Herz-Kreislauf- Erkrankungen
Lungenerkankunen _



Ubersicht

Herz-Kreislauf-System

Blut
Zu niedriger Blutdruck
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Herz - Kreislauf-System

e Transport des Blutes durch
den K(‘jrper
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Blut

Aufgabe:
Transportmedium fur Sauerstoff und Kohlendioxid, Teil des
Immunsystems, Blutgerinnung, Stoffwechsel, ...
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Puls messen

. Handgelenk (Radialispuls)
. Halsschlagader (Carotispuls)
. Normal: 60 — 80 (100) Schlage / Minute

Tipps:

. Nicht zu stark aufdriicken, da man sonst
seinen eigenen Puls misst oder z.B. am
Handgelenk den Puls ,abdrtckt*

. Bei Unsicherheit: andere Hand an die eigene
Halsschlagader und vergleichen - identisch -
es war der eigene Puls, den man gezahlt hat

. Halsschlagader: N IE beidseits gleichzeitig
fihlen! Grund: Es kann der sogenannte
Carotissinusreflex ausgelost werden - Folge:
plotzlicher Blutdruckabfall

- Wie lange messen? 15 sec. (Ergebnis x 4 =
Puls / min) oder 1 min
. Bel Bewusstlosen ist Halssc\:/vk\\/\llal%gg% lé)(ﬁzslﬁgorc_ -



Blutdruckmessung nach Riva — Rocci (RR)

. Im Sitzen oder Liegen
. Patient soll Arm locker liegen / hangen lassen
. Normal bis 140 / 90 mmHg

Automatische Gerate:

— nach Bedienungshinweisen entsprechend der
Kennzeichnung anlegen

— Oberarm-Manschette zuverlassiger als
Handgelenk-Gerate

Herkdmmliche Gerate:
— Manometer, Stethoskop

— Manschette entsprechend der Kennzeichnung
am Oberarm anlegen, Messfluihler oberhalb der
Ellenbeuge

— Stethoskop nicht unter den Messfiihler schieben

— Druck beim 1. Ton = Systolischer Druck

— Druck beim 2. Ton = Diastolischer Druck
www.tropenmedizindoc.de




Zu niedriger Blutdruck

Hypotonie
Blutdruck < 100 mmHg systolisch
Versacken des Blutes in abhangige Kdrperabschnitte

Kann manchmal Warnzeichen flr andere Erkrankungen sein
(Blutarmut, Herzschwéache, Schock)

Zeichen:

Leistungsschwache, Mudigkeit, Schwindelgefthl, Kopfschmerzen
Frosteln, kalte Hande und Filde
Herzklopfen

Schwarzwerden vor Augen beim Aufstehen aus dem Sitzen oder
Liegen oder bei langerem Stehen

' Www.tropenmedizindoc.de



Zu niedriger Blutdruck - Behandlung

Hinlegen und Beine hochlagern (,,Schocklagerung®, ,,Autotransfusion®)

. FIUSS|gke|t zuftihren (wenn bei Bewuf3tsein)
- :-----'-..-.-.I_l--m-------—-----—'-. ______




Zu hoher Blutdruck

e Hypertonie
e Blutdruck > 100 mmHg systolisch

Zeichen:
angig von der Hohe des Blutdrucks

——
= i
e x5
- -~
e 1.' i
- — -
= i
— = .
- = S - p
e F - o -
S = - :
7-“-..
£ — - - o At -
/\ W, UL, e E
- e S o T P S
== —— =
= ——— = ek e e O e =
% S T
- i =
3 = e~



Zu hoher Blutdruck - Behandlung

e Bei Symptomen: 10 mg Corinfe

#_-.-...-.---—----------:—a--qg------——--__ -

>
- : TSy et e - IR g oy g
r = - b o Py e s, = — —_— — g
_—— - = - — = s = L e
— o = i = = 3
- R : S - - S e = = -
= T . S o e e - iy - "
- = T - A e . e S
o P — e i . e a
— e e e~ A ; .
m—— = - -
- + " T -_—
— == & 3 e -
il = -
= - =
— = .
- - e
e = >
. e
e e L ==



