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Leczenie przeziebienia

Managing a cold
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Stowa kluczowe: przeziebienie, katar, bdl gardta, kaszel suchy, kaszel mokry, bdl gtowy, goraczka,
zakazenie wirusowe, leki syntetyczne, leki roslinne.

Streszczenie: Przeziebienie to zespot objawdw spowodowanych zakazeniem wirusowym. Wywotuje
symptomy zwigzane z bélem gardta, zapaleniem btony $luzowej nosa i zatok przynosowych. Farma-
koterapia przeziebienia opiera sie na leczeniu objawowym. Na rynku farmaceutycznym dostepne sq
zaroéwno preparaty syntetyczne, jak i ziotowe.

Keywords: common cold, coryza, sore throat, dry cough, wet cough, headache, fever, viral infec-
tion, synthetic drugs, herbs.

Abstract: Cold is a medical condition caused by viral infection. This infection may give rise to the symp-
toms related with sore throat, rhinitis and sinusitis. Pharmacotherapy of cold is based on the symptoma-

tic treatment. Both synthetic and herbal products are available on the pharmaceutical market.

Wprowadzenie

Przeziebienie to wirusowa infekcja powo-
dujaca objawy ze strony btony Sluzowej
nosa, gardfa, tchawicy oraz zatok. Choro-
ba rozpoczyna sie powoli (np. w poréwna-
niu z grypa). Objawy zaczynajq sie poja-
wia¢ po 1-2 dniach od zakazenia. Na po-
czatku wystepuje uczucie ,drapania” w gar-
dle. Nastepnie pojawiajq sie objawy ztego
samopoczucia, znuzenia, a po kilku godzi-
nach niezbyt nasilony ka-

nia antybiotykdéw. Substancje wydzielane
przez komorki zmienione zapalnie powodu-
ja wystapienie goraczki (37-38°C). Do oko-
to trzech dni utrzymuje sie stan podgoracz-
kowy (do 38°C). Warto przy tym pamieta¢,
ze wirusy odpowiedzialne za objawy prze-
ziebienia najlepiej ,czujq sie” w temperatu-

rze 33-34°C.
Przeziebienie trwa od pieciu do siedmiu
dni. W tym czasie nalezy przyjmowac pre-
paraty lecznicze dziata-

tar. Poczatkowo katar jest
wodnisty, pdzniej staje sie
gestszy. Z czasem charak-
teryzuje go ropny charak-
ter (z6tta barwa wydzie-
liny z nosa) - w tej wy-

W przypadku nieustepowania ob-
jawow przeziebienia, po 14-18
dniach moze doj$¢ do zapalenia
zatok lub zapalenia ucha $rodko-
wego, a hawet zapalenia dolnych
drég oddechowych.

jace objawowo. Na dal-
szym etapie przeziebie-
nia, wskutek opanowania
przez wirusy btony $luzo-
wej krtani i tchawicy, po-
jawia sie chrypka i kaszel

dzielinie pojawiajq sie licz-

ne leukocyty, ktére nadajq jej zotte zabar-
wienie. Dlatego ropny wyglad wydzieliny
z nosa nie jest wskazaniem do stosowa-
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- na poczatku suchy, prze-
chodzacy w kaszel mokry. Moze on trwac do
dwdch tygodni. Po okoto siedmiu dniach ob-
jawy stopniowo ustepuja. Jednak w przypad-
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ku nieustepowania objawow przeziebienia, po
14-18 dniach moze doj$¢ do zapalenia zatok
lub zapalenia ucha srodkowego, a nawet za-
palenia dolnych drég oddechowych (oskrze-
li i ptuc, bedacych zazwyczaj powiktaniem
bakteryjnym). Bakterie odpowiedzialne za
te przetrwate objawy oraz zapalenie zatok to
Streptococcus pneumoniae, Haemophilus in-
fluenzae, Staphylococcus aureus i Moraxel-
la catharrhalis. Wowczas konieczne bedzie
wdrozenie antybiotykoterapii [2].

Na rynku farmaceutycznym znajdu-
ja sie preparaty zawierajace sktadniki
o dziataniu tagodzacym jednoczesnie wie-
le objawdw przeziebienia. Jednym z nich
jest wyciag z korzenia pelargonii afrykan-
skiej, ktory zawiera liczne kumaryny, gli-
kozydy kumarynowe, fenolokwasy, flawo-
noidy oraz proantycyjanidyny. Wymienio-
ne zwigzki czynne odpowiedzialne sg za
przeciwwirusowe, przeciwbakteryjne oraz
immunostymulujace wiasciwosci ekstrak-
tu. Preparaty posiadajace w swoim skfa-
dzie wyciag z korzenia pelargonii afrykan-
skiej majq zastosowanie we wspomaga-
niu objawowego leczenia infekcji gornych
drég oddechowych [2].

Fazy przeziebienia

Aby tatwiej uwidoczni¢ przebieg objawdw
przeziebienia, schorzenie mozna podzielic
na trzy fazy:

I faza (naczyniowa)

Trwa od 2 do 4 dni. Organizm atakowany
przez wirusy powoduje uruchomienie re-
zerw obronnych. Pojawiajq sie pierwsze ob-
jawy choroby - stan podgoraczkowy, bdl
gardfa, chrypka, uczucie zatkanego nosa
w wyniku obrzeku oraz katar.
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II faza (komorkowa)

Dochodzi do zmian w strukturze S$luzu.
Zmianom tym towarzyszy uczucie ogolnego
rozbicia oraz ostabienie. U chorego pojawia-
jq sie trudnosci w odkrztuszaniu. Zmienia
sie rowniez gestos¢ wydzieliny z nosa. Moze
wystepowac czasowe uposledzenie zmystu
wechu i stuchu.

III faza

Po okoto 14 dniach dochodzi do nadkazenia
bakteryjnego. Niejednokrotnie proces za-
palny rozprzestrzenia sie na zatoki, ucho,
oskrzela, czy ptuca [3].

Epidemiologia

Przeziebienie jest prawdopodobnie naj-
czestszg choroba populacji naszego globu.
Dotyka chorych nawet kilka razy w roku.
Dorosli zapadajg na przeziebienie Srednio
2-4 razy w roku, u oséb w podesztym wie-
ku choroba jest rzadsza ($rednio 1 epizod
przeziebienia w roku). Natomiast u dzieci
przeziebienie wystepuje okoto 2-3 razy cze-
$ciej niz u dorostych. W miare dorastania,
a pdzniej starzenia sie uktad immunologicz-
ny cztowieka uczy sie radzi¢ sobie z coraz
wiekszg liczbg wiruséw wywotujacych prze-
ziebienie.

Do zakazenia dochodzi drogq kropelkowq
(kontakt z chorym, ktéry podczas kaszlu lub
kataru rozpyla drobne molekuty wydzieliny
drég oddechowych zawierajace wirusy) oraz
poprzez kontakt z zakazonymi przedmiotami
(np. przedmioty codziennego uzytku, na kto-
rych wirusy moga przetrwac do kilku godzin).

Etiologia
Zmiany w btonie $luzowej nosa zachodzace
pod wptywem wahan temperatury i zimne-
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Pelafen, 20 mg, tabletki powlekane.

Dawkowanie: dzieci 6-12 lat, 1 tabletka 2 razy na dobe (rano i wieczorem); dorosli i mtodziez powyzej 12 lat, 1 tabletka
3 razy na dobe (rano, w potudnie i wieczorem). Sktad jakosciowy i ilosciowy: jedna tabletka powlekana zawiera 20 mg
suchego wyciagu z Pelargonium sidoides DC i/lub Pelargonium reniforme Curt, radix (korzenia pelargonii) — Pelargonii
radicis extractum siccum (4-7:1). Rozpuszczalnik ekstrakcyjny: etanol 14% (V/V). Petny wykaz substancji pomocniczych,
patrz pkt. 6.1 ChPL. Posta¢ farmaceutyczna: tabletka powlekana. Czerwono-brazowa, gtadka, okragta, podwaojnie
wypukia. Wskazania do stosowania: Tradycyjny produkt leczniczy roslinny stosowany w objawowym leczeniu
przeziebienia. Pelafen jest tradycyjnym produktem leczniczym roslinnym do stosowania w okreslonych wskazaniach
wynikajacych wyfacznie z dtugotrwatego stosowania. Przeciwwskazania: lek Pelafen nie powinien by¢ stosowany
w przypadku: nadwrazliwosci na substancje czynna (wyciag z korzenia pelargonii) lub na ktérakolwiek substancje
pomocnicza wymieniong w punkcie 6.1 ChPL.

Podmiot odpowiedzialny: Phytopharm Kleka S.A., 63-040 Nowe Miasto nad Warta, Polska.
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go powietrza w okresie jesienno-wiosennym

oraz zimowym ostabiajg naturalne mechani-

zmy bronigce organizm przed zakazeniem.

Wédwczas wirusy z wiekszg tatwoscig mogq

penetrowac przez btony $luzowe nosa. Prze-

ziebienie moze by¢ spowodowane atakiem

jednego z 200 typow zidentyfikowanych do-

tychczas wirusow. Najczesciej sq to:

e rhinowirusy (30-50% przypadkow),

e koronawirusy (10-15% przypadkdw),

e wirus RS (RSV, ang. Respiratory Syncy-
tial Virus),

e adenowirusy,

e enterowirusy (np. Coxsackie).

Po wniknieciu wiriona do komorki na-
btonka gdérnych drég oddechowych rozpo-
czyna sie jego replikacja. Pojawia sie miej-
scowe zapalenie, prowadzace do posze-
rzenia naczyn krwionosnych (powstanie
obrzeku, sekrecja wydzieliny). Dochodzi do
uszkodzenia i ztuszczenia nabtonka [4].

