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Leczenie kaszlu

Treatment of cough
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Stowa kluczowe: kaszel suchy, kaszel mokry, leki przeciwkaszlowe, leki wykrztusne, ziota.
Streszczenie: Dla organizmu kaszel jest sposobem na pozbycie sie obcych substancji i Sluzu z ptuc
oraz goérnych drég oddechowych. Istnieje wiele lekdw na kaszel, ktére mozna stosowac w przypad-
ku réznych objawéw kaszlu. Srodki wykrztuéne i mukolityczne sa substancjami, ktore utatwiaja ka-
szel, zwiekszajac produkcje Sluzu i flegmy. Przyktadami sg ambroksol, acetylocysteina i gwajafene-
zyna. Srodki przeciwkaszlowe to substancje hamujace kaszel, ktérych przyktadami sg kodeina, dek-
strometorfan i butamirat. Leki przeciwkaszlowe nie moga by¢ stosowane w leczeniu kaszlu z zale-
gajacq wydzieling.

Keywords: dry cough, wet cough, antitussive drugs, expectorants, herbs.

Abstract: Coughing is body's way of removing foreign substances and mucus from lungs and upper air-
way passages. There are a number of different cough and cold medications, which may be used for vario-
us coughing symptoms. Expectorants are substances claimed to make coughing easier while enhancing
the production of mucus and phlegm. Expectorants and mucolytic drugs are used to increase the output
of bronchial secretions. Examples are ambroxol, acetylcysteine and guaifenesin. Antitussives, or cough
suppressants, are substances which suppress the coughing itself. Examples are codeine, dextromethor-
phan and butamirate. This type of medication isn’t used to treat a cough with mucus.

Wprowadzenie

Kaszel jest naturalnym odruchem, spo-
wodowanym podraznieniem receptorow
kaszlowych w krtani, tchawicy, oskrzelach
i optucnej. To element systemu obronnego,
ktory ma na celu oczyszczenie z drog odde-
chowych ciat obcych oraz nadmiaru wydzie-
liny wraz z drobnoustrojami i ich produkta-
mi przemiany materii.

Ze wzgledu na charakter wyrdznia sie
kaszel suchy (nieproduktywny) oraz mo-
kry (produktywny). Kaszel suchy wystepu-
je w przebiegu infekcji wirusowych gornych
drég oddechowych, pojawia sie rowniez
w astmie i niektérych chorobach ptuc [1].
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Czynniki wywotujace kaszel:

Infekcje wirusowe - dochodzi do gro-
madzenia sie $luzu w drogach oddecho-
wych, obrzeku oraz podraznienia drze-
wa oskrzelowego. Zostajg pobudzone
receptory kaszlu; informacja nerwowa
dociera do osrodka kaszlu, co skutkuje
jego wywotaniem.

Choroba refluksowa przetyku - zarzu-
canie kwasnej tresci zotadka do przety-
ku, co powoduje odczyn zapalny w dol-
nej jego czesci. Moze dochodzi¢ tez do
czesciowej aspiracji tresci zotadka do
drog oddechowych. Kaszel w chorobie
refluksowej wystepuje rano, po wsta-
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niu z t6zka, jest tez zwigzany ze spozy-
waniem pokarmow czy przyjmowaniem
pozycji lezacej po jedzeniu.

e Niektore leki — szczegdlnie preparaty
hipotensyjne nalezace do grupy inhibi-
toréw konwertazy angiotensyny (IKA).

e Reakcja alergiczna = wywotana przewaz-
nie przez pyiki traw lub siers¢ zwierzat.

e Warunki srodowiskowe = np. dym pa-
pierosowy, klimatyzowane pomieszcze-
nia, ktére podrazniaja btone S$luzowg
drég oddechowych.

e Aspiracja ciat obcych do drég oddecho-
wych.

Kaszel suchy

Kaszel suchy inicjujgq receptory kaszlowe
umiejscowione w btonie Sluzowej drog od-
dechowych, m.in. w oskrzelach. Kiedy do-
chodzi do ich podraznienia, impulsy nerwo-
we docierajg do osrodka kaszlu w mdzgu,
ktory uruchamia odruch kaszlowy.

Podczas kaszlu dochodzi do nabrania
powietrza do ptuc i gwattownego wydalenia
go z drég oddechowych przez ci$nienie wy-
tworzone w klatce piersiowej w trakcie wde-
chu. Wyrzucane powietrze oczyszcza drogi
oddechowe z czynnikdw draznigcych.

Ze wzgledu na czas trwania kaszel dzie-
limy na:

e ostry (utrzymujacy sie do 3 tygodni);
e podostry (trwajacy od 3 do 8 tygodni);
e przewlekly (powyzej 8 tygodni).

