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Doloplus-2: Schmerzen sind auch bei dementen Patienten messbar
Klagenfurt, Dienstag 27. Oktober 2008 – Viele ältere Menschen mit Demenz erhalten keine oder eine nur unzureichende medikamentöse Schmerz-Therapie, so der Schmerzspezialist Univ.-Prof. Dr. Rudolf Likar (LKH Klagenfurt) anlässlich der 8. Österreichischen Schmerzwochen. Einer der Gründe dafür ist, dass Patienten mit kognitivem Defizit ihre Schmerzen nicht verbalisieren können und diese daher häufig unerkannt bleiben. Dabei nehmen Schmerzen entgegen gängiger Einschätzung bei älteren Menschen nicht ab, sondern werden eher häufiger und intensiver.
„Es liegt in der Verantwortung von klinisch tätigen Personen, Schmerz richtig zu erkennen und zu behandeln“, so Prof. Likar. „Demente Patienten können nicht um Hilfe bitten, sie wissen oft nicht, was ihnen weh tut oder wo die Schmerzen lokalisiert sind. Daher ist es wichtig, auf auftretende Verhaltensänderungen und auf vegetative Zeichen für Schmerz zu achten.“
Doloplus-2-Score als einfaches diagnostisches Mittel – auch zur Verlaufsmessung geeignet
Als praxistaugliches Mittel zur Schmerzmessung und Verlaufskontrolle von Schmerzen hat sich der in Österreich getestete Doloplus-2-Score erwiesen. Professor Likar hat gemeinsam mit drei geriatrischen Abteilungen den Doloplus-2-Bogen auf deutsch evaluiert. Dieses Instrument ist gut für die Schmerzerfassung bei nicht kommunikativen Patienten geeignet. Das Anliegen ist nun, diesen Score neben der bereits gut eingeführten visuellen Analogskala als weiteres Tool zur Erfassung von Schmerzen bei Patienten in medizinischer Betreuung, aber vor allem auch in Pflegeheimen zu etablieren.
Die Doloplus-2-Skala besteht aus 10 Items, wobei Item 1 – 5 die körperliche Schmerzauswirkung, 6 und 7 die psychomotorische Auswirkung und 8 – 10 die psychosoziale Auswirkung beurteilen. Die Maximalpunkteanzahl liegt bei 30. Entscheidend für valide Ergebnisse bei dementen Patienten ist die Einschulung der Personen, die das Hilfsmittel verwenden. Die optimierte medikamentöse Schmerztherapie sei aber nur ein Teil des Therapiekonzeptes in Kombination mit Physiotherapie, Akupunktur und psychotherapeutischer Unterstützung, sagt Prof. Likar:  „Grundlegende Voraussetzung für eine optimale Schmerztherapie bleibt, dass der Schmerz als solcher erkannt wird. Dazu kann die Verwendung der Doloplus-2-Skala einen wesentlichen Beitrag leisten.“
Die 8. Österreichischen Schmerzwochen finden statt mit der freundlichen Unterstützung von

AOP Orphan Pharmaceuticals, Bionorica research, Cephalon, Eisai, Fresenius Kabi, Grünenthal, Janssen-Cilag, Medtronic, Mundipharma, Nycomed, Pfizer
