COPD-Infobrief

SBK-MedPlus-Informationen fur

Patienten mit COPD

Arzt und Patient: Teamwork fur |hre Gesundheit

RegelmaRige Arztbesuche gehdren fir Menschen mit einer COPD zum Alltag. Sie sind wichtig, um den Krankheitsverlauf kon-
tinuierlich zu Uberwachen und maogliche Folgeschaden friihzeitig zu erkennen bzw. zu behandeln. Die arztliche Langzeitbeglei-
tung dient also dem Schutz |hrer Gesundheit. Dies gelingt am besten, wenn Sie und Ihr Arzt an einem Strang ziehen.

Rollenverstandnis im Wandel. Friher ging man zum Arzt,
lield sich untersuchen, bekam Medikamente verschrieben
und Therapien verordnet. Die Rolle des Patienten blieb weit-
gehend passiv. Heute haben die meisten Arzte erkannt, dass
sie allein mit Anordnungen ,,von oben” meist nicht weit
kommen. Denn der wichtigste SchlUssel fir eine erfolgrei-
che Behandlung sind Sie, der Patient. Ohne Ihr aktives Zu-
tun kdnnen auch die besten Mediziner und Medikamente
wenig bewirken. Heute begreift man die Beziehung zwi-
schen Patient und Arzt daher als eine Partnerschaft, in der
sich beide Parteien auf Augenhéhe begegnen und gemein-
sam Entscheidungen treffen.

Stichwort Patientenrechte. In Deutschland haben Sie als
Patient oder Patientin gesetzlich verankerte Rechte — es geht
schlieRlich um etwas ganz Wesentliches, Ihre Gesundheit.
Was viele nicht wissen: Immer wenn Sie sich behandeln

lassen, kommt zwischen lhnen und dem Therapeuten ein P

Liebe Teilnehmerin, lieber Teilnehmer,
Ihr behandelnder Arzt ist Ihr wichtigster Ansprechpartner bei allen Fragen

seine Empfehlungen zu verstehen und mit Uberzeugung mitzutragen. Er
fahren Sie hier, was ein gutes Miteinander ausmacht und wie Sie als Pa-
tient die arztliche Behandlung unterstiitzen und mitgestalten kénnen.

Mit den besten Wiinschen flr lhre Gesundheit.
|hre SBK

rund um lhre Erkrankung. Ein vertrauensvolles Verhaltnis zu ihm hilft lhnen,

Wir sind auf deiner Seite.
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P \ertrag zustande. Er beinhaltet fir beide Seiten Rechte
und Pflichten. So haben Sie Anspruch auf eine fachgerech-
te Versorgung nach aktuellen medizinischen Standards und
ausfuhrliche Aufklarung durch Ihren Arzt. Daflr darf er eine
angemessene Vergltung verlangen. Bei Leistungen, die Sie
ganz oder teilweise selbst bezahlen mussen, ist er ver
pflichtet, Sie Uber die entstehenden Kosten zu informieren
und lhre schriftliche Einwilligung einzuholen. Zudem haben
Sie das Recht auf Selbstbestimmung, Vertraulichkeit, Ein-
sicht in lhre Patientenakte, eine arztliche Zweitmeinung so-
wie Schadensersatz bei Behandlungsfehlern. Um sie bei Be-
darf durchzusetzen, sollten Sie |hre Rechte kennen — eine
ausfuhrliche Broschire dazu kénnen Sie hier herunterladen:
» www.gesundheitsministerium.de (= Service = Unsere
Publikationen = Pravention = Ratgeber flr Patientenrechte)

lhr Arzt als Koordinator. ,Viele Kéche verderben den Brei”,
heil’t es. Deshalb haben Sie als COPD-Patient in der Regel
einen Arzt, der |hr Hauptansprechpartner ist. Dies kann lhr
Hausarzt sein oder ein Pneumologe als ausgewiesener Ex-
perte fUr die Behandlung von Lungenkrankheiten. Bei ihm
laufen sozusagen alle Faden zusammen: Er kennt lhren Ge-
sundheitszustand, fuhrt regelmaRig notwendige Kontroll-
untersuchungen durch und Uberweist Sie bei Bedarf an Spe-
zialisten. Diese wichtigen Aufgaben kann Ihr Arzt nur erfil-
len, wenn Sie die mit ihm vereinbarten Kontrolltermine zu-
verlassig wahrnehmen. Sie kbnnen jedoch noch einiges
mehr flr eine gute Zusammenarbeit tun:

