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Kaj storiti s trdovratnim kasljanjem?

IZVLECEK. Avtorja zanimajo razno-
vrstnd vzroki dolgotrajnega kailja. Naj-
prej opise potek refleksa, nato Stevilne
vzroke, oblike kaslja in komplikacije. Se-
le ko poznamo vzrok, lahko uéinkovito
zdravimo. Vedeti moramo, da je kaSelj ne-
specifiten znak bolezni. Za zdravljenje su-
hega, draZedega kaflja uporabliamo anti-
tusike, Za produktiven kaselj z obilico iz-
lo¢kov so potrebni ekspektoransi in dihal-
na fizioterapija. Pri bakterijski okuzbi di-
hal moramo uporabiti antibiotike. Ker so
lahko prisotni razliéni vzroki istoéasno,
mora biti tudi zdravljenje veéstransko.
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HOW TO CONTROL A PERSISTANT
COUGH? The authors discuss various ca-
uses of a long-standing cough, describing
first the course of the reflex and then pro-
ceeding to the numerous causes and types
of cough and the related complications.
The treatment cannot be successful unless
the causes are identified. It should be bor-
ne in mind that cough constitutes only a
unspecific manifestation of illness. The
patients with a dry, irritant cough should
be placed on antitussives, while those suf-
fering from productive cough with heavy
mucous discharge need the therapy with
expectorants and breathing exercises. The
respiratory tract infections induced by
bacteria require institution of antibiotic
therapy. As the cough may be caused by
a variety of factors acting simultaneously,
the therapy applied should be a complex
one.

V vsakdanjem Zivljenju sre€amo pogosto oiroka ali odraslega, ki draZede kas-

lja. Ce od njih izvemo, da tak kaSelj traja Ze tedne ali celo mesece in ob tem 3e
opazimo, da je bolnik bled, utrujen, neje$¢, da uti boleéine v prsih in da ga mudi
glavobol, da ima teZave pri dihanju ali je hripav, potem moramo poskrbeti, da tak
bolnik ¢imprej pride na pregled k zdravniku specialistu.

Preden se seznanimo s $tevilnimi vzroki, si oglejmo: kaj je kaselj, kakSno vlo-
go ima in kako poteka.

Kaselj je zaS¢itni refleks, ki teZi k oli§¢enju dihalnih poti od draZedih snovi,
bronhialnih izlo¢kov, vnetnih produktov in od snovi, ki nastanejo zaradi zastoja
krvnega obtoka (Medicinska enciklopedija, 1968).

Je lahko akuten, recidivanten ali kronifen, mocan ali $ibek, produktiven ali
suh, nastopa v napadih ali posamezno in enakomerno. Je lahko zgodnji in edini
znak bolezni, npr. pri tumorjih ali pozni, kot npr. pri tuberkulozi. KaSelj je pogo-
sto znak (simptom) lahkih in nenevarnih bolezni, lahko pa je alarmni znak tezke
bolezni. Ceprav je za bolnika pogosto komisten, je kaSelj za njegovo okolico
nevaren, ker se s kapljicami izkasljanega sekreta §iri okuZba.
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Potek refleksa kaslja

Refleks kaSlja je setavljen iz treh faz. V prvi pride do globokega vdiha, v
drugi se glasilki zapreta in pride do kréa ekspiratornih miSic. V tretji fazi se gla-
silki odpreta in zrak izhaja skozi njiju z veliko hitrostjo (do 50 m/sek). Pri tem
nastane glasen zvok.

Refleksni lok je sestavljen iz receptorjev, ki so zivéni koncidi v epiteliju sluz-
nice dihalnih poti. Obcutljjvi so na draZeCe snovi iz okolice, vnetne produkte in
tudi na fizikalne spremembe, kot so hladen zrak, zelo suh ali vlaZzen zrak. Od re-
ceptorjev potekajo draZljaji po dovodnih Zivénih poteh treh moZganskih Zivcev:
n. trigeminusa, glossopharyngeusa in vagusa do koordinacijskega centra refleksa
v medulli oblongati. Ta center je v blizini centra za bruhanje in dihanje ter je v
zvezi z mozgansko skorjo. To pojasnjuje, da lahko z voljo kaselj izzovemo, ga pri-
du$imo ali pa za doloCen ¢as prelozimo. Iz centra za kaselj gredo draZljaji po od-
vodnih poteh nervusa vagusa in n. phrenicusa do miSic prsnega kosa, prepone in
grla (Sicevi¢, 1976; Katz, 1980).

