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Chronisches Erschopfungssyndrom
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Es kam wie ein Blitzschlag tiber
mich», sagt Nadine S. «Von einer Se-
kunde auf die andere war alle Energie
weg.» Alles begann sich um sie zu dre-
hen, ihr Kopf schmerzte, und sie stellte
fest, dass sie Fieber hatte. Nadine S.
war damals 25 Jahre alt und stand kurz
vor dem Abschluss ihres Studiums in
Rechtswissenschaften. Vor dem Prii-
fungsstress war sie mit ihrem Freund
zum Ausspannen in den Stiden in die
Ferien gefahren. Doch an Erholung
war nicht mehr zu denken.

Wihrend eines halben Jahres schlief
sie jeden Tag bis zu 15 Stunden und
fithlte sich doch nicht besser. Selbst zu
leichten korperlichen Arbeiten war sie
nicht mehr féhig, das Einkaufen in der
Migros wurde zur sportlichen Hochst-
leistung. Ans Lesen komplexer juristi-
scher Biicher war in diesem Zustand
nicht zu denken. Nach einem halben
Jahr konnte Nadine S. immerhin auf-
stehen, und sie begann, sich stunden-
weise auf ihren Abschluss vorzuberei-
ten. Sie habe die Priifungen zwar
bestanden, erzihlt sie, auch dank dem
Entgegenkommen der Universitdt bei
den Prifungsmodalitdten: «Aber es
war ein einziger Alptraum. Ich hatte
einfach nicht mehr genug Energie.»

Es sollte insgesamt anderthalb Jahre
dauern, bis die Diagnose feststand:
chronisches  Erschopfungssyndrom
oder CFS, wie die Krankheit nach dem
englischen Chronic Fatigue Syndrome
abgekiirzt wird. Die Ursachen fiir CFS
sind nicht bekannt. Wichtigstes Merk-
mal ist eine ldhmende Erschopfung,
die héaufig nach geistigen oder korper-
lichen Anstrengungen auftritt und die
sich auch dann nicht bessert, wenn
man sich ausruht. Dazu kommen Sym-
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ptome wie Geddchtnis- und Konzen-
trationsstérungen, Schmerzen in Kopf,
Hals, Muskulatur oder Gelenken,
Krdmpfe, Schwellungen, Schlafstérun-
gen, Verdauungsstorungen, Gewichts-
verdnderungen oder Kreislaufpro-
bleme. CFS-Betroffene sind in ihrem
Alltagsleben  stark  eingeschrdnkt.
Wihrend manche fast vollig bettldge-
rig sind, konnen andere wenigstens
Teilzeit arbeiten. Viele Patientinnen
und Patienten leiden als Reaktion auf
die Krankheit auch unter psychischen
Storungen wie Depressionen oder
Angststorungen. Die Diagnose CFS
wird gestellt, wenn das Hauptsym-
ptom der Erschdpfung zusammen mit
vier oder mehr Zusatzsymptomen
wihrend mindestens sechs Monaten
aufgetreten ist.

Wenig Verstindnis

«Es kann lange dauern, bis eine Dia-
gnose vorliegt», sagt Paolo Contin, der
als Facharzt fiir Allgemeinmedizin in
Binningen (BL) eine Praxis fiihrt und
sich auf CFS spezialisiert hat. Grund
dafiir seien einerseits die unspezifi-
schen Symptome, die auch im Zusam-
menhang mit anderen Krankheiten
auftreten konnen. Doch das sei nur ein
Teil des Problems: «Weil Ursachen und
Mechanismen der Krankheit nicht be-
kannt sind, haben viele KollegInnen
Miihe zu akzeptieren, dass CFS eine ei-
genstandige Krankheitssituation ist.»
Oft wird das chronische Erschopfungs-
syndrom mit einer Depression ver-
wechselt, obwohl die beiden Krankhei-
ten neben gemeinsamen auch
unterschiedliche Symptome aufwei-
sen. Der wesentliche Unterschied zu
einem Burn-out besteht darin, dass
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CFS chronisch ist und dass man sich
auch iiber langere Zeit nicht mehr von
der Erschopfung erholen kann.

Aber nicht nur mit Arzten, auch mit
den Versicherungen machen viele Be-
troffene unangenehme Erfahrungen.
Nadine S. hatte das Gliick, dass bei ihr
die Diagnose verhiltnismassig rasch
feststand und dass die Anerkennung
durch die Invalidenversicherung kaum
Probleme bereitete. Aber auch sie muss-
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te sich Kkirzlich von den Vertrau-
ensdrzten einer Versicherung sagen
lassen, sie wiirde ja gar nicht so miide
aussehen. Es sei schade, dass sie als
junge, gut aussehende Frau nicht
mehr aus ihrem Leben mache.

