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Was ist Schmerz?

Interventionen und Instrumente
der Edukation bei Kopfschmerz

Martin von Wachter B
Gefuihl? oder Wahrnehmung?
Ostalb-Klinikum
Qﬁ'rfill‘( fur Psychosomatik

www.schmerzedukation.de

. Schmerzpsychoedukation - Themen
Schmerzist ....

Was ist Schmerz? Akuter Schmerz versus chronischer Schmerz
Schmerzverarbeitung auf neuronaler Ebene, Neuroplastizitat
Migrane-Spannungskopfschmerz-Medikamentenkopfschmerz
bio-psycho-soziales Krankheitsverstandnis

Risikofaktoren fur Chronifizierung

Aufmerksamkeitslenkung, Schmerzbewaltigungstrategien
Eigenverantw. Umgang mit Medikation

Motivation zu Bewegung

Motivation zu Entspannungsverfahren

Verandern der kognitiven Verarbeitung der Schmerzen, Tagebuch
Balance zwischen Schonung und UberméRiger Aktivitat
Ressourcenaktivierung, Akzeptanz

StreRbewaltigung, Schmerz-Affekt-Differenzierung,
Grundbedrfnisse

Schmerz und Arbeit
o Schmerzkrankheit und Familie

N NN 7

...was der Patient sagt

und nicht was im Rontgenbild
oder Labor zusehen ist

-> Entlastende Grundbotschaften

N\

Geflihle Gedanken Gefiihle Gedanken
i sozial Verhalten i sozial Verhalten
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Schmerzwahrnehmung
Wahrnehmung =~ .

Gedanken . Lokalisation
Bewertung
Schmerzerwartung, / )‘-’/\J \(
Schmerzaufmerk amgw ﬁ/\

Gefuhl U L\/ .
Emotionen " Gehirn
Schmerzintensitét V
Alarmsystem
Stress

Hemmung § Bahnung

\Schmerzreiz

v. Wachter, www.schmerzedukation.de, 2015

Psychische Risikofaktoren
fir eine Chronifizierung

www.SchmerzPsychoedukation.de

Rickenmark

Wie wird aus Schmerz chronischer
Schmerz?

Oberforderung
“

v,

p
Sorgen -
Bewegungseinschrinkung Teufelskreis

Schonurg
Saxaler Rickzug
Angste

Depression / Resigration

Chronischer Schmerz

HG Nobis: www.dgss.org/patienteninformationen-start

Risikofaktoren fiir unspez. Riickenschmerz

bei Industriearbeitern

29.10.2016

Alter mechanische
Belastung

mangelnde

Unterstitzung

Risikofaktor

0 - T T T T

16-34 35-44 45-65 ungiinstige korperliche Kollegen Chef

Jahre Haltung Belastung

lizelenberg W, Burdorf A, Spine 2005

Spannungs-Kopfschmer

dumpf-driickend, leicht-mittelschwer
Nacken, Stirn, beidseits

keine Zunahme mit kérperlicher Aktivitét
keine Ubelkeit

Licht- oder Larmempfindlichkeit

nicht eine Ursache, sondern viele Faktoren
Stress und Uberforderung

Unter anderem wird der Botenstoff Serotonin verstarkt
abgebaut. Dadurch sinkt die Schmerzschwelle

Muskelanspannung Trigger
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Spannungskopfschmerz
- Symptome und Formen -

Episodischer
Spannungs-
kopfschmerz

Dumpf driickende beidseitige

Kopfschmerzen

G"efiihl des Nicht-klar-denken- Chronischer

kénnens Spannungs-

Dauer: Stunden bis Tage kopfschmerz

von der Laage, Grinenthal 2012

Migréane

o Einseitig, pulsierend
o 4-72 Std o
o verstarkt unter kérperlicher Anstrengung,
« Ubel, Erbrechen, Lichtscheu

o Aura GefaRverengung - Minderdurchblutung, die sich
Uber das Gehirn ausbreitet - Sensibilitatsstorungen
entwickeln sich langsam

o Gefallerweiterung flihrt zu neurogene Entziindung
(cepr) Und Schmerz

o Triptane maglichst nicht in Aura

Veranlagung-Stress-Modell der Migrane (soyka)

