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erbst- und Winter ist die

typische Infektzeit, weil

sich die Menschen ver-

mehrt in geschlossenen
Raumen authalten und sich die Erre-
ger leichter verbreiten konnen. Noch
dazu schwicht trockene Heizungsluft
und Kilte die Abwehrfihigkeit der
Schleimhdute in Nase und Rachen.
Ein hdufiges Symptom einer Erkal-
tung oder eines grippalen Infektes ist
der Schnupfen. Eine verstopfte Nase
kann einem den Schlaf rauben. Stin-
diges Naselaufen ist lastig im Alltag
und wenn der Schnupfen noch von
anderen Erkiltungsbeschwerden wie
Husten, Kopf- und Halsschmerzen

LERNZIELE

Lernen Sie in dieser von der Bundesapotheker-
kammer akkreditierten Fortbildung unter anderem,

+ wie die Nase anatomisch aufgebaut ist,

+ welche Arten von Rhinitis es gibt und welche
Ursachen sie haben,

+ welche Therapieempfehlungen es bei
erkaltungsbedingter Rhinitis gibt,

+ wie sich die Rhinusinusitis von der Rhinitis

unterscheidet,

+ wie Sie Patienten leitliniengerecht in der
Selbstmedikation befragen,

+ welche Grenzen der Selbstmedikation Sie
beachten mussen,

+ welche MaBBnahmen zur Pflege der gereizten
Nase Sie zusatzlich empfehlen kbnnen und

+ wann welche Antibiotika zum Einsatz

kommen.
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begleitet wird, haben die Erkrankten
einen hohen Leidensdruck. Die
Empfehlungen, was gegen Schnup-
fenbeschwerden zu tun ist, ist dabei
nicht trivial. In der Regel kommen
die Betroffenen als erstes in die Apo-
theke, um sich selbst zu versorgen.
Apotheker und PTA tragen in der
Beratung im Rahmen der Selbstme-
dikation eine grof3e Verantwortung -
auch die Abgabe eines Nasensprays
sollte nicht kommentarlos passieren,

sondern gemaf} den Leitlinien der
Bundesapothekerkammer zur Infor-
mation und Beratung in der Selbst-
medikation sorgfaltig und kompe-
tent erfolgen.

Leitliniengerecht beraten Die
Leitlinien folgen immer dem Prinzip
Symptomerfassung (Anamnese),
Entscheidung, welches Arzneimittel
geeignet ist, und der Information
zum abgegebenen Arzneimittel. Ein
wichtiger Aspekt ist, die Grenzen der
Selbstmedikation zu beachten. Zum
Arzt sollte auch weitergeleitet wer-
den, wenn der Betroffene hohes Fie-
ber (iber 39 Grad) iiber mehrere
Tage hat, blutiges oder eitriges Sekret
vorliegt, Gesichts- oder starker Kopf-
schmerz besteht oder Missbrauch
vermutet wird.

Je nachdem wie lange die Beschwer-
den bestehen, ob es ein Siugling,
eine Schwangere oder ein alter
Mensch mit Polymedikation ist, der
etwas gegen Schnupfen verlangt, un-
terscheiden sich die Préparateemp-
fehlungen. Im personlichen Ge-
sprach konnen PTA und Apotheker
ermitteln, was das richtige Arznei-
mittel fiir den Patienten ist und dazu
noch weitere Empfehlungen zur Lin-
derung der Beschwerden geben.

Die Nase Unser Riechorgan gehort
zum Mund-, Nasen- und Rachen-
raum, der die wichtige Eintrittspforte
unseres Atemsystems ist. Die duflere
Nase besteht aus einem knochernen
und einem knorpeligen Teil. Der
knocherne Teil wird auch Nasenpy-
ramide genannt und umfasst den Na-
senfortsatz des Stirnbeins, seitlich
den Stirnfortsatz des Oberkiefers
und in der Mitte befindet sich das
Nasenbein. Die beweglichen knorpe-
ligen Teile der Nase schiitzen das
Nasenskelett und bestimmen ge-
meinsam mit den kndchernen Na-
senbeinen die duflere Form der Nase.
Die Nasenlocher bilden den Zugang
zum inneren Teil der Nase. Diese
umfasst die Nasenhohle, die durch
die Nasenscheidewand, das Septum
in zwei Halften - rechte und linke
Nasenhohle - getrennt wird. Die Na-
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senscheidewand besteht ebenfalls aus
einem knorpeligen und knéchernen
hinteren Abschnitt. Die Nasen-
schleimhaut ist von einem oberflach-
lichen Blutgefidf3geflecht durchzogen,
das eine haufige Ursache fiir harmlo-
ses Nasenbluten ist, zum Beispiel,
wenn sehr oft die Nase geputzt wird.
Die Schleimhaut teilt sich in einen
kleinen Teil, der fir das Riechen zu-
stindig ist und in den Bereich, der
fiir die Atmung notwendig ist. Dieser
respiratorische Teil kleidet den inne-
ren Nasenraum aus und besteht aus
einem mehrschichtigen Flimmer-
epithel. Dieses gehort zur sogenann-
ten Bronchialtoilette. Die feinen Zi-
lien bewegen sich stindig hin und
her und befreien so die Naseninnen-
rdume von Staub- und Schmutzpar-
tikeln. Man spricht auch von muko-
zillidrer Clearance.

Die Nase erfiillt mehrere Funkti-
onen Sie reinigt die Atemluft, wirmt
sie an und befeuchtet sie. Fur die Er-
wiarmung sind die kleinen Blutgefifle
zustandig. In dem respiratorischen
Teil befinden sich auflerdem Driisen,
die das Nasensekret bilden und dem
Austrocknen der Nasenschleimhaut
entgegenwirken. Die Becherzellen,
die ebenfalls in der Schleimhaut lo-
kalisiert sind, produzieren bei einer
Entziindungsreaktion gemeinsam
mit den Nasendriisen Nasensekret
und Schleim. In der Region der obe-
ren Nasenmuschel befindet sich der
Teil der Schleimhaut, der den Riech-
sinn beherbergt. Bestimmte Zellen
bilden das Riech- beziehungsweise
Sinnesepithel, sie nehmen Duftmole-
kiile aus der eingeatmeten Luft auf
und senden dann Reize tber die
Riechnerven zum Geruchszentrum
in das Gehirn. Die Ohrtrompeten
bilden zwischen Nase und dem Mit-
telohr eine Verbindung. Dariiber fin-
det auch der Druckausgleich statt.

