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Introducao: Os pdlipos nasais sdo formagdes benignas da mucosa nasal e para-
nasal, associadas a processos inflamatérios crénicos. Sintomas como obstrugcao
nasal, hiposmia e rinorreia sdo comuns, podendo levar a necessidade de intervengao
cirurgica. Diante da escassez de estudos epidemioldgicos sobre essa condicao, a
analise do perfil de internagdes hospitalares pode contribuir para o planejamento
de acdes em saude publica. Métodos: Estudo descritivo e retrospectivo com base
nos dados do SIH/SUS (TABNET/SESSP), referentes as Autorizagdes de Internacao
Hospitalar (AIHs) pagas em 2024 para o CID-10 J33. Os dados foram estratificados
por sexo e faixa etaria. Resultados: Foram registradas 362 internacdes por polipo
nasal. O sexo masculino representou a maioria (56%, n = 203), enquanto o feminino
correspondeu a 44% (n = 159). A faixa etaria com mais internagdes foi 50-59 anos
(25,1%), seguida de 60-69 anos (19,3%) e 40- 49 anos (18,5%). Entre os homens,
0s picos ocorreram entre 50-59 anos (53 casos), 60-69 anos (45) e 40-49 anos (35).
Entre as mulheres, destacaram-se as faixas de 50-59 anos (38), 40-49 anos (32) e
20-29 anos (17). A maioria das internacgdes (85,4%) ocorreu em pacientes com 30
anos ou mais. Apenas 14,6% dos casos envolveram individuos entre 5 € 29 anos.
Pacientes com 70 anos ou mais responderam por 10,5% das internacdes. Conclusao:
As internagdes por pdlipo nasal no SUS concentram-se em adultos a partir dos 40
anos, com discreto predominio masculino. Esses achados podem orientar agdes de
prevencao, diagndstico precoce e organizagao dos servi¢os de otorrinolaringologia
no estado de Sao Paulo.
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Introducao: A Doenca Respiratdria Exacerbada por Antiinflamatérios (DREA) é ca-
racterizada por asma grave, rinossinusite cronica com polipose nasal € intolerancia
a inibidores da COX-1.Trata-se de condicao com importante impacto na qualidade
de vida e limitagcao terapéutica. Este relato descreve dois casos com resposta favo-
ravel ao uso de anticorpo monoclonal anti-IL-5. Relato de casos: Caso 1: Mulher
de 22 anos com asma eosinofilica grave (788/mm3), rinossinusite cronica com po-
lipose nasal (RNCcPn) e intolerancia a anti-inflamatérios ndo esteroidais (AINESs),
apresentando exacerbagdes graves e internacao em unidade intensiva. Apds cinco
doses de mepolizumabe, observou-se melhora do teste de controle da asma (ACT)
de 16 para 22 pontos,reducédo na escala visual analégica (EVAS) de sintomas de
10 para 5 e aumento do pico de fluxo expiratério (PFE) de 64% para 74%. Caso
2: Homem de 23 anos com asma eosinofilica grave (822/mm3), RNCcPn, multiplas
internacdes e intolerancia a AINEs, mantendo ACT de 14 pontos, EVAS de 10, PFE
56% e SNOT-22 acima de 70 mesmo apds polipectomia. Com seis meses de mepo-
lizumabe, houve remiss@o de exacerbagdes, melhora do ACT para 25 pontos, PFE
para 65%,EVAS para 3 e SNOT-22 para 33 pontos. Em ambos,verificou-se redugéao
do uso de corticosteroides sistémicos. Discussao: Os casos apresentados reforcam
o papel central da inflamacéo tipo 2 e da eosincfilia na fisiopatologia da DREA, além
de evidenciar o impacto positivo do blogueio da IL-5 no controle clinico e funcional.
O tratamento com mepolizumabe possibilitou reducao de exacerbacdes e melhora
expressiva na qualidade de vida, mesmo em pacientes refratarios a cirurgia e corti-
costeroides sistémicos. Ressalta-se ainda a importancia da avaliagdo padronizada
com instrumentos como ACT, SNOT-22 e EVAS no seguimento terapéutico e auxilio
Nno manejo desses casos mais complexos.
