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Opis przypadku
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Dove House Hospice, Hull, Wielka Brytania

Uporczywa czkawka jako objaw
zatorowoscl piucnej. Opis przypadku

Przedrukowano za zgodg z: Advances in Palliative Medicine 2010; 9; 4: 149-152

Streszczenie

Lista objawéw przedmiotowych i podmiotowych wystepujacych w przebiegu zatorowosci ptucnej jest bar-
dzo dtuga. Dotychczas jednak w zadnym z doniesien nie opisywano, ze zatorowos¢ ptucna moze by¢
przyczyna uporczywej czkawki. W niniejszym artykule przedstawiono przypadek 58-letniego mezczyzny
z rakiem ptuc, ktory zgtosit sie do lekarza z powodu nieustajacej, opornej na leczenie czkawki, utrzymujacej sie
nieprzerwanie przez 4 tygodnie. Zadna ze znanych metod farmakoterapii nie byta skuteczna. W badaniu
ultrasonograficznym brzucha stwierdzono zakrzepice zyty gtéwnej dolnej i mimo braku jednoznacznych
dowodoéw uznano, ze obecnosc zakrzepicy i prawdopodobnie réwniez zatoréw ptucnych moze miec zwigzek
z wystepowaniem czkawki. U pacjenta zastosowano leczenie dalteparyng (s6l sodowa dalteparyny). Po
uptywie 48 godzin czkawka ustgpita. Po kilku tygodniach stan pacjenta pogorszyt sie, a czkawka powrdcita
po odstawieniu dalteparyny. Zgon chorego przebiegt spokojnie.
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Wstep

Uporczywa czkawka (singultus) moze by¢ wy-
wotana zapaleniem, uszkodzeniem lub mechanicz-
nym podraznieniem nerwéw wyzwalajgcych odruch
czkawki [1]. Czes¢ dosrodkowq odruchu czkawki
tworzg nerw przeponowy i nerw bfedny oraz fan-
cuch wspéiczulny na poziomie Th6-Th12. Wszyst-
kie te elementy, poza nerwem przeponowym, uner-
wiajg rowniez ptuca i optucng. Mozna zatem przy-
puszczac, ze stany chorobowe przebiegajace w ob-
rebie tych narzagdéw mogg sie wigza¢ z wystepo-
waniem uporczywej czkawki.

Przyczyny czkawki sg bardzo liczne [2]; niewiele
krétsza jest lista znanych objawéw przedmiotowych
i podmiotowych zatorowosci ptucnej [3, 4]. Do tych
ostatnich zalicza sie bél w klatce piersiowej, dusznosé
i zmniejszone wysycenie tlenem hemoglobiny, kaszel,
niekiedy z krwiopluciem, tarcie optucnej i omdlenia.

W niniejszym artykule autorzy po raz pierwszy
przedstawiajg opis przypadku, ktéry sugeruje, ze
uporczywa czkawka moze stanowi¢ objaw zatoro-
wosci ptucnej. Wtasciwe rozpoznanie i leczenie mogg
prowadzi¢ do opanowania tego objawu.

Opis przypadku

Pacjentem byt 58-letni mezczyzna. Od ponad 40
lat natogowo palit tyton i chorowat na przewlektag
obturacyjng chorobe ptuc (POChP) (FEV, < 62% war-
tosci prognozowanej). Po trwajacym przez pewien
czas krwiopluciu u chorego rozpoznano niedrobno-
komorkowego raka ptuc w lewym gérnym ptacie
(na 6 miesiecy przed zgonem). Niestety, w momen-
cie rozpoznania guz byt nieoperacyjny i u pacjenta
zastosowano radioterapie paliatywna lewego gor-
nego pfata w celu zmniejszenia krwioplucia. Po ra-
dioterapii nastgpita poprawa niektorych objawéw,
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jednak taknienie nadal byto stabe i chory tracit na
wadze (podczas pierwszej konsultacji: 11% poczat-
kowej masy ciata). Wystepowata silna czkawka, ktéra
utrzymywata sie nieprzerwanie przez 4 tygodnie.
Poniewaz metody niefarmakologiczne okazaty sie
nieskuteczne, choremu przepisano kolejno naste-
pujace leki: omeprazol, metoklopramid, baklofen,
metoklopramid, gabapentyne, chlorpromazyne
i deksametazon. Zaden z nich nie okazat sie pomoc-
ny. Pacjent doprowadzony do ostatecznosci grozit,
ze popetni samobdjstwo. Skierowano go do kliniki
leczenia bolu i postepowania objawowego (Clinic
of Pain and Symptom Management). W badaniu
przedmiotowym stwierdzono wyniszczenie. Brzuch
byt miekki, z wyraznie powiekszong watroba; na
$cianie brzucha widocznych byto kilka poszerzonych
naczyn zylnych. Wystepowat obrzek obu konczyn
dolnych, ale nie stwierdzono oznak choroby zakrze-
powo-zatorowe;.

Przeprowadzono przyté6zkowe badanie ultraso-
nograficzne, ktére jest rutynowym badaniem u pra-
wie wszystkich pacjentéw kierowanych do kliniki
medycyny paliatywnej. W obrazie ultrasonograficz-
nym watroba byfa nieznacznie powiekszona, bez
cech kamicy zéfciowej. Nie stwierdzono przerzutéw
do watroby, sledziona miata wymiary prawidtowe.
W zyle gtdwnej dolnej wykryto typowa skrzepline
ruchomg; ultrasonografia doplerowska zyt konczy-
ny dolnej nie wykazata objawoéw choroby zakrzepo-
wo-zatorowej.

