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Είναι γνωστόν ότι στην ξηρή ρινίτιδα συνοδεύεται από αίσθημα ξηρότητας του ρινικού
βλεννογόνου, που εκτείνεται σε όλη την επιφάνειά του.

      

Η ρινική ξηρότητα επηρεάζει δυσάρεστα τη ζωή των ασθενών, οι αναζητούν βοήθεια από τον
ωτορινολαρυγγολόγο. Η ξηρή ρινίτιδα υπάρχει στους ασθενείς με ατροφική ρινίτιδα [1], σε 
πολλά ηλικιωμένα άτομα, στους ασθενείς με σύνδρομο Sjögren, στα άτομα που διαβιούν σε
ατμόσφαιρα που κλιματίζεται με κακής τεχνολογίας κλιματιστικά 
και η ιατρογενής ξηρή ρινίτδα, που προκαλείται καμμιά φορά μετά από επεμβάσεις
ρινοπλαστικής, ενδορρινικές χειρουργικές επεμβάσεις, την υπερηχοπηξία, κρυοπηξία και το
γαλβανοκαυτηριασμό και τον καυτηριασμό των ρινικών κογχών με ακτίνες Laser κλπ.
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Εικόνα παραφινώματος του δεξιού οφθαλμικού κόγχου, που εμφανίστηκε στην ανωτέρω ασθενή. εννέα μήνες μετά από ρινολογική επέμβαση, κατά την οποία εφαρμόστηκε πρόσθιος πωματισμός με παραφινούχο γάζα.

[Αρχείο του καθηγητή της Ωτορινολαρυγγολογίας, Ιωάννη Κωνσταντινίδη, Θεσσαλονίκη, 2011]

  
      

Ξηρότητα της μύτης, του ρινοφάρυγγα και του στόματος μπορεί να προκαλέσει η συσκευή
CPAP, που χρησιμοποιείται από άτομα με παθολογικό ροχαλητό και άπνοιες στον ύπνο [2,
3]
.
Για ξηρότητα μύτης μπορεί να παραπονεθούν και οι ασθενείς που χρησιμοποιούν ρετινοειδή
για την αντιμετώπιση της σοβαρής ακμής [4].
Η ξηρή ρινίτιδα ανακουφίζεται συνήθως με την εφαρμογή στη μύτη αλοιφών, που το βασικό
συστατικό τους είναι , το παραφινέλαιο, ή βαζελίνη ή άλλα ορυκτέλαια.

Η χρησιμοποίηση αυτών των προϊόντων περικλείει τον κίνδυνο δημιουργίας
παραφινωμάτων στα μαλακά μόρια που γειτνιάζουν με το βλεννογόνο της μύτης [5, 11-15]. 
ή είναι δυνατόν ο ασθενής να εισπνεύσει σταγονίδια από αυτά τα υλικά και να προκαλέσει
παραφινώματα στους πνεύμονές του 
[6] .

  

Αυτά μπορεί να συμβούν επίσης και κατά τον πρόσθιο πωματισμό με παραφινούχες γάζες,
των ρινικών κοιλοτήτων, στις ρινορραγίες.
Παραφίνωμα είναι ένα χρόνιο κοκκίωμα, που παράγεται από παρατεταμένη, συνεχή έκθεση
στον ερεθισμό της παραφίνης. To παραφίνωμα προκαλείται μετά από προσθετική ή
θεραπευτική ένεση ή είσοδο παραφίνης στους ιστούς.

  

Τα ακτινολογικά και τα κλινικά ευρήματα των παραφινωμάτων δεν είναι ειδικά και μπορεί
να μοιάζουν με αυτά του καρκίνου του πνεύμονος ή της φυματίωση. Ένα παραφίνωμα,
ακτινογραφικά, δείχνει εικόνα οξείας ή χρονίας πνευμονίας ή εντοπισμένου κοκκιώματος .
Συνήθως οι ασθενείς κατά τη λήψη του ιστορικού αδυνατούν να θυμηθούν, αν ποτέ
εισέπνευσαν παραφίνη ή τους τοποθετήθηκε κάποιο βαζελινούχο ή παραφινούχο προϊόν
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στις ρινικές τους κοιλότητες. Γιαυτό το παραφίνωμα του πνεύμονος σπανίως
διαγιγνώσκεται χωρίς χειρουργική βιοψία, [7] .

  

Ένα παραφίνωμα στην περιοχή των μαλακών μορίων, που γειτνιάζουν με τις ρινικές
κοιλότητες πιθανότατα προκαλείται από τη διείσδυση της παραφίνης δια μέσου κάποιου
ρήγματος ή ελλείμματος του ρινικού βλεννογόνου, προς τους παρακείμενους μαλακούς
ιστούς [5].

Η παραφίνη είναι δυνητικώς καρκινογόνος ουσία. Τα παραφινώματα συνήθως θεραπεύονται
με χειρουργική αφαίρεση. Οι υποτροπές των παραφινωμάτων είναι συχνές και γιαυτό η
εκτομή τους πρέπει να είναι πλήρης, [5]. 

