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korperliche Symptome

Bedingt durch die COVID-19-Pandemie und das damit einhergehende Post-COVID-
Syndrom, hat der Begriff der ,Fatigue” deutlich an Bedeutung gewonnen. Aber sowohl
Definition wie auch Ursachen der Fatigue differieren in Abhdngigkeit des jeweils
betrachteten Krankheitsbildes. Zudem verwenden Betroffene, die ihre Symptomatik
im alltaglichen Klinikalltag beschreiben, scheinbar nahezu durchgehend die Begriffe
Mudigkeit, Fatigue und Erschopfung synonym. Im Jahr 2007 beschrieb Olson, dass
aus ihrer Sicht diese drei Begriffe als distinkte Zustdnde zu verstehen sind, diese
aber auf einem Kontinuum in Relation zueinander gesetzt werden kdnnen. Diese
Uberlegung aufgreifend, wird ein Uberblick iiber die aktuelle Forschung gegeben.
Hierzu wurde die verdffentlichte Literatur der letzten zwei Jahre nach den Begriffen
JTiredness’, ,Fatigue” und ,Exhaustion” durchsucht. Es lassen sich einige gemeinsame
Diagnoseinstrumente finden. Jedoch féllt die groB3e Vielfalt der Instrumente auf, die
zur Erfassung der drei Begriffe herangezogen werden. Trotz dieser unterschiedlichen
Diagnose- und damit Definitionsmdglichkeiten lassen sich fiir die drei Symptome
jeweils unterschiedliche therapeutische MaBnahmen ableiten. Es ist gerade vor dem
Hintergrund der weiteren Therapie entscheidend, die drei Begriffe der Miidigkeit, der
Fatigue und der Erschépfung, voneinander zu trennen und jeweils einzeln auf dem
gemeinsamen Kontinuum zu betrachten. Denn nur so ist sowohl eine zutreffende
Diagnose als auch eine damit einhergehende erfolgreiche individuelle Therapie
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Einleitung

Bedingt durch die COVID-19-Pandemie
und dasdamiteinhergehende Post-COVID-
Syndrom, unter dem bis zu 15% der an
dem Coronavirus Erkrankten [50] nach
Abklingen der (blichen Beschwerden lei-
den, hat das Symptom ,Fatigue” deutlich
an Bedeutung gewonnen und erlangt nun
zunehmende wissenschaftliche und the-
rapeutische Aufmerksamkeit, wie z.B. zur
Entwicklung der S1-Leitlinie Post-COVID/

Long-COVID [27]. Auch deshalb, weil die
Post-COVID-Fatigue von betroffenen Pa-
tient¥innen als das haufigste Symptom
angegeben wird (vgl. [23, 45, 51, 52]).
So leidet noch Wochen oder Monate
nach der Infektion ein nicht unerheblicher
Prozentsatz der Betroffenen an Fatigue
[52]. Trotz vollstandiger Erholung von der
Coronainfektion klagen noch nach zwei
bis drei Monaten 71 % bis ca. 87 % der Be-
troffenen (ber eine Fatigue [58]. Ebenso
berichtete mehr als die Halfte aller Pa-
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Abb. 1 A Ergebnis der Literaturrecherche

tient*innen noch zehn Wochen nach den
Infektionssymptomen Uber eine weiterhin
bestehende Fatigue. In einem Review zeig-
te sich zudem, dass mit 44 % die Fatigue
das meist berichtete Symptom bei Post-
COVID-Erkrankten ist [52].

Dies fiihrt nun dazu, dass eine addquate
Definition des Begriffs Fatigue notwendig
ist, um daraus ableitbare Erklarungen zur
Genese sowie fiir Diagnose- und Therapie-
empfehlungen gewinnen zu konnen. Es
wird aber im Rahmen der Forschung und
der pandemiebedingten Haufung von Pa-
tient*innen mit Fatigue deutlich, dass es
keine einheitliche Definition fiir den Begriff
Fatigue gibt.