Emotionaler Stress

Entspannung
unregelmaRiger Schlaf
Menstruation
Alkohol/Nahrungsmittel

meteorologische Faktoren l
anlagebedingt? Psychosoziale Stressoren
erworben? Kritische Lebensereignisse

Hormonelle Faktoren/Menopause
zerebrale Faktoren
andere somatische Faktoren

SOYKA, D. 1999. 60 Jahre Migréneforschung: Retrospektive und Synopsis. Der Schmerz, 13, 87-96

www.institut-ism.de 17

www.SchmerzPsychoedukation.de
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Migréane
ohne Aura mit Aura
‘ Zusétzlich
4 bis 72 Stunden Wahrnehmungs-
9 anhaltender stérungen
/ ,Halbseiten- (z. B. Sehen
kopfschmerz” gezackter Figuren)

Begleitsymptome

Licht- und Ubelkeit,
Larmempfind- allgemeines
lichkeit Krankheitsgefiihl

von der Laage, Griinenthal 2012

Triggerfaktoren Migrane

« Stressentlastung

o Sonnenlicht

o Ausgepragte Emotionen

» Plotzlicher Stress, Uberanstrengung
« wenig Schlaf

o Veranderungen des Tagesrhythmus
o Hormonelle Veranderungen

o Auslassen von Mahlzeiten

(Streit, Schokolade kein Trigger...)

35% ohne Trigger
Hansen 2011, Gobel 2012

Migrane - wie entsteht sie?

Ausloser

Verstdrkte Aktivitat
der Nervenzellen

Blutgefal
GefaRBwande

quellen auf

D 4
Der regionale Blutfluss

Entzlin-  himmt ab

dung

Wahrnehmungs-

stérungen (Aura
tkarperche gen )

von der Laage, Griinenthal 2012
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. . . =)
Medikamenteninduzierter 99299
Kopfschmerz 999
- Symptome -
* Mittelstarke bis starke H
Dausrechmersen Kopfschmerzmittel Regel 10 - 3
* Betreffen meist beidseitig den Fir Kopfschmerzmittel gilt:
ganzen Kopf nicht mehr als 10 Einnahmetage pro Monate und
* Treten meist tiglich auf, nicht mehr als drei Tage hintereinander.
mindestens an 15 Tagen pro Monat
+ Meist dumpf bohrend oder Sonst besteht die Gefahr das die Kopfschmerzmittel die
driickend Schmerzen verstarken!

» Haufig Ubelkeit, Ruhebediirfnis, und
Licht- oder Gerduschempfindlichkeit

von der Laage, Griinenthal 2012

Medikamente Migréane

1000 mg ASS

250 mg ASS + 200 mg Paracetamol+ 50 mg Coffein 2 Tabl.
200-400 (600) mg Ibuprofen

1000 mg Phenazon

500-825 mg Naproxen

50-100 mg Diclofenac-Kalium

Spannungs-Kopfschmer,

500-1000 mg ASS
500-1000 mg Paracetamol
200-400 mg Ibuprofen
500-1000 mg Naproxen
500-1000 mg Metamizol « MCP, Gastrosil
250 mg ASS + 250 mg Paracetamol + 65 mg Coffein

