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APRESENTACAO

Atualmente, a exigéncia de atualizacao constante do conhecimento permeia todas
as areas configurando uma realidade impossivel de ser ignorada. Com o propoésito de
divulgar e disseminar o conhecimento académico-cientifico, a Atena Editora, através da
coletanea “Farmécia e Promocéao da Saude”, busca desempenhar com competéncia o
desafio de atender as demandas da modernidade, articuladas com o compromisso de
contribuir com o progresso da ciéncia envolvendo a Profissdo Farmacéutica. Diversos
e interessantes temas sao discutidos em cada volume com a proposta de fundamentar
o conhecimento de académicos, mestres, doutores, farmacéuticos e todos aqueles
profissionais que, de alguma maneira, possam interessar por assuntos relacionados a
Farmacia, especialmente “Promocéo da Saude”.

Os volumes estdo organizados em capitulos com tematicas que se
complementam. No primeiro volume estdo 19 capitulos que relatam estudos com
énfase em plantas medicinais, produtos naturais, cuidados com a saude, dentre eles
o desenvolvimento farmacotécnico de produtos farmacéuticos e dermocosméticos
empregando insumos de origem vegetal; prospeccao tecnolégica e avaliacdo de
atividade terapéutica de derivados vegetais; estudo dos beneficios de probidticos e
consumo de nutracéuticos; panorama atual dos medicamentos fitoterapicos e produtos
homeopaticos, e outros temas de repercussao.

Neste segundo volume estdo contemplados 16 capitulos que abordam assuntos
relacionados ao controle de qualidade na area farmacéutica; alteracdes bioquimicas,
analises clinicas e toxicolégicas; sintese de novos farmacos e prospeccao tecnoldgica,
e outros assuntos de grande relevancia.

Esta coletanea reflete, portanto, a oportunidade de divulgacédo de diferentes
modalidades de trabalhos cientificos, desenvolvidos tanto no universo académico
como em centros de pesquisa e que estdo reunidos num rico material pelo qual sera
possivel atender aos anseios daqueles que buscam ampliar seus conhecimentos em
“Farmécia e Promocéao de Saude”. Boa leitura!

lara LUcia Tescarollo
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RESUMO: O crescente aumento nos indices
de pessoas com rinite alérgica (RA), tém
demonstradooquéo perturbadoraessapatologia
pode ser e o desconforto que a mesma traz para
vida do paciente. Arinite alérgica fundamenta-se
emum processo inflamatériodamucosanasalde
revestimento mediada por imunoglobulinas IgE,
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posteriormente a exposicéo a substancias potencialmente alergénicas. Os sintomas
representativos da mesma baseiam-se na obstru¢ao nasal, rinorréia aquosa, espirros
e pruridos nasal (THOMAZ et al., 2019). Sabendo da relevancia de se ter medidas de
tratamento eficientes, que venham atender as necessidades dos pacientes com rinite
alérgica, o presente trabalho teve como objetivo a realiza¢gdo de uma analise descritiva
das mudancas ocorridas nas diretrizes de rinites alérgica com énfase no tratamento
farmacolégico e ndo farmacoldgico. A metodologia escolhida consiste em analise e
interpretacdo de dados sobre os Consensos Brasileiro de Rinite Alérgica de 2006,
2012 e 2017, de forma exploratéria e descritiva, com abordagem qualitativa. Depois
da analise dos trés Consensos foi avaliado o perfil terapéutico para tratamento da
Rinite alérgica, de modo a mensurar o tratamento ndo farmacologico e farmacolégico
de forma incisiva e comparativa. Apresentando a inclusdo dos imunobiol6gicos a
partir do IV Consenso, como uma diferengca marcante entre os Consensos. Dessa
maneira, & necessario esclarecer as modificagdes ocorridas nestes Consensos devido
ao avanco de estudos cientificos nesta area com o passar dos anos, evidenciando as
inovagdes no tratamento e a continuacéo da metodologia ja existente em associacao
as descobertas.

