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Intranazalni aplikace Iéku u déti

Eva Kasakova, Viktor Kasak
LERYMED spol. s r.0., Oddéleni respiracnich nemoci, Praha

Intranazalni aplikace 1ék{ predstavuje predevsim topickou Ié¢bu. Edukace ve spravné aplikacni technice je velmi dulezita, nebot zvy3suje

komplianci pacientl k l1é¢bé.

Klicova slova: intranazalni aplikace Iék{, nosni kapky, nosni sprej.

Intranasal application of drugs at children

Intranasal application of drugs represents primarily a topical treatment. Education in correct application technique is very important, because
correct application technique increases compliance of patients to treatment.

Key words: intranasal application of drugs, nose drops, nose spray.

Uvod

Intranazalni aplikace 1ékd pfedstavuje predevsim topickou lécbu, kterd
prinasi své nesporné vyhody lokalni aplikace (Iéky se dostavaji pfimo na
nosni sliznici, majf rychly nastup ucinku, pouzivaji se mikrogramové davky
|ékU, coz zaruCuje zadné nebo jen minimalni systémové ucinky) a i nevy-
hody spocivajici v nezaddoucich lokalnich ucincich (napf. suchost nosni
sliznice, krvaceni z nosu po intranazalnich kortikosteroidech), v nemoznosti

aplikace pfi totalni nosni obstrukci a v nutnosti edukace pacientd a jejich
rodicU, ¢i osob o pacienta pecujicich, ve spravné aplikacni technice. Nacvik
spravné intranazalni aplikacni techniky je dulezity a zvySuje komplianci
pacientd k [écbé (7).

Intranazalné se podavaji pripravky k terapii rymy, resp. rinosinusitidy,
nosni polypdzy, intranazalné aplikovana antihistaminika, kortikosteroidy i
jejich kombinace ptiznive ovliviuji i nazo-okularni reflex, a tim i lécbu aler-
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gické konjunktivitidy (1-7). Intranazalné Ize aplikovat Iécivé pfipravky, kde je

naopak zadoudi jejich systémovy Ucinek, napf. i hormony (parathormon)
nebo nékterd imunomodulandcia (IRS), kdy se mj. vyuziva obejiti tzv. prvniho
prichodu (metabolismu prvniho prichodu ¢&i predsystémového metabolis-
mu), ke kterému dochazi pfi vstrebavani léku strevni sliznici a metabolismem
pfi prvnim prichodu jatry. Maximalnf vyuziti potlaceni prvniho priichodu
predstavuje intranazalnf aplikace 1€kt pomocdi specidlniho aplikatoru (LMA
MAD NASAL), ktery je variantou intravendzniho vstupu. Patentovany unikat-
ni konicky design nasalniho aplikdtoru LMA MAD NASAL (MAD — mucosal
atomization device) s jedine¢nym tesnenim po zavedeni do nosnich direk
zajistuje presnou distribuci atomizovanych c¢astic lékd nosni sliznici a brani
zpetnému uniku léciva ven z nosni dirky. Ve Spicce aplikatoru LMA MAD
NASAL je tryska, ktera vytvaii jemny aerosol. Atomizované &astice Iékl maji
velikost 30-100 mikrond.

Intranazalné se vsak aplikuji i navykové latky, napr. tabak, kokain, pervi-
tin, ve vékovém vymezeni naseho clanku se tento aspekt tyka predevsim
adolescentl. Tyto latky vsak v pripadé drogového ablzu nemaji [écebny
Ucinek, ale naopak zplsobuji poskozeni nosni sliznice, napf. pfi Shupani
kokainu muze dojit az k perforaci nosni prepazky.

