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ANSPRECHPARTNER PATIENTENINFORMATION

Das Team des Akutschmerzdienstes erreichen Sie 
unter akutschmerztherapie@bbtgruppe.de

Nichtmedikamentöse Verfahren

Manchmal können ergänzend auch nichtmedikamentöse 
Verfahren zu einer guten Schmerzeinstellung beitragen. 
Das Pflegeteam wird ihnen wenn möglich mit Kühlele-
menten, Einreibungen oder durch angepasste Lagerung 
eine Schmerzlinderung verschaffen. Gespräche mit dem 
Pflegepersonal aber auch Freunden und Familie können 
durch die Ablenkung schmerzlindernd wirken. Wenn sie in 
Entspannungsübungen und Meditation geschult sind, kön-
nen auch diese Verfahren unterstützend eine gute Wirkung 
erzielen.
Haben sie weitere Fragen zu ihrer Schmerztherapie wird 
ihre zuständige Anästhesistin oder ihr Anästhesist ihnen 
gerne weitere Informationen während des Narkosevorge-
sprächs geben. 

Wir wünschen Ihnen gute Besserung und einen 
angenehmen Aufenthalt.

Ihr Behandlungsteam des Akutschmerzdienstes



LIEBE PATIENTIN, LIEBER PATIENT,

Die Schmerzstärke wird anhand einer numerischen 
Schmerzskala ermittelt und regelmäßig vom Pfle-
gepersonal im Aufwachraum und auf der Station er-
fragt. 

Bitte informieren sie ihr Behandlungsteam auch 
selbstständig, besonders wenn sie ihre Schmerzen 
als mittelstark oder stärker (größer oder gleich vier) 
empfinden. Wir können ihre Schmerzen nur dann lin-
dern, wenn wir davon wissen.

Medikamentöse Verfahren/Systemische Therapie

Hierbei werden Medikamente in Form von Tropfen, 
Tabletten oder Infusionen nach einem  speziellen 
Stufenschema abhängig von der Art der Operation, 
der Schmerzstärke und ihrer körperlichen Verfas-
sung verabreicht. Diese Medikamente wirken auf 
den gesamten Körper. Die medikamentöse Therapie 
ist das Mittel der Wahl bei kleineren und größeren 
Eingriffen in den unterschiedlichen Fachrichtungen 
und wird entsprechend ihrer Vorerkrankung und ihrer 
bestehenden Medikation angepasst.

PCIA- Patientenkontrollierte intravenöse Thera-
pie

Hierbei wird zusätzlich zu den angeordneten Tablet-
ten oder Tropfen eine patientengesteuerte Pumpe 
(PCA) eingesetzt, die über einen vorhandenen Ve-
nenzugang ein stark wirksames Opiat verabreicht. 
Sie bekommen die Möglichkeit aktiv und selbstbe-

stimmt per Knopfdruck ein starkes Schmerzmedika-
ment anzufordern und direkt zu bekommen. Nach 
5-10 Minuten erreichen sie in der Regel eine deut-
liche Schmerzminderung. Die individuellen, auf sie 
persönlich abgestimmten Einstellungen verhindern 
eine zu hohe Gabe der Medikamente.
Dieses Verfahren ist auf einen engen Zeitraum nach 
erfahrungsgemäß schmerzintensiven Operationen 
begrenzt und wird in der Regel für ca. 3 Tage ge-
nutzt. Sie werden in der Zeit dieser Therapie 1-2x/
Tag vom Team des Akutschmerzdienstes besucht.
 
Regionalanästhesie-PCA mit Lokalanästhetika

Hierzu wird ein sehr dünner Katheter in der Nähe 
des Rückenmarks oder der Nerven der betroffenen 
Körperregion gelegt. Das darüber mittels Pumpe 
verabreichte örtliche Betäubungsmittel (Lokalan-
ästhetikum) umspült vor Ort die Nerven, die das 
Operationsgebiet versorgen. Die Schmerzstillung 
erfolgt nur im Wundbereich und nicht im ganzen 
Körper. Dabei haben sie selber die Möglichkeit per 
Knopfdruck, zusätzlich zur Basisdosierung, nach ih-
rem Bedarf Schmerzmittel zu geben. Die schmerz-
stillende Wirkung tritt nach etwa 20 Minuten ein. 
Also nutzen sie diese Funktion bereits bei einer 
spürbaren Verstärkung der Schmerzen und warten 
sie nicht bis die Schmerzen für sie unerträglich sind. 
Die Pumpe kann mehrere Tage nach der Operation 
genutzt werden. In dieser Zeit wird sie das Team 
des Akutschmerzdienstes 1-2x/Tag visitieren. 