Kaszlowi nieproduktywnemu nie towa-
rzyszy odkrztuszanie wydzieliny.

Suchy kaszel
nym objawem chordb uktadu oddechowe-
go - wskazuje na infekcje wirusowg gor-
nych drég oddechowych. Pojawia sie zwykle

jest charakterystycz-
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na poczatku infekgcji i trwa do kilku tygodni
po ustgpieniu objawow. Wirusy przyczynia-
ja sie do uszkodzenia nabtonka w drogach
oddechowych, ale nie powoduja zalegania
ropnej wydzieliny. Suchy kaszel jest bardzo
meczacy, towarzyszy mu niekiedy silne tza-
wienie, moze tez mie¢ charakter napadowy
i zaburzac sen. U niektdrych pacjentéw ka-
szel po infekcji wirusowej, wywotany nadre-
aktywnoscig oskrzeli, trwa nawet przez kil-
ka miesiecy.

Kaszel suchy - metody leczenia
Meczacy suchy kaszel bywa ucigzliwy,
szczegolnie w nocy, co prowadzi do ogdl-
nego zmeczenia. Najczesciej zaleca sie
jego hamowanie przy uzyciu lekéw prze-
ciwkaszlowych w formach tabletek czy sy-
ropow. W aptekach dostepnych jest wiele
preparatéw na kaszel suchy, ktére dziata-
jg osrodkowo (na poziomie mdzgowym, ha-
mujac osrodek kaszlu) lub obwodowo (znie-
czulajg zakonczenia nerwowe w oskrzelach)
oraz nawilzajq btony $luzowe drdég oddecho-
wych [1]. Zmniejszajq one czestos¢, nate-
zenie i napady suchego kaszlu. Skuteczne
sg rowniez preparaty oparte na wyciggach
roslinnych, takich jak: babka lancetowata,
podbiat, dziewanna czy prawoslaz. Istotne
jest takze nawadnianie organizmu oraz pra-
widlowa wilgotno$¢ powietrza w pomiesz-
czeniach.

