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Avs Liebe 2um Menschen.

UMGANG MIT (CHRONISCHEM)
SCHMERZ

Diese Art Schmerz ist wichtig: Er ermoglicht uns erst,
Was ist Schmerz? dass wir uns vor (weiteren) Verletzungen und Gesund-
heitsschadigungen schiitzen, indem er Hinweise gibt,
wo etwas ,nicht stimmt’, was dagegen helfen kénnte
und was man unterlassen sollte.

Akuter Schmerz ist keine Krankheit, sondern ein
Warnsignal des Korpers. Er macht uns auf Stérungen
aufmerksam, die unsere Gesundheit und Unversehrt-
heit bedrohen. Seine Dauer ist begrenzt, und ein Ende  Akuter Schmerz ist ein Symptom, das verschwindet,
ist absehbar. sobald die Ursache beseitigt ist.

Nicht immer lassen sich korperliche oder auch seelische Schmerzursachen klar erkennen.
Nicht immer lassen sich Schmerzen mittels diagnostischer Instrumente belegen.

Immer aber ist Schmerz ein subjektives Erleben, d.h. jeder Mensch empfindet ihn
individuell anders.



Was ist chronischer Schmerz?

Von chronischem Schmerz spricht man, wenn dieser
(mal starker, mal schwdcher) iiber einen langen Zeit-
raum besteht oder standig wiederkehrt, ohne dass ein
Ende absehbar ist.

Es gibt zwei Arten von chronischem Schmerz:

= Im einen Fall besteht die den Schmerz verursa-
chende Schédigung dauerhaft fort (z.B. Rheuma,
Arthrose, Tumorerkrankungen). Infolgedessen
bleibt der Schmerz.

= Im anderen Fall hat sich der Schmerz im Laufe
der Zeit von seinem ursdchlichen Ausloser, der
manchmal gar nicht mehr bekannt ist, gel6st: Das
Nervensystem ist durch standige Schmerzreize
tiberempfindlich geworden. Es reagiert auf kleinste
Anl@sse oder steht permanent ,unter Strom”, d.h.
es wird dauernd Schmerz empfunden. Diese Art
des chronischen Schmerzes ist eine eigenstdandige
Krankheit.

Im Gegensatz zum akuten Schmerz hat der chronische
Schmerz keine schiitzende oder hilfreiche Funktion.

Wie kommt es zu chronischem Schmerz?

Chronischer Schmerz entwickelt sich Uber einen
langeren Zeitraum. Am Anfang steht ein akuter
Schmerz durch eine Gewebeschddigung (z.B. Knochen,
Gelenke, innere Organe ...).

Werden Schmerzen unzureichend behandelt oder
handelt es sich um eine anhaltende Schadigung mit
unvermeidlichen, nicht ausreichend behebbaren
Schmerzen, kann sich der Schmerz im Zentralnerven-
system (Gehirn) ,einbrennen”. Man spricht hier auch
vom ,Schmerzgeddchtnis”.

Wie wirkt sich chronischer Schmerz
auf das Leben insgesamt aus?

Chronischer Schmerz kann den Menschen an die
Grenzen seiner Belastbarkeit bringen — kérperlich und
seelisch.

Er bringt Funktions- und Mobilitatseinschrénkungen
mit sich, d.h. man kann sich nicht mehr gut bewegen,
die tagliche Routine aufrechtzuerhalten wird schwer.

Permanente Schmerzen fiihren zu depressiven Verstim-
mungen, iiberhohter Reizbarkeit und zermiirbender
Schwdche. Die Konzentrations- und Denkfdhigkeit und
das Interesse an der Umwelt sind reduziert.

Mangelndes Verstandnis von Seiten der Menschen im
Umfeld und die oft verspirte Ausweglosigkeit sind
psychisch sehr belastend.

Viele Menschen mit chronischen Schmerzen ziehen sich
von ihrer Umgebung zuriick.

Auch fiir Angeharige ist chronischer Schmerz und der
Umgang damit eine groBe Herausforderung.

Chronische Schmerzzustdnde sind fiir die Menschen in der Umgebung oftmals nur
schwer nachvollziehbar. Die Behandlung chronischer Schmerzen ist eine der wichtigsten

Aufgaben der Medizin und Pflege.

Sprechen Sie mit dem Arzt/der Arztin bzw. der Pflegekraft!

Instrumente zur Schmerzeinschétzung

Es gibt Instrumente, die helfen konnen, den Schmerz
eines Menschen einigermaBen ,objektiv’ zu erfassen.
So konnen zielgerichtet und wirksam die richtigen
MaBnahmen zur Heilung oder Schmerzlinderung
gesetzt werden.