CEFS tritt bei Frauen doppelt so héufig
auf wie bei Madnnern. Betroffen sind
vor allem Menschen im mittleren Le-
bensalter, es sind allerdings auch Félle
von Kindern bekannt. Es wird ange-

nommen, dass knapp 0,25 Prozent der
Bevolkerung an CFS leiden. «Damit
kann man fiir die Schweiz von mindes-
tens 17 000 Betroffenen ausgehen», er-
kldrt Paolo Contin. Zum Vergleich: An
multipler Sklerose (MS) leiden in der
Schweiz rund 10000 Personen.

Genetische Einfliisse

Ausloser scheint in vielen Fillen eine
Infektionskrankheit zu sein. Auch ein-
schneidende Erlebnisse wie eine Ge-
burt oder eine Abschlusspriifung kon-
nen, so wird vermutet, am Anfang der
Erkrankung stehen. Es wird angenom-
men, dass es sich bei CFS um eine Fehl-
funktion des zentralen Nervensystems
handelt, die mit Storungen des Hor-
mon- und des Immunsystems ein-
hergeht. In letzter Zeit befassten sich
verschiedene Studien mit den geneti-
schen Einflissen von CFS. Zum Bei-
spiel konnte nachgewiesen werden,
dass bei den PatientInnen verdnderte
Genaktivitdten bestehen, die unter an-
derem mit der Stressverarbeitung und



der Energieregulation in Verbindung
gebracht werden oder dass CFS in ge-
wissen Familien gehduft vorkommt. In
einer noch nicht publizierten Studie
aus den USA, die Paolo Contin vor-
liegt, konnte dokumentiert werden,
dass bei CFS-Betroffenen ein Tag nach
einer maximalen korperlichen An-
strengung die Fahigkeit des Korpers,
Sauerstoff aufzunehmen, stark abge-
nommen hatte. Dies sei eine Erklarung
dafiir, weshalb Betroffene unter Druck
zu erstaunlichen korperlichen Leistun-
gen fahig seien - allerdings nur an ei-
nem Tag: «<An den darauffolgenden Ta-
gen liegen sie nur noch flach», erklart
Paolo Contin.

Das musste auch Nadine S. immer wie-
der erfahren. Sie biss sich durch meh-
rere juristische Volontariate, die Vor-
aussetzung fiir das Anwaltsexamen
sind. «Ich hatte schnell gemerkt, dass
es nicht mehr ging, 100 Prozent zu ar-
beiten», erzahlt sie. Kolleginnen, Kol-
legen und Vorgesetzte hitten vermut-
lich nichts von ihrem Problem
bemerkt. Weil es sich um Teilzeitstel-
len handelte, konnte sie die verblei-
bende Zeit dazu nutzen, sich zu erho-
len. «Ich war zwar dauernd erschopft,
aber ich zwang mich weiterzumachen.
Fiinf Jahre lang konzentrierte ich mich
darauf, dass mir meine Umgebung
nichts anmerkte.» Als sie schliesslich
das Anwaltsexamen ablegen wollte, re-
bellierte ihr Korper. Sie erlitt einen
Zusammenbruch und kdmpfte mit De-
pressionen. «Damit wurde ich auf

CFS - Kritik am Namen

mich selber zuriickgeworfen», erzdhlt
sie. «Ich musste Ordnung in meinem
Innern machen und mein Leben von
Grund auf neu aufbauen.»

Alternative Therapien

Nicht nur iiber die Ursachen von CFS
ist nichts bekannt, es gibt auch kein
Heilmittel dagegen. Viele Betroffene
suchen deshalb ausserhalb der Schul-
medizin Hilfe und lassen sich zum Bei-
spiel mit Akupunktur gegen die
Schmerzen behandeln. Nadine S. ha-
ben auch Homoopathie und Kinesio-
logie Linderung gebracht. Paolo Con-
tin ist eher vorsichtig, was alternative
Therapien angeht: «<Wenn Akupunktur
eine Erleichterung bringt, ist sicher
nichts dagegen einzuwenden», sagt er,
«aber schliesslich geht es darum, dass
die Betroffenen ihre Lebensqualitdt
verbessern und sich ihr Leben so ein-
richten, dass sie mit der ihnen zur
Verfligung stehenden Energie auskom-
men.» Bei diesen sogenannten Co-
ping-Strategien spielt flir den Arzt
auch Psychologie eine wichtige Rolle,
zum Beispiel die kognitive Verhal-
tenstherapie. Eine zentrale Rolle kom-
me schliesslich dem sozialen Netz zu,
so Paolo Contin. Entsprechend wich-
tig sei, dass auch die Angehorigen der
Betroffenen mit einbezogen werden.