Wydzielina drég oddechowych

Sluz w drogach oddechowych jest produko-
wany przez gruczoty znajdujace sie w bto-
nie Sluzowej. W jej sktadzie wystepujg sub-
stancje przeciwbakteryjne i przeciwciata,
ktore chronig przed szkodliwym wptywem
drobnoustrojow chorobotwdrczych i innych
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Nazwa: THIOCODIN, 15 mg + 300 mg. tabletki. Sktad: Jedna tabletka zawiera 15 mg kodeiny fosforanu pétwodnego (Codeini phosphas hemihydricus) i 300 mg sulfogwaijakolu (Sulfogaiacolum). Postaé
Tabletki. do ia: Leczenie suchego, uporczywego kaszlu bez odkrztuszania wydzieliny. D i sposéb ia: Dorosli: Jedna tabletka frzy razy na dobe, nie
czesciej niz co 4 do 6 godzin. Nie nalezy stosowa¢ dawek wigkszych niz zalecane. Dzieci i mtodziez: Dzieci w wieku ponizej 12 lat: Thiocodin jest przeciwwskazany u dzieci w wieku ponizej 12 lat. Dzieci w wieku
od 12 do 18 lat: Jedna tabletka frzy razy na dobe, nie czgsciej niz co 4 do 6 godzin. Nie nalezy stosowac dawek wigkszych niz zalecane. Nie zaleca sie stosowania produktu leczniczego Thiocodin u dzieci w
wieku od 12 do 18 lat z zaburzeniami czynnosci uktadu oddechowego. Sposéb podawania: Produkt nalezy przyjmowaé doustnie, w czasie positkow, potykajge tabletke w catoscii popijajge jg szklankg wody.
W celu uzyskania pozgdanej skutecznosci produktu nalezy przyjimowaé odpowiedniq ilos¢ ptynéw w ciggu dnia (co najmniej 2 litry). W przypadku pominiecia dawki produkiu nalezy przyjqé pominietq dawke:
tak szybko, jak to jest moziiwe. Jezeli nadchodzi czas przyjecia nastepnej dawki wynikajgcej ze schematu dawkowania nie nalezy przyjmowaé pominigtej dawki. Przeciwwskazania: Nadwraziiwosé na kodeiny
fosforan pétwodny, sulfogwajakol lub na ktérgkolwiek substancje pomocniczq. Niewydolnos¢ oddechowa. Spigezka. Astma oskizelowa. Mukowiscydoza. Rozstrzenie oskizeli. Choroba alkoholowa.
Uzaleznienie od opioidéw. Nie nalezy stosowaé jednoczesnie z inhibitorami monoaminooksydazy oraz w okresie 14 dni po ich odstawieniu. Nie nalezy podawa¢ dzieciom w wieku ponizej 12 lat ze wzgledu na
zwigkszone ryzyko cigzkich i Zagazajqcych zyciu dz|ak1n nlepozqdanych Nle stosowac u kobiet w cigzy oraz u kobiet karmigcych piersig. Nie stosowac u pacjentéw, o ktérych wiadomo, ze maijq bardzo szybki
metabolizm z udziatem CYP2Dé. i Srodki ia: Produkt zawiera kodeine. Ze wzgledu na ryzyko przedawkowania nalezy sprawdz¢, czy inne przyjmowane
réwnoczesnie leki nie zawierajq kodeiny. Nalezy zachowa¢ szczegding oslroznosc podczas stosowania produktu u pacjentéw: z zaburzeniami czynnosci uktadu oddechowego, ze zmniejszong objetosciq krwi,
ze zwigkszonym cisnieniem wewngirzczaszkowym lub urazami gtowy, poniewaz kodeina moze zwigksza¢ cisnienie wewngirzczaszkowe, z niewydolnosciq nerek, z zaburzeniami czynnosci watroby, z
nadciénieniem tetniczym, z cukizycq, z chorobq naczyh obwodowych, z niedoczynnosciq tarczycy, z niedoczynnosciq kory nadnerczy, z jaskrq, z zapalnymi lub prowadzgeymi do niedroznosci chorobami jelit,
z chorobami drég zétciowych, w tym kamicq zétciowq, poniewaz kodeina powoduje skurcz zwieracza banki wgirobowo-trzustkowej (Oddiego) i moze wywota¢ napad kolki zétciowej u tych pacjentéw, po
przebytych zabiegach chirurgicznych w obrebie drég zétciowych, z rozrostem gruczotu krokowego i utrudnionym odptywem moczu, z kamicq moczowq, poniewaz kodeina zwigksza napiecie migsnidwki
gtadkiej drég moczowych i moze wywota¢ napad kolki nerkowej u tych pacjentéw. Réwnoczesne stosowanie produktu z innymi lekami hamujgcymi czynnos¢ osrodkowego uktadu nerwowego nasila
dziatanie tych lekéw. Diatego kodeing nalezy stosowaé ostroznie u pacjentéw stosujgeych leki hamujgce o$rodkowy uktad nerwowy. Produkt nalezy stosowac z ostroznosciq u oséb w podesztym wieku,
poniewaz u tych oséb ryzyko wystgpienia dziatan niepozgdanych (zwtaszcza dziatania hamujgcego czynno$¢ uktadu oddechowego) jest zwiekszone. Ryzyko wystgpienia dziatan niepozgdanych mozna
