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Seit 20 Jahren lebt Barbara Die-
trich mit Multipler Sklerose, kurz 
MS. Eine Krankheit, die ihre Ner-
ven zerstört.

«Du Tollpatsch» – das bekam Barbara 
Dietrich als Kind oft zu hören. «Kon-
zentrier dich doch mal», hiess es, als 
sie zum Teenager wurde. «Ich bin 
zwar teilweise als Kind wirklich ge-
laufen, als wäre ich betrunken», sagt 
Dietrich heute, «aber ich war nie ein 
Tollpatsch. Das war immer schon die 
Krankheit.» Barbara Dietrichs Krank-
heit heisst Multiple Sklerose, kurz 
MS. «Die Krankheit macht ihren Weg 
durch meinen Körper. Dabei werden 
die Nervenbahnen unterbrochen», 
sagt Dietrich langsam. Einen kurzen 
Moment ist sie still, dann fügt sie an: 
«MS ist ein richtiger Seich.»  

Multiple Sklerose
Multiple Sklerose ist eine chroni-
sche Erkrankung, bei der das Im-
munsystem die eigene Nerven-Iso-
lierschicht angreift. Gerade diese 
Schutzschicht, Myelinschicht ge-
nannt, garantiert aber einen stö-
rungsfreien Austausch von Signalen 
zwischen dem Körper, den Muskeln 
und Organen auf der einen, und 
dem Gehirn auf der anderen Seite. 
Nur, wenn diese Signale störungs-
frei übermittelt werden, können wir 
unsere Bewegungen koordinieren, 
und Wahrnehmungen zu korrekten 
Informationen verarbeiten. 
Die Angriffe des Immunsystems auf 
die eigenen Nerven führen zu Ent-
zündungen im Zentralen Nerven-
system, also in Gehirn und Rücken-
mark. In der Folge können die Si-
gnale nicht mehr fehlerfrei wei-
tergeleitet werden. Sogenannte 
Krankheitsschübe in Form von Seh-
störungen, Doppelbildern, Gefühls-
störungen in Armen oder Beinen, 
Gang- und Gleichgewichtsstörun-
gen und Kraftlosigkeit sind meist die 
ersten Anzeichen einer MS. 

Diagnose mit 22
Dietrich ist 22 Jahre alt, als sie sich 
ernsthafte Sorgen macht. «Damals 
gab es in meinem Leben nur Sport, 
Sport und noch mehr Sport», erin-
nert sie sich. «Aber plötzlich bin ich 
beim Hockey direkt in meine Geg-
ner gelaufen, ich konnte gar nichts 
dagegen machen. Und im Alltag bin 
ich in Türrahmen geknallt. Mein 
Gehirn hat einfach erst zu spät re-
alisiert, dass da ein Hindernis auf 
mich zukommt.» Als sie dem Neuro-
logen ihre Beschwerden schildert – 
Konzentrationsschwierigkeiten und 
Koordinationsprobleme – ist für ihn 
der Fall einigermassen klar. Um si-
cher zu gehen, schickt er seine Pati-
entin zur Magnetresonanztomogra-
phie (MRT) und zur Nervenwasse-
runtersuchung. Er will ganz sicher 
sein. Das MRI macht einen Quer-
schnitt durch Dietrichs Gehirn und 
zeigt einige helle Flecken: Jene Stel-
len, in denen das Immunsystem be-
reits Entzündungsherde ausgelöst 

hat. Auch im  Nervenwasser stellt 
das Labor Entzündungswerte fest. 
Jetzt ist der Fall ganz klar: Im Herbst 
1998 bekommt die junge Frau die 
Diagnose MS. Exakt 20 Jahre ist das 
nun her. «Aber ein Jubiläum kann 
man das jetzt nicht gerade nennen», 
sagt sie trocken.
Der Schock war gross, die Krank-
heit nichts Unbekanntes: Auch Die-
trichs Onkel litt an MS. «Er hatte ei-
nen relativ aggressiven Krankheits-
verlauf und sass sehr bald im Roll-
stuhl. Ich habe darum geahnt, dass 
es bei mir ähnlich sein wird.» Trotz-
dem macht Dietrich einen Pakt mit 
sich: Sie entscheidet sich fürs Le-
ben. «Ja, du hast diese Krankheit, 
daran kann niemand etwas ändern. 
Aber du kannst das Beste daraus 

machen», sagt sie sich. Und ein biss-
chen kommt zum Schock auch die 
Erleichterung: «Endlich wusste ich, 
was los ist mit mir.»
Dietrichs Ahnung bewahrhei-
tet sich: «Ich bin nach der Diag-
nose noch knapp vier Jahre im Ho-
ckey-Team mitgetorkelt, aber ich 
wusste schon lange, dass es nicht 
mehr geht.» Seit 2002 sitzt sie im 
Rollstuhl. «Die Beine und die Blase 
waren als erstes betroffen», erinnert 
sie sich. Jetzt sind es die Hände, die 
schwächer und schwächer werden.