Nekatera podrocja sluznice so posebno obcutljiva za draZenje. Imenujemo jih
tusigene cone (lat. tussis je kaSelj). Sem priStevamo sluznice grla, sapnika in veli-
kih bronhijev. Sluznice nosa, obnosnih votlin, Zrela in malih bronhijev so manj
oblutljtve. Zanimivo je vedeti, da so nasli receptorje za kaselj tudi v uSesnih ka-
nalih, na bobnicih, na rebrni mreni, preponi, na osréniku in celo v Zelodcu.

Opisana so vnetja srednjega usesa in obnosnih votlin, ki potekajo s tako moc-
nim kaSljem, da ta ovira spanje.

Vzroki kaslja

Vzroéni dejavniki kaslja so $tevilni, vendar so nekateri pogostejsi, drugi red-
kejsi. Vsak dan vdihavamo razne draZece snovi, ki vplivajo na receptorje za ka-
$elj, predvsem v zgornjih dihalih. Omenimo naj tobacni dim, razne $kodljive dime
in pline, npr. Zveplov dioksid, ogljikov monoksid, saje, duSikov dioksid, diSave
kemikalij itd. Najpogostejsi vzrok so vnetja dikalnih poti in to od sluznice nosa do
najmanj$ih sapnic v pljuih. Vzrok kaSlja je draZenje sluznice zaradi kopiCenja
bronhialnih izlockov.

Za vnetjem je 8e pogost vzrok alergijska reakeija na sluznicah. Alergene
(npr. hidni in cvetni prah, perje) vdihavamo in po stiku z alergijskimi protitelesi
pride do spro$anja posredovalcev alergijske reakcije (npr. histamin, SRS-A, pro-
staglandini), ki vzdrazijo receptorje za kaselj. Ta se zaéne z obdutkom srbenja,
$Cegetanja in pecenja na sluznicah. KaSelj je lahko edini simptom astme, ki jo
sprozi telesndi napor.

Pri trdovratnem kaslju v napadih je potrebno pomisliti, posebno pri otrocih,
na tujek v dihalih.

Med redkejSimi vzroki kaslja moramo omeniti prirojene in pridobljene sréne
napake, ki povzroCajo zastoj krvnega obtoka v dihalih. To se kaZe s preobilnim
izlo¢anjem sluzi in mo¢nim draZenjem na kaselj. Tumorji prsnega koS$a, ki priti-
skajo na dihalne poti in Zivce, so tudi lahko vzrok trdovratnega kaslja.
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Nekatere bolezni prebavil so povezane s kaSljem. Ce se pojavi kaSelj ob po-
Ziranju hrane, obstajajo lahko anomalije ali tumor v spodnji tretjini Zrela ali je
vzrok kaslja motnja v odpiralnem refleksu spodnjega konca poZiralnika na pre-
hodu v Zelodec, veasih pa je vzrok fistula med sapnikom in poZiralnikom (Kendig,
1977).

Pogosto pokasljevanje je lahko posledica mevreloske bolezni ali psihi¢nih
problemov. Pri prvi pride do inkoordinacije mehanizma poZiranja in dihanja z
nevarnostjo aspiracije hrane v bronhialno vejevje. Pri psihi¢nem vzroku bolnik
med spanjem ne kaglja (Katz, 1980).

Vrste kaslja

Glede na znalilnosti kaSlja lahko do neke mere predpostavijamo vzrocni
dejavnik.

Suh, drazeé¢, no¢ni kaselj govori za alergijski ali virusni vzrok. Produktiven
kaSelj z obilico sluzasto-gnojnega izpljunka ob jutranjem prebujanju pove, da ob-
staja kronicni bakterijelni bronhitis ali bronhiektazije. Kaselj v napadih nastopa
pri bolnikih z oslovskim kasljem ali s tujkom v dihalih. Ponavljajo¢ kaselj s piska-
njem v prsih govori za oviro v pretoku zraka pri izdihu, kot jo najdemo najpogo-
steje pri astmi. Kot vzrok pa prideta v postev Se tujek v dihalih in tumor v prsnem
kosu. Lajajo¢, hripav kaSelj s hripavim glasom ali celo z izgubo glasu govori za
vnetje glasilk, ki je labko infekcijsko ali alergijsko, za tujek v podrolju grla ali
tumor ali pa za psihonevrozo.

