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Opioidtherapie

MELDUNGEN

Aus der Schmerzspirale ausbrechen

» Noch immer scheuen sich einige
Arzte und Patienten vor dem Gebrauch
von Opioiden in der Schmerztherapie.
Um jedoch einer Chronifizierung ent-
gegenzuwirken, ist eine individuali-
sierte, medikamentése Behandlung
mit Opioiden oft der erste Schritt.

Bis zu 15 Millionen Menschen in
Deutschland leiden unter chronischen
Schmerzen. Unbehandelt lassen diese
jede Bewegung schmerzen, was oft zu
einer Vermeidungshaltung und damit
zu Bewegungsmangel fihrt. Und
schon befindet sich der Patient in einer
Schmerzspirale, aus der er mit Hilfe ei-
ner multimodalen Therapie ausbre-
chen misse, erklarte Dr. med. Sabine
Hesselbarth, niedergelassene Facharz-
tin fur Anasthesie und spezielle
Schmerztherapie in Mainz, auf einem
Symposium der Firma Mundipharma
in Frankfurt. ,Haufig ist die medika-
mentose Therapie mit Opioiden der
erste Schritt, um eine multimodale
Therapie tiberhaupt beginnen zu kén-
nen“, sagte Hesselbarth und verdeut-
lichte die Komplexitat der Schmerzthe-
rapie am Beispiel der Patientin Frau C.
Diese kam 2009 im Alter von 53 Jahren
mit dumpfen, ziehenden, brennenden
Dauerschmerzen im unteren Riicken
zu der Schmerzmedizinerin. Aufler-
dem litt sie unter Komorbiditaten wie

Gonarthrose beidseitig mit Kniepro-
these rechts, Adipositas, Nikotina-
busus und eine koronare Herzerkran-
kung. Auch psychovegetative Be-
schwerden wie Schwindel, Schlaf- und
Konzentrationsstérungen beschrieb
die Patientin. Die bisherige Therapie
umfasste bis zu funfmal taglich 600
mg Ibuprofen sowie Novaminsulfon
bei Bedarf.

Opioiddosis optimieren

»Ziel einer Schmerztherapie ist auch
die Korrektur einer Fehltherapie®, ver-
deutlichte Hesselbarth und erklarte,
sie habe bei Frau C. zunéchst die NSAR
abgesetzt und eine Opioidtherapie mit
zweimal taglich 20 mg Oxycodon un-
ter Antiemetikum begonnen und
nachts zusétzlich Mirtazapin 7,5-15
mg und Novaminsulfon angesetzt.
Dies fiihrte zu einer Reduktion der
Schmerzstarke auf der numerischen
Rating Skala (NRS; 0= kein Schmerz,
10= starkste vorstellbare Schmerzen)
von 8-9/10 auf 6/10 NRS. Auch Psycho-
therapie, Physiotherapie und Reha-
Sport waren im multimodalen Setting
enthalten.

Ein wichtiger Bestandteil der Thera-
pie seiauflerdem die regelméafiige Kon-
trolle der Effektivitat der Mafdinahmen,
betonte Hesselbarth. So habe ihre Pati-

Blutzuckerkontrolle digital

Move...App erhilt den Innovationspreis-IT 2017

» Mit der Verwendung der immer
mehr genutzten NFC (Near Field Com-
munication) Technologie wird eine
einfache und sichere Ubertragung
auch der Blutzuckermesswerte von ei-

nem Blutzuckermessgerat auf ein
Smartphone oder Tablet ermoglicht.
Die Technologie erlaubt es durch blo-
Res Aneinanderhalten der Gerate je-
derzeit, iberall und schnell die Daten
zu ubermitteln. Ein stérendes Verbin-
dungskabel oder zeitaufwendiges Pai-
ring — wie bei Bluetooth tblich - sind
nicht mehr notwendig.

Alle Diabetiker weltweit, egal ob
jung oder alt, selbst sehbehinderte
Menschen koénnen mit Hilfe der
move..App ihre gemessenen Blutzu-
ckerwerte einfacher dokumentieren
und mitteilen. Mit move..und der da-
zugehorigen Webplattform wird die

entin trotz Laxanzien itber anhaltende
Obstipation geklagt, so dass die Anés-
thesistin die Behandlung auf zweimal
téglich 20 mg Oxycodon/10mg Nalo-
xon (Targin®) umstellte. Die Kombina-
tion mit Naloxon erhilt die normale
Darmfunktion und die Patienten lei-
den weniger an Ubelkeit, Erbrechen
und Schwindel.

Die Fixkombination aus retardier-
tem Oxycodon und retardiertem Nalo-
xon ist zur Behandlung von starken
Schmerzen, die nur mit Opioid-Analge-
tika ausreichend behandelt werden
konnen, wie Bewegungs-, neuropathi-
schen und Tumorschmerzen zugelas-
sen. Die vier erhaltlichen Wirkstarken
ermoglichen eine individuelle Dosi-
sanpassung, wobei die Standard-An-
fangsdosierung bei 10 mg/5 mg liegt
und eine Tagesdosis von 2 x 80 mg/40
mg nicht tiberschritten werden sollte.
Haufige Nebenwirkungen sind Kopf-
schmerz, Hitzewallungen, Abdominal-
schmerzen und Hautausschlag.  @jn

Pressegesprich ,Opioide — Dosisopti-
mierung bei chronischen Schmerzen;
im Rahmen des Deutschen Schmerz-
und Palliativtages 2017. Frank-
furt/M., 24.3.2017 (Veranstalter:
Mundipharma GmbH Deutschland)

Lebensqualitat des Diabetikers als
auch dessen Behandlungsmoglichkeit
durch einen Facharzt entscheidend
verbessert. Uber das Webportal findet
der Facharzt schnell und tibersichtlich
sdmtliche fiir die Behandlung relevan-
ten Patientendaten vor. Diese kann der
Facharzt fir eine stetige Optimierung
des Patiententherapieplans nutzen.
Zusatzlich ermoglicht das System den
Krankenkassen ein effizienteres, res-
sourcensparenderes Gesundheitsma-
nagement.
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