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Kurzhinweis 

Algorithmus zur Interventionssteuerung und Erfassung des Chronifizierungsrisikos 

mit dem Örebro Musculoskeletal Pain Questionnaire (ÖMSPQ) 

Die deutsche Kurzversion des 10 Fragen umfassenden ÖMSPQ[1] ist auf der 

Webpage der Nationalen VersorgungsLeitlinie verfügbar [2]. Die Kurzversion umfasst 

Items zur Schmerzlokation, Schmerzintensität, Funktionsbeeinträchtigungen im 

Alltag, zu Depressivität und Angstvermeidungsüberzeugungen. Alle Items außer 

Schmerzlokation (Frage 1) werden auf einer 11-stufigen Likert-Skala von 0 bis 10 

beantwortet. Der Fragebogen kann mit einer einfachen Schablone (die auf 

durchsichtige Folie ausgedruckt werden sollte) vor der ausgewertet werden oder 

durch auszählen. Wenn bei 5 Fragen aus dem körperlichen Bereich (Frage 2 bis 6) 

oder bei 3 Fragen aus dem psychischen Bereich (Fragen 7-10) ein Wert größer ‚4‘ 

angekreuzt worden war, kann ein erhöhtes physisches / körperliches bzw. 

psychisches Chronifizierungsrisiko angenommen [3]. Wird nur im Bereich physische 

Risikofaktoren ein positives Ergebnis erzielt, gilt dies als mittleres 

Chronifizierungsrisiko. Wird im Bereich psychische Risikofaktoren ein positives 

Ergebnis erzielt gilt dies als hohes Chronifizierungsrisiko. Die Frage 1, die nicht in 

die Auswertung einfließt dient zu Erfassung von Schmerzen in anderen Regionen. Je 

mehr Regionen als Schmerzhaft angegeben werden, umso höher ist das 

Chronifizierungsrisiko.  

Eine deutsche Studie bei der dieser Risikoalgorithmus zur Therapiesteuerung in 

Hausarztpraxen eingesetzt wurde konnte keine relevanten Effekte auf 

patientenrelevante Endpunkte zeigen [4]. Das kann aber an der Intervention gelegen 

haben. Die Zuverlässigkeit von Fragbögen zu Erfassung des Chronifizierungsrisiko 

wir als noch unzureichend eingeschätzt in einer erst nach Veröffentlichung der 2. 

Auflage des nationalen VersorgungsLeitlinie erschienen systematischen 

Übersichtsarbeit, die sowohl den Örebro als auch die anderen Fragebögen bewertete 

[5]. 
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