Ursache Allergie Eine laufende
Nase und behinderte Atmung kann
durch Medikamente, Allergene oder
Infektionserreger ausgelost werden.
Wird ein Nasenspray verlangt, sollte
immer gefragt werden, fiir wenes »
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“ Die Passionsblume in Lioran® wirkt schnell —

" schon nach 30 Minuten:

Fiir einen nachweislich guten Schlaf' in der Nacht
und innere Gelassenheit am Tag’mit Passionsblume
Stoppt kreisende Gedanken??
Lasst zligig einschlafen und gut durchschlafen’
Ist gut vertraglich und zur Langzeitanwendung geeignet*

Erlose werden weltweit flir Menschen in Katastro- [= EJ
phen- und Krisengebieten eingesetzt. Mehr Infos ;
unter https://www.um-menschen-zu-helfen.de O}

'Lee et al. (2020) Int Clin Psychopharmacol; 35(1):29-35; 2 hervorgerufen durch innere Unruhe; * Gibbert et al. (2017) Compl Med Res; 24(2), 83-89; * Wenn nach
2 Wochen keine Besserung eintritt, sollte zur Abklarung eventuell zugrundeliegender Erkrankungen ein Arzt aufgesucht werden. *Klinische Studien zum Nach-
weis der schnellen Wirksamkeit der Passionsblume: * Dimpfel et al. (2012) Neurosci Med; 3(2): 130; ¢ Movafegh et al. (2008) Anesth Analg; 106(6): 1728-1732;
7 Aslanargun et al. (2012) J Anesth; 26, 39-44; 8 Dantas et al. (2017) Med Oral Patol Oral Cir Bucal, 22(1), e95

Lioran® classic fiir Nacht und Tag die Passionsblume. Zusammensetzung: 1 Hartkapsel enthalt: Trockenextrakt aus Passionsblumenkraut (5-7:1), 260 mg. Aus-
zugsmittel: Methanol 60 Vol.-%. Sonstige Bestandteile: Lactose-Monohydrat, Cellulosepulver, hochdisperses Siliciumdioxid, Magnesiumstearat (Ph. Eur.)
[pflanzlich], Gelatine, gereinigtes Wasser, Natriumdodecylsulfat, Chlorophyllin-Kupfer-Komplex-Trinatriumsalz (E 141), Titandioxid (E 171). Enthalt Lactose.
Anwendungsgebiete: Traditionelles pflanzliches Arzneimittel zur Besserung des Befindens bei nervlicher Belastung und zur Unterstiitzung des Schlafes aus-
schlieRlich auf Grund langjéhriger Anwendung. Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff oder einen der sonstigen Bestandteile des Arznei-
mittels, Kinder unter 12 Jahren. Nebenwirkungen: Keine bekannt. (Stand: 12/2022) Cesra Arzneimittel GmbH & Co. KG, BraunmattstraBe 20, 76532 Baden-Baden
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Wer keinen Vernebler besitzt, kann sich auch mit dieser altbewahrten Methode des Inhalierens Erleichte_lfung
verschaffen. Ein Zusatz von Salz hat hier allerdings keinen Effekt, denn es verdampft nicht - dtherische Ole schon.

> ist, gegen welche Beschwerden
und wie lange diese bestehen. Bei
einem wissrigen Schnupfen mit kla-
rem diinnen, aber brennenden Se-
kret, sollte an Allergien gedacht wer-
den. Die Rhinitis allergica wird im
Volksmund auch Heuschnupfen ge-
nannt. Typischerweise treten die
Symptome saisonal in der Pollen-
oder Griserzeit oder auch ganzjih-
rig zum Beispiel bei einer Allergie
gegen Hausstaubmilben auf. Der
Heuschnupfen gehort zur Allergie
vom Sofort-Typ. Das jeweilige Aller-
gen 10st iber Immunglobulin E (IgE)
eine rasche Freisetzung von inflam-
matorischen Botenstoffen vor allem
Histamin, Leukotrienen und Prosta-
glandinen aus den Mastzellen aus.
Innerhalb weniger Minuten bis zu
einigen Stunden zeigt sich die Ent-
ziindungsreaktion in Form von Nie-
sen, Jucken, Rotung der Schleim-
hidute und dinnflissigem Flief3-

schnupfen. Dieses rasche Einsetzen
der Schnupfensymptome ist sehr
charakteristisch fiir die Rhinitis all-
ergica.

Unter Gabe von verschreibungs-
freien Antiallergika wie Cetirizin
oder den lokalen antiallergisch wir-
kenden Nasensprays mit Azelastin
oder Levocabastin, klingen die Be-
schwerden rasch ab. Die Wirkstoffe
gehoren zu den Antihistaminika, die
die Entziindungsreaktion durch
Histamin antagonisieren.

Topische Cortisonsprays mit Mome-
tason, Betamethason oder Flutica-
son konnen bei allen Schweregraden
gegen die allergische Rhinitis ver-
wendet werden. Sie werden ein- bis
zweimal téglich in jedes Nasenloch
eingespriiht. Das Abklingen der Ent-
ziindungsreaktion mit tibermafliger
Sekretbildung dauert einige Tage.
Cortisonsprays wirken also nicht so-
fort wie abschwellende Nasensprays
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oder topische Antihistaminika. Das
sollten die Patienten wissen, sonst
vermuten sie, dass das Medikament
nicht wirkt, und setzen es ab. Ent-
scheidend ist eine lingere Anwen-
dung, solange die Allergenexposi-
tion besteht. Auflerdem sollten Sie
erklaren, dass unter einem cortison-
haltigen Nasenspray keine Gewdoh-
nung eintritt und auch keine typi-
schen Nebenwirkungen zu be-
furchten sind, wie man sie von der
langerfristigen Einnahmen oraler
Corticoide kennt.

Die Zeit, bis sich die therapeutischen
Effekte des Cortisonsprays einstel-
len, kann aber mit einem abschwel-
lenden Nasenspray tiberbriickt wer-
den. Wer diese sogenannten
Dekongestiva langfristig gegen eine
andauernde allergische Rhinitis ein-
setzt, der lauft Gefahr, dass er sich an
die abschwellende Wirkung gewohnt
und einen Privinismus entwi- »
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Wieder Freude an Bewegung

Anders als Tabletten wirkt Voltaren Schmerzgel
forte direkt dort, wo der Schmerz entsteht -
einfach dosierbar, gut vertraglich* und mit
klinisch nachgewiesener Wirksamkeit.

Voltaren - vertrauen Sie dem Original!

Jetzt profitieren! Noch mehr Infos, Webinare und Schulungen.

