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fur eine sichere und erfolgreiche Schmerztherapie.
Um den Schmerzverlauf beurteilen zu konnen, wird
man Sie regelmaRig bitten, Ihre Schmerzstarke auf
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Wichtige Hinweise fur den Patienten !

U Bedienen Sie den Anforderungstaster der PCA-
Pumpe immer nur dann, wenn die Schmerzlin-
derung noch nicht ausreicht oder wenn Sie eine
nachlassende Wirkung des Schmerzmittels
spuren.

U Die i.v. Medikamente kénnen Sie schlafrig ma-
chen. Benutzen Sie aber bitte die Schmerzmit-
tel niemals als ,,Schlafmittel®.

U Erlauben Sie weder Ilhren Verwandten noch
anderen Besuchern die Bedienung des ,PCA-
Schalters*.

L Bei Unklarheiten fragen Sie bitte unbedingt
den Sie betreuenden Arzt oder die ,,Schmerz-
Schwester” (Pain Nurse). Bei Alarmmeldungen
der Schmerzpumpe bitte umgehend die Stati-

onsschwester bzw. den Pfleger informieren. :
Stadtische Kliniken Ménchengladbach GmbH Die SChmeerehandlung
nach Operationen
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Schmerzen erfiullen eine natiurliche Funktion

Schmerzen sind eine biologisch sinnvolle Art der Wahr-
nehmung. Sie warnen unseren Korper vor Schadigun-
gen, sowohl bei schmerzhaften inneren Erkrankungen
(z.B. Koliken, Angina pectoris ) als auch bei dul3eren
Verletzungen ( z.B. Frakturen, Verbrennungen).

Starke Schmerzen nach Operationen sind
nicht sinnvoll, sondern gegebenenfalls eher
ungunstig fur den Patienten

Operationsschmerzen sind kunstlich hervorgerufen.
Sie haben keinen warnenden Signalcharakter und
mussen nicht ertragen werden. UbermaRig starke
Schmerzen sind nicht nur unangenehm fiir den Pa-
tienten, sondern stéren das Allgemeinbefinden und
kénnen im Extremfall den Heilungsprozess beein-
tréchtigen und verzdgern.

Eine gute Schmerzbehandlung:

U verhindert die Schmerz bedingte Beeintrachti-
gung der Kreislauffunktion, der Lungenfunktion
und des Magen-Darmtraktes.

U verhindert die Schmerz bedingte Schwichung der
Abwehrkrafte gegen Infektionen.

U ermoglicht effektive atemtherapeutische und
krankengymnastische Ubungen, die wesentlich
zur schnelleren Erholung beitragen.

a ermoglicht eine raschere Mobilisation.

Schmerztherapie —
ein Konzept in mehreren Stufen

Das Schmerzerleben ist ein Vorgang, an dem viele
Faktoren beteiligt sind — z.B. Art der Operation, Starke
einer Verletzung, Schmerzempfindlichkeit des Patienten.

Deshalb sind Art und Starke der Schmerzen von Pa-
tient zu Patient durchaus sehr verschieden. Damit
wir alle Patienten mdglichst effektiv behandeln kon-
nen, arbeiten Arzte und Pflegekrafte in der akuten
Schmerztherapie nach bewahrten Konzepten.

In der Mehrheit der Falle hilft
die bewéahrte Standardtherapie

Dem ist tatsachlich so. Statistische Erhebungen ha-
ben gezeigt, dass es bei leichten bis maRig starken
Schmerzen in der Regel ausreicht, den Patienten An-
algetika (Schmerzmittel) in Form von Tabletten, Trop-
fen oder Zapfchen (Suppositorien) zu geben.

Bei starkeren Schmerzen wird der Patient bereits im
Aufwachraum mit einem wirkungsvollen Analgetikum
i.v. (intraven6s) behandelt und diese Therapie wird auf
der Station in regelmaligen Abstanden z.B. in Form
von Infusionen mit Schmerzmittelzusatz fortgesetzt.
Zusatzlich kdnnen abhangig von der Art der Operation
weitere Substanzen eingesetzt werden, z.B. Medika-
mente mit analgetischer und entziindungshemmender
Wirkung bei Knochenschmerzen. Mit diesen MafRnah-
men, deren Effizienz in der Regel durch das Pflegeper-
sonal beurteilt wird, sind die meisten Patienten sehr
zufrieden.

Eine vollige Schmerzfreiheit zu erzielen ist, unabhan-
gig vom Therapieverfahren, aber nicht immer ohne
weiteres mdglich - dann ist eine weitestgehende
Schmerzminimierung unser Ziel.

Aber auch fur die uUbrigen Patienten, die mit her-
kémmlichen Methoden nicht ausreichend schmerzge-
lindert sind oder bei denen aufgrund der geplanten
Operation von vorn herein mit starkeren Schmerzen
gerechnet werden muss, gibt es Mittel und Wege, ih-
nen wirkungsvoll zu helfen:

die ,patientengesteuerte Schmerzbehandlung“ mit
Hilfe moderner Schmerzmittelpumpen (PCA).

Eine Analgesie mittels ,,PCA* ermdglicht eine
hohen Grad an Komfort und Sicherheit

Die Pumpe wird so programmiert, dass nach Anfor-
derung durch den Patienten jeweils nur eine Dosis
des Schmerzmittels abgegeben wird. Es ist ein zeit-
licher Mindestabstand zur néchsten Gabe einpro-
grammiert, in der Regel 10 bis 20 Minuten. Zudem
sind H6chstmengen des Analgetikums eingestellt,
so dass innerhalb einer bestimmten Zeitspanne eine
festgelegte Dosis nicht Uberschritten werden kann.
All dies dient der Vorsorge von Fehlbedienungen der
Schmerzpumpen und der Sicherheit des Patienten.

Gelegentlich treten bei der intraventsen Anwendung
von starken Analgetika Mudigkeit und Ubelkeit als
Nebenwirkungen auf, dies sollten Sie bitte dem Pfle-
gepersonal bzw. behandelnden Arzt mitteilen. Die
Programmierung der Schmerzpumpe kann nur vom
Personal des Schmerzdienstes verandert werden,
vor unbefugten Manipulationen schutzt sie ein ab-
schlieBbares Gehéause.

Ein anderes Verfahren der Patienten gesteuerten
Schmerztherapie erfolgt Gber die Verabreichung von
Lokalanésthetika (Ortliche Betdubungsmittel) mittels
rickenmarksnaher Katheter (PDK) oder periphe-
rer Nervenkatheter - je nach Art der vorgesehenen
Operation. Uber die jeweils sinnvolle Analgesieme-
thode werden sie im Rahmen des Anasthsie-Vorge-
spraches ausfuhrlich informiert.

Ein Patient behélt die Schmerzpumpe so lange wie
es notig und sinnvoll erscheint, in der Regel 2 bis 3
Tage, bei Bedarf auch langer. Werden die Schmerzen
dann ertraglicher, kann man die Therapie auf ande-
re Medikamente umstellen, die wesentlich einfacher
auch als Tropfen oder Tabletten eingenommen wer-
den kdnnen.




