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Akute Rhinosinusitis: Wann Nasenspuilungen helfen konnen

Art des Infekts und Fliissigkeitsvolumen entscheidend

Zur nasalen Anwendung von Salzlosun-
gen bei akuter Rhinosinusitis (ARS) gibt
es nicht allzu viele gut gemachte Studien.
Das zeigt u.a. eine Metaanalyse, die den
Einsatz speziell bei Erwachsenen mit ARS
in den Fokus genommen hat.

Fiir die Analyse fanden sich elf randomi-
sierte kontrollierte Studien, von denen
neun ein hohes Risiko fiir Ergebnisver-
zerrungen aufwiesen und an denen gera-
de einmal 781 Personen teilgenommen
hatten. Die Studien unterschieden sich
zudem in den Applikationsformen (Spray,
Spritzen, Nasendusche und Quetschbeu-
tel) und den untersuchten Endpunkten.

Der Effekt der verschiedenen salinischen
Therapien war in der Summe eher be-
scheiden. Weder im Composite-Symp-
tom-Score (CSS) noch bei der krankheits-
spezifischen Lebensqualitit (DS-QoL)
oder in der Dauer der ARS waren im Ver-

gleich zum Verzicht auf derartige Thera-
pien relevante Unterschiede erkennbar.
Einzig die Rhinorrh6é wurde durch die
Anwendung signifikant reduziert.

Ein klarer Vorteil zugunsten der Koch-
salzlosung zeigte sich dagegen, wenn nur
Personen mit (wahrscheinlich) virusbe-
dingter ARS (AVRS) betrachtet wurden.
Bei ihnen wurden durch die zusitzliche
Therapie auch CSS und DS-QoL signifi-
kant gebessert. Teilnehmer mit bakteri-
eller ARS (ABRS) hatten keinen solchen
Nutzen — moglicherweise weil sie im All-
gemeinen schwerwiegendere Beschwer-
den wie Gesichtsschmerzen oder Fieber
haben, wihrend bei AVRS nasale Obst-
ruktion und Rhinorrhé dominieren.
Eine relevante Besserung der ARS-Symp-
tome, insbesondere der nasalen Obstruk-
tion, wurde auflerdem erreicht, wenn gro-
lere Volumina von Kochsalzlésung appli-
ziert wurden. Iso- und hypertone Losun-

Effektiv? Salz fir die
verstopfte Nase.

gen unterschieden sich nicht in ihrer Wir-
kung. Mit der hoheren NaCl-Konzentra-
tion berichteten die Patienten aber 6fter
iiber Irritationen der Nasenschleimhaut.

AufBasis dieser Ergebnisse empfehlen die
Autoren, ,,dass Patienten mit AVRS min-
destens zweimal am Tag eine Nasenspii-
lung mit isotoner Kochsalzlésung vor-
nehmen, und zwar mit einem Volumen
von ungefihr 100-250 ml“. Die Anwen-
dungen sollten bis zum Verschwinden der
ARS-Symptome, aber lingstens fiir zwei
Wochen fortgefiihrt werden. bsm
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Bei Diabetes: Mit Didt und Antidiabetika gegen erektile Dysfunktion?

Systematische Ubersicht

Diabetes mellitus ist ein lange bekannter
Risikofaktor fiir erektile Dysfunktion
(ED). Dennoch weif$ man noch immer
wenig dartiber, ob antidiabetische Medi-
kation und Diidt die gestorte Erektion
verbessern.

Hypogonadismus, Adipositas und Insu-
linresistenz spielen eine wichtige Rolle in
der Genese der ED - allesamt Stérungen
der endokrinen Funktion, die mit Diabe-
tes assoziiert sind. Es fragt sich daher, ob
die Korrektur der diabetischen Stoff-
wechsellage die Erektionsfunktion wie-
der verbessert, sei es durch Mafinahmen
des Lebensstils wie Didten, sei es phar-
makologisch. Die Frage nach der Wir-
kung von Antidiabetika stellt sich umso

mehr, als in den vergangenen Jahren eine

Vielzahl von Priparaten mit neuen Wirk-
mechanismen verfiigbar geworden sind.

Eine romische Arbeitsgruppe gibt nunin

einer systematischen Ubersicht einen

Uberblick iiber die Studienlage zu den

Einfliissen von Didt und antihyperglyki-
mischen Medikamenten auf die ED von
Diabetikern.

Laut ihrer Erkenntnisse ist es vor allem

die mediterrane Diit, die der gestorten

Erektion wieder auf die Spriinge hilft. Fiir
andere Formen der bewussten Ernéh-
rung ist die Datenlage uniibersichtlich

bis widerspriichlich. In einer Studie ging
ein hoherer Konsum von Gemiise sogar
mit einer schlechteren Erektionsfunk-
tion einher.

Was Medikamente gegen Diabetes be-
trifft, liegen Erkenntnisse vor, wonach
Metformin die Endothel-abhingige Va-
sodilatation fordert und die sympathi-
sche Aktivitit verringert, was Erektionen
zugutekommen diirfte. Dies bestdtigten
zumindest einige der wenigen Studien.
Fir andere Prdparate ist die Datenlage
noch mifiger. ,,Zusammenfassend lasst
sich sagen, dass es einige ermutigende Er-
gebnisse zugunsten einer ED-protektiven
Funktion gibt®, so die Autoren. Zu Inkre-
tin-Mimetika habe es einige Studien gege-
ben, zuweilen mit vielversprechenden Re-
sultaten. Weitere Untersuchungen seien
notig. Dies gelte besonders fiir Acarbose,
Pioglitazon, Gliptine und Gliflozine. rom
Quelle: Defeudis G et al. Andrology 2023;11:282-294
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