Husten, husten, husten

Jedes Kind ist ab und zu krank und
hustet. Meist ist dies harmlos.
Jedoch gibt es bei Sduglingen und
Kleinkindern auch schwerere
Formen von Husten, pfeifender
Atmung oder Atemnot.

Erkrankungen der oberen

Atemwege
Zu den Erkrankungen der oberen
Atemwege gehdren Schnupfen,
Rachenentziindungen und der
Croup (auch «falscher Croup» oder
«Pseudocroup»). Diese
Erkrankungen werden héufig durch
Erkéltungsviren verursacht, die
durch Trépfchen tbertragen
werden. Typische Beschwerden
sind Fieber, Schnupfen und
Halsbeschwerden. Beim Croup
kénnen zudem Atemnot und
karchelnde Atemgerdusche
auftreten. Helfen Sie dem Kind
aufzusitzen und lassen Sie es
befeuchtete Luft einatmen (z.B.
mittels Luftbefeuchter oder im
dampfenden Bad). Dadurch
werden die Beschwerden oftmals
gelindert. Ist die Atemnot stark
oder hat das Kind Mihe beim

Schlucken, sollten Sie Ihre
Kinderdrztin/ lhren Kinderarzt
aufsuchen.

Erkrankungen der unteren

Atemwege
Grippeviren kénnen auch die
unteren Atemwege (Bronchien =
Atemwege in den Lungen)
befallen und zu einer Bronchitis
fuhren. Sind auch die kleinsten
Atemwege betroffen, spricht
man von einer Bronchiolitis.
Durch die Virusinfektion wird die
Schleimhaut gereizt, entziindet
sich und sondert Schleim ab. Das
Kind hustet. Bei einer starken
Entziindung ziehen sich die
Muskelfasern in der
Atemwegswand zusammen und
die Schleimhaut schwillt an.
Dadurch verengen sich die
Atemwege. Das Kind hat
Atemnot und atmet (meist beim
Ausatmen) pfeifend.

Auch andere Ausléser, zum
Beispiel allergische Reizstoffe
kdnnen zu einer Verengung der
Atemwege fihren. Diese
Atemwegserkrankungen

Schweregrad der

Atemwegserkrankungen
Die allermeisten Formen des
gewohnlichen Hustens sind
harmlos und verschwinden spontan
nach weniger als zwei bis vier
Wochen. Bleiben die Beschwerden
Uber langere Zeit bestehen oder
leidet das Kind an einem
mittelschweren oder schweren
Verlauf (siehe Einteilung unten)
sind entsprechende &rztliche
Abklarungen notwendig.

- Leicht: Das Kind hustet, ist jedoch
nicht beeintrachtigt beim Spielen,
Trinken oder Schlafen.

- Mittelschwer: Das Kind wacht
wegen Husten oder Atemnot
nachts auf. Es kann nicht mehr
spielen ohne zu husten oder ausser
Atem zu kommen und hat
Schwierigkeiten beim Trinken.

- Schwer: Das Kind ist unruhig,
kann nicht mehr schlafen, hat
Atemnot beim Trinken oder
Sprechen. Blaue Lippen kénnen
auftreten.
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bezeichnet man als Asthma-
Bronchitis oder allergisches
Asthma.

Mebhr Informationen zu Lungen-
und Atemwegserkrankungen bei
Kindern finden Sie unter: www.
lungenliga.ch/lungenkrankheiten-
kinder

Risikofaktoren
Studien haben gezeigt, dass
gewisse Faktoren mittelschwere
und schwere
Atemwegserkrankungen
bei Sduglingen und
Kleinkindern unter drei
Jahren fordern:

- Tabakrauch: Raucht
die Mutter in der
Schwangerschaft,
konnen sich die Atemwege der
ungeborenen Kinder nicht richtig
entwickeln. Auch Kinder, die in
einem Haushalt leben, in dem
geraucht wird, leiden haufiger an
Atemwegserkrankungen.

- Umweltbelastung: Starke
Luftverschmutzung hemmt die
Funktion und das Wachstum der
Lunge bei Kindern.

- Frithgeburt: Frithgeborene
Séduglinge haben in den ersten
Lebensjahren vermehrt
Atemwegsprobleme. Dies betrifft
insbesondere diejenigen Kinder,
welche wahrend langerer Zeit
klnstlich beatmet wurden oder
Sauerstoff brauchten.

- Allergische Veranlagung: Einer
der entscheidendsten Faktoren in
diesem Zusammenhang ist eine

angeborene oder vererbte
Veranlagung eines Kindes zu
Allergien. Ist dies der Fall,
reagieren Kinder auf natdrlich
vorkommende Umweltstoffe mit
einer Ubermaéssig starken
Entziindung der Haut oder der
Schleimhiute. Kinder, deren
Familienmitglieder bereits an
allergischen Erkrankungen leiden,
haben eine héhere Bereitschaft
fur Allergien. Allergische
Erkrankungen, welche die
Atemwege betreffen, sind
Heuschnupfen und Asthma. Die
haufigsten Ausloser fur Allergien
sind Blutenpollen, Tierhaare,
Hausstaubmilben und
Nahrungsmittel wie Kuhmilch,
Eier, Niisse oder Zitrusfriichte.
Vorbeugende Massnahmen
konnen helfen, Allergene

moglichst vom Kind fernzuhalten.