Herz — Anatomie und Funktion |

e Hohlmuskel, ,Pumpe* mit eigenem Taktgeber

e Funktionsverlust (auch einer Teilfunktion): Keine ausreichende
Pumpleistung - Herzschwache

.. Linkes Herz:

e Lungenvenen - linker Herzvorhof - Mitralklappe = linke
Herzkammer - Aortenklappe - Aorta (Hauptschlagader)

e Versorgung Kdrperkreislauf & Organe mit sauerstoffreichem Blut

Rechtes Herz:

e Grof3e Hohlvene - Trikuspidalklappe = rechte Herzkammer -
Pulmonalklappe = Lungenarterie = Lungengefalle

e Rickfihrung sauerstoffarmes Blut zur Lunge

' W.tropenmedizindoc.de



Herz — Anatomie und Funktion |
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Herzschwache

e Rlckstau von Blut aus der linken Herzkammer in den
Lungenkreislauf

= Linksherzschwache

e Rlckstau von Blut aus der rechten Herzkammer in die Hohlvene
und das venose System

= Rechtsherzschwache
Kombination aus beidem = globale Herzschwache

Mogliche Ursachen:

Chronische Herz-Kreislauf-Erkrankungen wie Bluthochdruck,
chronische Lungenerkrankungen, Herzinfarkt, chronische
Durchblutungsstérungen am Herzen

' Www.tropenmedizindoc.de



Herzschwache - Zeichen

e Luftnot
—> Unter Belastung oder in Ruhe

e Blutrickstauung

geschwollene Beine
- Schuhe zu eng, tiefe Abdrtcke der
Socken- und Schuhrander, eindrickbare Dellen

in die Lunge
- Luftnot und Husten
Gefullte Halsvenen

e Pulsbeschleunigung

e Blaufarbung von Lippen, Fingern, Zehen
e Haufiges nachtliches Wasserlassen

e Leistungsschwache

e Schlafstérungen

= Kann nur mit erhéhtem Oberkorper
oder im Sitzen schlafen

Www.tropenmedizindoc.de



Herzschwache - Behandlung

e Kaorperliche Schonung

e Bei bedrohlichen Situationen: Bettruhe
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Herz — Anatomie und Funktion ||

Blutversor ung des Herz ens:
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Angina pectoris, Herzinfarkt

e (Geschadigte / verengte (,,verstopfte®) Herzkranzgefalle
- Folge: mangelnde Sauerstoffversorgung d. Herzmuskels
e Vorstufe eines Herzinfarkts: Angina pectoris

= (Ubersetzt: Brustenge)
Ausloser:
e  korperliche oder nervliche Belastung
e Stress

e  Genussmittelmissbrauch
e fullige Mahlzeiten

WW\W. tFopenimedizindoc.de



Angina pectoris, Herzinfarkt

Risikofaktoren:
e Rauchen
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Angina pectoris, Herzinfarkt - Zeichen

Herzschmerzen — druckend, bohrend
- Ausstrahlung in den linken Arm,
Schulter, Oberbauch, Unterkiefer

Brustenge
- ,,als wenn sich ein Gurtel
== Immer enger zieht*

Druckgefuhl
- Elefant, der auf der Brust sitzt"

Luftnot
- ,Lufthunger®, schnelle und flache Atmung

Oft gleichzeitig Schwitzen, Schwache,
Unruhe, Angst- und Vernichtungsgefuhl

Www.tropenmedizindoc.de



Angina pectoris - Behandlung

. Nltropraparate (2 H" be | itrolingualspray
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Herzinfarkt
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Herzinfarkt - Behandlung

Absolute Bettruhe

Schmerzbekampfung (z.B. 1 Amp. Morphin i.m.
oder s.c.)

Beruhigung — Patienten abschirmen, keine Hektik,
beruhigend auf ihn einwirken, ggf. medikamentos:
Diazepam supp.

