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Das Munchner naturheilkundliche Schmerzprogramm
(MNS) wurde in den 90er Jahren konzeptuell entwickelt
und mit Unterstitzung der damaligen und heutigen
Klinikleitung (Prof. Dr. Dr. h.c. K. Peter, Prof. Dr. B.
ZwiBler, Prof. Dr. P. Conzen) im Jahre 2001 in die Versor-
gung chronischer Schmerzpatienten an der Ludwig-
Maximilians-Universitat Munchen aufgenommen.

Als besonders innovatives Klinikprojekt erhielt das MNS
bereits 2002 den renommierten Klinikforderpreis der
Bayerischen Landesbank. Gefordert wurde das MNS
in den letzten Jahren auch von Stiftungen (Gemein-
schaft fur Geistige Entfaltung e.V., 2002-2005, Erich-
Rothenfusser-Stiftung 2004-2009). Auf Initiative der
Siemensbetriebskrankenkasse (SBK) wurde 2008/2009
das Munchner Naturheilkundliche Schmerzprogramm
Ricken (MNS-R) als Integriertes Versorgungspro-
jekt speziell fir Patienten mit chronischen Rucken-
schmerzen entwickelt. Dieses IV-Projekt lief 2012/2013
aus und fand nun einen erfolgreichen Abschluss durch
Integration in die Regelversorgung.

Grundlage des Konzeptes ist ein umfassendes Krank-
heitsverstandnis: Erst das individuelle Zusammen-
spiel somato-psychosozialer Faktoren im biographi-
schen Kontext fuhrt zur Entstehung einer chronischen
Schmerzerkrankung mit Konsequenzen in allen Lebens-
bereichen des Patienten.

Das Behandlungskonzept integriert Erkenntnisse und
Erfahrungen aus westlicher Naturheilkunde, aus tradi-
tioneller chinesischer Medizin, aus dem Konzept der
Salutogenese, aus Psychosomatik und Psychologie
sowie aus moderner wissenschaftlicher Schmerzthe-
rapie.

Ziel des MNS ist die Schmerzreduktion, die Dekondi-
tionierung und Desensibilisierung von Schmerzen, die
Verbesserung der Lebensqualitat, die Starkung der
Eigenverantwortlichkeit im Umgang mit der Erkran-
kung, die Verbesserung des Kontrollerlebens (Selbst-
wirksamkeit), die lIdentifikation des individuell opti-
malen Zuganges, die Aufrechterhaltung der Motivation,



die Reduktion der Inanspruchnahme des Gesundheits-
wesens und die Erhaltung der Arbeitsfahigkeit.

Das vielfaltige Angebot erlaubt daruber hinaus die
individuelle Identifikation effektiver Therapieansatze.
Menschliche Zuwendung in einem patientenorien-
tierten Zugang soll den Schmerzkranken dabei in seiner
Entwicklung unterstitzen und sein Selbstheilungs-
potential aktivieren.

Das MNS wurde als 3-Stufen-Konzept entwickelt, denn
erfahrungsgemaR reicht ein vierwochiges Programm
(Stufe 1) nur selten zum Erreichen bzw. zur Aufrecht-
erhaltung langfristiger Effekte aus. Deshalb besteht
fur die Teilnehmer des 4-Wochen-Programms die
Maoglichkeit an einer offenen Gruppe (Stufe 2) teilzu-
nehmen. Hier konnen die erlernten Techniken gegen
eine geringe Aufwandsentschadigung unter Anleitung
unserer schmerztherapeutisch erfahrenen Therapeuten
langfristig verfestigt und vertieft werden. Zur Stabilisie-
rung werden zusatzlich Gruppentreffen, Informations-
abende und Treffen der Selbsthilfegruppe organisiert
(Stufe 3).

Die notwendige wissenschaftliche Evaluation des MNS
belegt langfristige Therapieerfolge. Diese wissenschaft-
liche Begleitung ist nur moglich durch die Mitarbeit
unserer Patienten in den letzten Jahren. Dafiir mochten
wir uns bei allen Patienten des MNS bedanken.
Daruber hinaus ware die Implementierung und Durch-
fuhrung des MNS nicht ohne den enthusiastischen
Einsatz unserer Therapeuten, Dozenten, Pflegekrafte
und Arzte moglich.
Herzlichen Dank!

Priv.-Doz. Dr. med. Dominik Irnich
Leiter der Interdisziplinaren \\
Schmerzambulanz, Campus Innenstadt \
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GELEITWORT

Geleitwort

Als Arzt mit 50 jahriger Erfahrung mit Schmerzpati-
enten kenne ich deren Note allzu gut. Als Uber Jahr-
zehnte niedergelassener Arzt weif ich auch um den zeit-
lichen Engpass in der taglichen Sprechstunde: Braucht
doch der Schmerzpatient auler den therapeutischen
MaRnahmen und Medikamenten vor allem Ansprache,
Motivation und Hinwendung. Zu meiner Freude begeg-
nete ich vollig anderen Bedingungen, als ich vor 25
Jahren gebeten wurde, ehrenamtlich an der universi-
taren Schmerzambulanz im Klinikum GroBhadern fir
einige Stunden wochentlich mitzuwirken, um die spezi-
ellen Methoden, mit denen ich Erfahrung gesammelt
hatte, einzubringen — namlich Akupunktur, Neuralthe-
rapie und Naturheilverfahren. In der Schmerzambulanz
erlebte ich Schmerztherapie im Team — Arzte, Psycho-
logen, Fachleute der verschiedensten Disziplinen; fur
jeden Patienten standen notfalls Stunden zu seiner
Betreuung zur Verfligung, was ich in meiner Praxis
niemals bieten konnte.

Dieses Erfahrungsmodell der breit gestreuten thera-
peutischen Begleitung hat in der ,Schmerzambu-
lanz Minchen, Innenstadt” unter Priv.-Doz. Dr. med.
Irnich eine nochmalige Steigerung erfahren: Die am
,Munchener Naturheilkundlichen Schmerzintensiv-
programm” (MNS) teilnehmenden Patienten werden
auf so vielseitige Weise angesprochen, dass ich hierin
den Optimalfall einer Versorgung chronisch Schmerz-
kranker erblicke. Zugrunde liegen mehr als 10 Jahre
Erfahrung und Entwicklungsarbeit. Hier erfillt sich
der Wunsch nach einer im besten Sinne ganzheitlichen
Therapie, die die wissenschaftliche Medizin ebenso
einschliet, wie naturheilkundliche Verfahren.



Der Kontakt der in einer Gruppe zusammengefuhrten
Leidenden untereinander hat sich als ein Selbsthei-
lungsfaktor erwiesen, der bisher viel zu wenig in Fach-
kreisen beachtet worden ist. Der schmerzgeplagte
Patient bedarf glaubhafter Konzepte, wie er seinen
Stress, seine psychischen Belastungen abbauen kann.
Und dafur sind die von den Fachleuten des Teams ange-
botenen therapeutischen Moglichkeiten sehr individuell
gestaltbar, wobei allerdings ein besonderes Vertrauens-
verhaltnis zwischen Patienten aufzubauen ist. Dieses
wird optimal vertieft durch die Stufen 2 und 3 des MNS,
also die FolgemaRBnahmen und -treffen auf ideale Weise,
und auch der Kontakt der Patienten untereinander wird
weiter gefordert.