zmniejszy¢ stosujgc lek w najmniejszych skutecznych dawkach mozliwie najkrocej. Kodeina hamuje odruch kaszlowy iz tego powodu nie nalezy jej stosowac u pacjentéw odkrztuszajgeych wydzieling. Podczas
stosowania produktu nie nalezy pi¢ alkoholu ani zazywac lekdw zawierajgeych alkohol, ze wzgledu na zwigkszone ryzyko nasilenia dziatania kodeiny. Jezeli kaszel nie ustgpi po 3 dniach stosowania produktu
lub jezeli kaszlowi towarzyszy wysoka temperatura ciata, wysypka skéma albo utrzymujgcy sie bdl gtowy, nalezy zweryfikowaé przyczyne kaszlu. Naduzywanie produkiéw leczniczych zawierajgeych kodeing
(stosowanie dtuzsze niz zalecane i (lub) w dawkach wigkszych niz zalecane) moze prowadzi¢ do fizycznego, jak i psychicznego uzaleznienia. Po nagtym zakorczeniu leczenia mogq wystgpi¢ objawy
odstawienne. U oséb uprawiajgcych sport produkt moze powodowaé pozytywny wynik testéw antydopingowych. Metabolizm z udziatem CYP2Dé. Kodeina jest metabolizowana przez enzym wagtrobowy
CYP2Dé do morfiny, jej aktywnego metabolitu. Jesli u pacjenta wystepuje niedobdr lub pacjent nie ma tego enzymu, nie bedzie uzyskane odpowiednie dziatanie terapeutyczne. Z danych szacunkowych
wynika, ze do 7% populacii kaukaskiej moze mie¢ niedobdr tego enzymu. Jednak, jesli u pacjenta wystepuje szybki lub bardzo szybki metabolizm, istnieje zwiekszone ryzyko dziatah niepozqdanych zwigzanych
7 toksycznosciq opioidéw, nawet w zwykle zalecanych dawkach. U tych pacjentéw nastepuije szybkie przeksztatcenie kodeiny w morfing, co prowadz do wigkszych niz oczekiwane stezen morfiny w surowicy.
Do ogdlnych objawdw toksycznosci opioidéw nalezq: splgtanie, senno$¢, ptytki oddech, zwezenie zrenic, nudnosci, wymioty, zaparcia i brak apetytu. W cl@zklch przypadkach mogq réwniez wystgpi¢ objawy
niewydolnosci krgzenia i depresji oddechowej, ktére mogq zagraza¢ zyciu, a w bardzo rzadkich przypadkach prowadzi¢ do zgonu. Dzieci z i uktadu go. Nie zaleca sie
stosowania kodeiny u dzieci, u ktérych czynno$¢ oddechowa moze by¢ zaburzona, w tym u dzieci z zaburzeniami nerwowo-miesniowymi, cigzkimi zaburzeniami serca lub uktadu oddechowego, zakazeniami
gémych drég oddechowych lub ptuc, wielonarzgdowymi urazami lub rozlegtymi zabiegami chirurgicznymi. Czynniki te mogq nasila¢ objawy toksycznosci morfiny. Dziatania niepozgdane: Do bardzo czestych
2 1/10 dziatan niepozgdanych nalezq: nudnosci i wymioty, zaparcia, zawroty gtowy, sedacja. Do niezbyt czestych > 1/1000 do < 1/100 dziatan niepozgdanych nalezq: reakcje nadwrazliwosci (swigd,
pokrzywka, wysypka, wypryski skome), euforia, zaburzenia nastroju, zwezenie Zrenic, zatrzymanie moczu, sennos¢, skurcz oskrzeli, zahamowanie osrodka oddechowego, ostry bdl brzucha z cechami bélu
charakterystycznego dla schorzen drég zétciowych lub frzustki, wskazujgey na skurcz zwieracza Oddiego; dotyczy to gtéwnie pacjentéw po usunigciu pecherzyka zétciowego, kotatanie serca, spadek
cisnienia tetniczego i omdlenia, bdle gtowy, zmniejszenie taknienia, nadmiema potliwos¢, omamy, zaburzenia wzroku i stuchu, podraznienie btony sluzowej przewodu pokarmowego, (po zazyciu duzych
dawek leku). Naduzywanie produktéw zawierajgcych kodeing wigze sie z ryzykiem fizycznego, jak i psychicznego uzaleznlenla i wysiqplenla objawow odstawiennych po nagtym przerwaniu podawania
produktu. Dziatania niepozgdane mona zgtasza¢ podmiotowi odpowiedzialnemu lub URPLWMIPB. Podmiot ie do obrotu: Zaktady Farmaceutyczne
wUNIA” Spétdzielnia Pracy, ul. Chtodna 56/60, 00-872 Warszawa. Numer pozwolenia MZ na dopuszczenie do obrotu: tabletki - R/2400. Kategoria dwsiepnoscl LEKI OTC.
1. ,Wieloosrodkowe, prospektywne, otwarte badanie oceny skutecznosci i bezpieczerstwa preparatu Thiocodin 15 mg + 300 mg, fabletki, u ambulatoryjnych i hospitalizowanych dorostych pacjentow.”
Owczarek J. , Medical Tribune nr 11/2013 (18-19).
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czynnikéw draznigcych. Oczyszczanie ukia-
du oddechowego utatwiajq tez rzeski na-
btonka - ich ruchy umozliwiaja przesuwanie
$luzu z zanieczyszczeniami w kierunku gar-
dfa i odkrztuszanie wydzieliny.