Corona: Arztbesuche lieber verschieben?

Viele Patienten zogern momentan, zum Arzt zu gehen —
aus Sorge, sich dort mit dem Corona-Virus anzustecken.
Doch Experten betonen: Lassen Sie fallige Termine nie
ohne Rucksprache mit dem Arzt ausfallen. Eine gute
medizinische Versorgung ist jetzt flr Sie doppelt wich-
tig. Denn eine optimale Behandlung schitzt Sie nicht
nur vor Folgeerkrankungen, sondern senkt auch Ihr Ri-
siko flr schwere COVID-19-Verlaufe. Klaren Sie daher
im Zweifel telefonisch mit Inrem Arzt, ob eine Kontroll-
untersuchung dringlich ist oder eventuell noch warten
kann. Réat Ihr Arzt dazu, personlich vorbeizukommen —
z. B. weil Sie akute Beschwerden haben, schiitzt Sie das
Tragen einer Maske vor Ansteckung. Zudem haben die
meisten Praxen ihr Terminmanagement umgestellt, um
UberfUllte Wartezimmer zu vermeiden.

Was gilt es fUr Patienten aktuell bei einem Arztbesuch
zu beachten? Die Antworten auf die wichtigsten Fragen
geben wir Ihnen hier: » sbk.org/magazin (— Corona-
virus — Arztbesuch in Coronazeiten)
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= Vertrauen schenken. Es stimmt, dass Mediziner in der
Regel mehr Fachkenntnisse zu lhrer Erkrankung haben
als Sie selbst. Aber auch |hr Arzt ist kein Hellseher und
kann allenfalls erahnen, welche Beschwerden Sie belas-
ten, wo Sie Unterstlitzung brauchen und welche Sorgen
Sie beschéftigen. Erwarten Sie also nicht nur, dass er sein
Wissen mit lhnen teilt — gestehen Sie ihm dasselbe zu.
Ilhre Offenheit ist die Voraussetzung dafiir, gemeinsam
das Beste flr Ihr Wohlbefinden zu erreichen.

= Selbstbewusst mitreden. Die Gewissheit, medizinisch
optimal versorgt zu sein, ist schon und gut. Aber passt
es zwischen |lhnen und Ihrem Arzt auch menschlich? Er
muss Ihnen nicht unbedingt sympathisch sein. Sie diir
fen jedoch erwarten, dass er mit Ihnen respektvoll und
verstandlich spricht und ein offenes Ohr fir Ihre Belange
hat. Z6gern Sie nicht, ihm ehrlich zu sagen, wenn es mit
der Kommunikation hapert. Kein guter Arzt nimmt kon-
struktive Kritik Gbel —im Gegenteil: Sie zeigt ihm, dass
Sie Wert auf echte Teamarbeit legen.

= Sorgfaltig planen. Die Zeit fir den personlichen Aus-
tausch ist oft knapp bemessen. Daher sollten Sie sie so
gut wie mdglich fUr sich nutzen. Eine Strategie, um beim
Arztbesuch in der Aufregung nichts Wichtiges zu verges-
sen: Schreiben Sie sich vor jedem Termin einen ,, Spick-
zettel”. Notieren Sie sich z. B. Fragen, die Sie stellen wol-
len, Beschwerden im Zusammenhang mit der Erkrankung
und Therapie sowie besondere Beobachtungen seit dem
letzten Arztbesuch. Anhand dieser Liste kdnnen Sie sich
durch das Gesprach ,hangeln” und immer wieder nach-
prifen, ob alle Punkte darauf geklart sind — damit Sie die
Praxis am Ende mit einem guten Gefihl und allen fir Sie
wichtigen Informationen verlassen.