Leczenie

B6l gtowy i goraczka

Warto przypomnieé, ze pomiaru temperatu-
ry dokonuje sie zwykle pod pachag - prawi-
dtowa temperatura to 36,6°C (z medyczne-
go punktu widzenia jest to najmniej doktad-
ny pomiar), w jamie ustnej - tam mierzona
temperatura powinna wynosi¢ 36,9°C. Na-
tomiast najbardziej doktadny pomiar tem-
peratury daje metoda rektalna, w odbycie
- tu temperatura wynosi 37,1°C. W prze-
dziale temperatury 37-38°C mierzonej pod
pachg cieptote ciata okreslamy jako stan
podgoraczkowy - jeden z pierwszych obja-
wow przeziebienia. W celu obnizenia tem-
peratury ciata oraz ztagodzenia bdlu gtowy
wystepujacego w przebiegu przeziebienia
stosuje sie leki opisane ponizej.
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Preparaty syntetyczne

Paracetamol

Najbezpieczniejszym lekiem przeciwbdlo-
wym i przeciwgoraczkowym jest parace-
tamol (acetaminofen). Powinien by¢ sto-
sowany doraznie, w dawce 500-1000 mg
(zwykle 1-2 tabl.). Dziatanie leku utrzymu-
je sie przez 4-6 godz. Nalezy uwazac, aby
nie przekroczy¢ dawki 4 g/dobe lub, jeze-
li stosujemy lek dtuzej niz 2-3 dni, dawki
2,5 g (zwykle 5 tabletek). Przedawkowa-
nie moze spowodowac uszkodzenie watro-
by. Paracetamol wchodzi w sktad wielu le-
kéw ztozonych. Jest na tyle bezpieczny, ze
moze byé stosowany przez kobiety ciezar-
ne - od 4. miesigca cigzy i karmigce. Lek
ten stosuje sie réwniez u noworodkdw i nie-
mowlat. W przeciwienstwie do niesteroido-
wych lekéw przeciwzapalnych (NLPZ) nie
drazni btony $luzowej zotadka, dlatego za-
zwyczaj poleca sie go chorym na schorze-
nia gastryczne (refluks, nadkwasnos¢ zo-
tadka, zapalenie Zzofadka, choroba wrzodo-
wa, takze przebyta). Paracetamol polecany
jest rowniez chorym z astma aspirynowa.
Acetaminofen nie hamuje syntezy prosta-
glandyn na obwodzie, jak czynig to NLPZ.
Dziatanie przeciwgoraczkowe jest zwigza-
ne z hamowaniem syntezy prostaglandyn
w os$rodkowym uktadzie nerwowym. Para-
cetamol oddziatuje réwniez hamujaco bez-
posrednio na osrodek termoregulacyjny
w podwzgodrzu [6,15,16,18,20].

Niesteroidowe leki przeciwzapalne (NLPZ)
NLPZ dziatajg nieco silniej od paracetamolu
oraz dodatkowo posiadajg ceche leku prze-
ciwzapalnego. Jednak powoduja wieksze
i czestsze dziatania niepozadane niz para-
cetamol. Do takich lekéw naleza:
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Etenzamid - salicylan, pochodna ASA.
Chemicznie jest to amid kwasu 2-etoksy-
benzoesowego o dziataniu przeciwbdlo-
wym, przeciwgoraczkowym i przeciwzapal-

nym. Jednorazowa daw-

Farmakoterapia

Lek posiada stosunkowo niski indeks
terapeutyczny, co sugeruje, ze rozpietosé
miedzy dawka terapeutyczng a dawka tok-
syczng jest niewielka. Przedawkowanie

leku powoduje goraczke,

ka etenzamidu wynosi 100
mg. W razie potrzeby moz-

Kwasu acetylosalicylowego nie

co moze sugerowac nasi-
lenie objawdw przeziebie-

mozna stosowac u dzieci w wie-

na powtorzy¢ dawke po 8
godz. Lek poteguje dziata-
nie kwasu acetylosalicylo-

ku do 12 lat ze wzgledu na ryzyko
powstania tzw. zespotu Reye’a.

nia i sktania¢ do zwiek-
szenia dawki.
dziatania jest taki sam, jak

Mechanizm

wego i kofeiny, zawartych
w jednym z preparatow farmaceutycznych.

Ibuprofen - pochodna kwasu propiono-
wego. U dzieci powyzej 12. r.z. i u dorostych
stosuje sie zwykle 200 mg lub 400 mg leku.
Nastepnie w razie potrzeby nalezy podawac
lek co 6 godz. Nie nalezy jednak przekra-
czac dziennej dawki 1200 mg/dobe. Ibupro-
fen moze by¢ stosowany u dzieci powyzej
6. miesigca zycia. Czas dziatania leku wyno-
si 7 godz. Mechanizm dziatania ibuprofenu
(podobnie jak pozostatych NLPZ) polega na
hamowaniu cyklooksygenaz: konstytutywnej
(COX-1), odpowiedzialnej za synteze prosta-
glandyn spetniajacych funkcje fizjologiczne,
oraz indukowalnej (COX-2), odpowiedzial-
nej za synteze prostaglandyn prozapalnych
w miejscu zapalenia. Ponadto ibuprofen ha-
muje agregacje ptytek krwi (stabiej i krocej
niz kwas acetylosalicylowy).

Kwas acetylosalicylowy (ASA) - dawko-
wanie u dorostych to 500-1000 mg jedno-
razowo co 4-8 godz., mtodziez powyzej 12.
r.z. - 500 mg jednorazowo, a w razie po-
trzeby do 1500 mg/d. Dopuszczalna dawka
dobowa kwasu acetylosalicylowego dla do-
rostych w samoleczniu wynosi przeciwbdlo-
wo i przeciwgorgczkowo zwykle do 2,5 g/d
w dawkach podzielonych po positkach. Lek
nalezy popic duzg iloscig wody.
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w przypadku innych NLPZ.
(Ponadto kwas acetylosalicylowy posiada
wiasciwosci antyagregacyjne, dlatego ma
rowniez zastosowanie w profilaktyce prze-
ciwzawatowej.) Czas dziatania ASA wynosi
przecietnie 6 godz.

Lek jest przeciwwskazany u pacjentow
z chorobg wrzodowg lub innymi problema-
mi gastrycznymi oraz w astmie.

Kwasu acetylosalicylowego nie moz-
na stosowac u dzieci w wieku do 12 lat ze
wzgledu na ryzyko powstania tzw. zespo-
tu Reye'a. Jest to rzadka choroba zagraza-
jaca zyciu, polegajaca na uszkodzeniu mi-
tochondriéw (centréow energetycznych ko-
morek). Objawia sie to hipoglikemig i en-
cefalopatig watrobowa, mogaca prowadzi¢
do zgonu [17].

Glicyna - substancja nienalezaca do
NLPZ, ale zwiekszajaca rozpuszczalno$é
kwasu acetylosalicylowego oraz utatwiajaca
jego wchtanianie. Glicyna jest dodawana do
znanego preparatu ASA wydawanego w ap-
tece odrecznie [7,15,16,20].

Naproksen - pochodna kwasu propio-
nowego. U dzieci powyzej 12. r.z. i u doro-
stych stosuje sie 250-500 mg (1-2 tabl.)
jednorazowo. Nastepnie w razie potrze-
by podaje sie jedng tabletke co 6-8 godz.
Mechanizm dziatania naproksenu jest taki
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jak w przypadku ibuprofenu. Czas dziatania

leku wynosi 12 godz.

Salicylamid - amid kwasu salicylowego.
Jest to lek 0 podobnym mechanizmie dzia-
tania jak kwas acetylosalicylowy. Dawkowa-
nie dla dorostych ustalone jest na 500 mg
jednorazowo, w razie potrzeby co 6 godz.

Najwazniejsze dziatania niepozadane
niesteroidowych lekdw przeciwzapalnych to:
e uszkodzenie btony $luzowej zotadka,

e uposledzenie czynnosci nerek u chorych
z przewlektg niewydolnoscig nerek,

e ryzyko ciezkiego napadu dusznosci
u chorych na astme (ok. 10% chorych
na astme ma tzw. astme aspirynowg
- jest to nadwrazliwo$¢ na aspiryne i inne
niesteroidowe leki przeciwzapalne) [19].

Metamizol jest pochodng pirazolonu. Wy-
kazuje do$¢ silne dziatanie przeciwbdlowe,
przeciwgoraczkowe oraz stabe dziatanie spa-
zmolityczne. W przypadku przewlektego sto-
sowania leku moze dojs$¢ do powikfan, takich
jak: alergiczne uszkodzenie szpiku kostne-
go, agranulocytoza, zapalenie btony Sluzo-
wej przewodu pokarmowego i uszkodze-
nie nerek. Dlatego lek mozna przyjmowac
nie dtuzej niz 5-6 dni w dawce 500-1000 mg
(1-2 tabletki); maksymalna dawka dobowa,
stosowana krotkotrwale - do 3 g [15,16,20].

Preparaty roslinne

Kora wierzby dziatanie przeciwbdlowe,
przeciwgorgczkowe i przeciwzapalne za-
wdziecza zwigzkom czynnym. Sa to: sali-
cyna (glikozyd fenolowy), fragilina, salikor-
tyna, tremulacyna, populina, flawonoidy
(kwercetyna, luteolina, eriodykcjol, naryn-
genina), kwas salicylowy, kwas ferulowy,
kwas p-kumarowy, kwas kawowy, garbniki.

10
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Kwiat bzu czarnego - jego dziatanie prze-
ciwgoraczkowe zwigzane jest z nastepujacy-
mi substancjami czynnymi zawartymi w su-
rowcu: kwercetyng (flawonoid), triterpena-
mi (alfa-ameryna, beta-ameryna, kwas ole-
anolowy, kwas ursolowy), kwasem chloroge-
nowym, kwasem kawowym, kwasem feru-
lowym, sambunigryng (nitrylozyd), kwasem
walerianowym [21].

B6l gardia

Preparaty syntetyczne

Na wstepie nalezy wspomnieé, iz leki prze-
ciwbakteryjne stosowane miejscowo w po-
staci tabletek do ssania nie majg dziata-
nia przeciwwirusowego, z wyjatkiem takich
sktadnikdéw, jak: p-pentylo-m-krezol (dzia-
ta m.in. na wirusy lipofilne), chlorek ben-
zoksoniowy, dichlorowodorek chlorheksy-
dyny [13,14].

Alkohol 2,4-dichlorobenzylowy to sub-
stancja odkazajaca, pochodng benzenu.
Dziata przeciwbakteryjnie i przeciwgrzybi-
czo. Nie dziata jednak na wirusy.

Ambazon - srodek przeciwbakteryjny
i odkazajacy. Lek bakteriostatyczny, szcze-
gdinie aktywny wobec S. pyogenes, S. vi-
ridans i S. pneumoniae, dziata rowniez na
inne bakterie Gram-dodatnie. Nie dziata na
bakterie Gram-ujemne ani na wirusy.

