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Resumo: Introdugio: A rinossinusite cro-
nica (RSC) é uma doenca de natureza mul-
tifatorial, que compromete a qualidade de
vida e estd frequentemente associada a co-
morbidades respiratérias. A compreensio
de seus mecanismos ¢ essencial para orien-
tar condutas terapéuticas eficazes. Metodo-
logia: Foi realizada uma revisao narrativa
baseada no Consenso Brasileiro de Rinossinu-
sites e em estudos indexados nas bases Pub-
Med e Embase. Foram incluidos artigos dos
tltimos cinco anos que abordaram diag-
néstico, manejo e impacto clinico da RSC,
em seguida, foi realizada uma andlise qua-
litativa dos dados extraidos. Discussao: O
tratamento da RSC deve seguir abordagem
escalonada, iniciando com irrigacao nasal e
corticosteroides tépicos. Casos refratdrios
podem necessitar de cirurgia endoscépi-
ca funcional, enquanto terapias bioldgicas
emergem como op¢ao eficaz em pacientes
com inflamagao tipo 2. A individualizacio
do tratamento, guiada por biomarcadores e
perfis inflamatérios, reflete o avango rumo a
medicina personalizada. Conclusao: A RSC
exige manejo continuo e multidimensional,
combinando estratégias clinicas, cirtrgicas
e biolégicas conforme o perfil do paciente.
O foco atual estd sobre a qualidade de vida
e a escolha correta das terapias. Investir em
acesso ampliado e em pesquisa de biomar-
cadores ¢ essencial para aprimorar os resul-
tados terapéuticos.

Palavras-chave: Sinusite; Terapéutica; Re-
visdo | Sinusitis; Therapeutics; Review

INTRODUCAO

A rinossinusite crénica (RSC) é uma
condigao inflamatéria que acomete a mu-
cosa nasal e os seios paranasais, caracterizan-
do-se por obstru¢ao nasal, secregao anterior
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ou posterior, dor ou pressio facial e reducio
do olfato, com sintomas que perduram por
mais de 12 semanas"?. Para o diagnéstico, é
indispensdvel a comprovacao de inflamacio
nasossinusal por meio de endoscopia nasal
ou tomografia computadorizada, conforme
preconizado por diretrizes internacionais,
como o European Position Paper on Rhinosi-
nusitis and Nasal Polyps 2020P.

A prevaléncia global da RSC varia am-
plamente, situando-se entre 2% e 15%, a
depender dos critérios diagndsticos adota-
dos e das populagdes analisadas. Acomete
principalmente adultos de meia-idade, com
discreto predominio no sexo feminino®.
Apesar de muitas vezes subvalorizada, a do-
enga exerce um impacto expressivo sobre a
qualidade de vida, associando-se a fadiga,
distirbios do sono, sintomas depressivos e
queda na produtividade. Esses efeitos reper-
cutem nao apenas na esfera individual, mas
também em custos sociais e econdmicos
significativos®.

A fisiopatologia da RSC é complexa e
multifatorial, envolvendo fatores genéticos,
ambientais, microbioldgicos e imunolé-
gicos, com destaque para o cardter predo-
minantemente inflamatério do processo.
Além dos sintomas locais, a RSC frequen-
temente se associa a comorbidades respira-
térias e sistémicas, como asma'. O controle
adequado da rinossinusite pode repercutir
positivamente nesses contextos, reduzindo
a necessidade de medicamentos e melho-
rando o manejo global das vias aéreas®.

Diante de sua alta prevaléncia, hete-
rogeneidade e impacto funcional, a RSC
demanda uma compreensio ampla de seus
mecanismos fisiopatoldgicos e das opgoes
terapéuticas disponiveis. Assim, esta revisao
narrativa tem como propdsito discutir cri-
ticamente as principais estratégias de trata-
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mento da rinossinusite cronica, analisando
de que forma cada abordagem pode influen-
ciar os desfechos clinicos e a qualidade de
vida dos pacientes.

METODOS

O presente trabalho constitui uma re-
visao narrativa sobre a rinossinusite cronica
e suas abordagens terapéuticas, com base no
Consenso sobre Rinossinusite da Associacdo
Brasileira de Otorrinolaringologia e Cirurgia
Cérvico-Facial (ABORL-CCFE) 2024* e em
publicagoes recentes relacionadas ao tema.
A pesquisa bibliogrifica foi conduzida nas
bases de dados Embase e PubMed, com as
seguintes palavras-chave: “chronic rhinosinu-
sitis”, “diagnosis”, “management”, ‘treatment”,
‘therapy”, “surgery”, ‘complications”, “quality
of life” e “outcomes’.