Kaszel mokry

Mokry kaszel wystepuje na skutek podraz-
nienia receptoréow nerwowych znajdujacych
sie w przetyku, jest nastepstwem kaszlu
suchego. Przebiega z odkrztuszaniem zale-
gajacej wydzieliny, jest charakterystyczny
dla infekcji bakteryjnych. Nasila sie w go-
dzinach porannych, kiedy po nocy w dro-
gach oddechowych znajduje sie duza ilos¢
wydzieliny. Pojawia sie réwniez w sytuacii,
kiedy infekcja wirusowa jest nieprawidto-
wo leczona i dojdzie do nadkazenia bakte-
ryjnego. Towarzyszy m.in. zapaleniu zatok,
zapaleniu oskrzeli i zapaleniu ptuc. Kaszel
mokry bywa ucigzliwy, kiedy konsystencja
wydzieliny jest zbyt lepka i nie moze prze-
mieszczac sie ani w kierunku tchawicy, ani
w strone oskrzeli.

Glownym zadaniem kaszlu mokrego jest
uptynnienie wydzieliny i oczyszczenie drdg
oddechowych. W jego leczeniu stosuje sie
preparaty wykrztusne, ktdre utatwiajg usu-
niecie wydzieliny z drzewa oskrzelowego,
rozrzedzaja jg i zmniejszajq jej ilos¢ [1]:

e zwigzki dezorganizujace strukture $luzu

- acetylocysteina;

e substancje pobudzajace enzymy do roz-
kfadu czasteczek Sluzu - bromheksyna;

e substancje zmniejszajace lepkos¢ $lu-
zu, a tym samym jego przyczepnos¢ do
$cian oskrzeli - ambroksol;

e substancje nieznacznie draznigce bto-
ne $luzowa zotadka i na tej drodze po-
budzajace zakonczenia nerwowe w dro-
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gach oskrzelowych, co utatwia odkrztu-
szanie, np. pochodne gwajakolu - gwa-
Jjafenezyna, sulfogwajakol;

e zwigzki uptynniajace wydzieling oskrze-
lowa, o charakterze soli nieorganicznych,
(np. wodoroweglan sodu, chlorek sodu,
siarczan sodu, chlorek amonu, wodoro-
weglan amonu, siarczan potasu).

Dziatanie lekdéw wykrztusnych utatwia
oczyszczanie drog oddechowych z zalega-
jacej wydzieliny. Jej usuniecie jest mozliwe,
gdy ma mniejsza lepkos¢ i wtedy staje sie
bardziej ptynna. Zbyt duza ilos¢ wydzieliny
hamuje ruch rzesek. Wydzielina drég odde-
chowych chroni btone $luzowg przed wysy-
chaniem; w stanie fizjologicznym rzeski na-
btonka oddechowego pracujq prawidtowo.
Zwiekszona ilo$¢ ptynnej wydzieliny po za-
stosowaniu lekow na kaszel mokry utatwia
jej przesuwanie w oskrzelach i wptywa na
lepsze odkrztuszanie.

W lekach wykrztusnych najwieksze zna-
czenie majg preparaty mukolityczne, ktd-
re niszczac mostki disiarczkowe kwasnych
mukoglikoprotein, rozrzedzajg wydzieling,
a takze leki sekretolityczne, zwiekszajace
iloé¢ wydzieliny (korzen wymiotnicy, ben-
zoesan sodu). Preparaty wykrztusne nale-
zy stosowac tak dtugo, jak dtugo jest utrud-
nione odkrztuszanie.

Oprécz stosowania lekéw istotne jest
takze:

e picie duzej ilosci ptynéw - szczegdlnie
wazne w czasie infekcji u dzieci, po-
niewaz ich odruch kaszlowy jest mniej
efektywny niz u oséb dorostych;

e inhalacje, ktére zmniejszajq lepkos¢ wy-
dzieliny;

e odpowiednie utozenie chorego;
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e oklepywanie - wspomaga dziatanie le-
koéw na mokry kaszel, zwtaszcza u 0sob
starszych oraz dzieci;

e nawilzanie pomieszczen, poniewaz suche
powietrze podraznia drogi oddechowe;

e nacieranie klatki piersiowej masciami
zawierajacymi olejki eteryczne.

Leki tagodzace kaszel

Leki bez recepty stosowane w tagodze-
niu kaszlu o tagodnym lub umiarkowanym
przebiegu sg lekami objawowymi. W lecze-
niu kaszlu stosujemy trzy rodzaje lekéw:

e przeciwkaszlowe,

e rozrzedzajace wydzieling,

e wykrztusne.

Leki przeciwkaszlowe, hamujace odruch
kaszlu, stosowane sg wyfacznie w infek-
cjach drog oddechowych z kaszlem suchym.
Stosowanie lekéw przeciwkaszlowych w in-
fekcjach dolnych drég oddechowych oraz
w kaszlu mokrym jest niewskazane, ponie-
waz hamowanie odruchu kaszlu prowadzi
do zalegania wydzieliny. Nie nalezy jedno-
czesnie stosowad lekdw przeciwkaszlowych
z lekami rozrzedzajacymi wydzieline.

Leki
przyjmowac we wszystkich rodzajach kaszlu.