Ambroksol (do ssania) - dziata miejsco-
wo znieczulajaco.

Amylometakrezol - $rodek z grupy fe-
noli o dziataniu antyseptycznym. Substan-
cja odkazajaca, ktdra jest pochodng fenolu.
Dziatanie przeciwbakteryjne i przeciwgrzy-
bicze. Brak wptywu na wirusy.

Chlorchinaldol - pochodna 8-hydrok-
sychinoliny. Chlorchinaldol charakteryzuje
sie dziataniem przeciwpierwotniakowym,

I*E QWP OIISCES

[DFOEY RIS

VOL 27 NR 0217 (309)



UNIBEN

Benzydamini hydrochloridumuy

SIYBKO TRAFIA
BOL GARDA

0 SKUTECZNOSC
UNIBEN®

(Benzydamini hydrochloridum )
i ; BEZPIECZENSTWO

1,5mg/ml
aerozol do stosowania

@ PRECYZYJNIE TRAFIA W OGNISKO
Wjamie ustnej

ZAPALNE (DLUGI APLIKATOR)

PRZYJEMNY, StODKI,
MIETOWY SMAK

MOZE BYC STOSOWANY
W KAZDYM WIEKU, TAKZE U DZIECI

Nazwa produktu leczniczego: Uniben, 1, 5 mg/ml, aerozol do stosowania w jamie ustnej. Sktad jakosciowy i ilosciowy: 1 ml roztworu zawiera 1,5 mg benzydaminy chlorowodorku (Benzydamini

hydrochlorid Postac f: Aerozol do stosowania w jamie ustnej. Wskazania do stosowania: Leczenie mlercowych obJawow zwigzanych z ostrym stanem zapalnym jamy
ustnej i gardta. D ie i sposob ia: Lek Uniben stosuje sie miejscowo spryskujac powierzchnie btony $luzowej jamy ustnej i (lub) gardta. Dzieci ponizej 6 lat: 1 dawka leku na
4 kg masy ciata, stosowana od 2 do 6 razy na dobe. Bez wzgledu na mase ciata, jednorazowo nie nalezy przekracza¢ 4 dawek. Dzieci od 6 do 12 lat: Jednorazowo 4 dawki leku, stosowane od
2 do 6 razy na dobe. Dzieci powyzej 12 lat i dorosli: Jednorazowo od 4 do 8 dawek leku, stosowane od 2 do 6 razy na dobe. Jedna dawka leku o objetosci 0,17 ml zawiera 255 mikrograméw
benzydamlny chlorowodorku. Uwaga: leczenie ciggte nie powinno trwa¢ dtuzej niz 7 dnl a o0 jego ewentualnym przedtuzeniu powinien zadecydowac lekarz. Dawek produktu Iecznlczego
nie mozna dzieli¢. Przeciwwskazania: Nadwrazliwos$¢ na benzydaminy chlorowodorek lub ktérakolwiek substancje pomocnicza produktu. I zenia i Srodki z H
Stosowanie, zwtaszcza dtugotrwate, produktow leczniczych o dziataniu miejscowym, moze spowodowac reakcje uczuleniowa. W takim przypadku lek nalezy odstawi¢ i wdrozy¢
odpowiednie postepowanie. Ze wzgledu na zawarto$¢ metylu parahydroksybenzoesanu, lek moze powodowac reakcje alergiczne (mozliwe reakcje typu péznego). Produkt leczniczy zawiera
niewielkie stezenie etanolu. Dziatania niepozadane: Czestos¢ wystepowania dziatar niepozadanych: Bardzo czesto (=1/10); Czesto (21/100 do <1/10); Niezbyt czesto (=1/1000 do <1/100);
Rzadko (=1/10 000 do <1/1000); Bardzo rzadko (<1/10 000), nie znana (czestos¢ nie moze byc okreslona na podstawie dostepnych danych).

Uktad/narzad (creston Hie ok e Ghagone G padiavie Gosaphyen Benych)
Zaburzenia ogdlne i stany w miejscu podania Uczucie pieczenia btony §luzowej jamy ustnej
Zaburzenia zotgdka i jelit Suchos¢ w jamie ustnej, nudnosci oraz wymioty
Zaburzenia uktadu immunologicznego Reakcje nadwrazliwosci
Zaburzenia uktadu nerwowego Zaburzenia czucia, dretwienie, zawroty gtowy, bdle gtowy
Zaburzenia skory i tkanki podskérnej Wysypka

Miejscowe dziatania niepozadane sg zazwyczaj przemijajace, ustepuja samoistnie i rzadko wymagaja dodatkowego leczenia. Benzydamina stosowana miejscowo wchtania si¢ w niewielkiej ilosci do
krazenia, w zwigzku z tym ogdlne dziatania niepozadane wystepuja bardzo rzadko.

Lek OTC - wydawany bez przepisu lekarza.
Podmiot odpowiedzialny: Zaktady Farmaceutyczne,, UNIA” Spétdzielnia Pracy, ul. Chtodna 56/60, 00-872 Warszawa, tel. 22 620 90 81, www.uniapharm.pl
Pozwolenie na dopuszczenie do obrotu wydane przez Ministra Zdrowia nr 17982.
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przeciwgrzybiczym oraz przeciwbakteryj-
nym zaréwno wobec bakterii Gram-dodat-
nich, jak i Gram-ujemnych (m.in. Salmo-
nella spp., Shigellaspp., Proteus vulgaris,
Escherichia coli, Corynebacterium diphthe-
riae, Pseudomonas pyogenes, Streptococ-
cus pyogenes, Staphylococcus aureus). Po-
dobnie jak wiekszos$¢ ta-

lekwpolsce.pl

w odrdznieniu od innych NLPZ, nie hamu-
je cyklooksygenazy ani lipooksygenazy i nie
powoduje dziatan niepozadanych ze strony
gornego odcinka przewodu pokarmowego.
W stezeniu > 10-4 mol/l hamuje fosfolipaze
A2 oraz fosfatydylo-acylotransferaze. Pobu-
dza synteze PGE2 w makrofagach, hamuje

tworzenie wolnych rodni-

bletek do ssania nie ma
wiasciwosci przeciwwiruso-

Preparaty sporzadzone na bazie

kéow tlenowych w fagocy-
tach, hamuje degranula-

jonow zlota regeneruja i nawilza-

wych. Cze$¢ dawki wchia-
nia sie z przewodu pokar-
mowego, przenika do krwi

ja btone sluzowa jamy ustnej oraz
tagodza podraznienia.

cje i agregacje limfocytow.
Wywiera dziatanie prze-
ciwzapalne poprzez hamo-

i — podobnie jak inne po-

chodne chinoliny - moze wywotywac ciezkie
uszkodzenia OUN (ang. subacute myelooptic
neuropathy, SMON).

Chlorek benzalkonium - czwartorzedo-
wy zwigzek amoniowy z grupy emulgatoréow
kationowych o dziataniu bakteriobdjczym
na bakterie Gram-dodatnie i Gram-ujemne.
Dziata tez na niektore grzyby i pierwotnia-
ki, bez wptywu na wirusy.

Chlorek  benzoksoniowy -
zwigzek powierzchniowo czynny. Dziata bak-
teriobdjczo, przeciwgrzybiczo oraz wirusosta-
tycznie (na wirusy grypy, paragrypy i herpe-
swirusy).

Chlorek cetylpirydyniowy - czwartorze-
dowy zwigzek amoniowy, kationowy. Deter-
gent o dziataniu bakteriobdjczym i przeciw-
grzybiczym (Candida albicans).

Chlorek sodu 0,75 g - dziata antysep-
tycznie i miejscowo znieczulajaco jako
skfadnik ptynu do ptukania gardta.

Chlorowodorek benzydaminy (NLPZ) to
zwigzek o miejscowym dziataniu przeciwza-
palnym, przeciwobrzekowym i przeciwbdlo-
wym. Lek podany miejscowo dziata odka-
zajaco i znieczulajaco. Pochodna indazolu,

kationowy

12

wanie zmian w naczyniach
wywotanych przez pobudzone leukocyty.
Benzydamina dziata rowniez przeciwobrze-
kowo, miejscowo znieczulajaco, odkazajaco
(dziatanie na liczne gatunki bakterii i grzy-
béw), hamuje agregacje ptytek, zmniejsza
napiecie miesni gtadkich i poprzecznie praz-
kowanych.

Chlorowodorek lidokainy (w dawce 1 mg
do stosowania w bélu gardta) - pochodna ami-
dowa o dziataniu miejscowo znieczulajacym.
Stabilizuje btony komorkowe przez zahamo-
wanie szybkiego przeptywu jondw sodowych
i niedopuszczenie do depolaryzacji komorki
pod wptywem docierajacego bodzca [12].

Dichlorowodorek chlorheksydyny - wy-
kazuje dziatanie przeciwbakteryjne. Sub-
stancja dziata bakteriostatycznie i bakterio-
bodjczo wobec bakterii Gram-dodatnich, Gra-
m-ujemnych oraz drozdzakéw Candida albi-
cans. Wykazuje dziatanie rdwniez na niekto-
re wirusy [12].

Flurbiprofen (NLPZ) - fluorowa pochod-
na ibuprofenu o miejscowym dziataniu prze-
ciwzapalnym, przeciwbdlowym i przeciwgo-
raczkowym. Dziatanie leku polega gtdwnie
na hamowaniu cyklooksygenaz: konstytu-
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tywnej (COX-1), odpowiedzialnej za synteze
prostaglandyn spetniajacych funkcje fizjolo-
giczne, oraz indukowalnej (COX-2) - odpo-
wiedzialnej za synteze prostaglandyn pro-
zapalnych w miejscu zapalenia [15,16,20].

Heksylorezorcynol - substancja z grupy
alkilorezorcynoli. Ma dziatanie antyseptycz-
ne, przeciwpasozytnicze i miejscowo znie-
czulajace. Wskazaniami do stosowania pre-
paratow z heksorezorcynolem sg zakazenia
bakteryjne jamy ustnej, gardfa i przewodu
pokarmowego.

Jony ztota - preparaty sporzadzone na
bazie jondw ztota regenerujq i nawilzajg bto-
ne $luzowg jamy ustnej oraz tagodza podraz-
nienia. Ma to szczegdlne znaczenie w lecze-
niu bdlu gardta, chrypki czy suchego kaszlu.

