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Objetivo/Introducción

RSCcPN en el estudio SINUS-52 (NCT02898454), y se toleró 
bien. El objetivo de este análisis post hoc fue caracterizar el 
inicio, mantenimiento y durabilidad de la respuesta individual 
en SINUS-52.

Material y métodos
Los pacientes recibieron 300 mg de dupilumab o placebo 

 de 22 

Resultados
Se incluyeron 303 pacientes (dupilumab, n=150; placebo, 

evaluación en la semana 16 (dupilumab vs. placebo) fueron: 
PPN del 75% vs. 39%; PdO del 61% vs. 16%; CN del 60% 
vs. 24%; SNOT-22 del 83% vs. 66%, respectivamente. Entre 

semana 16, >82% con PPN, >87% con PdO, >84% con CN y 
>86% con SNOT-22 mantuvieron la respuesta en la semana 
52. Durante el período de estudio de 52 semanas, el 47% de 
los pacientes tratados con dupilumab vs. 3% de los pacientes 

de la PPN, el 47% vs.
evaluaciones de la PdO, el 47% vs.
las evaluaciones de la CN y el 62% vs.
de las evaluaciones SNOT-22, respectivamente. Los resultados 
fueron similares en el subgrupo con cirugía nasosinusal previa.

Conclusión

con placebo alcanzaron una respuesta clínicamente relevante 
(inicio), y la respuesta se mantuvo en la semana 52 en >82% 
de los pacientes tratados con dupilumab.

Objetivo/Introducción
Dupilumab es un anticuerpo monoclonal humano 

actualmente indicado en adultos con rinosinusitis crónica con 

corticosteroides sistémicos (CS) y/o cirugía no proporciona 
un control adecuado de la enfermedad.

Material y métodos
Presentamos una serie de 4 casos con diagnóstico de 

RSCcPN en el Hospital Universitario de Gran Canaria 

estudiadas: biológico previo, número de polipectomías, olfato, 
presencia de pólipos en rinoscopia anterior (RA). 

Resultados
– Caso 1: mujer de 52 años, RSCcPN y asma grave 

eosinofílico en tratamiento previo con mepolizumab 
y necesidad de CS. Anosmia completa. En RA pólipo 
de gran tamaño en fosa nasal derecha. Tras 4 semanas 
de dupilumab, recuperación completa de olfato y 

– Caso 2: mujer de 67 años, triada ASA, 5 polipectomías y 
necesidad de CS a pesar de tratamiento con mepolizumab. 
Tras 6 semanas de dupilumab, recuperación casi 
completa de olfato y ausencia de pólipos en RA.

– Caso 3: mujer de 58 años, RSCcPN y asma grave 
eosinofílico en tratamiento previo con mepolizumab, con 
necesidad de CS y anosmia intensa. Pólipos bilaterales 
en RA. Tras 2 dosis de dupilumab, recuperación parcial 
de olfato y pólipos bilaterales de menor tamaño.

– Caso 4: mujer de 47 años, RSCcPN e HRB, polipectomía 
previa con recidiva y anosmia completa. Tras 16 semanas 
de tratamiento con dupilumab, recuperación total de 
olfato y ausencia de pólipos en RA.

Conclusión

respuesta al tratamiento con dupilumab demostrándose mejoría 

y disminución del tamaño y/o desaparición de los pólipos 
previos. 


