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Przebieg i przyczyny powstawania nudnosci
| wymiotow u zwierzat

KRZYSZTOF ROMANSKI

Pracownia Fizjologii Klinicznej Katedry Biostruktury i Fizjologii Zwierzat Wydziatu Medycyny Weterynaryjnej UP,
ul. Norwida 31, 50-375 Wroctaw

Romanski K.
Course, incidence, and causes of nausea and vomiting in animals

Summary

The vomiting syndrome is composed of three various and sometimes independent stages. The first is called
nausea and represents the initial stage of the whole process usually terminated with vomiting. The symptoms
of nausea are rather untypical and a change in the heart rate and respiration rhythm as well as the pallor and
dilation of papilla are sufficient, clear and measurable phenomena in animals enabling the recognition of
nausea. There is no such a problem in humans. The second stage is retching. During retching some symptoms
and patient behavior are similar but there are interrupted spontaneous contractions of the abdominal muscles
and diaphragm, and this stage most often lasts a short period and directly precedes vomiting. The third stage,
vomiting is linked with the expulsion of gastric content, also inflowing there from the small bowel. Human
beings and dogs are the most susceptible species for vomiting. There are many causes triggering nausea,
retching and vomiting. Diseases represent most of them. The first group are various diseases of the central
nervous system and in its periphery. These diseases can be of a metabolic, infectious, surgical, allergical or
dietetical nature. Drugs and other chemicals represent the second group. Other causes are foreign bodies,
disturbances of body homeostasis, neoplasia or inflammations. Antiemetic drugs can act centrally or peri-
pherally and are capable of eliminating the cause or attenuating some symptoms. There are some events

resembling the vomiting process among which regurgitation is the most similar one.
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Wymioty sa stosunkowo czgstym objawem nie tyl-
ko chorob przewodu pokarmowego, lecz takze szere-
gu innych schorzen, w tym schorzen metabolicznych.
Nie zawsze jednak zdajemy sobie sprawg z ich do-
ktadnego przebiegu, mozemy je takze myli¢ z podob-
nymi stanami. Dlatego obecny artykut opisuje deta-
licznie przebieg aktu wymiotnego oraz stany go po-
przedzajace, a takze niektore podobne zjawiska.

Podstawowe pojecia

Pojecie ,,akt wymiotny” lub syndrom ,,wymioty”
(emesis) to ztozona kwestia, w ktorej mozna wyroz-
ni¢ szereg etapow i SI‘OdeJQC a takze probleméw
czastkowych. Najczesciej wyrdznia sig trzy stadia na-
silenia stanu zw1qzaneg0 z wymiotami (9). Moga tez
wystepowac stany przejsciowe, ktore trudno zakwali-
fikowac do jednego z nich. Najstabiej zaznaczone sta-
dium to nudnosci (nausea). Stanowi je odczucie mdto-
$ci, samoistnie nasuwajace si¢ myslenie o wymiotach,
pewien niepokoj. Stan ten nieraz trudno rozpoznaé
u zwierzat, cho¢ nietrudno zauwazy¢, ze zwierzg nie

zachowuje si¢ w pelni prawidtowo. Stan ten jest nie-
zalezny od wymiotow, cho¢ moze je poprzedzac. Nie-
co inny mechanizm powstawania 1 przebiegu nudno-
$ci przemawia za tym, aby je uznac za oddzielne zja-
wisko, cho¢ istnieja argumenty, by uwaza¢ nudnosci
za stan poprzedzajacy zrywania wymiotne i same
wymioty (13). Niekiedy obserwuje si¢ zblizone stany
zachowania sig, niestusznie utozsamiane przez nie-
ktérych autoréw z nudnosciami. Chodzi tu o $linienie,
przyspieszony rytm serca, defekacje czy wzmozone
uwalnianie wazopresyny, a takze odlykanie czy regur-
gitacj¢ u dzieci zwang ulewaniem. Stany te moga to-
warzyszy¢ nudno$ciom lub wymiotom, ale nie ma pod-
staw, aby sadzi¢, ze stanowia ich czgs¢. Drugle sta-
dium, bard21eJ zaawansowane, to tzw. ,,zrywania wy-
miotne” (retching). W tej fazie wystepuja juz reakcje
ruchowe, ale bez usuwania na zewnatrz tresci z prze-
wodu pokarmowego. Reakcje te moga si¢ powtarzac
1 by¢ do pewnego stopnia rytmiczne. Podobnie do
nudnosci, moga, ale nie musza poprzedza¢ wtasciwej
reakcji wymiotnej. Zrywania wymiotne, a takze wy-
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mioty, czyli trzecie stadium, moga wystepowac nieza-
leznie. W czasie wymiotoéw tres¢ zotadkowa zostaje
usuwana na zewnatrz, ale gdy wymioty si¢ powtarza-
ja, zwlaszcza w krotkich odstgpach czasowych, moze
nie by¢ juz w zotadku tresci do usuwania, zatem mo-
zemy moéwic jedynie o silnych zrywaniach wymiot-
nych bez wystapienia wymiotow wlasciwych.

