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Agenda

* Was ist Schmerz?

» Was ist Biofeedback?

+ Wie kann Biofeedback Schmerztherapien unterstitzen?

* Welche Vorteile bieten Biofeedback und Neurofeedback
fur den schmerztherapeutischen Alltag?

* Herausforderungen und Lésungsansatze

Was ist Schmerz?

Nach der Begriffserklarung der
Weltschmerzorganisation (IASP =
International Association for the
Study of Pain) ist Schmerz

ein unangenehmes Sinnes-
und Gefiihlserlebnis, das mit
einer tatsachlichen oder
drohenden Gewebeschadigung
verkniipft ist oder mit Begriffen \
einer solchen Schadigung T e
beschrieben wird.

Bio-psycho-soziales Schmerzmodell

| Freizeit, Kontakte.

b A putinanntsmation
Orvicbe Schnerapsictihall o,
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Akut versus chronisch

Unterscheidung zwischen...

akuter Schmerz: chronischer Schmerz:
» Hinweis auf Krankheit/ + eigenstandige Krankheit
Schadigung + eher diffus
* lokalisiert * Wesensveranderungen
+ vegetative Veranderungen + Verlauf unabhangig
i.S. ,fight or flight" von der Ursache
» Verlauf parallel mit Ursache

Ralph Warnke

Was passiert in unserem Kopf, wenn wir
uns mit einer Nadel in den Finger piksen?

Auf die Verletzung reagieren Schmerzrezeptoren, indem sie elektrische
Signale abgeben, die Uber das Rickenmark weitergeleitet werden. Im
Gehirn startet sogleich ein Riesenkonzert an unterschiedlichen
Aktivitaten. Der Schmerzeindruck wird analysiert:

* Wo genau kommt das Signal her?
» Wie grof ist das betroffene Areal?
* Wie intensiv ist der Reiz?

* Wie lange hélt er an?

Diese Prifung geschieht in erster Linie in
zwei Bereichen der GroBhirnrinde:

im somato-sensorischen Cortex und im
hinteren Bereich der Insel.
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Was passiert in unserem Kopf, wenn wir
uns mit einer Nadel in den Finger piksen?

(Teil der GroRhirnrinde) sowie prafrontale Cortex-Bereiche.

Eine zentrale Rolle spielt hierbei der anteriore
cingulare Cortex (ACC) als Teil der limbischen [
Region unseres Gehirns. |

Menschen, die dort eine Stérung haben,
nehmen Schmerzen zwar wabhr, diese
storen sie aber nicht.

Auf diese Weise verortet das Gehirn den Reiz, der von dem Nadelstich
ausgeht. AuBerdem nehmen wir den Reiz als unangenehm wahr, weil
zeitgleich weitere Areale aktiviert werden, die flr die emotionale

Verarbeitung zustandig sind: Der vordere Bereich der Insellappen

Ralph Warnke

Was passiert in unserem Kopf, wenn wir
uns mit einer Nadel in den Finger piksen?
Weiteren Hirnaktivitaten kommen hinzu:

Der motorische Cortex wird tatig, damit wir die

Flucht ergreifen oder eine Schonhaltung
einnehmen kdnnen.

Zudem wird die Aufmerksamkeit reguliert, wir

unterbrechen etwa ein Gesprach, wenn wir das
Nadelpiksen splren.

Das geschieht in mehreren frontalen und
parietalen Bereichen des Cortex. Schmerzen
kénnen auch tiefe Emotionen wie Angst und
Furcht auslésen, so kann auch die Amygdala
einbezogen werden.
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Schmerzen

Aus biologischer Sicht ist Schmerz eine nitzliche, weil
lebenserhaltende Reaktion auf alle schadlichen Reize,
die entweder von aufden einwirken (z. B. in Folge von Hitze,
Druck oder Gewebeverletzungen) oder im Inneren des
Organismus entstehen (z. B. durch mangelnde
Durchblutung, Entziindungen oder Tumore).

Alle hoher entwickelten Lebewesen, insbesondere die
Wirbeltiere, verfiigen Uber dieses Frihwarnsystem.

Ralph Warnke

Schmerzen

Es hat sich im Zuge der biologischen Evolution ausgebildet
und — wegen seiner selektiven Vorteile — nicht nur
erhalten, sondern immer weiter verfeinert.

