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PROBLEMY
KLINICZNE

Gzy przewlekiy kaszel
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podioza organiczneyo:

STRESZCZENIE

Kaszel jest naturalnym odruchem obronnym organizmu pozwalajacym na usunigcie
z drég oddechowych draznigcych substancii i ciat obcych. Kiedy trwa przewlekle, staje
sie znaczacym problemem dla chorego i czesta przyczyng wizyt w gabinecie lekarskim.
Intensywny i uporczywy kaszel powoduje silny dyskomfort i wyraznie obniza jako$¢ zycia,
a jego powiktania moga powaznie zaburzy¢ funkcjonowanie organizmu.
Etiopatogeneza bywa ztozona, stad czesto trudno wykryé przyczyne przewlekiego kaszlu.
Doktadna analiza zrodet jest jednak konieczna i wymaga szczegétowych badan. Niepowo-
dzenia w leczeniu przewlekiego kaszlu moga wywotywac u lekarza poczucie bezradnosci
i sktania¢ ku przedwczesnej diagnozie kaszlu o podtozu funkcjonalnym lub psychogennym.
Przewlekty kaszel w zaburzeniach organicznych pojawia sie w chorobach uktadu odde-
chowego, uktadu pokarmowego, uktadu krazenia i uktadu nerwowego, jak rowniez cho-
robach nowotworowych oraz w wyniku pojawienia si¢ skutkow ubocznych stosowanych
lekéw. Moze mie¢ rowniez podtoze nieorganiczne. Wynika wowczas z doswiadczanego
przez chorego silnego wewnetrznego napigcia w sferze ciata i psychiki.

Czynniki emocjonalne wywotujace kaszel zwykle nie s3 przez chorego uswiadomione,
jednoczesnie przezywanie bolu i innych dolegliwosci zwigzanych z przewlektym kasz-
lem jest realnym doswiadczeniem dla chorego. Bywa, ze kaszel jest jedynym dla pa-
cjenta, dostepnym i skutecznym sposobem zwrdcenia na siebie uwagi otoczenia. Jest
oznaka protestu lub — nie wprost — wotaniem o pomoc i opieke. Zlekcewazenie pa-
cjenta, czy przypisanie mu checi manipulacji otoczeniem w konsekwencji stygmatyzu-

je go i pozostawia w samotnosci z dodatkowym poczuciem winy. Adres do korespondencii

o Ay 2 i : - prof. dr hab. med. Wanda Horst-Sikorska
Lekarzzmotywowany by w atmosferze wsparcia i zrozumienia pomaéc pacjentowi w szer Katedra i Zaklad Medycyny Rodzinnej,

. - - Fa— A Uniwersytet Medyczny
szym spojrzeniu na chorobe, moze odkry¢ wiele emocjonalnych przyczyn kaszlu, a tym im. Karola Marcinkowskiego w Poznariu
samym utatwi¢ pacjentowi proces zdrowienia poprzez nacisk na leczenie przyczynowe. ul. Przybyszewskiego 49, 60-365 Poznan

tel.: (061) 869—11-44; faks: (061) 869-11-43

Forum Medycyny Rodzinnej 2008, tom 2, nr 4, 319-325 e-mail: nbryl@ump.edu.p!

stowa kluczowe: kaszel przewlekty, kaszel psychogenny, kontakt lekarz—pacjent
Copyright © 2008 Via Medica
ISSN 1897-3590

319


https://core.ac.uk/display/268455093?utm_source=pdf&utm_medium=banner&utm_campaign=pdf-decoration-v1

WYBRANE
PROBLEMY
KLINICZNE

Kaszel pozostaty po
przebytej wirusowej
infekeji gornych drog
oddechowych, ktory
moze trwac 3 tygodnie
lub dtuzej, jest kaszlem
poinfekcyjnym