So kann Fatigue als allgemeines Gefiihl
der Kraftlosigkeit oder aber als subjekti-
ves unangenehmes Gefiihl von Energie-
mangel bis zum Burnoutgefiihl beschrie-
ben werden [41]. Aber sowohl Definition
wie auch Ursachen der Fatigue differie-
ren in Abhdngigkeit des jeweils betrachte-
ten Krankheitsbildes, was dazu fiihrt, dass
es unterschiedliche krankheitsspezifische
Fatiguedefinitionen gibt [31]. Zudem ver-
wenden Patient*innen, die ihre Sympto-
matik im alltaglichen Klinikalltag beschrei-
ben, scheinbar nahezu durchgehend die
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Begriffe Midigkeit, Fatigue und Erschop-
fung synonym. Gleiches gilt aber auch fiir
die wissenschaftlich und therapeutisch Ar-
beitenden.

Es scheint jedoch relevante Unterschie-
de der Begrifflichkeiten vor allem in Bezug
auf die Therapie der jeweiligen Beschwer-
den zu geben. Vor diesem Hintergrund ist
es deshalb aus unserer Sicht zwingend er-
forderlich, eine Differenzierung zwischen
Midigkeit, Fatigue, und Erschopfung zu
diskutieren.

In dhnlicher Weise hat Olson bereits
2007 eine Neuinterpretation der Begrif-
fe Midigkeit, Fatigue, und Erschépfung
vorgenommen [38]. Sie beschreibt diese
als distinkte Zustande, die aber in einem
Kontinuum in Relation zueinander gesetzt
werden kdnnen. Bei der Zuordnung dieser
drei Zustande in einem Kontinuum orien-
tiert sie sich an dem biologischen Modell
des Adaptionssyndroms nach Selye [46],
welches drei wesentliche Phasen der Ad-
aption eines Organismus auf externe Reize
beschreibt: eine Alarmreaktion, eine Resis-
tenzphase und eine Erschopfungsphase.
Des Weiteren beschreibt sie Unterschiede
der drei Begriffe in sechs Kategorien. Kon-
kret waren dies: Schlafqualitat, Kognition,

Durchhaltevermdgen, emotionale Reakti-
on, Kontrolle tiber korperliche Begriffe und
soziale Interaktion.

Olson legte 2007 mit der Unterschei-
dung der drei Begriffe Midigkeit, Fatigue
und Erschopfung und der Verortung auf
einem Kontinuum einen Grundstein. Inter-
essantist fliruns daher, ob seit diesem Arti-
kel weitere Forschung zur Verifikation, Wei-
terfiihrung oder Widerlegung stattgefun-
den hat. Allerdings wird bei einer umfas-
senden Literaturrecherche deutlich, dass
die Begrifflichkeiten entweder weiterhin
einheitlich verwendet werden, nicht ein-
heitlich unterschieden werden oder sich
ausschlieBlich auf Olsons damalige Studie
beziehen. Demnach ist es auffallig, dass
die dynamische Weiterentwicklung in die-
ser Forschungsfrage ausgeblieben zu sein
scheint. Ziel dieses Artikels ist es daher,
einen Uberblick tiber die Definitionen der
Begriffe Miidigkeit, Fatigue und Erschop-
fung und ihrer Differenzierung voneinan-
der zu geben, aber auch mogliche Ideen
zur Diagnostik und Interventionen fiir die
Therapie im klinischen Alltag herzuleiten.

Methodik

Die Inhalte von Olsons Artikel von 2007
sollen nun anhand von Studien der letzten
zwei Jahre in einem Zeitraum von Januar
2019 bis April 2022 tiberpriift werden und
die Ergebnisse hier als Diskussionsanstof3
vorgestellt werden. Da Fatigue nicht nur
bei Corona auftritt, sondern auch in vie-
len anderen Zusammenhdangen eine Rolle
spielt, wurde in der verdffentlichten Lite-
ratur nach Beschreibungen von Fatigue in
Populationen gesucht, in denen sie ge-
hauft auftritt. Daher wurde in der Litera-
tur konkret bei den Bevélkerungsgruppen
nach den Begriffen ,Tiredness’, ,Fatigue”
und ,Exhaustion” gesucht, in denen Fa-
tigue allgemein als eine wichtige Kompo-
nente angesehen wird.