Foram incluidos estudos clinicos, revi-

soes sistemdticas e meta-andlises que abor-
dassem estratégias de manejo da rinossinu-

site cronica, publicados nos dltimos cinco
anos, em inglés ou portugués. Apds a busca
inicial, referéncias adicionais foram inclui-
das a partir das listas bibliograficas dos arti-
gos previamente selecionados. Em seguida,
todos os estudos foram triados conforme os
critérios de incluso. Excluiram-se publica-
¢oes duplicadas entre as bases e aquelas sem
acesso ao texto completo.

A selecao final resultou em 14 refe-
réncias consideradas relevantes, que foram
organizadas e analisadas qualitativamen-
te em planilha eletronica (Microsoft Excel).
Essa andlise permitiu uma avaliagao critica
e descritiva das diferentes modalidades tera-
péuticas, contemplando tanto os resultados
clinicos quanto os efeitos sobre a qualidade
de vida dos pacientes.

DISCUSSAO

A RSC representa um importante de-
safio clinico e de satde publica. Seu mane-

Autor (Ano)

Principais achados

Fernandes AM, et al. (2017)

Aborda diagnéstico e manejo de rinossinusite crénica com e sem polipose,
destacando a importéncia da estratificagdo clinica e terapéutica individualizada.

ABORL-CCF (2024)

Consenso nacional enfatiza manejo baseado em evidéncias, destacando avaliagdo

2 de gravidade, controle de inflamacédo e uso racional de terapias.
European Position Paper define critérios diagnésticos, classificagdo de endétipos
3 Fokkens WJ, et al. (2020) inflamatdrios e recomenda estratégias de manejo multidisciplinar para CRSwNP.
Chin CJ, et al. (2025) Rews_ao cl_lnlca resume abordgg_em dla_g.no_stlca e 1erapeu1|ca_ da RSC, refor¢gando
4 combinacédo de tratamento médico e cirtrgico conforme gravidade.
Farokhi S, et al. (2025) CRS\y_NP envolye ml.!|1lp|0_5 end_otlp_os |nﬂamato_r|os (tipo 2 e nao EO'SInofIHCO),
5 permitindo terapias bioldgicas direcionadas a biomarcadores especificos.
Pacientes brasileiros com CRSWNP apresentam padrao inflamatério misto; eosinofilia
6 Romano FR, etal. (2024) tecidual 243/HPF com maior carga inflamatéria e doenga mais extensa.
Cai Y, et al. (2025) Meta-analise maostra que biologicos (como dupilumab, mepolizumabe) sdo eficazes e
7 ' ) seguros para reduzir sintomas e poliposidade em CRSwWNP.
Dupilumab demonstrou eficacia real-world em reduzir sintomas e poliposidade em
8 Seys SF, etal. (2025) pacientes europeus com CRSwNP, consistente com resultados de ensaios clinicos.
Revisdo evidencia que bioldgicos especificos (anti-IL-4Ra, anti-IL-5, anti-IgE)
9 Bachert C, etal. (2020) melhoram controle de doenga e reduzem necessidade de cirurgia em CRSwNP.
Chitsuthipakorn W, et al. (2021) Irrigagédo na_sal isoténica de _grandt_e volume_apos FESS_ em criangas mt_elhor_a
10 desobstrucdo nasal e redugéo de inflamacéo, sendo eficaz como terapia adjuvante.
Psaltis AJ, et al. (2022) Mlcrobloma nasa! de_sempenl;\a papel importante na patogénese da CB_SWNP,
1" podendo influenciar inflamac&o, resposta a tratamento e desfechos clinicos.
" Cirurgia endoscépica associada a terapia médica é mais eficaz que apenas terapia
12 Lourijsen ES, etal. (2022) médica em reduzir sintomas e melhorar qualidade de vida em CRSwNP.
Shan HD, et al. (2024) Em criancas com fibrose mstlca_, abordagem combinada cirdrgica erc_lmlca melhora
13 sintomas de RSC, embora monitoramento prolongado seja necessario.
Peters AT, et al. (2023) qullurqab_ é eficaz em pacu?mes com CBS\:\(NP |ndepen_den1ementle da presenga de
14 rinite alérgica, melhorando sintomas, poliposidade e qualidade de vida.

