Pressemitteilung

3,4 Millionen Schmerzpatienten sind Stiefkinder des
Gesundheitssystems - BVSD fordert neue Versorgungsstruktur

Berlin, 23. Juni 2017. ,,Patienten mit chronischen Schmerzerkrankungen sind die Stiefkinder
in unserem Gesundheitssystem, weil sie viel zu lange keine geeignete Therapie erfahren und
haufig fehlversorgt werden. Unnotige und kostenintensive Diagnostik, Behandlungen und
Operationen sind die Folgen. Deshalb brauchen wir eine neue schmerzmedizinische
Versorgungsstruktur in Deutschland®, erklarte Prof. Dr. Dr. Joachim Nadstawek, Vorsitzender
des Berufsverbands der Arzte und Psychologischen Psychotherapeuten in der Schmerz- und
Palliativmedizin in Deutschland e.V. (BVSD) heute zur Eré6ffnung des 8. BVSD-Kongresses in
Berlin. Im Beisein von Bundesgesundheitsminister Hermann Gréhe forderte der BVSD die
politische Unterstitzung bei der Einfihrung einer neuen spezialisierten ambulanten
Schmerzversorgung (SASV) in die Gesetzliche Krankenversicherung.

LWir brauchen eine spezielle, qualifizierte und interdisziplindre Behandlung von Patienten mit
chronischen Schmerzen in der ambulanten vertragsarztlichen Versorgung durch
interdisziplinare schmerzmedizinische Teams. Wir missen die schmerzmedizinische Unter-
und Fehlversorgung schnellstmdéglich beseitigen®, so Nadstawek. Denn durch den fehlenden
arztlichen Nachwuchs drohe die schmerzmedizinische Versorgungssituation bald ,véllig aus
dem Ruder zu laufen®. Der BVSD-Vorsitzende forderte die Gesundheitspolitik auf, die
gesetzlichen Rahmenbedingungen fir die Einflhrung einer SASV zu schaffen und dies im
Koalitionsvertrag einer neuen Bundesregierung zu fixieren.

Der BVSD mahnt seit langem die Sicherstellung einer bislang nicht gegebenen
flachendeckenden schmerzmedizinischen Versorgung von Patienten mit chronischen
Schmerzen in Deutschland an. Mehrmalige Versuche Uber die Gemeinsame Selbstverwaltung
zu Loésungen zu kommen, hétten bislang zu keinen durchgreifenden Veranderungen gefihrt, so
Nadstawek. In Deutschland vergehen durchschnittlich zwei Jahre vom Beginn einer chronischen
Schmerzkrankheit bis zur richtigen Diagnose und weitere zwei Jahre bis zu einem adaquaten
Behandlungsansatz. Von ca. 3,4 Millionen Patienten mit schweren und hochproblematischen
chronischen Schmerzen mit psychischen Beeintrachtigungen kénnen heute etwa maximal
350.000 Patienten von einem der 1.173 ambulant tatigen Schmerzspezialisten versorgt werden.

Der BVSD verdffentlichte heute Eckpunkte seines SASV-Konzeptes: Demnach sollten
Schmerzpatienten zukinftig von interdisziplindren Teams umfassend und intensiv ambulant
behandelt werden kdnnen. Haus- und Fachéarzte, Psychotherapeuten, Physio-, Sport-, und
Ergotherapeuten und Pain Nurses arbeiten dabei abgestimmt und multimodal zusammen.
Dadurch kénne ein Riickgang der Schmerzbelastung sowie hohe Rickkehrraten der Patienten
ins Erwerbsleben erzielt werden, so der BVSD. Erfolgreiche Modellversuche zeigten, dass
durch einen frihzeitigen und strukturierten Beginn eines abgestuften Behandlungskonzeptes
eine weitere Chronifizierung von Schmerzen vermieden werden kann.

Der Uber seine Landesverbande bundesweit organisierte BVSD vertritt die berufspolitischen Interessen aller
schmerztherapeutisch und in der Palliativmedizin tatigen Arzte und Psychologischen Psychotherapeuten und
setzt sich fir die weitere qualitative und strukturelle Entwicklung der Allgemeinen und Speziellen
Schmerztherapie und der Palliativmedizin ein. Schwerpunkte der Verbandsarbeit liegen in der
Vertragsentwicklung und im Kooperationsmanagement sowie in der Qualitatssicherung und im -management.
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