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Osterhofen. „Chronische
Schmerzen stellen für die Betrof-
fenen oft eine schwere Beein-
trächtigung der gesamten Lebens-
situation dar und können somit
nicht nur eine große Belastung für
die Patienten selbst, sondern auch
für deren Angehörige sein“ – das
sagt Dr. med. univ. Bettina Huber.
Die Fachärztin für Neurochirurgie
mit Zusatzbezeichnung „Spezielle
Schmerztherapie“ leitet das
Schmerzzentrum im Medizini-
schen Versorgungszentrum
(MVZ) der Fachklinik Osterhofen.
Ihre Aufgabe sieht sie nicht nur
darin, bei chronischen Schmerz-
patienten den Schmerz zu redu-
zieren, sondern ihnen auch wie-
der ein Stück Lebensqualität zu-
rückzugeben.

Von chronischen Schmerzen
spricht man, wenn die Beschwer-
den länger als drei bis sechs Mo-
nate bestehen, zu körperlichen
Einschränkungen führen und an-
halten, obwohl ihre Ursache be-
reits abgeheilt ist, erklärt Dr. Hu-
ber. Wenn diverse bereits durch-
geführte unimodale Therapiever-
suche wie Krankengymnastik,
Medikamente oder OPs zu kei-
nem zufriedenstellenden Erfolg
geführt haben, kommt der
Schmerztherapeut zum Einsatz.

Das Behandlungsspektrum im
Schmerzzentrum ist groß. Neben
Rücken- und Wirbelsäulen-
schmerzen, Gelenksschmerzen
(Arthose, Rheuma), Nerven-
schmerzen, Weichteil- und Mus-
kelschmerzen, Phantomschmer-
zen oder Tumorschmerzen, wer-
den auch Migräne oder Span-
nungskopfschmerzen behandelt.
Je früher die fachgerechte Be-
handlung beginnt, desto besser
sind die Erfolgsaussichten. Die
meisten Patienten hier haben seit
Jahren Schmerzen, sagt Dr. Betti-
na Huber. Oft seien diese auch
schon mehrfach erfolglos operiert
worden.

Bei der Schmerzbehandlung
setzt das Zentrum auf einen Mix
aus Schulmedizin und alternativ-
medizinischen Verfahren. „Wir
bieten unseren Patienten ein brei-
tes und vor allem für den Patien-
ten individuell angepasstes The-
rapiespektrum an“, sagt Dr. Hu-
ber. Das kommt bei den Betroffe-
nen gut an. „Viele Patienten wol-

len keine Medikamente mehr
nehmen, weil sie nicht geholfen
haben.“ Das Schmerzzentrum
bietet deshalb auch komplemen-
tärmedizinische Therapien wie
Akupunktur, Neuraltherapie, als
auch phytotherapeutische Be-
handlungsmethoden (Pflanzen-
heilkunde) an. Auch Blutegel-
oder Schlangengift-Therapien
(Horvi-Enzym-Therpaie) kom-
men zum Einsatz.

Chronische Schmerzen
sind nicht heilbar

Letzteres werde vor allem bei
Arthrose-Patienten sowie bei Ent-
zündungen eingesetzt, erklärt Dr.
Huber. Dabei werden die Enzyme
aus dem Schlangengift unter die
Haut im Bereich der Gelenke ge-
spritzt. „Die Horvi-Enzym-Thera-
pie wirke dabei wie ein Reparatur-
trupp der lediglich dort angreift,
wo eine gestörte Enzymreaktion –
ein Schaden – vorliegt“, sagt sie.
„Nebenwirkungen gibt es im
Grunde keine.“ Wie lange die Wir-
kung des Gifts anhält, ist unter-
schiedlich.

Doch so gut manche Therapien
auch wirken, heilen lassen sich
chronische Schmerzen nicht,
stellt die Chefärztin klar. „Wir wol-
len den Schmerz auf ein Level
runterbringen, die Mobilität erhö-
hen und die Lebensqualität des
Patienten wieder steigern“, for-
muliert sie das Ziel des Schmerz-
zentrums. Ganz verschwinden
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wird der Schmerz nie, das sei den
meisten Patienten aber auch be-
wusst.

Damit die Therapien langfristig
helfen können, ist jedoch auch die
Eigeninitiative der Patienten ge-
fragt. „Reine passive Therapie-
maßnahmen bringen auf Dauer
nicht viel“, sagt Dr. Huber. Des-
halb wird mit den Patienten auch
ein „Fahrplan“ erstellt, wie sie zu
Hause besser gegen die Schmer-
zen vorgehen können. Arthrose-
Schmerzen zum Beispiel können
durch eine Änderung der Ernäh-
rungsgewohnheiten beeinflusst
werden.

„Nicht nur die Behandlung der
körperlichen Schmerzen spielt
eine Rolle. Im Bereich der
Schmerztherapie muss der Pa-
tient in seiner Gesamtheit thera-
piert werden, denn chronische
Schmerzen haben für die Betrof-
fenen auch sehr häufig schwer-
wiegende psychosoziale Folgen“,
sagt Dr. Huber. Wer lange mit
chronischen Schmerzen zu kämp-
fen hat, spürt das auch psychisch
und auch dies gehört mitbehan-
delt, um aus dem Teufelskreislauf
Schmerz zu kommen.

Wie groß der Bedarf an einer
Behandlung im Schmerzzentrum
ist, zeigt die Wartezeit auf einen
Termin. Zwei Monate müssen Be-
troffene derzeit auf einen freien
Arzttermin warten. Und die Nach-
frage steige immer weiter, bestä-
tigt die Leiterin des Schmerzzent-
rums.

Der Einsatz von Blutegeln ist eine Therapiemöglichkeit zur Schmerzlin-
derung. Chefärztin Dr. med. univ. Bettina Huber trägt einen auf. − F.: skr


