
Anhang 1: Ablauf des pflegerischen Schmerzmanagements

stabile Situation stabile Situation

Beginn des pflegerischen Auftrags

Assessment

Welche Eigenschaften haben die Schmerzen? 
Chronisch oder akut? Stabile oder instabile Situation?

Sind die pflegerischen Maßnahmen wirksam? 
Sind die Therapieziele erreicht?

Koordination des Schmerzmanagements unter Einbeziehung des Menschen mit Schmerzen. 
Bei speziellen Bedarfen und komplexen Situationen: Pflegerische Schmerzexpertin/pflegerischen 
Schmerzexperten einbeziehen. Zusammenarbeit im interprofessionellen Team.

instabile Situation

Akuter Schmerz Chronischer Schmerz

bei starken Schmerzen 
und sofortige Information 

des Arztes/der Ärztin

Initial-
behandlung

Screening

Information, Schulung, Beratung
Nicht-medikamentöse Maßnahmen Prophylaxe und Dokumentation von Nebenwirkungen

Medikamentöse Maßnahmen

Überprüfung/Festlegung 
individueller Ziele

Entwicklung/Überprüfung 
Behandlungsplan

Keine Schmerzen vorhanden = Screening negativ Schmerzen vorhanden = Screening positiv

Sind Schmerzen 
vorhanden?

Keine Schmerzen mehr vorhanden

Evaluation

Maßnahmen

Verlaufskontrolle

regelmäßig, oder
anlassbezogen (z.B. wenn Schmerzen 

weiterhin vorhanden und instabil), oder
 wenn keine Schmerzen mehr vorhanden sind  

Schmerzen weiterhin vorhanden,
stabile Situation, Schmerzmaß akzeptabel

Schmerzen weiterhin vorhanden,
instabil, nicht akzeptabel

Schmerzen weiterhin vorhanden,
stabile Situation, Schmerzmaß akzeptabel

Wie haben sich 
die Schmerzen verändert?

Umsetzung/Fortführung des Behandlungsplans

© Deutsches Netzwerk für Qualitätsentwicklung in der Pflege (DNQP) 2020

Das Ablaufschema ist dem Expertenstandard „Schmerzmanagement in der Pflege, Aktualisierung 2020“ 
entnommen. Der vollständige Expertenstandard, einschließlich Kommentierung und Literaturstudie,  
kann unter www.dnqp.de/bestellung angefordert werden. 


