
SCHMERZTHERAPIE

In der Regel haben Schmerzen eine 
überlebenswichtige Funktion: Sie 
machen uns auf mögliche Verletzun-
gen oder Entzündungen aufmerksam 
und sorgen dafür, dass wir uns scho-
nen. Schmerzt der Rücken – und 	
das tut er laut einer Umfrage des 	
Robert-Koch-Instituts bei zwei von 
drei Erwachsenen in Deutschland 
mindestens einmal jährlich –, müssen 
gefährliche Ursachen ausgeschlossen 
oder umgehend behandelt werden.

Doch solche spezifischen Rücken-
schmerzen mit akuter Ursache finden 
sich nur bei den Wenigsten. „In fast 
90 Prozent der Fälle haben die Rü-
ckenschmerzen ihre Warnfunktion 
nicht mehr oder nie gehabt“, erklärt 
Dr. Kristin Kieselbach, Ärztliche Lei-
terin des Interdisziplinären Schmerz-
zentrums des Universitätsklinikums 
Freiburg. Auch diese sogenannten 
unspezifischen Rückenschmerzen 
müssen richtig behandelt werden. 

Schonung oder Durchhalten 
allein reicht nicht, sondern 
trägt meist dazu bei, dass die 
Schmerzen chronisch werden, 
also länger als drei Monate an-
dauern oder immer wiederkeh-
ren: „Rückenschmerzen gehören 
zu den Hauptursachen für Ar-
beitsunfähigkeit und Frühver-
rentung“, weiß Kieselbach als 
ärztliche Fachvorsitzende des 
Landesbeirats Schmerzversor-
gung des Sozialministeriums 
Baden-Württemberg.

CHRONISCHE SCHMERZEN 
HABEN VIELE DIMENSIONEN
Wer Abhilfe schaffen möchte, 
muss vielfältige biologische, 
psychische und soziale Fakto-
ren in den Blick nehmen. „Beim 
Erkennen und Behandeln chro-
nischer Schmerzen ist es sinn-
voll, nicht nur nach dem Auslö-
ser des Schmerzes zu suchen, »  

Schmerzen sind eigentlich überlebenswichtige Signale des Körpers. 	
Sie warnen vor Verletzungen, Entzündungen und anderen Schäden. 	
Verlieren sie diese Warnfunktion, werden sie zu einem ernsthaften 	
Problem – und zu einer eigenen Krankheit. Auf die Behandlung 	
chronischer Schmerzen spezialisiert ist das Interdisziplinäre 	
Schmerzzentrum des Universitätsklinikums Freiburg.
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Vorbeugen, bevor Rückenschmerzen chronisch werden: Versorgungsforschungsprojekte des 
Interdisziplinären Schmerzzentrums

sondern auch andere Belastungsfak-
toren abzufragen“, sagt Kieselbach. 
„Es ist wichtig, soziale, seelische und 
körperliche Symptome zeitgleich 	
zu erfassen und zu behandeln.  	

Beispielsweise haben   Beeinträchti-
gungen von Schlaf oder Stimmung 
einen wichtigen Einfluss auf chroni-
sche Schmerzen“, so die Schmerz-
medizinerin. Neben Depressivität, 
Ängsten oder Stress spielen aber 
auch die Biografie und das Umfeld 
mit Familie und beruflicher Situ-	
ation eine entscheidende Rolle. 

Für chronisch schmerzgeplagte Men-
schen und ihre Angehörigen ist es 
sehr belastend, wenn keine körper-	
liche Ursache für das lange Andauern 
ihrer Schmerzen gefunden wird. „Vie-
le unserer Patient*innen fühlen sich 
oft nicht ernstgenommen und sind 
verzweifelt“, erzählt Kieselbach. „Ne-
ben den Schmerzen leiden sie unter 
ihren Sorgen um ihre persönliche, be-
rufliche, soziale und wirtschaftliche 
Existenz.“ 

MIT VEREINTER EXPERTISE:  
SCHMERZTHERAPIE AM INTERDIS-
ZIPLINÄREN SCHMERZZENTRUM 
Viele der Patient*innen, die am Inter-
disziplinären Schmerzzentrum (ISZ) 

des Universitätsklinikums Freiburg 
behandelt werden, haben eine lange 
Krankheitsgeschichte zu erzählen. 
Am ISZ nehmen sich Expert*innen 
verschiedener Fachrichtungen Zeit, 
um diese Geschichte zu verstehen 
und möglichst viele der Faktoren zu 
erfassen, die den Rückenschmerz be-
einflussen. An einem Schmerzdiag-
nostiktag werden der „Deutsche 
Schmerzfragebogen“ und sämtliche 
Unterlagen aus früheren Untersu-
chungen gesichtet und eine ausführ-
liche medizinische, psychologische, 
physiotherapeutische und sozialme-
dizinische Untersuchung durchge-
führt. Anschließend tragen die 
Spezialist*innen ihre Erkenntnisse 
in einer interdisziplinären Teambe-
sprechung zusammen und erstellen 
einen individuellen Therapieplan. 
„Wichtig ist, die unterschiedlichen 
Entstehungsmechanismen der 
Schmerzen zu erkennen und jede 
Schmerzkomponente auf die jeweils 
erforderliche Art zu behandeln“, er-
klärt Kieselbach. 