Auf der Grundlage des Artikels von OI-
son und Morse [39] wurden schlieBlich
die Artikel durchsucht, die sich mit dem
Konzept der Fatigue bei Schichtarbeitern,
Sportlern und Personen mit der Diagnose
chronisches Erschdpfungssyndrom (CFS),
Krebs oder Depression befassten. Das CFS,
krebsbedingte Mudigkeit und Depressio-
nenstehenfiirkrankheitsbedingte Fatigue,
Schichtarbeiter wurden ausgewahlt, um



Tab.1 Definitionen des Begriffs Miidigkeit in den 7 eingeschlossenen Studien
Autor*innen Referenz | Proband* Messinstrumente Definitionen
(Jahr) innen (Cronbachs Alpha,
soweit angegeben)
Alsayed et al. [1] n=282 OFER Miidigkeit ist ein voriibergehender Zustand und bezieht sich auf die Unfa-
(2022) (a=0,85) higkeit normalen Tatigkeiten nachzugehen. Die Erholung erfolgt schnell,
wenn die Erschdpfung nicht sehr stark ist
Choetal.(2021) | [8] n=3858 OFER Miidigkeit kann die Konsequenz fiir friihere Tatigkeiten sein und kann
(a=0,85) durch Erholung gelindert werden. Sollte keine Erholung eintreten, kann
sich die Midigkeit anhdufen und zur chronischen Fatigue werden
Guest et al. [19] n=386 OFER-15 Miidigkeit wird als kurzzeitige Ermiidung definiert und wird am Ende der
(2021) (a>0,84) Schicht gemessen
Ismail et al. [24] n=220 OFER-15 Mdudigkeit ist definiert durch Energiemangel, die unmittelbar nach friihe-
(2019) (a>0,84) ren (Arbeits-)Tatigkeiten folgt und als menschliche Schutzreaktion inter-
CcoPsoQll pretiert werden kann. Chronische Fatigue/Erschdpfung ist das Ergebnis
(a=0,85) starker Miidigkeit. Stress erhoht die Miidigkeit
Ismail et al. [25] n=220 OFER-15 Die Adaption und Reduktion von Fatigue zur Miidigkeit kann durch vor-
(2021) (a>0,84) handene und verwendbare Copingstrategien erreicht werden
Poole and Spies | [43] n=381 OFER Mudigkeit wird am Ende eines (Arbeits-)Tages erlebt. Betroffene berichten,
(2021) (a=0,85) dass sie wenig Energie am Ende des Tages haben, die aber durch Erholung
gelindert werden kann. Bei fehlender Adaption und starker Miidigkeit
kann es zu anhaltender Fatigue kommen
Yamaguchietal. | [60] n=942 SF-36-J Midigkeit ist gekennzeichnet durch aufgebrauchte Energie. Dabei haben
(2022) (a=0,77-0,93) Betroffene Schwierigkeiten normalen Aktivitdten nachzugehen, am Ende
MFI-J eines Arbeitstages, die aber durch Ruhepausen gelindert werden kann. Bei
(a=10,88) fehlender Erholung erhdht sich das Risiko, an einer Fatigue zu leiden
PSQl-J
(a=0,67)
OFER-J
(a=0,75-0,85)
OFER Occupational Fatigue/Exhaustion Recovery, OFER-15 Occupational Fatigue/Exhaustion Recovery (15 Items), COPSOQ Copenhagen Psychosocial
Questionnaire, SF-36-J Short Form Health Survey (36 Items; Japanese version), MFI-J Multidimensional Fatigue Inventory (Japanese version), PSQI-J Pitts-
burgh Sleep Quiality Index (Japanese version), OFER-J Occupational Fatigue/Exhaustion Recovery (Japanese version) COPSOQ-II Copenhagen Psychosocial
Questionnaire version Il

arbeitsbedingte Fatigue darzustellen, und
Sportler*innen wurden ausgewdhlt, um
Fatigue im Zusammenhang mit Freizeitak-
tivitat zu zeigen.

