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Palliative Sedierung °® mit Substanzen der Stufe 3,
Benzodiazepinen, Neuroleptika oder Narkotika:
oder e Respite Sedation (kurzzeitige Sedierung)

Erweitertes WHO-Stufenschema der Schmerztherapie * Tiefe Sedierung
Invasive Verfahren 3* mit Substanzen der Stufe 3,

Lokalanasthetika, Adrenalin oder Kortikoiden:
Epiduralkatheter

Die invasive Schmerztherapie wird in der
Literatur haufig als ,Stufe 4“ des Stufenschemas
bezeichnet. Diese Bezeichnung ist von der WHO
selbst jedoch nicht eingefiihrt worden. In
Nervenblockaden - . .
] - einigen Quellen wird auch die transdermale
Neurostimulation . . . . .
) ) Opioidtherapie oder die Opioidgabe tber
*  Neurodestruktion/-ablation Pumpensysteme zur ,Stufe 4“ hinzugezahlt.

Bei nichtausreichender Schmerzlinderung wird von
links nach rechts die nachste Stufe angewandt. Von
oben nach unten gelesen wird ersichtlich, welche
MaRnahmen weitergefiihrt werden.

‘ Starke Opioide (stirker als Morphin) Stufe 3
WHO-Stufenschema e  Morphin e Levomethadon ~Fentanyle:
(The three-step analgesic ladder) * e Hydromorphon e  Piritramid o Fentanyl'
e  Oxycodon e Tapentadol e Sufentanil
e  Buprenorphin e Diacetylmorphin e  Remifentanil
e  Pethidin e Carfentanil u.a.
Schwache Opioide (schwicher als Morphin) Stufe 2
e Tramadol
o Tilidin
e Dihydrocodein
e Codein
Nicht-Opioide Stufe 1
e Metamizol NSAR/NSAID:
e Paracetamol e |buprofen e Naproxen e selektive COX2-Inhibitoren: Celecoxib, Etoricoxib
e Diclofenac e Indometazin u.a.
e ASS e  Piroxicam
| | |
Koanalgetika / Adjuvanzien (mit Beispielen) 12
e Antikonvulsiva (z.B. einschiessende Schmerzen): Pregabalin, e  Muskelrelaxanzien (bei Spastiken): Baclofen, Methocarbamol Weitere Koanalgetika bei speziellen Schmerzerkrankungen
Gabapentin, Carbamazepin e Benzodiazepine (bei psychischer Komponente): Lorazepam, Midazolam e  Biphosponate (bei Knochenmetastasen, Myelom): Pamidronat,
e Antidepressiva (TCA/SSNRI) (z.B. Polyneuropathie): Amitriptylin, e Cannabinoide (bei Therapierefraktaritat): THC, CBD Zoledronat
Duloxetin, Venlafaxin e NMDA-Rezeptoragonist (bei Therapierefraktaritat, zur *  Antikdrper (bei Knochenmetastasen, Myelom): Denosumab
e  Glukokortikoide (z.B. Dehnungs-, Entzindungsschmerz): Wirkverstarkung): Ketamin e ,Triptane” (bei speziellen Kopfschmerzerkrankungen):
Dexamethason, Prednisolon e a2-Agonist (bei Therapierefraktaritat): Clonidin Sumatriptan, Zolmitriptan
e  Parasympatholytika (z.B. Krampfe, Koliken): Butylscopolamin, e Botulinumtoxin (bei Therapierefraktaritat) u.a.
Scopolamin, Glycopyrrhonium e  Coffein (Wirkverstarkung v.a. bei NSAR/NSAID)
e Lokalanasthetika (z.B. Polyneuropathie): Lidocain, Capsaicin
} | |
Dieses Werk ist lizenziert
Ursachliche Therapie Multimodale Schmerztherapie (bei chronischen Schmerzen) Phytotherapie unter einer Creative
e medikamentds, chemotherapeutisch e Schulung e Teufelskralle, Weidenrinde u.a. e TCM Commons
e Bestrahlung, Operation e Physiotherapie e Homdopathie Namensnennung -
e  Psychotherapie Transkutane Elektrische Nervenstimulation (TENS) ® Anthroposophische Medizin Weitergabe unter
Physiotherapie e Ergotherapie e Blutegeltherapie gleichen Bedingungen
e Bewegungsiibungen Komplementirmedizin e Schropftherapie 4.0 International Lizenz.
e  Wairme-, Kadlteanwendungen Entspannungsiibungen e  Akupunktur u.a.
e Medizinische Trainingstherapie e Progressive Muskelrelaxation, Autogenes Training e Chirotherapie Nils Wommelsdorf
e Imaginative Verfahren, Meditation e  Osteopathie (www.palliativ.hamburg),
| | . - g 15:10:19
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