Nach erfolgreicher Behandlung
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/ ‘ Wo erhalten Sie weitere Informationen?
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Schwere Exazerbationen miissen im
Krankenhaus behandelt werden!
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Plétzliche Verschlechterung (Exazerbation) bei COPD

Richtiges Verhalten im Notfall:

. Messen Ermitteln Sie lhren Peak-Flow-Wert.

Zwei Hiibe eines kurzwirksamen Betamimetikums (Bedarfsspray)

am besten mit Inhalationshilfe.
Alternativ konnen Sie {iber lhren Vernebler atemwegserweiternde Medikamente inhalieren, z. B. drei bis fiinf Tropfen
eines kurzwirksamen Betamimetikums und 250 pg eines kurzwirksamen Anticholinergikums.

Fiinf bis zehn Minuten - atemerleichternde Korperhaltung - Lippenbremse.

Ermitteln Sie Ihren Peak-Flow-Wert.
Falls keine Besserung oder gar eine Verschlechterung eingetreten ist:

5. Inhalieren Zwei Hiibe eines kurzwirksamen Betamimetikums (Bedarfsspray)

am besten mit Inhalationshilfe.
Alternativ kénnen Sie {iber lhren Vernebler atemwegserweiternde Medikamente inhalieren, z. B. drei bis fiinf Tropfen
auperdem eines kurzwirksamen Betamimetikums und 250 bis 500 pg eines kurzwirksamen Anticholinergikums.
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Einnehmen @ | 40 bis 50 mg Prednisolon (Kortisontablette)

6. Warten - Zehn bis fiinfzehn Minuten - atemerleichternde Korperhaltung - Lippenbremse.

7. Messen Ermitteln Sie Ihren Peak-Flow-Wert.

(&\"@L Bei weiterer Verschlechterung Notarzt rufen (Telefon 112).