Als Senior im Team kann ich den Initiatoren, wie auch
den Mitstreitern in diesem Modell nur meine freudige
Bewunderung und meine besten Winsche mit auf den
Weg geben.

Dr. med. Jochen Gleditsch
Lehrbeauftragter der
Ludwig-Maximilians-Universitat
Ehrenprisident der Deutschen Arzte-
gesellschaft fiir Akupunktur (DAGfA e.V.)

GELEITWORT



LEITSATZ

Miunchner
Naturheilkundliches
Schmerzintensivprogramm

Taiji, Qigong
Ernahrung
Akupunktur und
Moxibustion
Arznei
Tuina

Klassische

westliche Naturheilverfahren

Wasser/Warm
Bewegung
Ernahrung

Arznei
Ordnung

Synergien westlicher und ostlicher
Naturheilverfahren unter dem Leitsatz:

»~Gesundheit ist keine naturliche Ordnung,
sondern eine humane Leistung.”

H. Schipperges, Medizinhistoriker, 1978



Therapiekonzept

Fir wen sind die Therapiekonzepte gedacht?

Fur Patienten mit chronischen Schmerzerkrankungen,
insbesondere Patienten mit:

» Kopfschmerzen

» Halswirbelsaulenschmerzen

» Rickenschmerzen

» Gelenk- und Muskelschmerzen
* Nervenschmerzen

» somatoformen Schmerzen

Nach welchem Konzept arbeiten wir?

Unser  3-Stufen-Konzept umfasst verschiedene
bewahrte Elemente aus der westlichen und ostlichen
Naturheilkunde und der universitairen Schmerz-
medizin.

Unsere angewandten Verfahren sind:

« Akupunktur und Moxibustion

» Atemtherapie

+ Bewegung - Koordination — Spiele
« Erndahrungsmedizin

» Kunsttherapie

« Meditation und Imagination

« Motivation und Information

« Neuraltherapie

* Ordnungstherapie

+ Physikalische Therapie

» Phytotherapie

« Psychotonik nach Glaser

* Qigong Yangsheng

« Rhythmik

« Selbstmanagement-Training

« TENS

+ Warme, Kalte, Wickel, Auflagen

THERAPIEKONZEPT
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Was beinhaltet unser 3-Stufen-Konzept?
Stufe 1:  4-Wochen-Intensivprogramm

Nach einem festen Therapieplan wird eine Gruppe von
6 bis 8 Patienten an funf Tagen in der Woche interdis-
ziplinar betreut. Neben individuellen Behandlungen
steht die Gruppenarbeit im Vordergrund. Die Teilnahme
erfordert eine aktive Mitarbeit und die Bereitschaft, sich
mit den verschiedenen Aspekten chronischer Schmer-
zen auseinanderzusetzen.

Stufe 2:  Offene Therapiegruppen

Zur Stabilisierung und Weiterfuhrung der Therapie
bieten wir nach Teilnahme am 4-Wochen-Intensivpro-
gramm offene Gruppen gegen eine geringfugige Selbst-
kostengebuhr an.

Stufe 3:  Langzeitbegleitung

Die Patienten haben die Moglichkeit, sich im Anschluss
an das Programm im Abstand von 3 Monaten, 6 Mona-
ten, 1 Jahr und 2 Jahren zu treffen und auszutauschen.
Des weiteren werden auch Vortrage zu diversen The-
men der Schmerztherapie in 14-tagigem Abstand an-
geboten. Darlber hinaus bietet eine Selbsthilfegruppe
Unterstitzung und Erfahrungsaustausch an.

Was soll erreicht werden?

Wir wollen die Schmerzintensitat senken und das
.Schmerzerleben” auf verschiedenen, sich ergan-
zenden Ebenen positiv beeinflussen. Dies ist ein wich-
tiger Schritt, um den Erfordernissen des taglichen
Lebens, sei es in der Familie oder im Beruf, wieder
gerecht werden zu konnen und einen guten Teil an
Lebensqualitat zuriick zugewinnen.



SCHMERZINTENSIVPROGRAMM

Stufe 1

4-Wochen-

Intensivprogramm

11
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Inhalte und Ablauf

Nach einem festen Therapieplan wird eine Gruppe von
6 bis 8 Patienten an fliinf Tagen in der Woche interdis-
ziplinar betreut.

Ziel des gesamten Konzeptes ist es, dem Patienten
soweit wie moglich Eigenverantwortlichkeit und Ein-
flussnahme auf die Schmerzen und deren Auswir-
kungen zurtickzugeben. Das vielfaltige Angebot erlaubt
dartber hinaus die individuelle Identifikation effektiver
Therapieansatze.

Das teilstationare Gruppen-Intensivprogramm ist wie
folgt aufgeteilt:

« Motivation und Information

e Aktivierende und tUbende Verfahren zur
Schmerzbewidltigung

« Naturheilkundliche Therapieverfahren

Zusatzlich bieten wir nach gleichem Konzept auch
berufsbegleitende und Zwei-Wochen-Programme an.



— Teilstationar —

Motivation und Information

1.

Seminar: Der chronische Schmerz als bio-psycho-
soziales Gesamtereignis

. Seminar: Medikamentose und nicht-medikamentose

Therapieverfahren

. Seminar: Naturheilkundliche Therapieansatze:

Theorie, Moglichkeiten und Grenzen

. Seminar: Bewusste Ernahrung als Grundlage der

Gesunderhaltung

. Seminar: Stressbewaltigung, Schmerz in Beruf und

Familie

Aktivierende und tGibende Verfahren zur
Schmerzbewaltigung

1.
2.
3.

4
5.
6
7

Meditation und Imagination
Kunsttherapie

Psychotonik nach Glaser (kommunikative
Bewegungstherapie)

. Atemtherapie

Qigong
. Bewegung — Koordination — Spiele
. Rhythmik

Naturheilkundliche Therapieverfahren

1.

Akupunktur (traditionell-chinesisch, Mikrosysteme,
Triggerpunktakupunktur), Moxibustion und
verwandte Techniken

2. Neuraltherapie/Therapeutische Lokalanasthesie

. TENS (Transkutane elektrische Nervenstimulation)

mit ausfihrlicher individueller Suche nach optimaler
Lokalisation und optimalen Stimulationsparametern

. Einfihrung und Einweisung in Bader, Wickel und

Gusse

. Naturheilkundliche Selbstbehandlung

4-WOCHEN-INTENSIVPROGRAMM

13
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Naturheilverfahren — Selbstbehandlung

Die klassischen Naturheilverfahren (NHV) bestehen aus
den funf Saulen Hydro- und Thermotherapie, Phyto-
therapie (Pflanzenheilkunde), Atem- und Bewegungs-
therapie, Ernahrung und Ordnungstherapie. Sie gehen
unter anderem auf Hippokrates und Kneipp zurlck,
dabei wurde die spezielle Anwendung von naturlichen
Wirkfaktoren als heilend beschrieben. Ein betracht-
licher Teil der Methoden hat mittlerweile Eingang in
die physikalische Medizin, Balneologie, konservative
Orthopadie, Pharmakologie, Psychologie, Psychothe-
rapie und damit auch in die konventionelle Schmerzthe-
rapie gefunden.

