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Zahlen beziehen sich auf ME und CFS.
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Was ist

My | algische Enzephalo | myel | itis ?

( Muskel | Schmerzen Cehirn | Ruckenmark | Entziindung )

ME ist eine neuroimmunologische Krankheit, die meist nach einem viralen Infekt eintritt und
zu schwerer Behinderung fuhren kann.
Die Patient:innen leiden unter verschiedenen Symptomen wie Muskelschwache, Schmerzen,
grippeartiger Erschopfung, schweren Konzentrationsstérungen uvm.

Das Leitsymptom ist die Post-exertional Neuroimmune Exhaution (PENE), eine
langanhaltende Verschlechterung der Symptomatik, welche bereits auf geringe physische,
kognitive oder sensorische Belastung folgt.

Die genaue Ursache der Krankheit ist unzureichend erforscht, doch u.a. sind Fehlfunktionen
des Nervensystems, des Immunsystems und des Hormonsystems nachgewiesen.

Etwa 60% der Patient:innen sind arbeitsunfahig, 25% sind hausgebunden oder bettlagerig.*

Weltweit sind ca. 17 Mio. Menschen betroffen, in der Schweiz etwa 16'000.*

Die Weltgesundheitsorganisation WHO hat die Krankheit im Jahr 1969 unter dem Code
G93.3 als neurologische Krankheit klassifiziert.
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Symptome

Woran leiden Patient*innen?
(nach den internationalen Konsenskriterien')

- Kopfschmerzen

- Konzentrationsstorungen & Gedachtnisverlust
- Benommenheit & Schwindel

- Koordinationsprobleme

- verschwommenes Sehen
- schmerzende Augen

- Muskelschmerzen & Muskelschwache

- Atembeschwerden
- Erschépfung der Brustwandmuskulatur

- Tachykardie, Herzrhythmusstérungen
- Orthostatische Intoleranz (Unfahigkeit
sich der aufrechten Lage anzupassen)

- Verdauungsbeschwerden
- Nahrungsmittelunvertraglichkeiten
- Unterleibsschmerzen

- Gelenkschmerzen

. Blasenbeschwerden
- urogenitale Beeintrachtigungen

- Symptomverschlimmerung nach Anstrengung

- grippeartige Erschopfung

- Sensitivitat gegenlber Licht, Gerauschen und Geriichen
- erhdhte Infektanfalligkeit

- Schlafstérungen & unerholsamer Schlaf

- Unvertraglichkeiten auf Chemikalien, Medikamente etc.

- Verlust der Temperaturregulation

Dysfunktionen

Was funktioniert im Koérper nicht richtig?
(Auswahl)

- entzundliche Prozesse im Gehirn??
- progressiver Abbau von Gehirnmasse*
- Stérungen des vegetativen Nervensystems®

- ungeniugende Versorgung der Muskeln
mit ATP (Energie)®
- verhartete Blutkérperchen fuhren zu einer
mangelhaften Blutversorgung des Cewebes’
- niedriges Blutvolumen®

- pathologisch verringerte Herzleistung®
- div. Stérungen des Herz-Kreislauf-Systems®

- gestértes Darmmikrobiom™
- Translokation von Darmmikroben
in die Blutbahnen™ ™
- entzindungsfordernde Darmmikroben™

- diverse Marker fir Autoimmunitat
(Autoantikorper, entziindliche Immunzellen u.a.)”
- Abnahme der naturlichen Killerzellfunktion™
- verminderte Energieproduktion in den Zellen
des ganzen Korpers®
- Ungleichgewicht des Hormonsystems®



