- Roéle des vapeurs thérapeutiques

AN S
\ — e - V' 4 ° °
N dans la stratégie de co-traitement
\ L] L] L] o
N T des infections respiratoires banales
~ ~ Avec la participation du Pr Poucheret

Professeur des Universités a la faculté de pharmacie de Montpellier, chef de service du département de
pharmacologie et physiopathologie, directeur d'équipe de recherche sur les biomolécules thérapeutiques et
bioactifs naturels. Auteur d'ouvrages sur la pharmacologie des médicaments de I'ordonnance.

Etat des lieux des médicaments disponibles pour le traitement des infections respiratoires banales communément appelées « rhume »

Les infections respiratoires banales (IRB), ou rhume, sont en majorité des infections virales auto-résolutives altérant fortement la qualité de vie des patients et leur
sommeil. La symptomatologie est due a la réponse immunitaire et non au virus. Les symptémes durent de 7 a 10 jours en 3 phases successives : (1) maux de gorge,
courbatures et sensation d'inconfort général, (2) manifestations nasales congestives et (3) toux avec géne respiratoire'. Les médicaments utilisés incluent des molécules
allopathiques avec ou sans ordonnances (OTC), seules ou en associations, et des vapeurs thérapeutiques. Ces médicaments sont uniquement symptomatiques. Les
médicaments allopathiques de premiére intention ciblent les douleurs, la fiévre et I'inflammation?3. Les vapeurs thérapeutiques sont décrites pour agir sur l'inflammation,
la douleur, la congestion nasale, la géne respiratoire, la toux, le mucus bronchique et les sensations désagréables associées*>.

Pharmacologie des principes actifs : médicaments allopathiques et vapeurs thérapeutiques
Les médicaments allopathiques et les vapeurs thérapeutiques sont complémentaires et agissent de maniére synergique sur les critéres thérapeutiques objectifs
(symptdmes) et subjectifs (qualité de vie ressentie, du sommeil, récupération) ressentis par le patient’?3.
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Stratégies thérapeutiques associant allopathie et vapeurs thérapeutiques de proposer des stratégies de prise en charge des IRB sous la forme de protocoles

La stratégie thérapeutique de premiére intention recommandée par les autorités synergiques allopathie/vapeurs thérapeutiques optimisant le rapport bénéfice/
de santé repose sur: risque et la durée de récupération.
+  Les mesures hygiéno-diététiques et gestes barrieres Bénéfices des vapeurs thérapeutiques dans le protocole de traitement des
. I_’ut'i\‘!sation de médicament; allopathiques antalgiqu_es, antipyrétiques et infections respiratoires banales
anti-inflammatoires en fonction de la symptomatologie

Les vapeurs thérapeutiques en co-traitement synergique des médicaments
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Perspectives dans la prise en charge des infections respiratoires banales
La place des vapeurs thérapeutiques, en tant que partie intégrante du protocole Infection
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