*Im Vergleich zu oralen NSAR

Voltaren Schmerzgel forte 23,2 mg/g Gel

Wirkstoff: Diclofenac-N-Ethylethanamin. Zusammensetzung: 1g Gel enthalt 23,2 mg Diclofenac-N-Ethylethanamin (entspr. 20 mg Diclofenac-Natrium); Sonstige Bestandteile: gereinigtes Wasser; 2-Propanol;
Propylenglycol; Cocoylcaprylocaprat (Ph.Eur.); Paraffin; Macrogolcetylstearylether; Carbomer; N-Ethylethanamin; Oleylalkohol; eukalyptushaltiges Parfum; Butylhydroxytoluol. Anwendungsgebiete:
Erwachsene und Jugendliche ab 14 Jahren: Zur lokalen, symptomatischen Behandlung von Schmerzen bei akuten Prellungen, Zerrungen oder Verstauchungen infolge eines stumpfen Traumas, z.B.
Sport- und Unfallverletzungen. Bei Jugendlichen ab 14 Jahren ist das Arzneimittel zur Kurzzeitbehandlung vorgesehen. Gegenanzeigen: Voltaren Schmerzgel forte darf nicht angewendet werden
bei Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff, Benzylalkohol, Citronellol, Cumarin, D-Limonen, Eugenol, Geraniol oder Linalool oder einen der sonstigen Bestandteile; von Patienten mit bekannter
Uberempfindlichkeit gegen Acetylsalicylsdure oder nicht-steroidale Antiphlogistika (NSAIDs), die sich in Form von Asthmaanfallen, Bronchospasmus, Urtikaria, akuter Rhinitis oder Angioddem auBern
kann; auf offenen Verletzungen, Entzindungen oder Infektionen der Haut, sowie auf Ekzemen oder Schleimhduten; im letzten Trimenon der Schwangerschaft; bei Kindern und Jugendlichen unter
14 Jahren. Nebenwirkungen: Hiufig: Hautausschlag, Ekzem, Erythem, Dermatitis (einschlieBlich Kontaktdermatitis), Pruritus; Gelegentlich: Schuppenbildung, Austrocknen der Haut, Odem; Selten: Bullése
Dermatitis; Sehr selten: pustelartiger Hautausschlag; Uberempfindlichkeitsreaktionen (einschlieBlich Urtikaria); Angioddem; Asthma; Gastrointestinale Beschwerden; Photosensibilisierung; Hiufigkeit
nicht bekannt: Bei grofflachiger Anwendung kann es zu systemischen Nebenwirkungen kommen. Benzylalkohol, Citronellol, Cumarin, D-Limonen, Eugenol, Geraniol und Linalool kénnen allergische
Reaktionen hervorrufen. Warnhinweis: Enthalt Propylenglycol, Butylhydroxytoluol und einen Duftstoff mit Eukalyptus, Benzylalkohol, Citronellol, Cumarin, D-Limonen, Eugenol, Geraniol und Linalool.
Apothekenpflichtig. Stand: 10/2022
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> ckelt. Deshalb ist es auch wichtig,
therapeutisch zu unterscheiden, ob
eine allergische oder infektiose Rhi-
nitis behandelt wird.

Andere Ursachen Auch Medika-
mente konnen eine verstopfte Nase
verursachen, beispielsweise einige
Hormonpriparate oder Blutdruck-
senker. Fragen Sie den Kunden:
“Nehmen Sie aktuell regelmaf3ig Me-
dikamente ein, die mit dem Schnup-
fen im zeitlichen Zusammenhang
stehen konnten? Oder ist es wohl
eher ein typischer Erkiltungsschnup-
fen?“

Die Rhinitis vasomotorica ist eine
nicht allergische Form der Rhinitis.
Ausléser sind in diesem Fall mecha-
nische, thermische oder chemische
Reize. Sie begiinstigen eine anfallsar-
tige Schleimhautschwellung mit
wissrigem Sekretfluss aus der Nase.
Die Rhinitis sicca wird auch als
Stockschnupfen bezeichnet. Er ent-
steht durch eine chronische Schidi-
gung der Nasenschleimhaut. Der Be-
troffene leidet unter Juckreiz, einem
Trockenheitsgefithl der Nasen-

Richtig Naseputzen

Sollte der Schleim eher hochgezogen
oder ausgeschnauzt werden? Beim Hoch-
ziehen wird der Schleim von der Nase in
den Rachen transportiert, abgeschluckt
und im Magen von der Magensaure zer-
setzt. Allerdings kénnen auf diesem Wege
auch Keime in die Bronchien gelangen
und dort eine Bronchitis hervorrufen.

Beim Schnduzen in ein Taschentuch ent-
steht ein Luftwirbel im Rachenraum,
der das Eindringen von Keimen in die
Luftwege, die Luftréhre und Bronchien
verhindert. Egal ob Hochziehen oder
Schnauzen, es sollte nicht zu viel Druck
ausgelbt werden. Beim Naseputzen sollte
jeweils ein Nasenloch zugehalten und vor-
sichtig ins Taschentuch geschnauzt wer-
den. Gerauschvolles Trompeten ist nicht
effektiver, sondern beférdert sogar eher
Sekret bis in die Nasennebenhdéhlen oder
bis ins Mittelohr.

schleimhaut und regelméifligem Na-
senbluten. Typisch sind Krusten-
und Borkenbildung. Trockene
Heizungsluft, Arbeit in staubigen,
trockenen oder klimatisierten Réu-
men sind héufig die Ursache. Diesen
Patienten sind in der Apotheke be-
feuchtende und pflegende Nasen-
sprays oder Salben zu empfehlen.

Hormonbedingt Viele Schwangere
leiden im letzten Drittel der Schwan-
gerschaft unter einem Flie3- oder
Stockschnupfen. Die Schwanger-
schaftshormone sorgen fiir eine Ge-
falerweiterung und verbessern die

senschleimhaut - ist besonders die
Nasenschleimhaut betroffen, bei der
Rhinosinusitis sind es die Nasen-
und die Nasennebenhohlenschleim-
héute. Erste Symptome eines Erkal-
tungsschnupfens sind Juckreiz,
hdufiges Niesen und Flieflschupfen
mit einem klaren Sekret. Teilweise
klagen die Betroffenen auch iber
einen Stockschnupfen - eine ver-
stopfte Nase ohne viel Sekret. Inflam-
matorische Botenstoffe unterhalten
den Entziindungsprozess, wobei ty-
pischerweise die Schleimhédute an-
schwellen und verstarkt Nasensekret
gebildet wird, das sich spiter gelb

In der Schwangerschaft haben
viele Frauen das Gefiihl keine
Luft zu bekommen, weil die
Nasenschleimhaute anschwellen.

Durchblutung, so auch die der
Schleimhiute. Die Frauen haben
dann den Eindruck, nicht mehr
genug Luft zu bekommen, obwohl
kein Erkiltungsinfekt vorliegt. Ahn-
liches kann auch unter oralen Kon-
trazeptiva als Nebenwirkung auftre-
ten. Bei verstopfter Nase in der
Schwangerschaft konnen auf jeden
Fall Tropfen und Sprays auf Salzbasis
zum Beispiel in Kombination mit
Dexpanthenol Abhilfe schaffen. Hy-
pertone Losungen wirken ebenfalls
leicht abschwellend und notfalls kén-
nen ab dem zweiten Trimenon auch
abschwellende Nasensprays in nied-
rigen Kinderdosierungen verwendet
werden.

Fast immer viral Am hiufigsten
werden jedoch Menschen wegen
eines typischen Erkaltungsschnup-
fens, der durch Vieren hervorgerufen
wird, Thren Rat in der Apotheke su-
chen. Eine Infektion der oberen
Atemwege mit Rhinoviren fithrt zu
Entziindungsprozessen in Nase, Na-
sennebenhohlen und Rachen. Bei
der Rhinitis — laut Definition eine
entziindliche Verdnderung der Na-
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verfarbt. Die Patienten klagen iiber
eingeschriankte Atmung und nach-
lassendes Riechvermégen, oftmals
kommen Druckkopfschmerz, sowie
Druck auf Nase und Nasenneben-
hohlen hinzu. Auflenstehende erken-
nen den Schnupfen am typischen na-
salen Klang der Stimme.

