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IL RUOLO DELLE INFEZIONI VIRALI E BATTERICHE
NELLA PATOGENESI DELL'IPF
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La fibrosi polmonare idiopatica (IPF) & una malattia delle infezioni virali & stata osservata mediante PCR
polmonare progressiva cronica per la quale non esi- (83,1%) mentre con il metodo ELISA la prevalenza e
ste una cura efficace, eccetto il trapianto di polmone piu bassa (32%). Per le infezioni batteriche, la preva-
nei pazienti allo stadio terminale. Sebbene la causa lenza piu alta si riscontra con la coltura dell’espetto-
dell'IPF sia sconosciuta, studi recenti hanno suggeri- rato (60,2%).

to un forte impatto delle infezioni virali e batteriche [ virus piu diffusi trovati nei pazienti con IPF analizzati
sia all'inizio che nella progressione dell’'IPF (1-6). sono stati il virus dell’'Herpes simplex (77,7%) e il vi-
E stata condotta una revisione sistematica della let- rus Epstein-Barr (72%), il meno diffuso quello dell’in-
teratura e metanalisi per studiare la prevalenza di fluenza A (7,3%). Tra le fonti batteriche, le piu diffuse
tali infezioni nei pazienti con IPF e qualsiasi possi- erano legate alla specie Streptococcus (99,5%), men-
bile associazione con la patogenesi della malattia. | tre quelle legate alla Raoultella avevano la prevalen-
ricercatori hanno raccolto informazioni da 32 studi, za piu bassa (1,2%).

coinvolgendo un totale di 2.203 pazienti con IPF, di Dati in letteratura hanno mostrato (6-9) come gli
eta compresa tra 26 e 87 anni, provenienti da varie agenti infettivi posano indurre risposte immunitarie
localita in tutto il mondo. che possono portare a condizioni croniche e infiltrati
Tra il gruppo di pazienti analizzati, il 53,7% aveva inflammatori coinvolti nella patogenesi dell’IPS. In-
infezioni virali e il 31,2% aveva infezioni batteriche. fatti, nei tessuti o nei fluidi dei polmoni dei pazienti
Le infezioni erano piu comuni nei pazienti degli Stati con IPF si osserva un aumento significativo dei livelli
Uniti (86,9%) e del Giappone (73,1%) e meno in quel- di citochine, collegate alla chemiotassi e all'attivazio-
li residenti nel Regno Unito (5%) e nella Corea del ne dei neutrofili, monociti e linfociti. Cid induce un
sud (1,5%). Gli autori sottolineano che le variazioni fenotipo profibrotico attraverso la sintesi del fattore
geografiche possono spiegare i risultati incoerenti di di crescita di derivazione piastrinica e del procollage-
alcuni studi, e sebbene la distribuzione geografica ne di tipo | e lll.

fosse ampia, i risultati potrebbero non essere appli- Lo studio supporta, cosi, I'ipotesi che |'infezione re-
cabili ad altre popolazioni di pazienti. spiratoria potrebbe svolgere un ruolo chiave nella
Nell'individuare la prevalenza delle infezioni virali e patogenesi dell'IPF e che la presenza di infezioni bat-
batteriche gioca un ruolo fondamentale anche il me- teriche e virali costituiscono un fattore di rischio per
todo di rilevamento utilizzato. La prevalenza piu alta la malattia.
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