WAS DIE CHRONISCHE SCHMERZKRANKHEIT
IST UND WORAN MAN SIE ERKENNT

Patienten mit chronischer Schmerzkrankheit leiden
seit vielen Monaten bis Jahren an mehr oder weni-
ger starken Schmerzen. Sie haben eine Reihe von Be-
handlungsversuchen hinter sich, die sich oftmals auf
unterschiedliche Diagnosen stltzen, jedoch nicht den
erhofften Erfolg brachten. Beeintrachtigungen auf
verschiedenen Ebenen des Verhaltens und Erlebens
sind die Folge: der gefuhlte Schmerz ist nicht mehr
Warnsignal, sondern ist zu einer eigenstandigen
Krankheit, der Schmerzkrankheit, geworden.

DARSTELLUNG TYPISCHER VERLAUFE BEI
SCHMERZKRANKHEITEN:

Die Patienten haben oftmals eine Vielzahl von
ambulanten und stationdren Behandlungen
durchgemacht. Im schlimmsten Fall konnte keine
eindeutige Ursache fur die Schmerzen ermittelt
werden und damit auch kein fundierte Diagnose
und addquate Therapie durchgefuhrt werden.
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Die Patienten erfahren keine Besserung der Be-
schwerden und verstehen nicht, warum es in der
heutigen Zeit keine wirksamen Behandlungs-
maoglichkeiten geben soll. Aus diesem Grund su-
chen sie standig nach neuen Maoglichkeiten der
Diagnostik und Therapie und wenden sich un-
kontrollierten, teilweise obskuren Therapiever-
fahren und/oder einer unkontrollierten Selbst-

medikation zu.

Immer mehr werden Schmerzkranke in allen kor-
perlichen und seelischen Bereichen beeintrach-
tigt. Es entwickeln sich oft berufliche Probleme;
sie verlieren zunehmend soziale Bindungen in
Familie und gesellschaftlichem Umfeld.

AUFNAHMEBEDINGUNGEN

Aufgenommen werden Patienten, die an einer
Schmerzerkrankung im Stadium Il oder Il leiden. Das
Schmerzstadium kann vor Einweisung durch einen
schmerzdiagnostisch erfahrenen Arzt oder in der
m&i-Fachklinik Enzensberg nach Ausfillen des Fra-
gebogens der Deutschen Schmerzgesellschaft e. V.
(DSG) und Zusenden schmerzrelevanter Krankheits-
berichte ermittelt werden.

Liegen die entsprechenden Bedingungen vor, wird
der Schmerzkranke zur stationdren Behandlung ein-
bestellt. In Anbetracht der Therapiedichte am Tage
und zusatzlich auch an Wochenenden ist die Bereit-
schaft zur korperlichen Belastung und ein Mindest-
maB an Fitness des Schmerz-

kranken Voraussetzung fur
die stationare Aufnah-
me. Die Behandlung
erfolgt nach 839 SGB
(vollstationare  Kran-
kenhausbehandlung).
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ANFAHRT MIT DEM AUTO

Sie erreichen uns aus Richtung Ulm/Kempten Uber die
A7 bis Abfahrt Fissen. Dann links auf Umgehungs-
stralBe geradeaus Richtung Konigsschldsser. Am Ende
der UmgehungsstraBe rechts der Beschilderung nach
Hopfen am See folgen.

Von Munchen: A96/Landsberg/Buchloe, B12 Kauf-
beuren bis Marktoberdorf, dann auf der B16 bis
Fussen/Hopfen am See.

Hinweis: Aus Griinden der besseren Lesbarkeit wird bei Personenbezeichnungen und per-
sonenbezogenen Hauptwortern hier die mannliche Form verwendet. Entsprechende Begrif-
fe gelten im Sinne der Gleichbehandlung grundsétzlich fur alle Geschlechter. Die verkirzte
Sprachform hat nur redaktionelle Griinde und beinhaltet keine Wertung
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INTERDISZIPLINARES

SCHMERZZENTRUM

MULTIMODALE AKUT-STATIONARE
SCHMERZTHERAPIE



DAS SCHMERZPROBLEM

Die chronische Schmerzkrankheit ist ein drangendes
Gesundheitsproblem unserer Zeit. Die Zahl chronischer
Schmerzkranker in der Bundesrepublik Deutschland
wird auf tber 5 Millionen Menschen geschétzt. Fir die
Kranken bedeutet dieses Schicksal andauerndes Leid
und Behinderung, fiir das Gesundheitswesen und die
Gesellschaft hohe Kosten, zum einen durch die auf-
wéndige medizinische Versorgung, zum anderen durch
Arbeitsausfall und vorzeitige Berentung.

BEHANDLUNGSSCHWERPUNKTE

B Ein besonderer Schwerpunkt liegt in der
Behandlung chronischer Wirbelsaulen-
schmerzsyndrome unter-
schiedlicher Ursachen
sowie nach Bandschei-
ben- und anderen Wir-
belsaulenoperationen

B Chron. Schmerzen des
Bewegungsapparates
im Bereich der
Muskulatur, der Sehnen
und des Bindegewebes

B Fibromyalgie-Syndrom

B Chron. Kopfschmerzen wie z.B. Migrane,
Spannungskopfschmerz, Medikamenten
ausgeloster Kopfschmerz, Gesichtsschmerzen,
Clusterkopfschmerz, ...