Tabela 1. Artigos selecionados para a revisao
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jo exige abordagem multidimensional que
considere tanto os aspectos fisiopatoldgicos
quanto o impacto funcional e psicossocial
da doenga. A presente revisao narrativa bus-
cou explorar como as diferentes modalida-
des de tratamento influenciam os resultados
clinicos e, sobretudo, a qualidade de vida
dos pacientes com RSC.

Panorama geral do manejo da RSC:

A RSC caracteriza-se por elevada he-
terogeneidade clinica e fisiopatolégica. Tra-
dicionalmente, a doenca ¢ classificada em
RSC com pdlipos nasais (CRSWNP) e sem
polipos (CRSsNP). Contudo, avangos re-
centes na compreensio dos mecanismos in-
flamatdrios levaram a estratificacio baseada
em enddtipos, especialmente no tipo 2, as-
sociado a eosinofilia e  expressao de citoci-
nas como IL-4, IL-5 e [L-13°. Essa distingao
nao ¢ meramente conceitual: ela influencia
diretamente o progndstico e a resposta as

diferentes terapias, incluindo as biolégicas®.

Diretrizes internacionais, como o
EPOS 2020% e nacionais, como o Con-
senso Brasileiro de Rinossinusites 20242,
recomendam uma abordagem escalonada.
Inicialmente, sao indicadas medidas clinicas
de base (como irrigagao nasal e corticoste-
roides tdpicos), seguidas por intervengoes
cirtirgicas em casos refratdrios e, mais recen-
temente, terapias bioldgicas para quadros
graves ou recidivantes. Essa légica reflete a
necessidade de personalizagio do tratamen-
to, considerando ndo apenas a gravidade dos
achados endoscdpicos ou radioldgicos, mas
também o impacto funcional, a presenca de
comorbidades e os desfechos relatados pelos
proprios pacientes.

Um ponto de destaque nas condutas
terapéuticas atuais ¢ a énfase na qualidade
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de vida como desfecho central. Questio-
ndrios validados, como o Sinonasal Outco-
me Test (SNOT-22) e o Rhinoconjunctivitis
Quality of Life Questionnaire (RQLQ), per-
mitem avaliar de forma abrangente como
as intervengdes influenciam o bem-estar e o
cotidiano dos pacientes*’. Essa perspectiva
amplia a andlise dos resultados clinicos, indo
além da melhora endoscépica ou da redu-
¢ao inflamatéria, e valorizando a experiéncia
subjetiva do individuo.

Tratamento
clinico-farmacoloégico

O tratamento farmacolégico é um dos
pilares no manejo da RSC, buscando con-
trolar a inflamacio e aliviar os sintomas.
Corticosteroides intranasais constituem a
principal linha terapéutica e apresentam
ampla evidéncia de eficicia. Revisoes siste-
madticas e metandlises demonstram que seu
uso continuo reduz obstrugao nasal, hipos-
mia e volume polipoide em pacientes com
CRSwNP3. Embora nao promovam cura
definitiva, proporcionam melhora clinica e
funcional significativa, especialmente quan-
do combinados a irrigacao salina'.

Os corticosteroides sistémicos sio re-
servados para casos de exacerbagio aguda
ou polipose extensa. Apesar de eficazes para
reducio rdpida dos sintomas e melhora tran-
sitéria do olfato, o uso prolongado é limita-
do pelos efeitos adversos, como osteoporose,
hipertensao e diabetes™’. Assim, sua utiliza-
cao deve ser criteriosa e de curta duragio.

O emprego de antibidticos na RSC ¢
controverso. Embora possam ser indicados
em exacerbagdes bacterianas agudas, o uso
prolongado nao é recomendado de rotina.
Estudos investigaram o potencial imuno-
modulador dos macrolideos em baixa dose,
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porém os resultados permanecem inconsis-
tentes ¢ metodologicamente heterogéneos,
dificultando recomendacées conclusivas®.

A irrigacao nasal com solugao salina,
especialmente em grande volume, é uma
medida simples, segura e acessivel, com be-
neficios bem documentados. Ensaios clini-
cos, como o de Chitsuthipakorn et al'’, evi-
denciam melhora significativa dos sintomas
e da qualidade de vida, inclusive em popula-
coes pedidtricas submetidas a cirurgia endos-
copica funcional, reforgando seu papel tanto
no tratamento quanto nNa manutengao.