Zaburzenia snu, béle
miesni klatki piersiowej

i brzucha, bole gtowy czy
bezgtos to czeste
nastepstwa przewlekiego
kaszlu
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aszel, mimo iz czgsto uwazany za

objaw patologiczny, jest natural-

nym odruchem obronnym orga-
nizmu [1]. Pojawia si¢ zaréwno u 0s6b zdro-
wych, jak i w stanach chorobowych. Ma na
celu mechaniczne uwolnienie drég odde-
chowych od zalegajacych substancji i draz-
niacych czynnikéw, takich jak ztuszczony
nabtonek, wydzieliny czy zaaspirowane cia-
a obce, w tym réwniez drobnoustroje [2].
Zwykle bodZcami wywolujacymi kaszel sa
szkodliwe czynniki draznigce blong Sluzowa
dr6g oddechowych, ale odruch ten moze by¢
takze sprowokowany przez receptory blony
przewodu pokarmowego [1]. Mimo iz nale-
zy do zachowan odruchowych, to w wigkszo-
Sci przypadkéw moze by¢ wywotywany badz
wstrzymywany wolicjonalnie.

Podczas kaszlu powietrze uchodzi z ptuc
zwielkg sila, dzigki uprzedniemu wzrostowi
ci$nienia w dolnym odcinku drég oddecho-
wych, co chwilowo uposledza lub wrecz za-
trzymuje przeplyw krwi w ptucach (efektem
moze by¢ niekiedy utrata przytomnosci po
napadzie kaszlu) [3].

Biorac pod uwagg czas trwania, wyr6znia
sie kaszel ostry, ktory trwa do 3 tygodni, podo-
stry, jesli utrzymuje si¢ 3-8 tygodni, oraz prze-
wlekly, ktory trwa powyzej 8 tygodni [4].

Uporczywy, dtugotrwaty kaszel stanowi
czesta przyczyne wizyt w gabinecie lekar-
skim. Jest Zrédtem wyraZnego stresu i obni-
zenia jakoSci zycia chorych [4-7]. Pacjenci
cierpia fizycznie, a dodatkowo czuja si¢ za-
wstydzeni, nie mogac powstrzymac ata-
kéw kaszlu w miejscach publicznych. Zme-
czenie i rozdraznienie spowodowane kasz-
lem moze u pacjenta i jego otoczenia wywo-
lywaé napiecia, ktore wtérnie negatywnie
wplywaja na relacje z pracownikami czy do-
mownikami. Zaburzenia snu, béle miedni
klatki piersiowej i brzucha, bole gtowy czy
bezglos to czeste nastepstwa przewleklego
kaszlu. Jeszcze bardziej powazne, choé
mniej czeste komplikacje to: wyczerpanie,
wymioty lub wytworzenie przepukliny [5, 6].

Przyczyn kaszlu jest wiele i nie zawsze
tatwo je wykry¢. Przewlekly kaszel moze
by¢ efektem kilku jednocze$nie dziataja-
cych czynnikéw. Nigdy nie wolno lekce-
wazy¢ tego objawu. Kazdorazowo nie-
zbedne jest szczegdtowe badanie i do-
ktadna analiza Zrédet, ktére stanowia
jego przyczyng.

Niepowodzenia w leczeniu przewleklego
kaszlu moga wywolywac u lekarza poczucie
bezradnosci i sktaniac ku przedwczesnej dia-
gnozie kaszlu o podtozu funkcjonalnym lub
psychogennym [6]. Po to, by do minimum
ograniczy¢ stygmatyzacj¢ pacjenta wywotang
diagnoza zawierajaca powyzsze okreSlenia,
nalezy dotozy¢ starafi, by w miar¢ mozliwosci
wykluczy¢ wszystkie zaburzenia na tle orga-
nicznym, ktérych objawem moze by¢ kaszel,
oraz zweryfikowac szkodliwy wptyw otocze-
nia (wyziewy wentylacyjne, nieprawidtowo
klimatyzowane pomieszczenia, zanieczysz-
czenia Srodowiska). Na rycinie 1 zamieszczo-
no schemat najczesciej wystepujacych przy-
czyn kaszlu przewlektego.

Przewlekly kaszel, ktory wystepuje w za-
burzeniach organicznych moze mie¢ rézne
Zrodla. Najczestsze jego przyczyny moga by¢

zaburzeniami ze strony réznych uktadow.