B Chron. Schmerzen nach Unfallschaden und als
Operationsfolgen im Bereich der Nerven und
Nervengeflechte

B Chron. Schmerzen nach Amputation

B Schmerzen in Zusammenhang mit neurologischen
Erkrankungen, ...

B Komplexes regionales Schmerzsyndrom
(CRPS) Typ | + II

UMFASSENDES UND INDIVIDUELLES
MEDIZINISCH-THERAPEUTISCHES
BEHANDLUNGSKONZEPT

Das Konzept des Schmerzzentrums an der m&i-Fachklinik
Enzensberg beinhaltet das interdisziplindre Zusammen-
wirken von Medizin, Physiotherapie, Psychologie, Sozial-
beratung und anderen Fachdisziplinen. Unsere Ziele sind,
dem Patienten neben der allgemeinen Schmerzreduktion
die aktive Bewaltigung der verbleibenden Schmerzen zu
erméglichen, ihn bei der Re-Integration in das Leben zu
untersttitzen und generell die Lebensqualitat zu verbes-
sern. Dies geschieht multimodal und ganzheitlich, wobei
insbesondere Auslése- und Verstarkermechanismen der
Schmerzen erarbeitet werden.

Die wichtigsten Behandlungsmdoglichkeiten:

B Uberprifung, Erganzung, gegebenenfalls
Aktualisierung und Prézisierung der somatischen
und psychischen Diagnosen

B Verbesserung der kérperlichen Leistungsfahigkeit
mit Aufstellung eines individuellen Trainingsplans

B Abklérung der somatischen, psychischen und
sozialen Bedingungen der Schmerzerkrankung
(= bio-psycho-soziales Schmerzmodell)

B Verminderung der schmerzbedingten
korperlichen Einschrankungen

B psychol. Einzel-/Gruppentherapie fur jeden Patient

B Biofeedbacktraining

B Aufklarung Uber individuelle Mechanismen der
Entstehung der Schmerzkrankheit

B Aufklédrung und Beratung tber medikamentose
und nichtmedikamenttse Behandlungsverfahren
zur Selbstbehandlung und Eigenkontrolle

B Abklarung und Beratung hinsichtlich der
verbliebenen korperlichen Leistungsfahigkeit
und psychischen Belastbarkeit

B Aufklarung und Beratung bei Gedachtnis- und
Konzentrationsstorungen

B 24-Stunden-Pflege und é&rztliche Betreuung
gewabhrleistet

Maltherapie Hundespaiergang (wenn gewiinscht) RS

Folgende diagnostische und therapeutische Bau-
steine stehen im Rahmen unseres multimodalen
und ganzheitlichen Behandlungskonzeptes fiir
Ihre individuelle Therapie zur Verfiigung:

Psychologische Einzeltherapie, kognitiv-behaviorale
Gruppentherapie, Entspannungsverfahren wie z.B.
schmerzspezifische psychotherapeutische Ent-
spannung, Biofeedback-Verfahren, psychologische
Intervention bei Bedarf z. B. Hypnose, Imagina-
tionstechniken, Stressbewaltigungstraining, Acht-
samkeitstraining, Akzeptanz- und Commitment-
therapie, Selbstsicherheitstraining, l6sungs-
orientierte verhaltensmedizinische MaBnahmen,
neuropsychologischer Diagnostik und Beratung

Verhaltensorientierte Einzel-Physiotherapie,
Massagetherapie sowie Sport- und Bewegungs-
therapie in der Gruppe nach fundierter Funk-
tionsanalyse, physikalische MaBnahmen, Terrain-
training, Wassergymnastik

Medikamentose Schmerztherapie entsprechend
den aktuellen Erkenntnissen der Schmerzforschung
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Gezielte Injektionstherapie Korperwahrnehmung
¢ 7 N

Gezielte Injektionstherapie (ggf. Rontgenbild-
wandler gesteuert) bei Indikation/Bedarf

Therapeutisch geleitete Spaziergange mit Hunden

Musiktherapie, Tanztherapie, Kreatives Malen,
Tai-Chi

Individuell ausgerichtete med. Trainingstherapie

Therapeutische Begleitung (Arzt/Psychologe/
Ergotherapeut u. a.) der Schmerzgruppen auch
an Abenden

Sozialberatung (falls erforderlich)

Erarbeitung und Aufstellung eines individuellen
kurz bis mittelfristigen Behandlungskonzeptes
mit konkreten Empfehlungen zur Eigen-/Weiter-
behandlung

Nach Behandlungsabschluss: Erstellen eines
ausfuhrlichen Berichtes Uber die Ergebnisse
der interdisziplinaren Einzelfalldiagnostik

aus medizinischer, psychologischer und physio-
therapeutischer Sicht

pan SN —
Entspannungstraining