Die Wirkungen naturheilkundlicher Anwendungen sind
vielfaltig:

So sind fur die Anwendung von Wasser, Warme/Kalte,
Wickeln und Auflagen neben lokalen Gewebsef-
fekten auf die Durchblutung, Trophik, Lymphzirku-
lation, Muskeltonus und Sauerstoffverbrauch auch
positive Wirkungen auf das neuro-vegetative System
beschrieben, dessen Storung bei vielen Schmerzpa-
tienten zu funktionellen Magen-Darm-Beschwerden,
Schlafstorungen und verminderter Stresstoleranz fuhrt.
Daruber hinaus kann ihre Anwendung akut schmerzlin-
dernd wirken.



Fur die klassischen Naturheilverfahren wurde die
Regel formuliert, dass schwache Reize fordern, starke
Reize hemmen und starkste Reize die Lebenstatigkeit
hemmen (Arndt-Schulz-Regel).

Dabei ist die Intensitat des Reizes abhangig von der
individuellen Reaktionslage (Kondition) und vom
Konstitutionstyp des Patienten. Deshalb werden im
MNS Reizdauer und -starke der aktuellen Patientenkon-
dition und den konstitutionellen Voraussetzungen des
Patienten angepasst. Aufgrund der vielen abgestuften
Anwendungsmaoglichkeiten lassen sich die Reize sehr
differenziert und individuell abgestimmt anwenden.

Somit werden dem Patienten nebenwirkungsarme
Therapiemoglichkeiten im Falle einer akuten Schmerz-
verstarkung aufgezeigt.

Die theoretischen Grundlagen dieser Therapieverfahren
im Sinne einer ganzheitlichen Sichtweise werden dem
Patienten in Seminaren erlautert.

Kursleitung:

Erika Weber

Fachpflegekraft fir TCM und
Naturheilverfahren
Dipl.-Krankenschwester i. d. Anasthesie

NATURHEILVERFAHREN - SELBSTBEHANDLUNG
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Akupunktur

Welche Form der Akupunktur wird angewendet?

In der Therapiegruppe des MNS werden traditio-
nelle chinesische Korperakupunktur, Mikrosystem-
akupunktur  (Ohrakupunktur,  Schadelakupunktur),
Laserakupunktur, Elektrostimulationsakupunktur und
verschiedene traditionelle und neuzeitige Stimula-
tionstechniken wie Moxibustion, Schropfen, Mikro-
aderlass, das Dry Needling myofaszialer Triggerpunkte
(Triggerpunktakupunktur) und die very-point Technik
nach Gleditsch angewendet. Die Auswahl der Punkte
und Techniken erfolgt fur jeden Patienten individuell.

Wie ist der Ablauf?

Die Behandlungen werden im Gruppensetting durch-
gefuhrt, d.h. mehrere Therapeuten behandeln eine
Gruppe von Patienten. Es kann nicht zugesichert
werden, dass ein Teilnehmer von einem bestimmten
Akupunkteur behandelt wird. In bestimmten Fallen
empfehlenwirdeshalbdie Durchfihrungder Akupunktur
bei einem zertifizierten, niedergelassenen Akupunkteur.

Wer fiihrt die Akupunktur durch?

Alle Akupunkteure besitzen langjahrige Erfahrung und
eine profunde Ausbildung mit nationalem und/oder
internationalem Zertifikat.

Um unserem Lehrauftrag als universitare Abtei-
lung nachzukommen, werden einzelne Medizinstu-
denten, Gastarzte und Hospitanten in unregelmaRBigen
Abstanden an den Veranstaltungen teilnehmen.



Akupunkteure: Priv.-Doz. Dr. med. Dominik Irnich
Dr. med. Barbara Jopen-Wolff

Gesa Harréus (Arztin)

Dr. med. Franziska Portzky

Dr. med. Ana Tiplt

Betreuung: Erika Weber

Fachpflegekraft fir TCM und
Naturheilverfahren
Dipl.-Krankenschwester i. d. Anasthe-

AKUPUNKTUR
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Atemtherapie

Die westliche Atemlehre hat sich Anfang des 20. Jahr-
hunderts aus Gymnastik, Tanz, Psychotherapie und dem
fernostlichen Atemwissen entwickelt. Ein Leitsatz von
lIse Middendorf, die in den 40er Jahren die Methode

,Der Erfahrbare Atem”
entwickelt hat, lautet:

Wir lassen den Atem kommen, wir lassen ihn gehen und
warten bis er von selbst wiederkommt.

Die Arbeit am Atem ruht auf 3 Saulen:
atmen — empfinden — sammeln

Sie spricht Korper, Seele und Geist —also den Menschen
in seiner ,Ganzheit” an.

Der Atem reagiert Uber das vegetative Nervensystem
sehr sensibel auf alle Einflisse von innen und von au-
Ben.

Was wir denken und fuhlen, ob uns hei oder kalt ist, ob
wir uns freuen oder ob wir Angst haben, alles spiegelt
sich im Atem. Indem wir unseren Atem kennen lernen,
lernen wir uns selbst besser kennen.

Wir wollen den Atem nicht gezielt beeinflussen. Der
Atem reagiert auf die angebotenen Bewegungsu-
bungen, die ihn fordern, locken und anregen. Kann der
Atem zugelassen werden, stellt sich beim Dehnen der
Einatem ein und beim Losen geht der Ausatem. Durch
ausstreichen, klopfen, massieren oder das Auflegen der
Hande nehmen wir Kontakt zu unserem Korper auf.
FlieBende Bewegungen losen die Gelenke und fordern
die Durchlassigkeit.



Es entsteht Wohlspannung (Eutonus), die Muskeln wer-
den elastischer und die Durchblutung wird gefordert.

Der Atem wird freier, tiefer und wir lernen unseren
Korper auf einer neuen Ebene kennen; unser Korper-
empfindungsbewusstsein entwickelt sich und wir Uber-
nehmen die Verantwortung fur uns, unseren Leib, unser
Leben.

Kursleitung:

Karin Gaida

Atempadagogin, ausgebildet in

der Methode , Der erfahrbare Atem”
nach Prof. I. Middendorf

19




Ernahrung

Die Bedeutung der Ernahrung fur den Ver-
lauf chronischer Erkrankungen konnte insbeson-
dere fir Herz-Kreislauf- und Stoffwechselerkran-
kungen gezeigt werden. Die Beridhrungspunkte
zwischen Ernahrung und Schmerz sind vielfaltig, auch
wenn die Forschung in diesem Bereich erst am Anfang
steht. Zusammenhinge zwischen Schmerz und Uber-
gewicht sind allseits bekannt. Es
gibt aber auch Hinweise, dass
eine ausgewogene, ,gesunde”
Ernahrung die Stresstoleranz erho-
hen und das Wohlbefinden verbes-
sern kann. Beides hat wiederum . - T e
positiven Einfluss auf das Schmerzerleben. Deshalb

sind Information und Erfahrungsaustausch zum Thema
.Essen” und , Genuss” ein wichtiger Bestandteil des
MNS. Dabei ist unser Ziel nicht die Einschrankung oder

das Zahlen von Kalorien oder Nahrungsbestandteilen.