PALAVRAS-CHAVE: Rinite. Consenso. Tratamento Farmacolégico. Nao
farmacoloégico.

CHANGES IN THE ALLERGIC RHINITIS TREATMENT GUIDELINES IN BRAZIL

ABSTRACT: The increasing rates of people with allergic rhinitis (AR) have shown how
disturbing this condition can be and the discomfort it brings to the patient’s life. Allergic
rhinitis is based on an inflammatory process of the IgE immunoglobulin-mediated
lining of the nasal mucosa, following exposure to potentially allergenic substances.
Representative symptoms are nasal obstruction, watery rhinorrhea, sneezing and
nasal itching (THOMAZ et al., 2019). Knowing the importance of having efficient
treatment measures that meet the needs of patients with allergic rhinitis, this study
aimed to perform a descriptive analysis of changes in allergic rhinitis guidelines with
an emphasis on pharmacological treatment and not pharmacological. The chosen
methodology consists of analysis and interpretation of data on the Brazilian Consensus
on Allergic Rhinitis 2006, 2012 and 2017, in an exploratory and descriptive manner, with
a qualitative approach. After the analysis of the three Consensus, the therapeutic profile
for the treatment of allergic rhinitis was evaluated to measure the non-pharmacological
and pharmacological treatment in an incisive and comparative way. Presenting
the inclusion of immunobiologicals from the IV Consensus, as a striking difference
between the Consensus. This way, it is necessary to clarify the changes that occurred
in this Consensus due to the advance of scientific studies in this area over the years,
highlighting innovations in treatment and the continuation of the existing methodology
in association with discoveries.

KEYWORDS: Rhinitis. Consensus. Treatment. Pharmacological Nonpharmacological.
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11 INTRODUCAO

O crescente aumento nos indices de pessoas com rinite alérgica (RA), tém
demonstrado o quéo perturbadora essa patologia pode ser e o desconforto que
mesma traz para vida do paciente. A rinite alérgica fundamenta-se em um processo
inflamatorio da mucosa nasal de revestimento mediada por imunoglobulinas IgE,
posteriormente a exposicao a substancias potencialmente alergénicas. De acordo
com o Consenso Brasileiro sobre Rinite, “os alérgenos de maior relevancia clinica sdo
oriundos de acaros de poeira, de baratas, e dos fungos e outras fontes alergénicas em
especial dentro dos domicilios (ex. pelos, saliva e urina de animais domésticos; restos
de insetos; alimentos)”.

Os sintomas representativos da mesma, baseiam-se na obstrucéo nasal, rinorréia
aquosa, espirros e pruridos nasal (THOMAZ et al., 2019). Tal como descrito pelo IV
Consenso (2017) de rinite, o diagndstico de RA é composto pela historia clinica, exame
fisico, exames complementares, sendo a observacdo dos sintomas um fato crucial
para o diagnostico.

A rinite alérgica ocasiona desordens na saude das pessoas, que interferem
substancialmente em suas vidas cotidianas, afetando diretamente seu bem-estar,
atividades de lazer, trabalho, escola, dentre outros (URRUTIA-PEREIRA et al., 2018).
Sabendo darelevéancia de se ter medidas de tratamento eficientes, que venham atender
as necessidades dos pacientes com rinite alérgica, o presente trabalho teve como
objetivo a realizagcdo de uma analise descritiva das mudancgas ocorridas nas diretrizes
da rinite alérgica, com énfase no tratamento farmacol6gico e ndo farmacolégico.