Mentol - zmniejsza wrazliwo$¢ wtd-
kien czuciowych przewodzacych bdl. Dzia-
ta miejscowo znieczulajaco.

Nanokoloidy srebra - pokrywaja btone
$luzowgq gardta ochronnym filmem. Obecne
W preparacie jony srebra ograniczajg roz-
woj drobnoustrojow. Nanokoloidy srebra
majq silne dziatanie utleniajace. Osiada-
ja na btonie komdrkowej bakterii, blokujac
tym samym enzymy, ktdre sa odpowiedzial-
ne m.in. za metabolizm tlenowy. Wskutek
tego chorobotworcze mikroorganizmy ob-
umierajag w ciggu kilku minut. Nanokolo-
idy srebra dziatajg bakteriobdjczo na bak-
terie wywotujace stany zapalne jamy ust-
nej, gardta i migdatkéw podniebiennych:
Streptococcus pyogenes, Streptococcus
pneumoniae, Staphylococcus epidermidis,
Staphylococcus aureus.

P-pentylo-m-krezol - pochodna krezo-
lu. Krezol silniej niz fenol denaturuje biatko
drobnoustrojéw. Substancja skuteczna wo-
bec grzybdw, bakterii i lipofilnych wirusow.

[LER W [(Porses
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Salicylan choliny (NLPZ) - lek o dzia-
taniu przeciwzapalnym, przeciwbdlowym
i przeciwgoraczkowym. Jego dziatanie po-
lega gtdwnie na hamowaniu cyklooksyge-
naz: konstytutywnej (COX-1),
dzialnej za synteze prostaglandyn spetnia-
jacych funkcje fizjologiczne, oraz induko-
walnej (COX-2), odpowiedzialnej za synte-
ze prostaglandyn prozapalnych w miejscu
zapalenia. Stosowany miejscowo salicylan
choliny wykazuje wobec niektérych drob-
noustrojow stabe dziatanie bakteriobdjcze.

Tetraboran sodu - wykazuje stabe dziata-
nie antyseptyczne oraz wysuszajace i scigga-
jace. Utatwia ziarninowanie. Wystepuje jako
jeden ze sktadnikdw ptynu do ptukania gardta.

Wodoroweglan sodu - znany réwniez pod
nazwg jako kwasny weglan sodu. Jest nie-
organicznym zwigzkiem, wodorosolg kwasu
weglowego i sodu. Utatwia oczyszczanie ran,
dziata miejscowo przeciwzapalnie dzieki zmia-
nie odczynu zapalnie zmienionych tkanek. Jest
skfadnikiem ptynu do ptukania gardta.

Wyciag z mangostanu - ekstrakty ro-
$linne z mangostanu ograniczajg rozwoj
drobnoustrojow, a takze wykazujg dziatanie
przeciwzapalne i odkazajace.

odpowie-

Preparaty roslinne
Kora debu - dziata $ciagajaco. Ekstrakty
z kory stosowane sg do ptukania jamy ustnej.

Olej z rokitnika zwyczajnego tworzy
na $luzéwce btone ochronna, pozwalajaca
utrzymac integralno$c¢ btony $luzowej dzie-
ki ochronie przed zewnetrznymi szkodliwy-
mi czynnikami i patogenami.

Podbiat - dziata ostaniajaco, $ciggajaco
i przeciwzapalnie.

Porost islandzki tworzy ochronny film
na blonie Sluzowej. Powoduje to powstrzy-
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manie czynnikéw zewnetrznych, opdzniaja-
cych leczenie uszkodzonej btony Sluzowej,
a tym samym wzmocnienie wtasnego syste-
mu obronnego. Wysoka zawartos¢ mucyny
W wyciggu z porostu islandzkiego zapobie-
ga wysychaniu bton $luzowych poprzez wig-
zanie wody na powierzchni.

Prawoslaz i tymianek wptywajg korzyst-
nie na prawidtowe funkcjonowanie gérnych
drdég oddechowych: gardta, przetyku i strun
gtosowych.

Szatwia dziata bakteriobdjczo i przeciw-
zapalnie. Napar z szatwii stosowany jest do
ptukania gardfa [21].

Wyciag z czerwonych alg wykazuje sil-
ne dziatanie nawilzajace, oczyszczajace, fa-
godzace i bakteriostatyczne. Likwiduje sta-
ny zapalne bton sluzowych.

Katar, zapalenie zatok
Preparaty syntetyczne
Alfa-adrenomimetyki
Leki obkurczajace naczynia btony $luzo-
wej nosa sg stosowane miejscowo - to al-
fa-adrenomimetyki (pochodne imidazoliny
0 dziataniu a-2-adrenergicznym). Poprawia-
ja droznos$¢ nosa oraz drenaz zatok obocz-
nych nosa. Nie nalezy ich jednak stosowac
dtuzej niz przez kilka dni, poniewaz przy
dtuzszym przyjmowaniu uszkadzajq btone
$luzowa nosa i mogg nasili¢ katar oraz po-
wodowac zmiany miejscowe, okreslane jako
rhinitis medicamentosa, a takze nawrdt do-
legliwosci z powodu efektu z odbicia [8,9].
Do lekdéw obkurczajacych
krwionosne btony $luzowej nosa naleza:
Ksylometazolina - pochodna imida-
zoliny, szybko i dtugotrwale pobudzaja-
ca receptory a-adrenergiczne. Zastosowa-
na donosowo zweza naczynia krwionosne

naczynia
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jamy nosowo-gardtowej. Jej dziatanie roz-
poczyna sie juz po kilku minutach po apli-
kacji i efekt ten utrzymuje sie do 10 godz.
Srodkéw zawierajacych ksylometazoline nie
wolno stosowac u pacjentdw z zanikowym
zapaleniem btony $luzowej nosa i jaskrg
z zamknietym katem przesaczania. Czasa-
mi mogg wywotac pieczenie, sucho$¢ i po-
draznienia btony $luzowej nosa. Prepara-
ty ksylometazoliny w dawce 0,1% przezna-
czone sg dla oséb dorostych i dzieci powy-
zej 6. r.z. Dawkuje sie je 3-4 razy dzien-
nie przez maksymalnie 5 dni. Niemowletom
i dzieciom ponizej 6. r.z. zaleca sie apliko-
wac preparaty 0,05% 1-2 razy dziennie.

Oksymetazolina jest pochodng imida-
zolowg o szybkim i dtugotrwatym dziata-
niu sympatykomimetycznym, zweza naczy-
nia krwionos$ne btony Sluzowej nosa, dzia-
fa przeciwobrzekowo i przeciwwysieko-
wo. Wystepuje w kroplach i w postaci ae-
rozolu. Preparaty o stezeniu 0,01% prze-
znaczone sg do stosowania u niemowlat od
3. do 12. miesigca zycia, dzieciom w wie-
ku przedszkolnym i szkolnym powinno po-
dawac sie krople o stezeniu 0,025%, nato-
miast 0,05% przeznaczone sg dla dzieci po-
wyzej 12. r.z. i dorostych.

Nafazolina ma dziatanie bardzo zblizo-
ne do oksymetazoliny. W wyniku dziatan
niepozadanych przy stosowaniu nafazoliny
moze wystgpic rozszerzenie zrenic i zwiek-
szenie cisnienia Srodgatkowego. Przedaw-
kowanie leku u matych dzieci moze dopro-
wadzi¢ do depresji osrodkowego uktadu
nerwowego, bladosci powtok skornych, za-
burzen oddychania i prawidtowej pracy ser-
ca, zawrotdw gtowy. Dlatego tez tego typu
preparaty powinny by¢ stosowane u dzieci
powyzej 6. r.z. [15,16,20].
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Thiocodin-

Fosforan kodeiny 15 mg, Sulfogwajakol 300mg

Thiocodin
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Nazwa produktu leczniczego: THIOCODIN, (15 mg + 300 mg)/10 ml, syrop.
Sktad: 10 ml syropu zawiera 15 mg kodeiny fosforanu péiwodnego?Codeini phosphas hemihydricus) i 300 mg sulfogwaijakolu (Sulfogaiacolum). Postaé farmaceutyczna: Przezroczysty syrop
o smaku truskcwkov?lm. Wskazania do stosowania: Leczenie suchego, uporczywego kaszlu bez odkrztuszania wydzieliny. Dawkowanie i sposéb podawania: U dorostych i dzieci
w wieku powyzej 12 lat nalezy przyjmowac 10 ml syropu (I miarke) trzy razy na dobe, nie czesciej niz co 4 do 6 godzin. Nie nalezy stosowac dawek wigkszych niz zalecane. Do leku dotqczona
{est miarka. Lek nalezy przyjmowac doustnie, w czasie positkdw.

azwa produktu leczniczego: THIOCODIN, 15 mg + 300 mg, tabletki.
Sktad: Jedna tabletka zawiera 15 mg kodeiny fosforanu pétwodnego (Codeini phosphas hemihydricus) i 300 mg sulfogwaijakolu (Sulfogaiacolum).
Posta¢ farmaceutyczna: Tabletki. Wskazania do stosowania: Leczenie suchego, uporczywego kaszlu bez odkrztuszania wydzieliny. Dawkowanie i sposéb podawania: U dorostych
i dzieci w wieku powyzej 12 lat nalezy stosowac jednq tabletke trzy razy na dobe, nie czesciej niz co 4 do é godzin. Nie nalezy stosowa¢ dawek wigkszych niz zalecane. Preparat nalezy
li?rzrg\owcc' doustnie, w czasie positkow, potykajqc tabletke w catosci i popiiajqc jq szklankg wody.

