Ein Sieg gsegen die IV

GUTACHTEN. Die Invalidenversicherung glaubt vielen nicht, die am Erschdépfungssyndrom
leiden. Einer hat sich gewehrt - und vor Gericht gewonnen. Kénnen Betroffene nun hoffen?

udolf Blatter war nervos, als er
R die Schreiben der IV-Stelle des
Kantons Bern erhielt. Das erste
liess ihn verzweifeln: «kKein Anspruch
auf eine Invalidenrente». Das zweite
liess ihn aufatmen: «Zusprache einer
Invalidenrente». Dazwischen liegen nur
anderthalb Jahre. An Blatters Zustand
hat sich wenig verdndert. Es geht ihm
nochimmer schlecht. Und dochistnun
alles anders: Die IV hat seine Krankheit
anerkannt, sein Kampf hat sich gelohnt.
Er erhilt jetzt endlich eine IV-Rente.
Es kommt nur selten vor, dass ein
zweites IV-Gutachten erstellt wird. Aber
Blatter hatte Biss - und Gliick. «Unter
fairen Bedingungen ware das gar nicht
notig», sagt sein Anwalt Rainer Deecke.
Blatter leidet seit tiber

von Praxis zu Praxis. Erst 2019 erhielt er
die korrekte Diagnose.

Ein Jahr darauf untersuchten ihn
achtIV-Gutachter des Arztlichen Begut-
achtungsinstituts (ABI) Basel. Dann ent-
schied die IV-Stelle des Kantons Bern:
90 Prozent arbeitsfdahig. Doch Blatter
hatte noch einen Trumpf im Armel:
Zeitgleich hatte er sich am Inselspital
untersuchenlassen. Die Resultate stan-
den im krassen Gegensatz zur IV-Be-
urteilung. Die Beschwerden seien als
schwer einzustufen, befand das Spital.
Der Patient erfiille alle internationalen
Kriterien fiir die Diagnose von ME/CFS.

Alsomusste das ABI{iber die Biicher.
Der neue Befund einige Wochen spéter:
70 Prozent arbeitsfahig. Damit lag der

Invaliditatsgrad unter

zehn Jahren am Erschop-

40 Prozent, die IV hitte kei-

fungssyndrom: an Myalgi- « Unter ne Rente zahlen miissen.
scher Enzephalomyelitis : -

(ME/CFS). Seine Miidigkeit (Ifi"ren Be «Erfinderische Mediziner.»
ist nicht mit derjenigen ln.gung.en Als sich Blatter wehrte,
von Gesunden vergleich- ware ein banalisierte der leitende
bar. Sie lahmt seinen Kor- zweites Gutachter die Krankheit. Er
per, betdubt seinen Kopf, sprachvon «erfinderischen
schwicht die Muskulatur. GUtac.hten Medizinern», «subjektiven
Ofthatder55-Jahrige Hals- ga':. n."}ht Beschwerden», die man
schmerzen und fiihlt sich notlg,» «immer wieder neu mit fiir

krank. Friither arbeitete er
im Personenschutz beim
Bund. Jetztliegt er manch-

Rainer Deecke,
Anwalt, Prasident
Versicherte Schweiz

Laien sehr schwerwiegend
tonenden Namen» verse-
he. Gerade die «<besonders

mal tagelang flach.

Seine Leidensgeschich-
te begann 1993 mit einer Stirnhdhlen-
entziindung. Dreimal wurde er operiert,
die Schmerzen aber blieben. Jahrelang
wurde er mit Antibiotika und Schmerz-
mitteln behandelt, plotzlich fiihlte er
sich extrem erschopft.

90 Prozent arbeitsfihig? Die Arzte fan-
den Pilze und Viren wie Epstein-Barr
oder Herpes. Eine Erklarung dafiir hat-
tensie nicht. Also schleppte sich Blatter

gefdhrlich tonende Myal-
gische Enzephalomyelitis»
sei ein sehr ungeeigneter Begriff.
Blatter focht das Gutachten mit sei-
nem Anwalt und einer leitenden Arztin
des Inselspitals an (der Beobachter be-
richtete). Und hatte einen ersten Erfolg:
Anfang 2021 wurde er ein zweites Mal
untersucht. Diesmal in der Rehaklinik
Bellikon - stationér, eine Woche lang.
Der Bescheid liegt jetzt vor: Der Inva-
liditatsgrad liegt bei 87 Prozent. Damit
erhalt Blatter riickwirkend auf Anfang

2020 eine ganze IV-Rente. «Es lohnt sich
alsodoch, fiir einige Dinge zu kdmpfen»,
sagt er. Argerlich sei einzig der grosse
Aufwand, den er betreiben musste.
«Das neue Gutachten kommt exakt zum
selben Schluss wie das Inselspital. Zwei
Jahre sind verloren, Hunderttausende
Franken Staatsgelder vergeudet.»

Von der positiven Kehrtwende bei
Blatter werden andere Betroffene kaum
profitieren. Auch kiinftig wird jeder Fall
einzeln und unabhéangig beurteilt.

Krankheitsbilder wie Fatigue oder
auch Long Covid seien diffus, heisst es
bei der IV-Stelle Bern. Die Symptome
liessen sich nicht soleicht objektivieren
wie bei einem Knochenbruch. Dass es
so zu unterschiedlichen Beurteilungen
komme, liege auf der Hand. Nur: In
Blatters Fall bedeutete das erst gar keine
Rente, dann eine volle.

