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NVL Nicht-spezifischer Kreuzschmerz: Was ist wichtig?

Die wichtigsten Empfehlungen der 2. Auflage im Uberblick:

\
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Zurickhaltende Diagnostik

Ergeben Anamnese und korperliche Unter-
suchung keinen Verdacht auf gefahrliche
Ursachen, soll keine weitere Diagnostik
eingesetzt werden. Wenn nach 4-6 Wochen
keine Besserung eintritt und die Schmerzen
den Patienten im Alltag behindern, soll der
Einsatz bildgebender Verfahren geprift
werden.

Psyche und soziales Umfeld beachten

VVom ersten Arztkontakt an sollen Belas-
tungen im personlichen Umfeld des Patien-
ten, Schwierigkeiten mit der Familie oder
dem Arbeitsplatz erfragt und berlicksichtigt
werden, um eine Chronifizierung méglichst
zu vermeiden.

Bewegung statt Bettruhe

Arzte sollen Patienten zur Beibehaltung
von kdrperlicher Aktivitat auffordern und
von Bettruhe abraten.

Meist bessern sich akute Kreuzschmerzen
von allein und brauchen keine spezifische
Behandlung.

Schmerzmittel: So viel wie nétig,
so wenig wie moglich

Schmerzlindernde Medikamente kénnen
die Behandlung von Kreuzschmerzen un-
terstlitzen. Wichtig: das im Einzelfall am
besten passende Medikament aussuchen
und so kurz und in so geringer Dosierung
wie moglich anwenden.

Massage, Akupunktur & Co

Es gilt: Alles, was Passivitat fordert, soll
nicht oder nur in Verbindung mit aktivieren-
den MalRnahmen eingesetzt werden. Be-
wegungstherapien kénnen bei akuten und
sollen bei langer andauernden Kreuz-
schmerzen eingesetzt werden.

Chronische Schmerzen: Kombinierte
Behandlung

Bessern sich Kreuzschmerzen nach eini-
gen Wochen nicht, soll die weitere Thera-
pie multidisziplinar geplant werden. Halten
Schmerzen langer als sechs Wochen an,
soll Patienten eine multimodale Therapie
angeboten werden, die Schmerz-, Psycho-
und Bewegungstherapien kombiniert.

Die Leitlinie, Patienteninformationen und weitere Materialien finden Sie unter

www.kreuzschmerz.versorgungsleitlinien.de
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NVL Nicht-spezifischer Kreuzschmerz: Was ist neu?

Einige Empfehlungen haben sich im Vergleich zur 1. Auflage geédndert. Hier die

wichtigsten Unterschiede im Uberblick:

Mehrfache Bildgebung vermeiden

Andert sich das klinische Beschwerdebild
der Patienten nicht, ist keine erneute Bild-
gebung nétig. Eine neue Empfehlung rat
von mehrfacher Bildgebung explizit ab.

Psychosoziale Faktoren von Anfang an
beachten

Die Rolle von psychosozialen und ar-
beitsplatzbezogenen Faktoren fiir die Ent-
stehung und Chronifizierung von Kreuz-
schmerz wird in der Neuauflage starker be-
tont. Sie sollen von Anfang an erfragt und
bei unzureichendem Therapieerfolg syste-
matisch mit standardisierten Fragebogen
erhoben werden.

Medikamente: NSAR am ehesten
empfohlen

Nicht-steroidale Antirheumatika (NSAR)
sind die am ehesten empfohlenen
Schmerzmittel. Unter strikten Auflagen
wird der Anwendungsbereich flr Opioide
und Metamizol leicht erweitert.

Die Anwendung von Paracetamol, zentra-
len Muskelrelaxanzien sowie Antidepressi-
va wird hingegen eingeschrankt.

Den Schmerz friihzeitig multidisziplinar
angehen

Wenn Kreuzschmerzen drohen chronisch
zu werden, sprechen sich die Autoren nun
deutlicher fur ein frihzeitiges multidiszipli-
nares Assessment aus. Fuhren weniger in-
tensive Therapieverfahren nicht zum Er-
folg, soll dann die Behandlung innerhalb
multimodaler Programme erfolgen.

Versorgung optimal koordinieren

Eine neue Empfehlung weist auf die zent-
rale Bedeutung eines Entlassungsberichts
nach einem multimodalen Programm hin.
Konkrete Nachsorgeempfehlungen und
die weitere Behandlung sollen mit dem
koordinierenden Arzt besprochen werden,
um die erreichten Therapieergebnisse in
den Alltag zu Uberfihren.
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