Es wurde hier gezielt nicht nach dem
Begriff der ,Schlafrigkeit” gesucht, da die-
ses Konstrukt zum einen nichtvon Olsonim
Kontinuum verortet wurde. Zum anderen
zeichnet sich im Gegensatz zur Midigkeit,
bei der eher keine Schlafneigung besteht
und die ohne Adaption zur Erschépfung
fiihren kann, Schlafrigkeit durch einen er-
hohten Schlafdruck bis hin zu Sekunden-
schlaf und erhoéhter Einschlafneigung aus
[53].

Bei der Literaturrecherche wurde die
Suchmaschine PubMed verwendet und
nach den o.a. drei englischen Begriffen
durchsucht. Es wurden anhand dieser
Suchanfrage insgesamt 4363 Studien zu
dieser Thematik gefunden, wobei nach
der Filterung der relevanten Themen-
gebiete 844 Studien zundchst geeignet
waren, wovon aber 803 aufgrund von

irrelevanten  Definitionen ausschieden
und aufgrund anderer Fragestellungen
(Tierversuche oder rein medizinische Ex-
perimente) nicht zum Thema passend
waren (siehe @Abb. 1). Somit bleiben
zum endgiiltigen Vergleich nur 41 eng-
lischsprachige Studien, welche in den
B Tab. 1, 2 und 3 aufgefiihrt und im weite-
ren Verlauf nun diskutiert werden. Wobei
einige der Studien Ausfiihrungen zu zwei
oder drei der relevanten Suchbegriffe
enthielten.

Ergebnisse

Basierend auf der aktuellen Studienlage
konnten folgende Definitionen in Anleh-
nung an Olsons Artikel von 2007 bestatigt
werden:

Mudigkeit

In der uns nach dem Auswahlprozess vor-
liegenden Literatur wird Miidigkeit als ein

kurzzeitiger Zustand definiert, der sowohl
durch aufgebrauchte Energie charakteri-
siert wird als auch durch Erholung gelin-
dert wird [24, 43, 60]. Zudem wird Miidig-
keit haufig auch als ,akute Fatigue” be-
zeichnet [39]. So sind ,miide Betroffene”
nicht in der Lage normalen Tatigkeiten
nachzugehen [1]. AuBerdem weisen die
Betroffenen bei Miidigkeit ein normales
Schlafmuster sowie erholsamen Schlaf auf.
Weitere Charakteristika sind Vergesslich-
keit, Ungeduld und ein Schweregefiihl in
den Muskeln nach Anstrengung. Jedoch
haben ,miide” Betroffene zusammenar-
beitende physische und psychische Pro-
zesse und sie kdnnen an normalen sozialen
Aktivitaten teilnehmen [38]. Zusammen-
gefasst ist Miidigkeit ein Zustand von akut
verbrauchter Energie, der durch kogniti-
ve (z.B. Vergesslichkeit), emotionale (z.B.
Gereiztheit) und korperliche (z. B. Druckge-
fiihl in der Muskulatur) Symptome ohne
Beeintrachtigung hoherer Funktionsebe-
nen gekennzeichnet ist, der kurz andauert
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Tab.2 Definitionen des Begriffs Fatigue in den 28 eingeschlossenen Studien