So besitzen alle hoheren Lebewesen auch Mechanismen,
die Schmerzen voriibergehend ausschalten oder
dampfen konnen.

In einer Not- oder Fluchtsituation kann dies unter
Umstanden lebensrettend sein.
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Schmerzen - ,,Ausschaltmechnismen*

Ein Fakir kennt keinen Schmerz?

Stimmt nicht!
Er beherrscht den Schmerz nur perfekt und weil8, was er macht.

Hohe Alphawellen-Produktion
* Andere Physiologien bleiben unberiihrt
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Beispiele fiir chronische Schmerzen

* Schulter- / Rickenschmerzen
» Chronischer Spannungskopfschmerz
* Migréne

* Nervenschmerzen

* Tumorschmerzen
* Phantomschmerzen

* Fibromyalgie (Gelenk- und Muskelschmerzen)

Folgen chronischer Schmerzen

* Appetitmangel und Mangelernahrung
* Schlafstérungen
» Abwehrschwache mit erhohter Krankheitsanfalligkeit

* Muskelabbau und Einschrankung der
Gelenkbeweglichkeit (als Folge von Immobilisierung)

» Hoffnungslosigkeit, Resignation, Angst
* Depression
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Am Beispiel der Spirale bei Verspannungen

r Fehlhaltung 1

Schonhaltung \M Verspannung
L Schmerzen J

Chronische Schmerzen

Die Schmerzintensitit ist nur die
Spitze des Eisbergs
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Chronische Schmerzen

Der Eisberg setzt sich zusammen aus:

sensorischem System (was ich sptire)
motorischem System (wie ich muskulér reagiere)

autonomem System (das Schwitzen, Atmen etc.)

affektivem System (was ich fiihle)

System (an was mich das erinnert)

Was ist Biofeedback?

» Biofeedback und Neurofeedback sind etablierte Methoden
zur Behandlung zahlreicher Probleme und Stérungen.

» Auch im Hochleistungstraining etwa fiir Spitzensportler
werden Biofeedback und Neurofeedback eingesetzt.
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Selbstregulation

Mit Biofeedback (engl.: Riickmeldung biologischer Signale)
wird ein wissenschaftlich fundiertes Verfahren bezeichnet,
bei dem korperliche Prozesse, die nicht oder nur ungenau

wahrgenommen werden, riickgemeldet und damit bewusst
gemacht werden.

Dabei werden die mit technischer Hilfe registrierten
physiologischen Prozesse in grafischer und / oder
akustischer Form dargestelit.

Ralph Warnke

Was ist Biofeedback?

Biofeedback erweitert unsere Sinnessysteme.

Wie schnell schlagt gerade lhr Puls?
Wie warm ist lhr linker Zeigefinger?
Wie stark ist Ihre Muskulatur angespannt?

Mit Biofeedback kdnnen Sie dies messen...
... und rickmelden (,Feedback®)
... und daraus lernen.
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)

Hautleit-
fih t
4 Blut-
volumenpuls

1

Lao

—a

Biofeedback-Parameter

Biofeedback

Peripheres
Biofeegback

Neurofeedback

Klassisches
EEG

Langsame korti-
kale Potentiale

HEG (Hamo-
Enzephalographie)

(MRT)

-

Das Biofeedback-Prinzip

Riickmeldesystem Wahrnehmung a

Feedback Verarbeitung
via Auge / Ohr Regelung /ZNS)
X

Ggf.

A Messaufnehmer
4 (Elektroden)

Ruickmeldesignal
(Ton und / oder Bild / Film)

1| Verstarker .l

Messwandler

Biofeedback
Gerat

Signalwandler

Fachkongress Wahrnehmung und Neurorehabilitation am 31.8.2024

Ralph Warnke

11



V 2-2 — Schmerztherapie mittels Biofeedback und Neurofeedback
Ralph Warnke

Das Biofeedback-Prinzip

operantes
Konditionieren

P

Biofeedback istI

Verbesserung der Patientenmotivation

Menschen mit primar koérperlichen Beschwerden erwarten
oftmals eine medizinische Behandlung, da sie kdrperliche
und seelische Prozesse ,,verschiedenen Abteilungen*
zuordnen. Sie glauben oftmals nicht, dass mentale oder
emotionale Veranderungen biologische Funktionen
beeinflussen kénnen.

