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INHALTSVERZEICHNIS

SIE SIND NICHT ALLEIN!

COPD: ATEMNOT UND SEELENNOT
UNANGENEHMEN GEFUHLEN EINEN NAMEN GEBEN
AKTIV MIT COPD? SIE KONNEN VIEL DAFUR TUN!
UNTERSTUTZUNG DURCH EINE THERAPIE
TAUSCHEN SIE SICH AUS!

FUR ANGEHORIGE UND FREUND*INNEN
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»,Und das ist meine ganz groBe

Motivation: Ich moéchte einfach leben. Ich
mochte ein [positives] Lebensgefihl haben,
ich mochte Sachen machen kénnen wie jeder
andere auch.”

YVONNE (45 Jahre alt),

Mutter eines Sohnes,
lebt seit 2022 mit der Diagnose COPD und macht
derzeit eine Ausbildung zur Yoga-Lehrerin

SIE SIND NICHT ALLEIN!

In Deutschland leben derzeit circa 3,4 Millionen Menschen mit Chronischer
Obstruktiver Lungenerkrankung (COPD), andere Quellen sprechen sogar von
weitaus héheren Zahlen. Was viele nicht wissen: COPD ist eine Krankheit,

die nicht nur kérperliche Beschwerden mit sich bringt, sondern die auch die
psychische Gesundheit beeinflussen kann.

Jedes Leben besteht aus Hohen und Tiefen und stellt uns
vor unterschiedliche Herausforderungen. Die Diagnose
der Erkrankung COPD bringt fiir viele Patient*innen
einschneidende Veranderungen mit sich. Denn

mit einer chronischen Erkrankung zu leben,

kann das Arbeits- und Privatleben grun-

dlegend beeintrachtigen.
Viele Betroffene kennen das:
Sie vermeiden korperliche
Aktivitaten und ziehen sich
zunehmend zuriick.

Die Lebensqualitat und
Lebensfreude sinken
Schritt fur Schritt.
Vielleicht geht es

lhnen ahnlich?

Es ist verstandlich, dass insbesondere die Atemnot, die fur Menschen mit COPD
immer gegenwartig ist, groBe Angste und Niedergeschlagenheit hervorrufen
kann. Diese Gefiihle sind vielen bekannt. Diese Beschwerden miissen ernst
genommen werden. Sowohl Betroffene als auch Angehérige haben die Méglich-
keit, selbst etwas zu tun, um trotz dieser Einschrankungen ein aktives und gluckli-
ches Leben zu fiihren.

Diese Broschiire soll Ihnen den ersten Schritt erleichtern, sich mit diesem Aspekt
der Erkrankung zu beschaftigen und selbst aktiv zu werden. Sie werden erfahren,
warum auch eine gesunde Seele wichtig ist und dass es vielfaltige Moglichkeiten
gibt, der eigenen psychischen Gesundheit Gutes zu tun.



Die Diagnose einer chronischen Erkrankung, wie der COPD, ist nicht einfach zu
verarbeiten. Viele Menschen machen sich Sorgen um ihr zukuinftiges Leben mit
der Erkrankung und es kreisen Fragen im Kopf, die Unsicherheit, Zukunfts-
sorgen und Angste schiiren.

Die COPD verandert den Alltag. Immer wieder Arzttermine wahrzunehmen,
regelmaBig zu inhalieren oder das Rauchen aufzugeben, ist firr viele eine groBe
Herausforderung. Zudem kann die COPD auch Einfluss auf das Berufsleben haben.
Manchmal miissen Arbeitsstunden reduziert werden, vielleicht ist der Beruf auch
nicht mehr wie gewohnt oder gar nicht mehr ausfiihrbar, das kann zusatzlich auch
finanzielle Sorgen mit sich bringen.

Durch das Hauptsymptom der COPD, der Atemnot, werden einfache Alltagstatig-
keiten wie Treppensteigen oder Sport oft zur kérperlichen Herausforderung. Es ist
verstandlich, dass Menschen mit COPD aus Sorge nicht ausreichend Luft zu
bekommen, ihre Aktivitaten einschranken und das Haus nur noch ungern verlas-
sen. Die Angst vor dem Ersticken kann erschwerend hinzukommen.

»Also wenn ich aus dem Haus gegangen bin, dann nur
noch, wenn ich einen Arztbesuch machen musste. An-
sonsten habe ich mich daheim eingeschlossen. Dann den
Fernseher an, oder auf den Balkon.”