HIOCODIN, syrop i tabletk 0s6b pod via: Leku nie nalezy stosowac u dzieci w wieku ponizej 12 lat. W celu uzyskania pozqdanej skutecznosci leku nalezy przyjmowaé odpowied-
niq iloé¢ ptynéw w ciagu dnia (co najmniej 5Iitry). W przypadku pominiecia dawki leku nalezy przyja¢ pominieta dawke tak szybko, jak to jest mozliwe. Jezeli nadchodzi czas przyjecia nastepnej
dawki wynikajgcej ze schematu dawkowania nie nalezy przz]mowcc’ pominietej dawki. Przeciwwskazania: Nadwrazliwosc na kodeiny fosforan pétwodny, sulfogwaijakol lub na kiérgkolwiek
substancje pomocniczq. Niewydolno$¢ oddechowa. Spigczka. Astma oskrzelowa. Mukowiscydoza. Rozstrzenie oskrzeli. Choroba alkoholowa. Uzaleznienie od opiocidow. Nie nalezy stosowa¢
jednoczesnie z inhibitorami monoaminooksydazy oraz w okresie 14 dni po ich odstawieniu. Nie nalezy podawaé dzieciom w wieku ponizej 12 lat. Nie stosowa¢ u kobiet w cigzy lub w okresie
Lcrmienio piersiq. Specjalne ostrzezenia i Srodki ostroznosci dotyczqce stosowania: Lek zawiera kodeine. Ze wzgledu na ryzyko przedawkowania nalezy sprawdzi¢, czy inne przyjmowane
réwnoczesnie leki nie zawierajq kodeiny. Nalezy zachowaé szczegdlng ostroznosé podczas stosowania produktu leczniczego u pacjentéw: z zaburzeniami czynnosci uktadu oddechowego, ze
zmniejszong objetosciq krwi, ze zwigkszonym cisnieniem wewngtrzczaszkowym lub urazami gtowy, poniewaz kodeina moze zwigkszaé cisnienie wewnatrzczaszkowe, z niewydolnosciq nerek,
z zaburzeniami czynnosci watroby, z nadcisnieniem tetniczym, z cukrzycq, z chorobg naczyin obwodowych, z niedoczynnosciq tarczycy, z niedoczynnosciq kory nadnerczy, z jaskrg, z zapalny-
mi lub prowadzgcymi do niedroznosci chorobami jelit, z chorobami drg zétciowych, w tym kamicq zétciowaq, poniewaz kodeina powoduje skurcz zwieracza bariki watrobowo-trzustkowej (Od-
diego) i moze wywota¢ napad kolki zétciowej u tych pacientéw, po przebytych zubiegocz chirurgicznych w obrebie drég zétciowych, z rozrostem gruczotu krokowego i utrudnionym odptywem
moczvy, z kamicg moczowg, poniewaz kodeina zwigksza napigcie migsniowki gtadkie| drég moczowych i moze wywotaé napad Kolki nerkowej u tych pacjentéw.Réwnoczesne stosowanie leku
z innymi lekami hamujgcymi czynno$¢ oérodkowego uktadu nerwowego nasila dziatanie tych lekéw. Dlatego kodeine nalezy stosowac ostroznie u pacjentéw stosujacych leki hamujgce osrod-
kowy uktad nerwowy. Lek nalezy stosowac z ostroznosciq u osb w podesztym wieku, poniewaz u tych 0s6b ryzyko wystqpienia dziatar niepozqdanych (zwtaszcza dziatania hamujgcego
czynno$¢ uktadu oddechowegol jest zwiekszone. Ryzyko wystapienia dziatan niepozqdanych mozna zmniejszy¢ stosujac lek w najmniejszych sl?utecznych dawkach mozliwie najkrécejKodeina
hamuje odruch kaszlowy i z tego powodu nie nalezy |ej stosowac u pacjentéw oﬁrztuszc]qcych wydzieling.Podczas stosowania leku nie nalezy pi¢ alkoholu ani zazywaé lekéw zawierajacych
alkohol, ze wzgledu na zwigkszone ryzyko nasilenia dziatania kodeiny. Jezeli kaszel nie ustqpi po 3 dniach stosowania leku lub jezeli kaszlowi towarzyszy wysoka temperatura ciata, wysypka
skérna albo utrzymujqcy sie bél gtowy, nalezy zweryfikowaé przyczyne kaszluNaduzywanie produktéw leczniczych zawierajqcych kodeing [stosowanie dtuzsze niz zalecane i {lub) w dcw{cch
wiekszych niz zalecane) moze prowadzi¢ do fizycznego, jok i psyc{\icznego uzaleznienia. Po nagtym zakoriczeniu leczenia mogg wystqpi¢ objawy odstawienne.U oséb uprawiajgcych sport
lek moze powodowa¢ pozytywny wynik testéw ant t?opingowych. Syrop: Ze wzgledu na zawarto$¢ propylu parahydroksybenzoesanu, lek moze powodowaé reakcje alergiczne (mozliwe
reakcje typu po’inego).{e wzgledu na zawarto$¢ sodu benzoesanu, |eZ powoduje niewielkiego stopnia podraznienie bton sluzowych. Ze wzgledu na zawartos¢ sacharozy, pacjenci z rzadkimi
dziedzicznymi zaburzeniami zwigzanymi z nietoleranciq fruktozy, zespotem ztego wchtaniania glukozy-galaktozy lub niedoborem sacharazy-izomaltazy, nie powinni przyjmowaé leku. 10 ml
produkiu zawiera 6 g sacharozy. Nalezy to wzigé pod uwage u pacientéw z cukrzycq. Dziatania niepozadane: Naijczesciej wystepujacymi objawami niepozadanymi sq nudnosci, wymioty,
zaparcia, zawroty giq}owy, sedacja. Do rzadzie] wystepujgcych dziatan niepoiqc]cnych nalezq: reakcje nadwrazliwosci (swiad, pokrzywka, wysypka, wypryski skérme), euforia, zaburzenia
nastroju, zwezenie zrenic, zatrzymanie moczu, senno$¢, skurcz oskrzeli, zahamowanie osrodka oddechowego, ostry bél brzucha z cechami
bélu chrukterystycznego dla schorzen drég iélciow?/ch lub trzustki, wskazujacy na skurcz zwieracza Oddiego; dotyczy to gtéwnie pacjentéw po usunieciu pecherzyka zétciowego, kotatanie
serca, spadek cisnienia tetniczego i omdlenia, béle growy, zmniejszenie taknienia, nadmierna potliwos¢. Ponadto kodeina moze réwniez powodowaé wystgpienie omaméw, zaburzen wzroku
i stuchu. Naduzywanie produktow zawierajgcych kodeing wigze sie z ryzykiem fizycznego, jak i psychicznego uzaleznienia i wystgpienia objawdw odstawiennych po nagtym przerwaniu
podawania produktu leczniczego. Sulfogwaiakol w duzych dawkach moze powodowat¢ podraznienie btony Sluzowej przewodu pokarmowego. Podmiot odpowiedzialny posiadajacy
pozwolenie na do;uszczenie do obrotu: Zaktady Farmaceutyczne ,UNIA" Spétdzielnia Pracy, ul. Chtodna 56/60, 00-872 Warszawa. Numer pozwolenia MZ na dopuszczenie do
obrotu: syrop - 18071, tabletki - R/2400.

* Wieloosrodkowe, prospektywne, otwarte badanie oceny skutecznosci i bezpieczeristwa preparatu Thiocodin 15 mg + 30 mg, tabletki,
u pacjentéw ambulatoryjnych i hospitalizowanych dorostych pacjentéw. Owczarek J, Medical Tribune nr 11/ 2013%8-1 9). TH/01/2016
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Pochodne katecholamin o dziataniu wy-
biérczym na receptory a-1-adrenergiczne
- sq to leki obkurczajace naczynia btony
$luzowej nosa, stosowane doustnie. W ich
sktadzie znajdujq sie:

Fenylefryna - amina sympatykomime-
tyczna, dziata na receptory alfal w naczy-
niach. Podanie doustne powoduje obkur-
czenie tetniczych naczyn w btonach $luzo-
wych drédg oddechowych, co owocuje ich
dajac obkurczenie obrzek-
nietej btony Sluzowej, udroznienie nosa
i zwiekszenie iloSci przeptywajacego przez
nos powietrza. Chlorowo-

anemizacja,

lekwpolsce.pl

sercowego. Efedryna dziata rozszerzajaco na
oskrzela, zmniejsza wydzielanie $luzu w dro-
gach oddechowych oraz pobudza oddycha-
nie. Alkaloid ten obkurcza naczynia krwiono-
$ne, w tym takze btony $luzowej nosa. Daw-
kowanie efedryny u dorostych w niezycie
drég oddechowych wynosi 25-50 mg doust-
nie. W razie potrzeby nastepng dawke moz-
na podac po 3-4 godz.
Pseudoefedryna - dziata na receptory alfa
1 w naczyniach obwodowych oraz na recep-
tory B w sercu. Pseudoefedryna poprawia
drozno$¢ nosa i dziata stabo stymulujaco na
mozg. Leku nie powinno sie

dorek fenylefryny dziata
na uktad naczyniowy, da-
jac wzrost cisnienia w tet-
niczych naczyniach obwo-
dowych, wzrost cisnienia

Efedryna dziala rozszerzajaco na
oskrzela, zmniejsza wydzielanie
$luzu w drogach oddechowych
oraz pobudza oddychanie.

stosowac u chorych z ciez-
kim nadcisnieniem tetni-
czym oraz niestabilng cho-
roba niedokrwienng serca.
Pseudoefedryna jest naj-

skurczowego i rozkurczo-
wego, nieznaczne zmniejszenie zdolnosci
wyrzutowej serca. Krazenie krwi jest zwol-
nione i wzrasta ci$nienie w uktadzie zylnym
bez zwezenia naczyn. Prawie wszystkie na-
czynia tetnicze ulegajq obkurczeniu: ner-
kowe, skorne, naczynia konczyn; jednak
przeptyw przez naczynia wiefcowe ulega
zwiekszeniu. W odpowiedzi na wzrost ci-
$nienia w naczyniach tetniczych nastepuje
zwolnienie czynnosci serca (bradykardia).
Lek dziata dtuzej niz pseudoefedryna, nie
przenika przez bariere krew-mozg.
Efedryna - alkaloid roslinny, lek sym-
patykomimetyczny pobudzajacy osrodko-
wy i obwodowy uktad adrenergiczny. Mecha-
nizm dziatania efedryny polega na uwalnia-
niu katecholamin z ziarnistosci neurondw,
hamowaniu ich wchtaniania oraz pobudzaniu
receptorow beta-adrenergicznych, w szcze-
golnosci miesni gtadkich oskrzeli i migsnia
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wazniejszym  sktadnikiem
wielu preparatow zlozonych. Dawkowanie
pseudoefedryny: 2 razy dziennie po 60 mg
podczas positkow lub miedzy nimi przez 3-7
dni. Preparaty z pseudoefedryng przeznaczo-
ne sg dla dorostych i dzieci powyzej 12. r.z.

