
 

   
 

ΓΕΝΙΚΟ ΣΥΣΤΗΜΑ ΥΓΕΙΑΣ 

Κλινικές Κατευθυντήριες Οδηγίες Παραπομπής 

ΠΑΡΑΠΟΜΠΗ ΣΕ ΕΙΔΙΚΟ ΓΙΑ ΑΛΛΕΡΓΙΚΗ ΡΙΝΙΤΙΔΑ ΠΡΟΣ 
ΩΤΟΡΙΝΟΛΑΡΥΓΓΟΛΟΓΙΑ 
 
Οι ενδείξεις για παραπομπή περιλαμβάνουν: 
 
A. ΑΜΕΣΕΣ ΠΑΡΑΠΟΜΠΕΣ ΣΕ ΤΑΕΠ 

 Παρουσία περικογχικής κυτταρίτιδας. 
 Διάτρηση ρινικού διαφράγματος, εξέλκωση ή καταρροή. 

 
B. ΠΑΡΑΠΟΜΠΗ ΡΟΥΤΙΝΑΣ ΣΕ ΕΙ 

Το ενδεχόμενο παραπομπής θα πρέπει να εξετάζεται εάν συντρέχουν τα εξής: 
 Αντίσταση στη θεραπεία π.χ. 6 εβδομάδες με ρινικά στεροειδή. 
 Μονόπλευρα ρινικά συμπτώματα. 
 Ρινική καταρροή βλέννας και αίματος. 
 Κρούστες άνω ρινικής κοιλότητας. 
 Υποτροπιάζουσα κυτταρίτιδα. 

 
 
Πιο κάτω γίνεται αναφορά στην προτεινόμενη θεραπευτική οδό διαχείρισης της αλλεργικής 
ρινίτιδας. 
 
Πηγή: 
https://westessexccg.nhs.uk/your-health/medicines-optimisation-and-pharmacy/clinical-
guidelines-and-prescribing-formularies/12-ear-nose-and-oropharynx/3107-allergic-rhinitis-
pathway/file 
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ΗΠΙΑ ΚΑΙ ΔΙΑΛΕΙΠΟΥΣΑ (Εποχιακή) 
 Μη ενοχλητικά συμπτώματα 

Ο ασθενής διεκπεραιώνει τις φυσιολογικές 
καθημερινές του δραστηριότητες 
Φυσιολογική διαταραχή ύπνου 

Φυσιολογική εργασία και φοίτηση σε σχολείο 

Λήψη πλήρους ιστορικού του ασθενή και ρινική εξέταση 
Συμβουλές για αποφυγή αλλεργιογόνων/ερεθιστικών 

ΜΕΤΡΙΑ-ΣΟΒΑΡΗ Ή ΕΠΙΜΟΝΗ (Χρόνια) 
 Παρακωλύονται οι καθημερινές δραστηριότητες 

Μη-φυσιολογικός ύπνος, διαταραχές ύπνου 
Ενοχλητικά συμπτώματα 

Από του στόματος αντιϊσταμινικά 
Σετιριζίνη/ Λοραταδίνη 

Ενδορρινικά κορτικοστεροειδή (INCS) (Τουλάχιστον μια φορά το μήνα συμμορφούμενη χρήση, ως 
περίοδος δοκιμής)* 
 
Ρινικό εκνέφωμα Mometasone – 2ης γραμμή για χρόνια ρινίτιδα/ ρινικούς πολύποδες (μετά τη 
μπεκλομεθαζόνη)  
 
Ρινικό εκνέφωμα φουροϊκής φλουτικαζόνης – 2ης γραμμή για παιδιά και ενήλικες με αλλεργική ρινίτιδα 
με συνοδά οφθαλμολογικά συμπτώματα 
 
Προπιονική φλουτικαζόνη/ Αζελαστίνη – 3ης γραμμή. Ασθενείς με αντίσταση ή δυσανεξία σε συνήθεις 
θεραπείες με είτε ένα ρινικό κορτικοστεροειδές +/- από του στόματος αντιϊσταμινικά. Σε περιπτώσεις 
όπου τα συμπτώματα του ασθενή εξακολουθούν να είναι ενοχλητικά και να επηρεάζουν αρνητικά την 
ποιότητα ζωής και καθημερινή λειτουργία.  Χρησιμοποιείται σε αυτή την ομάδα ασθενών στους οποίους 
δύσκολα αντιμετωπίζεται η αλλεργική ρινίτιδα. 
 

Μόνο εάν υπάρχει 
δυσανεξία 

Μη αποτελεσματικά 

Παραπομπή σε ειδικό σε επίπεδο δευτεροβάθμιας φροντίδας υγείας 
Δερματική δοκιμασία νυγμού/ Ανάλυση αίματος για την επιβεβαίωση της Αλλεργίας 

 

ΘΕΡΑΠΕΥΤΙΚΕΣ ΟΔΟΙ ΑΛΛΕΡΓΙΚΗΣ ΡΙΝΙΤΙΔΑΣ 

Μη αποτελεσματικά 


