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Erkrankungen der Lunge gehéren laut
Weltgesundheitsorganisation (WHO)
weltweit zu den héufigsten Ursachen fiir
Morbiditdt und Mortalitit. Die haufigs-
te chronische Erkrankung im Kindes-
alter in industrialisierten Landern ist das
Asthma bronchiale. Es betrifft in Deutsch-
land etwa 10 % aller Kinder. Das Kardinal-
symptom des Asthmas, die rezidivierende
Atemwegsobstruktion, ist v. a. im Klein-
kindalter sehr hdufig. Die addquate The-
rapie dieser Obstruktion sowie die richti-
ge Einschitzung des Asthmarisikos stel-
len standige Herausforderungen im klini-
schen Alltag dar. In dem Artikel von Ni-
kolaus Schwerk und mir wird dieses The-
ma gemeinsam mit der kritischen Dar-
stellung aktueller, interessanter Studien
zur Asthmatherapie im Kindesalter neben
den Standards dargestellt.

Eine andere Erkrankung, deren Ver-
lauf die Lunge entscheidend beeinflusst,
ist die Mukoviszidose oder zystische Fi-
brose (CF).

Die Mukoviszidose ist die
haufigste autosomal-rezessiv
vererbte Erkrankung in
unseren Breitengraden.

Dank der zahlreichen Verbesserungen
in der symptomatischen Therapie haben
sich Lebenserwartung und -qualitét bei
CF-Patienten in den letzten Jahrzehnten
stark verbessert. Erst kiirzlich wurde mit
der ersten klinischen Anwendung eines
Chloridkanalpotentiators erstmals eine
kausale Therapie erfolgreich durchge-
fithrt. Burkhard Tiimmler stellt Thnen in
seinem Artikel die Grundlagen und kli-
nisch relevanten Aspekte dieser schweren
Erkrankung dar.

G. Hansen

Klinik fiir Padiatrische Pneumologie, Allergologie und Neonatologie,

Medizinische Hochschule Hannover, Carl-Neuberg-Str. 1

Chronische

Atemwegserkrankungen

Deutlich seltener als die Mukoviszido-
se ist die primdre zilidre Dyskinesie, eine
angeborene seltene Stérung der Zilien-
motilitit, die sich v. a. im Respirations-
trakt manifestiert. Eine frithzeitige Diag-
nosestellung ist fiir die Betroffenen wich-
tig, um so eine unnétige und belastende
Suche nach anderen Krankheitsursachen
zu vermeiden und eine fokussierte The-
rapie des Erkrankungsverlaufes frithzeitig
zu beginnen. Heymut Omran et al. stellen
eine Diagnostikempfehlung vor, die prak-
tische Hinweise fiir das richtige Vorgehen
bei Verdacht auf eine primére zilidre Dys-
kinesie anbietet.

In Zukunft werden uns viel haufiger
Kinder mit einer bronchopulmonalen
Dysplasie (BPD) begegnen, einer Multisys-
temerkrankung bei kleinen Frithgebore-
nen. Durch die zunehmend hohere Uber-
lebenschance sehr kleiner Frithgeborener
wird diese Erkrankung immer mehr Kin-
der betreffen. Eine genaue Kenntnis der Er-
krankung, der Moglichkeiten zur Préaven-
tion und zur Therapie wird deshalb im-
mer wichtiger fiir den Kinderarzt werden.
Egbert Herting fasst in seinem Artikel zur
BPD den aktuellen Stand der therapeuti-
schen Moglichkeiten zusammen.

Wir hoffen, dass wir Thnen mit diesen
Beitrdgen zu wesentlichen chronischen
Erkrankungen der Lunge bei Kindern
niitzliche Informationen fiir Ihren klini-
schen Alltag anbieten und wiinschen Ih-
nen interessante und neue Erkenntnisse
beim Lesen!
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