DIRK (57 Jahre alt), FuBball-Fan seit der Jugend,
lebt seit 2010 mit COPD und ist Angestellter in einer EisengieBerei

Manchmal kann es herausfordernd wirken, notwendige Veranderungen in den ei-
genen Alltag zu Gbernehmen, Hilfsmittel, wie beispielsweise einen Inhalator, eine
Gehhilfe oder auch ein Sauerstoffgerat, in der Offentlichkeit zu nutzen. Die Sorge,
als krank wahrgenommen zu werden, sich erklaren zu mussen oder angestarrt zu
werden, kann dazu fihren, lieber Kontakte zu anderen zu meiden und soziale Ak-
tivitaten und Kontakte einzuschranken. Dabei sind gerade diese so wichtig, um mit
oder ohne kérperliche Einschrankungen ein erfiilltes Leben zu fiihren.

Auch Schuldgefiihle kénnen eine Rolle spielen. Manche Betroffene denken, dass sie
die COPD z. B. durch Rauchen selbst verursacht haben. Hierdurch kann eine zu-
satzliche Belastung entstehen, die keine gute Ausgangssituation fiir die Bewaltig-
ung der Erkrankung darstellt. Denn Schuld und Scham wirken haufig wie ein
Beschleuniger, der Depressionen und Angstgefiihle verstarken kann.

DEN TEUFELSKREIS DURCHBRECHEN

Die COPD ist eine vielschichtige Erkrankung, die nicht nur Auswirkungen auf die
Lunge hat, sondern auch unterschiedliche psychische Beschwerden auslésen kann.
Es ist belegt, dass Menschen mit COPD haufiger darunter leiden als gesunde
Menschen: Jeder 3. Mensch mit COPD ist davon betroffen!

Die COPD kann sich durch Depres-
sionen und Angste verschlechtern.
Durch die Erkrankung fallt es
Betroffenen oft schwerer aktiv zu
bleiben und sich um die Dinge zukiim-
mern, die sie selbst unterstiutzend tun
kénnen, wie z. B. Sport und Bewe-
gung, Teilnahme an Lungensport-
gruppen, gesunde Ernahrung oder
Rauch-Stopp. Durch diese Vermeidung
kénnen die Beschwerden der COPD
sogar starker werden, was wiederum
auch die Psyche belasten kann —

ein Teufelskreis entsteht.

RegelmaBige Bewegung und Sport in
Absprache mit dem Arzt bzw. der Arztin
sind fir Menschen mit COPD besonders
wichtig. Denn je mehr sie sich korper-
lich fit halten, desto langsamer baut sich
die Muskulatur ab. Lungenerkrankte

% 3 & sind auf die Muskeln, insbesondere auf
‘9 f" < o Q 5
Y {,Q’ die Atemhilfsmuskulatur, angewiesen.
- N Lungensport verstarkt die Atemmusku-

latur und verbessert die Atemtechnik.



DEPRESSIVE VERSTIMMUNG ODER DEPRESSION?

Schlechte Tage und Tiefpunkte im Leben mit einer COPD sind véllig normal.
Etwa nach einer unruhigen Nacht, nach einer Untersuchung, die nicht die
erwarteten Ergebnisse gebracht hat oder wenn privater Stress dazu kommt.
Dann kann es einem auch mal zu viel werden und man fiihlt sich traurig und
niedergeschlagen. Das lasst dann in der Regel aber auch wieder nach und hat
nichts mit einer ,schwachen” Persénlichkeit, mangelnder Kraft oder Motivation
zu tun. Das passiert jedem - ob mit oder ohne COPD.

Wenn das schlechte Gefiihl jedoch Gber Wochen anhalt, Interesse und Freude an
Aktivitaten kaum noch bestehen, Hoffnungslosigkeit immer starker wird und das
Gefihl keine Energie mehr zu haben anhalt, dann kénnen dies die Zeichen einer
beginnenden Depression sein — Hilfe von auBen ist dann ratsam.

ANGSTLICHKEIT ODER ANGSTSTORUNG?

