
10,9%

Cronica: >12 settimane o 4 episodi di almeno 10 giorni in assenza di 
risoluzione + riacutizzazioni

Allergy 2011



FENOTIPO

CRSsNPCRSwNP

- CS e ATB 
- FESS  Recidiva 20%

ENDOTIPO
Tipo 2 Tipo non-2

• IFN-ɣ
• IL-17
• IL-22
• TNF-⍺

TERAPIA 
BIOLOGICA

• Citochine tipo 2
• IgE
• Eos
• Cys-Leu

• Mepolizumab e 
Reslizumab

• Benralizumab 
• Dupilumab
• Omalizumab • Brodalimumab
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Efficacia di Benralizumab (Fasenra®) nel trattamento 
della rinosinusite cronica con poliposi nasale 



MATERIALI E METODI

Uno studio prospettico è stato condotto presso l’UOC di Otorinolaringoiatria dell’Azienda 
Ospedaliera Universitaria “Mater Domini” di Catanzaro. 
Il campione clinico utilizzato è costituito da 10 pazienti (6 M, 4 F), di età compresa tra 43 
e 68 anni, affetti da CRSwNP ed asma severo, in trattamento presso l’UOC di Malattie 
dell’ Apparato Respiratorio.

I pazienti sono stati trattati con Benralizumab (Fasenra®), 30 mg/dose s.c.:
- 1 dose ogni 4 settimane per le prime 3 dosi
- 1 dose ogni 8 settimane per le successive



Criteri di inclusione:

- Endoscopic Polyp Score >2; 

- Presenza di almeno 2 sintomi tra: 
ostruzione nasale, rinorrea, senso di 
pressione/dolore facciale, iposmia/anosmia, 
ipogeusia/ageusia;

- Eosinofilia periferica> 300 cellule/ml;

- Asma severo, non responsivo alla terapia 
prevista allo step 5 delle LG GINA.

Criteri di esclusione:

- trattamento con corticosteroidi 
topici/sistemici, o farmaci 
immunosoppressivi, o anti-IgE, nei 2 
mesi precedenti;  

- chirurgia endoscopica funzionale dei 
seni paranasali nei 6 mesi precedenti;

- chirurgia endoscopica dei seni subita 
per più di 3 volte.



I pazienti sono stati valutati al tempo 0 e a 24 settimane con:

- Endoscopia nasale mediante fibroscopio OLYMPUS ENF TYPE-GP e definizione dell’Endoscopic Nasal Polyp
Score (da 0 a 3 per ciascuna fossa nasale);

- Tomografia Computerizzata (TC) del massiccio facciale e calcolo del Lund-Mackay CT Score;

0           1                  2                  3



- Stima dell’impatto sulla QoL attraverso Sino Nasal
Outcome Test (SNOT-22) – Washington University –
St. Louis, Missouri. Punteggio da 0 a 5 per ciascun 
item. Punteggio totale da 0 a 110;

- Eosinofilia periferica espressa come numero 
assoluto di cellule/ml.

- Impatto generale della malattia mediante scala di 
valutazione numerica (NRS= numeric rating scale);



- Microsoft Excel

- t-test pre e post trattamento

- p<0,05

ANALISI STATISTICA



RISULTATI

In tutti i pazienti si è ottenuto un 
miglioramento statisticamente 

significativo dei parametri valutativi 
scelti per lo studio
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RISULTATI



CONCLUSIONI

- Benralizumab è efficace nel trattamento della CRSwNP già dopo 24 settimane.

- Occorrono studi per definirne i pazienti candidabili a tale terapia e validarne 
l’efficacia a lungo termine.

- Il futuro delle CRS dovrà prendere in considerazione:
• biomarcatori 