Posebna kvaliteta je bitonalen kaSelj. Ta nastane zaradi bolezenske zoZitve
velikih dihalnih poti. Dva tona razli¢ne viSine nastaneta zaradi prehoda zraka sko-
zi dve zozitvi. Prva nastane zaradi bolezni (npr. pritisk povecanih bezgavk na ve-
like bronhije), druga zoZitev je normalni prehod skozi glasilki (Medicinska enci-
klopedija, 1968).

Pokasljevanje podnevi in pono¢i je znadilno za vnetje zgornjih dihalnih poti.
Glasen, globok kaselj je povezan z vnetjem spodnjih dihal.

Komplikacije kaslja

Mocan in pogost kaSelj moti predvsem bolnikovo spanje, ga utruja in slabi.
Med kasljem se hitro in moéno poveca pritisk v prsnem kosu, ki obremenjuje srce
in velike Zile. Volumen krvi, ki ga srce iztisne med kontrakcijo, se zmanjsa. To
povzroca slabfo prekrvavitev moZgan in kratkotrajne izgube zavesti. Pride pa
tudi do hitrega poviSanja krvnega tlaka v velikem krvnem obtoku, kar povzrodi
labko krvavitve zaradi pokanja Zilic na periferiji. Mocan kaselj pogosto spremljajo
$e bruhanje, nejesénost, nespecnost in glavobol.

NAJBOLY IZGUBLJEN MED VSEMI JE TISTI DAN, KO SE NISMO SMEJALIL
Champfort
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Zdravijenje

Uspesno zdravljenje je povezano z ugotovitvijo vzroka kaslja. Ce obstaja
obilo sekreta, ki ga je treba izkasijati, dajemo zdravila s skupnim imenom ekspek-
toramsi. To so sredstva, ki okrepijo, pospesijo in olajSajo izkasljevanje bronhialnih
izloCkov. Ce so sekreti gosti, Zidki, lepljivi, je potrebno uporabiti taksne ekspekto-
ranse, ki izloCke razvodenijo in tako olajsajo izkaSljevanje. Ta zdravila lahko upo-
rabimo v obliki sirupov, kapljic, tablet, kapsul in injekcij ali pa v obliki aerosola.
Gre za vdihavanje zdravil v obliki pare z inhalatorjem. Razliéna zdravila lahko
spremenimo v paro, ki ima odlicen lokalen in tudi sploSen ulinek. Zdravilo se:
skozi pljuéne meSiCke vsrka v kri. Del¢ki zdravila, ki naj bi delovali v podrocju
nosa, zrela in grla morajo imeti velikost od pet do deset mikronov. Ce Zelimo
udinek niZje, v bronhialnem vejevju ali v pljucnih mesiCkih, morajo biti del€ki
manjii od dveh mikronov. Problem izka$ljevanja se pojavlja pri majhnih otrocih
in oslabelih star¢kih. Ti bolniki izloCke poZirajo. Otroka naucimo izkasljevati ok-
rog petega leta. Vazno je meriti dnevno kolic¢ino izpljunka in opazovati njegovo
kvaliteto. Pri izbolj$anju zdravja se koli¢ina zmanjsa in iz gnojnega se spremeni v
sivotkast izlocek.

Med ekspektoransi lodimo Stiri skupine: najvaznejSe — sekretolitiéne, nato
antisekretorne, spazmoliti¢ne in sekretomotorne (Tomié, 1976). Med sekretolitié-
nimi danes najpogosteje uporabljamo izpeljanke aminokisline cisteina, ki tudi
vzpodbujajo obnavljanje bronhialne sluznice. To sta mucodyne in fluimukan. Na
podoben nadin deluje tudi sodoben preparat mukolen, ki pa je kemi¢no eprazinon.
Razen omenjenih so ucinkoviti tudi preparati broma, ki imajo e dodatni pomirje-
valni ucinek. Med njimi najbolj uporabljamo bisolvon.

Antisekretorni ekspektoransi povzroCajo v zafetku mocnejso sekrecijo zaradi
vnetne reakcije, pozneje pa se tvorba izloCkov zmanj$a. Sem priStevamo eteri¢na
olja raznih zdravilnih rastlin, kot janeZ, bor, eukaliptus, nato liste timijana itd. V
to skupino priStevamo Se preparate joda, ki jih danes zaradi neugodnih stranskih
ulinkov redko uporabljamo.