Die SBK hat fir Sie viele praktische Tipps und Checklisten
zur Vor- und Nachbereitung Ihres nachsten Arztgesprachs
zusammengestellt. Diese sowie eine kurze Ubersicht tiber
Ihre Rechte als Patient finden hier: » sbk.org (— Beratung
& Leistung — Gesundheit & Behandlung — Behandlung Arzt
und Klinik — Leitfaden Arztgesprach)
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https://www.bundesgesundheitsministerium.de/fileadmin/Dateien/5_Publikationen/Praevention/Broschueren/Ratgeber_Patientenrechte_10-2019.pdf
https://www.sbk.org/beratung-leistungen/gesundheit-behandlung/behandlung-arzt-und-klinik/leitfaden-arztgespraech/
https://www.sbk.org/magazin/arztbesuch-in-coronazeiten-was-sie-als-patient-wissen-sollten/

Endstation Lungenemphysem?

Experten schatzen, dass jeder dritte COPD-Patient und rund
eine Million Menschen in Deutschland von einem Lungen-
emphysem betroffen sind. Viele ahnen lange nichts davon.
Denn die Erkrankung entwickelt sich schleichend, oft Uber
Jahrzehnte hinweg. |hre Entstehung lasst sich jedoch ver
hindern oder zumindest abbremsen — durch konsequente
Vorbeugung und maglichst frihzeitige Behandlung.

Lungenemphysem - einfach erklart. Eine gesunde Lunge
enthalt rund 300 Millionen Alveolen, in denen der Austausch
von Sauerstoff und Kohlendioxid stattfindet. Bei einem Em-
physem werden die Wéande dieser Lungenblaschen mit der
Zeit zerstort und viele kleine ,Einheiten” verschmelzen zu
groReren Blasen. Die Folge: Die Flache, die fir die Aufnah-
me bzw. Abgabe der Atemgase zur Verfligung steht, ver
kleinert sich. Mit zunehmendem Umbau des Lungengewe-
bes verschlechtert sich die Sauerstoffversorgung des Kor
pers. Spurbar wird dies vorwiegend durch Atemnot — an-
fangs nur bei korperlicher Belastung, spater auch in Ruhe.

Enzyme in Schieflage. Ein Emphysem bildet sich meist auf
Basis einer chronischen Entziindung in der Lunge. Ausloser
daflr sind vor allem starkes Rauchen, langjahriger Kontakt
mit Luftschadstoffen (z. B. am Arbeitsplatz) oder gehaufte
bzw. anhaltende Atemwegsinfekte. All diese Faktoren flh-
ren in den Bronchien zur Uberaktivierung von Enzymen (Pro-
teasen), die EiweilRe des Bindegewebes spalten. |hre Ge-
genspieler (Protease-Hemmer) konnen dadurch die allmah-
liche , Selbstverdauung” der Lungenbldschen nicht mehr
ausreichend in Schach halten. Sehr selten kann ein solches
Ungleichgewicht zwischen abbauenden und schitzenden
Enzymen auch genetisch bedingt sein (siehe Kasten).

Pravention & Therapie: Hand in Hand. Einmal zerstortes
Lungengewebe ldsst sich nicht mehr wiederherstellen. Als
COPD-Patient kdnnen Sie jedoch viel daflir tun, dass es erst
gar nicht dazu kommt oder ein schon bestehendes Lungen-
emphysem langsamer fortschreitet:

= Reizstoffe meiden. Schitzen Sie Ihre Lunge vor schadli-
chen Einflissen. Die wichtigste Mafinahme ist ein sofor-
tiger, dauerhafter Rauchstopp. Wenn Sie z. B. im Beruf
Gasen oder Stauben ausgesetzt sind, konnen spezielle
Schutzvorkehrungen oder eine Umschulung nétig sein.