Mögliche Risikofaktoren für 	
unspezifische Rückenschmerzen	
 finden sich im Online-Portal 	
tala-med

Für Personen mit regelmäßig wiederkehren-
den oder länger als sechs Wochen anhalten-
den Schmerzen mit Einschränkungen in der 
Lebensführung bietet das ISZ als einziges 
Zentrum im Südwesten Deutschlands eine 

neue ambulante Therapie an. Das von der Deutschen 
Schmerzgesellschaft e.V. initiierte Programm PAIN2.0 kann 
berufs- und alltagsbegleitend erfolgen. Die zehnwöchige 
Behandlung steht allen gesetzlich Versicherten offen. Inter-
essierte können sich jederzeit im Interdisziplinären Schmerz-
zentrum melden: 

In Allgemeinarztpraxen sind Rückenschmerzen die am 
dritthäufigsten gestellte Diagnose, bei Orthopäden sogar 
die häufigste. Um auch weiter entfernt wohnende 
Schmerzpatient*innen unterstützen zu können, erprobt das 
ISZ gemeinsam mit dem Institut für Allgemeinmedizin des 
Universitätsklinikums Freiburg ein volldigitales Beratungs-
angebot. Im Projekt telaskoop sollen mit bis zu 20 ländlich 
gelegenen Praxen in Südbaden Videosprechstunden zwi-
schen niedergelassenen Ärzt*innen, Patient*innen und dem 
Team des ISZ etabliert werden, um eine rechtzeitige und 
leitliniengerechte Versorgung zu ermöglichen. Derzeit wer-
den interessierte niedergelassene Ärzt*innen gesucht:

MÖGLICHE  
RISIKOFAKTOREN

Fehlhaltung, langes  
und einseitiges Sitzen
Seelische und berufliche 
Belastung
Übergewicht und  
wenig Bewegung
Einseitige körperliche 
Arbeit und nicht  
rückengerechtes Heben
Schwache 
Rückenmuskulatur

www.uniklinik-freiburg.de/schmerzzentrum/	
forschung/pain20

www.uniklinik-freiburg.de/schmerzzentrum/	
forschung/telaskoop
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Gut beraten  
dank Schmerzkonferenzen

In zweiwöchentlichen Schmerzkonferenzen stel-
len Schmerzexpert*innen des Interdisziplinären 
Schmerzzentrums gemeinsam mit niedergelasse-
nen Schmerzexpert*innen und Mitbehandler*innen 
Patient*innen mit chronischen (Rücken-) Schmerzen 
vor. Nach einer ausführlichen Darstellung 
der Krankengeschichte unter Einbezie-
hung der biopsychosozialen Gesichts-
punkte beantworten die Betroffenen 
selbst Fragen der Schmerzexpert*innen. 
Empfehlungen werden in der Konferenz ausgear-
beitet und mit dem*der Patient*in besprochen.

Als eines von vier überregionalen 
Schmerzzentren in Baden-Württem-
berg bietet das Freiburger ISZ eine 
große Bandbreite von intensiven am-
bulanten Therapien bis hin zur 	
teilstationären oder stationären Auf-
nahme. Laut einer Umfrage der Ber-
telsmann Stiftung gilt es als deutsch-
landweit erfahrenstes Zentrum für 
die teilstationäre Schmerztherapie. 
Etwa 40 Prozent der Patient*innen 
wird am Ende des Schmerzdiagnos-

tiktags eine Interdisziplinäre 	
Multimodale Schmerztherapie emp-
fohlen: In diesem drei- bis fünfwöchi-
gen Behandlungsprogramm arbeiten 
die Patient*innen mit erfahrenen 
Schmerzexpert*innen mit medizini-
scher, psychologischer, physio- und 
ergotherapeutischer, sozialmedizini-
scher und pflegerischer Fachexpertise 
zusammen. Die unterschiedlichen 
Komponenten der Schmerztherapie 
werden in zahlreichen Teambespre-

chungen und gemeinsamen Visiten 
zusammen mit den Patient*innen 
aufeinander abgestimmt. „Wir arbei-
ten alle gemeinsam daran, diejeni-
gen Anteile des Schmerzes zu redu-
zieren, die sich reduzieren lassen, und 
den Patient*innen Wege aufzuzeigen, 
wie sie auch mit Schmerzen ein 	
erfülltes Leben führen können“, so 
Kieselbach. I

Biopsychosoziale Einflussfaktoren 	
chronischer Schmerzen

Chronische 	
Schmerzen

www.uniklinik-freiburg.de/schmerzzentrum/	
forschung/telaskoop
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