KASZEL W CHOROBACH UKLADU
ODDECHOWEGO

I Kaszel poinfekcyjny

Przyjmuje sig, iz kaszel pozostaly po przeby-
tej wirusowej infekcji gérnych drég odde-
chowych, ktéry moze trwac 3 tygodnie lub
dtuzej, jest kaszlem poinfekcyjnym [8].
Z reguly zanika samoczynnie, a leki przeciw-
kaszlowe nie zawsze sa w stanie zmieni¢jego
naturalny przebieg, a jedynie tagodza dys-
komfort chorego [6, 8].

Jest on spowodowany najprawdopodobnie;j
przejSciowa nadwrazliwoScia receptorow
kaszlu na skutek dziatania wiruséw [6, 9].
Przy kaszlu poinfekcyjnym, podobnie jak
w astmie, napady kaszlu nasilaja si¢ przy

znacznych zmianach temperatury.
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Przyczyny kaszlu przewlektego
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 zmiany $rodmigzszowe ptuc

Rycina 1. Schemat najczesciej wystepujacych przyczyn kaszlu przewlekiego

Zrddfo: opracowanie wiasne na podstawie [7]

Il Zespodi sciekania po tylnej Scianie
gardia (PNDS)

Zespot Sciekania po tylniej $cianie gardla
(PNDS, post nasal drop syndrome) jest bar-
dzo czesta przyczyna zaréwno ostrego, jak
i przewlektego kaszlu. Moze tez wywotywac
przewlekly kaszel w potaczeniu z innymi
czynnikami, na przyklad choroba refluk-
sowa. Pacjenciz PNDS opisuja uczucie sply-
wania czego$ po tylnej Scianie gardta, maja
potrzebe ciaglego odkrztuszania i odchrza-
kiwania, skarza si¢ na zaleganie wydzieliny
w gardle i chrypke. Zesp6t PNDS rozpozna-
je si¢ zwykle po przebytym przezigbieniu,
przy zapaleniu zatok (ostrym i przewlektym)

oraz alergicznym niezycie nosa [8].

Il Astma oskrzelowa

Zdarza sig, ze kaszel jest jedynym objawem
u chorujacych na astme [8]. Po ataku dusz-
noSci wystepuje kaszel, podczas ktérego
chory wykrztusza niewielka ilo$¢ lepkiej,
zbitej plwociny [10].
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I Przewlekia obturacyjna choroha piuc
(POChP)
Przewlekta obturacyjna choroba ptuc jest
bardzo czesta przyczyna chronicznego kasz-
lu, zwtaszcza u natogowych palaczy. Kaszel
ma z reguly postaé produktywna, nasila si¢
nad ranem [10]. Dym papierosowy wywotu-
je stan zapalny drog oddechowych, zwiek-
szong sekrecje §luzu o zmniejszonej przej-

rzystosci.

I Zmiany Srédmiazszowe w obrehie
pluc

Grupa schorzef obejmujaca zmiany $réd-

miazszowe w obrebie pluc kojarzona jest

z kaszlem potaczonym z dusznoscia i trudno-

$ciaw oddychaniu, czasem wystepuje rowniez

kaszel o charakterze produktywnym [8, 11].

Il Rozstrzenie oskrzeli

W przypadku rozstrzeni oskrzeli wystepuje
kaszel obfity, czeste odkrztuszanie ropnej
wydzieliny i/lub podbarwionej krwia.

Nadia Bryl, Wanda Horst-Sikorska

Czy przewlekly kaszel u osohy dorosiej
moze nie mie¢ podioZa oryanicznego?
Kaszel na tle psychogennym

Przewlekta obturacyjna
choroba ptuc jest bardzo
czestg przyczyng
chronicznego kaszlu,
zwtaszcza u natogowych
palaczy
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Kaszel jest czestym
objawem niewydolnosci
serca niezaleznie od
przyczyn jej powstania
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KASZEL W CHOROBACH

