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Wir stirken
Ihre Atmung!
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Atemtherapie

Ziel der Atemtherapie ist die Verbesserung der Lungenfunktion und die
Wiederherstellung der natiirlichen Atmung. In der Atemtherapie gibt es
verschiedene Atemiibungen und Hilfsgerate, die lhnen helfen kénnen,
die Bellftung zu verbessern, das Zwerchfell zu trainieren und richtige
Atemmuster zu trainieren.

Unser Zwerchfell

Unser wichtigster Atemmuskel ist das Zwerchfell (Diaphragma). Das
Zwerchfell ist eine Muskel-Sehnen-Platte, die den Brust- und Bauch-
raum voneinander trennt und maBgeblich fir unsere Atmung zustandig.

e Einatmung: Das Zwerchfell senkt sich (kontrahiert) bei gleichzei-
tiger Ausdehnung von Bauch und Brustkorb.

e Ausatmung: Das Zwerchfell entspannt sich und verlagert sich
nach oben in die Ausgangsposition. Bauch und Brustkorb werden
wieder schmal.
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Lippenbremse

Die Lippenbremse hilft, die Bronchien bei der Ausatmung zu
stabilisieren und diese weit zu halten. Der erhéhte Innendruck und
die leichte Stauung der Luft flihren zu einer verlangsamten, langeren
Ausatmung. Es wird mehr alte, verbrauchte Luft ausgeatmet, und
somit die Uberblahung der Lunge reduziert.

Wie geht eine
Lippenbremse?

Um die dosierte Lip-
penbremse  durch-
zufihren, liegen
die Lippen locker
aufeinander bis sich
durch das Ausatmen
die Wangen und Ohne dosierte Lippenbremse (links) ist die Lun-
Lippen blahen und  ge tiberbliht und der Druck hoch, mit der do-
die Luft langsam sierten Lippenbremse (rechts) werden die Atem-
entweicht. wege weit gehalten und die Lunge entbliht
Nicht pressen!
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Atemwahrnehmung und Atemlenkung

Viele Menschen atmen flach in den Brustraum. Um das Zwerchfell besser zu
trainieren, ist aber eine tiefe Bauchatmung (Zwerchfellatmung) notwendig.

Welcher Atemtyp sind Sie?

Um herauszufinden welcher , Atemtyp*“ Sie sind, nehmen Sie eine be-
qgueme Position ein (sitzend oder liegend). Nichts sollte Sie beengen.
Sorgen Sie fir ein ruhiges Umfeld. Legen Sie lhre Hande je einige Mi-
nuten nacheinander

e auf lhr Brustbein

e |hre Flanken (seitlicher unterer Rippenbogen)

e und auf lhren Bauch.

Versuchen Sie lhre Atembewegung bewusst wahrzunehmen. Wo findet
bei lhnen eine ,gréBere Atembewegung” statt, in welche Richtung atmen
Sie eher?

Flankenatmung:

Wenn Sie mehr in die Brust atmen, legen Sie nun zuerst lhre Hande auf
Ihre Flanken seitlich auf Ihren unteren Rippenbogen. SchlieBen Sie gerne
Ihre Augen. Atmen Sie ruhig durch die Nase ein und — am besten mit der
Lippenbremse — aus. Versuchen Sie, bewusst seitlich in Ihre Hande zu
atmen. Splren Sie nach, wie sich bei der Einatmung die Rippen in lhre
Hande bewegen und bei der Ausatmung wieder zuriickziehen. Génnen
Sie sich nach zehn Atemziigen immer eine Pause und nehmen Sie |hre
gewohnte Atmung wieder auf. Wiederholen Sie die Ubung.

Bauchatmung:

Wenn Sie die Flankenatmung gut beherrschen, legen Sie lhre Hande in der
Hohe |hres Bauchnabels auf. Nun geht es darum, bewusst in Ihren Bauch
in Richtung lhrer Hande zu atmen. Splren Sie nach, wie sich bei der Ein-
atmung der Bauch in lhre Hande vorwdlbt und bei der Ausatmung wieder
flacher wird. Machen Sie auch hier wieder nach jedem zehnten Atemzug
eine Pause und wiederholen Sie die Ubung.



Dehnlagerungen

Dehnlagerungen gehéren zu den Grundiibungen der Atemtherapie. Es sind
gezielte Koérperlagerungen, die der Dehnung der Rumpfmuskulatur und der
Verbesserung der Brustkorbbeweglichkeit dienen. Die Dehnlagerungen
werden bis zur Schmerzgrenze ausgefiihrt und acht bis zehn Minuten ge-
halten. Atmen Sie in die gedehnte Seite.

Halbmond- oder C-Dehnla-

gerung:

Ausgangsstellung ist die Ri-

ckenlage.

e dasrechte Bein ausge-
streckt nach rechts legen

e das linke Bein neben das
rechte Bein legen

e mit den Fingerspitzen der
rechten Hand langsam
zum rechten Knie wandern

e den Kopf mit in die Be-
wegung drehen

e denlinken Arm Gber dem
Kopf ablegen

Dehnlagerung:
Ausgangsstellung ist die

Rickenlage.
e Dbeide Beine und FiRe
aufstellen

e Dbeide Beine zur einen
Seite sinken lassen

e beide Hande in den Na-
cken legen oder Arme
ausstrecken

e die Blickrichtung ist ent-
gegen der Knie




Packegrifte

Packegriffe werden in der Atemtherapie zur Lockerung von fester Mus-
kulatur und Gewebe angewendet. Je kontrakter und verspannter unsere
Thoraxmuskulatur ist, desto bewegungseingeschrankter ist der Ober-
korper. Unsere Atembewegung wird dadurch stark beeintrachtigt.