Blutdruck — und Pulskontrollen (dokumentieren)
Funkarztliche Beratung und baldige Ausschiffung

www.tropenmedizindoc.de Quelle: Dr. med. Matthias Lademann, CMO UNECA,

ehem. KIM Tropenmedizin Uni Rostock



Herz — Anatomie und Funktion Il

Herzrhythmus:

"aktaeber Sintisknoten ™ @=@=0 0
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Herzrhythmusstorungen

Normaler Puls 60 — 80 (100) Schlage / Minute

Beschleunigung oder Verlangsamung
Unregelmalfiiger Herzschlag

Extraschlage

Aussetzen von Pulsschlagen

Zeichen:

Herzklopfen, Herzpochen

Herzpoltern, Herzstolpern
Herzschmerzen

Anfallsweises Herzrasen (> 100 / Minute)

Schwindel, Unwohlsein, Kreislaufkollaps

www.tropenmedizindoc.de Quelle: Dr. med. Matthias Lademann, CMO UNECA,

ehem. KIM Tropenmedizin Uni Rostock



Herzrhythmusstorungen - Behandlung

e Beruhigen
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Herzrhythmusstorungen

Asystolie = kein Herzschlag

Puls tastbar.

~ > Sofort Wiederbelebung !




Herz — Ubersicht Was passiert wenn... |

... HerzkranzgefalRe geschadigt
(=verstopft) sind?
(Arteriosklerose der
Herzkranzgefalie)

Durchblutungsstérungen am Herzen
bis hin zum Herzinfarkt,
Herzschwache

Beschwerden.: Angina pectoris =
Brustenge, Druck auf der Brust,
LElefant, der auf der Brust sitzt”,
Herzschmerzen, Luftnot, Schwéche,
Ubelkeit (seltener)

... der ,Taktgeber” Sinusknoten
ausfallt?

Zu langsamer Herzschlag,
schlimmstenfalls Herzstillstand,
Ersatzrhythmus durch andere
Herzzellen, Herzschwéache
Beschwerden.: Unwohlsein,
Schwédche, Luftnot, Kollaps,
Bewusstlosigkeit
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Herz — Ubersicht Was passiert wenn... |

... die Reizleitung am Herzen nicht
richtig funktioniert?

Herzschlag zu schnell, zu langsam
und / oder unregelmalig,
schlimmstenfalls Herzflimmern oder
Herzstillstand,

Herzschwache

Beschwerden. Unwohlsein, Kollaps,
Bewusstlosigkeit, Herzjagen,
Herzpochen, Herzstolpern,
unregelmaliger Herzschlag, Luftnot

... das linke Herz nicht richtig
arbeitet?

Herzschwache, Ruckstau von Blut
aus der linken Herzkammer in die
Lungenvenen

Beschwerden. Luftnot, Husten,
Brodein, Engegefiihl, Schwéche,
blaue Lippen
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Herz — Ubersicht Was passiert wenn... |l

... das rechte Herz nicht richtig Herzschwache, Rickstau von Blut
arbeitet? aus der rechten Herzkammer in die
Hohlvene und Kdrperkreislauf

Beschwerden: Luftnot, Husten,
dicke Beine (,,Wasser in den
Beinen*), Bauchumfang nimmt zu,
Vollegefiihl, Ubelkeit, Schwéche,
Halsvenen prall geftillt

... das rechte und linke Herz beide | Herzschwdéache, Kombination aus
nicht richtig arbeiten? Beschweraden rechtes + linkes Herz,
haufig: Luftnot, Husten, dicke Beine

Www.tropenmedizindoc.de




Herz - Linktipps und Infomaterialien

Deu tsqhee
Herzstiftung

Schweizerische Herzstiftung
Fondation Suisse de Cardiologie
Fondazione Svizzera di Cardiologia

=

kardichet.des



Lunge — Anatomie und Funktion




Lungenentzundung /
Rippenfellentzundung

Entzindung der tiefen Atemwege und / oder der Lungenhaute
(Pleura)

Hauptsachliche Ausl6ser: Viren, Bakterien
Seltener: Tuberkulose, Parasiten

Zeichen:

