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Der Einfluss der Covid-19-Pandemie auf Patienten mit einer chronischen Schmerzerkrankung
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Hintergrund und Fragestellung

Im Rahmen der MafSnahmen zur Eindammung der Covid-19-Pandemie kam es zu Tabelle 2: Deskriptiva (Haufigkeiten in %, M+SD) mit
Restriktionen in vielen Lebensbereichen. Lockdowns und die SchlieSung von Einrichtungen Gruppenvergleich zwischen Therapiebeginnern und -erfahrenen
fur Schmerzpatientinnen und -patienten* fuhrten zu vermehrtem Schmerzerleben und Therapie- Therapie-
psychischen Beeintrachtigungen (Kleinmann et al., 2021). ?ﬁ%‘lngg; e(gﬁqrgg)e ,
Ziel dieser Studie war es einerseits, den Einfluss der Pandemie auf Patienten mit —~ 6.6
chronischen Schmerzen zu erfassen und andererseits zu evaluieren, ob sich Patienten, Alter n Jahren (N=2317) 13,2 +11,8
die bereits an einer interdisziplinaren multimodalen Schmerztherapie (IMST) teilgenommen Geschlecht weiblich 72,7% 73,3%
hatten, von Patienten zu Beginn einer IMST unterscheiden. mannlich 27,4%  26,7%
allein lebend 24,5% 15,3%
Material und Methoden Familien- und allein + liiert 7,6% 2,7% .
Vom 01.03.2021 bis 28.02.2022 wurden 256 erwachsene Patienten (M+SAlter = O partnor + Kndors 28.3%  24.7%
53,9+12,8 Jahre, 73% weiblich) des Erlanger Schmerzzentrums anonym mittels eines i Ausbildung > 8% 579
selbst entwickelten Fragebogens zur subjektiven Einschatzung ihres Schmerz- und Erwerbsstatys | Perufstatie 65,1% 44%
Gesundheitszustandes, ihrer méglicherweise pandemiebedingt veranderten Schmerz- crwers os KA
: : . . : : : : erente % 3%
situation und Lebensfuhrung auf korperlicher, psychischer und sozialer Ebene sowie zu ausgezeichnet (1)
ihrer Kompensationseinschatzung befragt. Ein optionales Freitextfeld war fur erganzende Allgemeiner sehr gut (2) 3 00 501
Angaben und zur inhaltlichen Validierung vorgesehen. Gesundheits-  gut (3) 1081  +079 S
106 Patienten erhielten den Fragebogen kurz vor Beginn einer IMST (,, Therapiebeginner*), zustand gfrﬂffr:ﬁ‘g)“”
150 fullten ihn bei Nachsorgeangeboten oder brieflich vermittelt aus (, Therapieerfahrene®). kein Schmerz (1)
Die statistische Auswertung erfolgte mittels t-Tests und Chi=>-Tests. Schmerzintensitat SENT leicht (2)
- in den letzten IeIPh.t (3) 4,99 4,92 n.s.
Ergebnisse 1 Wodhor magig (4) +0,58  +1,03
Bei den meisten ltems zur Schmerzsituation sowie im korperlichen und psychischen Stahrk (5)k -
Bereich Uberwog die Einschatzung, dass die Pandemie keinen Einfluss hatte (50,0-85,9%). sehr stark (6)
. : . : : » : : : . uberhaupt nicht (1)
Hinsichtlich ,Stimmung im Allgemeinen® und im sozialen Bereich (Familie, Freunde, Schmerzbeein-  ein bisschen (2) "7 .
Hobbys, kulturelle Angebote) wurden haufiger negative Effekte genannt (52,0-77,3%). trachtigung in den masig (3) 10 .88 144 NS
Der deutlichste positive Einfluss (bei 10,9% der Befragten) fand sich bzgl. ,Entspannung* letzten 4 Wochen i‘::;'g)‘ )
(Sle_he Tabel_le 1)' _ _ _ _ _ _ ) _ Anmerkung: Signifikante Gruppenunterschiede mit t-Tests bzw. Chi*Tests:
Patienten, die negative Pandemie-Effekte auf ihnre Schmerzsituation sowie auf korperlicher **p<.001, *p<.05

und psychischer Ebene angaben, schatzten signifikant haufiger ihren allgemeinen
Gesundheitszustand als schlechter ein, gaben eine hohere Schmerzintensitat und
-beeintrachtigung in den letzten vier Wochen sowie geringere Kompensationsmoglichkeiten
an. Die sozialen ltems waren v.a. mit einer geringen Kompensationseinschatzung
signifikant assoziiert.

