Ratgeber

Miidigkeit ist ein haufiges
Symptom, das fast 8 Prozent der
gesamten Bevolkerung betriftt
und auch bei jeder dritten
Hausarztkonsultation ein
Thema ist. Das Herausfordern-
de dabei: Es gibt eine Vielzahl
von Ursachen fiir eine chroni-
sche Mudigkeit.

Eine wichtige Rolle im
Alltag spielen Medikamente
(unter anderem Betablocker,
starke Schmerzmittel, Medika-
mente gegen Heuschnupfen
oder auch das von Thnen im
Begleitschreiben genannte Anti-
depressiva sowie das Medika-
ment gegen Epilepsie).

Es gibt aber eine Reihe
weitere mogliche Ausloser:
-depressive Verstimmungen
oder Uberforderungssitua-
tionen in Familie und Beruf;
-Schlaf-Apnoe-Syndrom;

- Tumorerkrankungen und/
oder Blutarmut (Anidmie);
- Hormonkrankheiten wie

Uber- oder Unterfunktion der
Schilddriise;

- Diabetes;

- Ausfall der kdrpereigenen
Cortisolproduktion;

- Herzinsuffizienz;

- chronische rheumatische;
Erkrankungen wie Polymyalgie
oder Fibromyalgie;

- (unerkannte) chronische
Infektionskrankheiten wie etwa
HIV, Tuberkulose, Hepatitis
oder Endokarditis (Infektion
der Herzklappen).

Kurzantwort

Midigkeit, auch chronische, ist
Thema jeder dritten Hausarztkon-
sultation. Es gibt eine Vielzahl von
Ursachen. Trotz umfangreicher
Abklarungen wird in einem Drittel
der Falle kein Grund gefunden.
Individuelle Besonderheiten kon-
nen zum Teil auf die Spur helfen.

Auch wenn umfangreiche Ab-
klarungen durchgefiihrt wer-
den, kann in rund einem Drittel
der Fille keine Ursache gefun-
den werden. In Threm Fall
wurde schon an vieles gedacht
wie Andmie/Eisenmangel,
Schilddriisenunterfunktion,
versteckte Epilepsie und Medi-
kamenten-Nebenwirkungen.

Besonderheiten beachten

Bei einem Symptom wie Mudig-
keit, das so hdufig ist und so
viele verschiedene Griinde
haben kann, ist es wichtig, beim
einzelnen Patienten auf beson-
dere Hinweise zu achten.

Speziell bei Thnen ist vor
allem die Geschichte mit der
Operation und der Bestrahlung
eines gutartigen Hirntumors,
ebenso die laut IThren Worten
starke Auspragung der Miidig-
keit und das zusétzliche Auftre-
ten von Muskelschmerzen und
-krampfen.
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Ich bin standig extrem miide: Was konnte das sein?

Gesundheit Beimir (w, 74) wurde 2007 ein gutartiger Hirntumor diagnostiziert. Es folgten OPs und Bestrahlungen.
Seither geht es nur bergab. Vor allem bin ich dauernd extrem mude. Am liebsten wiirde ich den ganzen Tag im Bett
vor mich hinddsen. So einiges wurde abgeklart (Blut, Schilddriise). Der Hausarzt ist ratlos. Was kann ich noch tun?

In der Néhe eines Keilbeinme-
ningeoms liegt die Hypophyse
(Hirnanhangsdriise), das Hor-
monzentrum des Menschen.
Bei einer Bestrahlungstherapie
ist es moglich, dass auch die
Hypophyse mitbestrahlt und
geschadigt wird. Um das auszu-
schliessen, miissten die Hor-
monachsen gestestet werden,
insbesondere die Cortisolachse
und die wasserregulierende
Achse. Fachirzte fiir diese Tests
sind Endokrinologen.

Die Muskelsymptome
konnen auf eine Stérung der
Elektrolyte im Blut hinweisen,
zum Beispiel auf zu hohe Kal-
zium- oder zu niedrige Kalium-
konzentration. Auch in Frage
kommt eine chronische Entziin-
dung der Muskeln (wie Polymy-
algia rheumatica oder Dermato-
myositis) oder eine degenerati-
ve Erkrankung von Nerven und
Muskeln (sogenannte neuro-
muskuldre Erkrankungen).

Fachirzte fiir solche Untersu-
chungen sind Rheumatologen.
Da Sie durch die Miidigkeit so
stark beeintréchtigt sind, wiirde
ich eine breite Suche nach
Ursachen empfehlen.
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Suchen Sie Rat?

Schreiben Sie an: Ratgeber,
Luzerner Zeitung,

Maihofstrasse 76, 6002 Luzern.
E-Mail: ratgeber@luzernerzeitung.ch
Bitte Anfrage mit Abopass-Nummer.




