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Als »Keimzelle® fiir eine spezialisierte
interdisziplindre Schmerztherapie wird
von den AutorInnen ein Arzt eines be-
stimmten Fachgebietes, moglichst mit
Zusatzbezeichnung ,,Spezielle Schmerz-
therapie®, ein Psychologe, ein Neurolo-
ge und/oder Psychiater und ein Physio-
therapeut genannt. Wenigstens ein Mit-
glied sollte eine verhaltenstherapeuti-
sche Ausbildung haben. Im weiteren
Verlauf der Arbeit (z.B. Abbildung 3 -
Tagesplan einer Schmerzklinik) wird die
Organisation der Bochumer Schmerz-
Kklinik dargestellt, in der psychologische
Diagnostik und psychotherapeutische
Behandlung in Form von Verhaltens-
therapie von Schmerzpatienten durch
Psychologinnen durchgefithrt wird.
Aufgrund der Hiufigkeit psychischer
Stérungen bzw. psychosozialer Bela-
stungen bei Patienten mit chronischen
benignen Schmerzsyndromen [2, 3] ist
bei vielen Patienten eine qualifizierte
psychotherapeutische Diagnostik und
Therapie erforderlich, welche sowohl
von drztlichen als psychologischen Psy-
chotherapeuten sowie mit mehreren
psychotherapeutischen Verfahren durch-
gefiihrt werden kann. Die Organisation
der Saarldndischen Schmerzkliniken
und -abteilungen zeigt, dass die Umset-
zung eines biopsychosozialen Modells
in einem interdisziplindren Team auf
verschiedenen Wegen mdoglich ist:

114 | Der Schmerz 2-2000

W.Hauser' - A. Hendrischke? - C. Kimelman® - H.Kiihn-Becker* - P.Rohr®

! Funktionsbereich Psychosomatik der Medizinischen Klinik |, Klinikum Saarbriicken

2 Klinik fiir Psychosomatik und Psychotherapeutische Medizin, CtS-Klinik St.Theresia, Saarbriicken
3 Schmerzklinik der CtS-Klinik St.Theresia, Saarbriicken

*Schmerzambulanz der Klinik fiir Andsthesiologie und Intensivmedizin der Universitdtskliniken

des Saarlandes, Homburg/Saar

> Abteilung Schmerztherapie der Klinik fiir Andsthesiologie, Operative Intensivmedizin,
Schmerz- und Notfallmedizin, Klinikum Saarbriicken, Saarbriicken

Chronische Schmerzen -
Organisatorische Aspekte
bei der Behandlung

Leserbrief zu,,Der Schmerz (1999)

13:409-422"

+ Psychotherapeutische  Zusatzaus-
bildung von anidsthesiologischen
Schmerztherapeuten“*’ 5, bzw. schmerz-
therapeutische Zusatzqualifikation
von Fachidrzten fiir Psychothera-
peutische Medizin' im Sinne einer
integrierten schmerztherapeutischen
Psychosomatik,

+ Integration eines approbierten psy-
chologischen Psychotherapeuten mit
Ausbildung in mehreren psychothe-
rapeutischen Verfahren in eine
Schmerzklinik?® mit

+ Liaison-Dienst eines Facharztes fiir
Psychotherapeutische Medizin®.

Bettenfithrende Schmerzkliniken bzw.
Abteilungen fiir Psychosomatik arbei-
ten also in interdisziplindren Behand-
lungsteams mit wechselseitigem Kon-
sil- und Liaisondienst zusammen. Ne-
ben der kognitiven Verhaltenstherapie
werden indikationsbezogen auch ande-
re psychotherapeutische Verfahren wie
Hypnotherapie [4], Entspannungsver-
fahren [1], Systemische Therapie [5]
und tiefenpsychologisch fundierte Ver-
fahren [3] sowie Korpertherapie einge-
setzt.

Die von den Autorlnnen propa-
gierte Interdisziplinaritit sollte auch

* Hochgestellte Ziffern beziehen sich auf
die Autoren

fiir den Bereich Psychotherapie gelten.
Im Sinne der Patienten sollte eine psy-
chotherapieschuleniibergreifende Ko-
operation von drztlichen und psycholo-
gischen Psychotherapeuten, wie sie be-
reits in einigen Schmerzkliniken prak-
tiziert wird, als organisatorische Basis
der Schmerztherapie gelten.
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