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SCHMERZ UND
PSYCHE...

. stehen heute bei uns im
Blickpunkt. Unter chronischen
Schmerzen leiden viele Men-
schen. Oft haben sie das Ge-
fuhl, dass ihr Arzt sie nicht
mehr ernst nimmt, dass ihnen
keiner mehr richtig zuhort. Viele
waren bei unserer Telefonak-
tion denn auch froh, angehort
zu werden und vielleicht auch
einen neuen Weg aufgezeigt zu
bekommen, Hilfe zu finden.
Diese Seite erlautert die allge-
meinen Zusammenhange zwi-
schen Psyche und Schmerz und
spiegelt die wichtigsten Fragen
und Antworten der Telefonak-
tion wieder — auch fiir die, die
nicht die Gelegenheit hatten,
mit einem der Experten zu spre-
chen. AuBerdem gibt es eine
Liste mit Interadressen und
Broschiiren. die (ber Zusam-
menhange informieren und den
Weg zum Experten weisen.

INFORMATIONEN

» Homepage der Landespsy-
chotherapeutenkammer:
www.lpk-rlp.de unter der Ru-
brik Patienten und Ratsuchen-
de, Thema Psychotherapie bei
Schmerzen; download einer
Broschiire. Die hessische Psy-
chotherapeutenkammer hat die
Adresse www.ptk.hessen de.

» Homepage der Deutschen
Gesellschaft fiir psychologische
Schmerztherapie u. -forschung
www.dgpsf.de.

> Heft Psychologie heute
compact ,Hilfe fiir die Seele
Was Psychotherapie leisten
kann”

» Netz fiir seelische Gesund-
heit Mainz, Vogelsbergstr. 63,
55129 Mainz, im Internet unter
www.nsg-mainz.de, Email: in-
fo@nsg-mainz.de
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Mit dem Schmerz leben lernen

GESUNDHEIT Psyche spielt bei Empfindung und Verarbeitung eine groBe Rolle / Weder unter- noch iiberfordern

Von
Stefanie Widmann

MAINZ. Schmerz - das ist auch
fiir Mediziner und Psychologen
ein groRes Riitsel. Sicher ist aller-
dings: Jeder Mensch reagiert an-
ders auf Schmerz. ,Eingebilde-
ten Schmerz gibt es nicht, sagt
Gisela Borgmann-Schéfer, Psy-
chologische Psychotherapeutin
in Bodenheim. Das Tiickische
dabei ist, dass diverse andere
Faktoren den Schmerz beeinflus-
sen. Wenn Menschen etwa psy-
chisch gestresst und angespannt
sind, reagiert die Muskulatur oft
in gleicher Weise mit. Diese Er-
fahrungen wiirden Psychothera-
peuten immer wieder machen,
sagt Borgmann-Schéfer, Vor-
standsbeautftragte fiir Offentlich-
keitsarbeit der Psychtherapeu-
tenkammer Rheinland-Pfalz.
Sich locker machen und ent
spannen sei daher ein ganz wich-

» Wer versucht, mit dem
Schmerz zu leben, wird
fast immer dadurch
belohnt, dass der
Schmerz nachlasst.«

GISELA BORGMANN-SCHAFER,
Psychotherapeutin

tiger Schritt, um Schmerzen ent-
gegenzuwirken.

Umgekehrt: Wenn ~ Schmerz
chronisch werde, habe dies viel
mit der Psyche zu tun - beides sei
voneinander abhidngig. Viele
Menschen werden intensiv orga-
nisch untersucht, ohne dass eine
Erklarung fiir den Schmerz ge-
funden werden kann. Daher ist
es wichtig, dass Arzte, Psychothe-
rapeuten und Krankengymnas-
ten gemeinsam den Patienten be-
handeln. Auf Schmerzen reagie-
ren Menschen hiufig depressiv
und dngstlich. Umgekehrt — wer

angstlich sei, empfinde Schmer-
zen um so starker.

Riickenschmerzen etwa wiir-
den bei manchen Menschen vie-
le Angste hervorrufen. Ist das ein
Bandscheibenvorfall? Muss ich
etwa operiert werden? Oje, falle
ich im Biiro schon wieder aus?
Was wird mein Chef sagen? -
Wer so denkt, fiir den wird der
Schmerz zur echten Bedrohung
und entsprechend empfunden.
,Wie stark und unertriglich
Schmerzen sind, das hat auch
sehr viel mit der eigenen Wahr-
nehmung und Bewertung zu
tun“, sagt Borgmann-Schéfer.

