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EMPFINDLICHES HOCHEEISTUNGSORGAN LUNGE

In vollen Zugen

Die Lunge verdient unsere Aufmerksamkeit und Fiirsorge. Ahnlich
wie die Haut steht sie in standigem, intensivem Kontakt mit der Umwelt

und erbringt dabei Spitzenleistungen.

D ie Lunge versorgt den Korper mit
Sauerstoff. Und Sauerstoff ist Le-
ben. Die Lunge ist daher eines
der wichtigsten Organe. Sie liegt gut ge-
schiitzt im Brustkorb, gleich hinter den
Rippen und dem Brustbein. Man spricht
zwar meist von ,der Lunge“, das Organ be-
steht aber eigentlich aus zwei Teilen: dem
rechten und dem linken Lungenfliigel.
Einschnitte unterteilen den linken Fltigel
in zwei, den rechten in drei Lungenlappen.
Als Transportweg fir die Atemluft dient
das Bronchialsystem, das wie ein auf dem
Kopf stehender Baum aufgebaut ist. Von

Taglich bewegt sich
die Lunge rund 20.000
Mal. Pro Atemzug

wird etwa ein halber
Liter Luft ein- und
ausgeatmet.

der Luftrohre ausgehend unterteilt sich
der ,Hauptstamm"® in zwei Hauptbronchi-
en. Von diesen Hauptbronchien gehen wie
Aste viele weitere Bronchien ab, die sich
in den Lungenfliigeln verzweigen. Sie wer-
den gestiitzt und geschiitzt von Spangen
und Plattchen aus Knorpeln, die die Bron-
chien fir die durchstromende Atemluft
offen halten. Thre Gefifwinde besitzen
auferdem Muskeln, die sich zusammen-
ziehen kénnen. Auf diese Weise kénnen
sich die Bronchien bei Bedarf verengen.

Auch die kleinsten Astchen der Bron-
chien, die rund einen Millimeter grofen
Bronchiolen, verzweigen sich ein weiteres
Mal: An ihrem Ende sitzen wie die Blat-

ter einer Baumkrone die insgesamt 300
bis 400 Millionen Lungenbldschen — oder
Alveolen - des Atmungsorgans. ,Wiirde
man die Oberflichen aller Lungenblis-
chen ausbreiten, wiren diese insgesamt
so grofs wie ein Tennisplatz*, veranschau-
licht Univ.-Prof. Dr. Michael Studnicka,
Vorstand der Salzburger Universitatskli-
nik fiir Pneumologie. Die Alveolen sind
der Endpunkt und das Ziel des Atemluft-
Transports, denn hier findet der Gasaus-
tausch statt.

Bei jedem Atemzug fullen sich die Lun-
genbldschen mit Luft. Sie sind, getrennt
nur durch eine durchlassige, hauchdiin-
ne Membran, von einem feinen Netz aus
Blutgefifien umgeben. Der Sauerstoff der
eingeatmeten Luft passiert diese Mem-
bran, die etwa zehn Mal so diinn ist wie ein
menschliches Haar. Anschliefend gelangt
er in die feinen Blutgefafe, die sogenann-
ten Kapillaren, die ihn tiber die Blutbahn
in die Kérperzellen leiten. Diese brauchen
den Sauerstoff, um damit Traubenzucker,
Fette und Eiweife zu ,verbrennen®. Auf
diese Weise stellt unser Kérper die Ener-
gie her, die er zum Leben und Funktio-
nieren bendtigt. Ein Abfallprodukt dieser
Energieerzeugung ist das giftige Kohlen-
dioxid, von dem der Kérper tiber die Lun-
genblaschen téglich etwa ein Kilogramm
abgibt. Der Gasaustausch in der Lunge
funktioniert also auch umgekehrt: Uber
die Lungenbldschen gelangt das Kohlen-
dioxid in die kleineren Bronchien und
zu den Hauptbronchien, dann weiter zur
Luftréhre und schlielich aus dem Kérper
hinaus. Beim Atmen arbeitet die Lunge
wie ein Blasebalg, der durch die Muskeln
des Zwerchfells und die Zwischenrippen-
muskulatur bewegt wird. Der erwachsene
Mensch holt pro Minute ungefdhr 12 bis
15 Mal Luft - pro Zug geht jeweils etwa
ein halber Liter Luft ein und aus. Pro Tag
bewegt sich die Lunge zirka 20.000 Mal.
Wer sportelt oder schwer arbeitet, kommt
auf weit mehr Atemztige. Laufer brauchen
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Lunge in Not

Wie erkennt man, ob mit der Lunge etwas nicht in Ordnung
ist? Dr. JoZze Messner, Lungenfacharzt in Salzburg, erklart die
wichtigsten Symptome.