Efektivita lokalnf (topické) intranazalni aplikace je zavisla na poda-
vaném léku (molekule ¢i kombinaci molekul), na aplikacnim systému
(nosnim aplikatoru) a na aplikacni technice, ktera Uzce souvisi s efektivni
edukaci pacienta (1-5). | na nasem trhu je celad fada nosnich aplikatord,
proto je tfeba kazdému pacientovi vybrat vhodny aplikacni systém
a naucit ho spravnou techniku aplikace, u détf je nutno naucit spravnou
aplikacni techniku rodice ¢i jiné osoby, které se o dité aktuadlné staraji.
V pfipadé volné prodejnych |ékd je nutno ziskat informaci o spravné
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aplikacni technice z pfibalové informace (PIL) & od lékarnika. Ve srov-
nani s inhalacni aplikaci pomoci nejrozsifenéjsiho inhalacniho systému,
kterym je aerosolovy davkovac, je intranazalnf aplikace obecné jedno-
dussi, protoze nevyzaduje koordinaci mezi nddechem a aplikaci davky
léku (1). Pokud pacient pouziva intranazalni Iék dlouhodobé je dobré
techniku aplikace pravidelné kontrolovat. Autordm dosud neni znama
studie z realné klinické prace, ktera by mapovala chybovost v intranazalni
aplikacni technice u chronickych onemocnéni, tak jak je tomu na poli
spravné inhalacni techniky pfi aplikaci antiastmatik provedena v realné
klinické praxi v ceském prostredi (8).

Spravna intranazalni aplikacni technika je mj. ovlivnéna i vekem ditéte.
Tradi¢ni je vékoveé rozdéleni na novorozence (do 28. dne po narozeni), ko-
jence (od 29. dne do 1 roku), batole (2.-3. rok Zivota), pfedskolak (4.—6. rok
zivota), mladsi Skolni vek (do 11. roku zivota) a dospivajici, resp. adolescent
od 11.roku a vyse. Za dospélého je povazovana osoba starsi 18 let. U volné
prodejného Iéku i léku na predpis je nutno respektovat vek, od kterého
Ize jednotlivy |écCivy pfipravek podavat, coz je obsazeno v SPC (souhrn
informaci o lé¢ivém pripravku) a i v PIL. Z hlediska vékového rozdéleni se
jiz technika intranazalni aplikace u adolescentt a dospelych nelisi.

Spravna aplikacni technika intranazalnich 1ékt
Intranazalni léky mame k dispozici v nosnich kapkach nebo v nosnich
sprejich.

Nosni kapky
Nosni kapky jsou starsi formou podani Iéku, jejich aplikace mize byt
pro pacienty obtiznejsi. Nosni kapky mohou byt pfipravovany v lékarnach
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Obr. 1. Nosni kapky s kapdtkem Obr. 2. Nosni kapky v kapaci lahvicce

podle individualni receptury jako magistraliter, mohou mit réizné slozeni,
a tim i rtzné indikace. V soucasné dobé pfevazuje pouzivani nosnich
kapek jako hromadné vyrabénych lécivych pfipravkl (HVLP), nejcas-
téji dekongestiva, kterd jsou volné prodejna. Nosni kapky aplikujeme
pomoci kapatka (viz obr. 1) nebo jsou dodavany v kapaci lahvicce (viz
obr. 2). Nosni kapky se vyrabéji ve formé roztoku (homogenni disperzni
systém), emulze (soustava dvou nemisitelnych kapalin, v niz jedna je
jemné rozptylena ve druhé, do které je mozno vmichat ucinnou latku)
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nebo suspenze (disperze tuhé latky, jejiz Castice jsou vetsinez 1000 nm,  Obr. 3. Nosni aplikdtor pro nosni sprej— plastovd stlacitelnd lahvicka bez pumpy
v kapaliné). Pro edukaci pacienta je tfeba vedét, v jaké formé nosni kap-

ky pouziva, protoze pokud jsou vyrobeny ve formé roztoku a emulze
neni treba lahvicku s [éc¢ivem pred pouzitim protrepat, ale pokud jsou / " 3
N P 'p P ah 'Vkp Ip Vpd ) (Jj Ochranny kryt
vyrobeny ve formé suspenze je nutno lahvicku s lécivem prfed kazdym nosniho nastavee aplikétory
pouzitim ddkladné protfepat.