o Triptane

o Pfefferminzol X
« Prophylaxe: Betablocker, Topiramat

« Prophylaxe Amitriptylin 10-150 mg

DGN Leitlinie 2012:720-728 DGN Leitlinie Therapie der Migrane 2012:688-717
Schmerztagebuch
Zeit Situation, Ereignis %‘;‘S”‘(%'i%;‘ Kor Gedanken, Uberl Gefiihl,
7.00 aufgewacht 2 entspannt bestatigt mir das wohlbefinden
Schmerzen auch von
karper! abhangt
10.00 Sitzenim 4 Ziehen LWS weshalb wird jetzt das | Unwohlsein
Aufenthaltsraum ziehen starker
11.00 Gruppe 6 Schwitzen Das Pflaster wirkt Panik
nicht mehr, gleich
werden die Schmerzen
noch starker
Behandlungsziele
© Abb, von Claudia Styrsky, Manchen, in: von Wachier:
Ghronache Shmersen By Sprngervrsg Bitte 4-8 Eintragungen pro Tag innerhalb einer Woche

www.SchmerzPsychoedukation.de 4
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Schmerzwahrnehmung

ohne
Ablenkung

mit
Ablenkung

nach: TOLLE et al.

Schmerzbewaltigungsstrategien

JFrau Maller-Meior"
Qi Gong, Selbstmassage

Entspannung Jacobson-Entspannung-Langform
Turbo"-Jacobson
Aemibung
‘Autogenes Traiing

Schmerzablenkung Ruhebid  Traumeise / Inerer sicherer Ort
Berunigende Gedanken, Meditaton,
Hobbys, Arbeit, Musik héren, Photos
Phantasiereise mit Musik

Spannung

Genussvolle Tatigkeiten  Warmes Bad, Warmfasche.

Medikamente
Sonstiges TENS-Gerdt, .. S
Hausarbeit, Telefonieren, Gesprich

Was mache ich in welcher Reihenfolge bei

leichter Schmerz starker Schmerz
1. Telefonat mit Freundin 1 Innerer SichererOrt
2 Phantasiereise mit CD 2 Aremiibung
3. Gedankenstopibung 3 Tatigheiten im Haushalt 28 Putzen

4. Beschreiben von dusseren Gegenstanden 4. 30 min Walking

5 evtl Spielen mit Sohn 5 evt. Schwinmen gehen

Korperliche Symptome

Ich bin nervés.

Ich werde mide, apathisch.

Ich fahle geistige Leere, kann mich nicht konzentrieren.
Die Hande beginnen zu schwitzen, werden nass oder kalt.

Ich bekomme einen roten Kapf, Kopfschmerzen oder andere Schmerzen,

vy vyvyvewyy

Muskeln verkrampfen sich, ich ziehe die Schultern hoch, spanne die Waden an,
wippe mit dem Fui

v

In der Brusigegend erlebe ich ein beklemmendes GelGhl.

b Der Hals schwillt an.

»>

Verhalten

»Ich mache mehr Fehler,

¥ Ich beisse die Zahne zusammen. Ich ziehe die Schultern hoch.
¥ Ich atme kréflig aus, oder ich halte die Lult an.

¥ Ich werde ganz ruhig oder ziehe mich zuriick,

¥ Ich bin gereiz!. Ich reagiere aggresiv oder laul,

2

www.SchmerzPsychoedukation.de
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Aufmerksamkeitsscheinwerfer

BEilaEn Schmecken

Temperatur-
Empfinden

Aufmerksamkeitslenkung weg von den Beschwerden
Achtsamkeitstibungen
Genusstraining

Uberlastung?

Belastungsgrenzen 1GPS

Woran merke ich, dass meine Grenze erreicht oder Uberschritten ist?
Warnsignale, die mir zeigen kénnen, wo meine Grenze ist:

Gedanken
» Ich kann nicht mehr richtig zuhdren.
¥ Ich bin zu sehr mit mir selbst beschaftigt.

» Das Thema/Problem des anderen konfrontiert mich zu sehr mit eigenen
Problemen. Es geht mir zu sehr an die Substanz.

» Ich bin ungeduldig. Es dauert mir zu lange.
» Ich wirde gerne gehen.

> Meine Gedanken schweifen ab. Ich denke: Jetzt ist mein ganzer Tagesplan durch
einander”. Ich tiberlege, wie ich gleich die verlorene Zeit wieder einsparen kann.