Foto: C. Weckmer

Vielmehr wollen wir zu einer
gesunden Ernahrung anregen,
praktische Hinweise geben und
insbesondere dazu motivieren,
die Nahrungsaufnahme zu
- einem wichtigen, kommunika-
tiven Bestandteil des Lebens
zu machen. Dabei greifen wir soweit vorhanden auf
moderne wissenschaftliche Erkenntnisse zuruck.

20



Aber auch naturheilkundliche Erfahrungen und Impulse
aus der traditionellen chinesischen Medizin spielen
eine wichtige Rolle, denn beiden ist gemein, dass sie in
der Ernahrung eine wichtige Saule der medizinischen,
gesundheitsfordernden Therapien sehen.

Kursleitung:

Gesa Harréus
Arztin

Erika Weber
Fachpflegekraft flir TCM
und Naturheilverfahren

21
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Kunsttherapie

Ziel der kunstlerischen Aktivierung ist nicht Kunst zu
produzieren, sondern die innewohnenden kreativen En-
ergien und Selbstheilungskrafte des Einzelnen zu star-
ken. Kinstlerische Tatigkeit kann entspannend wirken
und innere Harmonisierung fordern. Durch die positive
Ablenkung besteht fur Patienten die Erfahrung einer
Schmerzreduktion.

.Begabt” oder ,unbegabt” hat dabei keinerlei Be-
deutung. Die Nachvollziehbarkeit der spielerischen
Ubungen gibt Mut zu experimentieren, fordert die Neu-
gierde und den achtsamen Umgang mit sich selbst. Da-
fur wende ich Methoden an, die ohne besondere mal-
technischen Kenntnisse und kiinstlerischer Vorbildung
machbar sind.

Intuitives Malen

Andrea O. (Patientin)




Themen:

* Beim freien Gestalten erstellen wir in Einzel- und
Gruppenarbeit Collagen aus Zeitungen und lllustrier-
ten zu einem selbstgewahlten Thema.

« Das intuitive Zeichnen bietet die Maoglichkeit, am
Kritzeln wieder Freude zu entdecken.

« Im personlichen Schmerzbild kann das Schmerzemp-
finden bildhaft ausgedrickt werden, aus der Distanz
betrachtet und verbal verarbeitet werden.

+ Malen mit Musik fordert die Entspannung und gleich-
zeitig die Konzentration auf das ,, Tun”.

Kursleitung:

Evi Faupel
Dozentin fir Kunsttherapie

23
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Bewegung - Koordination — Spiele

Im Spielend Bewegen werden Ubungen und Bewe-
gungsformen eingelbt, die spielerisch Koordination,
Kraft, Ausdauer und vor allem Freude an Bewegung
vermitteln. Im Vordergrund stehen verschiedene Bewe-
gungsubungen mit oder ohne Sportkleingerate, wie zum
Beispiel Theraband, Pezziball, Matten, oder aber auch
Aufgaben, die mit einem Gruppenpartner durchgefuhrt
werden. Gruppenspiele sollen die Kreativitat, vor allem
aber die Freude am Bewegen wecken und spielerisch
die Kraftausdauer trainieren. Der gezielte Einsatz von
Partnertibungen dient der Zusammengehorigkeit in der
Gruppe und verstarkt die Teamfahigkeit untereinander.

Die einzelnen Gruppeneinheiten bestehen aus verschie-
denen Schwerpunkten und einer gezielten Aufwarm-
phase. Das Aufwarmen zu Beginn jeder Stunde regt das
Herz-Kreislaufsystem an und bereitet den Korper auf
die kommenden Ubungen vor. Schwerpunkte der Grup-
penstunden sind Haltungs- und Sitzschulung zur Kraf-
tigung der Muskulatur, insbesondere der des Rumpfes.
Dehnungen im Sitz und Stand helfen mit bei der Beweg-
lichkeitsforderung des gesamten Korpers. Aufgaben
mit dem Schwerpunkt Koordination und Wahrnehmung
fordern den Gleichgewichtssinn.

Durch das spielende Bewegen lernt der Teilnehmer
sein Korperbild neu einzuschatzen. Seine eigene Bela-
stungsgrenze kann er erkennen und steigern. Die Wahr-
nehmung des eigenen Korpers bei Bewegung und die
Freude Uber ,Geleistetes” sind Motivationsquellen,
Alltagssituationen zu meistern.

Kursleitung:

Julia Wimmer
Physiotherapeutin

Johannes Winzierl
Physiotherapeut




Achtsamkeits-Meditation

Meditation ist eine Methode zur Starkung der Konzen-
trationsfahigkeit und zur Aufmerksamkeitslenkung. Sie
beruht auf dem Prinzip ruhiger, gelassener und nicht
wertender Beobachtung innerer Impulse wie Gedanken
oder Schmerzen. Dadurch wird es moglich, sich aus
negativen Mustern der Schmerzverarbeitung zu losen.

Imagination nutzt die Tiefe meditativer Konzentration,
um sich gezielt in positiv besetzte und angenehme Bild-
welten zu versenken und in ihnen zu verweilen. Auf
diese Weise konnen die den Schmerz verstarkenden
negativen Gedanken und Vorstellungen zurlickgedrangt
werden.

Beide Methoden wirken allgemein entspannend,
stressreduzierend und sie starken das Immunsystem.
Spezifisch kénnen sie wihrend des Ubens Schmerz
mindernd wirken und langfristig die Fahigkeit zu effek-
tiver Schmerzbewaltigung und Schmerzdistanzierung
steigern.

Kursleitung:

Prof. Dr. med. Johannes Wiedemann
Arzt, Dozent fur Gesundheitslehre
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Physikalische Medizin und Rehabilitation

Die Physikalische und Rehabilitative Medizin umfasst
die komplette physikalisch-medizinische und rehabili-
tative Versorgung im Rahmen eines ganzheitlichen und
individuellen Behandlungskonzeptes.

Ziel ist der Erhalt und die Verbesserung der funktio-
nalen Gesundheit und somit der gesundheitsbezogenen
Lebensqualitat.

In diesem Therapiespektrum hat die Anleitung zur
Selbsthilfe einen groRen Stellenwert und soll die Pati-
enten zu aktivem und selbstverantwortlichem Handeln
befahigen.

Dazu bieten wir im Rahmen des MNS in der Klinik und
Poliklinik fur Physikalische Medizin und Rehabilitation
(Ziemssenstr. 1) die Moglichkeit an, im Bereich der
Badertherapie unterschiedliche Formen der selbst
durchfihrbaren passiven physikalischen TherapiemaR-
nahmen kennen zu lernen.

