ahalnews 1| Méarz 2004

Ein MCS-vertraglicher Alltag, ist das moglich?

MCS - hinter diesem Kurzel versteckt sich unsagliches Leid der betroffenen Menschen. Das Krankheitsbild

geistert durch Arztpraxen, Amter, beschaftigt und verunsichert Versicherungen, wird mehr und mehr zu einer

Herausforderung. Wer kann den Betroffenen helfen, wenn noch keine exakte Diagnostik besteht, geschwei-

ge denn eine adaquate Therapie, weder von Seiten der Lehrmedizin noch der Komplementarmedizin?

Wenn Betroffene berechtigte Hilfe bei
Arzten oder Behdrden suchen, begegnet
ihnen meistens Unverstdndnis, sie wer-
den als Simulanten, «Schein-Invalide»
bezeichnet, werden psychiatrisiert, im
mindesten psychosomatisiert. Patienten
mit einer Multiple Chemical Sensivity
(MCS) begegnen einer massiven Ab-
wehrhaltung. Wie immer, wenn die
Biichse der Pandora gedffnet wurde. Es
darf nicht sein, was hier dem Konfron-
tierten begegnet: dem Resultat unseres
technologischen und zivilisatorischen
Fortschritts. Die MCS-Patienten halten
unserer Zivilisation den Spiegel ihrer
Schattenseite vor, sie sind eine wan-
delnde Kritik am Umgang mit Chemi-
kalien, synthetischen Stoffen und am
Umgang mit der Begehrlichkeit, wel-
che diese Moglichkeiten uns erdffnen.
Sie erinnern uns an unsere Konsum-
haltung, die nicht verzichten will auf
die Annehmlichkeiten dieser Stoffe,
auch wenn sie massiven Schaden an-
richten. Sie weisen uns auf Sackgassen
unserer gesellschaftlichen Entwicklung
hin, d.h. sie sind im weiteren Sinne
Symptomtrager einer Krise unserer
Produktionsgesellschaft, welche das
Augenmass gegeniiber dem Vertrag-
lichen verloren hat.

Stindige Konfrontation und Unver-

stindnis

Es ist flir den Nichtbetroffenen schwie-
rig, sich vorzustellen, in welcher Situa-
tion die MCS-Patienten sich befinden:
Auf Schritt und Tritt sind sie konfron-
tiert mit dem fiir sie krankheiterregen-
den Agens (krankmachende Faktoren),
sei es bei der Arbeit, in der Freizeit,
drinnen oder draussen, im Geschift,
beim Coiffeur, unter Menschen, sogar
im personlichsten, intimsten Raum, im
Schonraum, bei sich zu Hause. Wer
sich kein Eigenheim leisten kann, das

nach MCS-schonenden Kriterien ge-
baut und eingerichtet ist, — das trifft auf
die meisten zu —, ist diesen syntheti-
schen Stoffen ausgeliefert. Hat der Pa-
tient das Gliick, eine geeignete Woh-
nung gefunden zu haben, sind es oft die
Nachbarn, welche die entsprechenden
Probleme schaffen: Sie rauchen, ver-
wenden Réucherstdbchen, Duftkerzen,
Duftsprays, entsprechende Waschmit-
tel in der gemeinsam benutzten Wasch-
kiiche etc.

Ich kenne keinen MCS-Patienten
(mittlerweile sind es einige, und sie
sind stark am Zunehmen), der nicht
konflikthafte Nachbarschaftsbeziehun-
gen hat, da er mit seinen Bitten um
Riicksichtsnahme oft auf Unglaube,
Ablehnung und letztendlich Mobbing
trifft. Kaum jemand in der Nachbar-
schaft ist gewillt, von seinen Gewohn-
heiten Abstand zu nehmen. Es sind je-
doch nicht nur die Nachbarn, es konnen
auch die Ehepartner, Wohnungspartner
etc. sein, die ablehnend reagieren. Vie-
le Ehen und Partnerschaften gehen
wegen der Einschrankungen und des
daraus folgenden psychischen Leidens
zugrunde.

Wohnen wird zum Problem

Wenn die partnerschaftlichen und nach-
barschaftlichen Beziehungen zerbro-
chen sind, oder wenn die Wohnung
resp. das Haus renoviert werden muss,
setzt sich das Drama bei der Wohnungs-
suche fort: Zwar sind die Wohnungsver-
mittler oft willig und bereit, auf die Tat-
sachen der Betroffenen einzugehen,
meist fehlt es jedoch an geeignetem
Wohnraum. Die Behorden (stddtische
Liegenschaftsverwaltung oder Sozial-
dienst) sind meist schlicht iiberfordert
und fithlen sich nicht zustindig. Jegli-
che Hilfeleistung versagt: von der Fa-
milie, Nachbarschaft, Behorden, Politi-

kern, Arzten etc. Es erstaunt deshalb
nicht, dass die Betroffenen oft nur noch
die Méoglichkeit haben, im Wohnwagen
zu logieren, weit ab von toxischen Ein-
fliissen durch Umwelt und Mitmensch.

