Observatério Nacional das Doengas
Respiratérias (que sera enviado a essa Comissdo), indicam um agravamento recente dos indicadores da

saude respiratéria dos portugueses, que vem aumentar o peso dessas doengas, o qual era, de resto, ja
muito elevado.

Salientamos os seguintes pontos:

1 — Aumento significativo em 2012 do nimero de internamentos hospitalares por doengas
respiratorias, nomeadamente asma, DPOC, pneumonias e fibroses pulmonares, sugerindo um menor
controle dos doentes respiratorios cronicos.

2 — Aumento em 2012 da mortalidade por doengas respiratorios, quatro vezes superior ao
aumento da mortalidade por todas as causas (em relagdo a 2011).

3 — A Rede Nacional de Espirometria continua a ndo estar completamente implementada, ndo
cobrindo as necessidades do pais, o que contribui para o sub-diagnostico da DPOC.

4 — Verificou-se em 2012 um aumento muito significativo dos doentes internados necessitando
de ventilacdo assitida. Este facto real¢a a necessidade da existéncia de Unidades Intermédias onde esses

doentes possam ser assistidos, com menos custos € maior comodidade para os doentes (existe proposta
concreta nesse sentido).

5 — O regime de comparticipdo dos medicamentos para os doentes respiratdrios cronicos

comporta elevados custos para eles, conduzindo, em muitos casos, a uma fraca adesdo aos tratamentos
recomendados.
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6 — Persistem indesejaveis e iniquas desigualdades regionais e de outra natureza (regimes
diferentes em diferentes sub-sistemas) no acesso aos cuidados respiratérios domiciliarios.

7 — Existem graves deficiéncias na resposta as necessidades em reabilitagdo respiratoria, a qual €
custo-efectiva e melhora, inequivocamente, a evolugdio clinica dos doentes que dela necessitam. Existe
sub-aproveitamento no SNS de técnicos habilitados.

8 -A cobertura pela vacina da gripe é ainda insuficiente nos grupos de risco. Propde-se que seja
gratuita para a totalidade desses grupos e que sejam evitadas roturas de stocks.

9 — Considera-se necessario incluir a vacina pneumococica no Plano Nacional de Vacinagdo, de
forma a contemplar criangas e cidaddos com mais de 50 anos. De salientar que Portugal é um dos paises
da OCDE com maior incidéncia de pneumonia e que esta &, entre nos, a principal causa de morte por
doenga respiratoria.

10 — O crescimento da populagio em situagdo de pobreza que se tem vindo a verificar é
reconhecidamente um factor de agravamento do impacto das doengas respiratorias.

11 — E preocupante a diminuigdo de actos médicos (consultas e urgéncias hospitalares,
atendimentos urgentes, consultas presenciais e nfo presenciais nos Cuidados Primdrios) registado em
2012 e primeiros meses de 2013. Em 2012 registou-se uma diminui¢céo de mais de 2.700.000 actos, o
que dificilmente podera ser totalmente explicado por melhor gestdo de recursos.

12 — Persistem indicadores de que as doengas respiratérias estdo sub-diagnosticadas e¢ sub
tratadas.

Consideramos pois fundamental discutir esta situag&o, propor solugdes e encontrar as politicas de saude
mais adequadas. Para tal contamos com o empenhamento dos senhores deputados, nomeadamente
através da Comissdo de Saude da Assembleia da Repiiblica.

Com os respeitosos cumprimentos,

O Presidente da Fundagdo Portuguesa do Pulmio
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Dr. A. Teles de Aratijo
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