2| METODO

Este estudo baseia-se em revisao bibliografica de caracteristica descritiva com
uma analise interpretativa de dados sobre os Consensos Brasileiro de Rinite Alérgica
de 2006, 2012 e 2017, respectivamente I, Ill e IV. Utilizou-se como base de dados o
Google Académico e SciElo. Usaram-se como palavras descritoras: Rinite. Consenso.
Tratamento Farmacolégico. Nao farmacologico. No entanto, apesar de intensa busca
nao foi encontrado o primeiro Consenso para a realizagéo da analise. O presente estudo
aborda de forma exploratoria e descritiva, as ideias contidas nos diferentes Consensos
para trazer a tona as modificagdes, esclarecendo como o tratamento farmacologico e
nao farmacolégico de RA esta em constante reforma, para proporcionar qualidade de
vida aos pacientes afetados por esta doenca. Utilizando como ferramenta a abordagem
qualitativa da analise e descricao dos conhecimentos contidos nesta pesquisa.
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31 RESULTADOS E DISCUSSAO

O tratamento da rinite alérgica estar alicercado em medidas farmacologicas
e ndo farmacolobgicas, que sao visivelmente expostas pelos Consensos Brasileiro
de Rinite. Tendo em vista que, conforme o passar do tempo ha novas atualizacées
das medidas de tratamento adotadas pelos diferentes Consensos Brasileiro. Nos
Consensos de 2006 e 2012, as medidas nao farmacoldgicas adotadas citam o controle
ambiental para reducdo da exposicao a fatores desencadeantes ou agravantes, apesar
das evidéncias cientificas ndo serem fortes. Sendo importante ressaltar que esta
técnica possui limitagcdes sobre suas recomendacdes, em especial quando utilizada
isoladamente, como consequéncia da ndo adesao do paciente, ou até mesmo por
motivos financeiros.

No Consenso de 2017, as medidas ndo farmacolégicas contemplam a inclusao
de aspectos epigenéticos, respostas modificadas de Th2, as acdes de proteases, das
quitinas e outros. A epigenética, é definida como os efeitos do ambiente nas alteracées
sequenciais de DNA. As proteases sao consideradas de grande importéancia por ter elo
de ligacdo com helmintos, fungos, acaros e em fezes de ratos, devido a ativagcéo da
resposta inata Th2 em mastécitos e basofilos. E a quitina, geralmente encontrada em
fungos, acaros e em insetos, ao entrar em contato com as vias aéreas, provoca um
processo inflamatoério eosinofilico.

No que tange ao tratamento farmacoldgico para RA, sdo utilizados diversos
tipos de medicamentos como: anti-histaminicos, descongestionantes, corticoides,
anticolinérgico, antileucotrienos, os quais seréo discutidos a seguir com base nos
consensos I, Il e IV. A concordancia € explicita entre os Consensos a respeito dos
anti-histaminicos constituirem-se farmacos de primeira escolha na terapéutica da
rinite. Sendo aplicados nos alivios dos sintomas tais como o prurido nasal, coriza, e
bloqueio nasal, estando este ultimo condicionado ao uso de certos anti-histaminicos.

Ha também os farmacos descongestionantes nasais que sdo estimulantes
adrenérgicos ou adrenomiméticos, atuantes no alivio rapido do bloqueio nasal por meio
da vasoconstricdo na RA, estes farmacos séo divididos em dois grupos de acordo com
a via de aplicacéao: oral e topico nasal. O mais importante descongestionante sistémico
€ a pseudoepinefrina e a fenilefrina. Ja os descongestionantes tdpicos nasais devem
ser usados com cautela principalmente sobre o tempo maximo de uso que ndo deve
ultrapassar 7 dias devido ao efeito rebote, consequéncia da vasodilatacdo capilar,
resultando em uma rinite medicamentosa. A divergéncia percebida entre os Consensos
em relacé@o a esta classe medicamentosa foi a quantidade de dias de tratamento dos
descongestionantes tdpicos nasais, os Consensos Il e lll afirmam que o tempo maximo
de tratamento é de 5 dias, porém o Consenso IV afirma que o0 maximo de dias pode ser
até 7 para tratamento sem a presenca do efeito rebote.