W tagodzeniu kaszlu mogg by¢ stosowa-
ne leki homeopatyczne, ktére wspomagajq
prawidtowe funkcjonowanie $luzéwek ukta-
du oddechowego.

rozrzedzajace wydzieline mozna

Leki przeciwkaszlowe

Moga by¢ stosowane, aby ztagodzi¢ suchy
kaszel jedynie przez krotki czas. Nie mozna
ich przyjmowa¢ w zapaleniu oskrzeli i za-
paleniu ptuc z zalegajacq wydzieling w dro-
gach oddechowych. Zastosowanie w tych
chorobach lekéw hamujacych usuwanie wy-
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dzieliny powoduje jej zatrzymanie i zalega-
nie w drogach oddechowych, co moze pro-
wadzi¢ do nasilenia zakazenia. Lekdw prze-
ciwkaszlowych nie mozna stosowac u dzieci
do 2 lat bez konsultacji z lekarzem.

Leki przeciwkaszlowe dziatajg os$rodko-
wo oraz obwodowo. Mozna je podzieli¢ na:
e opioidowe - kodeina, dekstrometorfan;
e nieopioidowe - butamirat, fenspiryd, le-

wodropropizyna.

Lekdw na suchy kaszel, ktore zawierajg ko-
deine, nie mozna stosowac u dzieci ponizej
12. r.z. zycia [2]. Przyjmujac te leki nalezy
zachowac ostroznosc¢ i przestrzegac¢ wska-
zanego w ulotce dawkowania. Dekstrome-
torfan mozna stosowac juz od 6. r.z. i jest
on dostepny w postaci tabletek oraz syropu
[3]. Butamirat mozna podawac dzieciom na
uporczywy suchy kaszel juz od 2. miesia-
ca zycia [4]. Lewodropropizyne i fenspiryd
mozna podawac od 2. r.Z.

Leki rozrzedzajace wydzieline

Majq zastosowanie w kazdym rodzaju kasz-

lu. Nie nalezy ich podawaé bezposrednio

przed snem. Podczas ich stosowania nalezy
przyjmowac duzg ilos¢ ptynow.

Leki rozrzedzajace wydzieline utatwiajq
wydalanie gestej wydzieliny z nosa oraz wy-
dzieliny, ktéra powstaje podczas zapalenia
zatok. Do tej grupy lekdéw zaliczamy:

o ambroksol - zwieksza wydzielanie sur-
faktantu oraz wzmaga ruch rzesek na-
btonka oddechowego;

o bromheksyna - rozrzedza zalegajacq
wydzieling, zwieksza ilos¢ surfaktantu,
zmniejsza iloé¢ albumin oraz mukopoli-
sacharydow w $luzie;

e acetylocysteina, karbocysteina - roz-
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Tabela 1. Leki stosowane w leczeniu kaszlu [2-7]

Substancja czynna

Wiasciwosci

Leki przeciwkaszlowe

lekwpolsce.pl

Wskazania

Kodeina Jest lekiem przeciwkaszlowym, Objawowo w leczeniu
hamuje odruch kaszlowy, suchego, meczacego
zmniejsza napady kaszlu, wptywa kaszlu bez odkrztuszania
na funkcjonowanie OUN; przy wydzieliny.
zastosowaniu odpowiednich dawek
powoduje ztagodzenie lub catkowity
zanik kaszlu.

Dekstrometorfan Dziata przeciwkaszlowo, hamuje Hamowanie suchego kaszlu
odruch kaszlu w OUN. Stosowany o réznym pochodzeniu:
wytacznie w kaszlu suchym, przezigbienia, kaszel
gdy odruch kaszlowy jest wywotany wdychaniem
bardzo uporczywy i meczacy. substancji draznigcych.
Przeciwwskazany w kaszlu wilgotnym,
poniewaz chory traci zdolnos¢
wykrztuszania zalegajacej wydzieliny.

Przedawkowany wykazuje dziatanie
zblizone do dziatania narkotycznego.

Butamirat Hamuje odruch kaszlowy w OUN. Leczenie ostrego, suchego
Zmniejsza czestos¢ i natezenie kaszlu, | kaszlu.
bez wzgledu na przyczyne. Mozna
go stosowac wytacznie w kaszlu
suchym, jest przeciwwskazany
w kaszlu mokrym. Oprdcz dziatania
przeciwkaszlowego nieznacznie
rozkurcza mieéniéwke oskrzeli.

Fenspiryd Dziata przeciwzapalnie i rozkurczajaco | Objawowe leczenie kaszlu
na oskrzela. tagodzi objawy zapalne, |w przebiegu chordb
obrzeki i podraznienia, hamuje zapalnych oskrzeli i ptuc.
wydzielanie nadmiernej ilosci $luzu
w oskrzelach, przeciwdziata skurczowi
oskrzeli i dziata przeciwkaszlowo.