Z uwagi na brak jakichkolwiek innych rozsad-
nych mozliwosci leczenia objawu uporczywej czkaw-
ki, u chorego rozpoczeto stosowanie dawek tera-
peutycznych (12 500 jm./dobe) dalteparyny sodu
podawanej podskérnie w warunkach domowych.
Czkawka ustapita po 48 godzinach od wdrozenia
leczenia. Chory pozostawat w domu przez 3 tygo-
dnie. Pojedyncze napady czkawki powracaty od cza-
su do czasu, ale nigdy nie osiggaty takiego nasilenia
jak wczesniejsze epizody. Ostatecznie u pacjenta
doszto do zakazenia w obrebie klatki piersiowej
i wystapienia dusznosci. Zastosowano antybiotyko-
terapie, ale stan chorego szybko sie pogarszat. Od-
stawiono wszystkie leki doustne i rozpoczeto poda-
wanie siarczanu morfiny w dawce 10 mg/dobe we
wlewie podskérnym za pomoca pompy strzykaw-
kowej oraz midazolamu w dawce 10 mg/dobe
w celu opanowania dusznosci. Na zyczenie pacjenta
— ze wzgledu na bolesnos¢ w miejscu wstrzyknie-
cia — zaprzestano podawania dalteparyny, co spo-
wodowato nawrét czkawki w ciggu 12 godzin. Daw-
ki siarczanu morfiny i midazolamu stopniowo zwigk-
szono odpowiednio do 30 mg i 20 mg na dobe,
dzieki czemu udato sie zapewni¢ choremu komfort

i ustgpienie czkawki. Chory stracit przytomnos¢
i zmart w domu 2 dni pdzniej.

Dyskusja

W zasadzie kazdy proces chorobowy dotyczacy
ptuc, optucnej i srédpiersia moze dawac powiktania
w postaci czkawki [5]. W niektérych przypadkach
czkawke wywotujg leki, dlatego doktadny przeglad
stosowanej farmakoterapii i jej zredukowanie moga
prowadzi¢ do wyeliminowania tego objawu [6]. Le-
kami powszechnie znanymi z takiego dziatania s
benzodiazepiny i deksametazon — paradoksalnie,
poniewaz te same leki mozna stosowad w zwalcza-
niu czkawki. Uwaza sie, ze mechanizm czkawki po-
lega na obnizeniu progu wytadowan elektrycznych
na obwodzie (w obrebie przepony, nerwu przepo-
nowego, optucnej i ptuc) lub osrodkowo (guzy
i ropnie mdzgu, blaszki degeneracyjne, przyczyny
metaboliczne itp.), dlatego gtéwnym celem lecze-
nia jest zmniejszenie aktywnosci wytadowan za po-
moca lekéw przeciwdrgawkowych, takich jak ba-
klofen [7], kwas walproinowy lub od niedawna ga-
bapentyna [8, 9]. Opisano rowniez wiele innych me-
tod leczenia, jednak wiekszos¢ z nich ma charakter
empiryczny i nie jest poparta zadnymi danymi po-
chodzacymi z badan kontrolowanych.

W opisanym przypadku najbardziej uderzajaca
i jedyng zmiang stwierdzang w badaniu przedmio-
towym i ultrasonograficznym brzucha byfa zakrze-
pica zyty gtéwnej dolnej. Lekarz asystujacy pacjen-
towi po powrocie do gabinetu przeszukat bazy da-
nych, uzywajac haset ,,zatorowos¢ ptucna” i ,,czkaw-
ka"”. Mimo uzyskania 98 tys. wynikéw, nie znalezio-
no zadnych recenzowanych artykutéw z prasy me-
dycznej. Czkawke jako objaw zatorowosci ptucnej
wymieniono tylko w jednym artykule, niezawierajg-
cym fachowej recenzji [10].

Na podstawie tych danych zdecydowano sie za-
stosowac leczenie dalteparyng sodowa podawana
podskérnie. Szczesliwie dla chorego — i jego leka-
rza — czkawka ustapita po 2 dobach i pacjent nie
cierpiat wiecej z powodu tego ucigzliwego objawu
az do ostatnich dni swojego zycia. Po odstawieniu
dalteparyny czkawka powrdcita. Mimo braku bez-
posrednich dowodéw na wystepowanie zatorowo-
sci pfucnej u opisywanego chorego, zaréwno obraz
ultrasonograficzny, jak i odpowiedz na dalteparyne
W znacznym stopniu za tym przemawiaja. Inng przy-
czyne czkawki mogta stanowic zakrzepica zyty gtéw-
nej dolnej i jej poszerzenie na wysokosci przepony.
Autorzy sugeruja, ze zakrzepica zyty gtéwnej dolnej
(izolowana lub z towarzyszgcq zatorowoscig ptucng)
moze by¢ w niedostatecznym stopniu rozpoznawa-
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na u chorych z uporczywa czkawka. Badanie ultra-
sonograficzne brzucha niekiedy przydaje sie w dia-
gnozowaniu uleczalnych przyczyn czkawki, tak jak
to miato miejsce w przedstawionym przypadku.
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