= |nfekten vorbeugen. Jeder Atemwegsinfekt kann einen
Krankheitsschub ausldsen. Der beste Weg, sich gegen Vi-
ren und Bakterien zu wappnen, sind Impfungen. Experten
empfehlen Ihnen, sich gegen Grippe (jahrlich) und Pneu-
mokokken (Erreger von Lungenentziindungen) immuni-
sieren zu lassen — Sie erkranken dann nicht oder milder.
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AAT-Mangel: erbliches Lungenemphysem

Ca. einer von 100 COPD-Patienten leidet an einem ange-
borenen Mangel des Protease-Inhibitors Alpha-1-Anti-
trypsin (AAT). Durch diesen Gendefekt kann es friiher
oder spéter zur Schadigung verschiedener Organe kom-
men. Unbehandelt besteht u. a. ein erhéhtes Risiko flr
ein Lungenemphysem, das dann haufig bereits im jun-
gen Erwachsenenalter auftritt.

Mehr zum Krankheitsbild, zur Diagnose und zu den Be-
handlungsmoglichkeiten erfahren Sie auf folgender In-
ternetseite: » www.alpha1-deutschland.org

= Gesund leben. Ausreichend Bewegung (z. B. in einer
Lungensportgruppe) kraftigt die Lunge und erleichtert
langfristig das Atmen. Achten Sie zudem auf eine aus-
gewogene Erndhrung und ein stabiles Gewicht. Beides
tragt ebenfalls dazu bei, das Allgemeinbefinden zu ver
bessern und Ihre Belastbarkeit im Alltag zu erhalten.

= Arzneimittel einnehmen. Moderne Medikamente kon-
nen COPD-Beschwerden lindern, akute Verschlechterun-
gen verhindern und die Lungenfunktion stabilisieren. Zur
vorbeugenden Wirkung muissen sie in der Regel jedoch
taglich und langfristig verabreicht werden — auch in be-
schwerdefreien Zeiten. Flihren Sie die vom Arzt verord-
nete Dauertherapie daher immer zuverlassig durch.

= Nicht-medikamentos behandeln. Bei schwerer COPD
mit oder ohne Lungenemphysem kann die Versorgung
mit (mobilen) Sauerstoffgeraten die Lebensqualitat bzw.
-erwartung betroffener Patienten verbessern. Sind alle
verfligbaren Therapien ausgeschopft, besteht zudem die
Maoglichkeit, geschadigtes Gewebe operativ zu entfernen,
z. B. wenn es auf gesunde Lungenbereiche drickt.

Mochten Sie sich genauer informieren? Alles Wichtige und
Wissenswerte zum Thema Lungenemphysem lesen Sie bei-
spielsweise hier nach: » www.lungenaerzte-im-netz.de
(— Krankheiten — Lungenemphysem)



https://www.lungenaerzte-im-netz.de/krankheiten/lungenemphysem/was-ist-ein-lungenemphysem/

Frihwarnsystem: Peak-Flow-Meter & Tagebuch

Eine COPD kann sich akut verschlech-
tern — Mediziner sprechen von Exazer
bation. Haufigste Triebfeder sind Atem-
wegsinfekte. Aber auch Begleiterkran-
kungen, z. B. eine zunehmende Herz-
schwache, konnen zu einem allmanhli-
chen Abfall der Lungenfunktion fihren.
Wichtig ist, dies moglichst friih zu er
kennen. Denn durch rechtzeitiges Ge-
gensteuern lassen sich gesundheitli-
che Beschwerden lindern und Notfall-
situationen vermeiden.