Lewodropropizyna |Dziata przeciwkaszlowo i znosi skurcz | Objawowe leczenie suchego
oskrzeli. Hamuje skurcz oskrzeli kaszlu o réznej
wywotany histaming, serotoning etiologii, rowniez o podtozu
i bradykining, nie dziata w przypadku |alergicznym.
skurczu oskrzeli indukowanego
acetylocholing.

Leki rozrzedzajace wydzieline
Acetylocysteina Pochodna aminokwasu cysteiny. Infekcyjne zapalenie gérnych
Zwieksza wydzielanie $luzu drég oddechowych.
w oskrzelach, uptynnia gesta
wydzieling, utatwia jej odkrztuszanie
z drég oddechowych.
26 VOL 28 NR 02'18 (321)  [L/E3¢ 7 [PoLses

[DFOEY RIS



Farmakoterapia I

lekwpolsce.pl

Ambroksol Zmniejsza gestosc i lepkos¢ $luzu, Wspomagajqco
powoduje jego uptynnienie, utatwia w ostrych i przewlektych
odkrztuszanie, zwieksza droznos¢ chorobach ptuc i oskrzeli
oskrzeli, zmniejsza nasilenie kaszlu. przebiegajacych
Pobudza ruch rzesek w drogach z zaburzeniem wydzielania
oddechowych, przyspiesza wydalanie |$luzu oraz utrudnieniem
$luzu wspomagane ruchem rzesek. jego transportu, w astmie
Pobudza wytwarzanie substancji oskrzelowej, stanach
powierzchniowo czynnej, utatwiajacej |zapalnych nosa i gardta.
oddzielanie $luzu od $ciany oskrzeli
i ich usuwanie.

Bromheksyna Utatwia odkrztuszanie wydzieliny Ostre i przewlekie choroby
poprzez jej rozrzedzenie drég oddechowych
i przesuwanie sie na zewnatrz za z zaburzeniami
pomocg rzesek znajdujacych sie odkrztuszania i usuwania
w oskrzelach. $luzu.

Leki wykrztusne

Sulfogwajakol W organizmie ulega rozktadowi Stosowany w stanach

(gwajakosulfonian | do gwajakolu, ktory wydalany zapalnych gornych drég

potasu) przez drogi oddechowe drazni oddechowych.
Sluzéwke oskrzeli, wywotujac odruch
wykrztuény. Utatwia przesuwanie
uptynnionej wydzieliny w oskrzelach
i jej odkrztuszenie. Dziata stabo
odkazajqco na $luzéwke oskrzeli.

Gwajafenezyna Wykazuje silne wiasciwosci Kaszel z nadmierng iloscig
wykrztusne, zwieksza wydzielanie trudnej do odkrztuszenia
$luzu w drogach oddechowych, wydzieliny, zalegajacej
zmniejsza jego lepkos¢. Ma stabe w oskrzelach.
dziatanie odkazajace. tagodzi kaszel
i utatwia odkrztuszanie.

rywa dwusiarczkowe wigzania wystepu-
jace w polipeptydach $luzu, powodujac
zmniejszenie lepkosci wydzieliny w dro-
gach oddechowych.

Leki wykrztusne

Leki wykrztusne pobudzajg do kaszlu i uta-
twiajq odkrztuszenie wydzieliny, ktéra po-
wstaje w procesie zapalnym toczacym sie
w drogach oddechowych. Mogg by¢ poda-
wane razem z lekami rozrzedzajacymi wy-
dzieline.
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Ziota stosowane w tagodzeniu kaszlu
W zaleznosci od rodzaju kaszlu stosuje sie
rozne ziota. Sq one dostepne w gotowych
preparatach, w postaci syropdw, tabletek do
ssania. Te surowce roslinne zawieraja zwigz-
ki $luzowe, majace whasciwosci powlekajace
i ostaniajace - fagodza ataki suchego kaszlu.
W skiad lekow ziotowych stosowanych
w fagodzeniu kaszlu wchodza nastepujace
ziota [8,9]:
e babka lancetowata - dziata przeciw-
zapalnie w obrebie jamy ustnej i gardfa
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oraz zmniejsza przekrwienie $luzéwek,
ma wilasciwosci powlekajace;

bluszcz - dziata wykrztusnie i roz-
kurczowo na miesnie gtadkie oskrze-
li; zwieksza wydzielenie surfaktantu,
co powoduje rozrzedzenie wydzieliny
w drogach oddechowych, dzieki czemu
jest ona tatwiejsza do odkrztuszenia;
dziata przeciwzapalnie;

