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Psychosomatische Grundversorgung  , Block 4 , 12.7.2025

V20
Chronische Schmerzen und Schmerzverarbeitungsstörungen

Dr. med. Petra Kapaun, 
Kinder- und Jugendärztin , Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutin (TP)
Hoheluftchaussee 36
20253 Hamburg
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Chronische Schmerzen
ohne organische
Ursache    ICD-10

Anhaltende oder wiederkehrende Schmerzen > 3 Monate 
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Chronische
Schmerzen ICD-11

Rundum Bio-Psycho-Sozial
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ICD-11 Chronische primäre Schmerzen   MG30

• Chronisches ausgedehntes Schmerzsyndrom: Fibromyalgie
• Komplexes regionales Schmerzsyndrom CRPS
• Chronischer primärer Kopf-, Mund- oder Gesichtsschmerz
• Chronisch primärer Eingeweideschmerz
• Chronisch primärer muskulo-skelettaler Schmerz

• Chronischer krebsassoziierter Schmerz
• Chronischer postoperativer oder posttraumatischer Schmerz 
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ICD-11   Chronische sekundäre Schmerzen 

• Chronischer neuropathischer Schmerz

• Chronischer sekundärer Kopf-, Mund- oder Gesichtsschmerz
• Chronisch sekundärer Eingeweideschmerz
• Chronisch sekundärer muskuloskelettaler  Schmerz

• Anderer spezifizierter chronischer Schmerz
• Chronischer Schmerz, nicht spezifiziert
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Risikofaktoren 

• Weibliches > männliches Geschlecht
• Höheres Alter

• Psychologische Faktoren : Übergewicht, Depressivität
• Schlafprobleme

• Eltern mit chronischen Schmerzen 
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No Brain, 
No Pain !

Schmerzverarbeitung
12



05.07.25

4

Zentrale
Sensibilisierung

„Schmerzgedächtnis“

Kortikale Schmerzverarbeitung
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Schmerzhemmung
Gezielte Beeinflussung der 
Schmerzhemmung kann 
zentrale Sensibilisierung 
reduzieren
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• Positive (Heils-) Erwartungen 
lindern den Schmerz

• Negative (Schadens-) Erwartung 
verstärkt den Schmerz 
• Schmerzen werden als stärker 

empfunden , selbst wenn keine 
körperliche Ursache vorliegt 

16



05.07.25

5

Positive Schmerzhemmung 

Kognition

Sicherheit
Positive Erwartung

Geringe 
Aufmerksamkeit 

Emotion

Motivation
Freude

Selbstsicherheit

Verhalten

Aktivität 
Bewegung
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Muskel-
schmerzen 

Verstärkung der 
Angst 

Angst vor Schmerz
Vorsicht

Verstärkte 
Schmerzwahrnehmung 

bei Bewegung

Bei geringerer 
Bewegung 
verstärkter 
Schmerz 

Schonung
Weniger 

Bewegung

Keine Belastung 
mehr 

Fehlende  
Schmerzhemmung

Verstärkung der 
Vermeidung
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„Es gibt Schmerzen
auch ganz ohne

Krankheit!“
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Äthiologie chronischer Schmerzen
1. Biologische Faktoren 

• (Chronische) Grunderkrankung
• Vegetative Störungen / Stress
• Muskelverspannungen 
• Entzündungen 

• Kleiner Veränderungen der physiologischen Strukturen und Prozesse
• Häufiger Obstipation
• Häufiger Lactose- oder Fruktoseunverträglichkeit
• Häufiger Lebensmittelallergien 

• ….erklären Ausmaß und Beeinträchtigung durch chronische Schmerzen 
jedoch nicht 
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2. Psychologische Einflüsse: Emotionen 

• Ängste und Sorgen, unterdrückter Ärger 
• Hilflosigkeit, Niedergeschlagenheit 
• Hohe Assoziation von Depressivität und Soziale Ängstlichkeit mit 

Schmerzen und deren Aufrechterhaltung

• Einfluss belastender / traumatischer  Lebensereignisse: 
• Mobbing
• Streit und/oder Trennung der Eltern
• Gewalt – und/oder Missbrauchserfahrung 
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„Geh du vor, sagt der Körper zur Seele.             
Ich traue mich noch nicht … !“ 

nach Ulrich SchaOer 
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Kognitionen - Katastrophieren

• Funktionale vs. Dysfunktionale Grundüberzeugungen bzw. 
Bewertungen von Situationen: 

• Sehr starke Korrelation zwischen Schmerzkatastrophisierung 
und Schmerzwahrnehmung sowie Lebensqualität.
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Verhalten
Passives Verhalten und Schonung
• Bei akuten Schmerzen angemessen
• Bei chronischen Schmerzen nicht angemessen

Vermeidungsverhalten
• z. B. aus Angst, dass die Schmerzen wieder auftreten oder stärker werden

Häufig entspricht Verhalten bei chronischen 
Schmerzen dem Verhalten bei akuten Schmerzen

27

à Kognitionen 
       à Emotionen
    à Verhalten 

Fear-Avoidance-Modell
 

28



05.07.25

8

3. Soziale Faktoren 
• Häufig weniger Freunde, Beziehungsstress und Konflikte 
• Hohe Fehlzeiten in der Schule, Leistungsabfall
• Kulturelle Einflüsse (?)

• Schmerzerkrankung der Eltern 
• Psychisch kranke Eltern 

• Elterliches Verhalten: 
• Sorge und psychische Belastung 
• Besorgte Zuwendung, Ablenkung, Bestrafung
• Suche nach DER Ursache 
• Katastrophierendes Denken 
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Schmerzanamnese
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Worunter leidet der/die  Patient*in am meisten ? 

Akute Schmerzen
• Schmerzwahrnehmung
• Schmerzstärke 

Chronisiche  Schmerzen
• Beeinträchtigung im Alltag 
• Funktionsfähigkeit
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Medikamente

Nicht-
medikamentöse 

Therapie

Edukation 
Kinder, Jugendliche  & ihre Eltern 

Therapeutische 
Optionen:
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