Wie geht es der Lunge momentan?
Mehr Luftnot, Husten oder Auswurf
sind spurbare Zeichen einer Exazerba-
tion. Die eigene Wahrnehmung kann
jedoch trligerisch sein. Objektive Aus-
sagen Uber den Zustand lhrer Lunge
gibt das Peak-Flow-Meter (PFM). Mit
dem Gerat messen Sie auch zuhause
ganz einfach die aktuelle Weite lhrer
Atemwege. Die regelméaRige Selbst-
kontrolle hilft Ihnen und lhrem Arzt,
= den langfristigen Verlauf der Er-
krankung zu beobachten,
® den Erfolg der medikamentdsen
Behandlung zu prifen,
® sich anbahnende Exazerbationen
im Anfangsstadium festzustellen.

Wie interpretiert man die PF-Werte?
Zunéachst ermitteln Sie mit dem Arzt |h-
ren personlichen Bestwert. Dies ist der
Peak-Flow, den Sie bei stabiler Lunge
erreichen. Ergibt die tagliche PFKont-
rolle &hnlich hohe Ergebnisse, heilst es
»alles in Ordnung”. Schleichend oder

plotzlich sinkende Werte dagegen zei-
gen, dass lhre Atemleistung abnimmt.
Besprechen Sie dann bitte zeitnah das
weitere Vorgehen mit lhrem Arzt.

Wieso sollte ich dokumentieren?
Notieren Sie Ihre PF\Werte immer in
einem COPD-Tagebuch. Oder benut-
zen Sie ein digitales Gerat, das diese
automatisch protokolliert. Denn erst
aus dem Verlauf der Messungen lasst
sich rlckschliefsen, wie lhre Atemwe-
ge sich Uber langere Zeit entwickeln.
Schreiben Sie auch Starke und Art |h-
rer Beschwerden sowie Besonderhei-
ten (z. B. ,erkaltet”) auf. Diese Hinwei-
se helfen, moglichen Ursachen einer
Exazerbation auf die Spur zu kommen.

Ein Video zur PFMessung gibt es hier:
» www.atemwegsliga.de (— Medien
— Unsere Videos — Diagnostik und
Therapie — Lungenfunktionsprifung)

Apropos Corona

Die SBK als Ratgeber. Damit
sie in dieser herausfordernden

und versorgt bleiben, aktualisie-
ren wir laufend unsere Themen-
seite rund um das Coronavirus.

Zeit weiterhin bestens informiert

Hier finden Sie alle Hintergriinde

und Antworten auf wichtige Fragen, z. B. zum Thema Impfung,
Arztbesuch oder Auslandsreisen in Corona-Zeiten. Uber die SBK-
Corona-Hotline 0800 072 572 580 00 kénnen Sie individuelle An-
liegen zudem personlich mit unseren Experten klaren. Mehr erfah-
ren Sie unter: » sbk.org/informationen-zum-coronavirus
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Ab sofort ohne Papier!

Weniger Papier schitzt Walder und
Umwelt. Lesen Sie die Informatio-
nen zu lhrer Erkrankung in Zukunft
einfach digital. Den COPD-Infobrief
finden Sie hier jederzeit online:

» sbk.org/copd

Sie mdchten an das Erscheinen der
aktuellen Ausgabe erinnert werden?
Mit der kostenlosen Meine SBK-App
kein Problem! Eine Nachricht auf Ih-
rem Smartphone informiert Sie, so-
bald eine neue Info eingetroffen ist.

SBK-Gesundheitstelefon
MedPlus

0800 072 572 570 02
(gebUhrenfrei*)

* innerhalb Deutschlands

Hinweis

Die vorliegenden Inhalte dienen
ausschlief3lich der Information. Es
handelt sich um allgemeine Hin-
weise, die sorgfaltig recherchiert
wurden und dem Wissensstand
zum Zeitpunkt der Drucklegung
entsprechen. Sie sind in keinem
Fall Ersatz fur die arztliche Bera-
tung, Diagnose oder Behandlung.
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