Biofeedback ermdglicht einen leichteren Therapieeinstieg,
da Biofeedback flir Patienten leicht nachvoliziehbar ist
und physiologische Funktionen und Zusammenhénge
Uberzeugend dargestellt werden kénnen.
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Ralph Warnke

Modifikation des organmedizinischen =~
Krankheitskonzepts und kognitiver Verzerrungen ‘( ""r,j

Das erarbeitete Krankheitsmodell und die vorgeschlagenen
Behandlungsansétze gewinnen durch Demonstrationen der
Wirkmechanismen, durch Verhaltensexperimente oder Biofeedback
an Plausibilitat.

Ziel ist es, dass der Patient persoénlich und wiederholt die
Erfahrung macht, dass psychische Prozesse biologische
Funktionen verdndern.

Die personliche Erfahrung und Konfrontation mit dem ,sichtbaren
Beweis* ist gerade bei skeptischen Patienten mehr wert als verbale
Erklarungen.

In der Biofeedback-Therapie werden die Zusammenhange zwischen
psychischen Prozessen und physiologischen bzw. kérperlichen
Verdnderungen demonstriert.

Steigerung der Selbstwirksamkeitserwartung
und Kontrollliberzeugung

Ein weiterer Schwerpunkt der Biofeedback-Therapie besteht
darin, die physiologischen Parameter selbst zu beeinflussen.

Ableitungskriterien und Riickmeldemodalitat werden in
Abhangigkeit von der individuell vorherrschenden
Symptomatik gewahlt.

Mit Hilfe der physiologischen Mehrkanalableitung kann der
physiologische Parameter, der z.B. durch Stressinduktion (z.
B. Stresstest) am starksten reagiert bzw. dessen Riickbildung
verzdgert ist, identifiziert werden.
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Ralph Warnke

Steigerung der Selbstwirksamkeitserwartung
und Kontrolliiberzeugung

Wenn bei der beschriebenen Demonstration der Einfluss
mentaler Vorgange ein erhdhtes physiologisches

Aktivierungsniveau erkennbar wurde, |8sst sich hieraus das
fur den Patienten nachvollziehbare Therapieziel ableiten, auf
die veranderten Anspannungsprozesse Einfluss zu nehmen.

... bei Schmerzsymptomen z. B. das Erlernen von EMG-
Reduktion oder die Verbesserung der allgemeinen
Entspannungsfahigkeit.

Der Vorteil dieser Intervention liegt darin, dass Beein-
flussungserfolge des Patienten immer direkt, konkret und
objektiv zurlickgemeldet werden.
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Stressprotokoll Kopfrechnen
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Ralph Warnke
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Zielgruppen

» Patienten mit chronischen Schmerzen
(z.B. Riicken- oder Schulterschmerzen, CNP)
» Migrane- oder Kopfschmerzpatienten
» Personen mit stressbedingten Schmerzen
» Sportler mit Verletzungen

Weitere Themen und Zielgruppen:

» Kinder mit ADHS

+ PTBS - Posttraumatische Belastungsstérungen
» Patienten mit Angststérungen und Depressionen

Fachkongress Wahrnehmung und Neurorehabilitation am 31.8.2024
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Typische Anwendergruppen

Besondere Anwender

Kliniken und Rehabilitationszentren
(Schmerz)-Therapiepraxen
Psychotherapeutische Praxen
Sportmedizinische Einrichtungen

Olympiastitzpunkte
Mehrere Championsleague-Vereine

Ralph Warnke

Ziele:

Biofeedback in der Schmerztherapie

Methoden:

EMG (Elektromyographie) zur Muskelentspannung
GSR (Galvanische Hautreaktion) zur Stresslevelerfassung
Thermisches Biofeedback zur Durchblutungssteuerung
Atemtraining als allgemeines Entspannungstraining
HRV-Biofeedback als allgemeines Entspannungstraining s

Senkung der Muskelspannung
Reduktion von Stress und Angst
Verbesserung der Durchblutung
Erhéhung der Relaxationsfahigkeit

Fachkongress Wahrnehmung und Neurorehabilitation am 31.8.2024
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Wie funktioniert BF in der Schmerztherapie*

* Messung physiologischer Prozesse:
Sensoren werden an bestimmten Korperstellen
angebracht, um verschiedene physiologische Parameter
zZu messen, wie z. B. die Muskelspannung, die
Hautleitfahigkeit, die Herzfrequenz oder die
Atemfrequenz. Diese Signale werden dann auf einem
Monitor in Echtzeit angezeigt.

