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Ryma se fadi mezi bézna onemocnéni, ktera pacient ¢asto nepovazuje za nutné konzultovat s Iékafem a obraci se pfimo
na farmaceuta v Iékarné, ktery je pro néj obvykle mnohem dostupnéjsi. Rozhodné neni vhodné rymu podcenovat. Role
farmaceuta v samoléceni spociva tedy v tom pokusit se z vypovédi pacientovych obtizi urcit, o jaky typ rymy se mize jed-
nat, posoudit miru zavaznosti a rozhodnout se bud pro nezbytnost intervence lékarem, nebo doporuceni terapeutického
postupu volné prodejnymi lécivymi pfipravky. V pfipadé samolécby vybrat nejvhodnéjsi pfipravek s maximalnim uc¢inkem
a minimalnim rizikem a vysvétlit sprdvné zachazeni s nim.
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Rhinitis and Allergic Rhinitis - self-medication options

Rhinitis is one of the common diseases that the patient often does not consider necessary to consult a doctor and turns directly
to the pharmacist in the pharmacy, who is usually much more accessible to him. It is definitely not appropriate to consider
the rhinitis. The pharmacist’s role in self-medication therefore consists in trying to determine from the patient’s description
of his troubles what type of rhinitis it may be, to assess the degree of severity and to decide on the necessity of intervention
by a doctor, or the recommendation of a therapeutic procedure with over-the-counter medicinal products. In the case of
self-medication, choose the most suitable product with maximum effect and minimum risk and explain the correct handling

of it.
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Uvod

Ryma se nezfidka povazuje za banaIni onemocnéni. Pacient dokéze
mirnou rymu celkem dobfe tolerovat, nicméné déletrvajici nepfijemné
nosni obtize nepfiznivé ovlivauji kvalitu jeho Zivota. Pacient se stava
nepozornym, ¢asto je unaveny a nevyspaly, nemusi se mu dobfe dafit
v zaméstnani nebo ve skole, nemUze se vénovat béznym dennim

aktivitdm a neciti se dobte ani ve spole¢nosti.

Charakteristika onemocnéni

Ryma — rhinitis — je zanétlivé onemocnéni nosnf sliznice. Podle
etiologie Ize rhinitidy délit do 3 skupin: infekéni, alergického plvodu
a ostatni. Vedle sliznice dutiny nosnf byvaji asto postizeny i sliznice
vedlejsich dutin nosnich, pouzivé se proto oznacenf rhinosinusitida.

Infekéni rymu vyvoldvaji pfedevsim rzni virovi plvodci: rhino-
viry, koronaviry, adenoviry, viry influenzy a parainfluenzy, enteroviry
a respiracni syncytidIni viry. Pacient je infekéni asi do 5 dnl od zacatku
onemocnéni a pfenos se uskutecriuje zejména rukama potiisnényma

nosnim sekretem, méné ¢asto kontaminovanymi pfedméty a kapén-
kami. Inkubacni doba se pohybuje mezi 1-3 dny. Onemocnéni zacind
pocitem sucha, palenim a svédénim v nose, déle si pacient stézuje
na Unavu, maldtnost, bolest hlavy, nechutenstvi. Teplota je normalnf
nebo zvysend, u kojencl mdze byt i vysokd, veetné doprovodnych
febrilnich kieci. Béhem nékolika hodin se rozviji vodnata sekrece z nosu,
dostavuje se pocit neprlichodnosti nosu, ztrdta ¢ichu a chuti a zvysené
drézdéni ke kychani. Nosnf sliznice je v dUsledku prekrveni zduteld,
zarudl3, okoli nosnich direk a horniho rtu je edematézni a zarudlé. Za
2-3 dny se charakter sekrece z nosu ménf na hlenohnisavy, mize se
objevit opar na rtu. Za nékolik dnd pfiznaky odeznivaji, sekrece se stava
vazkou a postupné ustava, navraci se cich i chut. Celkové délka infekce
obvykle nepfesahuje tyden. Na virovou fazi nemoci mize nasednout
bakteridIni superinfekce (1, 2).

Vlivem naruseni funkce fasinkového epitelu sliznice dochazi
k oslabenf ocisty dutin od bakterii za sou¢asného ucpanf Ustf dutiny.
Metabolickou aktivitou fasinkového epitelu je v uzavienych dutinach
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