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Introducao: A rinite alérgica e vasomotora € uma condigéo inflamatéria cronica da
mucosa nasal, caracterizada por sintomas como congestao, rinorreia, espirros e
prurido nasal. Afeta significativamente a qualidade de vida dos pacientes e, em casos
mais graves ou comorbidades associadas, pode levar a necessidade de internagao
hospitalar. Apesar de sua alta prevaléncia na populagéo geral, as hospitalizagcdes por
essa condicao sao incomuns. Métodos: Estudo epidemioldgico descritivo com base
em dados do SIH-SUS, que contabilizou as Autorizagbes de Internacdo Hospitalar
(AlHs) com diagndstico de rinite alérgica e vasomotora (CID-10: J30), no periodo de
janeiro a dezembro de 2024. As informacgdes foram estratificadas por faixa etéaria e
sexo, e os resultados apresentados em numeros absolutos. Resultados: No ano de
2024, foram registradas 56 internagdes hospitalares por rinite alérgica e vasomotora
no Brasil. Destas, 36 (64,3%) ocorreram em pacientes do sexo feminino e 20 (35,7%)
em pacientes do sexo masculino. A distribuicao por faixa etaria revelou predominio de
casos nas faixas de 15 a 19 anos e 20 a 29 anos, ambas com 11 internacdes cada
(19,6% do total). Em seguida, destacaram-se as faixas de 30 a 39 anos (8 interna-
coes; 14,3%) e 10 a 14 anos (7 internagdes; 12,5%). Conclusao: As internagdes
por rinite alérgica e vasomotora no Brasil em 2024 foram incomuns, concentrando-
se em adultos jovens e predominantemente em pacientes do sexo feminino. Estes
achados ressaltam a necessidade de vigilancia clinica e abordagem integrada nos
casos mais graves, com vistas a prevencao de internagdes evitaveis.
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Introducéo: A sinusite € uma inflamacgéo dos seios paranasais — cavidades revestidas
por mucosa com fungéo secretora de muco — e pode ser classificada como aguda ou
cronica, conforme a duracao e intensidade dos sintomas. A forma crbnica caracteriza-se
por sintomas persistentes por mais de 12 semanas (SBP, 2022), e sua etiologia pode ser
viral ou bacteriana. Enquadra-se entre as Doencas Respiratérias Cronicas, responsaveis
por cerca de 7% da mortalidade global anual segundo a Organiza¢do Mundial da Saude
(OMS). No Brasil, a sinusite crénica tem expressiva prevaléncia na populacdo pediatri-
ca, afetando negativamente a qualidade de vida de criangcas ao comprometer o sono, a
concentracdo e o bem-estar emocional. Apesar de sua relevancia em saude publica, sdo
escassos os estudos epidemioldgicos sobre o tema. Este estudo visa analisar o perfil das
internagdes por sinusite cronica (CID-10: J32) em criangas no estado de Sao Paulo entre
2019 e 2023, contribuindo com subsidios para agbes mais eficazes de manejo e preven-
cdo. Resultados: Entre 2019 e 2023, foram registradas 241 internag¢des pediatricas por
sinusite crénica no SUS paulista. Houve predominancia no sexo masculino (61%; n = 147).
Quanto a cor/raga, criancas brancas representaram 67,6% (n = 163), seguidas por pardas
(28,7%; n = 57), pretas (2,9%; n = 7) e amarelas (0,4%; n = 1); em 5,4% (n = 13) dos
casos ndo houve registro. A maioria das internagdes ocorreu na faixa etaria de 10 a 14
anos (48,5%; n=117), seguida por 5 a 9 anos (29,9%; n =72), 1 a 4 anos (20,7%; n = 50)
e menores de 1 ano (0,8%; n = 2). Conclusao: Os achados reforcam a necessidade de
estratégias de prevencéo, diagndstico precoce e tratamento adequado, com foco espe-
cial nas faixas etarias mais afetadas. Além disso, destaca-se a importancia de ampliar o
acesso aos servigos de saude para populagdes subnotificadas, como criangas pretas e
pardas, visando mitigar os impactos da sinusite cronica na saude pediatrica.