Sorgen und Angste im Zusammenhang mit der Erkrankung COPD sind — gerade zu
Beginn der Erkrankung - nicht ungewoéhnlich. Die Angst nicht gentigend Luft zu
bekommen kann zu einem standigen Begleiter werden. Oft zeigen sich diese Ang-
ste zuerst kérperlich, werden aber selten in Zusammenhang mit der Erkrankung
gebracht. Es kann ein flaues Gefiihl in der Magengegend sein, ein Druck im Bere-
ich der Brust, Verspannungen oder auch Herzrasen. Haufig flihrt dies dazu, dass
bestimmte Aktivitaten vermieden werden. Aber dhnlich wie bei den depressiven
Verstimmungen sollte das Geflihl auch wieder nachlassen. Wenn das nicht der Fall
ist, wenn die Angste fortbestehen, sich ausweiten oder immer mehr Aktivitaten
vermieden werden, kann eine Angststérung vorliegen, die von Spezialist*innen
behandelt werden sollte.

WER KANN HELFEN?

Ein erster Schritt ist es bei Arzt*innen nicht nur tiber die korperlichen Beschwerden
durch die COPD zu sprechen, sondern auch lber die psychische Belastung im
Alltag, die im Zusammenhang mit der Erkrankung aufgetreten sind. Arzt*innen
fehlt in ihrem Arbeitsalltag leider oft die Moglichkeit, neben der Behandlung der
kérperlichen COPD-Symptome, auch das psychische Befinden anzusprechen.
Machen Sie den ersten Schritt!

GESUNDHEITSFRAGEBOGEN FUR PATIENTINNEN

Wie oft fuihlten Sie sich Uberhaupt An einzelnen Anmehrals Beinahe
im Verlauf der letzten 2 nicht Tagen der Halfte jeden Tag
Wochen durch die der Tage

folgenden Beschwerden
beeintrachtigt?

Wenig Interesse oder I:l l:l I:l I:l

Freude an ihren Tatigkeiten

Niedergeschlagenheit,

Schwermut oder I:I D I:l I:l

Hoffnungslosigkeit

Nervositat, Angstlichkeit I:I I:l I:l I:l

oder Anspannung

Nicht in der Lage sein,

Sorgen zu stoppen oder D D I:l I:l

zu kontrollieren

Wenn eines oder mehrere dieser Probleme bei ihnen vorliegen, geben Sie bitte an, wie
sehr diese Probleme es ihnen erschwert haben, ihre Arbeit zu erledigen, ihren Haushalt
zu regeln oder mit anderen Menschen zurecht zu kommen:

Uberhaupt nicht Etwas erschwert Relativ stark Sehr stark
erschwert erschwert erschwert

[ [ [ [

Méchten Sie Hilfe flr diese Beschwerden in Anspruch nehmen?  JA I:l NEIN |:|

Wenn Sie diese Frage mit ,Ja” beantworten, sollten Sie lhre behandelnde Arztin bzw. lhren
behandelnden Arzt kontaktieren.

#Fragebogen PHQ-4 (Patient Health Questionnaire-4) ist die Kurzform eines in der
Psychiatrie angewandten Fragebogens zur psychischen Gesundheit.



Es gibt verschiedene Wege, die eigenen Krafte
aufzubauen, um auch mit einer belastenden
Erkrankung wie der COPD psychisch und
korperlich gestarkt durchs Leben zu gehen.
Fragen Sie sich einmal: Was tut mir gut?

Woran habe ich Freude? Das kann individuell
sehr unterschiedlich sein. Ist es ein Treffen

mit einem lieben Menschen? Ist es ein
Angelausflug? Oder Zubereiten und Essen
eines Lieblingsessens? Nehmen Sie sich wieder
Zeit fiir genau diese Dinge, die Sie gliicklich
machen und genieBen Sie achtsam jeden Moment.

~Es war herrlich, als es endlich wieder aufwarts ging.

Es ging mir wieder gut und ich bin [ins FuBbalstadion]
mitgefahren. Live ist es noch schéner und man genieBt es
einfach. Da bekomme ich Gansehaut, wenn ich

daran denke!”

DIRK (57 Jahre alt), FuBball-Fan seit der Jugend,
lebt mit COPD seit 2010 und ist Angestellter in einer EisengieBerei

Wenn jedoch nichts funktioniert und das schlechte Geftihl nicht weggeht oder sich
sogar Hoffnungslosigkeit sich im Kopf breitmacht, dann sollten Sie sich beraten
lassen und Hilfe suchen. Wenden Sie sich als erstes an lhre behandelnde Facharztin
bzw. Hausarztin oder ihren behandelnden Facharzt oder Hausarzt. Um aus Krisen-
situationen herauszukommen, bieten psychologische Psychotherapeut*innen
oder Arzt*innen fiir Psychiatrie bzw. Psychosomatik und Psychotherapie
professionelle Hilfe.
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DINGE, DIE THIMEN GUT TUN ...