Ein ewiger Kampf
Heute lebt Dietrich in ihrer eigenen 
Wohnung im Freiburgischen Schmit-
ten. Das Leben mit MS sei ein ewi-
ger Kampf, sagt sie. Nicht, weil sie 
mit ihrem Schicksal hadert. Aber weil 
es schwer sei, eine rollstuhlgängige 
Wohnung zu finden. Weil sie morgens 
Spitex-Unterstützung zum Anziehen 
braucht. Später erneut, um nach dem 
ersten Gang aufs Klo die Hose wieder 
hochzuziehen. «Aber wenn man sich 
organisiert und gut plant, ist sehr vie-
les möglich, sogar in die Ferien ge-
hen», sagt Dietrich. 
Seit die Krankheit in ihrem Leben mit-
redet, arbeitet Dietrich bei der Sens-
ler Stiftung für Behinderte (SSB). Frü-
her hat sie am Webstuhl feine Hand-
tücher gewoben. Dafür reicht die Fin-
gerfertigkeit mittlerweile nicht mehr. 
«Aber Teppiche mit dickem Faden 
oder Stoffresten, das geht noch». 

Obwohl der Krankheitsverlauf bei 
Barbara Dietrich schneller und hefti-
ger verlief, als bei den meisten MS-Pa-
tienten, scheint sie zu strahlen. Da ist 
Optimismus und Lebensfreude. Das 
habe mit ihrer Einstellung zu tun, sagt 
sie. «Ich frage nie: Warum ich.» Diese 
Frage stellen sich vor allem ihre bei-
den gesunden Brüder. «Sie hadern 
mehr mit meiner Krankheit. Ich bin 
zufrieden. Ich habe einen wunder-
baren Lebenspartner, der selber auch 
MS hat, allerdings noch nicht so weit 
fortgeschritten, wie ich. Der  mich da-
rum aber sehr gut versteht. Dazu eine
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«Ja, du hast diese Krank-
heit, daran kann nie-
mand etwas ändern. 
Aber du kannst das Beste 
daraus machen.»
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mer eine Art Chamäleon, das wir bis 
heute nicht komplett entschlüsselt ha-
ben. Manchmal schreitet die Krankheit 
noch immer recht schnell voran. Aber 
meistens sieht man unseren Patienten 
heute die Krankheit sehr, sehr lange 
oder sogar gar nie an. Geheinschrän-
kungen zum Beispiel kommen heute 
oft erst viel später – oder gar nicht.

Das klingt ja fast nach Heilung?
Die Heilung ist das ultimative Ziel un-
serer Forschung. Aktuell gelingt es uns 
aber erst, die Krankheit über viele Jahre 
einzudämmen. Für die Patienten be-
deutet das aber glücklicherweise be-
reits heute ein Leben mit hoher Le-
bensqualität.

Wo steckt die Forschung denn auf 
dem Weg zum «MS-Wunder»?
Gerade laufen Studien, bei denen ver-
sucht wird, das Immunsystem wieder 
an die Nerven-Isolierschicht aus Mye-
lin zu gewöhnen. Denn nur, wenn das 
Immunsystem das Myelin als körpe-
reigenen Stoff erkennt, hört es auf, sich 
dagegen zu wenden. Wenn das gelingt, 
können wir tatsächlich vielleicht eines 
Tages von Heilung sprechen. 

Herr Schippling, MS klingt für viele 
nach einem Todesurteil. Ist es das?
Sven Schippling: Bis Mitte der Neun-
zigerjahre konnten wir MS nicht spe-
zifisch behandeln. Unheilbar ist die 
Krankheit zwar noch immer. Aller-
dings haben wir seit 1993 eine stetig zu-
nehmende Anzahl von immer effekti-
veren Behandlungsmöglichkeiten. 

Wie sehen diese Behandlungsmög-
lichkeiten aus?
Ich vergleiche MS gerne mit einem 
Feuer: Die Glut ist immer da, man wird 
die Krankheit nicht los. Wenn man hi-
neinbläst, das heisst, wenn der Pati-
ent einen MS-Schub erleidet, lodert 
das Feuer hoch. Das wollen wir um 
jeden Preis verhindern. Dafür gibt es 
zwei Möglichkeiten: Cortison ist quasi 
der Feuerlöscher. Das benutzen wir, 
wenn die Flammen wieder hochlo-
dern. Es lindert die Symptome des aku-
ten Schubes. Dazu kommen die neuen 
Immuntherapien. Sie wirken wie eine 
Art Brandschutzmassnahme, damit 
die Glut gar nicht erst in Flammen auf-
geht.

Welche anderen Therapien gibt es 
noch?
Neben dem Cortison gegen die akuten 
Schübe und den Immuntherapien, die 
die Krankheitsaktivität eindämmen, 
sind vor allem symptomatische The-
rapiemassnahmen wie  Physiothera-
pie und andere, auch medikamentöse 
Therapien, wichtig. Sie können über-
mässige Müdigkeit, Spastik oder eine 
Blasenschwäche lindern helfen. Das ist 
ein riesiger Gewinn an Lebensqualität.

Sieht man einem MS Patienten seine 
Krankheit an?
Der Krankheitsverlauf kann extrem 
unterschiedlich sein. MS ist noch im-

tolle Familie, eine gute Arbeit und 
eine schöne, eigene Wohnung. Und 
ich glaube fest an das MS-Wunder – 
daran, dass die Medizin irgendwann 
Heilung für diese Krankheit findet.  
Irgendwann.»
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Ein Leben mit Multipler Sklerose

«Es gibt effektive Behandlungs-
möglichkeiten»
Sven Schippling ist Neurologe am Universitätsspital Zürich (USZ) und behan-
delt regelmässig Patienten mit Multipler Sklerose (MS). 