Leki przeciwhistaminowe
Leki przeciwhistaminowe (np. deksbrom-
feniramina, cetyryzyna, lewocetyryzyna,
loratadyna, desloratadyna) - majq stabe
dziatanie poprawiajace drozno$¢ nosa. Sto-
sowane sg zwykle jako skfadnik preparatow
wielolekowych. U niektorych chorych moga
powodowac sennosc.

Prometazyna - antagonista receptora H1
I generacji, pochodna fenotiazyny. Wyka-
zuje dziatanie przeciwhistaminowe, depre-
syjne na OUN, cholinolityczne, przeciwwy-
miotne, uspokajajace, nasenne. Dziata ko-
rzystnie w chorobie lokomocyjnej; zmniej-
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sza pobudzenie przedsionkowe i hamuje
dziatanie btednikowe. Przenika przez barie-
re krew-mozg i wywiera dziatanie uspokaja-
jace przez hamowanie N-metylotransferazy
histaminowej, blokowanie osrodkowych re-
ceptoréw histaminowych, blokowanie re-
ceptorow odpowiedzialnych za wychwyt se-
rotoniny, acetylocholiny oraz przez pobu-
dzenie receptoréw a-adrenergicznych.

Inne

Bromek ipratropium - pochodna atropiny,
czwartorzedowy zwigzek amonowy bedacy
niewybidrczym antagonistg receptoréw mu-
skarynowych. Hamuje zalezne od aktywa-
cji nerwdéw btednych zwiekszenie stezenia
cGMP w komorkach docelowych. Hamuje
rowniez receptory cholinergiczne w nabton-
ku jamy nosowej, redukujac wyciek wydzie-
liny z nosa.

Chlorek sodu i wodoroweglan sodu
(mas¢) - nawilzajg btone $luzowa nosa oraz
rozluzniaja zaschnieta wydzieline.

Dekspantenol - chroni i regeneruje $lu-
zOowke nosa, wzmacnia dziatanie nawilzaja-
ce soli morskiej.

Gliceryna - tagodzi uczucie suchosci
W nosie.

Hipertoniczny roztwor soli morskiej dla
dorostych (odpowiada 1,1% soli kuchen-
nej) - zapobiega wysychaniu sluzéwki nosa,
wykazuje lekkie dziatanie przeciwobrzeko-
we. Jest skuteczny, pozwala na efektywne
oczyszczenie nosa. Preparat wspomaga le-
czenie, zwieksza skutecznos¢ lekow poda-
wanych donosowo. Przynosi ulge - zmniej-
sza obrzek btony Sluzowej nosa oraz chroni
- zmniejsza ryzyko powikfan i przejscia za-
palenia w stan przewlekly. Roztwor hiperto-
niczny wody morskiej to mieszanina natu-
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ralnie wystepujacych w wodzie morskiej soli
mineralnych, zwtaszcza chlorku sodu (NaCl)
i wody. Ma wieksze stezenie od roztworu izo-
tonicznego, bezpieczne dla organizmu (22
mg/ml). Srodowisko jam nosowych ma ste-
zenie fizjologiczne. Aplikacja roztworu hi-
pertonicznego na spuchnietg btone Sluzowa,
nosa powoduje zjawisko osmozy, ktérego ce-
lem jest wyrownanie stezen miedzy roztwo-
rem a srodowiskiem. Roztwor hipertoniczny
to roztwor, ktérego cisnienie osmotyczne jest
wyzsze od ciSnienia osmotycznego roztworu,
z ktérym go poréwnujemy. Hipertoniczne ste-
zenie soli w roztworze wody morskiej inicjuje
proces osmotyczny, polegajacy na wymianie
wody pomiedzy $rodowiskiem zewnetrznym
a komorkami $luzéwki. W wyniku réznicy ste-
zen miedzy roztworem hipertonicznym a $lu-
zOwka nosa komorki btony $luzowej zmniej-
szajg swojg objetos¢; nastepuje zmniejszenie
obrzeku nosa i wiasciwe udroznienie nosa.
Izotoniczny roztwdr soli morskiej (dla
dzieci) - fagodnie oczyszcza i nawilza bto-
ne $luzowa nosa [5,15,16,20].
Hypromeloza - wytarza na $luzéwce nosa
film ochronny, wspomaga nawilzanie $luzow-
ki oraz wychwytuje szkodliwe substancje.
Olej sezamowy nawilza sucha btone $lu-
zowg nosa. Nattuszcza i ochrania $luzdwke
przewoddw nosowych. kagodzi uczucie ,za-
tkania” nosa.
Sulfatiazol (s6l srebrowa sulfatiazolu)
- dziata bakteriostatycznie na bakterie Gram-
dodatnie i Gram-ujemne.

Preparaty roslinne

Wyciag z korzenia goryczki - zawiera sub-
stancje korzystnie oddziatujace na zatoki,
wspomagajace ich odpowiednie nawilzenie
oraz funkcje oczyszczajace.
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Wyciag z kwiatu bzu czarnego - uszczel-
nia i wzmacnia naczynia krwionosne, co jest
szczegolnie istotne w przypadku stanu za-
palnego zatok.

Wyciag z kwiatu dziewanny - dzieki za-
wartym w nim $luzom, glikozydom irydo-
idowym oraz fenyloetanoidowym korzyst-
nie wptywa na drogi oddechowe i wspoma-
ga procesy oczyszczania zatok.

Wyciag z kwiatu pierwiosnka - substan-
cje czynne zawarte w wyciggu dziatajg wy-
krztusnie, przeciwgoraczkowo oraz prze-
ciwzapalnie.

Wyciag z lisci Andrographis paniculata
- wykazuje dziatanie przeciwzapalne i od-
truwajace na organizm, przyczynia sie do
prawidtowego funkcjonowania uktadu od-
pornosciowego. Ponadto dziata antybak-
teryjnie i przeciwwirusowo. tagodzi row-
niez podraznienia zatok i wptywa na proce-
sy zwigzane ze swobodnym oddychaniem.

Wyciag z majeranku (masc¢) - wykazuje
tagodne dziatanie przeciwbakteryjne.

Wyciag z werbeny pospolitej — zawiera
m.in. $luzy i substancje goryczkowe. Werbena
wspomaga oczyszczanie zatok oraz wydziela-
nie $luzu, uczestniczy w tagodzeniu podraz-
nien w obszarze drég oddechowych [10,21].

Kaszel suchy

Leki na kaszel suchy nalezy stosowac¢ przed
zasnieciem. Hamowanie odruchu kaszlowe-
go w dzien powoduje zaleganie wydzieliny
w drogach oddechowych, co moze prowa-
dzi¢ do zapalenia ptuc.

Leki przeciwkaszlowe, hamujace kaszel

Butamirat - dziata wybidrczo na osrodek
kaszlu, nie powoduje jednak depresji oérod-
ka oddechowego. Czasem stosowany jest
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pomocniczo w hamowaniu odruchu kaszlu
podczas zabiegdw chirurgicznych czy bron-
choskopii. Jest to nieopioidowy lek przeciw-
kaszlowy o dziataniu osrodkowym, hamu-
jacy odruch kaszlowy na poziomie rdzenia
przedtuzonego. Wykazuje nieznaczne dzia-
tanie rozkurczajace na miesnie oskrzeli.

Dekstrometorfan (DXM) ma podobng do
opioidow budowe strukturalng, jednak nie wy-
kazuje dziatan typowych dla opioidéw, w tym
réwniez depresyjnego dziatania na czynnoscé
oddechowa. Efektywno$¢ dziatania przeciw-
kaszlowego zblizona jest do kodeiny. Stoso-
wany doustnie dziata juz po 15-30 min i jego
dziatanie utrzymuje sie ok. 5-6 godz. Rzadko
wywotuje nudnosci, sennos¢, uczucie zmecze-
nia czy zawroty gtowy. Nalezy pamietaé, ze nie
wolno dekstrometorfanu podawac chorym na
zapalenie oskrzeli lub astme [11]. W dawkach
bardzo znacznie przekraczajacych maksymal-
ng dawke dobowa, stosowany dtugotrwale,
w celach pozamedycznych, moze powodowac
objawy uzaleznienia ze strony OUN.

Kodeina jest opioidowym lekiem prze-
ciwbolowym, hamujacym rowniez osrodek
kaszlu. Wykazuje dziatanie przeciwbdlowe
i depresyjne na osrodek oddechowy. ta-
two wchtania sie z przewodu pokarmowe-
go. Dziatanie przeciwkaszlowe wystepuje
po podaniu dawki 20-60 mg i utrzymuje sie
2-8 godz. Kodeina moze by¢ wykorzysty-
wana przez krotki czas. Najczesciej wyste-
pujacymi objawami niepozadanymi sq: za-
parcia, nudnosci, wymioty, sennos¢, czy za-
wroty gtowy [15,16,20].

Lewodropropizyna -
wielkg skutecznos¢ w kaszlu spowodowa-
nym przeziebieniem. Jest to lek przeciw-
kaszlowy, przede wszystkim o obwodowym

wykazuje nie-

mechanizmie dziatania na drzewo oskrzelowe.
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EFRINOL 1%,
EFRINOL 2%

Ephedrini hydrochloridum, krople do nosa, roztwor

EFRINOL 1% 1 g roztworu zawiera 10 mg Ephedrini hydrochloridum (efedryny chlorowodorek)
10 g roztworu zawiera 100 mg Ephedrini hydrochloridum (efedryny chlorowodorek)
1 kropla roztworu zawiera 0,5 mg Ephedrini hydrochloridum (efedryny chlorowodorek)

EFRINOL 2% 1 g roztworu zawiera 20 mg Ephedrini hydrochloridum (efedryny chlorowodorek)
10 g roztworu zawiera 200 mg Ephedrini hydrochloridum (efedryny chlorowodorek)

1 kropla roztworu zawiera 1 mg Ephedrini hydrochloridum (efedryny chlorowodorek)

Wskazania do stosowania:

Ostre stany zapalne blony Sluzowej nosa i zatok przynosowych
lub uczuleniowe stany zapalne blony sluzowej nosa.