1. Dauerhusten ist immer ein Warnsignal
Chronischer Husten ist eines der haufigsten Symptome, mit
denen Patienten eine lungenfacharztliche Praxis aufsuchen.
,Ein Husten, der mehr als acht Wochen anhalt oder sich
tiber mehrere Monate und Jahre hinzieht, wird als chronisch
bezeichnet"”, erklart Dr. Messner. Wer oft und tiber langere
Zeit hustet, sollte sich seinen Auswurf genauer anschauen.
Gelber und griinlicher Auswurf weist sehr héufig auf eine
Infektion hin, kann aber auch bei Asthma auftreten.
Chronischer Husten wird leider oft unterschatzt. ,Mehr als
zwei Millionen Osterreicherinnen und Osterreicher rauchen.
Viele davon husten, nehmen dies aber nicht ernst. Sie glau-
ben, es ware etwas ganz Normales, das eben zum Rauchen
gehort. An eine chronische Bronchitis oder COPD denken
dabei viele nicht und auch nicht daran, dass die anhaltende
Schadigung der Atemwege und der Lunge eine ernste, ja
lebensbedrohliche Erkrankung zur Folge haben kann”, warnt
Dr. Messner. Auch allergische Erkrankungen gehen h&ufig
mit einem langwierigen und chronischen Husten einher, der
Husten kann sogar das alleinige Symptom eines sogenann-
ten Husten-Variant-Asthmas sein.

2. Wenn die Luft plotzlich wegbleibt
Das Gefuhl, plétzlich nicht mehr genug Luft zu bekommen,
ist alarmierend. Die Atemlosigkeit ist besonders geféhrlich,
wenn sie sich rasch entwickelt: ,Dann kann es sich um
bedrohliche Krankheiten wie Lungenembolie, Tumoren der
Atmungsorgane, um schwere Lungenentziindungen, Rip-
penfellerkrankungen und Verletzungen der Lunge handeln,
auch wenn diese von auBen nicht sichtbar sind, beispielswei-
se um einen sogenannten Pneumo-
thorax”, erklart der Pneumologe
Messner. Auch beim Asthma
kann sich die Atemnot ganz
plétzlich entwickeln.

3. Wenn die Puste
unmerklich ausgeht
Atembeschwerden
kénnen sich aber
auch fast un-
merklich ein-
stellen. Erste
Anzeichen
sind eine
auffallige
Kurzat-
migkeit
bei Belas-
tungen. Bei
der COPD
kann sich die
Atemnot Uber
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Jahre und Jahrzehnte entwickeln. Das Fatale daran: Die
Betroffenen registrieren die Verringerung ihrer Atemleistung
erst dann, wenn Alltagstatigkeiten wie Einkaufen, Stiegen-
steigen, Gartenarbeit oder zum-Bus-Laufen spiirbare Atem-
not verursachen. Erst dann gehen die meisten zum Arzt.
.Das sind dann aber meist schon ernste Krankheitszeichen
beziehungsweise Spatsymptome*, warnt Dr. Messner.

.Es ist daher wichtig, dass man schon auf sogenannte Friih-
symptome achtet. Etwa, wenn man beispielsweise bei groBe-
ren Anstrengungen wie beim Laufen oder sonstiger sport-
licher Aktivitat Probleme bemerkt.” Die Betroffenen erklaren
sich das meistens damit, dass sie nicht mehr im Training oder
einfach schon alter seien. Anstatt zum Arzt zu gehen, lassen
sie einfach alles weg, was Atembeschwerden macht. , Aber
der Krankheitsprozess geht naturlich trotzdem weiter, bis
man an einen Punkt gelangt, wo selbst Tatigkeiten, die man
im Alltag erledigen muss, zu Kurzatmigkeit fiihren. Das ist
dann schon ein ernstes Alarmsignal”, warnt Dr. Messner.