Nudnosci

Nudnosci, jak wspomniano, to stan pozostajacy
gtéwnie w sferze psychicznej. Jednakze musza juz
dziata¢ przyczyny, ktére go powoduja. Przyczyny te
sa podobne do przyczyn wywokujqcych wymioty, ale
sa znacznie stabsze. Mozna je zaliczy¢ do przymuso-
wych reakcji odruchowych zwiazanych z uktadem so-
matycznym. Jednakze nudnosci pojawiaja si¢ stosun-
kowo czgsto, o wiele czg$ciej niz pozostate oba zjawi-
ska. Mimo to sa one opisywane tacznie z wymiotami,
bo najczesciej im towarzysza. Same nudnosci, bez
wymiotdw wystepuja wigc znacznie czgsciej anizeli
wymioty bez nudno$ci. Stad uwaza si¢, ze nudnosci
zwykle nasilaja si¢ do tego stopnia, ze apogeum tej
sytuacji przypada na wystapienie wymiotow. Srodki
wymiotne podawane w dawkach nie wywotujacych
wymiotow moga powodowac wystapienie nudnos$ci.
Woéwezas jednak wymioty zwykle si¢ nie pojawiaja.
Potwierdza to opinig, Ze nasilanie si¢ stanu nudnos$ci
az do wystapienia wymiotow wiaze si¢ z nasilajaca
si¢ przyczyna, a nie z biegnaca samoistnie reakcja tan-
cuchowa rozpoczgta przez pojawienie sig¢ nudnosci.
Klasycznym przyktadem bywaja niektore migreny (8).
Jesli dos¢ stabej migrenie towarzysza nudnosci, to
wystapienie wymiotow zalezy od stopnia nasilania sig
bolow. Objawy nudnosci nie sg silne, ale nie sa row-
niez przyjemne. Pacjent przybiera czgsto pochylona
do przodu pozycje, stabiej reaguje na otoczenie, ma
trudnosci w koncentracji, nie wykazuje apetytu ani
pragnienia, pojawiaja si¢ oznaki blado$ci skory i blon
sluzowych, nasila si¢ wydzielanie $liny (czgsto ciagli-
wej) 1jej potykanie, a takze przyspiesza sig akcja ser-
ca, podnosi sig¢ ci$nienie krwi 1 wzmaga si¢ oddycha-
nie, ktore moze by¢ takze nierdwnomierne. Ponadto
wystepuje wzmozone pocenie, dreszcze, czasem tzw.
zimne poty, a wigc objawy typowe dla pobudzenia
uktadu sympatycznego. Niekiedy wystgpuje zgaga,
moze by¢ nasilony proces wydalania gazéw. Zwierzg-
ta chowaja sig, ziewaja, oblizuja czgsto wargi i nos,
maja rozszerzone zrenice. Wzmozenie $linienia ma na
celu nawilzenie przelyku oraz neutralizacje kwasnej
tresci w zotadku. Pacjent odnosi wrazenie, ze wkrotce
nastapia wymioty. Zjawiska bolowe tu nie wystepuja.
Mimo Ze zjawisko to jest bardzo powszechne i trudno
spotka¢ cztowieka, ktory by tego nie doswiadczyt,
a takze wystepuja jego konkretne objawy, istnieja trud-
no$ci w doktadnym oszacowaniu i kategoryzacji stop-
nia zaawansowania nudno$ci w praktyce kliniczne;.
U zwierzat stan ten oceni¢, a nawet wykazac, jest jesz-
cze trudniej. Zachowanie si¢ zwierzg¢cia jest podobne