Der neue Entscheid hat seinen An-
walt nicht iberrascht. «<Ein zweites Gut-
achten fallt oft zugunsten der versicher-
ten Person aus. Rudolf Blatter wurde
sehrviel langer und griindlicher unter-
sucht als beim ersten Mal», so Rainer
Deecke. Das jetzige Abklarungsverfah-
ren stecke voller Fehlanreize: «<Hono-
riert wird vor allem Quantitidt und nicht
die Qualitdt der gutachterlichen Arbeit.
Fiir Gutachter ist es einfacher, eine Per-
son arbeitsfdhig zu schreiben, als eine
Arbeitsunfahigkeit mit Zusatzabkla-
rungen nachzuweisen.» Die Waffen-
gleichheit sei nicht gewahrleistet.

Ein Verein fiir Betroffene. Deecke griin-
dete im vergangenen Jahr mit anderen
Anwiéltinnen und Anwiélten den Verein
Versicherte Schweiz. Dieser kimpft fiir
faire und transparente Zivil- und Sozial-
versicherungsverfahren - und hilft Ver-
sicherten, die sich gegen ungerechtfer-
tigte Einschitzungen wehren. Darunter
mehrere ME/CFS-Betroffene.
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Die meisten Entscheide stehen zwar
noch aus, nach dem jiingsten Urteil ist
Deecke aber zuversichtlich. «Das Be-
wusstsein fiir die Krankheit ist stark ge-
stiegen. Man kann sie nicht mehr so ein-
fach abtun wie noch vor zehn Jahren.»

Eine korperliche Krankheit. Die Schwei-
zerische Gesellschaft fiir ME und CFS
spricht sogar von einem grundlegenden
Umdenken. «Endlich wurde in den
letzten Jahren anerkannt, dass es eine
korperliche Krankheit ist, kein psycho-
somatisches Leiden», so Co-Priasident
Jonas Sagelsdorff. 2015 entschuldigte
sich in Norwegen die Premierminis-
terin bei Betroffenen. 2020 beschloss
das EU-Parlament die Finanzierung von
Forschung und Kampagnen. Seit 2021
gibt es in Grossbritannien neue Richt-
linien fiir den Umgang mit ME/CFS.

Auch in der Schweiz tut sich was -
aber langsam. «In den letzten sieben
Jahren wurden fast drei Viertel der IV-
Antrédge abgelehnt», sagt Sagelsdorff.
«Fachleute in grossen Spitédlern sind
zwar mittlerweile besser informiert,
dochnochimmer istdie Uberforderung
gross. So kann keine angemessene Ver-
sorgung gewihrleistet werden.»

Bei Hausérzten sei die Krankheit
kaum bekannt, in Rehakliniken drdnge
man Erkrankte gar zu Aktivierungspro-
grammen. Ein schwerer Fehler, denn
nach Anstrengung verschlimmern sich
die Beschwerden, teils fiir immer. Ein
anderes Problem: IV-Stellen urteilten
mit grossen kantonalen Unterschieden.
Vorbildlich sei Graubiinden, wo Medi-
zin und IV eng zusammenarbeiten.

Ermoglicht hat die Zusammenarbeit
Gregory Fretz. Der Leiter der Medizini-

Chronische
Erschopiung

Ein Viertel der Betroffenen wird
dauerhaft bettldgerig, nur zwei von
finf kdnnen weiterarbeiten. In
schwersten Fallen kann man nicht
mehr sprechen und muss kinstlich
ernadhrt werden: Myalgische
Enzephalomyelitis/Chronic Fatigue
Syndrome (ME/CFS) ist eine neuro-
immunologische Erkrankung mit
unbekannter Ursache.

Einige vermuten genetische Vor-
belastungen. Meist wird ME/CFS
durch eine Infektionskrankheit aus-
geldst, Fehlfunktionen des Immun-
systems sind beteiligt. Standardi-
sierte Therapien gibt es nicht, eine
individuelle Abklarung ist zwingend.
In der Schweiz sind zwischen 16 000
und 24 000 Menschen betroffen.

schen Poliklinik fiihrt eine Sprechstun-
de fiir Betroffene am Biindner Kantons-
spital. Da sei ihm aufgefallen, wie viele
durch die Maschen fallen. «Zusammen
mit einem Psychiater, der viele Erkrank-
te betreut, habe ich die IV um ein Ge-
spriach gebeten. Die Offenheit und das
Interesse waren gross.»

Verwandt mit Long Covid? Seither gebe
es einen regelmaéassigen Austausch -
neu auch tiber Long Covid. Denn die
Symptome sind sehr dhnlich. «Einige
Long-Covid-Patienten behandle ich seit
zwei Jahren. Sie unterscheiden sich
kaum noch von solchen mit ME/CFS»,
sagt Fretz. «Manchmal binich versucht,
zu sagen, es sei dieselbe Krankheit.»

Mit einem entscheidenden Unter-
schied: «Bei ME/CFS haben Erkrankte
meist eine jahrelange Odyssee hinter
sich, Long Covid wird oft nach wenigen
Wochen diagnostiziert. Das wirkt sich
giinstig auf die Prognose aus.»

In einen Topf werfen sollte man die
Krankheiten trotzdem nicht. Wie dhn-
lich sie wirklich sind, wird sich noch zei-
gen. Dieintensive Erforschung von Long
Covid diirfte aber auch Menschen wie
Rudolf Blatter helfen. «Vielleicht kommt
bald ein Medikament oder eine Thera-
pie auf den Markt», hofft der Berner.

Den neuen, positiven Entscheid der
IV feierte er in Spiez - in den Ferien mit
Frauund Freunden. «Gesund werde ich
dadurch zwar nicht, aber zumindest
eine Sorge binich los.» JASMINE HELBLING

Beobachter 19/2022 45