Hat unser Kind allergisches

Asthma?
In den ersten drei Lebensjahren ist
ein allergisches Asthma oft sehr
schwer zu diagnostizieren, da Blut-
und Hauttests Allergien bei
Kleinkindern oft nicht anzeigen.
Folgende Punkte kénnten jedoch
fur ein frihkindliches Asthma
sprechen:

- Andere Familienmitglieder leiden
an allergischen Erkrankungen.

- Das Kind hat ausser Husten und
Atemnot auch Ekzeme,
Heuschnupfen, allergische
Darmentziindungen oder eine
Bindehautentziindung der
Augen.

Die gezeichneten Stellungen erleichtern dem Kind in der Atemnot die Atmung.

- Die Hustenepisoden sind sehr
hadufig. Eine Grippe |6st die
andere ab. Das Kind hat wenig
beschwerdefreie Zeiten. Mit
zunehmendem Alter wéchst es
die Atemprobleme nicht aus.

- Das Kind nimmt kaum an
Gewicht zu und ist in seiner
Entwicklung eingeschrankt.

- Die Eltern beobachten, dass
gewisse Ausloser mit den
Atemproblemen des Kindes
verknipft sind.

Mehr Informationen
zu Allergien und Allergenen
finden Sie auf der Seite vom
Allergiezentrum Schweiz aha
www.aha.ch

Behandlungsmethoden
Je nach Ursache und Schweregrad
der Erkrankung muss ein Husten
anders behandelt werden.

Inhalationstherapie
Bei Atemwegserkrankungen mit
Atemnot, Pfeifen und eingeengten
Atemwegen wie z.B. dem
frahkindlichen Asthma braucht es
eine konsequente
Inhalationstherapie.

Es gibt grundsatzlich zwei Arten
von Medikamenten zum Inhalieren:
Medikamente, welche die
Atemwege erweitern, und
Medikamente, die gegen die
Entziindung der unteren
Atemwege kdmpfen.
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Die Wirksamkeit der
Inhalationstherapie ist
hauptséchlich von drei Dingen
abhéngig:

- Die Kinder miissen richtig
inhalieren, damit eine moglichst
grosse Menge des Medikaments
bis in die Lunge gelangt.

- Die Therapie muss regelmassig
durchgefiihrt werden.
Entziindungshemmende
Medikamente wirken sehr
langsam und nur, wenn sie Gber
mehrere Wochen regelméssig
inhaliert werden.

- Das Medikament muss richtig
dosiert sein. Im Sduglingsalter ist
dies nicht immer einfach und oft
braucht dafir es ein stufenweises
Herantasten sowie ein gutes
Zusammenspiel zwischen Arztin/
Arzt und Eltern.

Angst vor Kortison
Manche Eltern haben Bedenken,
ihrem Kind kortisonhaltige
Medikamente zu geben. Diese
Angste stammen aus einer Zeit, als
Kortison noch als Tabletten gegen
Asthma eingenommen werden

mussten. Da das Kortison beim
Inhalieren genau dorthin gelangt,
wo es wirken soll, ist — im Vergleich
zu den friheren Tabletten — nur
noch ein Bruchteil der
Kortisonmenge nétig.

Inhalationsgerate
Es gibt zwei Arten von
Inhalationsgeraten, die sich fiir
Séduglinge und Kinder im
Vorschulalter eignen:

Alternative, unterstiitzende
Behandlungsmethoden
Ungefahr ein Drittel der Menschen
mit Atemwegserkrankungen nimmt

- In Nassinhalationsgerdten zusétzlich alternative,
werden Medikamente in einer unterstiitzenden Methoden in
Fltssigkeit aufgelost. Das Gerat Anspruch. Wichtig ist, dass die
verspritht dieses Eltern die arztliche Fachperson
FlGssigkeitsgemisch, welches Uber alle weiteren Behandlungen
dann durch eine Maske informieren. So kénnen
eingeatmet wird. Missverstandnisse oder eine

ungentigende Behandlung
verhindert werden.

- Dosieraerosole sind
Inhalationssysteme, die beim
Auslosen des Sprithstosses einen
Wirkstoff in Form eines feinen
Nebels freisetzen. Diesen atmen
die Betroffenen ein. Damit der
Wirkstoff in die Lunge gelangen
kann, ist bei Kindern eine
Vorschaltkammer nétig, in
welcher der Wirkstoff verteilt
wird.

lungenliga.ch/kurse

asthma

Die Angebote der Lungenliga
Bei der Lungenliga finden Sie diverse Unterstiitzungsangebote:

- Bei allgemeinen Fragen zur Krankheit geben lhnen die Fachpersonen lhrer kantonalen Lungenliga gerne
telefonisch Auskunft. Dies ersetzt jedoch keine arztliche Abklarung. www.lungenliga.ch/kantone

- Liegt eine &rztliche Verordnung vor, beraten und betreuen die Fachpersonen der Lungenliga Sie und Ihr Kind
kompetent und umfassend und helfen lhnen, die Therapie in den Alltag zu integrieren.

- Die kantonalen Lungenligen bieten verschiedene Kurse fiir Kinder mit Atemwegserkrankungen an. www.

- Auf ihrer Website bietet die Lungenliga umfassende Informationen zu Asthma, unter anderem auch elf Lern-
Videoclips, die Kindern mit Asthma helfen, besser mit ihrer Erkrankung umzugehen. www.lungenliga.ch/
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