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e Localizador web
Articulo 51.703
Un solo nombre para una sola
enfermedad: EPOC

Sr. Director: Hemos leido con gran inte-
rés el editorial de Rodriguez Roisin et al', en
el que se resume de forma breve y puntual las
actividades programadas por la Comisién
EPOC de Sociedad Espafiola de Neumologia
y Cirugia Toricica (SEPAR) para el afio
2002, afio designado como “Afio EPOC”.
Los autores plantean, ademds, una serie de
reflexiones acerca de los hechos que han fa-
vorecido la actual actitud positiva de la co-
munidad neumoldgica internacional hacia
esta enfermedad. Nos gustaria, no obstante,
realizar algunos comentarios sobre un aspec-
to que consideramos del mdximo interés a la
hora de facilitar el conocimiento y debate de
la EPOC y, ain mds importante, la difusion
en la poblacién general y medios de comuni-
cacién. Nos referimos a la trascendencia de
ponernos de acuerdo en dar un solo nombre a
la enfermedad.

Hemos realizado una bisqueda utilizando
la opcidn de “bisqueda avanzada” en la web
de la SEPAR, en la revista ARCHIVOS DE
BRONCONEUMOLOGIA. Hemos buscado articu-
los, publicados en los ultimos 5 afios, que
contengan la palabra “EPOC” en el titulo o
en el resumen y los resultados (tabla I).
Podriamos debatir que el ndimero de origina-
les es excesivamente bajo dado el interés de
esta enfermedad, siendo uno de los anos mas
productivos en este sentido el de 2002, con 7
originales. Podriamos fijarnos en que el afio
2001 es el que acumula un mayor nimero de
publicaciones sobre la EPOC, con 12 trabajos
al respecto. Pero también podriamos darnos
cuenta de que estos nimeros no reflejan la re-
alidad. Si analizamos las publicaciones de
ARCHIVOS DE BRONCONEUMOLOGIA del afio
2002, por ejemplo, nos encontramos que hay
més articulos sobre la EPOC. Entonces ;por
qué no salen en la buisqueda? Sencillamente
porque no hablan de la EPOC, sino de la en-
fermedad pulmonar obstructiva crénica®®.
( Tiene esto importancia? Pensamos que si.

Todos somos conscientes de que la palabra
EPOC no ha calado atn en la sociedad en ge-
neral. Incluso la mayoria de los pacientes con
EPOC no hablan de que tienen una EPOC.
Adin hablan de bronquitis crénica o de enfise-
ma, ni siquiera de enfermedad pulmonar obs-
tructiva crénica. Recientemente, con motivo
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TABLA 1
Numero y tipo de articulos publicados en la revista ARCHIVOS
DE BRONCONEUMOLOGIA en los tltimos 5 afios, segin los resultados de la bisqueda
en la web de la SEPAR utilizando la palabra EPOC

Afio de publicacién Originales | Editoriales Artlculos. e.specmles Series Ca}rtas al Total
y revisiones Director
1998 2 - - - 1 3
1999 4 3 - — 1 8
2000 2 - 2 2 1 7
2001 3 1 1 3 4 12
2002 7 2 1 — - 10

del Dia Mundial de la EPOC, realizamos un
reportaje en la television local sobre la EPOC.
Lo sorprendente es que al dia siguiente los pa-
cientes nos comentaban que nos habian visto
en television hablando de una enfermedad
muy rara. Era su propia enfermedad, seguian
bien el tratamiento, incluso habian dejado de
fumar, pero desconocian que eso tan raro, la
“POC”, era lo que ellos tenfan.

A diferencia de lo que ocurre con otras en-
fermedades neumoldgicas, cuya acepcién an-
glosajona es similar a la espafiola, lo que fa-
cilita la difusion en los medios (asma-asthma,
neumonia-pneumonia, tuberculosis-tubercu-
losis, céancer-cancer), la EPOC sélo tiene
sentido en el entorno de la comunidad hispa-
noparlante. No nos beneficiamos del eco de
este nombre en el resto de paises circundan-
tes. Y por si fuera poco, hablamos de EPOC,
de enfermedad pulmonar obstructiva crénica,
de bronquitis crénica o de enfisema.
Deberiamos concentrar todos nuestros esfuer-
zos en poner un nombre a la obstruccién cré-
nica al flujo aéreo que deriva fundamental-
mente del tabaco y disefiar una estrategia que
implique la difusion en la poblacién general
de la importancia de dicha enfermedad. A lo
mejor ain no es tarde para “inventarnos” un
nuevo nombre de mayor calado social.
Mientras tanto deberiamos ponernos de acuer-
do, al menos los neumdélogos, en llamarla con
un solo nombre: ;EPOC?

S. Diaz Lobato y S. Mayoralas Alises
Servicio de Neumologia. Hospital
Universitario La Paz. Madrid. Espana.
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