Umkehrung des Zielfokus

bei unspezifischem Rickenschmerz

Aktivitat reduziert Schmerz

Pfingsten 2005
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Das richtige MaR

waxbiyessbumsia

Zeit
Wiederholte Belastung iiber der Stressgenze oder zu kurze Pausen
fiihren zu einer Verschlechterung der Leistungsfdhigkeit (Ubertraining).

Aktiviernde Bewegungstherapie

Mo X \ D0

Manchen, in: von Wachter.
erinfeidelberg: Springer-Verlag

Immer wenn ich joggen will, regnet es.

Und umgekehrt

www.SchmerzPsychoedukation.de

uexBiyeysbumsia
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60 %

15%

Optimale Pausen und Trainingseinheiten unter der Stressgrenze
fiihren zu einer Verbesserung der Leistungsfahigkeit. Zeit

Gemeinsam fiir mehr Gesundheit

©Abb. Claudia Styrsky, Minchen

Bewegung in Gemeinschaft hat noch zusatzliche positive Effekte

Lésungen

~ Ablenkung vermeiden: z. B. nach
Feierabend nicht an den Fernseher

"1 Tricks einbauen: z. B. auf dem Weg zur
Arbeit Sporttasche neben die Tir oder
in das Auto stellen

O direkt von der Arbeit zum Sport

"1 sich mit anderen verabreden

_ im Terminkalender eintragen

O sich durch Familienangehorige
erinnern lassen

Patientenschulung Fibromyalgie-Syndrom FiRe-Net



Dr. med. M. v. Wachter 29.10.2016

Strel3 —_— Erholung
o erreichbare Anspriiche o Walking ; chronischen Schmerzen
=
o leistbare Aufgabenfiille » Entspannung ax taglich 10 min- b€
o regelm. Aufgaben (Zeit) o Pausen
« regelm. Tagesablaufe o Genuss
MaR finden - eigene und erlernte Normen iiberdenken www.schmerzpsychoedukation.de/pause-forte.html

‘ Gebrauchsinformation: Information fiir den Anwender

Pause forte®

Unterstiitzung in der Schmerztherapie Vielleicht ist es einfacher, Ruhe oder Erholungszeiten als
»Selbstbehandlungs zu sehen, um sich Pausen selbst erlauben zu k&nnen,

Wirkstoff Pausenanregungen auf Kartchen schreiben und in Medikamentenschachtel stecken.

Dosis z.B. 3x taglich 5min oder 2x 20min oder jede Stunde ein Pausekartchen ziehen, auf regelméaRige
Anwendung achten. So kénnen Sie verhindern, dass sich die Anspannung iiber den Tag immer weiter
steigert.

Metivation Sich klar machen, dass man die eigene Leistungsfahigkeit auf Dauer nur mit Pausen
erhalten kann, kann einem auch helfen, auf Pausen zu achten. Griffbereit aufbewahren!

Anregungen fiir die Pause zuhause

n Claudia Styrsky,
Chnoniscne Scnmersen. Buiinheeberg Springer voriag
014,

Meine Auszeit

Das Arbeitsblatt soll Ihnen helfen, feste Erholungspausen zum Kraftschopfen in den Alltag .
einzuplanen U b u n g en
Wann «kann ich Pausen im Alltag/auf der Arbeit einplanen?

Wiahrend der Arbeit
WO kann ich die Pause zu Hause oder am Arbeitsplatz machen?

Am Schreibtisch
Was mache ich in der Pause? (z.B. PME, Imagir )
Ubung heimlicher Handschlag oder ans Fenster _qehen
Wie lang muss die Pause sein? « Bewegungstibungen
mindestens: _ 2. Minuten maximal: 5 Minuten . Entspannungsubungen
Wie oft ist eine Pause notwendig? « Imaginationstibungen

Alle 2 Stunden ;

» QiGong

was st for mich ilfreich, um pausen einzuhalten? Wie kann ich mir Pausen erlauben?
Wer kann mich dabei unterstitzen? Hilfreiche Satze? Wie kann ich mich dafur belohnen?

