GUT LEBEN MIT ASTHMA - Augsburg 27.April 2002

CORTISON

Angstausloser
oder

Guter Helfer ?

H. Boehm Josefinum Augsburg



LANGZEITPROPHYLAXE
BEI KINDLICHEM ASTHMA

Stufenplan-Empfehlungen von
iInternationalen Expertengremien

- Lohnend ab Schweregrad 2

(mehr als 6 Asthmaschibe pro Jahr)

- Spart starke Medikamente ein (Rektodelt)

- Vermindert oft gesamten Medikamentenverbrauch

- Hilft zu besserer (normaler!) Lebensqualitat

- Dbeeinflusst die Entzindung der Bronchien als

die URSACHE DES ASTHMA



WAS IST ASTHMA?

EINE CHRONISCHE ENTZUNDUNG DER
BRONCHIALSCHLEIMHAUT

Haufige Verkrampfung der Bronchien
l

Freisetzung von Botenstoffen

\J
CHRONISCHE ENTZUNDUNG
\J

BRONCHIALE HYPERREAGIBILITAT



DAUERPROPHYLAXE

monatelang bis jahrelang !!!

vor 30 Jahren: Theophyllin (,Teein®)
erste Moglichkeit einer Vorbeugung
Problem: haufige Blutspiegelkontrollen nétig

vor 25 Jahren:  DNCG (Intal, Pulbil, Cromoglycinsaure)
sehr wenig Nebenwirkungen
Moglichkeit der Inhalation
Problem: schwache Wirkung

vor 20 Jahren: DNCG kombiniert mit Bronchodilatatoren:
Intal+Sultanol; Aarane; Allergospasmin;Ditec
bessere Wirkung
geringe Beeinflussung der Entzindung
manchmal Reizhusten bei Inhalation

vor 10 Jahren: inhalatives Cortison
wirksamer als Intal+Sultanol
weniger Nebenwirkungen (!!)
gunstige Beeinflussung der Entzindung

In leichteren Fallen:
DNCG allein (siehe oben)



WAS IST CORTISON ?
SYSTEMISCHE BEHANDLUNG

(BEHANDLUNG MIT TABLETTEN, ZAPFCHEN, SPRITZEN) :

Etwa 10 bis 100
Milligramm

- Starkes Akut-Medikament
- Einsatz bei schweren Asthmaanféllen
- Sehr selten zur Dauertherapie nétig (Erwachsene)

NEBENWIRKUNGEN:
- ,Vollmondgesicht*
- Dicker Bauch
- Infektionsgeféhrdung
- Blutzuckerprobleme
- Wachstumsstérung

EINE LANGERFRISTIGE SYSTEMISCHE
CORTISONBEHANDLUNG WIRD BEI KINDERN
WEGEN DER NEBENWIRKUNGEN IN ALLER REGEL
VERMIEDEN




WAS IST CORTISON (2)

INHALATIVE BEHANDLUNG

DOSIS

0,025 mg - Flutide junior Dosier-Aerosol

0,05 mg - Budecort junior, Flutide junior Diskus
0,1 mg - Flutide mite Diskus, Junic

0,2 mg - Pulmicort, Budecort, Budefat u.v.a.

(0,5 mg) - Pulmicort Inhalationslésung




BELASTUNG DES KORPERS DURCH INHALIERTES
CORTISON

0,1 mg
davon gelangt 1/10 in den Kérper

!
0,01 mg

=1/100 mg pro Hub

ZUM VERGLEICH: REKTODELT
1Zapfchen = 100 mg

1 ZAPFCHEN entspricht 10.000 HUBEN
1 ZAPFCHEN entspricht 5.000 TAGEN

1 ZAPFCHEN entspricht 14 2JAHREN einer
inhalativen Cortisonbehandlung!

AUCH SIE HABEN CORTISON IN SICH !

CORTISOL ist ein lebenswichtiges Stresshormon.
Erwachsene bilden tdglich 5 mg, an Stresstagen bis zu 20 mg.

Dies ist ein Vielfaches der Menge, die aus einer Inhalation
aufgenommen wird.

ALSO: keine Angst, wenn inhaliertes Cortison nétig ist!



NEBENWIRKUNGEN VON INHALIERTEM CORTISON

- bei hohen Dosierungen (iber 1 mg pro Tag)
vorubergehende Wachstumsverminderung méglich

- Pilzinfektionen der Mundschleimhaut méglich

VORBEUGUNG:

- Anwendung als Pulverinhalation (Diskus, Turbohaler)
- Bei Dosier-Aerosolen: SPACER
- Mundspillung nach Anwendung (Zéahneputzen)




FACIT

INHALIERTES CORTISON BESSER VERTRAGLICH
ALS INTAL+SULTANOL BZW.AARANE

Voraussetzung:

Genaue Information

,cortison-Gesprach*
Asthmaschulung

REGELMASSIGE UBERPRUFUNG DER
ERFORDERLICHEN DOSIS
REDUKTION BEI STABILEM VERLAUF

NEU: Verminderung der erforderlichen Dosis durch
gleichzeitige Gabe von Leukotrien-Antagonisten