Wie funktioniert BF in der Schmerztherapie*

» Riickmeldung (Feedback):
Die gemessenen Daten werden visuell oder akustisch an
den Patienten zuriickgegeben. Der Patient sieht
beispielsweise seine Muskelspannung als eine Linie auf
einem Bildschirm, die sich je nach Anspannung oder
Entspannung verandert.

Fachkongress Wahrnehmung und Neurorehabilitation am 31.8.2024
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Ralph Warnke

Wie funktioniert BF in der Schmerztherapie*

Training und Bewusstseinsschulung:

Durch die bewusste Wahrnehmung dieser Riickmeldungen
lernt der Patient, die korperlichen Prozesse, die mit
Schmerzen zusammenhangen, zu erkennen und zu
kontrollieren. Dies kann durch verschiedene Techniken
geschehen, wie Entspannungsiibungen, Atemtechniken
oder gezielte Bewegungsiibungen.

Schmerzen

Schmerzen entstehen haufig durch
Muskelverspannungen
Ursachen kénnen sein:
* Fehlhaltungen

* Verletzungen

+ Psychische Belastungen

Fachkongress Wahrnehmung und Neurorehabilitation am 31.8.2024
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Ursachen von Verspannungen

Die Psyche spielt haufig die Hauptrolle

» Psychische Belastungen kénnen zu unbewussten
Muskelverspannungen fihren

» Meistens sind die Schulter- und/oder Nackenmuskulatur
betroffen, haufig auch die Hals- und Kiefermuskulatur

+ Stress, psychische Anspannung, Angst lassen uns
~.den Kopf einziehen®

» Dabei werden die Schultern hochgezogen

* Diese dauernde Muskelanspannung fiihrt oftmals zu
einer Uberlastung des Muskels

Mogliche Folgen
von Muskelverspannungen

» Spannungskopfschmerz
* Rickenschmerzen

« CMD +

+ Tinnitus . (

* Bruxismus ( %/J

» Eingeschrankte Bewegungsfahigkeit \/ lﬂ,
» Erhohte Verletzungsanfalligkeit

- Verstauchungen
- Muskelzerrungen
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Biofeedback Anknupfungspunkte

Befundung
Ursache der Schmerzen, z.B. komp. Anspannung

Lokalisierung
Wo ist die Muskulatur stark angespannt

Visualisierung
Zeigt dem Patienten die lokale Anspannung

Multimodale Therapie
unter Einbeziehung von Biofeedback

Beispielableitung: Patient, mannlich, 54 Jahre,
24-h-Hausmeisterservice, Schmerzstérung

1. Sitzung Muskulatur 1 in pV: 0.30 Muskulatur, €DA, Temperatur, BVP und Herzrate
Muskulatur 2 in pV: 3.87 €lektrodermale Aktivitat in pS: 657
1
U] D AL .

N

Herzrate in bpm: 67.9
Temperaturin °C: 35.1 Blutvolumenpuls in %: 30.0

AN TOGYS

000000 000500 001000 001500 02000 02500

Baseline Entspannung | Stress Entspannung Il
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12. Sitzung

Muskulatur 1 in pV:
Muskulatur 2 in pV:

Beispielableitung: Patient, mannlich, 54 Jahre,
24-h-Hausmeisterservice, Schmerzstérung

Muskulatur, €DA, Temperatur, BVP und Herzrate

€Elektrodermale Aktivitat in pS:

L 10
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Blutvolumenpuls in %:
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Entspannung

Ein wesentlicher Bestandteil jeder Schmerztherapie ist
das Erlernen von Entspannungs-Strategien.

Hier kann Biofeedback wirksam unterstlitzen, die
Entspannungsfahigkeit zu messen, zu trainieren und zu
verbessern.

Ziel des Trainings ist es, gelassener mit der Situation
umzugehen, sowie die Fixierung auf den Schmerz und /
oder auf die schmerzauslésende Situation zu verringern
oder gar zu vermeiden.

Ralph Warnke

Entspannung - Definition

Entspannung umfasst das Aufheben von
korperlicher und geistiger Anspannung und
entspricht einem Zustand des Geldstseins!