Wenn /c/vl/’ausen mache kann ich meine Arbeit gut und Motivieren und Anpassen...
konzentriert machen

© M.y, Wachter, Aalen

www.SchmerzPsychoedukation.de 7
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Entspannung Stress

Entspannung
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Schmerz-Gedanken

e Ich kann nichts tun, nur
darauf warten das es vorbei
geht.

e Ich bin zu nichts mehr zu

¢ Ich kann gegen meine
Schmerzen selbst etwas tun

e Wenn ich ruhig bin und mich
entspanne, geht es mir besser.

gebrauchen, das hat doch « Es wird bald wieder besser
alles keinen Wert mehr, werden
warum muss ich mich nur so

1 « Jetzt gehe ich an die frische
qualen. Luft

« Wenn diese elenden
Schmerzen noch lange so
anhalten, dann ist der Tag
vollig verdorben.

o Ich mache eine Pause und
dann arbeite ich heute
langsamer

1 BEE

Die meisten Klicks auf youtube zu ,,Migrane*

> » € oo7

Chronische Schmerzen - Migrane - Meine Geschichte, Optimismus
und was mir hilft

S5 Andrea Morgenstem

e

45.953 Aufrufe

www.SchmerzPsychoedukation.de

29.10.2016

Die Krankheit auf ihren Platz
verweisen

Verinnerlichte Gedanken

Zeit ist Geld

ohne Fleil keinen Preis
Nur wer leistet, zahlt etwas
stell dich nicht so an

Was du anfangst, muss du
auch zu ende bringen

Ich tue was ich kann, ich
versuch das Beste draus zu
machen

das Limit bestimme ich
selber

ich mache es mit mehr Zeit,
ich gebe mir mehr Zeit

Ich habe noch andere
Qualitaten

Schritt fir Schritt

Migrane? Hab ich im Griff! "Fast Forward Science 2016"

Deutsches Kinderschmerzzentrum

& o -

23.072 Aufrufe
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www.dmkg.de

www.dgss.org und www.dgpsf.de

D www.schmerzklinik.de

( 62. ) SCHMERZKLINIK KIEL

WIGRANE UND KOPFSCHMERZ ‘ 1

KLINIK KONIGSTEIN

Miitze hat den Kopfschmerz satt - Der Comicfilm gegen Migréne

und Kopfschmerzen S
Schmerzkinik Kil schmerz)(App www.migraene-klinik.de
www.migraeneliga-deutschland.de
www.schmerzedukation.de
e — Wenn der Schmerz zur Last wird Schmerz und Partner
Unsectn e Folbon”
&
Hand im Eiswasser 2
Chronische
Schmerzen zuwendender Partner neutraler Partner ohne Partner
Martin von Wachter

Schmerz verstarkt weniger Schmerz

Flor 30/120

Schmerzen und Partnerschaft Vielen Dank fiur Ihre Aufmerksamkeit

Verstehen
Zuwendung fir Schmerzen: <
Fixierung

Schmerz-Vortrage fur Sie
www.schmerzpsychosomatik.de

Schmerzen

Infos fir Ihre Patienten
www.schmerzedukation.de
Youtube: SchmerzTV

Entlastung
Schonen, alles abnehmen .

Vermeidung

Ruckzug

Selbstwert ¥

Martin von Wachter - Askan Hendrischke
Psychoedukation | www.psychosomatik-aalen.de
bei chronischen von.wachter@ostalb-klinikum.de

Schmerzen

Zuwendung fur Bewaltigung:

Lob fur gemeinsame Unternehmungen
Lob fur kleine Erfolge

EXTRAS ONUNE @) Springer

www.SchmerzPsychoedukation.de
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