Specifika spravné aplikace nosnich kapek u déti >
U kojenct neni doporuceno vytirat nos tamponem navlh¢enym ~ Tryska nosniho {

détskymi nosnimi kapkami, proto je preferovano pouzivani nosniho eciance eiplh iyl -~ NE S

I osni nastavec
Spreje. aplikatoru
U batolat aplikujeme nosni kapky vleze, stejné jako u dospelych. Pokud L? (Isez pumpy)
dité neumf smrkat, je nutno nejprve pomocdi solnych roztokd vycistit dutinu
nosni a pak odsat sekret z obou nosnich direk odsavackou. Davame pozor
na velikost aplikované davky, poddme mnozstvi léciva podle doporuceni
|ékare. | u batolat preferujeme pouziti nosnich spreju.

Spravna aplikace nosnich kapek u dospivajicich a dospélych
®m  ddkladne si vycistime (zprichodnime) nos — vysmrkdme se

A

Plastova lahvicka

vleze zaklonime hlavu a uklonime na jednu stranu

[l aplikatoru

® protfepeme (pouze u suspenze)

®m vloZzime kapatko nebo kapaci ndstavec do nosni dirky na uklonéné
strané

®m  aplikujeme doporuceny pocet kapek

W totéZz opakujeme u druhé nosni dirky Nejcastéjsi chyby pfi aplikaci nosnich kapek

m  kapatko vyndavame z nosu stlacené, aby nedoslo ke zpétnému nasati Castou chybou byvé nevycisténi nosu pred aplikaci, u détf neodsatf
obsahu nosu nosniho sekretu, dalsi pomérné castou chybou je zapominani protrepani
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pred aplikaci, pokud jsou nosni kapky ve formé suspenze. Chyba je téz
ponechani hlavy v zéklonu bez uklonéni na jednu ¢i druhou stranu, pro-
toze kapky pak stecou do nosohltanu.

Nosni spreje

Nosni spreje jsou modernéjsi formou intranazalni aplikace, ve srovnani
s nosnimi kapkami majf jednodussi aplikacni techniku. | na trhu v Ceské re-
publice je pomeérneé Siroky vybér nosnich aplikatord. Nosni sprej je tlakovy
rozprasovac aerosolu (aerosol je smes tvorena malymi Casticemi kapalné
nebo tuhé latky rozptylené v plynu). Tlaku nutného k rozpraseni se dociluje
mechanicky tj. stlacenim plastové lahvicky (viz obr. 3), mechanickou pumpov,
kterd je soucasti nosniho nastavce aplikatoru (viz obr. 4) nebo je na strané
nejnovejsiho nosniho aplikatoru pro aplikaci fluticason furodtu (viz obr. 5).
Drive byly pouzivany v tlakovych aerosolovych davkovacich i k intranazal-
ni aplikaci hnaci plyny (freony), které se dnes jiz na trhu v Ceské republice
nevyskytuji. Jako hnaci plyny byly totiz pouzivany jesté ekologicky skodlivé
chlorofluorokarbony (CFC), které navic pfi aplikaci nepfijemné ochlazovaly
nosni sliznici. Lék aplikovany ve formé nosniho spreje plsobi na vetsi plochu
léky pouzivané k lécbe alergické rymy (intranazalni kortikosteroidy — INKS)
priznive ovliviuji i ocni spojivku, a tim zmirnuji i ocni alergicke obtize (7). Je
vsak nutno brat na zfetel i fakt, ze velké denni davky INKS u déti (had 100
resp. 110 ug), mohou mit potencionalni vliv i na tlum cinnosti osy hypota-
lamus — hypofyza — nadledviny a poruchy rychlosti ristu v prepubertalnim
obdobi, zvlasté v kumulaci s podavanim inhalacnich kortikosteroidd (IKS)
pro lé¢bu astmatu. Sprejem se dobre rozptyluje aerosol s optimalni velikosti
Castic 20-50 um. Obecné plati, ze aerosol s mensi velikosti ¢astic se dostava
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Obr. 4. Nosni aplikdtor pro nosni sprej — plastovad lahvicka s nosnim ndstav-
cem s pumpou

