PROJETO DE LEI N° , DE 2023
(Do Sr. PEDRO WESTPHALEN)

Institui o Dia Nacional da
Pessoa com Doenga Pulmonar
Obstrutiva Crénica (DPOC).

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Fica instituido o Dia Nacional da Pessoa com Doenca
Pulmonar Obstrutiva Crénica (DPOC) na terceira quarta-feira do més de

novembro, sendo violeta a cor da campanha.

Art. 2° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagao.

JUSTIFICAGAO

A instituicdo do Dia Nacional da Pessoa com doenga pulmonar
obstrutiva crénica (DPOC), tem por objetivo a conscientizagdo da populacgéao,
da comunidade médico-cientifica e um alinhamento com iniciativas
internacionais que estabeleceram a 32 quarta-feira do més de novembro (Dia
Mundial da DPOC) como data para compartilharmos informagdes sobre esta

doenca.

Visa estimular pesquisas e expor avangos técnico-cientificos
relativos a DPOC, além de apoiar atividades organizadas e desenvolvidas pela
sociedade em auxilio aos portadores, para multiplicar agdes de informagao e
promover debates objetivando o desenvolvimento de politicas publicas voltadas

aos cuidados e tratamentos.

A doenga pulmonar obstrutiva crénica (DPOC) €& a quarta
principal causa de morte e as estimativas apontam que em 2020 esta sera a
terceira principal causa no mundo. No Brasil, aproximadamente 10 milhdes de
pessoas tém diagndstico de DPOCS8, um problema de saude publica com
impactos sociais e econdmicos importantes. O aumento da exposicdo aos

fatores do risco, o principal deles o tabagismo, e o envelhecimento da
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populacdo esta diretamente relacionado ao aumento da prevaléncia desta

doenca’.

Exacerbagao da DPOC: é uma piora repentina dos sintomas da
doenga como falta de ar, tosse ou secreg¢ao, constituindo um evento agudo que
necessita de mudangas na abordagem terapéutica. Até 68% dos pacientes com

DPOC podem apresentar exacerbagdes frequentes?.

Miravitles e cols. estimaram em 2004 o custo médio da
internacdo de um paciente por DPOC descompensado no Brasil em R$
2.761,10°. As taxas de mortalidade decorrentes deste evento sdo bastante
elevadas: 4,8% durante a internacdo de um paciente com DPOC por uma
exacerbacdo aguda e 26,2% no periodo de um ano desde a internagao®.
Quanto as morbidades associadas, Rothnie KJ e cols. demonstraram em 2018
que apos uma exacerbacgéo grave, o paciente com DPOC apresenta um risco
158% maior para um infarto agudo do miocardio e aumento de 97% no risco

para acidente vascular cerebral isquémico®.

De acordo com o DataSUS, no Brasil ocorrem cerca de 40 mil
mortes ao ano decorrentes da DPOCS®. E em 2021, deve ser a 32 maior causa
de morte no mundo’. Os pacientes com DPOC enfrentam desafios para obter o

diagnostico adequado:
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» 71,4% de subdiagnéstico em individuos com fatores de

risco atendidos na atencgao primaria’.

> 50% dos pacientes ja estido em estagio moderado da

doenga no momento do diagndstico®.

» Pacientes com DPOC moderada sdo os que
apresentam maior taxa de queda de fung¢ao pulmonar (Volume Expiratério

Forgado no primeiro segundo -VEF1)°.

Temos a certeza de contar com o0 apoio de nossos nobres

pares para a aprovagao da presente proposigao.

Sala das Sessoes, em de de 2023.

Deputado PEDRO WESTPHALEN
Progressistas/RS
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