Autor*innen Referenz | Proband* Messinstrumente Definitionen
(Jahr) innen (Cronbachs Alpha,
soweit angegeben)
Alsayed et al. [1] n=282 OFER Chronische Fatigue (CF) und Erschépfung werden hier synonym verwen-
(2022) (a=0,85) det; CF/Erschopfung wird oft als ein langwieriger Zustand betrachtet und
beinhaltet kérperliche, mentale und emotionale Elemente, inklusive an-
haltender Midigkeit, bei der die Genesung nie vollstandig eintreten kann
Barzegarpoor [3] n=10 - Fatigue ist ein sehr komplexes Phdanomen, das die menschliche Leistungs-
etal. (2020) féhigkeit bei sportlichen Wettkdmpfen und Aktivitdten des taglichen Le-
bens einschrankt
Bauer et al. [4] n=24 - Fatigue ist ein physiologisches und psychologisches Phdnomen, welches
(2020) bei verschiedenen korperlichen Aktivitaten in unterschiedlichem Ausmafd
auftritt. Es ist ein Zustand, bei dem die Leistungsfahigkeit nur mit gestei-
gerter Anstrengung aufrechterhalten werden kann
Calabria et al. [6] n=136 MFIS Fatigue wird weit definiert als {ibermaBige Miidigkeit mit kérperlicher,
(2022) kognitiver und/oder muskuldrer Schwéche. Das AusmaR hangt von der
zugrunde liegenden Krankheit sowie von soziodemografischen Variablen
ab. Kognitive und neuropsychiatrische Symptome sind Pradikatoren fiir
Fatigue
Davey et al. [9] - - Fatigue wird definiert als ein subjektives, liberwéltigendes Gefiihl von
(2019) Mdudigkeit in Ruhe, Erschopfung bei Aktivitat, Energiemangel, der die Be-
waéltigung alltaglicher Aufgaben behindert, mangelnde Ausdauer oder als
Verlust an Vitalitat, der unangenehm und belastend sein und kérperliche
und soziale Aktivitdten beeintrachtigen kann
Deng et al. [10] - - Fatigue unterscheidet sich von der téglichen Miidigkeit, und sie hat keine
(2021) Linderung nach Ruhe oder Schlaf, dabei wird der psychische und phy-
siologische Zustand der Patienten beeintrachtigt und die Lebensqualitat
verringert
Dohrmann etal. | [11] n=172 SOFI Fatigue ist assoziiert mit extremer Miidigkeit oder Schlafrigkeit und ist
(2019) (a=0,86-0,93) meist ein Zustand, der sich im Laufe der Zeit zu einer chronischen korperli-
COPSOQ-II chen und mentalen Beeintrachtigung ausweiten kann
(a=0,85)
Frone and Blais | [15] n=1375 3D-WFI Fatigue wird durch extreme Midigkeit und eingeschrénkte Funktionsfa-
(2019) (@=0,97-0,99) higkeit beschrieben, die wahrend und am Ende des (Arbeits-)Tages subjek-
tiv erlebt wird, und von Schlafrigkeit abgegrenzt werden muss
Gandasegui [16] - - Fatigue wird definiert als Gefiihl der Miidigkeit, die nicht mir kérperlicher
etal. (2021) Aktivitat zusammenhangt, sich unverhaltnismaBig verschlimmern kann
und sich nicht durch Ruhe bessert
Guest et al. [19] n=386 OFER-15 Anhaltende Fatigue entsteht, wenn Betroffene sich geringfiigig von starker
(2021) (a>0,84) Midigkeit erholen. Chronische Fatigue/Erschdpfung ist eine maladaptive
Folge anhaltender Fatigue, die in abnehmendem Interesse, verminderter
Konzentration und negativen Emotionen resultiert
Herpich et al. [21] n=45 BFI Fatigue wird als Zustand beschrieben, bei dem die Fahigkeit beeintrachtigt
(2020) ist, mentale und korperliche Aktivitaten auszufiihren. Auerdem héangt
Fatigue mit héheren Depressionswerten zusammen
Holgado et al. [22] n=30 - Mentale Fatigue wird als komplexer Zustand beschrieben, der sich lang-
(2020) fristig auf die kognitiven Funktionen, Energie und erhohte Wahrnehmung
auswirkt
Ismail et al. [24] n=220 OFER-15 Chronische (arbeitsbedingte) Fatigue ist definiert als eine mentale oder
(2019) (a>0,84) korperliche Erschopfung, die eine Person daran hindert, normal zu funk-
copsoQll tionieren, und zwar als Folge ldngerer kérperlicher und/oder mentaler
(a=0,85) Anstrengung ohne geniigend Zeit zum Ausruhen und Erholen
Ismail et al. [25] n=220 OFER-15 Das Nichtvorhandensein von Copingstrategien hindert die Adaption und
(2021) (a>0,84) Reduktion von Fatigue zur Miidigkeit und Betroffene entwickeln eine
anhaltende Fatigue
Kober et al. [26] n=1217 LFS Fatigue wird als belastender, anhaltender Zustand korperlicher, emotiona-
(2021) ler und/oder kognitiver Miidigkeit oder Erschopfung definiert
Mahon and Carr | [32] - - Fatigue wird als anhaltender, subjektiver Zustand von Miidigkeit oder
(2021) Erschopfung definiert, die nicht im Verhaltnis zur Aktivitat steht und die