UKLADU POKARMOWEGO

Il Choroba refluksowa przeiyku

W refluksowej chorobie przetyku kaszel
pojawia si¢ najczeSciej wieczorem, gdy cho-
ry, po obfitym positku, przyjmuje pozycje
lezaca. Typowy jest takze kaszel po obfitych
positkach, co ma zwiazek z ruchami zotad-
ka i draznieniem §luzéwki przetyku bedace;j
w stanie zapalnym. Poniewaz odruch kasz-
lowy we $nie jest w zaniku, kaszel ustgpuje
po zasnigciu, ale moze tez wybudzad ze snu,
zwlaszcza gdy chory $pi na ptaskiej podusz-
ce [4]. Nie jest to jednak cecha definitywnie
réznicujaca, gdyz moze wystapic takze w in-
nych chorobach (np. astma, zapalenie
oskrzeli). Kaszel pojawia si¢ tez rano, kiedy
chory wstaje z t6zka (dla odréznienia, cho-
ry na astme zaczyna zwykle kaszle¢ po prze-
budzeniu, ale jeszcze zanim zmieni pozycje
na pionowa [12]). Spozywanie alkoholu na-
sila refluks, co wtérnie wptywa na intensyw-
noé¢ odruchu kaszlu [4].

KASZEL W PRZEBIEGU CHOROB

UKLADU KRAZENIA

Kaszel jest czg¢stym objawem niewydolnoSci
serca niezaleznie od przyczyn jej powstania
(choroba niedokrwienna serca, nadci$nienie
tetnicze, wada zastawkowa, kardiomiopatia
rozstrzeniowa lub przerostowa, infekcje
obejmujace migsien serca). Kaszel moze by¢
suchy (wystepuje czgsto w nocy) lub chory
odkrztusza r6zowa, pienista wydzieling [11].

KASZEL W CHOROBACH
NOWOTWOROWYCH

Kaszel w przebiegu nowotworéw ptuc wyste-
puje uokoto 50-75% pacjentéw. Szczegdlna
uwage powinna zwrdci¢ zmiana jego charak-
teru. Poniewaz u palaczy czgsto wystepuje
staty kaszel, istnieje ryzyko, ze stan ten zo-
stanie zbagatelizowany [13]. Pacjenci regu-
larnie palacy tyton wiaza kaszel z nikotyniz-
mem, w zwigzku z czym nie szukaja pomocy

medyczne;.

KASZEL SPOWODOWANY

STOSOWANIEM LEKOW

Przewlekly kaszel, najczeSciej wystepuje
przy przyjmowaniu lekéw z grupy inhibito-
row enzymu konwertujacego angiotensyne
(ACE-I). Pojawia si¢ u okoto 10% pacjen-
tow stosujacych opisane leki [8, 11]. Kaszel
jest suchy, zwykle ustepuje w ciagu miesia-

ca od zaprzestania stosowania leku.

KASZEL W PRZEBIEGU CHOROB

UKLADU NERWOWEGO

Il Tiki nerwowe

Tiki nerwowe wystepujace w formie kaszlu
dotycza w gldwnej mierze dzieci. Spotyka si¢
je u4-24% ucznidw szkot podstawowych [7].
Tego typu tiki mijaja zwykle samoistnie,
z reguly w przeciagu roku. Tiki wokalne
proécz kaszlu moga przybierac forme odchrza-
kiwania, pociagania nosem, charczenia, pis-
ku, krzyku, mlaskania lub innych. Wystepuja
nagle i sporadycznie, trwaja kréotko i sg

w pelni lub czgsciowo niezalezne od woli.

I Kaszel w zespole Tourette’a

Zespo6l Tourette’a — relatywnie czgsto wy-
stepujaca choroba genetyczna — na 10 000
dzieci wystepuje u okoto 5-30, dziesigcio-
krotnie czesciej u chlopcéw niz dziewczy-
nek. W niektérych przypadkach trwa do
okresu dorosto$ci badz ujawnia si¢ dopiero
u 0s6b dorostych. Précz charakterystycznych
tikow, zespot Tourette’a przejawia si¢ zabu-
rzeniami uwagi i koncentracji oraz obsesyjno-
kompulsywnymi. Précz zespotu Tourette’a
i przejSciowych tikéw u dzieci, kaszel w for-
mie tikéw moze pojawic si¢ réwniez u pacjen-
tow z innymi chorobami genetycznymi (np.
choroba Hallervordena-Spatza) lub pacjen-

tow autystycznych iz zespotem Aspergera [7].