Ansteckung iiber Troépfchen-
und Schmierinfektion Ausléser
fiir die klassische akute Rhinitis, die
ein Teil einer Erkiltung ist, sind hu-
mane Rhinoviren, von denen mehr
als 200 unterschiedliche Subtypen
existieren. In den Jahren der Corona-
pandemie gab es nicht so viele Erkal-
tungsfille, weil das Tragen von
Mund-Nasen-Masken und die regel-
miéflige Desinfektion der Hinde
einen guten Ansteckungsschutz
boten. Seitdem die Schutzmafinah-
men zuriickgefahren wurden, gibt es
wieder deutlich mehr Infekte. Rhino-
viren werden iiber Tropfcheninfek-
tion weitergegeben. Orte, an denen
Menschen engen Kontakt haben,
zum Beispiel im 6ffentlichen Nahver-
kehr oder in Schule und Kinderta-
gesstitte, begiinstigen die Vertei- »
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Welche Fragen sollten Sie in
der Selbstmedikation stellen?

+ Welche Beschwerden liegen vor? (Anfallsartig, starke Sekretproduktion, haufi-
ges Niesen, allergische Reaktion, verstopfte Nase; Wie ist die Beschaffenheit des

Sekrets?)
+ Seit wann tritt der Schnupfen auf? (Akut, chronisch?)

Schauen sje i,
die Leitlinje
elbstmedikation

bei Schnupfen,

+ Haben Sie weitere Begleitsymptome? (Husten, Fieber, Kopfschmerzen, Druckge-
fahl in den Nebenhohlen, Abgeschlagenheit, allergische Symptome?)

+ Wurden die Beschwerden schon durch den Arzt abgeklart?

+ Welche Erfahrungen mit Arzneimittel gegen Schnupfen haben Sie bereits ge-

macht?

+ Liegen noch andere Erkrankungen vor? (Allergien, Diabetes, Herz- Kreislauf-Er-
krankungen, Glaukom, Hyperthyreose?)

+ Welche Arzneimittel nehmen Sie regelmaBig oder derzeit — verordnet oder
Selbstmedikation? (Konnte der Schnupfen eine unerwlnschte Arzneimittelwir-
kung sein, zum Beispiel durch trizyklische Antidepressiva, Phenothiazine, Tam-
sulosin, Methyldopa, Pergolid?)
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> lung der Erreger. Zu Beginn der
Erkiltung ist hdufiges Niesen sehr ty-
pisch. Das Aerosol, das bei so einer
Niesattacke entsteht, kann mehrere
Meter weit fliegen, wird von anderen
Menschen eingeatmet und so vertei-
len sich die Rhinoviren besonders
leicht in Menschenmengen. Ein wei-
terer Ansteckungsweg ist die
Schmierinfektion, zum Beispiel iiber
Tirklinken, gemeinsam benutze Te-
lefonhorer oder Computertastaturen.
Jemand, der in seine Hand niest, und
anschlieflend einen dieser Gegen-
stinde anfasst, verteilt die Viren.
Deshalb sollte auch nach der Cor-
napandemie weiterhin in Erkal-
tungszeiten auf das regelmiflige
Handewaschen und die Desinfektion
von kritischen Gegenstinden geach-
tet werden.

Komplexes Geschehen Nach der
Ansteckung dauert es meist zwei bis
drei Tage, bis die Erkdltung mit ers-
ten Beschwerden erkennbar wird.
Der tbliche Verlauf einer Erkiltung
beginnt mit Kratzen und Schluckbe-
schwerden im Hals, danach stellt sich
der Schnupfen ein. Die Rhinoviren

aktivieren das Immunsystem und
Entziindungsbotenstoffe werden aus-
geschiittet. Sie lassen die Nasen-
schleimhaut anschwellen und sorgen
fiir die Bildung eines zunéchst diinn-
flissigen und spéter zéhen Schleims.
Auf dem Hohepunkt der Erkiltung
ist dieser héufig gelblich-griinlich
und wird erst beim Abklingen der
Beschwerden wieder durchsichtig.
Die Farbe des Schleimes lasst aller-
dings nicht darauf zuriickschlieflen,
ob es sich um einen viralen oder bak-
teriellen Infekt handelt. In der Regel
klingt eine Erkaltungsinfektion mit
Rhinoviren nach etwa ein bis zwei
Wochen ab.

Abgrenzung Rhinosinusitis Hiu-
fig weitet sich eine viral bedingte Er-
kiltung auf die Nasennebenhdhlen
aus. Dann siedeln sich Rhinoviren in
den Nasennebenhoéhlen an. Auch
hier kommt es zum Anschwellen der
Schleimhdute und des Bindegewebes,
die Beliiftung wird beeintrichtigt
und Schleim setzt sich in den Géin-
gen fest. Dieser Sekretstau bietet
einen optimalen Néhrboden fiir Bak-
terien. Charakteristisch sind Druck-
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kopfschmerz beim Biicken, Schmer-
zen unterhalb der Augen oder auch
im Bereich des Kiefers und der
Stirn. Neben den Hauptsymptomen
koénnen auch Mattigkeit, empfindli-
che Zihne, Husten oder Ohren-
schmerzen auftreten. Ursachen fiir
eine chronische Rhinosinusitis kon-
nen ein akuter Infekt aber auch ana-
tomische Besonderheiten in der
Nase sein, zum Beispiel generell ver-
engte Zuginge der Nasennebenhdh-
len.

Die Diagnose Rhinosinusitis wird
gestellt, wenn mindestens zwei der
folgenden Symptome vorliegen: ver-
stopfte Nase oder verfirbtes Sekret,
sowie stirnseitige Schmerzen/Kopf-
schmerzen und/oder Riechstérun-
gen. Die akute Rhinosinusitis ist mit
bis zu zwolf Wochen Beschwerde-
dauer anhaltender als die akute Rhi-
nitis. Sind Rhinoviren die Ausloser,
dann besteht auch ein gewisses An-
steckungsrisiko, wenn beim Niesen
oder Husten kleine Tropfchen mit
Erregern herausgeschleudert wer-
den. Je frischer die Infektion, desto
hoher ist die Ansteckungsgefahr.
Unter einer rezidivierenden Form
der akuten Rhinosinusitis versteht
man Krankheitsprozesse, die wie-
derkehrend sind, mindestens vier-
mal innerhalb von zwolf Monaten,
wobei zwischen den Erkrankungsta-
gen vollige Beschwerdefreiheit be-
steht. Es handelt sich um eine chro-
nische Rhinosinusitis, wenn die
Beschwerden langer als zwolf Wo-
chen andauern. Insgesamt liegt die
Spontanheilungsrate einer akuten
Rhinosinusitis nach einer Woche bei
etwa 50 Prozent. Nach zwei Wochen
sind 60 bis 80 Prozent abgeklungen.
Fur diese Kunden ist eine unterstiit-
zende Behandlung dennoch erleich-
ternd und hilft Komplikationen zu
vermeiden. Diese sind sehr selten.
Warnzeichen sind starke Schmer-
zen, Gesichtsschwellung, Fieber,
starkes Krankheitsgefithl und neu-
rologische Ausfille, die auf innerli-
che Abszesse oder eine Meningitis
hindeuten koénnen. Solche schweren
Verlaufe treten etwa einmal in 10 000
Fillen einer Rhinosinusitis auf.