bekannten Funktionen beeintréchtigt
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Tab.2 (Fortsetzung)
Autor*innen Referenz | Proband* Messinstrumente Definitionen
(Jahr) innen (Cronbachs Alpha,
soweit angegeben)
Martinez-Za- [33] n=96 5-Punkte visuelle Skala | Fatigue wird als Ergebnis von Arbeitsstress beschrieben. Einige Folgen
ragoza et al. von Fatigue sind nachlassende Aufmerksambkeit, Konzentrationsschwéche,
(2020) verlangerte Reaktionszeit, verringerte Verarbeitungskapazitat, beeintrach-
tigte Kommunikation, Reizbarkeit und Mangel an Empathie
Meeusen et al. [35] - - Fatigue wird als komplexes Konzept definiert, das wichtige Auswirkun-
(2020) gen auf die kognitive und koérperliche Leistung und Energie hat, und auf
mehrere Arten, wie Midigkeit, Erschdpfung oder Abgeschlagenheit, be-
schrieben wird
Min etal. (2019) | [36] n=331 OFER-K Fatigue wird definiert als ein Zustand von Miidigkeit und Erschdpfung und
(a=0,88) umfasst sowohl physiologische Aspekte als auch emotionale, kognitive
CFQ und sensorische Komponenten, die sich aus einer hohen Arbeitsbelastung
(a=0,86) und nicht ausreichender Zeit fiir die Erholung ergeben
ESS
(a=0,83)
Psal
(@=0,67)
Ortelliet al. [40] n=12 FSS Fatigue ist gekennzeichnet durch kérperliche Erschopfung, Miidigkeit
(2020) und Energiemangel und beeintrachtigt den Alltag, die Motivation und die
kognitiven Fahigkeiten
Poole and Spies | [43] n=381 OFER Anhaltende Fatigue entsteht durch starke Midigkeit und ist das Ergeb-
(2021) (a=0,85) nis fehlender Erholung. Bei fehlender Adaption kann es zur chronischen
Fatigue/Erschopfung kommen
Qazi T. (2020) [44] - MFI Fatigue ist ein multidimensionaler Prozess, mit vielen unterschiedlichen
FACIT-F Beschwerden von korperlicher und/oder mentaler Erschdpfung bis zu
Mangel an Kraft und Demotivation. Vielmehr kann Fatigue trotz Behand-
lung weiter bestehen bleiben
Stoppe et al. [47] n=>51 MFI Fatigue ist gekennzeichnet durch ein erhdhtes Ruhebeddirfnis mit Be-
(2019) WEIMuS schwerden Uber allgemeine Schwache, Aufmerksamkeits- und Gedachtnis-
MUSIC-Fatigue defizite
Strebkova R. [48] n=66 MFI-20 Fatigue wird definiert als eine Einschrankung der kdrperlichen und menta-
(2020) SWLS len Leistungsfahigkeit, die trotz angemessener Erholung und Entspannung
nicht abnimmt. Anhaltende Fatigue wirkt sich negativ auf die Lebensquali-
tat aus, da sie die Fahigkeit einschrankt, aktiv an personlichen, beruflichen
und sozialen Aktivitdten und Aufgaben teilzunehmen
Trinkoff et al. [54] - - Fatigue ist ein Zustand, bei dem Betroffene sowohl kdrperlich als auch
(2021) emotional sehr miide oder erschopft sind, was zu einer schlechteren kor-
perlichen und geistigen Gesundheit beitragt
Twomey et al. [55] n=18 DSQ-PEM Fatigue ist gekennzeichnet durch erhebliche Miidigkeit nach Tatigkei-
(2020) ten, die mehrere Tage Erholung braucht, um gelindert zu werden. Pro-
band*innen berichten, dass sie Tage nach dem Test Konzentrations- und
Gedachtnisprobleme haben
Walker et al. [56] - - Fatigue wird definiert als ein Zustand verminderter Arbeitsfahigkeit nach
(2019) mentaler oder kdrperlicher Aktivitét, ein Zustand extremer Miidigkeit und
Energielosigkeit