Στη διαφορική διάγνωση των παραρρινοκολπικών και περικογχικών διογκώσεων που
εκδηλώνονται μερικούς μήνες μετά από χρησιμοποίηση κάποιου παραφινούχου ή
βαζελινούχου προϊόντος θα πρέπει να περιλαμβάνει και τα παραφινώματα [5].

Εξ αιτίας του κινδύνου πρόκλησης παραφινωμάτων από τη χρήση παραφίνης βαζελίνης και
παραφινούχων ή βαζελινούχων προϊόντων σήμερα αντ'αυτών χρησιμοποιείται ασφαλώς το
καθαρό 

φαρμακευτικό σησαμέλαιο  [Rhinosisam nasal spray] . H χρησιμοποίηση του καθαρού
φαρμακευτικού σησαμελαίου έχει φανεί ευεργετική στην αντιμετώπιση του ξηρού
βλεννογόνου, την απομάκρυνση των ρινικών κρουστών και της ρινικής συμφόρησης, σε
σύγκριση με τη χρησιμοποίηση μόνον ισότονου φυσιολογικού ορού 
[8]
.

Σε αντίθεση με το παραφινέλαιο, τη βαζελίνη και τα λοιπά ορυκτέλαια, τα φυτικά έλαια,
όπως το καθαρό φαρμακευτικό σησαμέλαιο και το μαστιχέλαιο δεν περικλείουν τον κίνδυνο
πρόκλησης κοκκιωμάτων, διότι δεν εγκυστώνονται, όπως τα ορυκτέλαια. Τα φυτικά έλαια
δεν υδρολύονται από τις λιπάσες των πνευμόνων, αλλά αποβάλλονται με την απόχρεμψη ή
διασπώνται ενζυματικά [8].

  

Τα φυτικά έλαια πέπτωνται, αν καταποθούν, ενώ τα ορυκτέλαια, αν καταποθούν δρουν ως
υπακτικά και αποβάλλονται από το έντερο. 

Το σησαμέλαιο όχι μόνο δεν βλάπτει τη λειτουργία του βλεννοκροσσωτού επιθηλίου του
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ρινικού βλεννογόνου αλλά βοηθάει στην εύκολη απομάκρυνση των κρουστών και προκαλεί
σημαντική αποσυμφόρηση του βλεννογόνου των ρινικών κογχών [9] .

  

Η Ελληνική εμπειρία σε 120 ασθενείς του γράφοντος με μετεγχειρητική ξηρά ρινίτιδα,
στους οποίους εφαρμόστηκε υπό μορφή ρινικών ψεκασμών το μείγμα φαρμακευτικού
σησαμελαίου, μαστιχελαίου και βιταμίνης Ε [Rhinosisam nasal spray]  επιβεβαίωσε την
ευεργετική δράση του σησαμελαίου στην ξηρότητα του ρινικού βλεννογόνου, το οποίο, αν
εμπλουτιστεί με μαστιχέλαιο και βιταμίνη Ε δημιουργείται ένα αποτελεσματικό μαλακτικό
του ρινικού βλεννογόνου, που ξεκολλάει αφ’ ενός τις ξηρές κρούστες και αφ’ ετέρου
αποκαθιστά την ομαλή λειτουργία του βλεννοκροσσωτού επιθηλίου. Το μαστιχέλαιο
διαθέτει ισχυρές αντιβακτηριδιακές ιδιότητες και συμβάλλει στην πρόληψη ανάπτυξης
ρινολοίμωξης ή αν υπάρχουν παθογόνα βακτηρίδια στις ρινικές κοιλοτητες εξαλείφονται
χωρίς παρενέργειες
[10].

Αυτό έχει ως επακόλουθο την εφαρμογή του σησαμελαίου, μαστιχελαίου και της βιταμίνης
Ε [Rhinosisam nasal spray]  ως συμπληρωματικής αγωγής κατά της χρονίας ρινοκολπίτιδας
και μάλιστα της χρονίας και της καθ'υποτροπήν ιγμορίτιδας.

Το Rhinosisam  περιέχει αποστειρωμένο φαρμακευτικό σησαμέλαιο [ισχυρότατο
αντιοξειδωτικό, μαλακτικό του ρινικού βλεννογόνου και ενεργοποιητικό του
βλεννοκροσσωτού επιθηλίου, πλουσιότατο σε βιταμίνη Ε, μαστιχέλαιο
[ισχυρό επουλωτικό, τοπικό αντιμικροβιακό και αντιοξειδωτικό  και 
βιταμίνη Ε
[αποτελεσματικό αντιοξειδωτικό]
[10].

  

Δεν συνιστάται λοιπόν η χρήση παραφινούχων υλικών , αλοιφών κλπ στη ρινολογία, διότι
έτσι εξαφανίζεται η πιθανότητα πρόκλησης παραφινώματος [11-15].

  

Το Rhinosisam nasal spray  το βρίσκουν τα φαρμακεία τηλεφωνώντας στη φαρμακαποθήκη
ΠΕΙ. ΦΑ. ΣΥΝ. 2104830291. Αν τα φαρμακεία δεν συνεργάζονται με την ΠΕΙ. ΦΑ. ΣΥΝ.
μπορεί να τους το προμηθεύσει η φαρμακαποθήκη τους, από την ΠΕΙ. ΦΑ. ΣΥΝ.
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