Os corticoides, também podem ser usados no tratamento de RA, os quais
se dividem em dois tipos, sendo estes sistémicos e tdpicos. Apds a avaliagéo
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dos Consensos acerca dos glicocorticoides sistémicos, ndo foram encontradas
modificacdes literarias significativas. Porém, no Consenso IV os glicocorticoides
topicos nasais (CN), sofreram modificagdes tais como o acréscimo de informacgdes
relativo a estudos do efeito terapéutico dos CN dependerem nao apenas da efetividade
da substancia ativa, mas também do acumulo do produto na cavidade nasal. E a falta
de informacao sobre o CN Triancinolona acetonida citada pelos Consensos anteriores
a este, sendo encontrada somente informacdes sobre o Furoato de Fluticasona,
Furoato de Mometasona, Propionato de Fluticasona, Dipropionato de Beclometasona,
Ciclesonida e Budesonida.

Foi constatado que nos Consensos I, Ill e IV ha a mesma tabela de efeitos
colaterais que citam: efeitos locais - irritacdo local, sangramento, perfuracao septal;
efeitos sistémicos - efeitos oculares, efeitos sobre o crescimento, reabsorcao 6ssea,
efeitos cutaneos, interferéncia no eixo hipotalamo-hipéfise-adrenal. No entanto
apenas os consensos lll e IV afirmam que os efeitos colaterais dos CN, dependem de
alguns fatores como: dose utilizada, técnica de uso e formulacédo. Em consequéncia
a farmacocinética o aumento da dose nao predispde ao aumento da eficacia, mas
altera e possibilita aparicao de riscos e efeitos indesejaveis. Ha suspeitas que 0 uso
de preparacdes contendo propilenoglicol e cloreto de benzalcénio pode ter como
resultado a irritacdo da mucosa nasal e disfuncéo ciliar.

O Cromoglicato dissodico, € um medicamento que atua como estabilizador
de membrana em mastdcitos, utilizado como profilaxia, antes de uma exposicéo a
alérgenos, uma vez utilizado apés a reacdo alérgica néo alivia os sintomas. Devido
seu alto grau de seguranca, tornou-se uma opcao de tratamento para lactentes
em faixa etaria em que os CN nao sao permitidos. Segundo os Consensos ambos
concordam com esta escolha medicamentosa para uso profilatico e op¢ao terapéutica
para lactantes.

O Brometo de Ipratropio, um anticolinérgico de fibras trigeminais secretomotoras,
interligada a estimulacédo de mediadores quimicos liberados pela degranulagcdo dos
mastdcitos, tem como principal atributo o controle da secrecéo na fase tardia da reacéo
alérgica, no entanto, os efeitos sobre os demais sintomas alérgicos e sobre o olfato
s@o quase nulos. A apresentacao deste medicamento em forma topico nasal nao é
disponivel no Brasil. Os Consensos Il e Il sédo detentores de informagdes sobre este
principio ativo, entretanto o Consenso IV ndo possui informacdes sobre 0 mesmo.

Os leucotrienos (LTs) sdo produtos da metabolizacdo do acido araquidénico.
Os LTs que contém aminoacido cisteinico, conhecidos como LT-cisteinicos, séao
importantes mediadores da resposta inflamatéria na RA, mediando a vasodilatacéo,
exsudacao plasmatica, secrecdo de muco e uma possivel inflamagcao eosinofilica
e consequentemente congestdo nasal de acordo com os Consensos I, lll e IV. O
Consenso lll, esclarece sobre a origem do acido araquiddnico, e a geracao de tipos
diferentes de cisteinil leucotrienos, que se ligam ao receptor cis-LT1. Receptor onde
atua os antagonistas de receptores de LTs. O Consenso IV afirma também que
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constituem mediadores de suma importancia na resposta inflamatéria na asma e na
RA.

Em ambos Consensos o acido acetilsalicilico e outros anti-inflamatérios nao
hormonais associados a polipos nasais e rinossinusite pode suscitar o desenvolvimento
de asma grave em pacientes predispostos. Em concordancia com estudos anteriores
os ALTs, sao possuidores de eficacia comparavel aos anti-histaminicos orais, mas ha
estudos que discordam, segundo evidenciado no Consenso IV. O montelucaste de
sodio € o unico representante desta classe atualmente no Brasil para tratamento da
rinite alérgica e asma concomitantes, rinite induzida pelo acido acetilsalicilico e em
pacientes que enfrentam dificuldade na adeséo ao tratamento com medicacgéao tdpica
nasal, tendo concordancia unificada entre os Consensos.