V tretjo skupino priStevamo sredstva, ki $irijo bronhije med astmati¢nim na-
padom in tako olajSajo izkaSljevanje in dihanje. To so torej spazmoliti¢ni ekspek-
toransi in istotasno bronhodilatatorji, kot so: ventolin, bricanyl in berotec.

Cetrto skupino tvorijo preparati, ki pojacajo premikanje sekreta in s tem nje-
govo izloCanje tako, da drazijo dihalni center in izbolj$ajo prekrvljenost pljud.
To so sekretomotorni ekspektoransi. Sem priStevamo centralne in kardiorespira-
torne analeptike, kot pentetrazol, nicetamid, kofein itd.

Izlocke spravimo v gibanje tudi s fizioterapijo dihalnih orgamev. Sem priSte-
vamo dihalne vaje, posebno pospesevanje izdatnega izdiha in aktiviranje trebusnih
misic, forsirano izkasljevanje, vibracijsko masaZo prsnega ko$a, izbor najudinko-
vitej§ih drenaZznih poloZajev in aktivno aspiracijo izlo¢kov velikih dihalnih poti.
Kombinacija obeh metod zdravljenja, torej uporaba ekspektoransov in dihalne fi-
zioterapije je najbolj ucinkovita (Juric¢i¢, Radosevié, 1974).

Omenili smo Ze, da je kaSelj obrambni refleks, ki koristi organizmu. Ce pa
je tako mocan, da bolnika wtruja in slabi, damo raje zdravila za pomiritev kaslja.
Primerjamo tudi jakost kaslja in koli¢ino izpljunka. Ce je kaSelj mocnejsi, kot je
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za odstranitev izlockov potrebno, ga je treba utiSati. Taka zdravila imenujemo
antitusike. Med nje priStevamo tudi take preparate, ki povzroéajo zasvojenost. To
so narkoti¢ni antitusiki. Delujejo tako, da zmanjSajo vzdraznost centra za kaSelj
in prekinejo ali oslabijo refleks kaslja. Sem pri§tevamo morfin, kodein, heptanon,
tikarda in tudi folkodin. Za zadnjega se smatra, da zasvojenosti ne povzroca, Ce-
prav je derivat morfina. Uporabljamo jih v redkih primerih. Sledi skupina sedativ-
nih sredstev za pomiritev kaslja, ki jih v praksi najpogosteje uporabljamo. Ti
preparati zmanjSajo vzdrazjivost centra za kaselj in delujejo Se lokalno na re-
ceptorje sluznic Zrela in grla, vendar ne povzro€ajo zasvojenosti. To so: sinecod,
selvigon, abehol, toclase, tussibex, tussefane in novejsi sanotus. Pogosto uporab-
ljamo tudi tretjo skupino antitusikov, ki prekrijejo sluznico Zrela in tako zmanj$ajo
drazljaje, ki izzovejo refleks kaslja. To so demulcensi. Gre za zdravilne rastline, ki
vsebujejo dosti sluzi, kot korenine in listi sleza, listi lapuha, sulicastega trpotca
itd. Razumljivo je, da moramo vedno zdraviti osnovno bolezen, saj je kaselj samo
znak bolezni in $e to nespecificen (Ewerbeck, 1976). Ce je vzrok kaglja bakterijel-
no vnetje sluznice dihal, moramo uporabiti antibiotike. Ce je vzrok alergijska reak-
cija na zgornjih dihalih z malo sekreta, pomirjajo kaSelj antihistaminiki (opr. phe-
nergan, synopen, tavegyl). Pri astmati¢nih mapadih z mo¢nim kasljem moramo
uporabiti bronhodilatatorje (npr. ventolin, aminofilin, ipradol) in v hudih primerih
Se glukokortikoide (npr. ultralan, hydrocortison, dexamethason).

1z opisanega je razvidno, da so vzroki kaslja zelo razli¢ni. Razumljivo je, da
lahko ved dejavnikov nastopa hkrati. Temu primerno mora biti tudi zdravljenje
vecstransko.
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MOGOCE SE NEKATERI LIUDJE SKRIJEJO ZA VELIKO, VISOKO OGRADO, PA SI
VES CAS ZELE, DA BI JO DRUGI PODRLL IN KDOR JE NE PODRE, JIH NIKOLI
VY RESNICI NE SPOZNA.

Hailey
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