Achtung Bakterien Ein Risiko fiir
Komplikationen unter einer viralen
Infektion ist eine Sekundarbesiede-
lung mit Bakterien. So finden Bakte-
rien in der vorgeschéddigten Schleim-
haut und bei verminderter muko-
zilidrer Clearance ein gutes Milieu,
um sich anzusiedeln und zu vermeh-
ren. Unter bakteriellen Infektionen
stellen sich oftmals schwere Krank-
heitsverldufe ein, die langer dauern,
mit Fieber und einer grofleren
Krankheitslast verbunden sind.
Dann sind auch Antibiotika Mittel
der Wahl, die bei banalen viralen Er-
kaltungen tiberfliissig sind.

In der S2k-Leitlinie zur Rhinosinusi-
tis heiflt es: ,Wenn man die insge-
samt sehr geringe Wahrscheinlich-
keit vermiedener Komplikationen
mit der hohen Wahrscheinlichkeit
von Nebenwirkungen vergleicht,
dann sollte eine unkomplizierte
akute Rhinosinusitis nicht mit Anti-
biotika behandelt werden. Fiir Kin-
der, Immunsupprimierte und schwe-
rer erkrankte Patienten gilt diese
Aussage nicht, denn diese wurden
nicht in die verfiigbaren Studien ein-
geschlossen. Antibiotika sollten den
wenigen Patienten mit schwerem
Verlauf und drohenden Komplikati-
onen vorbehalten sein.“ Amoxicillin,
Cefuroxim oder Azithromycin wer-
den bei einer schweren bakteriellen
Sekundirinfektion empfohlen. Die
tibliche Dosierung liegt bei dreimal
taglich 500 Milligramm (mg) Amo-
xicillin, einmal téglich 500 mg Azi-
thromycin und zweimal téglich 250
mg Cefuroxim.

Weitere therapeutische Optio-
nen Nasensprays mit Mometason,
Fluticason oder Betamethason wer-
den nicht nur bei der allergischen
Rhinitis, sondern sowohl bei akuten
bakteriellen als auch bei chronischen
Formen der Rhinosinusitis als Erstli-
nientherapie empfohlen.

Verbessern sich dann die Symptome
nach zweitdgiger Antibiotikagabe
oder nach zweiwd6chiger Cortisonan-
wendung nicht, sollte eine Untersu-
chung beim Hals-Nasen-Ohren-Arzt
angeraten werden. Diagnostische

Methoden sind eine rhinoendosko-
pische Untersuchung, Abstrich der
Nasenschleimhaut, um iiber eine
Kultur den moéglichen Erreger zu
identifizieren, ein Allergietest oder
gar eine Computertomografie, die
auch Verdnderungen in tieferen Be-
reichen der Nasennebenhohlen ab-
bildet.

Bei Kleinkindern konnen auch Na-
senpolypen Atmung und Beliiftung
behindern. Die Kinder schnarchen
nachts und sind anfalliger fiir nasale
Infekte. Wiederholen sich die Infekte
standig, kann die Entscheidung ge-
troffen werden, die Polypen operativ
zu entfernen.

Grundsatze der Therapie Die An-
wendung von Arzneimitteln zielt auf
das Abschwellen der Schleimhaute,
die Beliiftung der Nasennebenhohlen
und den verbesserten Sekretabfluss.
Akute Schnupfenbeschwerden wer-
den immer symptomatisch behan-

itherischen Olen wie Menthol oder
Cineol. Sie verbessern den abschwel-
lenden Effekt durch kithlende Wir-
kung. Kombinationssprays mit al-
pha-Sympathomimetika- und Dex-
panthenol haben einen zusitzlichen
Vorteil bei gereizten Nasenschleim-
héuten. Dexpanthenol wird im Kor-
per zu Pantothensdure umgewandelt
und hat einen wundheilungsfordern-
den Effekt. Die lokalen Dekongestiva
haben die Indikation zur Behand-
lung der akuten Rhinitis, Sinusitis
und eines Tubenkatarrhs. Wegen der
Gefahr eines Rebound-Effektes, der
sich bei Gewohnung einstellt, emp-
fehlen die Fachgesellschaften eine
maximale Anwendungsdauer von
sieben Tagen. Konservierungsmittel-
freie Sprays konnen bis zu zehn
Tagen eingesetzt werden. Die Arz-
neistoffe wirken unterschiedlich
lange: So hilt der Effekt von Napha-
zolin zum Beispiel fiinf bis sechs
Stunden und von Oxymetazolin und

Cortisonhaltige Nasen-
sprays werden auch bei
akuten bakteriellen sowie
chronischen Formen der
Rhinosinusitis empfohlen.

delt. Dekongestiva — abschwellende
Arzneistoffe - kommen bevorzugt
zum Einsatz. Alpha-Sympathomime-
tika wie Xylometazolin, Oxymetazo-
lin, Naphazolin, Tramazolin oder
systemisch auch Pseudoephedrin
wirken vasokonstriktiv. Sie lassen die
Nasenschleimhaut abschwellen, er-
weitern die Nasengénge, stoppen die
Sekretbildung und erleichtern die
Atmung. Dekongestiva sind in ver-
schiedenen Darreichungsformen,
namlich in Tabletten, Dosiersprays,
Sprays in Quetschflaschen, Tropflo-
sungen und Nasengelen enthalten.
Einige Nasensprays enthalten eine
Kombination von Dekongestiva mit

Xylometazolin zw6lf Stunden an. Die
iibliche Dosierung bei Erwachsenen
und Schulkindern liegt bei ein- bis
dreimaliger Anwendung pro Tag. Zu
beachten sind die unterschiedlichen
Dosierungen fiir Sduglinge, Klein-
kinder und Erwachsene, um schwer-
wiegende Uberdosierungen zu ver-
meiden. Die Konzentrationen sind
zum Beispiel:

® fiir Sduglinge Oxymetazolin 0,01
Prozent - Xylometazolin 0,025
Prozent

® Kleinkinder bis sechs Jahren Oxy-
metazolin 0,025 Prozent - Xylo-
metazolin 0,05 Prozent >
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® Schulkinder und Erwachsene
Oxymetazolin 0,05 Prozent - Xylo-
metazolin 0,1 Prozent

Wichtig ist, die Eltern bei der Abgabe
von Nasensprays fiir ihre Kinder auf
die maximalen Konzentrationen auf-
merksam zu machen, da es Fille von
Uberdosierungen bei Siuglingen ge-
geben hat. Die Beratung bei der
Abgabe eines Xylometazolin-Nasen-
sprays konnte folgende Informatio-
nen enthalten: ,,Geben Sie alle sechs
bis acht Stunden einen Sprithstof in
jedes Nasenloch. Legen Sie dabei den
Kopf etwas zuriick. Verwenden Sie
das Spray nicht linger als fiinf Tage,
weil es sonst zu Gew6hnung fithren
kann. Beachten Sie die Aufbrauchs-
frist nach Anbruch. Treten die Be-
schwerden langer als finf Tage auf
beziehungsweise verschlechtern sich
die Symptome, suchen Sie bitte einen
Arzt auf.”