Przeciwwskazania:

Nadwrazliwo$¢ na efedryng i inne aminy sympatykomimetyczne lub na ktoérgkolwiek substancje

pomocnicza, nadcisnienie tetnicze, choroba niedokrwienna serca, zaburzenia rytmu serca

(zwlaszcza czgstoskurcz napadowy), ostra niewydolnos¢ wiencowa, nadczynno$¢ tarczycy, jaskra z zamknigtym
katem przesaczania, znieczulenie ogolne cyklopropanem lub halotanem.

Podmiot odpowiedzialny:
Przedsiebiorstwo Farmaceutyczne ,,PROLAB” Sp.z o. o. Paterek, ul. Przemystowa 3, 89-100 Nakto n. Not.
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" Przed uzyciem zapoznaj sie z ulotka, ktora zawiera wskazania, przeciwwskazania, dane dotyczace dziatan
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niepozadanych i dawkowanie oraz informacje dotyczace stosowania produktu leczniczego, badz skonsultuj sie

z lekarzem lub farmaceuta, gdyz kazdy lek niewlasciwie stosowany zagraza Twojemu zyciu lub zdrowiu.”



CHARAKTERYSTYKA PRODUKTU LECZNICZEGO

1. NAZWA PRODUKTU LECZNICZEGO

EFRINOL 1 %, 10 mg/g, krople do nosa, roztwor EFRINOL 20/0, 20 mg/g, krople do nosa, roztwor

2. SKLAD JAKOSCIOWY I ILOSCIOWY

EFRINOL1% 1 g roztworu zawiera 10 mg efedryny chlorowodorku (Ephedrini hydrochloridum). 10 g roztworu zawiera 100 mg efedryny chlorowodorku

(Ephedrini hydrochloridum). 1 kropla roztworu zawiera 0,5 mg efedryny chlorowodorku (Ephedrini hydrochloridum,).

EFRINOL 2% 1 g roztworu zawiera 20 mg efedryny chlorowodorku (Ephedrini hydrochloridum). 10 g roztworu zawiera 200 mg efedryny chlorowodorku

(Ephedrini hydrochloridum).1 kropla roztworu zawiera 1,0 mg efedryny chlorowodorku (Ephedrini hydrochloridum).

Pelny wykaz substancji pomocniczych, patrz punkt 6.1.

3. POSTAC FARMACEUTYCZNA Krople do nosa, roztwor. Bezbarwny, przezroczysty roztwor.

4. SZCZEGOLOWE DANE KLINICZNE

4.1 Wskazania do stosowania Ostre stany zapalne blony $luzowej nosa i zatok przynosowych lub uczuleniowe stany zapalne blony sluzowej nosa.

4.2 Dawkowanie i sposéb podawania Dawkowanie Produkt stosuje si¢ donosowo. Efrinol 1% wkrapla¢ 1-3 krople do kazdego otworu nosowego, Efrinol 2% wkrapla¢ 1-2 krople
do kazdego otworu nosowego 2 do 5 razy na dobg. Produktu nie stosowa¢ dtuzej niz 5 dni.

4.3 Przeciwwskazania Nadwrazliwos¢ na efedryng, inne aminy sympatykomimetyczne lub na ktorgkolwiek substancj¢ pomocnicza. Nadcisnienie tgtnicze, choroba niedokrwienna
serca, zaburzenia rytmu serca (zwlaszcza czgstoskurcz napadowy), ostra niewydolnos¢ wiencowa. Nadczynno$¢ tarczycy. Jaskra z zamknigtym katem przesaczania.

Znieczulenie ogdlne cyklopropanem lub halotanem.

4.4 Specjalne ostrzezenia i $rodki ostroznosci dotyczace stosowania Produkt nalezy ostroznie stosowa¢ u pacjentéw z cukrzyca, z rozrostem gruczotu krokowego, z chorobami
uktadu krazenia, dtawicg piersiowa. Nalezy unika¢ dtugiego stosowania produktu u pacjentéw nadpobudliwych. Tachyfilaksja moze wystapi¢ w ciagu kilku dni po rozpoczgciu
stosowania produktu. Po diugotrwalym stosowaniu produktu obserwowano wystapienie tolerancji i uzaleznienia.

4.5 Interakcje z innymi produktami leczniczymi i inne rodzaje interakcji

eInhibitory monoaminooksydazy (nialamid, selegilina, furazolidon) hamujac rozktad noradrenaliny nasilaja dziatanie efedryny, moze to doprowadzi¢ do znacznego

zwigkszenia ci$nienia tgtniczego.

eSalbutamol i inne leki pobudzajace uktad wspolczulny nasilaja dzialanie niepozadane efedryny w ukfadzie krazenia i nie powinny by¢ stosowane jednocze$nie.

Dopuszcza sig ostrozne stosowanie efedryny z matymi dawkami salbutamolu i lekéw pobudzajacych uktad wspoétczulny, jakie znajduja si¢ w produktach w postaciach wziewnych.
eMetylodopa oslabia dzialanie efedryny

eRezerpina hamujac magazynowanie noradrenaliny hamuje dziatanie efedryny, przyspiesza jej eliminacje, podobny skutek moze spowodowac zakwaszenie moczu.

e Acetazolamid i inne zwiazki alkalizujace mocz mogg nasila¢ toksyczne dziatanie efedryny, poniewaz prowadza do zwigkszenia jej stezenia we krwi.

eEfedryna dziata przeciwstawnie do lekow obnizajacych ci$nienie krwi.

eEfedryna podawana jednoczesnie z teofiling nasila o§rodkowe objawy niepozadane teofiliny (nudnosci, wymioty, zwigkszona pobudliwosc).

eGuanetydyna hamujac uwalnianie noradrenaliny moze spowodowac obrzek blony $luzowej nosa, co utrudnia wehfanianie efedryny.

Efedryna moze ostabiac¢ dzialanie obnizajace cisnienie krwi guanetydyny.

eJednoczesne stosowanie efedryny z glikozydami nasercowymi (np. digoksyna) lub lekami stosowanymi w znieczuleniu ogdlnym moze zwigksza¢ ryzyko wystapienia zaburzen
rytmu serca.

4.6 Wplyw na plodno$¢, ciaze i laktacje Produktu nie nalezy stosowac w okresie cigzy i karmienia piersia. Efedryna fatwo przenika przez barierg fozyskowa. Powoduje
zaburzenia rytmu serca zaréwno u matki, jak i u dziecka. Efedryna przenika do mleka matki. U niemowlat karmionych piersia przez matki stosujace efedryng wystgpuja objawy
pobudzenia i zaburzenia snu.

4.7 Wplyw na zdolno$¢ prowadzenia pojazdéw i obstugiwania maszyn Dotychczas nie jest znany wptyw produktu na zdolno$¢ prowadzenia pojazdow i obstugiwania urzadzen
mechanicznych.

4.8 Dzialanie niepozadane Przyspieszone tgtno, zwigkszenie cisnienia tetniczego, kotatanie serca, tachykardia i inne zaburzenia rytmu serca, wzrost pobudliwosci, Iek, niepokoj,
drzenia, bole glowy, trudnosci z zasypianiem, nudnosci, wymioty, suchos¢ blony sluzowej nosa i gardta. Po dlugim stosowaniu moze rozwina¢ si¢ uzaleznienie, ktore wigze si¢ ze
wzrostem agresywnosci o charakterze psychozy. Trudnosci w oddawaniu moczu, zwlaszcza u pacjentow z rozrostem gruczotu krokowego oraz rzadkie przypadki alergii skornej

w postaci wysypki. Zglaszanie podejrzewanych dziatan niepozadanych Po dopuszczeniu produktu leczniczego do obrotu istotne jest zglaszanie podejrzewanych dziatan
niepozadanych. Umozliwia to nieprzerwane monitorowanie stosunku korzysci do ryzyka stosowania produktu leczniczego. Osoby nalezace do fachowego personelu medycznego
powinny zglasza¢ wszelkie podejrzewane dziatania niepozadane za posrednictwem Departamentu Monitorowania Niepozadanych Dziatan Produktow Leczniczych Urzedu
Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktow Biobdjczych: Al. Jerozolimskie 181 C, 02-222 Warszawa, tel.: + 48 22 49-21-301, fax: +48 22 49-21-309,
e-mail: ndl@urpl.gov.pl.Dzialanie niepozadane mozna zgtasza¢ rowniez podmiotowi odpowiedzialnemu.

4.9 Przedawkowanie Nie sg znane przypadki przedawkowania po miejscowym stosowaniu leku w zalecanych dawkach. Po dawkach znacznie wigkszych niz zalecane lub u 0sob
szczeg6lnie wrazliwych efedryna moze wywota¢ nadmierna pobudliwos$¢ nerwowa, a takze wzrost cisnienia tgtniczego krwi, przyspieszenie czynnosci serca, niepokoj i bezsennosé,
drgawki, zatrzymanie moczu, zawroty glowy. Dlugotrwate donosowe stosowanie efedryny moze powodowa¢ przewlekte przekrwienie bony $luzowej nosa. W razie
przedawkowania nalezy przerwa¢ podawanie produktu. Podac leki uspokajajace oraz leki rozszerzajace naczynia krwiono$ne.

5.WELASCIWOSCI FARMAKOLOGICZNE

5.1 Wlasciwosci farmakodynamiczne Grupa farmakoterapeutyczne: leki do nosa; sympatykomimetyki, leki proste; kod ATC: R 01 AA 03 Efedryna, substancja czynna produktu
Efrinol 1% i Efrinol 2%, nalezy do grupy posrednio dziatajacych amin sympatykomimetycznych. Wywiera staby bezposredni wptyw na receptory - i -adrenergiczne. Zwigksza
uwalnianie endogennej noradrenaliny z zakonczen presynaptycznych nerwow wspotczulnych oraz hamuje jej wchtanianie zwrotne. Efedryna przenika przez barierg krew-mozg,
powoduje pobudzenie o$rodkowego uktadu nerwowego. Dziata rozkurczajaco na migsnie gladkie, rozszerza oskrzela, wywoluje wzrost ci$nienia krwi, zwgza naczynia obwodowe,
przyspiesza czynno$¢ serca, zwigksza sitg skurczu migsnia sercowego oraz zmniejsza perystaltyke jelit. Stosowana miejscowo na blong §luzowa nosa zwgza obwodowe naczynia
krwionosne i zmniejsza obrzgk blony $§luzowej nosa. Zawarta w produkcie metyloceluloza przediuza kontakt chlorowodorku efedryny z btong sluzowg nosa, nie hamujac
aktywnosci nablonka migawkowego.