Nehmen Sie eine bequeme Position ein (hier sind alle Ausgangsstellun-
gen moglich). Mit einer oder auch beiden Handen nehmen Sie sich eine
groBere Hautfalte (zwischen Daumen und Ringfingerkante) an einer be-
liebigen Stelle am unteren Rippenbogen. Ziehen Sie dieses Gewebe von
den Rippen weg und halten Sie es fiir vier bis sechs Atemziige in dieser
Position!

Wiederholen Sie diese Packegriffe an mehreren Stellen des Brustkorbes.




/wei Arten von Husten

Unproduktiver Husten

Bronchialsekret oder Fremdkorper verbleiben nach dem Husten in den

Atemwegen.

Versuchen Sie beim sogenannten Reizhusten:

e schnelle Atemziige und forciertes Ausatmen zu vermeiden

e bei zu starkem Husten gegen geschlossene Lippen zu husten

e sich lieber zu rauspern statt zu husten

e ausgetrocknete Schleimhaute zu befeuchten, indem Sie trinken oder
ein Bonbon lutschen

Produktiver Husten

Das Abhusten von Bronchialsekret oder Fremdkorpern erfolgt.

Tipps zur Sekretmobilisation:

¢ reichlich Wasser trinken (2-3 Liter am Tag)

e inhalieren

o feuchte Warme anwenden (Warmflasche mit feuchtem Tuch)

e Sekret mobilisieren durch Klopfungen / Vibrationen auf dem Brust-
korb

e mittels Lagerungen die Schwerkraft ausnutzen

e durch Bewegungen automatisch die Vertiefung der Atmung fordern

e schleimlésende Hilfsgerate (z.B. RC Cornet, RC Cornet Plus, Flutter,
Acapella Choice)

e Atemtechnik ,Huffing”

Huffing

Wenn Sie ein ,Rasseln“ horen, ist das Sekret bereits in der Luftrohre. Eine
forcierte Ausatmung tragt dazu bei, Sekret zu |6sen und Richtung Mund-
raum zu beférdern.

Ablauf:

Nach der Einatmung atmen Sie schnell und stoBartig auf ein ,,Ha" aus,
so als wiirden Sie einen Spiegel zum Putzen anhauchen.



Hilfsgerite in der Atemtherapie

Hilfsgerate zur Sekret-Mobilisation, die iliber eine schwingende
Wirkung das Bronchialsekret I6sen:

RC Cornet RC Cornet Plus Acapella Choice

Anwendung bei instabilem Bronchialsystem zur Erweiterung der
Bronchien:

bt dy

Pep Systeme mit Stenosen

Fotos: CEGLA, Ambu, Acapella® choice, Smiths Medical



Hilfsgerite in der Atemtherapie

Atemtrainingsgerat zur Verbesserung einer vertieften Einatmung:
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Atemtrainer fiir Ein- und Ausatemiibungen:

Y- Piece Breathing Trainer



Atemerleichternde Techniken

Atemerleichternde Ausgangsstellungen sind Positionen, die Sie bei Atem-
not einnehmen koénnen. Das Gewicht der Arme und des Schultergiirtels
wird zur Entlastung der Atem-Hilfsmuskulatur minimiert. Dadurch kann
die Atem-Hilfsmuskulatur die Atmung besser unterstitzen und das At-
men wird erleichtert. Atmen Sie dabei in allen Stellungen ruhig und tief
und versuchen Sie, die dosierte Lippenbremse anzuwenden.

Kutschersitz:

Ausgangsstellung ist der Sitz.

Stitzen Sie lhre Unterarme in Hohe
der Ellenbogen auf Ihren Oberschen-
kel ab

Der Oberkorper ist nach vorne ge-
beugt

Der Ricken bleibt moglichst gerade
Atmen

Schiilersitz:
Ausgangsstellung: Sie sitzen verkehrthe-
rum auf einem Stuhl mit Riickenlehne.

Die Arme werden angewinkelt mit den
Unterarmen auf die Riickenlehne ab-
gelegt

Der Ricken ist gebeugt

Der Kopf wird auf den Armen abge-
stitzt

Atmen
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Atemerleichternde Techniken

Torwartstellung:
Ausgangsstellung ist der Stand.

Die Beine werden auseinander ge-
stellt mit leichter Kniebeuge

Stitzen Sie das Gewicht der Arme mit
den Handen oberhalb der Knie auf |h-
ren Oberschenkeln ab

Der Riicken bleibt dabei gerade
Atmen

Wandstellung:

Stiitzen Sie sich mit den angewinkelten
Armen an der Wand ab

Der Kopf wird auf die Arme gestiitzt
Die Beine stehen einen Schritt ausein-
ander

Atmen

Paschasitz

Sitzen in einem Sessel mit Armlehnen
Arme liegen auf der Armlehne

Kopf und Ricken sind auf Riickenlehne
gestitzt

Atmen
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