do cztowieka, ale ocena objawow, nie liczac bladosci
skory (co i tak jest nieraz do$¢ trudne u zwierzat do
wychwycenia z uwagi na zawarto$¢ pigmentu w sko-
rze) jest bardzo subiektywna. Niektorzy uwazaja,
Ze zmiana rytmu pracy serca i oddychania moga by¢
najlepszym miernikiem wystgpowania nudnosci (12).
O ile nie wystgpuja odruchy wymiotne, objawy nud-
nosci nie maja charakteru patognomicznego. Dtuzej
trwajace czy nawracajace nudnosci sa uciazliwe. Po-
mimo to nudnosci na ogoét nie leczy si¢ objawowo, ale
gdy sq wyrazne, wskazane jest poszukiwac przyczyny
i, po jej ewentualnym wykryciu, zastosowaé terapig

przyczynowa.
Zrywania wymiotne

Zrywania wymiotne duzo cze$ciej poprzedzaja bez-
posrednio wymioty anizeli nudnos$ci. Niekiedy trwaja
krotko, gdy nudnosci przechodza niemal od razu w wy-
mioty. Stad nierzadko moéwi si¢ o nudnosciach 1 wy-
miotach, bez wyrnlemama etapu posredniego. Przy-
czyng tego moze by¢ rowniez traktowanie zrywan
wymiotnych na rowni z wymiotami, co jest przedmio-
tem kontrowersji. Przyczyny, ktore wywotuja zrywa-
nia wymiotne, a raczej stopien nasilenia przyczyn, jest
zwykle znacznie wigkszy lub duzej trwajacy anizeli
w przypadku pojawiania si¢ nudnosci. Objawy og6lne
zrywanf wymiotnych sa podobne jak przy nudnosciach,
lecz przynajmmej czes¢ z nich wystepuje w formie
bardziej wyraznej. Dodatkowo, w czasie zrywan wy-
miotnych pojawiaja si¢ okresowe automatyczne skur-
cze ttoczni brzusznej, ktore wymuszaja odpowiednie
pochylenie ciala do przodu i charakterystyczne wygig-
cie kregostupa, a u zwierzat krggomostu. Objawy mo-
toryczne sprawiaja wrazenie do$¢ wiernego naslado-
wania ruchow typowych dla wymiotdw, ale nie zakon-
czonych wydalaniem zawarto$ci przewodu pokarmo-
wego. Kurcza si¢ zwlaszcza mig$nie miedzyzebrowe,
migénie tloczni brzusznej 1 przepona (2, 14). Zatem
do objawéw z uktadu autonomicznego dotaczaja si¢
zaawansowane objawy ze strony ukladu somatyczne-
go. Nagto$nia jest zamknigta, aby zapobiec zachtysto-
wi wydzielana w nadmiarze $§lina (1 1). Samopoczucie
pacjenta pogarsza sig i zwigksza sig jeszcze przeko-
nanie, 1 nie bez racji, o nieuchronnosci wystapienia
wymiotow. U zwierzat rozpoznanie tego stanu nie
napotyka na trudnos$ci, a jego przebieg jest bardzo
podobny do tego u cztowieka. Wrazenia bolowe to-
warzyszace skurczom moga mie¢ rdzne przyczyny, ale
najczesciej bole nie sg silne.

Wymioty

Przebieg wymiotow rézni si¢ od pustych zrywan
wymiotnych przede wszystkim ewakuacja tresci z zo-
tadka na zewnatrz. Glowna sila odpowiedzialng za
ewakuacje tresci wydaja sig skurcze tloczni brzusznej
i przepony (9, 13). Dlatego wigcej jest zwolennikow
uwazajacych zrywania wymiotne 1 wymioty za niemal
blizniacze zjawiska. Pomimo to nie wszyscy tak uwa-
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zaja (13), gléwnie dlatego, ze mechanizmy obydwu
zjawisk r6znia si¢ w pewnym stopniu, a takze, ze zja-
wiska te moga wystgpowac niezaleznie. Zamknigta jest
nie tylko nagtosnia, ale i nozdrza tylne. Skurcze migs-
ni tutowia oraz wrazenia bolowe towarzyszace wymio-
tom sa podobne do wystgpujacych przy zrywaniach
wymiotnych. Ewakuowana tre$¢ moze zawierac krew,
7601¢ lub $lady katu. Jezeli w tresci wymiotnej znajdu-
je sig niewielka ilo$¢ swiezej krwi, ktora nie zmienita
koloru, $wiadczy¢ to moze jedynie o duzej sile skur-
czéw. Jesli krwi jest wigcej, przemawia to za krwa-
wiacymi wrzodami zotadka lub/i dwunastnicy, albo za
krwawieniem z innego, blizszego odcinka przewodu
pokarmowego. Jezeli krew jest koloru palonej kawy
(efekt koagulujacego dzialania kwasu solnego soku
zoladkowego), przemawia to za krwawieniem z Zo-
tadka lub z jelit. Zawarto$¢ zotci $wiadcezy o refluksie
dwunastniczo-zotadkowym; z6t¢ wraz z sokiem trzust-
kowym przyczyniaja si¢ do zobojgtniania kwasu sol-
nego soku zotadkowego. Obecno$¢ katu w wymiotach
(tzw. wymioty kalowe) wskazuje na niedrozno$¢ jeli-
ta grubego (18). W ewakuowanej tre§ci moga tez znaj-
dowac si¢ pasozyty. Wymioty roznia si¢ tym od zry-
wan wymlotnych ze w klatce piersiowej zmienia si¢
woweczas cisnienie z ujemnego na dodatnie. Mozemy
wyr6zni¢ wymioty ostre lub chroniczne, zaleznie od
przyczyny i czasu trwania catego procesu wymiotne-
go. Znane sa takze u ludzi wymioty nawykowe (1).
Akt wyrnlotny, podobnie jak poprzednie zjawiska, jest
czynno$cig bardzo ztozona i niedoktadnie poznana.
Ogo6lny schemat przebiegu aktu wymiotnego przed-
stawia ryc. 1.
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Ryec. 1. Ogolny schemat przebiegu aktu wymiotnego
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Réznice gatunkowe

