
Notwendigkeit einer 
konstanten Therapie
Erfahrungen von Patient*innen mit Open-Loop-
Rückenmarkstimulation (Spinal Cord Stimulation, SCS) verstehen. 
Ergebnisse einer unabhängigen Marktforschung zu US-amerikanischen SCS-Patient*innen†

Unter- und Überdosierung können zu unterschiedlichen 
Erfahrungen von Patient*innen führen
Während die SCS-Therapie nachweislich die Lebensqualität von Patient*innen mit chronischen Schmerzen 
verbessert1-4, kann es bei mehr als 50 % der Patient*innen mit Open-Loop-Geräten zu einer ungleichmäßigen 
Therapie (z. B. Über- oder Unterstimulation) kommen, unabhängig von der Wellenform.
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‡�	 Antworteten "Stimme eher zu" oder " Stimme voll und ganz zu" mit einer Aussage.

58 % 

„Mein Stimulator kann bei bestimmten 
Aktivitäten oder Körperhaltungen zu stark 
wirken (Beispiel: unerwünschtes Kribbeln, 

Zucken oder Schocks).“‡

der Patient*innen erleben eine 
Überstimulation.

46 % 
„Mein Stimulator kann für bestimmte 
Aktivitäten oder Körperhaltungen zu 

schwach sein.“‡

der Patient*innen erleben eine 
Unterstimulation.

Bei einer Unterstimulation verhalten sich 
Patient*innen wie folgt:

58%

45%

39%

Bei einer Überstimulation verhalten sich 
Patient*innen wie folgt: 51%

29%

SCS vor bestimmten Aktivitäten/Körperhaltungen 
reduzieren oder ausschalten

Bestimmte Aktivitäten 
vermeiden

Stimulator höher stellen

Schonhaltung einnehmen

Aktivität unterbrechen

29 % 

51 % 

58 % 

45 % 

39 % 
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Patient*innen müssen ihre SCS-Therapie selbst handhaben
Patient*innen kompensieren eine ungleichmäßige Dosierung, indem sie die Stimulation angleichen, 
bestimmte Aktivitäten vermeiden und andere Anpassungen vornehmen.†

36%

15%

13%

10%

16%

8%

I avoid this because it can result in shocks/jolts

I avoid this because stimulator is not strong enough

37%

26%

25%

21%

14%

14%

Patient*innen meiden häufig alltägliche Aktivitäten.

Patient*innen 
wünschen sich 

eine Lösung

85 % 
der befragten 

Patient*innen gaben an, 
dass sie etwas Interesse 

oder viel Interesse an 
einer Lösung hätten, die 

sich selbst anpasst.

führen oft 
Anpassungen 
durch, mindestens 
mehrmals pro 
Woche.

stellen ihren Stimulator höher 
ein, bevor sie etwas tun, was 
ihre Schmerzen verstärken 
könnte, oder stellen ihn 
niedriger ein, bevor sie 
etwas tun, was einen Schock 
oder eine Zuckung auslösen 
könnte.§

50 % 70 % 
der 
Patient*innen 

der 
Patient*innen 
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§	� n = 98 Patient*innen, die angaben, ihren Stimulator höher oder niedriger eingestellt zu haben.
†	� Pritzlaff SG, Desai J, Li S, et al. Patient Experience with Open-Loop Spinal Cord Stimulation Devices Across Manufacturers and Waveforms: Results of a Double-

Blind Survey. Pain Physician. 2025;28(2):E205-E214.
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Husten – 41 %
Hausarbeit – 38 %

Gehen – 31 %

Aktivitäten – 30 %

Lachen – 22 %

Sport – 73 %

Ich vermeide das, weil das zu Schocks/Zuckungen führen kann

Ich vermeide dies, weil die Stimulation nicht stark genug ist

36 % 37 % 

15 % 26 % 

13 % 25 % 

10 % 21 % 

16 % 14 % 

8 % 14 % 