5.2 Wlasciwosci farmakokinetyczne Efedryna stosowana miejscowo wchtania si¢ w 64%. Substancja czynna szybko jest rozprowadzana po organizmie, gromadzi si¢ w watrobie,
nerkach, sledzionie i mézgu. Objetos¢ dystrybucji wynosi od 122 do 320 1. Okres péttrwania efedryny wynosi od 3 do 11 godzin. Klirens wynosi 13,6 - 44,3 I/h".

Efedryna jest w niewielkim stopniu metabolizowana w watrobie. W wyniku demetylacji powstaje norefedryna. Efedryna jest réwniez dezaminowana do kwasu benzoesowego,
kwasu hipurowego i 1-fenylopropano-1,2-diolu. Mate ilo$ci efedryny i norefedryny ulegaja hydroksylacji do p-hydroksyefedryny, p-hydroksynorefedryny i sprz¢zonych z nimi
zwigzkoéw. Z moczem jest wydalane okoto 95% wchtonigtej dawki leku w czasie 24 godzin, gléwnie w postaci niezmienionej (55 - 75%), tylko 10% jako norefedryna. Ilos¢
wydalanej efedryny i jej metabolitow zalezy od pH moczu. Zwigksza si¢ w kwasnym moczu, natomiast w alkalicznym ilo$¢ substancji czynnej jest zmniejszona do 20-35%
wchtonigtej dawki. Okres pottrwania leku wynosi 3 godziny przy pH moczu =5, a 6 godzin, gdy pH wynosi 6,3.

5.3 Przedklini dane o bezpi nstwie W badaniach przedklinicznych na myszach i szczurach wykazano nadmierng pobudliwos¢ nerwowg po podaniu efedryny.
Dotychczas nie wykazano mutagennego, teratogennego oraz rakotworczego dziatania efedryny.

6. DANE FARMACEUTYCZNE

6.1 Wykaz substancji pomocniczych Metyloceluloza, Sodu chlorek, Chlorobutanol, Woda oczyszczona

6.2 Niezgodnosci farmaceutyczne Roztworu efedryny nie nalezy mieszac z alkaliami i substancjami o odczynie zasadowym — wydzielenie wolnej zasady; z jodkami.

6.3 Okres waznosci 1rok

6.4 Specjalne Srodki ostrozno$ci podczas przechowywania Przechowywa¢ w temperaturze ponizej 25°C, w zamknigtym opakowaniu.

6.5 Rodzaj i zawarto$¢ opakowania Pojemnik polietylenowy PE w tekturowym pudetku. Wielko$¢ opakowania: 10 g roztworu.

6.6 Szczegolne Srodki ostroznosci dotyczace usuwania i przygotowania produktu leczniczego do stosowania Bez specjalnych wymagan.

Wszelkie niewykorzystane resztki produktu leczniczego lub jego odpady nalezy usuna¢ zgodnie z lokalnymi przepisami.

7. PODMIOT ODPOWIEDZIALNY POSIADAJACY POZWOLENIE NA

DOPUSZCZENIE DO OBROTU Farmaceutyczne Przedsigbiorstwo Produkeyjno-Analityczno-Handlowe ,,PROLAB” Halkiewicz i Ratajczyk sp. j.

Paterek, ul. Przemystowa 3 89-100 Nakto n/Notecig

8. NUMER POZWOLENIA NA DOPUSZCZENIE DO OBROTU Efrinol 1% R/3587; Efrinol 2% R/3588

9. DATA WYDANIA PIERWSZEGO POZWOLENIA NA DOPUSZCZENIE DO OBROTU I DATA PRZEDLUZENIA POZWOLENIA

Data wydania pierwszego pozwolenia na dopuszczenie do obrotu: 23 marzec 1995

Data ostatniego przedtuzenia pozwolenia: 05 lipiec 2010

10.DATA ZATWIERDZENIA LUB CZESCIOWEJ ZMIANY TEKSTU CHARAKTERYSTYKI PRODUKTU LECZNICZEGO
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Kaszel produktywny

(tzw. mokry kaszel)

Leki wykrztusne nasilajg wydzielanie pty-
nu w drogach oddechowych, co prowadzi
do uwalniania flegmy. Wzmagajq ruch rze-
sek, przez co oczyszcza-

Farmakoterapia

Ambroksol - jest czynnym metaboitem
bromheksyny, ktory posiada wiasciwosci
sekretolityczne i mukolityczne, czyli zmniej-
sza lepkos¢ wydzieliny i poprawia transport
nabtonka rzeskowego. Pobudza wydziela-

nie surfaktantu. Ambrok-

ja drzewo oskrzelowe. Leki
te powinny by¢ stosowane

Leki wykrztuéne powinny byc¢

sol nalezy podawac: dzie-
ciom od 12. r.z. i dorostym

stosowane w ciagu dnia, maksy-

w ciggu dnia, maksymal-
nie do godz. 18:00. Jeze-

malnie do godz. 18:00.

- 30 mg 2-3 razy na dobe,
dzieciom w wieku 6-12 lat

li w oskrzelach obecna jest
trudna do odkrztuszenia wydzielina, moz-
na zastosowac preparat, w ktérego sktadzie
znajduja sie nastepujace leki:
Acetylocysteina - pochodna N-acetylowa
naturalnego aminokwasu L-cysteiny o bar-
dzo silnym i szybkim dziataniu mukolitycz-
nym. Dzigeki wolnym grupom sulfhydrylo-
wym ma zdolnos$¢ rozszczepiania wigzan di-
siarczkowych w glikoproteinach sluzu, z jed-
noczesnym tworzeniem komplekséw hydro-
filnych, co powoduje uptynnienie i zmniej-
szenie lepkosci wydzieliny w drzewie oskrze-
lowym. Acetylocysteina ma dziatanie prze-
ciwutleniajace, dzieki ktéremu neutralizu-
je wolne rodniki w zmienionych zapalnie lub
niedotlenionych komdrkach. W zatruciu pa-
racetamolem lub jego przedawkowaniu po-
dawana jest jako odtrutka, gdyz inaktywu-
je toksyczne metabolity paracetamolu i po-
zwala na utrzymanie prawidtowego steze-
nia glutationu, dzieki czemu chroni watro-
be przed uszkodzeniem. Jest to lek rozrze-
dzajacy wydzieline. Takie leki sg skuteczne
miedzy 4. a 10. dniem kaszlu. W przypad-
ku ostrych schorzen zalecana dawka dla do-
rostych i dzieci to 200 mg 3 razy dziennie.
Dzieci miedzy 6. a 14. r.z. - 100 mg 3 razy
na dobe, natomiast dzieci w wieku 2-5 lat
- 2 razy dziennie po 100 mg.
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- 2 razy dziennie po 15
mg; miodszym zaleca sie dawke 2-3 razy
dziennie po 7,5 mg.

Bromheksyna - jest syntetyczng po-
chodng wazycyny o do$¢ silnym dziataniu
wykrztusnym i mukolitycznym. Mechanizm
dziatania polega na depolimeryzacji kwa-
$nych polisacharydow, dzieki czemu wydzie-
lina jest rozrzedzona. Dorostym zaleca sie
dawke 10 ml 3 razy dziennie. Dzieciom po-
daje sie potowe dawki.

Chlorek amonu - rozrzedza wydzieli-
ne. Mechanizm dziatania polega na draznie-
niu btony $luzowej oskrzeli, co pobudza od-
krztuszanie. Drazni réwniez $luzéwke zo-
tadka i moze powodowaé nudnosci i wymio-
ty [15,16,20].

Fenspiryd - dziata przeciwzapalnie na
dolne drogi oddechowe, w tym oskrzela.
Fenspiryd jest antagonistg receptorow H1
i wykazuje dziatanie spazmolityczne typu
papawerynowego. Zmniejsza wytwarzanie
mediatorow procesow zapalnych (cytokin,
TNF-alfa, pochodnych kwasu arachidono-
wego, wolnych rodnikdw) i dziata przeciw-
zapalnie.

Gwajafenezyna — ma dziatanie draznig-
ce btone $luzowa drég oddechowych, co
zmniejsza lepkos¢ i gesto$¢ wydzielanego
$luzu. W wiekszych dawkach moze powodo-
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wac nudnosci, wymioty, podraznienia ukfa-
du pokarmowego.

Wodzian terpinu - tagodny Srodek wy-
krztusny. Zwieksza czynno$¢ wydzielniczg
gruczotdéw bton Sluzowych. Dziata odkazaja-
co na drogi oddechowe, pobudza wydziela-
nie i uptynnianie $luzu w oskrzelach.

Wyciag z dziewanny - kwiat dziewan-
ny zawiera glikozydy irydoidowe, aukubi-
ne, glikozydy fenyloetanoidowe (werba-
skozyd, arenariozyd, forsytozyd B, leu-
kosceptozyd), a takze polisacharydy i oli-
gosacharydy, arabinogalaktany i ksylo-
glukany. Wyciag z dziewanny ma dziata-
nie wykrztusne, pobudzajace czynnosci
sekrecyjne nabtonka drég oddechowych,
jak rowniez antybakteryjne, przeciwwiru-
sowe.

Podsumowanie

Podczas przeziebienia nalezy pi¢ duzo pty-
now oraz przyjmowac leki dziatajace obja-
wowo. Tylko w przypadku powiktan prze-
ziebienia lekarz moze zaleci¢ antybioty-
koterapie. W razie goraczki lub boélu gto-
wy nalezy podac paracetamol. Jest on nie-
co bardziej bezpieczny od innych lekow
przeciwbodlowych. W przypadku bélu gardta
mozna stosowac tabletki do ssania dostep-
ne bez recepty w aptece lub ptukac gar-
dto roztworem soli. Jezeli wysoka goracz-
ka utrzymuje sie przez kilka dni (szczegol-
nie gdy towarzyszy jej kaszel), wystepuje
silny i nieustepujacy bdl gtowy, trudnosci
w oddychaniu lub bdl w klatce piersiowej
oraz gdy objawy nie ustepujq przez ponad
10 dni lub nasilajq sie po 4-5 dniach choro-
by, farmaceuta powinien zasugerowac pa-
cjentowi wizyte u lekarza. o®
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