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Was ist Psychoedukation?

Systematische Schulung über
Erkrankungsbilder und Behandlung

+ Information/Motivation zu Selbstmanagement

+  Diskussion und Austausch in Gruppe

• Experten der eigenen Krankheit
• selbstverantwortlicher Umgang mit der Krankheit
• Unterstützung in Krankheitsbewältigung



Psychoedukation Effekte und Ziele

• Reduktion von Unsicherheit und Angst, entlastend

• Erhöhung der Therapiemotivation

• Verbesserung der Adherence / Compliance

• Unterstützung des shared decision-making

• Entwicklung von Bewältigungsstrategien

• Steigerung der Akzeptanz

• Unterstützung bei der Krankheitsbewältigung (Coping)

• Vermittlung von Hoffnung

• Verbesserung der familiären Kommunikation und der Abstimmung von
Bedürfnissen

• Enttabuisierung und Basis für sozialen Austausch

Kappis 2012, Schirmer 2008



Psychoedukation

• Kompetenz: Psychoedukation gibt die fachliche
Qualifikation der Therapeuten vor und vermitteln diese
auch gleichzeitig

• Schafft Transparenz

• Stärkt Vertrauen Arzt↔Pat.
• passive Mitglieder lassen sich besser miteinbeziehen

Grawe 1994



Psychoedukation und Therapie

• Teil der Psychotherapie
• ökonomisch (Gruppe)
• Motivation
• Voraussetzung für Therapie
• hilft zu fokussieren
• Ressourcen- und Lösungsorientiert
• Kombination mit anderen Verfahren nötig



Qualitätskriterien von Psychoedukation

► Interaktives Arbeiten

► Handlungsorientiert

► Auf gleicher Augenhöhe kommunizieren

► Bedürfnisse der Teilnehmer einbeziehen

► „Dolmetschen“ der Fakten

► Einbezug von Angehörigen

► Hoffnung machen

Pitschel-Walz 2012



• Edukation höchste Empfehlungsstufe A

Patientinnen/Patienten mit akutem/subakutem nichtspezifischem Kreuzschmerz sollen
adäquat, individuell informiert und beraten werden. Kernpunkte einer angemessenen
Beratung sollen sein: Die gute Prognose, die Bedeutung körperlicher Aktivität, kein Bedarf
einer Röntgenuntersuchung der Wirbelsäule, die Option weiterer diagnostischer
Maßnahmen bei Persistenz oder Verschlechterung der Beschwerden. 

AWMF-Leitlinie Fibromyalgie 2012AWMF-Leitlinie Fibromyalgie 2012
14 Studien: Die Ergebnisse bezüglich Selbstwirksamkeit Schmerz waren
inkonsistent -> offene Empfehlung



    Manuale

• Migräne-Patientenseminar (MIPAS), Gerber

• Psychologische Therapie bei Kopf- und
Rückenschmerzen -
Marburger Schmerzbewältigungsprogramm
Heinz-Dieter Basler, Birgit Kröner-Herwig

• Curriculum Chronischer Kopfschmerz, C. Derra, W.
Franke, Deutschen Rentenversicherung Bund

• lösungsorientiertes Gruppenprogramm für
Kopfschmerzkinder, Hanne Seemann



Psychoedukation Inhalte
� Schmerz: Medizinische Grundkenntnisse
      (Schmerzwahrnehmung, gate-control-Theorie, Gefäße, )

�    Unterschiedliche Kopfschmerzen

� Mit Schmerz assoziierte Symptome

� Bio-psycho-soziales Modell (Rolle von Stress)

�    Teufelskreis: Schmerz - Vermeiden- Generalisieren

� Chronifizierungsfaktoren (Komorbidität, Katastrophisieren)

� Triggerfaktoren

�     Interaktion von: Emotion, Kognition, Verhalten, Akzeptanz (Erwartungsangst,
       Aufmerksamkeit, Bewertung, Überaktivität)

� Medikamente (akut, Prophylaxe, Einnahmetage/Monat)

�    nicht medikamentöse Behandlungsmöglichkeiten, Sport

�    Schmerzbewältigungstrategien, Stressimmunisierung

�    Balance zwischen Schonung und übermäßiger Aktivität (Pausenmanagement)

�    Schmerzkrankheit und Familie



Schmerz ist ….

…was der Patient sagt 

und nicht was im Röntgenbild 

oder Labor zusehen ist



Schmerzreiz

Bewertung

Emotionen
Schmerzintensität

Lokalisation

Hemmung

Rückenmark

Gehirn

SchmerzwahrnehmungSchmerzwahrnehmung

v.Wachter 2012

Bahnung

Alarmsystem
Stress

Schmerzerwartung,
Schmerzaufmerksamkeit

Tor





► „Funktionen“ des
Symptoms (grün)

Psychoedukation Stress-Schmerz

Kappis 2012



Triggerfaktoren Migräne

• Stressentlastung
• Sonnenlicht
• Ausgeprägte Emotionen
• Plötzlicher Stress, Überanstrengung
• wenig Schlaf
• Veränderungen des Tagesrhythmus
• Hormonelle Veränderungen
• Auslassen von Mahlzeiten
   (Streit, Schokolade kein Trigger...)