Angst bedeutet Stress fiir den
Korper und der wiederum 6ffne
dann alle Schleusen - die
Schmerzimpulse wiirden {iber
das Riickenmark direkt ans Hirn
geleitet. Thr Rat daher: Bei
Schmerzen gelassen bleiben.
Wer Riickenschmerzen habe, sol-
le sich einfach klar machen, dass
laut Statistik den Schmerzen nur
ganz selten eine ernsthafte Er-
krankung zugrunde liege. ,,Meis-
tens handelt es sich schlicht um
eine Verspannung der Muskula-
tur“, so die Bodenheimer Psy-
chotherapeutin. Gerade im Alter
wiirden sich solche Verspannun-
gen ganz normal einstellen - so
wie der Mensch sich dufRerlich
verdndert, Falten bekomme
und graue Haare, bliebe auch
das Innere nicht von Verén-
derungen verschont. Dies
gelte es gelassen hinzuneh-
men und nicht als Anlass
fiir Angste oder gar Panik
zu nehmen. Gezielte Be-
wegung und das richtige
Mall an Aktivitdt sind
wichtige Bewidltigungs-
strategien. Akute
Schmerzen seien meis-
tens Warnsignale, bei
chronischen Schmerzen
sei das unklarar.

,Wenn das Kind mit

dem Finger an die heilRe Herd-
platte kommt, ist der Schmerz
ein ganz klares Warnsignal, die
Hand schnell wegzuziehen. Bei
chronischen Schmerzen indes re-
sultiert Schmerz oft aus altersbe-
dingten  Verschleiflerscheinun-
gen, deshalb muss der Betroffene
lernen, anders damit umzuge-
hen“. Wer ein ,gesundes“ Ver-
héltnis zum Schmerz alleine
nicht hinbekomme und merke,
wie er sein Leben einschrinke,
der sollte sich von einem Psy-
chotherapeuten  unterstiit-
zen lassen, um herauszu-
finden, wie er am bes-
ten damit umgehen
kann.

Warum aber soll
hier gelingen, was
Zuvor alleine
nicht  klappte?
,Der Betroffe-
ne kann end-
lich einmal al-
les loswerden,
was ihm auf der See-
le liegt, ohne aufpas-
sen zu miissen, was
er sagt. Er kann 50
Minuten lang am
Stiick ehrlich {iber
sich re-

den, schliefllich unterliegt der
Physotherapeut einer Schweige-
pflicht. Und es besteht keine Ge-
fahr, dass der Patient ihn am
néchsten Tag in der Kantine oder
bei der néchsten Fete trifft“, be-
schreibt Borgmann-Schiéfer
einen Teil des Erfolg verspre-
chenden Ansatzes. Damit allein
sei schon ein Stressabbau ver-
bunden.

Zwischen Stress und Schmerzen besteht ein enger Zusammenhang.

Helfen konnen Psychothera-
peuten aber auch, wenn die
Ursache der Stresssituation be-
rufliche oder private Probleme
sind, hier konnten gemeinsam
Losungen gefunden werden.
Und auch die Verhaltensmuster
im Umgang mit dem Schmerz
konnten gemeinsam beleuchtet
und gegebenenfalls modifiziert
werden. Dazu werde nicht nur
der Schmerz beachtet, einbezo-
gen wiirden auch die Gedanken,

Gefithle und Verhaltenswei-
sen.

»Es gibt beispielsweise
Migréane-Patienten, die
sich nicht mehr trau-

en, Einladungen an-

zunehmen, aus

Angst, einen Mig-

rane-Anfall zu be-
kommen“, sagt
Borgmann-
Schifer. Dieser
Riickzug sei ge-
nauso falsch wie
das  Gegenteil:
,Manche Patien-
ten tendieren dazu,
sich zu tiberanstren-
gen und sich zu viel
vorzunehmen®, sagt
sie. ,Sobald sie
einen gu-
ten

Tag haben, nutzen sie diesen bei-
spielsweise, um den Keller aufzu-
rdumen.” Fiir Schmerzpatienten
sei es aber ganz wichtig, den rich-
tigen Korridor zu finden, aktiv zu
sein, ohne sich zu iiber- oder zu
unterfordern. ,Schmerzpatien-
ten miissen lernen, kurz vor der
Belastungsgrenze zu stoppen‘,
so die Faustregel.

Am héufigsten plagen die Deut-
schen Riickenschmerzen, gefolgt
von Migrane. Nackenschmerzen
rangieren auf Platz drei. ,Wir
konnen nicht heilen aber hel-
fen“, sagt Borgmann-Schifer.
Gleiches gilt etwa fiir Tumor-
schmerzen. »Psychotherapie
kann die Qualitét der verbleiben-
den Zeit verbessern und die Le-
bensdauer nachweislich verlan-
gern“, sagt die Expertin. So kon-
ne erreicht werden, dass der Pa-
tient optimistischer in Operatio-
nen gehe und auch Chemothera-
pie besser vertrage.