Fir Nadine S. waren die Reaktionen
des Umfelds auf ihren Zusammen-
bruch eine schmerzhafte Erfahrung.
Mit vielen ihrer damaligen FreundIn-
nen und Bekannten habe sie heute kei-

Obwohl das chronische Erschépfungssyndrom seit den Dreissigerjahren gut doku-
mentiert ist, wurde es erst 1988 als eigenstandige Krankheit definiert. Weil Er-
schopfung eines der Hauptsymptome ist, schufen Expertinnen des US-amerikani-
schen Center for Disease Control and Prevention den Namen «Chronic Fatigue
Syndrome». Die Bezeichnung gibt jedoch zu Diskussionen Anlass. Es wird kritisiert,
dass das chronische Erschopfungssyndrom unter anderem wegen seines Namens
nicht als eine ernsthafte Erkrankung wahrgenommen wird. Tatsachlich ist Erschép-
fung ein Alltagsphanomen, mit dem praktisch jeder Mensch irgendwann Erfahrun-
gen macht. Dazu kommt, dass CFS haufig mit «chronischer Erschépfung» verwech-
selt wird, die ein Symptom verschiedener Krankheiten ist. Selbst medizinische
Fachpersonen liessen sich von der Terminologie beeinflussen, kritisieren Patienten-
organisationen. Der Ruf nach einer Namensénderung ist deshalb in den letzten Jah-

ren immer lauter geworden.
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nen Kontakt mehr, erzdhlt sie. Die
Leute wiirden unterschiedlich auf die
Krankheit reagieren: «Die einen wol-
len sich am liebsten gar nicht damit
auseinandersetzen. Andere nehmen
CFS als Krankheit zwar ernst, kobnnen
sie aber nicht einordnen und wissen
nicht, wie sie damit umgehen sollen.»
Heute konne sie wieder auf ein gutes
soziales Netz zdhlen, auch wenn die
meisten ihrer Bekannten in einer ganz
anderen Welt lebten, Familien hitten
und arbeiteten.

Elf Jahre nach dem plotzlichen Auftre-
ten von CFS bleibt der Aktionsradius
von Nadine S. eingeschrankt. «Ich ver-
bringe viel Zeit alleine», erkldrt sie.
«Solange ich mich schone und mich
an meine Grenzen halte, habe ich we-
niger Beschwerden. Aber wenn ich den
Kopf zu weit tiber den Zaun strecke
und wahrend zwei oder drei Tagen zu
viel unternehme, geht es nicht mehr.»
Um mit der Energie auszukommen,
die ihr zur Verfiigung steht, muss sie
ihren Alltag prézise planen, sich auf
Anstrengungen gut vorbereiten und
immer wieder Pausen einlegen. Den
Haushalt macht sie heute wieder al-
leine, und sie kann sich so weit kon-
zentrieren, dass sie Biicher lesen kann.
Sie hat ihre Erndhrung radikal umge-
stellt und verzichtet unter anderem
auf Milchprodukte, Zucker und auf
Nahrungsmittel, die Weizen enthal-
ten. Sie versucht, regelmadssig spazie-
ren zu gehen, macht Yoga und Tai-Chi.
Seit einiger Zeit arbeitet sie wieder als
Juristin fiir eine gemeinniitzige Orga-
nisation, ohne Bezahlung und nur mit
einem kleinen Pensum. Sie hofft, dass
sie bald wieder eine Teilzeitstelle fin-
det. «Mein Leben ist nicht spektakuldr.
Ich versuche, es mit der wenigen Ener-
gie, die mir zur Verfiigung steht, so
gut als moglich zu geniessen», sagt
Nadine S. «Manchmal gibt es sogar
Tage, an denen ich am Morgen auf-
stehe und nicht an CFS denken muss.»

*Andreas Merz ist freier Journalist und lebt in
Basel.

Weitere Informationen zur Krankheit beim
Verein CFS: E-Mail: info@verein-cfs.ch, Internet:
www.verein-cfs.ch
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