. Wenn es eng wird in der Brust

Asthma bronchiale entwickelt sich anders als die COPD.
Asthmatiker haben mal mehr, mal weniger Beschwerden.
Dazu zéhlen nicht nur Husten und Atemnot, sondern auch
ein zunehmendes Engegefthl im Brustkorb. Atembeschwer-
den und Brustenge sind nicht immer einfach zuzuordnen.
Neben verschiedenen Atmungserkrankungen kénnen auch
Erkrankungen des Herzens, der Wirbels4ule, Blutarmut oder
hormonelle Stérungen vorliegen.

. Atemprobleme im Schlaf

Manchmal treten Beschwerden bevorzugt oder ausschlieB-
lich nachts auf. Die Nachte sind fiir Patienten mit Atmungs-
erkrankungen besonders kritisch, weil im Schlaf die Steue-
rung der Atmung anders ist als tagstiber — es Uberwiegen
jene nervlichen Impulse, die die Atmung abflachen und auch
die Lichtung der Bronchien verengen. Dies kann zu ausge-
pragter nachtlicher Atemnot und in der Folge zu haufigem
Erwachen fiihren. Solche im Schlaf auftretenden Atmungs-
stérungen haben unterschiedliche Ursachen und sollten auf
jeden Fall abgeklart werden, weil sie mit einer ganzen Reihe
von Erkrankungen einhergehen kénnen und das Herz-Kreis-
lauf-System stark belasten.

. Wenn der Brustkorb schmerzt

Schmerzen im Brustkorb sind ein weiteres Symptom, das
auf eine Erkrankung der Atmungsorgane hinweist. , Es kann
sich um Entziindungen des Rippenfells, um eine schwere
Entztindung der Luftréhre und der Bronchien oder eine
schwere Lungenentziindung, eine Lungenembolie oder auch
um Komplikationen beziehungsweise Spatsymptome von
Lungentumoren handeln.

Auch spontane Rippenfrakturen, die im Rahmen eines hef-
tigen Hustens auftreten kénnen, fuhren zu Brustschmerzen”,
zahlt Dr. Messner auf und fugt hinzu, dass Schmerzen

im Brustkorb auch bei Herzerkrankungen, Nervenentziin-
dungen, Wirbelsaulenerkrankungen und Muskelerkran-
kungen auftreten.




Lungentests

Wie kann man feststellen, wie es um den Gesundheitszustand der Lunge bestellt ist? Ein

Lungenfunktionstest gibt erste Hinweise auf eine COPD und andere Lungenerkrankungen.

Bei diesem Test wird rasch und schnell in ein Gerat geatmet, das die ein- und ausstro-
mende Luft misst. ,Nttzen Sie diese Maéglichkeit!”, rat Professor Studnicka. ,Fast alle
kennen ihren Cholesterinwert, aber kaum jemand kennt seinen Lungenfunktionswert”,
bedauert der Pneumologe. Dabei sei dieser genauso wichtig, wenn es um die Gesund-
heit eines Menschen gehe. Auch durch das Abhoren der Lunge mithilfe des Stethoskops
kann der Arzt charakteristische Atemgerausche wahrnehmen. Lungenréntgen und die
Computertomographie (CT) liefern weitere Aufschlisse. , Wir kénnen heute mithilfe der
Computertomographie Lungenkarzinome friihzeitiger erkennen”, sagt Dr. Studnicka.

Die Zukunft wird weitere Untersuchungsmethoden bringen: , Eine neue Blutuntersuchung

wird in naher Zukunft zeigen, ob ein Mensch entartete Tumorzellen in sich trégt. Damit
werden wir auch ohne CT sehen, ob jemand zum Beispiel ein Lungenkarzinom hat”,
erklart der Radiologe Professor Dieter zur Nedden, langjahriger Leiter der Innsbrucker

Universitatsklinik fur Radiologie und jetziger geschéftsfiihrender Préasident des MINI-MED-

Studienvereins.

zum Beispiel 60 Liter Atemluft pro Minu-
te, schlafende Menschen hingegen nur
etwa fiinf Liter. Die Lunge fungiert aber
nicht nur als ,Gasaustauscher”, sie hat
noch eine weitere wichtige Funktion. Zum
einen feuchtet sie die eingeatmete Luft an,
was den Schleimhéuten, die die Bronchien
umbhiillen, guttut. Zum anderen befordern
die beweglichen Flimmerhédrchen auf der
Oberfliache der Bronchien Unerwiinschtes
aus der Lunge: Eingeatmeter Staub und
Dreck, Pollen, Bakterien und andere
Krankheitserreger werden reflexartig aus-
gehustet oder unwillktirlich verschluckt.

