......... und dann wollte mein Korper nicht mehr! Nachdenkliches von Frau K.Tauscher

13 Monate nach Beginn der Erkrankung meines Mannes hatte er sich, seiner Meinung
nach, soweit erholt, dass er hatte mit einer stufenweisen Wiedereingliederung beginnen
konnen.

Das Schmerzniveau war vergleichbar auf leichten Muskelkater gesunken.

So begann mein Mann die Wiedereingliederung mit 2 Stunden pro Tag. Auch 3 Stunden
arbeiten waren zu schaffen. Einen Tag bevor die Arbeitszeit auf 4 Stunden erhdéht werden
sollte, spielte der Koérper ,verrlckt®. Kreislaufprobleme und Schwindelgefihle lieRen mich
einen Rettungswagen rufen. Den Symptomen folgend wurde das Herz mit Hilfe eines
Herzkatheters untersucht. Es wurde lediglich die bekannte geringfugige
Herzklappenproblematik bestatigt.

Die daraus resultierenden Versuche meinen Mann auf Beta-Blocker einzustellen, brachen
wir nach dem 3.Medikament ab, da die Nebenwirkungen bei weitem die Wirkung
Ubertrafen.

Was wir zu diesem Zeitpunkt noch nicht Gberblicken konnten, war das die Beta-Blocker die
Funktion der Bronchien herabsetzte.

Auch wirkten sich die Medikamente auf seinen Reizdarm aus. Er hatte mit Ubelkeit soweit
zu kampfen, dass er kaum noch essen konnte.

Nach ca. 1 Woche anhaltenden Problemen sahen wir keinen anderen Ausweg, als Hilfe in
einem Krankenhaus zu suchen! Es folgten Magen- und Darmspiegelung und ein
Endosono. Im Ergebnis war alles wohl nur der Reizdarm und die Psyche.

Mein Mann, dem sowohl in der Anschlu3heilbehandlung als auch in der Reha eine stabile
Psyche bescheinigt wurde (Termin bei einem Psychologen wurden von Seiten der Klinik
abgesagt), bendtigte nun, 17 Monate nach Ausbruch der Krankheit, einen Psychologen!
Ich weil3 nicht, wie es in anderen Stadten aussieht mit niedergelassenen
Psychotherapeuten, in Herne sind Wartezeiten von mindestens einem Jahr an der
Tagesordnung.

Also versuchten wir es Uber eine Adressenliste KVWL von der Krankenkasse, Radius
Herne/Bochum/Gelsenkirchen. Gleiches Ergebnis nach etwa 30 Telefonaten bzw.
Nachrichten auf Anrufbeantwortern. Mit viel Gliick fand mein Mann dann doch noch einen
Therapeuten in Herne.

Um seinen Reizdarm in den Griff zu bekommen, empfahl man ihm eine Klinik in
Blankenstein. Die Klinik ist naturheilkundlich ausgerichtet. Die Dauer des Aufenthaltes
richtet sich nach der Symptomatik des Patienten. Bei meinem Mann waren es leider nur 8
Tage. Das soll nicht hei3en, dass mein Mann unbedingt ins Krankenhaus wollte, er fiihlte
sich dort nur endlich verstanden, man behandelte nicht vordergrtindlich die kdrperlichen
Beschwerden sondern gab den psychologischen Komponenten absoluten Vorrang.
Wieder zuhause angekommen begann mein Mann mit einer Verhaltenstherapie.

Voller Hoffnung nun endlich etwas zur Ruhe kommen zu kdnnen, bekam er erneut
Probleme, dieses Mal einen Bronchialinfekt mit anschliel3ender Kehlkopfentziindung.

Vor Angst, mein Mann wirde ersticken, rief ich erneut den Krankenwagen. Im
Krankenhaus wurde die bereits begonnene Antibiotika-Therapie fortgesetzt und er wurde
nach 8 Tagen entlassen. Mit dem Hinweis der Arzte, der Infekt konne zuhause vollig
auskuriert werden. Keine 15 Stunden war er zuhause, da sorgte ein erneuter
Erstickungsanfall dafuir, dass mein Mann nun in ein anderes Krankenhaus eingeliefert
wurde. Dort hatte man nach 3 Tagen die Vermutung es handelte sich um einen so
genannten Stimmritzenkrampf. Man stell sich das ungeféahr so vor: Ohne Vorwarnung
schlie3en sich die Stimmritze und der Kehlkopfdeckel, so dass man eben keine Luft mehr
bekommt. Nach ca. 30 sek. I6st sich der Krampf genauso spontan, wie er vorher



gekommen war. Die durch einen solchen Krampf ausgeloste Panik ist jedoch durchaus
nachvollziehbar!

So hat mein Mann nun 2 x wochentlich Logopédie.

Durch die verschiedenen Krankenhausaufenthalte, es waren im Jahr 2009 sechs an der
Zahl, kam mein Mann mit der Physiotherapie sehr in Verzug. Zusammen mit dem
zusatzlichen Stress des zuriickliegenden Jahres verschlechterte sich der
Gesundheitszustand meines Mannes zusehend. Die Ausdauer und Belastbarkeit nahm
ebenso ab, wie die Schmerzen und die Missempfindungen zunahmen.

In Absprache mit der Klinik und des behandelnden Neurologen steht nun eine erneuter
Krankenhausaufenthalt an um endlich abzuklaren ob es sich bei meinem Mann um die
chronische Form des Guillain-Barré-Syndroms handelt.

Fazit aus 2009:

Wenn mehr Arzte den Zusammenhang mit GBS erkennen wiirden und nicht alles auf
einzelne Organe reduzieren wirden, hatte es der Patient leichter!

Bei uns war es eine HNO-Arztin, die einen Zusammenhang anstellte und meinen Mann
neurologisch weiterbehandeln lief3.

Nun hoffen wir, dass uns madglichst schnell ein Krankenhausbett zur Verfligung steht, denn
ich mache mir mittlerweile gro3e Sorgen, weil ich zusehen muss, wie mein Mann bereits
seine hart erkdmpfte Selbststandigkeit erneut verliert!

Anmerkung der Redaktion:
Herr Tauscher wurde wegen akuter Schmerzen inzwischen im Krankenhaus versorgt!