Wichtig sei allerdings die Aus-
wahl des geeigneten Psychothe-
rapeuten. Auf jeden Fall solle der
Patient darauf achten, dass die-
ser staatlich zugelassen sei, er al-
so keinem Scharlatan in die
Hiénde falle. Aber auch die Che-
mie zwischen Psychotherapeut
und Patient miisse stimmen.
»Wer nach dem ersten Gesprich
die Praxis verldsst, ohne dass sich
bei ihm ein Gefiihl von Optimis-
mus breit macht, soll sich nach
einem anderen Psychotherapeu-

ten umsehen“, sagt die Kam-

mer-Vertreterin. ,Was der Pa-
tient wirklich nicht brauchen
kann, ist einen Misserfolg. Ge-
scheiterte Versuche, Besserung
zu erreichen hat er meist schon
zuhauf hinter sich.“ Wer aller-
dings fiinf unterschiedliche
Psychotherapeuten ohne gu-
tes Gefiihl verlésst, sollte sich
priifen, ob er moglicherweise
einen inneren Widerstand

Foto: fred goldstein — Fotolia.com gegen eine Therapie habe.

Wenn der Arzt fiir Leiden keine organische Ursache findet

EXPERTENRAT Leser qualen sich zum Teil iiber Jahre mit Schmerzen herum / Vor allem Riicken und Kopf betroffen / Fachleute empfehlen kombinierte Therapie

MAINZ. Permanent im FEin-
satz waren gestern Dr. Norwin
Schmitt, Facharzt fiir Neurolo-
gie und Psychiatrie, Psychothe-
rapie und spezielle Schmerzthe-
rapie aus Wiesbaden, Mitglied
im Netz fiir seelische Gesund-
heit Mainz e.V., Dagmar Schlau-
bitz, Physiotherapeutin aus Bu-
denheim, Dr. Katrin Mauer-Mat-
zen, psychologische Psychothe-
rapeutin aus Wiesbaden, Spe-
zialistin fiir Schmerzpsychothe-
rapie, und Gisela Borgmann-
Schéfer, Psychotherapeutin aus
Bodenheim, Medienbeauftragte
der Landespsychotherapeuten-
kammer, bei unserer Telefonak-
tion Psyche und Schmerz. Hier
einige Fragen und Antworten.

Ich habe nach einer Opera-
tion, bei der es auch Kompli-
kationen gab, immer wieder
Schmerzen an der Stelle des
Eingriffs, obwohl meine Arz-
tin sagt, es sei alles in Ord-
nung und nichts zu finden. Ich
mache mir seit der Operation
sehr viele Sorgen um meine

Gesundheit, kann der
Schmerz damit zusammen-
hangen?

Mauer-Matzen: Es kann sehr
gut sein, dass die Angste und
Sorgen in Bezug auf Ihre Ge-
sundheit Thr Schmerzempfin-
den verstiarken. Von daher ist es
wichtig, dass Sie sich psycho-
therapeutische ~ Unterstiitzung
suchen, um ihre Sorgen zu be-
arbeiten und ihre Krankheits-
angst zu reduzieren.

Ich bin viermal an den Band-
scheiben operiert, die Nerven
sind verédet worden. Ich neh-
me Morphin, mir ist stiandig
libel, was kann ich gegen mei-
ne Schmerzen noch tun?
Schmitt: Ich habe den Ein-
druck, dass Sie bisher nur von
organmedizinischer Seite her

behandelt wurden. Bei einer so
langen Geschichte kann aber
auch eine psychotherapeutische
Behandlung sowie eine medika-
mentGse  Einstellung  durch
einen Nervenarzt hilfreich sein.

TELEFONAKTION

Ich habe eine Fibromyalgie
(Weichteilrheumatismus),
gibt es eine Sportart, zu der
Sie mir raten konnten?
Schlaubitz: Nordik Walking
ist empfehlenswert. Man hat da-
bei eine kontinuierliche Bewe-
gung ohne massive Belastungen
der Gelenke. Man kann es so
dosieren, dass es unterhalb der
Schmerzgrenze bleibt.

Ich bin mit meinem FuB vor

Gisela Borgmann-Schafer, Dagmar Schlaubitz, Dr. Norwin Schmitt und Dr. Katrin Mauer-Matzen beantworteten die Fragen zum Thema Schmerz.

35 Jahren umgeknickt und ha-
be seitdem Schmerzen. Ich sa-
ge mir immer, ,los, mach,
mach, mach” und glaube, das
ist nicht gut, oder?