... UND SICH POSITIV AUF
DIE COPD AUSWIRKEN




UNTERSTOTZUNG DU

Manchmal reicht es nicht aus, auf sich selbst zu achten und sich Gutes zu tun.
Dannist es sinnvoll, sich — wie auch bei kérperlichen Beschwerden - an eine
Spezialistin oder einen Spezialisten zu wenden. Das kénnen Facharzt*innen fiir
Psychiatrie bzw. Psychosomatik und Psychotherapie oder auch psychologische
Psychotherapeut*innen sein. Sie helfen bei der Bewaltigung der Erkrankung oder
auch dabei, tiefersitzende biographische Probleme anzugehen und aufzulésen.

Eine Psychotherapie wirkt in der Regel gut und (iber lange Zeit. Viele Patient*innen
erleben eine Therapie als positiv. Denn sie kann helfen, die eigenen Gefiihle und
das eigene Verhalten besser zu verstehen sowie Moglichkeiten aufzeigen, wie das
Leben mit COPD wieder lebenswert werden kann. Damit sind Betroffene besser
gerstet, mit herausfordernden Phasen umzugehen.

Es gibt eine Reihe verschiedener psychotherapeutischer Verfahren mit unter-
schiedlichen Ansatzpunkten. Welche Form der Therapie geeignet ist, hangt
von den persénlichen Problemen und Erfahrungen jedes Betroffenen ab.
Der passende Therapieansatz wird nach einem Erstgesprach mit dem
behandelnden Therapeuten bzw. der Therapeutin festgelegt.

Gut zu wissen:
Da sich immer mehr Menschen
um ihre psychische Gesundheit

kiimmern und Therapieangebote
wahrnehmen, kann es zu
langeren Wartezeiten kommen.
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GEMISCHTE GEFUHLE GEGENUBER
EINER PSYCHOTHERAPIE?

Einigen Menschen wird bei dem
Gedanken an eine Therapie
mulmig zumute. Etwa, aus Scheu
davor, sich einer ,fremden”
Person anzuvertrauen, verurteilt
zu werden oder starke Geflihle
zuzulassen. Andere schatzen
ihre Probleme als nicht schlimm
genug ein, um einen Anspruch
auf einen Therapieplatz zu
haben. Diese Sorgen sind
nachvollziehbar,

aber unbegriindet.

Denn grundsatzlich

stehen jedem bis zu drei

Erstgesprache mit einem

Therapeuten oder einer

Therapeutin zu. Die Fachperson entscheidet dann mit Ihnen, ob und wie es mit
der Behandlung weitergeht und berat Sie zu méglichen Behandlungswegen und
Therapieverfahren. AuBerdem be- oder verurteilen Therapeut*innen niemanden.
Die Therapierenden sind vertrauensvolle Ansprechpartner*innen fiir psychische
Belastungen und haben es als einziges Ziel, Angste und Probleme professionell zu
erkennen und Patient*innen bei der Bewaltigung ihrer persénlichen Beschwerden
zu unterstitzen. Dartiber hinaus sind sie der Schweigepflicht unterlegen, sodass
das Besprochene den sicheren Raum der (Online-)Praxis niemals verlassen wird.

Es ist auch ganz normal, wenn Sie erst ein wenig Zeit brauchen, bis Sie sich richtig
offnen kénnen. Ubrigens: sollte die Chemie zwischen lhnen und der Fachperson
nicht stimmen, haben Sie jederzeit die Moglichkeit, das offen anzusprechen und
sich eine andere Praxis zu suchen. Es ist wichtig, dass Sie sich wohlfiihlen und ganz
offen Giber lhre Geflihle und Sorgen sprechen kénnen.
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Wichtig zu wissen:

Fiir eine Psychotherapie benétigen Sie

keine Uberweisung. Die Kosten werden

von der gesetzlichen Krankenversicherung
Ubernommen. Sie kénnen selbst einen ersten

Termin bei einer Psychotherapeutin oder einem
Psychotherapeuten vereinbaren. AnschlieBend
muss ein Antrag bei der Krankenkasse gestellt
werden. In der Regel kimmern sich die
Therapeut*innen darum und der Aufwand auf
Ihrer Seite ist gering.

