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B Streszczenie: Alergiczny niezyt nosa (ang. allergic rhinitis - AR) jest efektem procesu zapalnego obej-
mujacego btone $luzowgq tego narzadu. Charakteryzuje sie wyciekaniem wydzieliny z nosa, $wigdem okolic
nosa, gardfa i spojowek. Objawy trwajg = 1 godzine dziennie przez = 2 dni. Patogenami wywotujacymi
reakcje immunologiczng sg najczesciej alergeny znajdujace sie w pytkach roslin, roztoczach kurzu domowe-
go, magazynowych, naskdrka i wydzielin zwierzat, grzybow plesniowych i drozdzopodobnych. W terapii AR
zastosowanie znajduja m.in. glikokortykosteroidy donosowe i leki przeciwhistaminowe stosowane systemo-
wo oraz miejscowo. W pracy omoéwiono zasady terapii AR, skupiajac sie na zastosowaniu w tym wskazaniu
glikokortykosteroidu donosowego - mometazonu. Lek jest uzywany miejscowo w postaci aerozolu w terapii
sezonowego oraz catorocznego AR u 0séb dorostych i u dzieci > 3. r.z. Mometazon moze byc takze stosowany
w leczeniu polipéw nosa u dorostych.

B Keywords: allergic rhinitis, seasonal allergies, mometasone, mometasone furoate.

B Abstract: Allergic rhinitis (AR) is the result of an inflammatory process involving the nasal mucosa. It is
characterized by leakage of nasal secretions, itching of the nasal area, throat and conjunctiva. Symptoms
last 21 hour per day for 22 days. The pathogens causing the immune reaction are usually allergens found
in pollen, house dust mites and storage mites, epidermis and animal secretions, mold and yeast-like fungi.
Intranasal corticosteroids, systemic and topical antihistamines are used in AR therapy. This paper discusses
the principles of AR therapy, focusing on the use of the intranasal corticosteroid mometasone in this indica-
tion. The drug is used topically in the form of an aerosol for the treatment of seasonal and year-round AR in
adults and children over the age of 3. Mometasone can also be used to treat nasal polyps in adults.

B Wprowadzenie

Choroby alergiczne (gr. allos - inny, ergos - re-
akcja) wynikaja z reakcji immunologicznych,
ktore wystepuja po kontakcie organizmu
z obcymi biatkami (alergenami). Jedna z naj-
wazniejszych i najczesciej spotykanych w prakty-
ce klinicznej chordb alergicznych jest alergiczny
niezyt nosa (ang. allergic rhinitis - AR). Moz-
na go podzieli¢ m.in. na: 1) posta¢ sezono-
wa, wywotywang przez alergeny pojawiajace
sie w Srodowisku okresowo, np. pyiki roslin
wystepujace w okreslonych miesigcach, w cza-
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sie pylenia oraz 2) postac catoroczna, ktorej
przyczyng jest kontakt z alergenami, z jakimi
pacjent spotyka sie przez caty rok. Alergie moz-
na réwniez roznicowac, biorac pod uwage czas
wystepowania objawow chorobowych, na: 1)
okresowe, czyli trwajace < 4 dni w tygodniu lub
< 1 miesiac oraz 2) przewlekte - trwajace > 4
dni w tygodniu oraz > 1 miesigc [1-7].
Sezonowy AR charakteryzuje sie w wiek-
szosci przypadkow okresowym wystepo-
waniem catego spektrum objawow wyni-
kajacych ze stanu zapalnego: niezytem nosa,
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przekrwieniem i obrzekiem bton $luzowych, $wia-
dem oczu (spowodowanym zapaleniem spojo-
wek) i nosa oraz napadowym kichaniem. Z tego
wzgledu omawiane schorzenie moze by¢ bardzo
ucigzliwe dla pacjentéw i znaczaco obnizac ich ja-
kos¢ zycia [1-71].