Nach einer Einfihrung in die passiven physikalischen
Therapiemaoglichkeiten haben die Patienten Gelegen-
heit diese auszuprobieren. Dabei werden in erster Linie
Therapien angeboten, die zu Hause auch eigenstandig
angewendet werden konnen:

« Warmebehandlung (z.B. feuchte
Warme, Moorerde, Heupackungen)

» Kaltebehandlung (z.B. kalte
Umschlage, Packungen, Eis, Eiswi-
ckel)

» Kneipp’sche Gusse

* Medizinische Teil- und Vollbader,
auch mit Kohlendioxyd

« Stangerbad



Ziele der Anwendung dieser MaBnahmen sind Schmerz-
linderung, Muskelentspannung und Aktivierung der
Sensorik.

Die Patienten erfahren damit die eigene Handlungs-
kompetenz, die Schmerzsymptomatik mit diesen
MaRnahmen aktiv beeinflussen zu konnen.

Wahrend des Programms besteht die Moglichkeit, die
Erfahrungen, die zu Hause mit den eigenstandig
durchgefuhrten physikalischen Therapieanwendungen
gemacht wurden, detailliert mit den Therapeuten zu
besprechen.

Kursleitung:

ik EESRA

Dr. med. Andreas Winkelmann

Oberarzt

Klinik und Poliklinik fur Orthopadie,
Physikalische Medizin und Rehabilitation

PHYSIKALISCHE MEDIZIN UND REHABILITATION
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Der Mensch im Vordergrund
In den psychologischen Seminaren konnen die Pati-
enten sich Uber die neuen Erfahrungen austauschen,
die sie im Programm sammeln.

AuBerdem bekommen sie wertvolle Informationen:
* Uber Zusammenhange zwischen psycho-sozialen
Belastungsfaktoren und Schmerzen und

» Uber Moglichkeiten selber Einfluss auf die
Schmerzen zu nehmen.

Wie wirken sich beruflicher oder privater Stress auf
Schmerzen aus? Welche Maoglichkeiten der Stressbe-
waltigung sind da hilfreich? Welche Bedeutung hat das
eigene soziale Netzwerk in Bezug auf die Schmerzen?
Wie konnen erweiterte oder verbesserte soziale Kompe-
tenzen bei der Schmerzbewaltigung helfen? Welche
Rolle spielt Lebens-Genuss fur Schmerzen? ...

Jeder Patient kann sich mit seinen eigenen Erfahrungen
einbringen: Im ganz eigenen Tempo und so person-
lich, wie der Einzelne es fiir sich selbst als stimmig
und hilfreich erlebt. Was mochte ich in meinem Leben
verandern? Welche Therapieverfahren des Programms
mochte ich auch langfristig in mein Leben integrieren?

Seminarleitung: Dipl. Psych. Marie Ahrendts

Dipl. Psych. Maja Sulejmanpasi¢



Die interaktiven Seminare mit den Themen Anatomie
und Physiologie der Schmerzen, chronischer Schmerz,
Maoglichkeiten der Schmerztherapie, bio-psycho-soziale
Chronifizierungsfaktoren, westliche und ostliche Natur-
heilkunde, Ernahrung, Stressbewaltigung, Auswir-
kungen von Schmerzen auf Beruf und Familie (s. S. 13)
dienen der Motivation und Information.

Ziel ist der aufgeklarte und gut informierte Patient, der
sich sicher im Gesundheitswesen bewegt. Auf ratio-
naler, emotionaler und geistiger Ebene soll der Patient
motiviert werden, durch aktives Uben und Erlernen von
Strategien zur Schmerzkontrolle die Selbstwirksamkeit
und das Kontrollerleben zu verbessern.

Die Darstellung und Diskussion bio-psycho-sozialer
Chronifizierungsfaktoren und des westlichen und
ostlichen naturheilkundlichen Krankheitsverstandnisses
konnen als Angebot aufgefasst werden, ein eigenes tief-
eres, umfassendes Schmerzverstandnis zu gewinnen.

Seminarleitung: Priv.-Doz. Dr. med. Dominik Irnich
Dr. med. Anne Stumvoll
Prof. Dr. med. Johannes Wiedemann
Gesa Harréus, Arztin
Dr. med. Stephanie Rarack
Dr. med. Christina Lang
Dr. med. Sven Sommer
Dr. med. Natalie Cimmino
Dr. med. Achim Reither
Dipl. Psych. Marie Ahrendts
Dipl. Psych. Tanja Rehli
Petra Baumler, MSC



Die von Prof. Dr. med. Volkmar Glaser entwickelte
Psychotonik verdeutlicht den Zusammenhang zwischen
Korperausdruck und Erleben einer Situation. Die Psycho-
tonik stellt die Begegnung und den zwischenmensch-
lichen Dialog ins Zentrum therapeutischen Handelns
als Beruhren und Berlhrt werden und als aufeinander
abgestimmtes Bewegen. Sie schafft damit ein ganz-
heitliches Wohlbefinden, das sich in der personlichen
Ausstrahlung widerspiegelt.

Jede menschliche Entwicklung grindet auf Beziehung:
Zur Lebenswelt, zu den anderen und zu sich selbst.
Gelingt die Kommunikation, so fuhlen wir uns wohl,
wir empfinden Ruhe, die Haltung wird ungezwungen,
die Bewegungen sind harmonisch und wir atmen frei.
Diesen Zustand heiterer, begegnungsfreudiger Gelas-
senheit nennt Glaser Eutonie (= guter Spannungszu-
stand).

Glaser verbindet die Forschungsergebnisse der west-
lichen Neurophysiologie mit den Erkenntnissen der
ostlichen Meridianlehre. Die Meridiane bilden in der
Psychotonik ein Ordnungsschema fur die Grundformen
menschlichen Verhaltens, die aus Kontakt bejahenden
Hinwendungs- und Kontakt verneinenden Abwehrbe-
wegungen bestehen. In diesem Spannungsfeld reguliert
sich unser Empfinden uUber den zwischenmenschlichen
Kontakt. Die naturliche Kontakt-, Konzentrations- und
Begegnungsfahigkeit wird positiv beeinflusst.

Es ist bekannt, dass viele seelische und korperliche
Erkrankungen und vor allem chronische Schmerzen
mit einem Rickzug des Patienten oder mit dysfunk-
tionalen  Verhaltensmustern  (z.B.  inadaquate/s



Anstrengung oder Schutzverhalten) verbunden sind.
Psychotonische Interventionen werden sowohl direkt
zur symptomatischen Behandlung (z.B. Schmerzen,
vegetative psychosomatische Erkrankungen, Atemfunk-
tionsstorungen) als auch begleitend zur Psychotherapie
eingesetzt. Das Ziel der psychotonischen Behandlung
ist stets, den Patienten wieder in einen aktiv gelebten
Bezug zur umgebenden Welt zu bringen und seine
Handlungskompetenz zu starken.

