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Pneumologie: Neue Ansatze in Diagnostik und Therapie

Pneumologie: Neue Ansétze in Diagnostik und Therapie<br />Die Spirometrie ist eine im Vergleich zur Bodyplethysmografie in der
pneumologischen Facharztpraxis weit verbreitete diagnostische Methode zur Prufung der Lungenfunktion. Die spirometrisch gewonnen Parameter
Vitalkapazitat (VC) und die Sekundenkapazitat (FEV1) werden zur Beurteilung des Schweregrades einer Lungenerkrankung herangezogen und
bestimmen die medikamentdse Therapie mit. Eine Ende 2012 von einer Taskforce der European Respiratory Society (ERS) veroffentlichte integrative
Auswertung vorhandener Studien mit (iber 97.000 Spirometrien fuhrte auf internationaler Ebene zu neuen Referenzwertempfehlungen. Ob die
empfohlenen Referenzwerte in neuen Leitlinien berticksichtigt werden sollen, ist Gegenstand heftiger Debatten des diesjahrigen Kongresses der
Deutschen Gesellschaft fiir Pneumologie und Beatmungsmedizin, so Prof. C.-P- Criée, Vorsitzender der Deutschen Atemwegsliga.<br />Bisher gangige
Praxis war es, einen Lungenfunktionswert dann als pathologisch anzusehen, wenn er weniger als 80 Prozent des Sollwertes betragt. Dieses Vorgehen
berucksichtigt aber nicht die altersabhangige Variabilitat der Lungenfunktionsparameter und kann bei alteren Patienten zu falsch positiven Ergebnissen
fuhren. Abhilfe kénnte hier der so genannte "Z-Score" schaffen, der die Grenze zwischen "normal" und "pathologisch" alters- und geschlechtsunabhangig
angibt. Demzufolge ist die Definition der COPD nach den GOLD-Leitlinien pathophysiologisch falsch, da sie die Altersabhangigkeit nicht beriicksichtigt
und damit zu einer Uberschiatzung der COPD-Diagnosen in der &lteren Bevolkerung filhrt. Deshalb steht derzeit zur Diskussion, ob die
lungenfunktionellen GOLD-Kriterien in die neue Fassung der COPD-Leitlinie der Deutschen Atemwegsliga tibernommen werden sollen, so Criée.<br
/>Lungenkranke Patienten, insbesondere mit COPD, fuhlen sich durch die Dyspnoe oft in ihrer kdrperlichen Aktivitat limitiert. "Aus Angst vor Atemnot
kommt die Bewegung immer mehr zu kurz und die Patienten erfahren eine fortschreitende Dekonditionierung”, so Dr. Antje Hammers-Reinhard,
Homburg. Als niedergelassene Pneumologin sieht Hammers-Reinhard téglich in ihrer Praxis, dass die medikamentdse Therapie allein meist nicht
ausreicht, um eine Verschlechterung der <br />kérperlichen Situation von COPD-Patienten aufzuhalten. Aufbauend auf den Erfolgen kdrperlichen
Trainings im Rahmen der stationaren pulmonalen Rehabilitation bei COPD hat Hammers-Reinhard deshalb vor 11 Jahren eine Lungensportgruppe
gegriindet. Dort trainieren die Patienten unter Anleitung von speziell ausgebildeten Ubungsleitern in definierten Ubungseinheiten mit einer individuell an
die Bedurfnisse und Leistungsfahigkeit der Patienten angepassten Intensitét. Die Mitgliederzahl der Lungensportgruppe wachst kontinuierlich bei geringer
Fluktuation, so dass bereits eine zweite Gruppe initiiert wurde.<br />Wie Sport in einer Lungensportgruppe abléauft und welchen individuellen Nutzen
Patienten durch Lungensport erzielen kdnnen zeigt der neue Film "Lungensport - ein Informationsvideo" der Deutschen Atemwegsliga. In dem Video
schildern Patienten der Lungensportgruppe Homburg/Saar wie sie zum Lungensport gekommen sind und wie sie von kdrperlichem Training profitieren.
Das Video soll Patienten mit Atemwegserkrankungen wie Asthma oder COPD motivieren, sich einer Lungensportgruppe anzuschlieBen und ist im
YouTube-Kanal der Deutschen Atemwegsliga abrufbar unter youtube.com/atemwegsliga/.<br />Nach der durchweg positiven Resonanz auf die
Anwendungs- und Informationsvideos der Deutschen Atemwegsliga fur Patienten mit Asthma oder COPD ist es Prof. Wolfram Windisch, KéIn
konsequent, das Videoangebot auf andere Indikationen auszuweiten. Die bereits existierenden Videos zur korrekten Anwendung aller géangigen
Inhalationsgerate bei Asthma und COPD, zur Lungenfunktionsdiagnostik und zur nicht-medikamentdsen Therapie wurden allein bei YouTube bereits
mehr als 212.000 mal angeklickt, wobei die Gesamtbetrachtungszeit bei tiber 217.000 Minuten lag. Zurzeit werden deshalb Videos zu Inhalationsdevices
gedreht, die vornehmlich bei der Behandlung der Mukoviszidose eingesetzt werden. Wie bei den anderen Videos auch, soll ein Plakat fur die Arztpraxis
mit Abbildungen der Inhalationsgerate und QR-Codes Arzt und Patient den direkten Abruf des individuell verordneten Devices erleichtern, so Windisch.
<br /><br />Weitere Informationen sind erhéaltlich bei<br />Dr. med. Uta Butt<br />Koordinatorin der Deutschen Atemwegsliga e.V.<br />Bergstrale 13<br
/>57223 Kreuztal-Ferndorf<br />uta.butt@atemwegsliga.de<br /><img src="http://www.pressrelations.de/new/pmcounter.cfm?n_pinr_=561446" width="1"
height="1">
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