W pracy omoéwiono zasady terapii AR, szcze-
golnie skupiajac sie na zastosowaniu mometazonu
- leku nalezacego do glikokortykosteroidéw. Jest
on uzywany miejscowo, w postaci aerozolu, w tera-
pii postaci sezonowej oraz catorocznej AR. Mome-
tazon jest zarejestrowany do terapii 0sob dorostych
oraz dzieci > 3. r.z. Moze by¢ réwniez stosowany
w leczeniu polipdw nosa u 0sob dorostych.

B Obraz kliniczny alergii sezonowych

Sezonowy AR charakteryzuje sie w wiek-
szosci przypadkéw okresowym wystepo-
waniem wielu objawéw podmiotowych
(dolegliwos$ci zgtaszanych przez pacjenta) oraz
przedmiotowych (nieprawidtowosci wykrywa-
nych w badaniu fizykalnym). Cecha sezonowego
AR jest okresowy charakter dolegliwosci, np. ich

wystepowanie wiosng lub latem oraz szybkie po-
jawianie sie ich po kontakcie z alergenami, np.
po przebywaniu na zewnatrz. Chorobie czesto
towarzyszy zapalenie spojowek [1-7].

Objawy podmiotowe i przedmiotowe, ktdre moz-
na spotykac w przebiegu AR przedstawiono w tab. 1.

Zapalenie btony sluzowej nosa, zwlasz-
cza w przypadku przewleklego AR, moze
prowadzi¢ do zablokowania uj$¢ zatok
przynosowych. Dochodzi przez to do zwiek-
szenia ci$nienia w zatokach, mogg wystepowac
bole gtowy, np. przy pochylaniu gtowy do przodu
oraz wzrasta ryzyko zapalen zatok przynoso-
wych [4,5].

AR zazwyczaj wspdtistnieje z innymi choro-
bami alergicznymi, takimi jak alergiczne zapale-
nie spojowek, astma oskrzelowa, atopowe zapa-
lenie skory i alergie pokarmowe [4,5].

0 Zasady terapii alergicznego niezytu
nosa

Zalecenia ogodlne odnoszace sie do terapii AR
obejmuja przede wszystkim:

Tabela 1. Objawy podmiotowe i przedmiotowe wystepujace w przebiegu alergicznego niezytu nosa

Objawy podmiotowe

Wyciek wodnistej lub $luzowej wydzieliny
z nosa

Objawy przedmiotowe

Duza ilo$¢ wydzieliny w przewodach nosowych,
widoczne jej sptywanie po tylnej $cianie gardta

Zatkanie nosa przez nadmiar wydzieliny,
prowadzi to do uposledzenia lub czasami nawet
do catkowitej utraty wechu

Przeczosy na koniuszku nosa (poprzeczne zmiany

powstajace na skutek pocierania przez pacjenta

koniuszka nosa ku gorze z powodu odczuwanego
podraznienia i sptywajacej wydzieliny)

Swiad odczuwany w nosie, gardle, $wiad
podniebienia i spojéwek

Ciemniejsze zabarwienie skéry pod oczami,
ponizej dolnej powieki, tzw. cienie alergiczne

Przewlekty kaszel — wystepuje na skutek
sptywania nadmiaru wydzieliny z drdg
oddechowych po tylnej $cianie gardta

Zaczerwienienie spojowek, powiek i gatek
ocznych, tzawienie oczu, obrzek powiek

Kichanie, w tym napadowe

Zaczerwienienie skory nosa (wynikajace m.in.
Z pocierania nosa przez pacjenta)

Niewielki wzrost temperatury ciata, wynikajacy
z reakcji immunologicznych organizmu

Inne objawy ogdlnoustrojowe — zaburzenia snu,
koncentracji, uczenia sie, obnizenie nastroju
(czesto wynikajg z okresowych problemdw
z normalnym oddychaniem)

Opracowano na podstawie: [4,8-12].
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¢ unikanie kontaktu z alergenami odpo-
wiadajacymi za wystepowanie objawdw,
np. ograniczenie przebywania na $wiezym
powietrzu w dniach przypadajacych na
okres pylenia roslin uczulajacych pacjen-
ta, szczegdlnie w bardzo wietrzne dni;

e rozpylanie w nosie roztworow soli
[izotonicznych (0,9%), hipertonicznych
(> 0,9%) roztworow NaCl lub jatowej
wody morskiej] lub ptukanie nosa ta-
kimi roztworami (irygacje) [3-8].