Kursleitung:

Prof. Dr. med. Johannes Wiedemann
Arzt, Dozent fir Gesundheitslehre



QIGONG
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Qigong Yangsheng

Qigong und die Schwester Taiji bestehen aus verschie-
denen Bewegungsubungen, die einerseits aus
moderner wissenschaftlicher Sicht sehr geeignet sind
zur Starkung der korperlichen Spannkraft, Flexibilitat
und Koordinationsfahigkeit. Andererseits fuhren sie
aber auch auf psychischer und geistiger Ebene zu einer
Beruhigung des durch den Schmerz sehr aufgewtuhlten
Nervensystems. Gesundheitsfordernde und therapeu-
tische Wirkungen sind mehrfach nachgewiesen. Dies
betrifft die Regulierung des vegetativen Nervensy-
stems mit Forderung des Schlafes, Regulation des Blut-
druckes und der Muskelspannung. Weitere Effekte sind
die Verbesserung des inneren Gleichgewichtes und
die Verbesserung der Lebensqualitat im Allgemeinen.
Kurzfristige Wirkungen sind in vielen Fallen Entspan-
nung und Beruhigung. Das langfristige Uben starkt
daruber hinaus die korperliche Leistungsfahigkeit und
Ausdauer.

Die ersten bildlichen Darstellungen von Dehnungsu-
bungen in China sind in Grabern des 2. Jahrhunderts v.
Chr. gefunden worden. Damals wurden solche Ubungen
bereits zur Behandlung von Schmerzen empfohlen.
Durch sie konnte man, so die Vorstellung, den Schmerz
~wegziehen” (yintong). Qigong (,Arbeit am Qi") ist ein
neuerer Begriff und wird als eine Saule der heutigen
chinesischen Medizin angesehen. Dieses Qi (auch als
Feinmaterie oder Lebensenergie bezeichnet) wird
entweder durch die Luft eingeatmet oder aus der
Nahrung entschlossen.

Den Qigong-Ubungen spricht man eine Wirkung zu, die
das harmonische FlieBen des Qi in den sogenannten
,Adern” (heute ,Leitbahnen” oder ,Meridiane”
genannt) befordert. Dies kann nicht nur Schmerzen
lindern, sondern wird insgesamt als eine gesundheits-
erhaltende MaBnahme im Sinne der sogenannten



.Lebenspflege” (yang sheng) betrachtet. Heutzutage
werden Qigong-Ubungen entweder prophylaktisch oder
auch als Begleittherapie besonders bei chronischen
Krankheiten empfohlen.

Generell werden die Dehnungsubungen im Einklang
mit der Atmung und unter Einbeziehung der Vorstel-
lungskraft, besonders von Naturbildern, durchgefuhrt.
Im Rahmen der offenen Gruppe werden die wahrend
des Schmerzprogramms bereits erlernten Ubungen der
.15 Ausdrucksformen des Taiji Qigong” vertieft und
erweitert. Andere Reihenfolgen wie die ,Kranich”- oder
die ,, Acht-Brokat”-Ubungen sowie allgemeine Ubungen
im Sitzen, Gehen und Liegen werden ebenso vermittelt.

Kursleitung:

QIGONG
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Rhythmik

Die Rhythmik ist eine kinstlerisch-padagogische
Arbeitsweise, die den Menschen in seiner gesamten
Personlichkeit ansprechen und fordern will. Damit sind
die Fahigkeiten zum Fuhlen, Denken und Bewegen
gemeint.

In der Wechselbeziehung von Musik, Bewegung und
Materialien (z.B. Sandsackchen, Stabe, Tlcher ...)
werden nahezu alle Sinne geschult und die individu-
elle Ausdrucks- und Gestaltungsfahigkeit erweitert und
differenziert.

FlieBende Bewegungen sollen die Geschmeidigkeit und
Durchlassigkeit des Korpers fordern und genligend
Raum lassen, den eigenen Korper behutsam neu zu
entdecken.

Als Gegenpol zu den individuellen Bewegungsaulle-
rungen locken Rhythmus- und Koordinationstibungen
mit Schritten, Klatschen, Stimme und Perkussionsin-
strumenten zu mehr Vitalitat und Lebensfreude.

Rhythmus fordert die Entwicklung des Gemeinschafts-
geflihls, befahigt zu Achtsamkeit und schafft Vertrauen
in die eigenen Fahigkeiten und die tragende Kraft
der Gruppe. Daruber hinaus sind Rhythmusubungen
Gymnastik firs Gehirn und unterstitzen nachhaltig die
Vernetzung der linken und rechten Gehirnhilfte. Sie
schaffen Struktur durch Wiederholungen und schulen
die Unabhangigkeit und Koordination der GliedmaRen.
Rhythmus gleicht aus, kann helfen, Stress abzubauen
und die eigenen Emotionen leichter zu verarbeiten.

Die Ubungen im Rhythmikunterricht dienen dem
Wiederentdecken des eigenen Bewegungsreichtums
und sollen helfen, sich mit Freude mit dem Lebens- bzw.
Rhythmusfluss zu verbinden. Dabei kann der Schmerz
leichter in den Hintergrund rucken.



Der Unterricht vollzieht sich weitgehend in spiele-
rischen, freien und improvisatorischen Formen, im
Wechsel zwischen der Wahrnehmung fur sich und der
Aufmerksamkeit fur die ganze Gruppe.

Daruber hinaus arbeitet die Rhythmik mit gezielten
Ubungen zu Kérperaufbau und Haltung.

Kursleitung:

Angela Karoll
Rhythmikerin

RHYTHMIK
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MUNCHNER NATURHEILKUNDLICHES

Stufe 2

Offene Therapiegruppen

Diese Stufe kann nur nach Teilnahme am
4-Wochen-Intensivprogramm durchgefiihrt werden!

36



Die Stufe 2 des Miinchner Naturheilkundlichen
Schmerzintensivprogramms baut auf der ersten Stufe
auf.

Die im 4-Wochen-Programm erlebten Verfahren werden
in offenen Therapiegruppen vertieft und intensiviert.
Diese setzen sich ausschlielich aus Teilnehmern voran-
gegangener Schmerzintensivprogramme zusammen.

Offene Gruppen bedeutet dabei, dass die Gruppen-
struktur des 4-Wochen-Programms aufgehoben ist und
dass keine Pflicht, aber jederzeit (auch nach langerer
Pause) die Moglichkeit zur Teilnahme besteht.

Diese zweite Phase soll unseren Patienten ermogli-
chen, das Verfahren, das individuell als positiv erlebt
wurde, weiterzufiihren. Die offenen Gruppen werden
von den gleichen Dozenten geleitet wie die Stufe 1.
Dies gewahrleistet das aufgebaute Vertrauensverhaltnis
aufrechtzuerhalten und die besonderen Bedurfnisse
unserer Patienten zu berucksichtigen.

Durch die Vertiefung der erlernten Verfahren soll dem
Patienten langfristig ermoglicht werden, in dem
gewahlten Verfahren auch selbstandig sicherer zu
werden. Es sollte in den Alltag integriert werden und
helfen, das Schmerzerleben zu verandern, um so eine
Steigerung des Wohlbefindens zu ermaoglichen.

Fur die offenen Gruppen wird ein geringer finanzieller
Beitrag berechnet, der abhangig ist von dem jeweiligen
Kurs.

Die Anmeldung erfolgt uber das Telefon der Schmerz-
ambulanz (siehe Seite 50).

