
Infezioni lievi delle vie respiratorie 
superiori (Mild Upper Respiratory

Tract Infections MURTIs)



URTIsM



URTIsM

Sono comuni malattie virali del 
naso, seni nasali, faringe, laringe
che influenzano anche il sistema 
nervoso e vascolare.

Infezioni lievi delle vie respiratorie superiori
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Lievi e autolimitanti
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Gamma di virus 

responsabili: 200+
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Solitamente risolvibile senza 
l’utilizzo di antibiotici
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Sintomi tipici
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Congestione o 
secrezione nasale

Starnuti Gola infiammata

Mal di testa

Disagio

Tosse



Sebbene le MURTIs siano 
autolimitanti e poco dannose, 
i sintomi possono influenzare la qualità 
della vita per settimane!

URTIsM



Le MURTIs sono le 
cause principali delle 

visite dal medico

URTIsM

Le MURTIs sono la causa 
del

30-50 % 

Delle visite pediatricheSpecialmente durante
l'inverno



Adulti

MURTIs all’anno

URTIsM

2-4

Bambini

MURTIs all’anno

6-8
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I sintomi non sono scatenati dai virus stessi ma dalle azioni di 
difesa del nostro sistema immunitario

Sources: Bachert C, et al. Eur Arch Otorhinolaryngol. 2001;258(8):406-412.│Li Y, Tang XX. Front Immunol. 2021;12:701443.│Smith A, et al. Drugs Context. 2023;12:2023-4-2. │ Thomas M, Bomar PA. In: StatPearls. Treasure Island (FL): StatPearls
Publishing; June 26, 2023. 



Gola infiammata/
Raucedine

Congestione nasale/
Naso che cola

Tosse
(produttiva/non produttiva)

DOLORE E SINTOMI FEBBRILI

Sources: Smith A, et al. Drugs Context. 2023;12:2023-4-2. │ Witek TJ, et al. Rhinology. 2015;53(1):81-88.

Sintomatologia e Tempistica
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Congestione nasale/
Naso che cola

DOLORE E SINTOMI FEBBRILI
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Sintomatologia e Tempistica
URTIsM

Risposte del sistema immunitario

Vasodilatazione

Aumento della permeabilità vascolare

Gonfiore della mucosa nasale
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Riduce o blocca il 
flusso d'aria 
attraverso le narici

Influisce sulla 
ventilazione dei seni 
paranasali (mal di testa, 
superinfezioni)

Compromette la 
pulizia mucociliare

Influisce sulla qualità del 
sonno, sulle prestazioni 

cognitive e sull'umore

Sources: Clarke JD, Eccles R. Acta Otolaryngol. 2005;125(12):1307-1311. │ Eccles R. Br J Hosp Med (Lond). 2007;68(2):71-75. │ Luxenberger W. APO Science Kolleg. MedMedia Verlag und Mediaservice GmbH. 2021. │Smith AP. 
Psychoneuroendocrinology. 2013;38(6):744-751. │ Smith A, et al. Drugs Context. 2023;12:2023-4-2.
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Oltre il naso chiuso

Il peso della 
congestione nasale



EFFICACIA 
MAGGIORE

I decongestionanti possono essere somministrati

Uso orale

Gestione della congestione:

Uso dei Decongestionanti Nasali

Source: Eccles R. In: Kenakin T, editors. Comprehensive pharmacology. Vol. 4. Elsevier 2022:745-761. 
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Uso topico



Uso improprio/prolungato
= potenziale danno

Rischio di congestione continua 
(rebound effect) 

Uso a breve termine come 
da indicazione terapeutica:

Sollievo rapido e duraturo

Effetti collaterali minimi

Un basso dosaggio garantisce 
un'alta concentrazione locale

URTIsM
Decongestionanti nasali ad uso topico:
Benefici terapeutici e rischi

Rinite Medicamentosa (RM)

Source: Eccles R. In: Kenakin T, editors. Comprehensive pharmacology. Vol. 4. Elsevier 2022:745-761. 



Sources: Graf P. Allergy. 1997;52(40 Suppl):28-34. │ Graf PM, Hallén H. Am J Rhinol. 1997;11(1):67-72. │ Graf P. Treat Respir Med. 2005;4(1):21-29.│ Toohill RJ, et al. Laryngoscope. 1981;91(10):1614-1621. 

Uso 
ripetuto

Aumento della 
dose nel tempo

Gonfiore acuto
(la mucosa nasale risponde meno 

efficacemente)

Rinite medicamentosa cronica
(l'uso prolungato porta a ipersensibilità 

nasale)

Uso improprio di 
decongestionanti

(l’effetto del decongestionante
svanisce)

Aumento 
del gonfiore

URTIsM Rinite Medicamentosa (RM)



Gli operatori sanitari 
ricoprono un ruolo chiave!

Guidando ad un uso corretto 
e responsabile

Garantendo la 
consapevolezza dei rischi nei 
pazienti

Source: Eccles R. In: Kenakin T, editors. Comprehensive pharmacology. Vol. 4. Elsevier 2022:745-761. 

URTIsM

Uso improprio/Uso 
prolungato = potenziale 

danno

Rischio di congestione continua 
(rebound effect) &

Benefici terapeutici e rischi

Guida del professionista sanitario

Rinite Medicamentosa(RM)



Un trattamento corretto dei 
sintomi migliora la vita del 

paziente
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