Milde Wirkung Es gibt hypertone
Salzlosungen, bei denen die Konzen-
tration des enthaltenen Salzes hoher
ist als in den Zellen der Nasen-
schleimhaut. Sie haben eine leicht
abschwellende Wirkung, da sie den
Zellen Flussigkeit entziehen, um
den Konzentrationsunterschied

Achtung! Grenzen
der Selbstmedikation

+ Nasenspray-Missbrauch
+ Chronische Rhinitis

+ Nicht abgeklarter Verdacht auf
allergische Rhinitis

+ Hohes (> 39°C) bzw. langanhaltendes
(>2-3 d) Fieber

+ Blutiges oder eitriges Sekret

+ Nebenhoéhlen-/Stirnhéhlenbeteiligung
(Kopfschmerz, Verschlimmerung

beim VornlUberbeugen, mittags am
schlimmsten)

+ Verdacht auf arzneimittelbedingten
Schnupfen

+ Gesichtsschmerzen

nach dem Prinzip der Osmose aus-
zugleichen. Ectoin ist ein Natur-
stoff, der einen schiitzenden Hy-
drofilm auf die Nasenschleimhaut
legt und diese beruhigt und be-
feuchtet. Nasenprays mit Ectoin
und einer hypertonen Salzlésung
haben auf natiirliche Weise einen
leicht abschwellenden und be-
feuchtenden Effekt. Sie konnen be-

verengung oftmals Schidigungen
der Nasenschleimhaut und es
kommt zum Wiederanschwellen
ohne den Einsatz von alpha-Sym-
pathomimetika. Eine langsame
Entwohnung ist zum Beispiel mit
Nasensprays in Kinderdosierungen
moglich. Am besten wird langsam
herunterdosiert. Eine andere Mog-
lichkeit ist die ,,Ein-Loch-Behand-

Machen Sie Eltern bei der
Abgabe von Nasensprays fiir
ihre Kinder auf die maximale

Dosierung aufmerksam, um
Uberdosierung zu vermeiden.

reits von Kindern ab sechs Jahren
und maximal tiber 30 Tage ange-
wendet werden. Thre Wirksamkeit
ist etwas geringer als die der klassi-

schen abschwellenden Nasen-

sprays.

Besser ohne Konservierungs-
mittel In vielen Nasensprays wur-
den frither Konservierungsmittel
zur Verbesserung der Haltbarkeit
verwendet. Das tibliche Konservie-
rungsmittel Benzalkoniumchlorid
wirkt antibakteriell, antimykotisch
und antiviral, soll jedoch die Funk-
tion der Zilien bei ihrer Aufgabe
der mukozilidren Clearance beein-
trachtigen. Heute gibt es geeignete
Mehrdosenbehilter, die eine kon-
servierungsmittelfreie Mehrfach-
gabe von Nasalia ermdglichen, so-
dass viele Zubereitungen ohne
Konservierungsmittel auskommen.
Privinismus Wer Dekongestiva zu
lange benutzt, meint irgendwann
nicht mehr ohne Nasenspray sein
zu kénnen, weil er unter einer ver-
stopften Nase leidet. Haufig wird
die behinderte Atmung in der
Nacht beklagt. Diese Menschen mit
einer Rhinitis medicamentosa
haben wegen der stindigen Gefaf3-
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lung®. Dabei wird das abschwel-
lende Nasenspray immer nur in ein
Nasenloch gespritht, um die At-
mung so zu erleichtern und beide
Nasenseiten nacheinander langsam
zu entwohnen. Zusitzlich konnen
Sprays mit Salzlosungen und Dex-
panthenol zur Beruhigung der ge-
reizten Nasenschleimhaut benutzt
werden. Auch topische Glucocorti-
coide kénnen den Entw6hnungs-
prozess mit dem Abschwellen der
Schleimhdute unterstiitzen. Ubri-
gens tritt unter topischen Gluco-
corticoiden, auch wenn sie bei-
spielsweise gegen Heuschnupfen
verwendet werden, wegen des ganz
anderen Wirkungsmechanismus
kein Privinismus ein.

Systemisch wirkende Schnup-
fenmittel Wenn Erkiltungspatien-
ten nach einer guten Empfehlung
fragen, erwarten sie meist ein Mittel
mit schneller Wirkung gegen Kopf-
schmerzen, das ihnen zugleich eine
freie Nase sowie gute Atmung be-
schert. Kombinationsmittel, die neben
Phenyl-
epinephrin nichtsteroidale Antirheu-
matika zum Beispiel Ibuprofen oder
Acetylsalicylsdure enthalten, bieten

Pseudoephedrin oder



dies. Sie sind in Tabletten-, Kap-
sel- oder Granulatform erhalt-
lich und wirken an alpha-adre-
nergen Rezeptoren. Dariiber
tiben sie ihre gefifiverengende
und damit abschwellende Wir-
kung aus. Man erreicht auf diese
Weise auch Bereiche wie die Na-
sennebenhohlen, die durch ein
Nasenspray erreicht werden. Die
zusidtzlich enthaltenen nichtste-
roidalen Antirheumatika helfen
gegen die Begleitsymptome einer
Erkiltung - die Kopf- und die
Halsschmerzen.

Zu beachten sind bei den syste-
misch eingesetzten Mitteln, dass
sie bei Patienten mit Polymedi-
kation Wechselwirkungen verur-
sachen konnen. Sie sollten Men-
schen mit kardiovaskuldren
Erkrankungen nur kurzfristig
empfohlen werden. Dosisabhén-
gig bergen sie die Gefahr, den
Blutdruck zu erhéhen. Uberdo-
sierungen konnen zu Unruhe
und Schlafstérungen fithren.
Kontraindiziert sind diese syste-
mischen alpha-Sympathomime-
tika wegen ihrer vasokonstrikti-
ven Wirkung bei Menschen mit
Engwinkelglaukom und schwe-
ren Herz- und Gefaflerkrankun-
gen.

Schwangere und Stillende sollten
- wenn nétig - immer auf lokale
Nasensprays und -tropfen ver-
wiesen werden. Dies gilt auch fiir
Kinder und Jugendliche. Die Fa-
chinformationen der oralen Er-
kdltungskombinationsmittel
empfehlen die Einnahme fir
Kinder und Jugendliche friihes-
tens ab einem Lebensalter von
zwolf, bei einem Teil der Arz-
neimittel sogar erst ab 15 oder
16 Jahren.

Sekretolytika Chemische
Schleimléser wie Ambroxol,
Bromhexin oder Acetylcystein
werden immer mal zur Unter-
stiitzung der Therapie der Rhi-
nosinusitis eingesetzt. Sie gibt
es in Form von Brausetabletten,
Tropfen oder Tabletten. Eine

Zulassung fiir diese Indikation
gibt es allerdings nicht.

