HPA Prifungstrainer & DHZ PRAXIS 35

L1 Dieser Artikel ist online zu finden:
http://dx.doi.org/10.1055/a-2066-0421

Priifungsthema: Atmungsorgane

Liebe Heilpraktikeranwdrter — mit diesen Karteikarten wollen wir Sie bei
der Vorbereitung auf die miindliche Heilpraktikeriiberpriifung unterstiit-
zen. Viel Erfolg beim Lernen wiinscht Ihnen HP Eva C. Schmid!

FRAGE

Bitte erldiutern Sie die Begriffe
~KufSmaul-Atmung* und ,,Biot-
Atmung*“!

FRAGE

Typische Pneumonien wie die meist durch Pneumokokken
ausgeléste Lobdrpneumonie machen sich durch eine akut
einsetzende Symptomatik mit hohem Fieber und produkti-
vem Husten bemerkbar. Dagegen zeigen atypische Pneumo-
nien oft ein wesentlich diskreteres Beschwerdebild. Die Aus-
kultationsbefunde kénnen bei atypischen Verldufen sogar
unauffillig sein, da sich der Entziindungsprozess hauptsdch-
lich im Interstitium abspielt.

Bitten nennen Sie Erreger von
atypischen Pneumonien!

FRAGE

Ein COPD-erkrankter Patient zeigt lhnen die Ergebnisse sei-
ner Lungenfunktionspriifung. Der Befund gibt den FEV1-Wert
mit 40% an.

Bitte erkldren Sie dem Patienten diesen
Befund!

FRAGE
Was ist eine Sarkoidose der Lunge?

FRAGE
Was versteht man unter einer restrik-
tiven Ventilationsstorung?

FRAGE
Bitte nennen Sie mindestens 5 Ursachen
fiir akuten Husten bei kleinen Kindern!
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ANTWORT

Bei Sarkoidose handelt es sich um eine granulomatése,
entziindliche Systemerkrankung, die generell alle Organe
betreffen kann, sich aber besonders hdufig an der Lunge
und den Lymphknoten manifestiert. Der Erkrankungsgipfel
liegt zwischen dem 20. und 40. Lebensjahr. Ein Lungenbefall
zeigt sich durch Reizhusten und Belastungsdyspnoe,
daneben sind Fieber, Nachtschweif3, Miidigkeit und
Gewichtsabnahme méglich.

ANTWORT

Eine restriktive Ventilationsstorung ist durch eine verminder-
te Compliance (Dehnbarkeit) der Lunge bedingt. Ursachen
konnen Thoraxdeformitdten oder -verletzungen, neuromus-
kuléire Erkrankungen, Pleuraergiisse, Pneumothorax,
Fibrosen, Lungenddem oder Lungenresektionen sein.

ANTWORT

* Infektion der oberen Atemwege (z.B. RSV, Parainfluenza-
viren)

* Pseudokrupp

 Fremdkorperaspiration

* Keuchhusten

 Asthma bronchiale

* akute Bronchitis

ANTWORT

Kufsmaul-Atmung: Hierbei handelt es sich um eine sehr
tiefe, regelmdfSige Atmung, die im Rahmen einer metaboli-
schen Azidose (z. B. Ketoazidose bei Diabetes mellitus Typ I)
auftritt. Anmerkung: Sie ist nach dem Arzt KufSmaul
benannt und ist keine Beschreibung der Mundstellung.
Biot-Atmung: Hierbei handelt es sich um tiefe, relativ
gleichmdifSige Atemziige, die durch wiederkehrende ltingere
Atempausen unterbrochen werden. Sie wird durch Schddi-
gungen des Atemzentrums (z.B. bei Hirndrucksteigerung)
verursacht, welches nicht mehr auf eine Erh6hung des
CO,-Partialdrucks, sondern nur noch auf einen Sauerstoff-
abfall reagiert.

ANTWORT

Atypische Pneumonien kénnen sowohl durch Bakterien
(Legionellen, Chlamydien, Rickettsien, Mykoplasmen) als
auch durch Viren (SARS-CoV-2, Influenzaviren) und Pilze
(Pneumocystis jirovecii, v.a. bei AIDS; Candida spp.,
Aspergillus) hervorgerufen werden.

ANTWORT

Der FEV1-Wert (forciertes exspiratorisches Volumen in

1 Sekunde) gibt an, wieviel Luft innerhalb der ersten Sekunde
mit maximaler Anstrengung ausgeatmet werden kann. Die
Angabe erfolgt in Prozent in Bezug auf die Vitalkapazitdt
(Volumendifferenz zwischen maximaler Ein- und Ausatmung).
Beim gesunden Menschen liegt dieser Wert bei > 80%. Da sich
bei COPD die Bronchien verengt haben, wird die Ausatmung
behindert, und der Wert sinkt ab. Ein FEV1-Wert von 40% zeigt
eine schwere COPD (GOLD-Stadium III) an.
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