Tryska nosniho nastavce

\ 4

A

Nosni nastavec

aplikatoru
S pumpou
Ochranny §
kryt nosniho
nastavce
aplikatoru
. I

Plastova lahvicka nosniho aplikatoru

hloubégji do nosni dutiny, ma vétsi absorbci v misté Ucinku a rovnomernou
distribuci, nez aerosol s vetsi velikosti Castic (7). | nosni spreje jsou vyrabeény
ve vSech tfech rliznych formach, tj. v roztoku, emulzi a suspenzi, proto i pro
nutnost protfepani pred pouzitim plati stejna pravidla, jako u nosnich kapek.

Priprava pred prvnim pouzitim spreje

Pred prvnim pouzitim spreje je nutno proveést nékolik odstrikd do
vzduchu, dokud se neobjevi mlzina. Pocet odstfikl je uveden pro dany
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Obr. 5. Nosni aplikdtor pro nosni sprej obsahujici fluticason furodt Spravna aplikace nosnich spreji u dospivajicich a dospélych
Pfed prvnim pouzitim spreje:
Ochranny kryt m  dUkladné protfepeme nosni aplikdtor — pokud je léCivo ve formeé sus-

nosniho nastavce penze

aplikatoru ® sejmeme kryt nosniho nastavce aplikatoru

® naklonime nosni aplikator od tela a opakovaneé stiskneme lahvicku
nebo nosni nastavec do vzduchu dokud z trysky nosniho nastavce

Tryska nosniho
nastavce
aplikatoru

Nosni nastavec

i nezaCne vychazet jemna mizina
aplikatoru

®m  pokud sprej nepouzivame dennég, tento postup opakujeme vzdy pred
jeho novym pouzitim

Rukojet mechanické Vlastni aplikace:

pumpy aplikdtoru

3 vycistime si nos (vysmrkame se)

Plastovy obal N
protfepeme (pouze u suspenze)

sejmeme ochranny kryt nosniho nastavce aplikatoru

vsedé ucpeme jednu nosni dirku stlacenim nosniho kridla proti nosni

prepazce

Sklenéné lahvicka
aplikatoru

do druhé dirky viozime nosni nastavec aplikatoru
mirné predklonime hlavu
lék v PIL. Totéz plati pro zopakovani postupu, pokud nenfi sprej pouzivan B nosni nastavec aplikatoru zasuneme co nejhloubéji do nosu a odklo-

po razné dlouhé casové obdobi. nime smérem od nosni pfepazky smerem k zevnimu ocnimu koutku
stejné strany

Specifika spravné aplikace nosnich spreji u déti

U kojencl je vhodna spoluprace dvou dospélych osob. Jedna osoba aplikatoru pro fluticason furoat, nebo plastovou lahvicku k uvolnéni davky
drzi kojence v naruci se vzpifimenym télickem a druha nejprve odsaje oba
nosni praduchy odsavackou a pak aplikuje nosni sprej stejnym zpUsobem
jako u dospélych. U batolat aplikuje nosni sprej dospéld osoba v poloze
vsede stejnym postupem jako u dospélych.

pfi nadechu zmackneme nosni nastavec aplikatoruy, ¢i postranni rukojet

vydechneme usty
postup opakujeme do druhé nosni dirky
ocistime nosni nastavec aplikatoru

uzavieme nosni nastavec aplikatoru ochrannym krytem
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Nejcastéjsi chyby pfri aplikaci nosnich spreju

Chybou pfi aplikaci nosnich spreja je zaklon hlavy nebo poloha vieze,
stejné jako u aplikace nosnich kapek nevycisteni nosu, resp. neodsati sekretu
u déti. Castou chybou je neprotiepani lahvicky, pokud je lécivo ve formé

suspenze a neodklonéni trysky aplikatoru od nosni prepazky pfi aplikaci léku.