Hiufig werden Phytopharmaka
empfohlen, um den Sekretfluss
zu verbessern. Myrtol und Ci-
neol sowie die Kombination der
itherischen Ole aus Eukalyptus,
Myrte, Siiflorangen und Zitro-
nen bewirken eine Reduktion
der Mucinproduktion, einem
Bestandteil des Schleims und
lindern die Entziindungspro-
zesse in den Nebenhohlen, so-
dass die mukozillidre Clearance
verbessert wird. Kapseln mit
itherischen Olen oder Bestand-
teilen daraus sollten drei- bis
viermal téglich 30 Minuten vor
der Mahlzeit mit kalter Fliissig-
keit eingenommen werden. Wer
einen empfindlichen Magen
hat, kann die Einnahme auch
mit oder nach der Mahlzeit vor-
nehmen. Sie wirken befreiend
auf die Nasennebenhohlen, lo-
ckern aber auch Schleim, der
sich bei einer Erkiltung in den
Bronchien festgesetzt hat.
Pelargonium-Extrakte werden
in der Leitlinie zur Therapie der
Rhinosinusitis ebenfalls als
moglicherweise effektiv in der
Symptomerleichterung be-
schrieben.
Kombinationspriaparate aus
mehreren Pflanzenextrakten
(zum Beispiel Enzianwurzel,
Schliisselblumenbliiten, Amp-
ferkraut, Holunderbliiten und
Eisenkraut) wirken ebenfalls se-
kretlgsend. Die tibliche Dosie-
rung betrdgt abhdngig von der
Starke dreimal taglich eine Tab-
lette. Kinder zwischen sechs
und zwolf Jahren erhalten die
geringere Stirke mit 18 Mil-
ligramm der gepulverten Droge.
Die pflanzlichen Sekretolytika
konnen auch mit Dekongestiva
kombiniert werden. Werden die
Nebenhohlen besser beliiftet,
dann flie8t auch das geloste Se-
kret besser ab.

Gerdtete Nase Durch hiufi-
ges Naseputzen und den »

Kosmetikum

POSIFORLID®

Das Konzept fiir gesunde Augenlider.

Unterstutzenc
Hygiene bei
Blepharitis

@ PO_SIFORLID® 2 @IPpsnFoaunw

POSIFORLID® Lidhygiene-
Ticher

Mit dem besonderen Dreiklang aus

© Hyaluronséure: spendet Feuchtigkeit, beruhigt
und pflegt die empfindliche Lidhaut. Die Lidhaut
wird hydriert und wieder geschmeidig.

© Schachtelhalm: hat eine reinigende und
beruhigende Wirkung.

© Euphrasia: wirkt hautpflegend und reizlindernd.

* Ohne Zusatz von Konservierungsmitteln und Duftstoffen
e Sehr gute Haut- und Augenvertraglichkeit

Informieren Sie sich zu weiteren Produkten des

POSIFORLID®-Konzepts auf www.posiforlid.de

* URSAPHARM data on file, 26.10.22
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> Kontakt mit dem reizenden
Schleim, entstehen die typischen
roten Schnupfennasen. Zum einen
sollten weiche Taschentiicher ver-
wendet werden. Kiichenkrepp und
Toilettenpapier haben oftmals eine
grobe Oberflichenstruktur, rubbeln
auf der Haut und sollten deshalb
nicht benutzt werden. Auch Ta-
schentiicher mit dtherischen Olen
koénnen die Haut reizen. Zur Pflege

Rhinoviren abwehren

Die Eintrittspforte akuter respiratorischer Erkrankungen (ARE) ist der Nasen-Ra-
chen-Raum. Wahrend wir uns in den Zeiten der Coronapandemie durch das Tragen
des Mund-Nasen-Schutzes auch gleichzeitig gut vor Schnupfenviren geschitzt
haben, tragt in diesem Herbst kaum jemand mehr eine Maske - zu lastig, empfin-
den sie die meisten. Antiseptische MaBnahmen, so rat die Deutsche Gesellschaft
far Krankenhaushygiene, sollten jedoch nicht nur in der pandemischen Situation
eingesetzt werden und empfiehlt viruzides Gurgeln und viruzide Nasensprays.
Die Fachgesellschaft spricht sich fur die mindestens zweimal tagliche Verwen-
dung eines Nasensprays mit dem Wirkstoff Carragelose aus. Das aus Rotalgenex-
trakt gewonnene hochmolekulare Polymer soll eine mucoadhéasive Schicht auf
der Nasenschleimhaut bilden, die als Viren-unspezifische physikalische Barriere
dient und so die anfangliche Viruslast zu reduzieren. Das Medizinprodukt ist gut
vertraglich und far Erwachsene und Kinder ab einem Jahr sowie fUr Schwangere
und Stillende geeignet.
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sollten PTA und Apotheker Na-
sendle, -sprays oder -cremes emp-
fehlen. Meersalzhaltige Prdparate
reinigen, spiilen und befeuchten
gut. Dexpanthenolhaltige Nasensal-
ben sind heilungsfordernd und be-
ruhigend.

Gute Hausmittel Viele Patienten
wiinschen in der Apotheke nicht nur
ein gutes Nasenspray, sondern sind
dankbar fiir einen guten Rat zu un-
terstiitzenden Maflnahmen gegen
den Schnupfen. Was ist von Inhala-
tion, Erkdltungsbadern und Einrei-
bungen mit Erkéltungssalben zu hal-
ten? Inhalationen mit dtherischen
Olen erleichtern die Atmung und
unterstiitzen das Abflielen des Na-
sensekretes. Gerade wenn sehr viel
Druck auf den Nasennebenhdhlen
liegt, lindert die Inhalation die

Schmerzen. Am besten wird eine
grof3e Schiissel oder ein Kunststoffin-
halator mit heifflem Wasser und ein
paar Tropfen eines dtherischen Ols,
zum Beispiel Kamillen-, Eukalyptus-
oder Thymianol gefiillt. Alternativ
kann auch ein kleiner Strang einer
Erkiltungssalbe in das Wasser gege-
ben werden. Der Kopf wird iber die
Schiissel gebeugt und mit einem
Handtuch abgedeckt. Uber den Was-

serdampf gelangen die Substanzen
bis zu den Schleimhéuten und be-
feuchten diese. Wenn das Wasser ko-
chend heif3 ist, muss man natiirlich
geniigend Abstand halten, damit es
nicht zu Verbrennungen kommt. Am
besten wird fiinf bis zehn Minuten
tief ein- und ausgeatmet und an-
schlieffend etwas ausgeruht. Ein war-
mes Erkaltungsbad mit dtherischen
Olen bei 36 bis 37 Grad regt die
Durchblutung an und wirkt dhnlich
wie ein Dampfbad auf die Atemwege.
Die Badetemperatur soll nicht zu
hoch sein, um den Kreislauf nicht zu
beeintrichtigen. Nach dem Baden ist
Ruhe angesagt.

Eine wichtige Empfehlung fiir jeden
Schnupfenpatienten ist die ausrei-
chende Flissigkeitszufuhr. Erstens
verliert der Korper durch die
Schleimbildung und das Naseputzen
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Fliissigkeit, zumal auch einige In-
fekte mit erhohter Kérpertemperatur
einhergehen. Ziel muss auflerdem
sein, den Schleim weiter zu verfliissi-
gen, damit er besser aus den Nasen-
nebenhohlen abflieflen kann. So wer-
den Krankheitserreger optimal
ausgeschwemmt und die Schleim-
héute trocknen nicht so sehr aus.
Viele Menschen schworen auf die Be-
strahlung mit Infrarotlichtlampen.
Sie senden nichtsichtbares Licht aus.
Die entstehende Warme weitet die
Gefifle und verbessert die Durchblu-
tung. Auf diese Weise soll das Sekret
besser abfliefen und die Symptome
sollen gelindert werden.
Nasenspiilungen mit Kochsalz sind
ebenfalls sinnvoll. Am besten wird
eine lauwarme 0,9-prozentige Koch-
salzlosung verwendet. Die Spiilung
mit einer Nasendusche hilft, die
Krankheitserreger und das Sekret
aus der Nase auszuschwemmen.
Auch die Krusten werden gelost und
lassen sich anschlieflend gut hinaus-
schniuzen. M

Dr. Katja Renner,
Apothekerin

Die Autorin versichert, dass keine
Interessenkonflikte im Sinne von
finanziellen oder personlichen Be-
ziehungen zu Dritten bestehen,
die von den Inhalten dieser Fort-
bildung positiv oder negativ be-
troffen sein konnten.