MANCHMAL MUSSEN WARTEZEITEN
UBERBRUCKT WERDEN

Bei langen Wartezeiten kann auch eine Internet-basierte Verhaltenstherapie

(z.B. deprexis oder velibra oder Selphapy) hilfreich sein. Dazu muss der behandel-
nde Arzt bzw. die behandelnde Arztin ein entsprechendes Rezept ausstellen. Sie
kann zur Uberbriickung der Wartezeit unterstiitzend sein und bietet die Méglich-
keit, erste Erfahrungen zu sammeln, kann aber das persénliche Gesprach mit
Therapeut*innen vor Ort nicht ersetzen.

WENN ES WIRKLICH SCHNELL GEHEN MUSS ...

... dann kann die Servicehotline 116117 telefonisch bei
der Suche nach einer Psychotherapeutin bzw. einem
Psychotherapeuten weiterhelfen (auch online verfigbar
unter www.116117.de oder als App ,, 116117“).

Das Angebot der kassenarztlichen Bundesvereinigung steht Ihnen kostenfrei und
rund um die Uhr zur Verfliigung. Die Mitarbeitenden vermitteln schnellstméglich,
teilweise noch am selben Tag, spatestens aber innerhalb weniger Wochen,
Therapiesitzungen - online sowie vor Ort.

AuBerdem stellen sie den Kontakt zu Bereitschaftspraxen her, sollten lhre be-
handelnden Arzt*innen am Abend oder am Wochenende nicht erreichbar sein.
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TAUSCHEN SIE SICH AUS

Mit Menschen zu sprechen, die mit der gleichen
Erkrankung leben und somit Ahnliches erleben
O O O und empfinden, ist fir viele Betroffene erleichternd
und stiitzend. Selbsthilfegruppen bieten vielfaltige
Informationen an und férdern den Austausch unter

ebenfalls Betroffenen — auf Websites, telefonisch
oder per Mail.

AUSTAUSCH MIT COPD-BETROFFENEN

COPD DEUTSCHLAND E.V.

www.copd-deutschland.de

Gemeinnutziger Verein fir Menschen mit COPD mit vielen Informationen rund
um die Erkrankung auf der Website

ATEMWEGSLIGA

www.atemwegsliga.de/

Gemeinnutziger Verein fir Menschen mit Atemwegserkrankungen, wie u.a. COPD
mit vielen Informationen und Angeboten rund um die Erkrankung und

u.a. beispielsweise Tabakentwdéhnung

AUSTAUSCH BEI SEELENNOT

STIFTUNG DEUTSCHE DEPRESSIONSHILFE UND DEUTSCHES BUNDNIS
GEGEN DEPRESSION E.V.

www.deutsche-depressionshilfe.de

Gemeinnltziger Organisation mit umfassenden Informationen zur Depression,
Adressen regionaler Hilfsangebote und Notfallnummern

DEUTSCHE ANGST-HILFEE.V.

www.angstselbsthilfe.de

Gemeinnutziger Verein mit unterschiedlichen Angeboten, wie u.a. Selbsthilfe-
kontaktstellen in Deutschland und einer Chatberatung

DEUTSCHE GESELLSCHAFT FUR SUIZIDPRAVENTION E.V.
www.suizidprophylaxe.de

Gemeinnitziger Verein mit verschiedenen Hilfsangeboten, wie Beratungsstellen,
telefonischen oder Onlineberatungen —auch fiir Angehdorige gibt es spezielle Angebote
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AKUTE HILFSANGEBC
SEELISCHEN NG

Wenn Sie einmal nicht mehr weiterwissen, gibt es eine Vielzahl von Hilfsangeboten,
bei denen Sie (auch anonym) mit speziell geschulten Menschen tber Ihre Gedanken
sprechen kénnen. Das geht telefonisch, im Chat, per Mail oder personlich.