Borgmann-Schifer: Es
scheint so, als gehen Sie immer
wieder tiber Thren Schmerz hin-
weg, anstatt sich daran zu orien-
tieren und Thre Grenzen zu ak-
zeptieren. Thr gelerntes Verhal-
tensmuster, Zdhne aufeinander
und durch, konnte den
Schmerz verstédrken.

Seit mein Bruder gestorben
ist, leide ich unter Spannungs-
kopfschmerz, Hitzewallungen
und Herzrasen. Manchmal ha-
be ich Schmerzen am ganzen
Korper. Kann das eine organi-
sche Ursache haben oder ist
das eher psychsich bedingt?

Schlaubitz: Ich empfehle Th-
nen eher eine Psychotherapie,
um den Verlust zu verarbeiten.
Organische Ursachen erschei-
nen mir in diesem Fall eher un-
wahrscheinlich.

Meine Frau hatte eine Giirtel-
rose und hat unverdndert
starke Schmerzen, wie kann
lhr noch geholfen werden?

Schmitt: Ich empfehle Thnen,
einen Neurologen oder einen
Schmerztherapeuten zur geziel-
ten medikamentésen Behand-
lung aufzusuchen.

Ich habe einen total kaputten
Riicken, miisste operiert wer-
den. Ich bin vollig am Ende,
leide unter Angsten und fiihle
mich nicht der Operation ge-
wachsen. Was soll ich tun?

Mauer-Matzen: Es ist fiir Sie
vor allem wichtig, erst einmal
Thre psychische Stabilitdt zu-
rlickzugewinnen. Wenn Sie see-
lisch wieder etwa gefestigt sind,
treten erfahrungsgemdll auch
Ihre Schmerzen wieder in den
Hintergrund, Dann kann man
erneut priifen, ob die Operation
tiberhaupt noch notig ist.

Ich habe seit vielen Jahren
Riickenschmerzen und seit
2005 zusatzlich Knieproble-
me. Wenn ich lange sitze oder
liege, tut es weh. Ich wiirde
gerne wieder ins Theater ge-
hen, muss das lange Sitzen
dann aber oft mit einer
Schmerzattacke biiB3en...
Borgmann-Schéfer: Haben
Sie Mut, sich ungewohnlch zu
verhalten; Setzen Sie sich im

- Copyright Verlagsgruppe Rhein Main GmbH & Co. KG 2010 / Private Ausgabe von Dr. Norwin Schmitt erstellt am 29.10.2010.

Theater an den Rand und erlau-
ben sich, immer zwischendurch
aufzustehen.

Wie finde ich einen Arzt fiir
meine Schmerzen?

Schmitt: Wenn die therapeuti-
schen Behandlungsmdoglichkei-
ten in den medizinischen Fach-
gebieten erschopft sind, sollten
Sie einen Arzt mit der Zusatzbe-
zeichnung ,spezielle Schmerz-
therapien“ aufsuchen. Informa-
tionen gibt es unter anderem bei
der Kassendrztlichen Vereini-
gung sowie der Arzte- und Psy-
chotherapeutenkammer.

Ich habe schon immer Kopf-
schmerzen und bisher bin ich
mit meinen Medikamenten
gut zurechtgekommen. Aber
ich merke, dass ich inzwi-
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IN ZAHLEN

» In Deutschland leiden rund
funf Millionen Menschen
unter chronischen Schwerzen,
das heiBt Schmerzen, die seit
mindestens einem halben Jahr
bestehen.

» Psychische  Erkrankungen
sind die haufigste Ursache
von Berufsunfahigkeit, bei
den  Arbeitsunfahigkeits-Mel-
dungen sind psychische Erkan-
kungen die dritthaufigste Ursa-
che

schen immer mehr davon
nehmen muss, um Erleichte-
rung zu bekommen - mehr als
mein Hausarzt erlaubt. Was
soll ich tun, ich habe nichts
anderes, das hilft?
Mauer-Matzen: Chronischer
Kopfschmerz ist eine Erkran-
kung, bei der es besonders wich-
tig ist, dass Sie umfassend -
drztlich und psychotherapeu-
tisch - angegangen wird. Sie
sollten sich einen Schmerzthe-
rapeuten oder ein Schmerzzent-
rum suchen, das fachiibergrei-
fend behandelt.

Ich habe seit Jahren Riicken-
schmerzen, nun wurde eine
Verengung des Wirbelsdulen-
kanals diagnstiziert. Was
kann ich tun, um den Schmerz
zu mindern?

Schlaubitz: Sie sollten darauf
achten, belastende Bewegungen
zu vermeiden. Das kann zeit-
weise die Schmerzen lindern,
beseitigt aber nicht die Ursache.
Es ist nicht auszuschlieRen,
dass Sie daher doch noch ir-
gendwann operiert werden
miissen.

Zusammengestellt von
Stefanie Widmann