PRZEWLEKLY KASZEL 0 PODLOZU
NIEORGANIGZNYM

Kaszel nawykowy utozsamiany jest czesto
zkaszlem na tle psychogennym. Zrédta me-

dyczne nie podaja jasnych kryteriéw jego

www.fmr.viamedica.pl



réznicowania. Kojarzony jest bardziej z od-
chrzakiwaniem, w zwiazku z czym czgsto
trudno go odrézni¢ od PNDS. Diagnoza
wymaga szczegllnej ostroznosci. Poniewaz
u dzieci wykluczenie przyczyn biologicznych
i genetycznych wiaze si¢ niekiedy z nieprzy-
jemnymi, czgsto ingerencyjnymi zabiegami
(np. wymagane jest petne znieczulenie), nie-
ktorzy autorzy podaja, ze najwigckszy odse-
tek przypadkéw kaszlu nawykowego ma
podloze jatrogenne, wynikajace z pomytek
diagnostycznych oraz zabiegéw obciazaja-
cych pacjenta.

Kaszel psychogenny rozpoznaje sie po-
przez wykluczenie. OkreSlany jest jako ka-
szel uporczywy, suchy, szczekajacy, nasilaja-
cy sie pod wplywem czynnikéw emocjonal-
nych, ale nie pojawiajacy si¢, gdy pacjent
$pi[7, 10]. Wedtug danych z badan (op. cit),
nieobecnos¢ kaszlu w godzinach snu nie sta-
nowi wystarczajacego kryterium diagno-
stycznego dla rozpoznania kaszlu psycho-
gennego. Przy chronicznym zapaleniu
oskrzeli czy chorobie refluksowej, kaszel
rowniez stabnie lub zanika, gdy pacjent za-
sypia. Podobnie kaszel szczekajacy moze
pojawic si¢ przy réznych stanach chorobo-
wych (przyktadem jest choroba refluksowa
przelyku, PNDS czy rozstrzenie oskrzeli).

Jak zatem lekarz moze rozpoznaé psy-
chiczne podloze kaszlu u pacjenta?

Cztowiek bedacy pod wplywem silnych
czynnikow stresogennych, a wigc przekra-
czajacych jego naturalne zasoby radzenia
sobie w trudnych sytuacjach, doswiadcza sil-
nego napigcia zaréwno w sferze psychiki, jak
iciala. Jednym z objawow takiego wewnetrz-
nego napiecia na poziomie wegetatywnym,
moze by¢ utrzymujacy si¢ kaszel bez od-
krztuszania. Zauwazono zwigzek migdzy
doswiadczaniem sytuacji stresujacych a wy-
stepowaniem kaszlu. Stres moze nasilac¢ wy-
dzielanie gruczoléw oskrzelowych. Napad
kaszlu przynosi wéwczas pacjentowi ulge,
zmniejszajac jednocze$nie napig¢cie emocjo-
nalne [14].
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Kaszel bywa odzwierciedleniem przezy-
wanych przez pacjenta emocji, na przyklad
zlosci, ktorej pacjent nie jest w stanie Swia-
domie zwerbalizowac i wyrazic.

Kaszel taki poréwnuje si¢ do protestu
(op. cit.). Tak zwany , kaszel protestu” jest
zwykle kierowany przeciw konkretnej osobie/
/osobom w otoczeniu lub §wiadomosci pa-
cjenta. Dopiero zwerbalizowanie przyczyny
gniewu, uSwiadomienie emocji i pragnien,
ktérych pacjent chcee si¢ poprzez kaszel po-
zby¢, pozwala na jego efektywne leczenie.

Nalezy koniecznie podkreslié, ze jezeli
kaszel jest psychogenny, nie oznacza to, iz
pacjent symuluje chorobe!