cebula - ma wtasciwosci przeciwzapal-
ne i wykrztusne;

dziewanna - dziata ostaniajaco i wy-
krztusnie, ostania podrazniong btone
$luzowa;

czosnek - ma wiasciwosci wykrztusne;
pierwiosnek - dziata wykrztusnie;
podbiat - powleka sluzéwke jamy ust-
nej i gardta, zmniejsza jej podraznie-
nie i tagodzi kaszel oraz stany zapalne
drég oddechowych, dziata wykrztusénie
i przeciwskurczowo; jest polecany pala-
czom i osobom starszym, ktére meczy
suchy kaszel;

prawoslaz - dziata wykrztusnie, tago-
dzi kaszel, dziata ostaniajqco na $luzow-
ke jamy ustnej i gardta;

tymianek - zwieksza wydzielanie ptyn-
nego $luzu w gornych drogach oddecho-
wych, rozrzedza zalegajacq w nich wy-
dzieline, pobudza ruch nabtonka rzesko-
wego, utatwia odkrztuszanie, dziata roz-
kurczowo;

porost islandzki - dziata przeciwza-
palnie; jest dostepny gtéwnie w posta-
ci ziotowych tabletek do ssania na ka-
szel, ktére przynosza ulge w chrypce
czy bolu gardfa; stosowany w schorze-
niach gérnych drdg oddechowych jako
lek ostaniajacy, fagodzacy stany zapal-
ne bton $luzowych gardta i przetyku oraz

lekwpolsce.pl

jako lek przeciwkaszlowy; pobudza wy-
dzielanie soku zotadkowego i innych so-
kéw trawiennych;

e anyz - $rodek wykrztusny;

e wyciag sosnowy - dziata antyseptycz-
nie i sekretolitycznie, utatwia odptyw
wydzieliny z drég oddechowych;

o glistnik - dziata przeciwkaszlowo i roz-
kurczowo w obrebie drég oddechowych;

e propolis (kit pszczeli) - ma wtasciwo-
$ci antybakteryjne;

e midd gryczany - stosowany w fago-
dzeniu nocnego kaszlu towarzyszacego
przeziebieniu;

e siemie Iniane - fagodzi odruch kasz-
lu suchego.

Ziota do inhalacji na suchy kaszel
Ziotowe inhalacje na suchy kaszel wspoma-
gajaq nawilzenie i ukrwienie bton Sluzowych,
odblokowujg zatkany nos oraz tagodza po-
draznienia wywotane kaszlem. Utatwiajgq
odkrztuszenie wydzieliny, tagodzg boél gar-
dta. Ziota na suchy kaszel stuzag réwniez do
ptukania w stanach zapalnych jamy ustnej.
W kaszlu mokrym stosuje sie te ziota z do-
datkiem olejkéw eterycznych, np. tymian-
kowego, eukaliptusowego lub sosnowego.
Olejki sg tez sktadnikami masci inhalacyj-
nych, ktorymi naciera sie klatke piersiowa.

Podsumowanie

Kaszel jest objawem rdéznych infekcji i cho-
rob. Pojawia sie w przebiegu zapalenia
krtani, tchawicy i oskrzeli, a takze astmy
oskrzelowej. Rozrézniamy kilka rodzajow
kaszlu: suchy i mokry oraz przewlekty.

W celu tagodzenia uporczywego kaszlu
suchego stosuje sie leki przeciwkaszlowe,
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takie jak kodeina, dekstrometorfam czy bu-
tamirat. Kaszel mokry wymaga leczenia le-
kami wykrztusnymi: ambroksolem, brom-
heksyng czy sulfogwajakolem. Celem lecze-
nia jest rozrzedzenie i pozbycie sie zalega-
jacej w drogach oddechowych wydzieliny.
Naturalne wyciagi z zidt zapewniajg dzia-
tanie: przeciwzapalne, przeciwbakteryjne,
rozkurczowe, a takze ftagodnie inhalacyj-
ne. Wyciagi roslinne z prawoslazu, podbiatu,
anyzu czy tymianku fagodza objawy duszno-
$ci wystepujacych podczas napadéw suche-
go kaszlu. Odruch kaszlu tagodza takze zio-
ta zawierajace $luzy. Ziotowe leki wykrztu-
$ne powodujg wzmozone tworzenie sie i wy-
dzielanie wodnistego $luzu z drzewa oskrze-
lowego, co utatwia odkrztuszanie. Wyciag so-
snowy dziata antyseptycznie i utatwia odptyw
wydzieliny z drég oddechowych. o®
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