PATIENTENINFORMATION

Chronische Kreuzschmerzen

AKTIV GEGEN DAUERHAFTE

KREUZSCHMERZEN

LIEBE PATIENTIN, LIEBER PATIENT,

Sie haben seit langerem Kreuzschmerzen. Diese kdn-
nen belasten und lhren Alltag erheblich einschranken.
Doch etwas Ernsthaftes steckt nur selten dahinter. Au-
Rerdem kdnnen Sie selbst Einiges gegen lhre Be-
schwerden tun.

Diese Information richtet sich an Menschen mit Kreuz-
schmerzen, die schon mehr als 12 Wochen andauern
oder bei denen das Risiko daflir besteht. Sie erfahren
hier, wie dauerhafte Kreuzschmerzen entstehen und
behandelt werden kdnnen.

Auf einen Blick: dauerhafte Kreuzschmerzen

m Kreuzschmerzen sind haufig. Ist keine korperliche
Ursache erkennbar, die besondere MalRnahmen
erfordert, spricht man von nicht-spezifischen
Kreuzschmerzen.

m Seelische oder berufliche Probleme kénnen zu dau-
erhaften Kreuzschmerzen fiihren. Deshalb soll lhre
Arztin oder Ihr Arzt Sie auf Belastungen im Privat-
leben und am Arbeitsplatz ansprechen.

m Wichtig ist: Bewegung im Alltag statt Bettruhe. Me-
dikamente kénnen die Behandlung unterstitzen.
Diese sollten so kurz und in so geringer Dosis wie
moglich zum Einsatz kommen.

m Halten Schmerzen trotz Behandlung langer an, sol-
len Betroffene an einem sogenannten multimoda-
lem Behandlungsprogramm teilnehmen, das
verschiedene Verfahren miteinander verbindet.

» WAS SIND KREUZSCHMERZEN?

Kreuzschmerzen sind Schmerzen im Rlckenbereich
unterhalb des Rippenbogens und oberhalb des Gesa-
Res. Oft l1asst sich kein eindeutiger Grund fur die Be-
schwerden finden. Fachleute sprechen in diesem Fall
von nicht-spezifischen Kreuzschmerzen. Es gibt dann
keine Hinweise auf eine gefahrliche Ursache, wie
Schéaden an den Bandscheiben oder ein Wirbelbruch.
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» WIE KOMMT ES ZU DAUERSCHMERZEN?

Nicht-spezifische Kreuzschmerzen sind meist harmlos
und gehen von alleine wieder weg. Bei etwa 7 von 100
Betroffenen lassen die Beschwerden jedoch nicht
nach. Die Schmerzen sind ,chronisch®.
Kreuzschmerzen kdnnen viele Griinde haben. Auch
seelische oder berufliche Umstande sowie das eigene
Verhalten kénnen dazu beitragen, dass Beschwerden
dauerhaft werden. Dazu gehéren zum Beispiel:

m Niedergeschlagenheit, Stress oder Angste

m falsches Schon- und Vermeidungsverhalten, aber
auch beharrliches Durchhalten

m kérperliche Schwerstarbeit oder eine einseitige
Kdrperhaltung

m Mobbing, berufliche Unzufriedenheit oder Arbeits-
losigkeit

m Rauchen, Ubergewicht, Alkohol und geringe kér-
perliche Fitness

Wie jemand mit Schmerzen umgeht und ob er sie als
bedrohlich ansieht, beeinflusst den Krankheitsverlauf
ebenfalls. Bei nicht-spezifischen Kreuzschmerzen ist
es nicht notwendig, die Ursache unbedingt zu finden.
Wenn man allerdings standig nach einer Erklarung
sucht, kann sich das ebenfalls auf die Beschwerden
auswirken.

> DIE UNTERSUCHUNG

Bei anhaltenden Kreuzschmerzen fragt lhre Arztin
oder lhr Arzt Sie nach lhren Beschwerden und lhrer
Stimmung. Dazu gehort die familidre und berufliche
Situation. Jetzt geht es auch darum festzustellen, ob
die bisherige Behandlung angepasst werden sollte. Es
kann zudem sein, dass mehrere Fachleute Sie unter-
suchen und gemeinsam mit [hnen die weitere Behand-
lung besprechen. Falls nétig, kébnnen bildgebende
Verfahren wie Réntgen oder MRT helfen auszuschlie-
Ren, dass doch eine ernsthafte Ursache vorliegt.
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» DIE BEHANDLUNG

Nicht-medikamentése MaBnahmen

Bewegung ist das beste Mittel gegen andauernde
Kreuzschmerzen. Bettruhe ist dagegen schadlich. Sie
kann die Schmerzen sogar verstarken. Wichtig ist,
dass Sie lhre alltaglichen Aktivitadten beibehalten.
Auch Entspannungsverfahren oder eine kognitive Ver-
haltenstherapie kénnen Beschwerden lindern. Aulder-
dem koénnen Ergotherapie, Massagen, Warmetherapie
oder eine Ruckenschule ein Teil der Behandlung sein.
Ihre Arztin oder Ihr Arzt kann Akupunktur anbieten.
Von anderen Verfahren raten Fachleute ab. Dazu ge-
hdéren unter anderem Behandlungen mit Kalte, Strom,
Magneten oder Ultraschall sowie Kinesio-Taping.