Nawet jesli kaszel jest manifestacja nie-
uSwiadomionych emocji czy potrzeb, to
przezywanie bolu i innych omawianych wy-
zej dolegliwosci jest realnym doswiadcze-
niem dla kaszlacego chorego. Z tego wtasnie
powodu, tym bardziej powinien on by¢ oto-
czony szczegblna troska lekarza.

Bywa, ze kaszel jest jedynym dla pacjen-
ta, dostgpnym i skutecznym sposobem zwro-
cenia na siebie uwagi otoczenia. Warto, aby
rozwazajac taka mozliwos¢, lekarz nie pozo-
stawat jedynie przy powierzchownym rozu-
mieniu tego symptomu. Za potrzeba uwagi
kryje sie czesto niewyrazona wprost potrze-
ba opieki, pomocy, jak i strach przed odrzu-
ceniem. W rzeczywistoSci chory cierpi
w dwdjnaséb — nie umie poradzi¢ sobie
zjakas$ trudna dla niego sytuacja, a dodatko-
wo odczuwa fizyczne skutki przewlektego
kaszlu. Zlekcewazenie pacjenta czy przypi-
sanie mu checi manipulacji otoczeniem,
wywotuje réwniez podwdjne konsekwencje.
Z jednej strony, dlugotrwaly kaszel podraz-
nia btong §luzowa, prowadzac do jej prze-
wlektego stanu zapalnego i wtdrnie nawet
do atrofii. Z drugiej zas, pacjent oczekujacy
pomocy, nie tylko nie otrzymuje jej, ale tez
pozostaje osamotniony, nierzadko z poczu-
ciem winy, co go dodatkowo obciaza.

Jezeli lekarz podejrzewa istnienie psy-
chicznego (emocjonalnego) tta omawianego

Nadia Bryl, Wanda Horst-Sikorska

Czy przewlekly kaszel u osohy dorosiej
moze nie mie¢ podioza organicznego?
Kaszel na tle psychogennym

Nieobecnos$c kaszlu

w godzinach snu nie
stanowi wystarczajacego
kryterium
diagnostycznego dla
rozpoznania kaszlu
psychogennego
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Jezeli lekarz podejrzewa
istnienie psychicznego
(emocjonalnego) tta
omawianego problemu,
najskuteczniejszym

i najbardziej dostepnym
narzedziem
diagnostycznym jest

w takiej sytuacji rozmowa
Z pacjentem
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problemu, najskuteczniejszym i najbardziej
dostepnym narzedziem diagnostycznym jest
w takiej sytuacji rozmowa z pacjentem.

W rozmowie lekarz powinien okazac
choremu akceptacje i wyrozumiato$é. Ka-
szel moze by¢ waznym sygnatem oznaczaja-
cym dla lekarza, ze chory przezywa co$ trud-
nego. Lekarz, ktdry jest wystarczajaco zmo-
tywowany, by w atmosferze wsparcia i zrozu-
mienia pomoc pacjentowi w szerszym spoj-
rzeniu na chorobe, moze odkryé wiele emo-
cjonalnych przyczyn kaszlu, a tym samym
utatwi¢ pacjentowi proces zdrowienia, po-
przez nacisk na leczenie przyczynowe.

Rozpoznanie kaszlu psychogennego nie
oznacza koniecznos$ci podjecia przez lekarza
psychoterapii pacjenta!

W wielu przypadkach pomoc choremu
moze przynie$¢ nieoceniajaca, szczera roz-
mowa, dzieki ktérej dochodzi do u§wiado-
mienia wystepowania rownoleglego proble-
mu, wowczas symptom, jakim dotychczas byt
kaszel, przestaje odgrywac gléwna role. Stad
niezwykle pomocne beda pytania o obecna
sytuacje zZyciowa, wazne zmiany, trudne de-
cyzje, przezycia niezwigzane bezposrednio
z sytuacjami, w ktorych pojawia si¢ kaszel.