OFFENE THERAPIEGRUPPEN
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Akupunkteure:

Betreuung:

sie

Termin:

Ort:

Kosten:
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Akupunktur

Priv.-Doz. Dr. med. Dominik Irnich
Dr. med. Barbara Jopen-Wolff
Gesa Harréus, Arztin

Dr. med. Ana Tiplt

Dr. med. Franziska Portzky

Erika Weber

Fachpflegekraft fir TCM und
Naturheilverfahren
Dipl.-Krankenschwester i. d. Anasthe-

Donnerstag, 16:00 - 18:00 Uhr
Wochentlicher Kurs, auBer in den
Schulferien!

Interdisziplinare Schmerzambulanz
Pettenkoferstr. 8a
80336 Miinchen

105,- € fur 10 Stunden



Leitung:

Termin:

Ort:

Kosten:

Kursleitung:

Termin:

Ort:

Kosten:

Atemtherapie

Karin Gaida

Atempadagogin, ausgebildet in

der Methode ,, Der erfahrbare Atem’
nach Prof. I. Middendorf

1

Dienstag, 17:00 —18:00 Uhr
Wochentlicher Kurs,
auller in den Schulferien!

Turnhalle der Poliklinik
Pettenkoferstr. 8a
80336 Miinchen

60,- € fir 10 Stunden

Kunsttherapie

Evi Faupel
Dozentin fir Kunsttherapie

Mittwoch, 17:30 - 19:30 Uhr
Wochentlicher Kurs,
auRer in den Schulferien!

Raum 51

Interdisziplinare Schmerzambulanz
Pettenkoferstr. 8a

80336 Miinchen

60,- € flir 5 x 2 Stunden
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Termin:

Ort:

Kosten:

Kursleitung:

Termin:

Ort:

O
=
o
=
o
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Kosten:

Kursleitung:

Achtsamkeits-Meditation

Prof. Dr. med. Johannes Wiedemann
Arzt, Dozent fir Gesundheitslehre

Dienstag, 16:30 - 17:30 Uhr
Wochentlicher Kurs, auBer in den
Schulferien!

Seminarraum
Interdisziplinare Schmerzambulanz
Pettenkoferstr. 8a

80336 Miinchen

60,- € fir 10 Stunden

Qigong Yangsheng

Dr. med. Ana Tiplt

Donnerstag, 18:00 - 19:00 Uhr
Wochentlicher Kurs, auBer in den

Schulferien!

Turnhalle der Poliklinik
Pettenkoferstr. 8a
80336 Miinchen

60,- € fir 10 Stunden



Kursleitung:

Termin:

Ort:

Kosten:

Rhythmik

Angela Karoll
Rhythmikerin

Montag, 18:00 - 19:00 Uhr
Wochentlicher Kurs, aulBer in den
Schulferien!

Turnhalle der Poliklinik
Pettenkoferstr. 8a

80336 Miinchen

60,- € fir 8 x 75 Minuten

RHYTHMIK
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MUNCHNER NATURHEILKUNDLICHES

Stufe 3

Langzeitbegleitung
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Langzeitbegleitung

Die 3. Stufe des MNS dient zur langfristigen Stabilisie-
rung, dem Ziel, den Patienten auf dem aktuellen Stand
der modernen Schmerztherapie zu halten, ihn an bisher
Geleistetes zu erinnern und unseren Patienten weiter-
hin einen Ort zum Austausch zu bieten.

Inhalte der 3. Stufe sind insgesamt 4 Gruppentreffen,
regelmalige Seminare und Vortrage, Spezialveranstal-
tungen und die Selbsthilfegruppe. Zusatzlich befindet
sich eine mediale Aufbereitung der Programminhalte in
Bearbeitung.

Seminare und Vortrage

Die 14-tagig angebotenen Seminare und Vortrage
dienen zur Informationsvermittlung, Diskussion und
zur weiteren Motivation, sich mit dem Thema Gesund-
heit und Gesundwerdung zu beschaftigen. Es werden
aktuelle Erkenntnisse der Schmerzforschung darge-
stellt, spezielle Themen diskutiert und die im 4 Wochen
Programm erhaltenen Informationen vertieft. Neue
schmerztherapeutische Methoden werden dargestellt
und kritisch beleuchtet.

Alle Patienten, die das 4 Wochen Programm absolviert
haben, konnen an diesen Treffen teilnehmen, aber auch
sich selber einbringen z.B. mit Themen und Referen-
tenwinschen. Ein Teammitglied des MNS ist anwesend.

LANGZEITBEGLEITUNG

SEMINARE/VORTRAGE
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TREFFPUNKT SCHMERZ - SELBSTHILFEGRUPPE
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Treffpunkt Schmerz

Die Selbsthilfegruppe ,Treffpunkt Schmerz” versteht
sich als ein offenes Angebot und richtet sich an alle
Menschen mit chronischen Schmerzen.

Ziel der Treffen
e sich mit dem Thema ,,Schmerz"” auseinandersetzen
» Erfahrungen und Gedanken austauschen

» wechselseitig Unterstiutzung und Ermutigung
anbieten

« sich gegenseitig Hilfe und Tipps im Umgang mit
der Krankheit geben

 in Krisenzeiten einen Ansprechpartner haben

Inhalt der Treffen

Neben dem Erfahrungsaustausch werden themenbezo-
gene Gesprache angeboten. Die Themen richten sich
nach den Bedurfnissen der Gruppenmitglieder, nach
aktuellen Ereignissen, oder es werden Impulse von
auBen aufgenommen. Bei Bedarf und je nach Thema
unterstitzen uns die Fachkrafte der Schmerzambulanz
bei den Treffen.

Wenn auch Sie unter chronischen Schmerzen leiden
und sich einmal austauschen wollen, kommen Sie doch
einfach zu einem Treffen.




Kursleitung:

Termin:

Ort:

Kosten:

Selbsthilfegruppe

Anne-Marie Wexler

Monika Guntner

Dienstag, 19:00 Uhr
Die Treffen finden in der Regel alle
14 Tage statt, auBer in den Schulferien.

Seminarraum 312
Interdisziplinare Schmerzambulanz
Pettenkoferstr. 8a, 80336 Miinchen

Die Teilnahme an der Selbsthilfegruppe
ist kostenfrei.

Bei Fragen zu den Treffen:

Anne-Marie Wexler 089/48 1472

Monika Guntner

089 /333805

TREFFPUNKT SCHMERZ - SELBSTHILFEGRUPPE
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WEITERFUHRENDE INFORMATIONEN
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Fir unsere Patienten

- Wir akzeptieren und respektieren lhren Schmerz so
wie Sie ihn erleben und beschreiben.

- Fir uns gibt es keinen ,eingebildeten” Schmerz.

- Wir verstehen lhren Schmerz als ein individuelles
Problem, das nur individuell gelost werden kann.

- Wir reichen lhnen die Hand, den Schmerz zu Uber-
winden und mochten Ihnen dabei helfen, die besten
Methoden und Techniken daftir herauszufinden.

- Wir sind mit ganzem Herzen fir Sie da.

- Tun mussen Sie es.

