Information flur Patienten

Zum zweiten Mal im Leben Kinderlahmung ?
Dr. med. Peter Brauer

Als am 21.Juni 2002 die Weltgesundheitsorganisation (WHO) Europa fiir frei von Kinderlahmung
(Poliomyelitis, kurz Polio) erklaren konnte, war das zweifellos das erfreuliche Ergebnis einer weltweit
erfolgreichen Impfkampagne zur Ausrottung dieser in Deutschland fast vergessenen Erkrankung.
AuRer den davon ehemals Betroffenen und nicht sehr vielen Arzten weil? kaum noch jemand ge-
nauere Einzelheiten tber sie. Deswegen ist die Uberraschung auch grof3, wenn Patienten mit einer
Polio in ihrer Lebensgeschichte Jahrzehnte spéter plétzlich neue Beschwerden verspiren, die mit
denen der friiher durchgemachten Erkrankung oder anderen eine grofRe Ahnlichkeit haben und zu
einer scheinbar unaufhaltsamen Verschlechterung des ohnehin oft mehr oder weniger beeintrachtig-
tigten Gesundheitszustandes fiihren. Eine Ursache ist trotz intensiver arztlicher Bemihungen nicht zu
finden. Behandlungsversuche bleiben haufig genug erfolglos und verschlechtern mitunter noch das
Leiden. So beginnt ein wahrer Irrweg der Betroffenen durch Arztpraxen bei der Suche nach medizini-
scher Hilfe.

Seit nunmehr Uber zwanzig Jahren setzt sich die Erkenntnis langsam durch, dass die Kinderlah-
mung in den Erholungsprozel? nach der Erkrankung eine nach auf3en unsichtbare Falle einbaut. Sie
stellt das angeschlagene und verminderte Nerven-Muskel-System in einer Weise wieder her, die nach
ausreichendem Training eine dulRerlich weitgehend normale Funktions- und Belastungsféahigkeit mit
weniger Nerven und Muskeln ermdglicht. Diese missen nun aber aufgrund ihrer Minderzahl im un-
gunstigsten Fall schon unter Normalbelastung eine bis zu zehnfache Leistung erbringen. Sie arbeiten
also viele Jahre und Jahrzehnte immer nahe oder direkt an ihrer Leistungsgrenze. Wenn dann eines
Tages Erholungs- und Erneuerungskraft nicht mehr reichen, stellen sich Schmerzen und Erschépfung
als Warnsignale sowie Schwache, Versagen und Absterben von Nerven und Muskeln als Endzustand
ein. Auch wichtige Regulationsfunktionen des Gehirns wie z.B. die der Atmung, der Hirnaktivierung
usw. kénnen betroffen sein, denn die Viren haben dort ebenfalls Schaden verursacht.

Auf diese Weise meldet sich die Kinderlahmung ein zweites Mal in Form eines eigenstandigen
Krankheitsbildes zurtick, welches mit seinen vielen Krankheitszeichen (Symptomen) in dem Gesamt-
bild Post-Polio-Syndrom (Syndrom = Krankheitszeichengruppe), abgekiirzt PPS, zusammengefasst
wird. Sein Beginn ist tiberwiegend unmerklich und wird erst nach Uberschreiten einer individuell unter-
schiedlichen Starke wahrgenommen. Solange das vom Patienten und/oder Arzt nicht gewusst und be-
rucksichtigt wird, kann kaum wirksame Hilfe geleistet werden. Wenn sich bei géngigen korperlichen
und Laboruntersuchungen keine krankhaften Befunde feststellen lassen, wird &rztlicherseits leider
nicht selten dem Betroffenen Vortauschung oder Einbildung von Beschwerden unterstellt und die drin-
gend notwendige Behandlung nicht durchgefiihrt. PPS ist eingeschrankt behandelbar, aber nicht heil-
bar. Werden die alten Folgen der Kinderlahmung als Ursache angesehen, die neuen also verkannt,
muf sich daraus zwangslaufig eine Fehlbehandlung mit moéglicherweise fatalen Folgen ergeben. Lei-
der wissen sehr viele Menschen nicht, dass sie eine Polio-Erkrankung (Infektion) durchgemacht ha-
ben, weil sie ohne oder nur mit vollig uncharakteristischen Krankheitszeichen abgelaufen ist, z.B. wie
ein grippaler Infekt. Selbst sie aber kénnen das PPS bekommen, was haufig genug von den Arzten
nicht gewusst wird.

Wer allen diesen Patienten helfen will, sollte Uber einschlagige Kenntnisse zum PPS verfigen. Das
betrifft neben Arzten verschiedener Fachrichtungen auch die Einrichtungen der Physiotherapie, Reha-
bilitation, Medizin- und Orthopadietechnik, Gutachter und, nicht zu vergessen, in einem gewissen Rah-
men auch Krankenkassen, Versicherungen, Rententrager, Gesundheits- und Sozialbehtrden.

Bei einer fuir Deutschland geschétzten Zahl von gegenwartig bis zu 100.000 offensichtlich an Polio-
folgen Leidender — die unerkannten Félle belaufen sich auf ein Vielfaches davon — ist das bewusste
Zusammentreffen mit den Hilfesuchenden fiir die einzelnen Helfer vom Arzt bis zum nichtmedizini-
schen Angestellten ein relativ seltenes Ereignis, ein primarer Kenntnismangel diesen also nicht unbe-
dingt anzulasten. Hier ist die Mithilfe des Patienten gefordert. In seinem ureigensten Interesse sollte er
sich Uber sein Krankheitsbild kundig machen und fachmedizinische Informationen an seinen Arzt usw.
weitergeben. Der Bundesverband Poliomyelitis e.V. (Tel. 03733 — 504 1187, Internet www.polio.sh)
und jede seiner angeschlossenen Selbsthilfegruppen (Kontaktadressen tiber den Bundesverband)
werden ihm dabei nach Kraften helfen.

Achtung! Impfen nicht vergessen! Weltweite Reiselust und Wanderungsbewegungen machen den
Polio-Impfschutz auch weiterhin notwendig, denn es gibt die Krankheit noch.
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