Kein Zuriick

Die Bronchialdstchen und die Lungen-
blaschen sind zarte Gebilde. Das ist von
der Natur so vorgesehen, damit der Gas-
austausch optimal funktioniert. Es bringt
aber auch Nachteile: Thre Flimmerhér-
chen und Schleimhéute sind nur bis zu
einem gewissen Grad belastbar. Auf hau-
fig wiederkehrende Reize wie Zigaretten-
rauch, Luftschadstoffe und héufige In-
fektionen reagieren sie sehr empfindlich
bis hin zum unwiderruflichen Absterben.
+Wenn ein Lungenbldschen erst einmal
zerstort ist, gibt es kein Zurtick®, erklart
Dr. Studnicka. Bei langjahrigen Lungen-
krankheiten bildet das kaputte Gewe-
be schlieflich wabenartige Locher in der
Lunge - das sogenannte Emphysem. Ein
Vorgang, der nicht geheilt, sondern nur
gestoppt werden kann.

Eine rechtzeitige Behandlung ist daher ge-
rade bei der Lunge besonders wichtig. Lei-
der ist das oft nicht der Fall. Dass COPD
- die chronisch obstruktive Lungener-

krankung - in frithen Stadien so selten
aufgedeckt wird, ist besonders alarmie-
rend. Zigarettenrauch ist der wichtigste
Verursacher. Doch nicht nur Raucher
erkranken daran! Das belegt eine Studie,
die unter der Leitung von Professor Stud-
nicka gemacht wurde.

«Lungenkiller”

Dabei zeigte sich, dass auch 5,5 Prozent
der Nie-Raucher an der Erkrankung lei-
den. Etwa eine Million Osterreicher diirfte
an einer COPD laborieren. Rund 50.000
davon leiden an der schwersten Form,
bei der schon die geringste korperliche
Anstrengung Atemnot verursacht! Viele
der Erkrankten in einem frithen Stadium
wissen nichts von den Atemproblemen,
die ihnen unweigerlich drohen, wenn
die Erkrankung nicht in Schach gehal-
ten wird und sie nicht mit dem Rauchen
aufhoren. ,Dabei ist Raucherentwéhnung
eine der effizientesten Vorsorgemafnah-
men und kann einen enormen Gewinn
an Lebensjahren bringen®, erklart Primar

.Bewegung tut der Lunge gut, denn davon proﬁiieren

alle Transportwege des Sauerstoffs. Auch die Anmbxid%ntien
in frischem Obst und Gemiise sind fiir die Lunge Mchﬂg. Der
wichtigste Schutz ist der Verzicht auf das Rauchen.”

el §
: Univ.-Prof. Dr. Michael Studnicka
Vorstand Universitatsklinik fiir Pneumologie an der Salzburger Paracelsus Universitat
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Studnicka, der sich auch als Anwalt fiir
die Lungengesundheit versteht. Nikotin
ist noch immer die Nummer eins unter
den Gefahren fir die Lunge: .Die Lunge
eines Rauchers altert drei bis vier Mal so
schnell wie die eines Nichtrauchers®, so
Studnicka. Ohne Schadigungen, wie sie
nattirlich auch durch Umweltbelastungen
auftreten, sei die Lunge auch im Alter ein
leistungsstarkes Organ.

Leider ist es mit einem Rauchstopp alleine
nicht getan. Denn fur die Entwicklung der
COPD und anderer Lungenkrankheiten
spielen auch die Feinstaubbelastung und
hier vor allem die Verkehrsbelastung in
der Luft eine Rolle. Osterreichweit sor-
gen Dieselabgase laut Angaben der Os-
terreichischen Arztekammer fiir rund
33.000 Asthmaanfélle pro Jahr und far
viele andere Lungenprobleme. Sich an die
100-km/h-Beschrankung auf der Auto-
bahn zu halten oder ofter mal das Auto
stehen zu lassen, rettet daher indirekt
Menschenleben.

Dr. Regina Sailer B
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