Fiir Arzte, Therapeuten und Kostentriger

- Das MNS ist ein hoch intensives, interdiszplinares
und Berufsgruppen Ulbergreifendes multimodales
Schmerzbehandlungsprogramm mit einem 4-wo-
chigen Intensivprogramm und einem darauf aufbau-
enden Langzeitkonzept.

- In Ubereinstimmung mit der internationalen wissen-
schaftlichen Literatur verstehen wir unter ,Multimo-
daler Schmerztherapie” eine gleichzeitige, inhaltlich,
zeitlich und in der Vorgehensweise aufeinander abge-
stimmte umfassende Behandlung von Patienten mit
chronifizierten Schmerzsyndromen, in die verschie-
dene somatische, korperlich Ubende, psychologisch
ubende und psychotherapeutische Verfahren nach
vorgegebenem Behandlungsplan mit identischem,
unter den Therapeuten abgesprochenem Therapie-
ziel eingebunden sind. Zentrales Behandlungsziel
ist die Wiederherstellung der objektiven und subjek-
tiven Funktionsfahigkeit (,functional restoration”) mit
nachhaltiger Steigerung der Kontrollfahigkeit, des



Kompetenzerlebens, der korperlichen Fitness und der
Selbstwirksamkeit der Betroffenen.

Einzig fur diese Form der multimodalen Schmerzthe-
rapie konnten bisher positive Langzeitwirkungen in
der Behandlung chronischer Schmerzen nachgewie-
sen werden.

Damit ist das MNS keine Wellnessveranstaltung,
sondern Akutbehandlung chronischer Schmerzen.

Das MNS ist nicht die einfache Kombination verschie-
dener Behandlungsverfahren und Methoden, sondern
beruht auf einem abgestimmten Gesamtkonzept.

Das MNS versteht den chronischen Schmerz nicht als
monokausales Geschehen, sondern als komplexes,
individuelles, somato-psycho-soziales Gesamtereig-
nis.

Das MNS erklart keine Defizite, sondern sucht
Losungen.

Das MNS geht von einem verborgenen, aber potenten
Selbstheilungspotential des Patienten aus, das jedoch
nur in mihsamer, empathischer, achtsamer und diszi-
plinierter Weise aktiviert werden kann.

Das MNS wurde bereits gegen Ende des 20. Jahr-
hunderts entwickelt, im Jahr 2001 konkret umgesetzt
und wird kontinuierlich weiterentwickelt. Es wird seit
Beginn wissenschaftlich evaluiert.

Das MNS hangt nicht an Theorien, sondern kommt
aus der Praxis und versucht sowohl modernste
wissenschaftlicheSchmerzforschungalsauchwertvolle
Erfahrungen der ostlichen und westlichen Naturheil-
kunde zu einem Ganzen und Neuen zu integrieren.

WEITERFUHRENDE INFORMATIONEN
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Das Minchener Naturheilkundliche Schmerzinten-
sivprogramm (MNS) ist ausgezeichnet mit dem 1. Preis
des VI. Klinikforderpreises der Bayerischen Landes-
bank (Bayern LB).

Aus der Laudatio: ,,Den Preistragern gelang es, ein
sektorenubergreifendes und patientenorientiertes
Schmerztherapieprogramm zu entwickeln. Dieses ist
so aufgebaut, dass es sich fur eine groRe Zahl hilfe-
suchender Schmerzpatienten in deren Behandlungs-
ablauf integrieren lasst. Mit Hilfe naturheilkundlicher
Verfahren lernt der Patient, eigenverantwortlich Ein-
fluss auf seine Schmerzen zu nehmen. Besonders zu
wdurdigen ist auch die Zusammenarbeit mehrerer am
Behandlungsablauf beteiligter Institutionen (Interdis-
ziplindre Schmerzambulanz der Klinik fir Anasthesi-
ologie und der Klinik fur Physikalische Medizin und
Rehabilitation, FH Munchen Fachbereich Sozialwesen,
niedergelassene Therapeuten).”




Dieses Programm wird von der
Erich RothenfuBer Stiftung unterstiitzt.

Heilen mit Natur —der Leitsatz der Stiftung fordert die
Erganzung der konventionellen Medizin durch natur-
liche Heilverfahren in naturgemaer Umgebung mit
menschlicher Zuwendung, mit dem Ziel, die Selbst-
heilungskrafte zu mobilisieren und zu starken.

Die Stiftung engagiert sich schwerpunktmaRig in:
 Gesundheitsforderung und Pravention

 Angeboten der Aus- und Weiterbildung in
Naturheilverfahren und erganzender Medizin

« Hilfe zur Selbsthilfe Uber Gesundheitstraining
und Lebensstilgestaltung

- Starkung und Forderung der Integration und
des Miteinander der Naturheilverfahren und der
komplementaren Medizin mit den konventionellen
Heilmethoden

Erich RothenfuRer Stiftung
Furstenriederstrale 5 - 80687 Munchen
www.rothenfusser-stiftungen.de
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Allgemeine Informationen

Interdisziplinare Schmerzambulanz

Campus Innenstadt

in der Poliklinik

Klinikum der Universitat Minchen

Pettenkoferstr. 8a

80336 Munchen

Tel.: 089 /44 00-575 08, Fax: 089 /44 00-575 07
www.schmerzambulanz-muenchen.de

Sprechzeiten nur nach Vereinbarung
Telefonzeiten: Mo - Fr: 8:00 - 16:00 Uhr

Organisation
Erika Weber, Fachpflegekraft fur TCM und
Naturheilverfahren, Dipl.-Krankenschwester

Christina Deisenrieder, Fachpflegekraft fur Andsthesie
Marina Nekrassova, Gesundheits- und Krankenpflegerin

Dokumentation
Katja Hanley / Adelheid Wanninger, Studienassistentin

Kursgebuihr bitte auf das unten genannte Konto der

Schmerzambulanz Innenstadt mit Angabe des Kurses
uberweisen und den Einzahlungsbeleg zur 1. Stunde

mitbringen.

Bankverbindung

Klinik GroBhadern Finanzverwaltung

BIC: BYLADEMM

IBAN: DE26 7005 0000 0010 0200 40

Betreff: PD Dr. Irnich — Finanzstelle 81168002 — Teilstationar



GoethestralRe

Anfahrt

Verkehrsanbindung

U-Bahn: U1, U2, U3, U6, U7
S-Bahn: alle Linien

Bus: 62

Tram: 16, 17,18, 27, 28

Hauptbahnhof
EI3[S)
[
cm
[ |
()
% POLIKLINIK %
@ Ed
o
Pet: @
tenkoferstrarge A a
S
@
®
NuRbaumstrale

LandwehrstraBe

bis Sendlinger Tor
bis Hauptbahnhof
bis Sendlinger Tor

bis Sendlinger Tor

Sendlinger-
Tor-Platz m
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~Es gibt eine Kraft die gréBer ist als der Schmerz.”

Interdisziplinare Schmerzambulanz
Campus Innenstadt

in der Poliklinik

Klinikum der Universitat Munchen
Pettenkoferstr. 8a

80336 Miinchen
www.schmerzambulanz-muenchen.de
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