Dem Einwand, dass auch die her-
kdmmlichen Wohnwagen kontaminiert
sind mit Umweltgiften, kann nur banal
begegnet werden: Die Reduktion der
toxischen Substanzen, die Reduktion
der ebenso krankmachenden Belas-
tung durch die nicht zu gewinnenden
Auseinandersetzungen mit der Umwelt
sind von ausschlaggebender Bedeu-
tung. Im Wohnwagen fiihlen sich die
Patienten ebenso wenig gesund, haben
jedoch einen Freiheitsraum, der ihre
Krankheit ertraglicher macht.

Zum Schluss ein Aufrufan alle, die
mit dem MCS-Patienten konfrontiert
sind: Nehmen Sie die Botschaft ernst,
die von diesen Patienten kommt, setzen
Sie sich damit auseinander, suchen Sie
nach Losungen — gemeinsam mit den
Patienten. Die Zahl der MCS-Betroffe-
nen nimmt zu, es ist sinnvoll, heute mit
der notwendigen Arbeit und Anerken-
nung zu beginnen, v.a. auch im Woh-
nungsbereich. Die Patienten wie auch
die Gesellschaft werden es verdanken.

B Dr. med Klaus Tereh, Arzt
fiir Allgemeine Medizin und

Komplementdrmedizin, Bern
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MCS-vertragliches Wohnen, was bedeutet dies?

Es gibt sehr viele verschiedenartige Bauten, doch welche dieser Bauten ist fur den MCS-Betroffenen die

richtige”? Die Suche nach einer Antwort fiihrt zu baubiologisch erstellten Wohnraumen. Ist eine Wohnung

in allen Fachgebieten konsequent nach baubiologischen Prinzipien ausgefihrt, so ist der Grundstein fir

ein MCS-vertragliches Wohnen gelegt, jedoch noch nicht erflillt.

Was ist als Erstes zu tun? Vorerst klért
der Messspezialist vor Ort ab, ob so
genannte baubiologische «Anomalien»
vorliegen. Speziell grosses Gewicht
wird auf jegliche Art von Ausdiinstun-
gen von VOC’s (fliichtige organische
Komponenten) gelegt, welche aus Far-
ben, Leimen, Kunststoffen oder Boden-
beldgen austreten konnen. Ideal ist,
wenn die Wohnungen aus gebrannten
Materialien wie Sichtbacksteinen oder
keramischen Platten erstellt sind, denn
dort sind keine VOC’s zu erwarten. Die
im Trend liegenden Holzbauten sind
nicht geeignet, Nadelhdlzer geben vor-
wiegend Formaldehyd und weitere
atherische Ole ab, die zu Reaktionen
filhren konnen. Elektrosmog im und
um das Haus (z.B. Hochspannungslei-
tungen, Bahnstrom, Mobilfunk etc.)
gehort ebenso zu den Storfaktoren,
welche auf die Erholungsphase des
Korpers Einfluss nehmen. Ein Hinweis,
dass nicht nur die chemischen Verbin-
dungen in der Luft und im Staub zu
untersuchen sind, sondern auch der zu-
nehmende Elektrosmog und weitere
Umweltbelastungen.

Die baubiologischen Prinzipien in
Kiirze

Eine den MCS-Bediirfnissen entspre-
chende Wohnung sollte keinen Indus-
trie- und Verkehrsabgasen ausgesetzt
sein (auch auf die Windrichtung ach-
ten).

Betrégt der lonenhaushalt iiber 500 lo-
nen/m?3 Luft, ist dies ein gutes Klima.
Die Wohnungen sollten vorwiegend
aus mineralischen Materialien wie Ton
erstellt werden und tiber keramische
Plattenbeldge verfiigen. Teppiche, Par-
kett-Imitationen und Kunststoffoberfla-
chen sind zu meiden.

Winde, Decken und Mobel aus
Spanplatten oder MDF-Platten gehoren
nicht in ein/e MCS-Wohnung/Haus.
Nur Holz verwenden, das beinahe kei-
ne VOC’s abgibt (z.B. Buchenholz).
Die Wahl der Farbprodukte ist ent-
scheidend: Wasserlosliche Farben sind
nur selten geeignet, da diese zum gross-
ten Teil Topf-Konservierungs-Fungi-
zidmittel beinhalten.

Nicht zu vergessen sind die elektri-
schen Installationen, ein Netzfreischal-
ter ist unerldsslich. Mobilfunk- und Ra-
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diosender (mogliche Standorteinfliisse
kontrollieren) sollten sich nicht in der
Umgebung befinden. Kabellose DECT-
Telefone sind durch herkdmmliche Ka-
beltelefone zu ersetzen.

Ein wichtiges Hilfsmittel beim
Entscheid fiir die Wohnungswahl sind
die baubiologischen oder elektrobiolo-
gischen Messungen. Eine chemische
Staubabkldrung ist wichtig. Verdéchti-
ge Baumaterialien und Oberflachen kon-
nen anhand von Proben im Labor ge-
testet werden.

Man muss nicht erst an MCS er-
krankt sein, um diese Prinzipien anzu-
wenden. Auch nicht betroffene Perso-
nen werden sich in threm Heim wohler
fiihlen.

B Guido Huwiler, eidg. dipl. Bau-
biologe/Baudkologe, Therapie-
berater SVGT, dipl. Baufiihrer,
BS Aarau
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