Opcje farmakologiczne, ktdre mozna zasto-
sowac w terapii AR obejmuja przede wszystkim:

¢ donosowe glikokortykosteroidy -
w wielu wytycznych dotyczacych tera-
pii AR w przypadku choroby o nasileniu
tagodnym do umiarkowanego zalecane
jest rozpoczecie leczenia wytacznie le-
kiem z tej grupy. Czesto, aby zmniejszy¢
nasilenie objawdw i poprawic¢ jakos¢ zy-
cia pacjenta, wystarcza zastosowac je
w monoterapii;

¢ doustne, donosowe i dospojowkowe
leki przeciwhistaminowe (antagoni-
stéw receptora H,) - kolejna bardzo sku-
teczna grupa lekéw przeciwalergicznych.
Czesto sg stosowane facznie z donosowy-
mi glikokortykosteroidami;

¢ doustne leki przeciwleukotrienowe;

e donosowe i dospojowkowe kromo-
glikany;

¢ donosowe leki przeciwcholinergiczne;

¢ leki obkurczajace naczynia btony
$luzowej nosa [3-8].

Wskazania i przeciwwskazania
do stosowania mometazonu
Dwa gtéwne wskazania do zastosowania prepa-
ratobw mometazonu obejmuja:
¢ leczenie objawdw sezonowego i catoroczne-
go AR u 0s6b dorostych i u dzieci po 3. r.z.;
e leczenie polipdw nosa u 0sob dorostych
[13,14].
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Przeciwwskazania do zastosowania preparatéw

omawianego leku obejmujg przede wszystkim:

e stwierdzong nadwrazliwos¢ na ktorykol-
wiek sktadnik danego preparatu lub na
inne glikokortykosteroidy;

e niedawno przebyte zabiegi chirurgiczne
nosa lub urazy nosa. Glikokortykostero-
idy nie powinny by¢ stosowane do mo-
mentu zagojenia sie ran, ze wzgledu na
hamujace dziatanie tych lekdéw na proces
gojenia uszkodzen tkanek;

e utrzymujace sie istotne klinicznie podraz-
nienie btony $luzowej nosogardta po za-
stosowaniu glikokortykosteroidéw dono-
sowych;

¢ nieleczone miejscowe zakazenie btony
$luzowej nosa, np. wirusem opryszczki
pospolitej [13,14].

Zasady stosowania mometazonu

w terapii alergicznego niezytu nosa
Mometazon jest syntetycznie otrzymywa-
nym fluorowanym glikokortykosteroidem.
Podobnie do innych glikokortykosteroidow lek
ten wykazuje dziatanie:

e przeciwzapalne, immunosupresyjne - ha-
muje wytwarzanie i uwalnianie leukotrie-
now oraz interleukin z leukocytéw;

e przeciwalergiczne;

e przeciwswigdowe [13-18].

Po podaniu donosowym dostepnos¢ biolo-
giczna mometazonu jest bardzo niska (< 1%)
i lek dziata gtdwnie miejscowo. W zwigzku
z tym prawdopodobiefnstwo wystgpienia dzia-
tan ogodlnoustrojowych zwigzanych z zasto-
sowaniem glikokortykosteroiddw jest bardzo
mate, w przeciwienstwie do glikokortykostero-
idow przyjmowanych systemowo. Mometazon
jest wydalany przede wszystkim z katem oraz
w matym stopniu z moczem [13-18].