Hansen 2011, Göbel 2012

35% ohne Trigger



Akuter Schmerz

Chronischer Schmerz

Überzeugung Aktivität->Schmerz

Angst vor Schmerzen/Verletzung

Inaktivität/Vermeidung

Gedanken

Gefühle

Verhalten

Pfingsten 2005



Umkehrung des Zielfokus

Funktion

Schmerz

Funktion

Schmerz

Pfingsten 2005



Behandlungsziele

• Erkennen von psycho-physiologischen
Wechselwirkungen (Schmerztagebuch) ,

• Entkopplung zwischen Schmerz und Aktivität
• Balance zwischen Schonung und übermäßiger

Aktivität
• Erarbeiten individueller Möglichkeiten, auf den

Schmerz Einfluß zu nehmen
• Nein sagen lernen
• Konfliktfähiger werden
• Zeit nehmen für sich selbst
• Perfektionismus abbauen



Typische Kette im Symptomtagebuch: 
Anspannung->Schmerz-> Verzweiflung-„das wird nie wi eder aufhören“->Schonung 

„Mein Schmerz ist immer gleich.“

„Ich kann nichts machen!“ „Nichts hilft!“

„Meine Schmerzen werden immer schlimmer!“



Aufmerksamkeitsscheinwerfer

Denken
Schmecken

Temperatur-
Empfinden

Bewusst-
sein

Aufmerksamkeitslenkung weg von den Beschwerden

Achtsamkeitsübungen

 Genusstraining

Hören

Sehen

Riechen

Tasten

Schmerz



 

Schmerzbewältigungsstrategien  
 

Bewegungsübungen   „Bahnhofspendler/ Waldi /Frau Müller-Meier“ 
      Qi Gong, Selbstmassage 
      ……………………………………………. 
 
Entspannung     Jacobson-Entspannung-Langform 
      „Turbo“-Jacobson 
      Atemübung 
      Autogenes Training  
 
Schmerzablenkung   Ruhebild / Traumreise / Innerer sicherer Ort 
      Beruhigende Gedanken, Meditation,  
      Hobbys, Arbeit, Musik hören, Photos 
 
      Phantasiereise mit Musik 
  
Spannung abreagieren  …………………………………………………….… 
 

      …………………………………………………..…...
  

Genussvolle Tätigkeiten   Warmes Bad, Wärmflasche…………………..…… 
 

      ……………………………………………………….. 
 

Medikamente    …………………………………………..…………....
  

Sonstiges     TENS-Gerät, ………………………………. 
 

      Hausarbeit, Telefonieren, Gespräch 
 

 
Was mache ich in welcher Reihenfolge bei: 

 

 leichter Schmerz     starker Schmerz  
 
1. Telefonat mit Freundin   1. Innerer SichererOrt  

 
2. Phantasiereise mit CD    2. Atemübung 

 
3. Gedankenstopübung    3. Tätigkeiten im Haushalt zB Putzen 

 
4. Beschreiben von äusseren Gegenständen 4. 30 min Walking 

 
5. evtl. Spielen mit Sohn    5. evt. Schwimmen gehen 
 
 Psychosomatik Aalen, modifiziert nach Derra, Bad Mergentheim              



Leistungsfähigkeit

Zeit

Überforderung Pacing



Zeit

Leistungsfähigkeit

Aktivitätsförderung Pacing



Balance

• erreichbare Ansprüche
• leistbare Aufgabenfülle
• regelm. Aufgaben (Zeit)
• regelm. Tagesabläufe

• Walking
• Entspannung
• Pausen
• Genuss

Streß Erholung

eigene und erlernte Normen reflektieren



Überlastung?





Meine Auszeit

Das Arbeitsblatt soll Ihnen helfen, feste Erholungspausen zum Kraftschöpfen in den Alltag
einzuplanen.

Wann  kann ich Pausen im Alltag/auf der Arbeit einplanen?

Während der Arbeit
Wo  kann ich die Pause zu Hause oder am Arbeitsplatz ma chen?

Am Schreibtisch
Was  mache ich in der Pause? (z.B. Bewegungsübung, PME, Imaginationsübung...)

Übung heimlicher Handschlag oder ans Fenster gehen

Wie lang  muss die Pause sein?

mindestens: _2___________Minuten maximal: __5_____Minuten

Wie oft  ist eine Pause notwendig?

Alle 2 Stunden

Was ist für mich hilfreich , um Pausen einzuhalten?   Wie kann ich mir Pausen erlauben?
Wer kann mich dabei unterstützen? Hilfreiche Sätze? Wie kann ich mich dafür belohnen?

Wenn ich Pausen mache kann ich meine Arbeit gut und
konzentriert machen

© M.v. Wachter, Psychosomatik Aalen 



Übungen

• Bewegungsübungen
• Entspannungsübungen
• Imaginationsübungen
• Biofeedback
• QiGong

Motivieren und Anpassen…

Photo v. Gräschus



www.schmerzpsychoedukation.de

www.dgss.org und www.dgpsf.de

Edukation / Information Internet

www.dmkg.de

www.migraeneliga-deutschland.de

www.migraene-klinik.de

www.schmerzklinik.de



Selbsthilfebücher



Die Seele schweigt – 
der Körper spricht
auditorium-netzwerk, 6 €

SWR: Planet Wissen:
Psychosomatik - Wenn die Seele
krank macht

Edukation / Information Filme

Chronischer Schmerz

Die Chancen psychologischer
Therapie

DVD, 30,00 €, Birgit Kröner-Herwig



Unterschiedliche Settings

• Einzeln

• Gruppe 2x90min

• PC, Internet, DVD

• Peer-to-peer Psychoedukation
• Psychoedukation gemeinsam mit Patienten und

deren Angehörigen



Psychoedukation mit Angehörigen

• Information
• Entlastung im Austausch
• Unterstützung in der Krankheitsbewältigung
• Fragen kommen vor allem von den Angehörigen
• Austausch über Erwartungen und Erfahrungen
• Bahnung für besseren Umgang mit Schmerz zuhause

(Schonen – Überfordern)



Dieser und weitere Vorträge für Sie:
www.schmerzpsychosomatik.de

Arbeitsblätter und Infos für Ihre Patienten
www.schmerzpsychoedukation.de

www.psychosomatik-aalen.de