Fachkongress Wahrnehmung und Neurorehabilitation am 31.8.2024
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Physiologische Merkmale
der Entspannungsreaktion

[Stetter 1998, Sammer 1999]

Neuromuskuldre Veranderungen:

* Abnahme des Tonus der Skelettmuskulatur
» Veranderung der Reflextatigkeit

Kardiovaskuldre Veranderungen:

» Periphere GefalRerweiterung
» Geringfligige Verlangsamung des Pulsschlags
» Senkung des arteriellen Blutdrucks

Physiologische Merkmale
der Entspannungsreaktion

[Stetter 1998, Sammer 1999]

Respiratorische Veranderungen:
» Verminderte Atemfrequenz und Atemtiefe

* GleichmaRigkeit der einzelnen Atemzyklen
* Abnahme des Sauerstoffsverbrauchs

Elektrodermale Veranderungen:
» Abnahme der Hautleitfahigkeit
» Zunahme der Hauttemperatur

Zentralnervose Veranderungen:
» Veranderungen in der hirnelektrischen Aktivitat (synchronisierte
Alpha-Wellen, vermehrte Thetaaktivitatim EEG)
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Trainingsbildschirm Hautleitwert

Trainingsbildschirm — HRV/Atmung

raning SRR . - = .

Systolic Blood Pressure

Diastolic B
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Migranebehandlung

nnnnnnnnnnnnnnnnnnnnn

tw (s S fix via S L]

Vasokonstriktionstraining
zur Migranebehandlung

Sensorenplatzierung
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Migranebehandlung

AERRRARRARERRRARERAN

Migranebehandlung

Fachkongress Wahrnehmung und Neurorehabilitation am 31.8.2024 28



V 2-2 — Schmerztherapie mittels Biofeedback und Neurofeedback
Ralph Warnke

Transfer in den Alltag

* Transfer-Sitzungen (Selbstkontrolle)

« Uben zu Hause mit Hilfe von Transferkarten

Ziele der Biofeedback-Therapie

P

?"‘fi Verbesserung der
“% Korperwahrnehmung

— Selbstwirksamkeitserwartung

Verbesserung der
Entspannungsfahigkeit

m Reduzierung von Schmerzen

" e Erhohung der
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Fassen wir zusammen:

» Biofeedback verbessert die Eigenwahrnehmung

+ Biofeedback objektiviert subjektive Wahrnehmungen

» Es kdénnen gezielt die Parameter trainiert werden, auf die der
Patient am besten anspricht

» Es kénnen periphere als auch zentrale Parameter
(z. B. EEG-Alpha-Training, HEG) trainiert werden

 Trainingserfolge/Veranderungen sind messbar

Welche Vorteile hat Biofeedback?

» Langandauernder Erfolg
» Keine Nebenwirkungen, keine Medikamente

+ Biofeedback unterstitzt wirksam und nachhaltig alle
anderen Therapiemethoden

» Biofeedback hat eine hohe Akzeptanz bei den
Patienten/Klienten
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Wirksamkeitsnachweise

EMG-Biofeedback:

Studie zur Wirksamkeit bei Riickenschmerzen
(Flor et al., 1992)

Neurofeedback:

Studie zur Migranebehandlung
(Stokes & Lappin, 2010)

Langzeitwirkungen:

Nachhaltige Schmerzreduktion
(Tan et al., 2013)

Abstrakt
im Info-
kanal

u

pdf
im Info-
kanal

Detaillierte Studienergebnisse

Flor et al., 1992:
Stichprobe: 20 Patienten mit chronischen Riickenschmerzen

Methode: EMG-Biofeedback
Ergebnis: Signifikante Schmerzreduktion

Stokes & Lappin, 2010:

Stichprobe: 37 Migranepatienten
Methode: Neurofeedback
Ergebnis: Reduktion der Anfallshaufigkeit um 50%

Abstrakt
im Info-
kanal
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Studienergebnisse

Tan et al., 2013:

Langzeitstudie: 2 Jahre Nachverfolgung
Methode: Kombination von Biofeedback und
Neurofeedback

Ergebnis: Anhaltende Schmerzreduktion und
verbesserte Lebensqualitat

Ralph Warnke

Literatur

Biicher:

Biofeedback: A Practitioner's Guide
von Mark S. Schwartz und Frank Andrasik
The Neurofeedback Solution

von Stephen Larsen

Wie wirksam ist Biofeedback?

von Martin / Rief
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