WICHTIGE NOTFALLNUMMERN BEI LEBENSGEFAHR
ODER IN GEFAHRENSITUATIONEN

Rettungsdienst: 112 (rund um die Uhr)

Polizei: 110 (rund um die Uhr)

SCHNELLE ARZTLICHE HILFE, WENN EIN DRINGENDES ANLIEGEN
NICHT BIS ZUR NACHSTEN SPRECHSTUNDE WARTEN KANN
Arztlicher Bereitschaftsdienst, 116 117 (medizinische Hilfe in der
Nacht, am Wochenende und an Feiertagen)

ANONYME BERATUNG UND UNTERSTUTZUNG VON
GESCHULTEN LAIEN

Telefonseelsorge: 0800-1110 111 oder 0800 - 1110 222
(rund um die Uhr, anonym und kostenfrei)
Onlineseelsorge: https://online.telefonseelsorge.de/
(mit schneller Registrierung per Mail oder Chat méglich)

Ubrigens: Manchen Menschen hilft auch das Gesprach mit religidsen Seel-
sorger*innen, die emotionale Unterstiitzung bieten und Trost spenden kénnen.
Dabei ist jedoch zu bedenken, dass gelehrte Geistliche (unterschiedlicher
Konfessionen) zwar geschulte und vertrauensvolle Ansprechpartner*innen sind,
aber keine ausgebildeten Psychotherapeut*innen ersetzen.
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FUR ANGEHGRIGE UND
FREUND™TNNE!

DAS SOLLTEN SIE WISSEN

Wenn ein geliebter Mensch leidet, sich verandert
oder sich zuriickzieht, kann das auch fiir Ange-
hérige und Freund*innen schwer sein. Oft wissen
sie nicht, wie sie damit umgehen sollen. Gut
gemeinte Ratschlage wie beispielsweise, ,, das
wird schon wieder.” oder ,,du musst dich einfach
zusammenreiBen” sind fiir die Betroffenen jedoch
meist nicht hilfreich. Die so angesprochenen
Menschen fiihlen sich eher unverstanden und
ziehen sich méglicherweise noch starker zuriick.
Daher sollten Sie eher versuchen, Betroffene im
Alltag zu entlasten, ohne diese zu bevormunden.

Ein erster Schritt fur nahestehende Menschen ist es, sich liber das Krankheitsbild
COPD zu informieren. Wenn noch eine Depression oder Angststérung dazu kommt,
sollten sie Betroffene zur Therapie ermuntern und darin bestarken, Hilfe anzuneh-
men. Dazu gehort dann auch, aufmerksam zu sein fir Verhaltensanderungen oder
gar (angedeutete) Suizidgedanken.

Leider kann es im Leben mit COPD auch zu Krisensituationen kommen - kérperlich
durch Atemnot und / oder psychisch durch Depressionen oder Angststérungen.
Das sind nicht nur fiir die Betroffenen schwierige Momente, auch fiir Angehérige
kénnen diese herausfordernd sein. Verstandnis und Unterstiitzung sind dabei
wichtig, um mit diesen Situationen bestmaoglich umzugehen.

. Flir mich war es ein wunderschéner Moment,
zu merken, wie sehr mich meine Partnerin unter-
stutzt. Sie hat mir geholfen, dass ich letztendlich
auch meine Krankheit akzeptiere. Sie hat volles
Verstandnis dafir und sie ermutigt mich.”

INGO (56 Jahre alt),
liebt lange Spaziergange, lebt mit COPD seit 2019
und ist Angestellter in einem Biiro




Dieser Ratgeber ware ohne die tatkraftige Unterstiitzung von Expert*innen und
Menschen mit COPD so nicht moéglich gewesen.

Wir danken Prof. Dr. Timm Greulich (Pneumologe in Marburg), Dipl.-Psych. Ines
André-Korkor (Psychologische Psychotherapeutin in Berlin) und Prof. Dr. Volker
Arolt (Psychiater und Psychosomatiker in Miinster). Vielen Dank, dass Sie lhr Wis-
sen und lhre Erfahrung in diese Broschiire haben einflieBen lassen.

Gleichzeitig geht unser Dank an Yvonne, Dirk und Ingo, die fiir diese Broschiire
ihre COPD-Geschichte mit uns geteilt haben. Danke, dass |hr so offen lber Eure
Krankheit und Euren Umgang damit sprecht. Ihr gebt der COPD eine Stimme und
helft anderen Betroffenen und ihren Angehérigen.

Ein offener und respektvoller Austausch von Expert*innen und Betroffenen -
das ist es, wofiir wir bei Sanofi uns einsetzen. Fiir ein gliickliches und aktives
Leben trotz chronischer Lungenerkrankung!
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