Ci$téni nosnich spreja

Nosni spreje musime pravidelné cistit podle doporucenfi vyrobcu, aby
nebyla porusena jejich funkce. U nékterych nosnich aplikatorl Ize sejmout
nosni nastavec z lahvicky, v tom pfipadé sejmeme ochranny kryt nosniho
nastavce i samotny nosni nastavec a umyjeme oboji v teplé vodé, pro-
plachneme proudem vody a nechame uschnout. Potom nasadime nosni
nastavec zpét na lahvicku. Pokud nosni ndstavec nelze sejmout z lahvicky,
sejmeme ochranny kryt nosniho nastavce, nosni nastavec otfeme suchou
tkaninou nebo mdzeme pouzit i papirovy kapesnicek. Nikdy nepouzivdme
spendlik nebo jiny ostry predmeét. Pokud dojde k ucpani trysky nosniho
nastavce aplikatoru, vratime lék do Iékarny.

Edukace pacienta

Pri edukaci je nejprve potieba pacienta seznamit s pfiznaky rymy.
Ryma nenf jenom sekrece z nosu, jak se mnoho pacienttd domniva, ale
mezi pfiznaky rymy patfi i svedeni nosu, nosni obstrukce a kychani,
coz plati zejména pro alergickou rinosinusitidu. Pacienty s koincidenci
alergické rymy a astmatu je nutno upozornit na vzajemné propojeni
hornich a dolnich dychacich cest, kdy alergicka ryma ma vliv na astma
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a recipro¢né astma na alergickou rymu, rovnéz je vhodné je upozornit
na vzajemné ovlivnéni nosni sliznice a ocni spojivky. Pacient resp. rodice
deti musi znat rozdil mezi ulevovymi (napf. dekongestiva) a preventivnimi
(napf. kromony, kortikosteroidy) intranazalnimi Iéky, musi znat spravné
davkovaniléku a dobu pouzivani. Pfi nacviku spravné aplikacnf techniky,
kterou ucime pacienty pomoci placeba nebo napf. pomoci informac-
nich letakd, je dalezité, zda si pacient bude |ék aplikovat sam sobé nebo
bude |ék aplikovan druhé osobé. Pokud pacient pouziva intranazalni lék
dlouhodobe je tfeba spravnou techniku aplikace kontrolovat, stejné, jak
je tomu pfi aplikaci antiastmatik.

Zaveér

Jdedlni” intranazalni aplikator musf byt Ucinny, musi byt pro pa-
cienty bezpecny, mél by byt snadno pouzitelny, mél by mit ergono-
micky, robustni tvar a pacient by mél mit informaci o aktudlni naplini
a mél by mit snadné cisténi. Indikaci zbyvajicich davek nema zadny
intranazalnf aplikator. Nevyhodou je, ze vétSina lahvicek nosnich kapek
nebo sprejd je vyrobena z neprdhledného plastu nebo je z velké ¢asti
své plochy prelepena nalepkou. Z tohoto hlediska je svétlou vyjimkou
nosni aplikator pro fluticason furodt, ktery ma prusvitnou vertikalni
linii kontejneru podle které Ize urcit velikost naplné. Ale ani idealni
nosni aplikdtor naplnény modernim lékem nebude efektivni, pokud
jej pacient nebude umeét spravné pouzivat, proto edukace a kontrola
aplikacni techniky je naprosto nutna a v edukaci je ddlezita role zdra-
votnich sester.
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