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Essen. Lungenentziindungen
sind unverindert gefihrlich
und fordern bis heute promi-
nente Opfer: Fiirst Rainier von
Monaco, Beate Uhse, Leonard
Nimoy (,Mister Spock”), um
nur drei von ihnen zu nennen.

Tatsichlich ist die Lungen-
entziindung in unserer Gesell-
schaft die hiufigste zum Tode
fithrende akute Infektionser-
krankung. Etwa jeder sechste
Patient mit Lungenentziin-
dung, der stationdr aufgenom-
men wird, verstirbt. Bei einer
Héufigkeit von etwa drei Fil-
len pro 1000 Personen im Jahr
ergeben sich jihrlich etwa
25 000 bis 30 000 Todesfille.

Die Erreger, die zur Lungen-
entziindung fithren, werden
iiberwiegend durch die Luft
durch Tropfcheninfektion von
Mensch zu Mensch iibertra-
gen. Im Herbst und Winter hat
die Erkrankung Hochkon-
junktur, zeitlich oft verbunden
mit der Grippe.

Was geschieht bei einer
Lungenentziindung ? Die Er-
reger, meist Bakterien, aber
auch Viren, befallen Atemwe-
ge und Lungengewebe. In der
Folge kommt es zu einer Im-
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Entscheidend ist eine frilhe Erkennung der Lungenentziindung.

Ein haufiger Notfall

Lungenentziindungen sind gefahrlich und fordern auch immer wieder prominente Opfer

munreaktion des Kérpers, der
Entziindung, die zu einer Std-
rung der Hauptfunktion der
Lunge, des Gasaustausches,
fithrt. Dariiber hinaus kann es
dazu kommen, dass die Ent-
zitndung nicht auf die Lungen
beschrénkt bleibt, sondern zu-
sitzlich eine schwere Kreis-
laufstorung bewirkt. Das da-
raus sich ergebende Versagen
der Lunge und anderer Organe
macht die Gefiahrlichkeit der
Lungenentziindung aus.

Die Symptome sind Fieber,
Husten und Auswurf, Luftnot,
Krankheitsgefithl, Verwirrt-

»Jeder Mensch kann
sich jederzeit eine

Lungenentziindung
zuziehen«

und auch junge und ansonsten
gesunde Menschen kénnen
daran sterben!

Entscheidend ist die friihe
Erkennung der Lungenent-
ziindung und ihres Schweregr-
ades sowie die umgehende Ga-
be derrichtigen Antibiotika. In
der Regel kann eine Lungen-
entziindung nur durch ein
Réntgenbild der Lunge diag-
nostiziert werden. Die Bestim-
mung des Schweregrades ist
heute mit einfachsten Mitteln
méglich. Leichtgradige Ver-
laufe (etwa 20 bis 30 Prozent
der Fille) kénnen ambulant
behandelt werden. Alle ande-
ren sollten zumindest anfangs
stationéir aufgenommen wer-
den. Fiinf bis zehn Prozent da-
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von bendtigen eine Intensiv-
therapie.

Die antibiotische Therapie
orientiert sich am Schwere-
grad und den individuellen Ri-
sikofalktoren: Je schwerer die
Lungenentziindung, desto
schneller muss gehandelt wer-
den. Zeit rettet auch hier Le-
ben - ganz analog zum Herz-
infarkt und zum Schlaganfall.
Tiickisch ist, dass sich beson-
ders bei dlteren Patienten mit
Grundkrankheiten die Lun-
genentzimdung symptomarm
bzw. atypisch zeigen kann.
Mitunter stellt man nur akute
Verwirrtheit fest. Ebenso tii-
ckischist, dass die Auswahl e1-
ner falschen antibiotischen
Therapie zu einer Verringe-

heit sowie manchmal auch
Kopf-, Glieder-, Muskel-
schmerzen und Durchfall. Be-
sonders gefihrdet sind éltere
Menschen (ab 50 Jahren),
Menschen mit Grunderkran-
kungen (z.B. Herzschwiche,
Raucherlunge, Diabetiker) so-
wie bettligerige Menschen.
Allerdings kann sich jeder
Mensch zu jeder Zeit eine
Lungenentziindung zuziehen,
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Die Klinik fiir Pneumologie
und Infektiologie hat sich mit
der Augusta-Kranken-Anstalt
Bochum und dem Evangeli
schen Krankenhaus Herne zu-
sammengeschlossen.
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rung der Uberlebenschance
fiihrt, die auch nach Korrelktur
nicht mehr vollstiindig ausge-
glichen werden kann.

Dabher gilt, dass die Behand-
lung der Lungenentziindung
als hdufiger akuter Notfall den
Regeln folgen muss, die in der

nGesund leben,
kein tibermaf3iges
Essen
und Trinken«

nationalen Leitlinie der hich-
sten Qualititsstufe niederge-
legt sind, die wir zusammen
mit anderen Lungen- bzw, In-
fektionsexperten verfasst und
jiingst neu aufgelegt haben.
‘Was kann man nun tun, um
sich vor einer Lungenentziin-
dung zu schiitzen? Die golde-
nen Regeln” der Arzte gelten
auch hier: Gesund leben, kein
iibermiifRiges Essen und Trin-
ken, kein Rauchen, regelmifi-
ge Bewegung. Alle Personen
iiber 60 Jahre und vor allem
solche mit Risikofaktoren soll-
ten jihrlich gegen die Grippe
(Influenzavirus) sowie einma-
lig gegen Pneumokokken als
haufigste Erreger der Lungen-
entziindung geimpft werden.