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Introducao: A asma eosinofilica grave e a rinossinusite crénica com polipose na-
sal (RSCcPN) frequentemente coexistem, ambas mediadas por vias inflamatérias
do tipo 2. Quando associadas a hipersensibilidade a AINEs, configuram a Doenga
Respiratéria Exacerbada por Aspirina (DREA), condicao dificil de controlar. O
Mepolizumabe tem mostrado beneficios, mas a resposta nem sempre é completa,
especialmente nos sintomas nasossinusais. Objetivo: Relatar a evolugédo de uma
paciente com asma eosinofilica grave, RSCcPN e DREA, avaliando a resposta ao
Mepolizumabe e a necessidade de troca para Dupilumabe. Métodos: Mulher de 34
anos, com diagnéstico de asma grave, polipose nasal e histérico de reacao a dipiro-
na. Em uso de Mepolizumabe 100 mg/mL ha 12 meses, além de broncodilatadores
e corticoides inalados. Foram realizados exames clinicos, tomografia dos seios da
face, videoendoscopia nasal, espirometria e teste de provocagao oral (TPO) com
celecoxibe. Resultados: Houve melhora do padrao respiratério, com auséncia de
despertares noturnos e uso de broncodilatador de resgate. Contudo, persistiram
congestao nasal, rinorreia hialina e obstrugdo nasal. Exames mostraram polipose
nasal bilateral extensa, desvio septal grau Il e disturbio ventilatério misto. O TPO com
celecoxibe foi negativo, mas o quadro clinico indicou DREA. A troca para Dupilumabe
foi indicada devido a sua agdo mais abrangente sobre a inflamacéo tipo 2. Cirurgia
para polipose nasal foi mantida como opcéo terapéutica futura. Conclusao: Este caso
ilustra a complexidade do manejo da asma grave com RSCcPN e DREA. A resposta
parcial ao Mepolizumabe, aliada a persisténcia dos sintomas nasais, justificou a
mudanca para Dupilumabe, que possui efeito mais amplo nas vias inflamatérias do
tipo 2. A abordagem individualizada é crucial para alcangar um controle otimizado
e melhorar a qualidade de vida.
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Introducao: Os acaros de estocagem sao pequenos animais que se alimentam de
graos, farinhas, sementes — produtos armazenados. Embora sejam diferentes dos
acaros domeésticos, eles podem causar sintomas respiratérios semelhantes e até
anafilaxia. Ainda ha poucos dados na literatura sobre sua real prevaléncia e rele-
vancia. Relatos de casos: Caso 1: masculino, 72 anos, empresario de exportacéo
de calculo biliar bovino, encaminhado do oftalmologista por prurido ocular intenso
(sintoma predominante), leve hiperemia conjuntival, eritema de palpebras, coriza e
prurido nasal. Havia piora em seu ambiente de trabalho, com periodos de melhora
durante o afastamento. Realizado patch testbateria padrao2+ para formaldeido (sem
relevancia clinica), prick test positivo para cao e gato (mas nao havia contato). A IgE
especifica foi positiva para Blomia tropicalis, Acarus siro e Tyrophagus putrescentiae.
Caso 2: feminino, 61 anos, com rinite e prick test positivo para Dermatophagoides
pteronyssinus e Blomia tropicalis. Havia importante piora recente dos sintomas no
ambiente de trabalho - armazém de vendas de graos. Apresentou IgE especifica
positiva para Acarus siro e Tyrophagus putrescentiae. Para ambos os casos, foi
recomendado spray nasal com azelastina e fluticasona, e no caso 1 os colirios lubri-
ficantes e de olopatadina. Discussao: A alergia a acaros de estocagem, inicialmente
associada a trabalhadores rurais, também se manifesta em contextos urbanos e
ocupacionais. Os diagnosticos nesses casos foram presumidos pela forte correlagéo
entre os sintomas clinicos e a exposi¢éo aos alérgenos. No entanto, a literatura ainda
carece de dados sobre a prevaléncia real desses acaros em areas urbanas, bem
como sobre a possibilidade de reatividade cruzada com acaros domésticos. Além
disso, a disponibilidade de métodos diagndsticos e terapéuticos especificos para
esse tipo de alergia ainda é limitada, ressaltando a necessidade de mais estudos e
ferramentas para um manejo clinico mais eficaz.