Wybrane zasady stosowania mometazonu
w terapii alergicznego niezytu nosa przedsta-
wiono w tab. 2.
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Tabela 2. Wybrane zasady stosowania mometazonu w terapii alergicznego niezytu nosa

Postepowanie Uwagi do postepowania

U os6b dorostych i u dzieci w wieku > 12 lat
stosowane sa 2 rozpylenia do kazdego otworu
nosowego/dobe (catkowita dawka 200 ug
leku/dobe); po uzyskaniu poprawy dawka
podtrzymujgca leku wynosi po 1 rozpyleniu do
kazdego otworu nosowego (100 ug leku/dobe)

U os6b dorostych i u dzieci w wieku > 12 lat
dawke leku w przypadku braku poprawy mozna
zwiekszy¢ do 4 rozpylen do kazdego otworu
nosowego/dobe (400 ug leku/dobe)

U dzieci w wieku 3-11 lat stosowane jest
1 rozpylenie do kazdego otworu nosowego/dobe
(100 pg leku/dobe)

Przed podaniem pierwszej dawki nalezy
doktadnie wstrzasnac¢ pojemnikiem i nacisna¢
pompke 10 razy

Pozwala to uzyskac¢ jednorodng zawiesine, ktora
bedzie rozpylana

Przed kazdym uzyciem nalezy doktadnie
wstrzasng¢ pojemnikiem

Pozwala to utrzymacd jednorodng zawiesine

Warunkiem skutecznego leczenia jest regularne
stosowanie produktu leczniczego, zgodnie

z zaleceniami (w ciggu pierwszych 48 godzin po

podaniu leku moze nie wystgpi¢ efekt leczniczy)

U niektérych pacjentéw z AR poczatek klinicznie
znaczacego dziatania mometazonu furoinianu
nastepuje po 12 godzinach po podaniu pierwszej
dawki

Lek nie powinien by¢ stosowany w przypadku
wystepowania nieleczonych infekcji btony
$luzowej nosa (np. zakazenia wirusem
opryszczki pospolitej), po niedawnych zabiegach
chirurgicznych nosa lub urazach nosa (do czasu
zagojenia ran)

Opracowano na podstawie: [13-18].

Preparaty mometazonu stosowane do-
nosowo sa najczesciej bezpieczne. Przy
miejscowym podawaniu tej substancji moga wy-
stapic¢ dziatania niepozadane, takie jak krwawienia
z nosa, zapalenia gardfa, zakazenia gérnych drog
oddechowych, uczucie pieczenia, suchosci nosa
i podraznienie bton $luzowych nosa [13,14].

Na polskim rynku farmaceutycznym dostep-
ne jest potaczenie mometazonu z lekiem
przeciwhistaminowym - olopatadyna w po-
staci aerozolu do rozpylania w nosie. Preparat
zawierajacy wyzej wymienione dwie substancje
czynne moze by¢ dobrg opcja terapeutyczng
w leczeniu alergicznego niezytu nosa, szczegol-
nie w przypadku wystepowania umiarkowanych
lub ciezkich objawdw [19].
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B Podsumowanie

AR wynika z procesu zapalnego, ktory dotyczy
btony $luzowej nosa. Charakteryzuje sie wieloma,
czesto ucigzliwymi objawami. Nalezg do nich: wy-
ciekanie wydzieliny, uczucie $wigdu okolic nosa,
gardfa, spojowek. W leczeniu AR stosowane sg
m.in. glikokortykosteroidy donosowe, leki prze-
ciwhistaminowe systemowe oraz miejscowe, do-
ustne leki przeciwleukotrienowe.

Mometazon, nalezacy do dziatajacych przeciw-
zapalnie glikokortykosteroidow, jest lekiem stoso-
wanym donosowo w postaci aerozolu do leczenia
sezonowego oraz catorocznego AR u ludzi doro-
stych oraz dzieci powyzej 3. r.z.
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