= Schmerzskala

Schmerzskalen erméglichen es Betroffenen, die Starke
ihrer Schmerzen zu kommunizieren. Eine Unterle-
gung mit ,Gesichtern” hilft vor allem dann, wenn
eine abstrakte Zuordnung fiir die betreffende Person
schwierig ist (insbesondere bei Kindern, Menschen
mit Demenz). Im Roten Kreuz wird unter anderem die
folgende Skala verwendet:
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welchem Zusammenhang welche Art von Schmerzen in
welcher Starke aufgetreten sind. Das erméglicht dem
Arzt/der Arztin eine zeitlich und situativ angepasste
Schmerzbehandlung.

Es gibt ganz unterschiedliche Vorlagen fiir Schmerztagebiicher, die fiir verschiedene
Situationen geeignet sind. Lassen Sie sich ggf. vom behandelnden Arzt/von der Arztin

oder der Pflegekraft eines empfehlen.

MaBnahmen zur Behandlung/Linderung
von Schmerzen

Bei der kausalen (d.h. ursachenorientierten) Therapie
geht es um die Behandlung der Schmerzursachen.

Bei der symptomatischen Therapie geht es darum,
bestehende Schmerzen zu lindern oder ganz zu nehmen.

Um zu verhindern, dass sich aus einer akuten Schmerz-
situation ein chronischer Schmerz entwickelt, bedarf es
einer frithzeitigen und effektiven Schmerzlinderung.

Bei chronischen Schmerzen geht es vor allem darum,
die Schmerzen in einem ertrdglichen Rahmen einzu-
ddammen, eine stabile Situation zu erreichen und
aufrechtzuerhalten.

» Schmerzbehandlung durch Medikamente

Zur  medikamentésen  Behandlung  chronischer
Schmerzen werden Wirkstoffe eingesetzt, die in Stdrke
und Intensitat der Schmerzsituation angepasst werden.

Diese Mittel haben Nebenwirkungen (z.B. Schwindel,
Gangunsicherheit, Stuhlprobleme). Unter anderem
deswegen, aber auch, um die Méglichkeit einer stufen-
weisen Hoherdosierung bzw. den Einsatz stdrkerer
Mittel fiir mégliche Verschlechterungen offen zu halten,
ist die medikamentése Behandlung sehr komplex und
muss von Expert/innen (Arzt/Arztin bzw. Schmerzthe-
rapeut/in) durchgefiihrt werden.

Die Therapie ist in genauer Abstimmung auf die indivi-
duellen Bediirfnisse festzulegen und laufend zu aktu-
alisieren. Zur Vorbeugung oder Linderung von Neben-
wirkungen werden Begleitmedikamente eingesetzt.

Es ist wichtig, sich genauestens an die vorgeschriebene
Medikamentendosis und das Zeitschema zu halten.

Achten Sie mit darauf, dass lhr/e unter chronischem Schmerz leidende/r Angehérige/r
keinesfalls zusdtzlich zur @rztlich verordneten Schmerztherapie weitere (z.B. auch von
lhnen selbst besorgte) Medikamente einnimmt!



= Nicht-medikamentése, erginzende
Behandlungsmethoden

Darunter fallen physikalische Therapien (z.B. Wéarme-
behandlung, Massagen) sowie  psychosoziale
MaBnahmen zur Stressreduktion (z.B. Entspannungs-
iibungen, Gespréchstherapien).

Zu den komplementdren Methoden der Schmerzre-
duktion gehoren z.B. Aromapflege, Akupunktur und
Psychotherapie.

Was konnen Sie als Angehorige tun?

Nehmen Sie die betroffene Person und ihre Schmerz-
empfindung ernst.

Seien Sie aufmerksam gegeniiber allen Dimensionen des
Schmerzes: korperlichen wie auch seelischen (Trauer,
Angst ...), sozialen (Einsamkeit ...) und spirituellen (Sinn-
oder Glaubenskrisen, Hadern ...).

Achten Sie auf Anzeichen von Schmerz: im Gesichts-
ausdruck, in der Korpersprache, in der Haltung und
Atmung.

IMPRESSUM:

Geben Sie Unterstiitzung und Lebensfreude durch
Zuwendung, gemeinsame Aktivitaten, Forderung von
sozialen Kontakten, Wohltaten (wie z.B. Massagen),
ggf. Ablenkung.

Lernen Sie zu erkennen, ob die Schmerzsituation stabil
oder instabil ist:

= Stabil ist die Schmerzsituation, wenn die betroffene
Person sie als akzeptabel erlebt und die laufende
oder bereits eingeleitete Therapie aus professio-
neller Sicht angemessen ist.

= |nstabil ist sie, wenn die betroffene Person die
Schmerzsituation als inakzeptabel empfindet, d.h.
eine subjektiv iibermaBige EinbuBe an Lebens-
qualitat, Funktionalitdt oder sozialer Teilhabe
entstanden ist oder eine addquate Versorgung der
Person so nicht mehr gewdhrleistet werden kann.

Bei einer instabilen Schmerzsituation sollten Sie den
zustdndigen Arzt/die Arztin oder eine professio-
nelle Pflegeperson informieren, damit entsprechende
MaBnahmen eingeleitet werden konnen.
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