Zdarza si¢, ze omawiany objaw moze
ograniczaé lub uniemozliwia¢ normalng ak-
tywno§¢ chorego przez caly czas albo nasila¢
si¢ tylko w okreslonych sytuacjach. Czesto
wystepuje w obecnosci konkretnych oséb:

nauczycieli, rodzicow, partnera badzZ pra-
cownikéw opieki zdrowotnej. Intensywnos$¢
i czesto$¢ kaszlu moze zmniejszac si¢ z ko-
lei podczas wykonywania czynnoSci sprawia-
jacych przyjemno§¢. Warto dowiedzie¢ sie,
czy kaszel nasila si¢ wraz z pobudzeniem
emocjonalnym pacjenta, czy chory jest
0soba samotna [7]. Moze to wskazywa¢ na
konflikt, trudnosci w relacjach interperso-
nalnych, potrzeby, ktérych chory nie potra-
fiinaczej rozwigza¢. Choroba, w tym wypad-
ku kaszel, moze rowniez maskowac inne do-
legliwosci pacjenta, takie jak na przyklad za-
burzenia funkcji seksualnych. Dlatego ujaw-
nienie towarzyszacych okolicznoSci, zwerba-
lizowanie thumionych badz nieus§wiadomio-
nych wczesniej emocji, to znaczace czynni-
ki terapeutyczne. Ich wykorzystanie staje si¢
mozliwe tylko i wylacznie wtedy, gdy chory
ma pewnos¢, ze moze poktadaé wlekarzu za-
ufanie, jest obdarzony szacunkiem i zrozu-
mieniem.

Zdarza si¢, ze mimo znacznego nasilenia
i ewentualnych zmian ostuchowych, pacjent
wydaje si¢ nie postrzegac kaszlu jako proble-
mu. Wykazywanie postawy zwanej la belle
indifference réwniez powinno sktoni¢ leka-
rza do rozwazenia diagnozy psychicznego
podtoza kaszlu.

Kaszel psychosomatyczny wystepuje row-
niezu dzieci. Wybrane przyczyny kaszlu psycho-

gennego u dzieci umieszczono na rycinie 2.

Dziecko, opuszczajac zajecia szkolne, odnosi wtorne

korzy$ci wynikajace z przewlekiego kaszlu

Chore dziecko jest najmfodszym z rodzenstwa tej samej pici
Wywiad rodzinny wskazujacy na wzor zachowan
zaobserwowany przez chore dziecko (np. pacjent miaf
rodzenstwo chore na mukowiscydozg)

Fobia szkolna —
Rele}cle
z rodzenstwem
Relacje z rodzicami >

Silne zaangazowanie i kontrola rodzicielska
Brak troski i uwagi rodzicow

Rycina 2. Wybrane zrodta kaszlu psychogennego u dzieci
Zrodfo: opracowanie wiasne na podstawie: [7]
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Chorzy obawiaja si¢ okreSlenia ,,psycho-
somatyczny”. Kojarza je z choroba psy-
chiczna i wywotuje w nich poczucie, ze sami
zawinili swojej chorobie. Obciazajaca dla
pacjenta bylaby Swiadomos¢, ze sam powo-
duje swoj kaszel.

Dopéki w rzetelnych badaniach nie zosta-
nie wykazane bezsprzecznie istnienie profilu
psychologicznego predestynujacego do psy-
chogennego kaszlu u dorostych, uznaje si¢ [ 7],
iz powinno si¢ pozostac przy nazwie — kaszel
o niezidentyfikowanej przyczynie (unexpla-
ined) — unikajac okreslenia psychogenny.

WNIOSKI

1.

Psychogenny kaszel nie jest rzadkim pro-
blemem w praktyce lekarskiej; rozpo-
znawanie kaszlu psychogennego wyma-
garozpatrywania sytuacji chorego w sze-
rokim aspekcie, gdyz moze on by¢ sygna-
tem o wspétwystepowaniu probleméw
emocjonalnych pacjenta;

Lekarz powinien do minimum ograni-
czy¢ ryzyko stygmatyzacji pacjenta pod-
czas diagnozowania psychicznego pod-

toza kaszlu.
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