Adjuvantes como antihistaminicos e
imunoterapia sio tGteis em pacientes com
componente alérgico associado. J4 o uso de
antibidticos tépicos e mucoliticos carece de
respaldo robusto®. Linhas de pesquisa recen-
tes tém investigado o papel do microbioma
nasal na fisiopatologia da doenga, sugerindo
que alteragdes na microbiota (disbiose) po-
dem influenciar a persisténcia dos sintomas
e a resposta terapéutica'’. Essa perspectiva
abre possibilidades futuras de intervengoes
voltadas & modula¢io microbiana.

De forma geral, as terapias farmacolé-
gicas de base tém impacto relevante sobre
a qualidade de vida, especialmente quando
associadas a boa adesio. Mesmo que a me-
lhora endoscépica ou radioldgica nao seja
completa, os ganhos funcionais e subjetivos
justificam a manutencio dessas estratégias
como primeira linha de tratamento.

Manejo nao farmacolégico
e aspectos educacionais

As medidas nao farmacoldgicas re-
presentam um componente essencial do
tratamento da rinossinusite crdnica, com-
plementando as intervencoes médicas e con-
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tribuindo para o controle a longo prazo da
doenga. A educagao do paciente ocupa pa-
pel central nesse processo. O conhecimento
adequado sobre o cardter cronico da RSC, as
medidas de higiene nasal e a importincia da
adesdo terapéutica favorece resultados mais
consistentes’.

Estudos apontam que pacientes bem
orientados apresentam maior regularidade
no uso de corticosteroides tdpicos e irri-
gacio salina, além de menor taxa de exa-
cerbacoes™. Essa abordagem educativa
promove nao apenas controle clinico, mas
também engajamento ativo e senso de au-
tonomia, o que se reflete positivamente em
aspectos subjetivos como bem-estar, sono e

produtividade.

O controle ambiental também se mos-
tra relevante, especialmente em pacientes
com rinite alérgica associada. Reduzir a ex-
posigao a poeira, fumaga de cigarro, poluen-
tes ¢ alérgenos domésticos pode atenuar a
inflamagio da mucosa nasossinusal>. Embo-
ra a evidéncia isolada dessas medidas ainda
seja limitada, sua aplicagao combinada, es-
pecialmente no contexto alérgico, demons-
tra beneficios préticos.

Portanto, a integracio entre orientagao
adequada, autocuidado e controle ambiental
constitui parte indispensdvel da abordagem
multidimensional da RSC, promovendo
melhora funcional e psicossocial sustentével.

Tratamento cirurgico

A cirurgia endoscépica funcional dos
seios paranasais (FESS) permanece como a
principal opgio terapéutica para pacientes
com rinossinusite cronica refratdria ao tra-
tamento clinico. O objetivo da intervengao
¢ restaurar a ventilagao e drenagem sinusal,
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reduzir a carga inflamatéria e otimizar a pe-

netragao de medicamentos topicos™".

Revisoes sistemdticas, como a de Shan
et al.”’, demonstram que a FESS proporcio-
na melhora expressiva em sintomas como
obstru¢io nasal e secre¢io purulenta, com
ganhos relevantes de qualidade de vida ava-
liados pelo SNO7-22. Tais resultados sao
consistentes tanto em adultos quanto em
criangas, inclusive em condi¢des especificas
como fibrose cistica.

Apesar de sua eficicia, a cirurgia nio
estd isenta de limitagoes. Recorréncias po-
dem ocorrer, principalmente em pacientes
com inflamagao grave, predispostos a forma-
¢ao de polipos e necessidade de reinterven-
¢oes'. Embora complicagoes severas sejam
raras, o risco de sangramento, aderéncias e
lesdes orbitdrias ou intracranianas refor¢a a
importancia de critérios bem estabelecidos
de indicacio e de um acompanhamento
pds-operatorio criterioso.

Do ponto de vista funcional, a cirurgia
endoscépica ndo apenas alivia sintomas na-
sais, mas também contribui para a melhora
do sono, da fadiga e da capacidade laboral.
Assim, quando bem indicada, a FESS cons-
titui intervengao eficaz e segura, com impac-
to positivo e duradouro sobre a qualidade de
vida dos pacientes.

