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PLOTZLICH KREUZSCHMERZ

— WAS KANN ICH TUN?

LIEBE PATIENTIN, LIEBER PATIENT,

Sie haben seit kurzem Kreuzschmerzen und wollen
wissen, woher die Beschwerden kommen, wie man
sie behandelt und was Sie selbst dagegen tun kdnnen.
Eine erste wichtige Information fir Sie lautet: Sie sind
nicht allein. Kreuzschmerzen gehdren in Deutschland
zu den haufigsten Schmerzen Uberhaupt. Etwa drei
von vier Deutschen geben an, mindestens einmal in
ihrem Leben solche Beschwerden gehabt zu haben.

» DER GESUNDE RUCKEN

Die menschliche Wirbelséule besteht aus 33 kndcher-
nen Wirbeln und den dazwischen liegenden, gummi-
artigen Bandscheiben, die als eine Art Stoldampfer
dienen. Bander aus festem Bindegewebe und die Ri-
ckenmuskulatur stabilisieren und unterstitzen diese
Saule. Im Alltag muss sie enormen Belastungen
standhalten: Die Wirbelsaule bildet nicht nur die stabile
Achse des Korpers und tragt das Gewicht von Kopf,
Armen und Rumpf. Sie muss zudem auch elastisch
sein, um Bewegungen wie Blicken, Strecken oder
Drehen zu ermdglichen. Andauernde Belastungen wie
gebeugtes Sitzen oder Fehlhaltungen, mangelnde Be-
wegung oder Ubergewicht kénnen ihr Gleichgewicht
jedoch stéren. Dann kann es zu Schmerzen kommen.

» DIE ERKRANKUNG

Kreuzschmerz ist ein Schmerz im Riickenbereich unter-
halb des Rippenbogens und oberhalb der Gesalifal-
ten. Nacken- und Schulterbereich gehoren nicht dazu.
Diese Information richtet sich an Menschen mit akuten
nichtspezifischen Kreuzschmerzen. Akut bedeutet,
dass die Beschwerden weniger als sechs Wochen be-
stehen. Nichtspezifisch heildt, dass sich den Schmer-
zen keine eindeutigen korperlichen Veranderungen
oder Erkrankungen zuordnen lassen, etwa Entzun-
dungen, Tumore oder Schaden an den Bandscheiben.
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Bei mindestens 85 von 100 Menschen mit Kreuz-
schmerzen sind die Beschwerden nichtspezifisch.
Die Schmerzen sind oft belastend, manchmal sogar
beunruhigend und schranken den Alltag der Betroffenen
haufig ein. In den meisten Fallen sind sie aber harmlos
und bilden sich innerhalb kurzer Zeit gut zurtck.

» DIE UNTERSUCHUNG

Wegweisend ist das Gesprach zwischen Ihnen und
Ihrem Arzt, in dem dieser grundlegende Informationen
zu lhrer Krankengeschichte erfahrt. Ebenso wichtig ist
die korperliche Untersuchung. Beides zusammen
reicht oft aus, um schwerwiegende Ursachen der Be-
schwerden auszuschlieRen.

Die kérperliche Untersuchung richtet sich nach den Er-
gebnissen des Gespraches. Ihr Arzt achtet dabei zum
Beispiel auf Haltung und Form der Wirbelsaule und
tastet die Rickenmuskulatur nach schmerzhaften
Stellen ab. Danach prift er die Beweglichkeit, Muskel-
kraft, Empfindsamkeit und die Reflexe der Beine.
Wenn sich durch das Patienten-Arzt-Gesprach und die
korperliche Untersuchung keine Hinweise fir einen
gefahrlichen Verlauf oder andere ernste krankhafte
Veranderungen ergeben, sollen zunachst keine weite-
ren Untersuchungen durchgefiihrt werden.

» DIE BEHANDLUNG

Die Beschwerden bei akuten nichtspezifischen Kreuz-
schmerzen bessern sich in der Regel nach kurzer Zeit
von allein. Die meisten Menschen, die zum ersten Mal
mit Kreuzschmerzen zum Arzt gehen, bendtigen daher
lediglich ein Schmerzmittel und eine Beratung.

