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Bronco Pneumopatia Cronica Ostruttiva

BPCO
o

COPD

Cronic Obstructive Pulmonary Disease



La BPCO è una malattia caratterizzata da una 
limitazione del flusso aereo non completamente 
reversibile, usualmente progressiva e associata ad 
una abnorme risposta infiammatoria del polmone a 
particelle nocive e gas. 

BPCO  Definizione

http://goldcopd.it/wp-content/uploads/materiali/2019/GOLD_Pocket_2019.pdf
http://goldcopd.it/wp-content/uploads/materiali/2019/GOLD_Pocket_2019.pdf


La limitazione al flusso aereo  può essere spiegata dai 
seguenti meccanismi:

♦ Ipertrofia delle ghiandole della mucosa bronchiale ed    
ipersecrezione mucosa

♦ Distorsione e rimodellamento delle pareti bronchiali e perdita    
di elasticità tissutale per rottura del supporto elastico radiale 
peribronchiale

♦ Contrazione della muscolatura liscia bronchiale



BPCO







la Spirometria



Spirometria: la Curva Flusso-Volume



Spirometria: la Curva Flusso-Volume

FEV1/FVC < 0,7 (70%) 
è diagnostico di ostruzione



Curve spirometriche nella BPCO (VEMS o FEV1)



Curve spirometriche nell’ASMA (VEMS o FEV1)



Prevalenza della BPCO 

♦ Colpisce tutte le popolazioni, ma  è più frequente e in 
continuo aumento, nei Paesi industrializzati;

♦ Interessa entrambi i sessi, ma è in aumento soprattutto 
nel sesso femminile;

♦ Aumenta con l’età;

♦ Vi è un alta prevalenza di soggetti a rischio di BPCO 
(stadio 0) nella popolazione italiana di giovani adulti 
fumatori (20-45 anni);





La BPCO è al 

momento la 

quarta causa di 

morte nel 

mondo, ma le 

proiezioni la 

pongono al terzo 

posto tra le 

cause di morte 

entro il 2020     

(LG Gold 2019).



Nella maggior parte dei pazienti, la BPCO si associa a importanti malattie 

croniche concomitanti, che ne aumentano la morbidità e mortalità (LG Gold 2019).



Le raccomandazioni delle principali Linee Guida di riferimento internazionali rispetto alla terapia 
inalatoria

LG GOLD 
update 2019

Obiettivi: ridurre i sintomi della BPCO, ridurre la frequenza e la gravità delle 
riacutizzazioni e migliorare lo stato di salute e la tolleranza allo sforzo.
Scelta della strategia: regime di trattamento farmacologico personalizzato sulla base di:
- gravità dei sintomi, 
- rischio di riacutizzazioni,
- effetti collaterali,
- comorbidità,
- disponibilità e costo dei farmaci, 
- risposta del paziente, preferenze e capacità di utilizzare i vari dispositivi di 

somministrazione dei farmaci.
Prevista rivalutazione regolare della terapia (efficacia/sicurezza/tecnica inalatoria).

E’ inquadrata nell’ambito di un approccio multimodale di gestione del paziente che 
comprende interventi sulle abitudini di vita (es. disassuefazione dal fumo), la 
ottimizzazione del trattamento di eventuali comorbilità presenti, la riabilitazione 
polmonare (quando necessaria).

Gruppi GOLD A, B, C e D







BRONCODILATATORI





LG GOLD update 2019: 
La terapia va rivalutata 
periodicamente



LG GOLD update 2019 : scelta del device e tecnica inalatoria





PRIM2019 - Indicatori di 
qualità
Periodo di riferimento: 
12 mesi 2018

% pz aderenti alla terapia sul totale dei pz con BPCO

Fonte: SISEPS
http://salute.regione.emilia-romagna.it/siseps/sanita/prim/profili-
nuclei-cure-primarie

I dati RER di aderenza alla terapia. Periodo riferimento: 12 mesi 2018
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