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Das ist auffallig: Ungeféhr sechs von zehn Bewohnern einer Altenpflegeeinrichtung leider
unter Schmerzen. ,,Altere Menschen duBern ihren Schmerz aber viel seltener als jiingere, weil
sie hdufig glauben, dass er zum Alter dazugehort, sagt Privatdozent Dr. Matthias Schuler,
Mitglied des gemeinsamen Arbeitskreises ,,Schmerz und Alter der Deutschen Gesellschaft
fiir Geriatrie (DGG) und der Deutschen Schmerzgesellschaft sowie Chefarzt der Klinik fir
Geriatrie und Palliativmedizin am Diakonissenkrankenhaus Mannheim.

Damit Pflegekrifte und Arzte Schmerzen bei Heimbewohnern besser erkennen, einschitzen
und schliel3lich auch behandeln kénnen, hat eine interdisziplinare Expertengruppe eine S3-
Leitlinie zum Thema ,,Schmerz-Assessment bei dlteren Menschen in der vollstationaren
Altenhilfe* entwickelt. Im Interview spricht Schuler mit uns iiber die wesentlichen Inhalte der
Leitlinie sowie (iber die Herausforderungen von Pflegekraften und Arzten.

Herr Dr. Schuler, was ist das Neue an dieser Leitlinie?

Sie ist eine wissenschaftlich fundierte Empfehlung fur Mitarbeiter in Altenheimen. So etwas
gab es bislang im deutschsprachigen Raum nicht. Darin geben wir den Nutzern ungefahr 50
Hinweise, zum Beispiel fur ein einfaches Screening auf Schmerzen, fur ein differenziertes
Assessment und auch fur die Verlaufskontrolle.

Vor welchen Herausforderungen stehen denn Pflegekrafte und Arzte, wenn sie die Schmerzen
von élteren Menschen einschéatzen mussen?

Hé&ufig ist es gar nicht so einfach, etwas Gber den Schmerz eines Bewohners zu erfahren, zum
Beispiel wenn er kognitive Einschrankungen hat und Fragen nicht mehr verlasslich
beantworten kann. Deshalb haben wir unter anderem die vorhandenen Instrumente zur
Schmerzerfassung auch in Abhéngigkeit der kognitiven Fahigkeiten bewertet.

Was ist das Ergebnis?

Die Leitliniengruppe ist sich einig, dass bei nicht mehr Auskunftsféahigen die
Fremdbeobachtungsskala Hinweise auf Schmerzen geben kann. Dafur ist das sogenannte
BESD-Instrument als Checkliste zur Beurteilung von Schmerzen bei Demenz gut geeignet
und einfach zu handhaben. BESD wird auch schon vielfach in der Praxis eingesetzt.

Wie kdnnen denn die Mitarbeiter von Altenhilfe-Einrichtungen die Empfehlungen der
Leitlinie in ihren Arbeitsalltag integrieren?
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Auch dazu machen wir Vorschlage. Oft nehmen Pflegekrafte wichtige Hinweise fiir
Schmerzen schon bei ihrer taglichen Arbeit wahr. Der einzige zusatzliche Schritt wére meist
nur die Dokumentation, zum Beispiel in der Patientendokumentation, damit diese Information
auch fiir Arzte und andere zur Verfligung steht. Fiir Pflegeheime ist eine Schmerzerfassung
sogar gesetzlich vorgeschrieben. Ich glaube zudem, dass man damit Menschen wirklich
substanziell helfen kann, wenn ihr Leiden erkannt und gelindert wird. Wenn Menschen
weniger Schmerzen empfinden, sind sie zufriedener und brauchen weniger Unterstltzung.
Das kann Pflegekrafte motivieren, die Empfehlungen der Leitlinie auch umzusetzen.

Was haben Sie selbst bei der Erstellung der Leitlinie gelernt?

Dass es viel zu wenige Studien gibt, um wirklich evidenzbasierte Empfehlungen zu geben.
Nur in Einzelfallen konnten wir darauf zurtickgreifen. Die meisten Empfehlungen basieren
auf den Erfahrungen der Leitliniengruppe. Das sind circa 15 Experten aus unterschiedlichen
Fachgebieten. Insgesamt haben ungefahr 40 Fachgesellschaften und Organisationen
mitgewirkt — ein breites interdisziplinares Spektrum. Schlie3lich ist Schmerz ein Feld, das
man aus verschiedenen Richtungen angehen muss.

Wie werden Sie die Umsetzung der Leitlinie begleiten?

Der nachste Schritt unserer Arbeitsgruppe ist, in einzelnen Pflegeheimen zu evaluieren, wie
die Empfehlungen in der Praxis umgesetzt werden. Wir schauen, wo es
Umsetzungsschwierigkeiten gibt. Danach wollen wir die Leitlinie weiter verbessern.

Pressekontakt der DGG

Torben Brinkema, medXmedia Consulting KG, Nymphenburger Str. 19, 80335 Miinchen
Tel: +49 (0)89 / 230 69 60 21, Fax: +49 (0)89 / 230 69 60 24, E-Mail: presse@dggeriatrie.de

Merkmale dieser Pressemitteilung:
Journalisten, Wissenschaftler, jedermann, Ernahrung / Gesundheit / Pflege, Medizin
uberregional, Forschungsprojekte, Wissenschaftspolitik, Deutsch

gefunden am: Freitag, 15. Juni 2018 2