Der kurzfristige Einsatz von Schmerzmitteln soll es
Ihnen ermdglichen, lhre Aktivitdten im Alltag so gut es
geht beizubehalten. Bettruhe oder Schonung sind fir
Ihre Genesung eher hinderlich.
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» DIE BEHANDLUNG m Belasten Sie Ihren Riicken nicht durch einseitige

Zusatzlich gibt es eine Reihe nichtmedikamentdser
Verfahren. Manche kénnen die Behandlung unterstut-
zen, andere sollten nicht angewendet werden, da ihr
Nutzen bisher wissenschaftlich nicht nachgewiesen
werden konnte. Genaue Informationen dazu finden
Sie in der PatientenLeitlinie (siehe Kasten).

» WAS SIE SELBST TUN KONNEN

m Bewegen Sie sich! Versuchen Sie, lhre korperliche
Aktivitat so gut es geht beizubehalten oder nehmen
Sie sie schrittweise wieder auf. Dies férdert eine
schnelle Besserung lhrer Beschwerden und beugt
chronischen Krankheiten vor.

m Halten Sie lhren Riicken und sich selbst fit. Suchen
Sie sich eine Bewegungsart aus, die Ihnen Freude
macht und rickenschonend ist — zum Beispiel
Schwimmen, Wandern oder Radfahren. Kraftigen Sie
so Ihre Rickenmuskulatur und verbessern Sie Kraft,
Ausdauer und Beweglichkeit. Die Kreuzschmerzen
kdnnen dadurch seltener auftreten oder ganz ver-
schwinden.

» MEHR INFORMATIONEN

Haltungen, etwa langes Sitzen oder Stehen. Wech-
seln Sie ofter die Position. Miissen Sie bei der Arbeit
viel sitzen, sprechen Sie lhren Arbeitgeber auf geeig-
nete Sitzmdbel an. Am besten ist jedoch, Sie stehen
zwischendurch regelmaRig auf, strecken sich und
gehen ein paar Schritte.

m Wenn Sie Ubergewicht haben enlastet es Ihre Wir-
belsaule, wenn Sie abnehmen.

m Informieren Sie sich Uber Ihre Beschwerden und
Uber mogliche Behandlungsformen. Je mehr Sie da-
riber wissen, desto besser konnen Sie selbst Ein-
fluss auf Ihren Heilungsprozess nehmen, und lhre
Lebensqualitat steigt.

m Akute Kreuzschmerzen haben nur selten ernsthafte
Ursachen. Achten Sie trotzdem auf zusatzliche Zei-
chen — kommen zu den Schmerzen Probleme wie
Lahmungserscheinungen von Muskeln, Taubheitsge-
fuhle oder Schwierigkeiten beim Wasserlassen oder
Stuhlgang hinzu, sollten Sie umgehend einen Arzt
aufsuchen. Dies kénnen Zeichen fir eine spezifische
Ursache sein, die sofort behandelt werden muss.

Diese Patienteninformation beruht auf aktuellen wissenschaftlichen Erkenntnissen und fasst
wichtige Punkte der PatientenLeitlinie ,,Kreuzschmerz*“ zusammen.

Weiterfiihrende Links
PatientenLeitlinie ,Kreuzschmerz*:
www.patienten-information.de/patientenleitlinien

An der PatientenLeitlinie beteiligte Selbsthilfeorganisationen bzw. Kooperationspartner:
www.patienten-information.de/patientenbeteiligung/selbsthilfe, www.azq.de/pf

Kontakt zu Selbsthilfegruppen

Wo Sie eine Selbsthilfegruppe in Ihrer Nahe finden, erfahren Sie bei der NAKOS (Nationale Kontakt- und
Informationsstelle zur Anregung und Unterstlitzung von Selbsthilfegruppen): www.nakos.de, Tel.: 030 3101 8960

PatientenLeitlinien

PatientenLeitlinien bersetzen die Behandlungsempfehlungen arztlicher Leitlinien in eine fir Laien verstandliche Sprache.

Sie geben wichtige Hintergrundinformationen zu den Ursachen, Untersuchungs- und Behandlungsmethoden einer Erkran-

kung. Trager des Programms zur Entwicklung arztlicher Leitlinien (sogenannter ,Nationaler VersorgungsLeitlinien®) und der
jeweiligen Patientenversionen sind die Bundesarztekammer (BAK), die Kassenarztliche Bundesvereinigung (KBV) und die
Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen Medizinischen Fachgesellschaften (AWMF).
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