Sie werden in Kürze in unserem Krankenhaus ope-Sie werden in Kürze in unserem Krankenhaus ope-
riert. Hierbei ist es unser Ziel, dass Ihnen Schmer-riert. Hierbei ist es unser Ziel, dass Ihnen Schmer-
zen und besonders starke Schmerzen möglichst zen und besonders starke Schmerzen möglichst 
erspart werden. erspart werden. 

Wir möchten, dass es ihnen gut geht! Darum ge-Wir möchten, dass es ihnen gut geht! Darum ge-
ben wir ihnen hiermit einen kurzen Überblick über ben wir ihnen hiermit einen kurzen Überblick über 
die Möglichkeiten der Schmerztherapie in unserem die Möglichkeiten der Schmerztherapie in unserem 
Krankenhaus: Krankenhaus: 

Nach einer Operation können Empfindungen auftre-Nach einer Operation können Empfindungen auftre-
ten, die von ihnen als Druck, Ziehen oder Schmer-ten, die von ihnen als Druck, Ziehen oder Schmer-
zen wahrgenommen werden. Schmerzen sind zen wahrgenommen werden. Schmerzen sind 
zunächst eine biologisch sinnvolle Art der Wahrneh-zunächst eine biologisch sinnvolle Art der Wahrneh-
mung, die unseren Körper vor Schädigungen warnt mung, die unseren Körper vor Schädigungen warnt 
oder sogar schützt. Nach Operationen können wir oder sogar schützt. Nach Operationen können wir 
auftretende Schmerzen leider nicht vollständig ver-auftretende Schmerzen leider nicht vollständig ver-
meiden, sie können aber davon ausgehen das die meiden, sie können aber davon ausgehen das die 
Intensität des Wundschmerzes normalerweise im Intensität des Wundschmerzes normalerweise im 
Verlauf der ersten Tage deutlich abnimmt. Es ist Verlauf der ersten Tage deutlich abnimmt. Es ist 
wichtig, dass sie nach ihrer Operation tief durchat-wichtig, dass sie nach ihrer Operation tief durchat-
men, gut abhusten, gut schlafen und aktiv an der men, gut abhusten, gut schlafen und aktiv an der 
Mobilisation und Krankengymnastik teilnehmen Mobilisation und Krankengymnastik teilnehmen 
können. Dieses fördert die Organfunktionen, stärkt können. Dieses fördert die Organfunktionen, stärkt 
die Abwehrkräfte gegen Entzündungen, ermöglicht die Abwehrkräfte gegen Entzündungen, ermöglicht 
eine schnellere Mobilisation und beschleunigt so ih-eine schnellere Mobilisation und beschleunigt so ih-
ren Heilungsprozess.ren Heilungsprozess.

Es gibt verschiedene Verfahren um Schmerzen zu Es gibt verschiedene Verfahren um Schmerzen zu 
lindern. Die Wahl des Verfahrens richtet sich nach lindern. Die Wahl des Verfahrens richtet sich nach 
der Art und dem Umfang des erlittenen Traumas der Art und dem Umfang des erlittenen Traumas 
oder der durchgeführten Operation sowie der indivi-oder der durchgeführten Operation sowie der indivi-
duell von ihnen empfundenen Schmerzstärke.duell von ihnen empfundenen Schmerzstärke.

Im Narkoseaufklärungsgespräch vor der Operation Im Narkoseaufklärungsgespräch vor der Operation 
wird der/die Narkosearzt/ -ärztin sie über die indi-wird der/die Narkosearzt/ -ärztin sie über die indi-
viduellen Möglichkeiten der Schmerztherapie auf-viduellen Möglichkeiten der Schmerztherapie auf-
klären und ihnen diese genau erläutern. Falls sie klären und ihnen diese genau erläutern. Falls sie 
bereits vor der Operation dauerhaft Schmerzmittel bereits vor der Operation dauerhaft Schmerzmittel 
einnehmen, sollten sie darüber im Narkosevorge-einnehmen, sollten sie darüber im Narkosevorge-
spräch sprechen. spräch sprechen. 

BEHANDLUNG SCHMERZPUMPEN