Die Patientengruppen unterschieden sich darin, dass die Therapieerfahrenen signifikant
alter, haufiger berentet oder erwerbslos waren und seltener alleine wohnten (p=0,017,
siehe Tabelle 2). Zudem gaben die Therapieerfahrenen signifikant haufiger einen negativen
Einfluss auf den Schlaf (p<0,001), die Merk-/Konzentrationsfahigkeit (p=0,011) und
Unsicherheit/Angst (p=0,007) an.

Abbildung 1: Einschatzung der Kompensation der
Beeintrachtigungen in % (N=255)
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Tabelle 1: Haufigkeiten der berichteten Pandemie-Einflusse in % (N=256)
Bereiche Einzelitems positiv gleichbleibend negativ 8% T 5%
Schmerzintensitat 3,5 65,2 31,3
Schmerzsituation Schmerzhaufigkeit 3,9 65,6 30,5 0% | |
Medikamenteneinnahme 3,9 76,6 19,5 iberhaupt nichtein bisschen maRig ziemlich sehr
Bewegung 5,9 51,6 42,6
i} . Entspannun 10,9 52,7 36,3 : : : : : :
Korperlicher P & Im Freitextfeld schilderten viele Schmerzpatienten eine Verschlechterung ihres
Rereich Schiaf 5,1 58,2 36,7 _ | | | _ |
Erndhrung 3,9 77,0 19,1 Gesundheitszustands, bedingt durch die Pandemiebelastung oder die Covid-
Genussmittelkonsum 9,5 3,0 21,5 19-Erkrankung selbst, beispielsweise:
Stimmung allgemein 2,3 41,4 56,3 ,Anfangs war Entspannung sogar besser. Viele sonstige Stérfaktoren oder Verpflichtungen wurden weniger.
Antrieb/Interesse 0,4 50,0 49,6 Weil aber die sozialen Kontakte (aufgrund meiner Lebenssituation - keine Familie) gegen Null gingen und in
| Konzentration/Merkfahigkeit 1,2 70,3 28,5 der Arbeit Kontakte eingeschrankt waren, ist meine Stimmung irgendwann gekippt. Psychische Probleme, die
Seelischer Zuversicht/Vertrauen 2,3 52,3 45,3 sich verbessert hatten, wurden wieder schlechter.*
Bereich Arge_r/ Wut | 1,2 02,7 46,1 ,Ich war vor der Corona-Pandemie durch meinen gesundheitlichen Zustand schon eingeschrankt und dies hat
Unsicherheit/Angst 2,0 01,2 46,9 die Pandemie noch mehr verstarkt.*
Hilflosigkeit/Ohnmacht 2,0 65,6 32,4
Kontroll-, Putz-/Waschgewohnheiten 5,5 85,9 8,6 Schlussfolgerung
Familiarer Kontakt 8,2 39,8 52,0 : : . : : :
Kontakt 2 Freunden 47 215 73.8 Insgesar_nt benchteten. v.a. stark schmerzbeelntrgchtlgte Patlgnten negative
Berufliche/Ausbildungssituation 5,1 59,8 35,2 Pandemie-Effekte auf ihre Schmerz- und Lebenssituation. Zwischen
Sozialer Bereich | nanzielle Situation o1 4,2 20,7 Therapieerfahrenen und -beginnern zeigten sich nur wenige Unterschiede.
Hobbys/Vereinstatigkeit 2,0 31,3 66,8 .. . : : .. : .
Gesundheitsdienstleistungen 16 53.9 44.5 Limitationen der Studie sind das variierende Pandemiegeschehen wahrend
Kulturelle Angebote 0,8 21,9 77,3 des Befragungszeitraums und die unterschiedliche Gruppenzusammen-
Mobilitat allgemein 2,0 53,1 44,9 setzung

*grundsatzlich beziehen wir alle Geschlechter gleichermafien ein.
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