Najtatwiej dochodzi do wymiotow u psa, ale czto-
wiek jest bardziej od psa wrazliwy na czynniki wywo-
tujace wymioty, jest tez najmniej na nie wytrzymaiy
Szczegdlnie dramatyczne sytuaqe zdarzajq si¢ WOw-
czas, gdy pacjent woli umrze¢ na pierwotne schorze-
nie (np. rak) niz cierpie¢ na skutek efektow ubocz-
nych powodowanych przez przyjmowane leki (6). Kot
wymiotuje nieco rzadziej, malpa i $winia jeszcze rza-
dziej, cho¢ wymioty od czasu do czasu si¢ u nich ob-
serwuje. Ptaki i gryzonie, zwlaszcza szczur i krélik
(ale nie fretka czy ryjowka) nie wymiotuja w ogole,
rzadko wymiotuja przezuwacze, a zwlaszcza konie
(3-5, 10). Zwierzgta wymiotuja zwykle przez jame ust-
na, lecz konie wymiotuja przez nozdrza. Psy 1 $winie
zjadaja tre$¢ wymiotna, rzadziej czynia to koty.

Przyczyny wymiotow

Istnieja dwie glowne grupy przyczyn wystgpowa-
nia wymiotow. Najwazniejsza i najczestsza grupg sta-
nowia rozmaite schorzenia, lecz takze sa inne przy-
czyny, do ktorych naleza przyczyny o charakterze me-
chamcznym np. przejedzenie. Niemal kazde schorze-
nie moze wywotywaé stany wymiotne, a najtatwiej
nudnosci. Warunkiem jest odpowiednio silne oddzia-
tywanie czynnika etiologicznego. Czynnikow tych jest
bardzo wiele i sa przedstawiane zwykle grupami (7, 9
17, 18). Schorzenia mozna podzieli¢ na trzy grupy:
grupg pierwsza stanowia schorzenia centralnego ukta-
du nerwowego (centralne), grupg druga — schorzenia
obwodowe, dotyczace przewodu pokarmowego, czyli
rejonu, z ktorego wymioty sg bezposrednio inicjowa-
ne oraz grupg trzecia — inne schorzenia narzadow we-
wnetrznych, zwlaszcza watroby czy nerek. Biorac pod
uwagg charakter schorzenia, mozemy je podzieli¢ na
schorzenia internistyczne i chirurgiczne albo schorze-
nia metaboliczno-endokrynologiczne, intoksykacyjne,
infekcyjne, alergiczne, dietetyczne i pasozytnicze. Leki
1 inne substancje chemiczne, wywolujace rozmaite
toksykozy, stanowia duza grupeg przyczyn. Ponadto
jako przyczyny wymiotow mozna wyr6znic: ciata obce,
zaburzenia gospodarki wodno-elektrolitowej i rowno-
wagi kwasowo-zasadowej ustroju, migreny, choroby
wieku rozwojowego, rdézne stany zapalne, nowotwory
1 inne czynniki etiologiczne, w tym takze chorobg lo-
komocyjna wywolujaca najczesciej wymioty u czlo-
wieka 1 psa.