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Introducéo: A Doenca Respiratéria Exacerbada por Aspirina (DREA) é caracterizada
pela triade de asma, rinossinusite crénica com polipos nasais € hipersensibilidade a
aspirina ou outros anti-inflamatdrios nao esteroidais (AINEs). A literatura descreve
que 5 a 20% dos asmaticos graves apresentam DREA. Uma das acdes fisiologicas da
ciclooxigenase 1 (COX-1) é produzir prostaglandinas, incluindo a prostaglandina E2
(PGE2), que inibe a lipoxigenase, reduzindo a producao de leucotrienos. Entretanto,
a principal fonte de PGE2 ¢ a ciclooxigenase 2 (COX-2), cuja atividade esta reduzida
na DREA. Objetivo: Comprovar a tolerancia ao inibidor de COX-2 (iCOX-2) em pa-
cientes com DREA. Método: Estudo retrospectivo de pacientes adultos, de ambos
os sexos, com DREA em acompanhamento em hospital terciario. Foram avaliados
dados demograficos, gravidade da asma por meio do step de tratamento e anosmia.
Todos os pacientes foram submetidos a provocacao oral com Celecoxibe 200 mg e
avaliados quanto aos sintomas respiratorios e, para casos graves, foram analisados
0s sinais vitais, o volume expiratério forgado no primeiro segundo e o pico inspiratério
de fluxo nasal. Resultados: Foram incluidos 20 pacientes, sendo 77,8% mulheres,
com média de idade de 55,7 anos e média de tempo de doenga de 14,9 anos. Destes,
75% estavam no step 5 de asma (11 pacientes utilizavam imunobioldgicos) e 83,3%
apresentavam anosmia. Quanto ao uso de iCOX-2, trés pacientes apresentaram
reacdo, dois com broncoespasmo e um com urticaria, nas doses de 10% ou 100%.
Um dos pacientes, ao repetir a provocagao oral apos introdugéo de imunobiolégico,
passou a tolerar o iCOX-2. Conclusao: Nosso estudo observou que 15% dos pa-
cientes com DREA apresentaram reacao de hipersensibilidade ao iCOX-2. Portanto,
sugerimos que, em pacientes com quadro clinico grave, seja realizado o Teste de
Provocagao Oral sob avaliacdo médica.
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Introducao: A Doenca Respiratéria Exacerbada por AINEs (DREA) é caracterizada
pela triade: rinossinusite crénica com polipose nasal (RSCcPN), asma e hipersen-
sibilidade a antiinflamatorios (AINEs). Sua fisiopatologia envolve inflamagao tipo 2
sustentada, com ativagao de mastdécitos, eosindfilos e ILC2, além de superprodugéo
de leucotrienos e PGD2. O tratamento inclui corticosteroides, cirurgia e dessensi-
bilizacdo com AAS, mas casos refratarios com contraindicagcédo a dessensibilizacao
podem se beneficiar de imunobiolégicos como mepolizumabe, conforme diretrizes
EPOS/EUFOREA 2024. Relato de caso: Paciente masculino, 20 anos, com RSCcPN
desde o0s 7 anos e asma desde os 15 (GINA 4), submetido a duas polipectomias com
recidiva precoce e sintomas persistentes. Encaminhado ao servigo terciario, realizou
teste de provocacao oral com AAS, positivo na dose de 100 mg, com queda de 40%
do pico de fluxo nasal. Bidpsia revelou infiltrado eosinofilico intenso e TC mostrou
polipose difusa com sinusopatia fungica alérgica. Dada a gravidade dos sintomas
nasais e o risco de exacerbacao, a dessensibilizagao foi contraindicada, optando-se
por iniciar mepolizumabe 100 mg SC mensal. Apds duas aplicagdes, houve melhora
clinica importante, com retorno parcial do olfato e controle completo da asma. Apds
quatro doses, o paciente foi submetido com sucesso a nova polipectomia. Discussao
de caso: O caso se destaca pela idade precoce de inicio da DREA, resposta precoce
ao imunobiolégico e abordagem multidisciplinar estruturada. Tal apresentacao sugere
um possivel enddtipo de DREA grave de inicio precoce, potencialmente associado
a alteragdes imunoldgicas ou genéticas ainda pouco compreendidas. Além disso,
agindo em concordancia com diretrizes atuais, como EPOS 2024, o mepolizumabe
demonstrou eficacia no controle da doenga e como ponte terapéutica para inter-
vengao cirurgica segura, reforcando seu papel em casos complexos e refratarios e
reforcando seu papel em casos complexos e refratarios.
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