Terapias biologicas

Nos tltimos anos, as terapias bioldgi-
cas revolucionaram o tratamento da rinos-
sinusite cronica, sobretudo em casos graves
de CRSWNP refratdria a0 manejo conven-
cional. Esses firmacos atuam sobre alvos es-
pecificos das vias inflamatérias, inibindo a
resposta tipo 2 e proporcionando melhora
clinica sustentada.
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Uma meta-andlise conduzida por Cai
et al.’, envolvendo mais de 3.000 pacientes,
evidenciou que agentes como dupilumabe,
mepolizumabe e omalizumabe resultam
em redugdes significativas nos escores do
SNOT-22, melhora do olfato, redugio do
volume polipoide e diminui¢io da necessi-
dade de novas cirurgias. Esses achados refor-
cam que os biol4gicos vao além do controle
local, repercutindo em ganhos amplos na

qualidade de vida.

O dupilumabe, antagonista do recep-
tor de IL-4, é atualmente o biolégico com
evidéncia mais robusta, apresentando bene-
ficios consistentes em diferentes desfechos
7812 O mepolizumabe (anti-IL-5)
tem demonstrado reducio da eosinofilia

clinicos

tecidual e menor necessidade de corticoste-
roides sistémicos, enquanto o omalizumabe
(anti-IgE) mostra bons resultados em pa-
cientes com polipose associada a atopia’.

Apesar do entusiasmo com essas te-
rapias, hd desafios importantes a serem su-
perados. O alto custo e a disponibilidade
restrita limitam o acesso, sobretudo em pa-
ises de renda média ou baixa. Além disso, a
variabilidade de resposta sugere que apenas
subgrupos especificos de pacientes se benefi-
ciam plenamente, destacando a necessidade
de biomarcadores confidveis para orientar a

selecdo de candidatos”".

Outro ponto ainda pouco explorado
sa0 os dados de longo prazo, especialmente
em populagdes pedidtricas, que permane-
cem escassos. Mesmo assim, os resultados
atuais indicam que os bioldgicos inauguram
uma nova era no manejo da RSC, ofere-
cendo uma alternativa eficaz e direciona-
da para pacientes refratdrios as abordagens
tradicionais.
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Integracao terapéutica e
medicina personalizada

A evolugao do tratamento da rinossi-
nusite cronica reflete uma transi¢ao impor-
tante de um modelo baseado em protoco-
los fixos para uma abordagem pautada nos
principios da medicina personalizada. O
manejo escalonado, que progride das me-
didas clinicas as cirdrgicas e, quando neces-
srio, as terapias bioldgicas, deve levar em
consideragao nao apenas os achados endos-
copicos, mas também o impacto funcional,
as comorbidades e o perfil inflamatério do
paciente®’.

Diversos biomarcadores inflamatérios,
como eosinofilia tecidual, IgE sérica e per-
fis de citocinas, tém sido estudados como
potenciais preditores de resposta terapéuti-
ca. Em um estudo multicéntrico brasileiro,
Romano et al. identificaram predominio
de inflamagio tipo 2 em casos graves de
CRSwND, o que reforga a importincia da
estratificagio precoce desses pacientes. Essa
caracterizagao permite direcionar o trata-
mento para intervengbes mais assertivas e
custo-efetivas.

A integragio entre caracteristicas clini-
cas e mecanismos imunoldgicos torna possi-
vel ajustar a escolha terapéutica de maneira
mais precisa. Essa estratégia visa nio apenas
a melhora dos sintomas, mas também a ob-
tencao de respostas sustentadas e redugao
das recorréncias, impactando positivamente
a qualidade de vida e a eficiéncia do trata-
mento a longo prazo.

Qualidade de vida como
desfecho central

Nas tltimas décadas, a qualidade de

vida consolidou-se como um dos princi-
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pais indicadores de sucesso terapéutico na
rinossinusite cronica. Ferramentas como o
SNOT-22 possibilitam mensurar de forma
multidimensional o impacto da doenga, in-
cluindo sintomas nasais, alteracées do sono,
fadiga, humor e desempenho funcional>>°.

As evidéncias disponiveis mostram
que tanto as abordagens clinicas quanto as
cirtrgicas e biolégicas promovem melhorias
significativas nesses escores. A cirurgia en-
doscépica funcional, por exemplo, demons-
tra melhora sustentada em até 80% dos
pacientes>"?. J4 os bioldgicos, em especial o
dupilumabe, mostram impacto consistente
nio apenas sobre os sintomas locais, mas
também sobre pardmetros subjetivos, como
fadiga e bem-estar psicoldgico’.