Mozliwe negatywne nastgpstwa wymiotow

Uporczywe wymioty powoduja dyskomfort psycho-
logiczny, co moze si¢ odbi¢ negatywnie na psychice
pacjenta, a takze doprowadzi¢ do wymiotéw nawyko-
wych (1). Ponadto silne wymioty moga powodowacé
krwawienia z zotadka, moze dochodzi¢ do zachtystow,
a w nastgpstwie do niewydolno$ci oddechowej czy
zapalen ptuc, rzadziej do ruptury przeltykowej (14). Za-
burzenia gospodarki wodno-elektrolitowej i rownowa-
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gi kwasowo-zasadowej powstate wskutek wymiotow
moga przedluza¢ wymioty i powodowaé zaburzenia
we wchianianiu czy odwodnienie, co jest szczegolnie
grozne u mlodych osobnikow. Dalsza konsekwencja
przedtuzania si¢ wymiotow iich komplikacji moze by¢
utrata wagi, a nawet dalsze poglebienie sig stanu pato-
logii wymagajace intensywnego leczenia (14).

Srodki przeciwwymiotne

Lista §rodkow przeciwwymiotnych jest rownie diu-
ga, jak wykaz przyczyn nudnosci i wymiotow. W me-
dycynie cztowieka wyroznia sig nastgpujace grupy:
srodki antycholinergiczne i antyhistaminowe, fenotia-
zyny, leki benzamidowe, antagonisci receptora 5-HT,,
kannabinoidy, benzodwuazepiny, kortykosterydy i bu-
tyrofenony (7). W klinice weterynaryjnej wymienia sig:
trietyloperazyng, chloropromazyng, prochloroperazy-
ng, difenhydraming, dimenhydrinat, trimetobenzaming,
metoklopramid, domperidon, erytromycyng, halope-
ridol, fenentyl 1 deksametazon (17). Wszystkie te leki
dziataja centralnie w rejonie osrodka wymiotnego lub
struktur towarzyszacych. Niektore z nich moga wy-
wotywac skutki uboczne, stosowanie innych moze
by¢ ograniczone, np. z uwagi na silne hamowanie
motoryki przewodu pokarmowego.

Stany podobne do wymiotow

Stanem, ktory najbardziej przypomina wymioty jest
odtykanie (12). Polega ono na powracaniu tresci Zo-
fadka do jamy ustnej bez wystgpowania ruchow wy-
miotnych. Pojawia si¢ dos¢ czgsto u osobnikéw mto-
dych. Wystepuje tez regularnie U przezuwaczy, ktore
odtykaja kesy pobranego wczesniej pokarmu celem ich
dokfadnego przezucia i ponownego potknigcia (16).

Do innych stanow przypominajacych pewne stadia
syndromu wymiotnego mozna zaliczy¢: przezuwanie,
niestrawnos$¢, refluks dwunastniczo-zotadkowy 1 zo-
tadkowo-przetykowy (7, 16), a takze zaburzenia poty-
kania i1 odkrztuszanie (3).

Podsumowanie

Oprécz innych przyczyn, np. mechanicznych, akt
wymiotny i1 poprzedzajace go zjawiska naleza do bar-
dzo czgsto wystepujacych symptomow wielu chorob,
w tym takze schorzen spoza przewodu pokarmowego.
Dlatego stanowia przedmiot szerokiego zainteresowa-
nia nie tylko gastroenterolog(')w lecz takze hepatolo-
gow, nefrologow i lekarzy innych specjalnosci inter-
nistycznych, jak rowniez innych, np. toksykologdw czy
neurologdéw, co odpowiednio podnosi znaczenie tego
zagadnienia. Jednakze wystepowanie wymiotow przy
wielu chorobach powoduje, ze wymioty zwykle nie
naleza do objawow bardzo specyficznych, a wigc nie
zawsze istotnie utatwiaja postawienie diagnozy, nato-
miast pozwalaja czgsto okresli¢ nie tylko wystepowa-
nie, ale i nasilenie choroby. Opisany przebieg aktu
wymiotnego nie jest kompletny, albowiem towarzy-
szace mu zjawiska motoryczne zostaty opisane szcze-
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gblowo juz wezesniej (15) Znajomos¢ detaliczna prze-
biegu aktu wymiotnego i zjawisk towarzyszacych przy-
czynlac si¢ moze do oceny stanu zaawansowania scho-
rzenia, ktéremu te stany towarzysza, a takze pomoc
w ocenie rokowania i wdrozenia stosownej strategii
terapeutyczne;.
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