Husten mit Auswurf (meist gelblich, grtnlich, teils rotlich-braun)

Allgemeines Krankheitsgeftihl und Schwache, grippaler Infekt im
Vorfeld

Fieber

Schmerzen beim Atmen, meist einseitig

Luftnot

Bel empfindlichen Personen Asthma-Anfall méglich

Www.tropenmedizindoc.de



Lungenentzundung /
Rippenfellentzundung - Behandlung

Bettruhe
Reichlich Flussigkeitszufuhr

Fieber senken, z.B. Paracetamol, Novaminsulfon (Berlosin,
Novalgin, Analgin)

Inhalationen z.B. mit Sole
Hustenloser z.B. ACC, Mucosolvan, Bromhexin

Schmerzbehandlung (Paracetamol, Novalminsulfon, Diclofenac,
Ibuprofen)

Antibiotikum (Amoxicillin)
Bei ausbleibender Besserung funkarztliche Beratung

' Www.tropenmedizindoc.de



Asthmaanfall

e Plotzliche Verengung der Bronchien (Atemwege)
auf einen Reiz hin

Ursachen:

Allergien, akute oder chronische Bronchitis,
UbermaRig reizbare Atemwege

Ausloser:

Allergene, chemische Reize, Temperaturschwankungen, Stress (korperlich,
emotional), Virusinfekte, Rauch

Zeichen:
e Plotzlich einsetzende Luftnot, erschwerte Atmung,
e pfeifendes Atemgerausch, verlangerte Ausatmungsphase

e Gefuhl ,die Luft nicht aus der Lunge zu bekommen* oder ,nicht genug Luft
hinein zu bekommen*

» Nasenflugelatmung, Mitbewegung der Atemhilfsmuskulatur (Rumpf,
Bauchmuskeln) www.tropenmedizindoc.de




Asthmaanfall - Behandlung

e Beruhigen
e Reiz / Allergenzufuhr stoppen
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Asthmaanfall - Behandlung
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Hyperventilation

5-10 % der Erwachsenen, meist 15.-30. Lebensjahr, W > M
Auslgdser:

 In den meisten Féllen psychische Belastung, Panikattacke, Aufregung,
Stress, Aggression, Alkoholkonsum, Drogen, psychiatrische Erkrankungen
(mutwillig herbeigefuhrt, um Aufmerksamkeit zu bekommen)

e Selten: Asthma-Anfall, hohes Fieber, Verschiebungen der Blutsalze
e Selten: Kopfverletzungen, Hirnhautentztindung
Zeichen:

e Schnelle tiefe Atmung - Zuviel O2 im Blut = kurzzeitige Verschiebung im
Kalziumstoffwechsel

e Tetanie: Kribbeln an Handen, FuRen, im Gesicht, Pfotchenstellung der
Hande, bis hin zu Krampfen des Korpers bei erhaltenem Bewulitsein

Behandlung:
e Beruhigend einwirken, ruhiger Raum, Aufklarung tiber Ungefahrlichkeit

e Tute vor das Gesicht — einfausatmen in die Ttte (CO2-Anreicherung der
Atemluft = Ausgleich der Verschiebungen)

= Ggf. Diazepam (Tbl., notfalls'8upp:)nedizindoc.de




Leitsymptom Brustkorbschmerz

Akuter Brustschmerz wirkt auf den Betroffenen
iImmer bedrohlich, da er zumeist mit dem Herzen In

Verbindung gebracht wird.

e '."';— S Haufiqste Ursachen
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Leitsymptom Brustkorbschmerz

Weniger haufige Ursachen
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Leitsymptom Brustkorbschmerz

Befragung

e Schmerz: Ort
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Leitsymptom Luftnot

Haufigere Ursachen
e Funktionell (Blockierung der RipJPen-WirbeI-Gelenke, Irritation der
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Leitsymptom Luftnot

Weniger haufige Ursachen
e Pneumothorax (Lungenkollaps
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Leitsymptom Luftnot

Befragung

e Luftnot: Beginn (allmahlich
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