Essa énfase em desfechos centrados no
paciente representa um avango importante
no campo da otorrinolaringologia, aproxi-
mando o tratamento dos objetivos reais de
quem convive com a doenga. Pesquisas fu-
turas devem priorizar essa abordagem, supe-
rando a dependéncia de medidas puramen-
te objetivas, como achados endoscépicos e
tomogréaficos.

Sintese critica e
perspectivas futuras

A anilise integrada da literatura de-
monstra que o manejo da rinossinusite
cronica deve ser entendido como um con-
tinuum terapéutico. As medidas clinicas de
base permanecem essenciais tanto para o
controle inicial quanto para a manutengao
da doenga; a cirurgia endoscépica ¢ eficaz
em casos refratdrios; e as terapias bioldgicas
surgem como alternativa inovadora para
quadros graves e recidivantes, com resulta-
dos promissores na melhoria da qualidade

de vida.
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Os desafios atuais envolvem ampliar o
acesso as terapias avangadas, especialmente
em paises com restrigdes econdomicas, € de-
senvolver estudos longitudinais comparati-
vos, que avaliem de forma mais robusta as
estratégias combinadas de tratamento. A in-
tegracio entre pesquisa clinica, biomarcado-
res ¢ medicina personalizada tende a definir
os proximos avangos no manejo da RSC.

Em sintese, o tratamento ideal requer
um equilibrio dinAmico entre eficicia, se-
guranga, custo e impacto sobre o bem-es-
tar global do paciente. Essa visao integrada
refor¢a o papel do especialista nio apenas
como executor de condutas terapéuticas,
mas como mediador de uma abordagem
centrada no individuo.

Figura 1. Impacto das diferentes abor-
dagens terapéuticas na RSC.

| CONCLUSAO

A rinossinusite cronica é uma doen-
ca inflamatéria de natureza multifatorial
e elevada prevaléncia, cujo manejo exige
uma abordagem escalonada, abrangente e
individualizada. A literatura evidencia que
corticosteroides topicos e irrigagio salina
continuam sendo os pilares do tratamento
inicial, com resultados clinicos e funcionais
relevantes™”.

Nos casos refratdrios, a cirurgia endos-
copica funcional dos seios paranasais mos-
tra beneficios sustentados, principalmente
na melhora da obstrugao nasal, da funcao
olfatéria e da qualidade de vida". Em pa-
ralelo, as terapias bioldgicas consolidam-se
como alternativa eficaz para pacientes com
inflamagio tipo 2 e polipose grave, ofere-
cendo ganhos expressivos nos escores de

Impacto das diferentes abordagens na RSC

3. Alto

Sintomas
locais

Sintomas
gerais

2. Médio

Impacto

Qualidade
de vida

Desfechos
clinicos

1 -
1 -

— 1. Baixo

Clinico Cirargico Biologicos

Figura 1: Figura ilustrativa sobre os setores impactados pelo tratamento da RSC, acompanhada de uma

2

tabela em formato de “heatmap’, ilustrando a magnitude do impacto de cada modalidade terapéutica
nos principais desfechos. A escala de cores representa a intensidade do beneficio (1 = baixo, 2 = médio/
moderado, 3 = alto). Observa-se que tratamentos clinicos apresentam beneficios consistentes em sinto-
mas locais e qualidade de vida, bem como a cirurgia, que também mostra impacto principal nos mes-
mos desfechos. As terapias biologicas destacam-se pelo efeito amplo e intenso em todos os dominios
avaliados, incluindo sintomas locais e gerais, qualidade de vida e desfechos clinicos complementares.
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qualidade de vida e redugao da necessidade
de reintervencoes®’.

Entretanto, ainda persistem desafios,
como o custo elevado, a limitacio de acesso
e a auséncia de biomarcadores amplamente
validados para selecio de pacientes. Assim, a
combina¢io de medidas clinicas, cirtrgicas
e bioldgicas, associada a estratificagio feno-
tipica e enddtipa, é essencial para maximizar
os resultados e otimizar recursos.

Colocar a qualidade de vida do pacien-
te no centro da tomada de decisdo deve ser
prioridade tanto na prética clinica quanto
na pesquisa cientifica, assegurando que o
tratamento da RSC v4 além do controle da
inflamacio e alcance o bem-estar integral do
individuo.
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