Medikamente

Wenn Bewegung kaum mdglich ist, kdnnen Medika-
mente lhnen kurzfristig helfen, wieder aktiv zu werden.
Expertinnen und Experten empfehlen am ehesten so-
genannte fraditionelle nicht- steroidale Antirheumatika
wie Diclofenac, Ibuprofen oder Naproxen.

Multimodale Behandlungsprogramme

Bessern sich |hre Beschwerden nicht, soll eine Kom-
bination aus verschiedenen Verfahren zum Einsatz
kommen, wie Entspannungstechniken, Bewegungs-
und Psychotherapie. Das kann im Rahmen einer mul-
timodalen Gruppenschulung, Schmerztherapie oder
Rehabilitation stattfinden.

Nicht empfohlen: Spritzen und Operationen

Fachleute raten von Spritzen mit schmerzstillenden
Wirkstoffen oder anderen Mitteln ab. Auch Operatio-
nen an der Wirbelsaule sind nicht zu empfehlen, wenn
die Ursache fur lhre Schmerzen unklar ist. Studien
konnten keine Hinweise auf eine Wirksamkeit liefern.

» MEHR INFORMATIONEN
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P WAS SIE SELBST TUN KONNEN

m Informieren Sie sich Uber Kreuzschmerzen. Wel-
che Behandlungsempfehlungen eine Experten-
gruppe gibt, kdnnen Sie in der Patientenleitlinie
~Kreuzschmerz® genauer nachlesen: siche Kasten.

m Versuchen Sie, alltdgliche Bewegungen so gut es
geht fortzusetzen oder diese schrittweise wieder
aufzunehmen.

m Kraftigen Sie Ihre Rumpfmuskulatur, sie stutzt und
entlastet die Wirbelsaule. Schwimmen oder Laufen
sind zum Beispiel geeignet. Am besten suchen Sie
sich eine Aktivitat aus, die Ihnen Freude macht.

m Bei einer Rickenschule erlernen Sie ein soge-
nanntes rickengerechtes Verhalten, aber auch ge-
zielte Ubungen zur Entspannung oder Starkung
der Muskulatur.

m Sprechen Sie mit Ihrer Arztin oder Ihrem Arzt Giber
mogliche seelische Ursachen fur Ihre Beschwer-
den. Es kann helfen, wenn Sie sich vorher Uberle-
gen, ob es etwas gab, was Sie bedrickt hat.

m Auch rezeptfreie Medikamente kdnnen Nebenwir-
kungen haben. Fragen Sie nach der richtigen An-
wendung.

m Kreuzschmerzen haben nur selten ernsthafte Ur-
sachen. Achten Sie trotzdem auf zusatzliche Zei-
chen: Kommen zu den Schmerzen Probleme wie
Lahmungserscheinungen, Taubheitsgefiihle oder
Schwierigkeiten beim Wasserlassen oder Stuhl-
gang hinzu, sollten Sie umgehend eine Arztin oder
einen Arzt aufsuchen. Dies kdonnen Zeichen fir
eine Erkrankung sein, die behandelt werden muss.

Diese Patienteninformation beruht auf der Patientenleitlinie ,,Kreuzschmerz*:

www.patienten-information.de/patientenleitlinien

Die Patientenleitlinie wurde im Rahmen des Programms flr Nationale VersorgungsLeitlinien erstellt. Es wird getragen von
Bundesarztekammer, Kassenarztlicher Bundesvereinigung und der Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen Medizini-

schen Fachgesellschaften.

Weitere Kurzinformation ,PIétzlich Kreuzschmerzen — Was kann ich tun?“: www.patinfo.org
Methodik und Quellen: www.patienten-information.de/kurzinformationen/quellen-und-methodik/kreuzschmerz-chronisch

Kontakt Selbsthilfe

Wo Sie eine Selbsthilfeorganisation in Ihrer Nahe finden, erfahren Sie bei der NAKOS (Nationale Kontakt- und
Informationsstelle zur Anregung und Unterstitzung von Selbsthilfegruppen): www.nakos.de, Tel.: 030 3101 8960
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Mit freundlicher Empfehlung