PTA®

Die PTA in der Apotheke

FORTBILDUNG

Mitmachen
und punkten!

A B C

O ©W 0 N O 1 A N N

-t

Einsendeschluss ist der
31. Januar 2024.

DIE PTA IN DER APOTHEKE
Stichwort: »Schnupfen und
Nasennebenhdhlenentziindung«
Postfach 57 09

65047 Wiesbaden

Oder klicken Sie sich bei
www.diepta.de

in die Rubrik Fortbildung.

Die Auflésung finden Sie dort

im tbernéchsten Monat.

Unleserlich, uneindeutig oder unvollstandig ausgeftllte
Fragebdgen kénnen leider nicht in die Bewertung einflie-

Ben, ebenso Einsendungen ohne frankierten/adressierten
Ruckumschlag.

SCHNUPFEN UND ‘
NASENNEBENHOHLENENTZUNDUNG

In dieser Ausgabe von DIE PTA IN DER APOTHEKE 12/2023
sind zum Thema zehn Fragen zu beantworten. Lesen Sie den
Artikel, kreuzen Sie jeweils den Buchstaben der korrekten Antwort
vom Fragebogen im nebenstehenden Kasten an und schicken
Sie diesen Antwortbogen zusammen mit einem adressierten
und frankierten Riickumschlag an unten stehende Adresse.
Oder Sie klicken sich bei www.diepta.de in die Rubrik Fort-
bildung und beantworten den Fragebogen online.

Wer mindestens acht Fragen richtig beantwortet hat, erhalt
in der Kategorie 7 (Bearbeitung von Lektionen) einen Fortbil-
dungspunkt. Die Fortbildung ist durch
die Bundesapothekerkammer unter
BAK/FB/2022/609 akkreditiert und
gilt fur die Ausgabe 12/2023.

R PTA-F ””fa/w
(7
7

%,
%
—

Mit der Teilnahme an der Fortbildung erklére ich mich
einverstanden, dass meine Antworten und Kontaktdaten
elektronisch erfasst und gespeichert werden. Der Verlag
erhélt die Erlaubnis, die Daten zur Auswertung zu nutzen.
Der Verlag versichert, dass séamtliche Daten ausschlieBlich
im Rahmen der Fortbildung gespeichert und nicht zu
Werbezwecken verwendet werden. Ebenfalls erfolgt
keine Weitergabe an Dritte. Mein Einverstandnis kann ich
jederzeit widerrufen.

lhr Fortbildungspunkt zum Thema

Datum Stempel der Redaktion

ABSENDER

Name

Vorname

Beruf

StraBe

PLZ/Ort

Ich versichere, alle Fragen selbststandig und ohne die Hilfe Dritter beantwortet zu haben.

Datum/Unterschrift




I I A l - Kreuzen Sie bitte jeweils die korrekte
Antwort an und iibertragen Sie diese in

Die PTA in der Apotheke das Lésungsschema.
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Die iliblichen Symptome im Rahmen einer Rhinitis acuta sind ...

... Hals-, Kopf- und Gliederschmerzen, Schnupfen und Husten.

... Halsjucken, Abgeschlagenheit, FlieBschnupfen.

... dinner FlieBschnupfen und Husten mit stark gelblichem Auswurf.

Wie wirken Dekongestiva? Sie ...

... befeuchten die Schleimhaut der Nase.

... wirken vasokonstriktiv.

... entziehen der Schleimhaut osmotisch bedingt Wasser und wirken daher abschwellend.

Welche Anwendungsbeschrankungen gibt es fiir abschwellende Nasensprays
mit alpha-Sympathomimetika? Die Anwendung ...

... sollte nicht langer als 30 Tage erfolgen.

... bei Schwangeren ist streng kontraindiziert.

... sollte nicht l&dnger als sieben Tage andauern.

Leichten Heuschnupfen behandelt man in erster Linie mit ...
... oralen Glucocorticoiden.

... Dekongestiva.

... Azelastin und Levocabastin als Nasenspray

Welche systemischen Antihistaminika sind die erste Wahl fiir die Behandlung der
allergischen Rhinitis in der Selbstmedikation?

Loratadin und Cetirizin

Mometason und Cetirizin

Azelastin und Loratadin

Welche Aussage zur Rhinosinusitis ist richtig?

Wahrend eine Rhinitis meist viral bedingt ist, beruht eine Rhinosinusitis immer auf einem bakteriellen Infekt.
Systemisch wirkende Schnupfenmittel bieten hier den Vorteil, dass sie auch die Schleimhaut in

den Nebenhdhlen abschwellen lassen.

Anders als bei der akuten Rhinitis, ist das Hauptsymptom einer Rhinosinusitis die Riechstérung.

Wann wird die Diagnose Rhinosinusitis gestelit?

Wenn eines der folgenden Symptome vorliegt: verfarbtes Sekret, stirnseitige Kopfschmerzen,
Riechstérungen.

Wenn mindestens zwei der folgenden Symptome vorliegen: verstopfte Nase oder verfarbtes Sekret,
sowie stirnseitige Schmerzen/Kopfschmerzen und/oder Riechstérungen.

Wenn folgende Beschwerden zusammen vorliegen: verstopfte Nase, verfarbtes Sekret, sowie stirnseitige
Schmerzen/ Kopfschmerzen und Riechstérungen.

Welche Aussage zur Antibiotikaverwendung bei Rhinitis/Rhinosinusitis ist richtig? Antibiotika ...
... sollen nicht verordnet werden, da Antibiotika bei Viren unwirksam sind.

... wird wegen seiner austrocknenden Wirkung immer mit Dexpanthenol zusammen angeboten.

... werden dann eingesetzt, wenn eine bakterielle Sekundarinfektion vorliegt.

Oxymetazolin als Nasenspray oder Nasentropfen ...

... wirkt auch schon prophylaktisch gegen eine Besiedlung mit Rhinoviren.

... wird wegen seiner austrocknenden Wirkung immer mit Dexpanthenol zusammen angeboten.
... darf in einer Konzentration von 0,01 % bereits fUr Sduglinge eingesetzt werden.

Welche Aussage ist richtig?

Dexpanthenol als Nasenspray fUhrt auch bei l[angerfristiger Anwendung nicht zur Gewdhnung.
Naphazolin befreit die Nase langer als Xylometazolin.

Von der Kombination topischer Antihistaminika und topischer Glucorticoide ist auf jeden Fall abzuraten.
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Konservienng

Feuchtigkeitsspendende Creme, die Milde Dusch-Creme mit riickfettenden
die Hautschutzbarriere regeneriert Inhaltsstoffen

Pflegeroutine bei trockener Haut —
auch fur Babys und Kinder geeignet.

PHYSIOGEL
Medizinische Hautpflege mit hautverwandten Lipiden. K l@“ G E

B Mimet: Ohne Duft- und Farbstoffe, Silikone und Paraffine.
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