Sobre a imunoterapia alérgeno especifica (ITE), € descrita pelos Consensos
Il e lll como terapia que visa minimizar o grau de sensibilidade a alérgenos, assim
sendo, a inflamagao tecidual caracteristica da rinite alérgica. Devendo ser vista como
opcao somente com a comprovacdo da sensibilizacdo alérgica mediada por IgE,
grau de relevéancia da alergia no desencadeamento de sintomas e disponibilidade
do extrato alergénico padronizado para o tratamento. ITE é conhecida por seus
beneficios duradouros apés a sua descontinuagao, evita a progressao da doenca, € 0
desenvolvimento da asma, assim como o desenvolvimento alergias a novos alérgenos,
assim informa o Consenso de 2017.

A ITE deve ser considerada como parte do tratamento que inclui as medidas
de controle ambiental e farmacoterapia. A eficacia desta terapia dependera da dose
utilizada do antigeno alergénico. E também dependera da via de administracao da ITE,
a mesma possui duas vias de administracao oral e subcutanea. A via mais utilizada
para administracdo € a injecdo subcutanea, mas estudos recentes demonstram a
eficacia pela via sublingual desde que as seja doses elevadas de alérgenos, cerca
de 50 a 100 vezes maiores que as utilizadas pela via subcutanea, de acordo com os
Consensos de 2006 e 2012.

A solugéo salina, durante muito tempo tém sido utilizada para lavagem nasal,
como aliado no tratamento de afec¢cbes nasais agudas e crbnicas. A rinite alérgica e
rinossinusite crénica ocasiona prejuizo na depurag¢ao mucociliar, devido a alteragao do
muco ou a frequéncia do batimento ciliar, esclarecido porambos os Consensos. Segundo
o Consenso de 2006 e 2012, nao existem estudos que comprovem o mecanismo exato
pela qual a solugéo salina atua na via aérea. No entanto, o Consenso de 2017, afirma
que o mais claro e principal mecanismo € a limpeza das cavidades nasais, pois, facilita
a remocgao de secrecbes patologicas, promovendo o alivio sintomatico do paciente,
e nos casos de rinites inflamatorias e alérgicas, a lavagem promove a remocao de
mediadores de inflamac&o presentes no muco nasal e cavidade nasal diminuindo o
estimulo alérgico.

Apenas no Consenso de 2017, encontramos dados sobre o imunobiol6gicos
utilizados no tratamento de RA, os quais consistem na introducdo de anticorpos
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monoclonais humanos ou humanizados em pacientes em tratamento. Utilizando a
terapéutica anti-eosinofilica ou a utilizacdo de imunobiol6gicos com alvos especificos
de processos alérgicos como as citocinas que promovem a resposta Th2 como IL-4,
IL-5, IL-9 entre outros.

41 CONSIDERACOES FINAIS

Os Consensos brasileiros de Rinite Alérgica, sdo de suma importéncia, para o
planejamento e adequacao de tratamentos para pacientes acometidos com este mal.
Por meio deles, os profissionais da saude, obtiveram uma direcéo e estratégias para
tratar pacientes de acordo com suas necessidades singulares, promovendo um indice
mais elevado de qualidade de vida para essas pessoas. Mediante a isso, vimos a
necessidade de esclarecer as modificagbes ocorridas nestes Consensos favoreceu
0 avango de estudos cientificos nesta area com o passar dos anos. De forma, a
evidenciar as inovagbes de tratamento a este respeito, os imunobiolégicos que
introduzem anticorpos especificos conforme o processo alérgico sofrido pelo paciente
e ressaltar a permanéncia da ordem estratégica dos farmacos atuantes no processo
da rinite alérgica pela comprovacéo de seus beneficios nessa enfermidade.
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