und durch Erholung aufgehoben werden
kann.

In das Adaptionsmodell nach Selye [46]
kann Midigkeit als Antwort einer Alarm-
reaktion auf Stress eingeordnet werden.
Somit kann Midigkeit als menschliche
Schutzfunktion fungieren [24]. Es gibt
zwei Ausgangsmoglichkeiten bei der Mu-
digkeit: Adaption und keine Adaption. Bei
gelingender Adaption kann die Midig-
keit reduziert beziehungsweise eliminiert

werden und die Betroffenen kehren in
ihren ,normalen” Zustand zuriick. Ohne
eine Adaption kann ein hoher Grad an
Miidigkeit zu einer Fatigue fiihren [8, 25].

Fatigue

Fatigue ist das Ergebnis fehlender Adap-
tion und Haufung von starker Midigkeit,
weshalb sie haufig als chronische oder an-
haltende Fatigue bezeichnet wird [39]. In

den uns hier vorliegenden Arbeiten wird
Fatigue charakterisiert durch einen Ener-
giemangel mit extremem AusmaB. Dies
hangt jedoch nicht mit korperlicher Akti-
vitdt zusammen und kann sich zudem un-
proportional verschlimmern[16,32,55].In
Abgrenzung zur Miidigkeit nimmt die kor-
perliche und mentale Einschrankung bei
Fatigue trotz angemessener Erholung und
Entspannung nicht ab [10, 21, 44, 48]. Be-
troffene, die an Fatigue leiden, haben ein
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Tab.2 (Fortsetzung)
Autor*innen Referenz | Proband* Messinstrumente Definitionen
(Jahr) innen (Cronbachs Alpha,
soweit angegeben)
Yamaguchietal. | [60] n=942 SF-36-J Chronische Fatigue (CF) manifestiert sich als ein schwerwiegender, malad-
(2022) (a=0,77-0,93) aptiver und langfristiger Zustand, der die Gesundheit ernsthaft beeintrach-
MFI-J tigen kann, wenn keine Erholung einsetzt
(a=0,88)
PSQl-J
(a=0,67)
OFER-J
(a=0,75-0,85)

OFER Occupational Fatigue/Exhaustion Recovery, MFIS Modified Fatigue Impact Scale, SOFI Swedish Occupational Fatigue Inventory, 3D-WFI Three Dimen-
sional Work Fatigue Inventory, OFER-15 Occupational Fatigue/Exhaustion Recovery (15 Items), BFI Brief Fatigue Inventory, COPSOQ Copenhagen Psycho-
social Questionnaire, LFS Lee Fatigue Scale, OFER-K Occupational Fatigue/Exhaustion Recovery (Korean version), CFQ Chalder Fatigue Scale, ESS Epworth
Sleepiness Scale, PSQI Pittsburgh Sleep Quality Index, FSS Fatigue Severity Scale, MFI Multidimensional Fatigue Inventory, FACIT-F Functional Assessment
of Chronic lliness Therapy Fatigue, WEIMuS Wirzburger Erschopfungsinventar bei MS, MUSIC-Fatigue Multiple Sclerosis Inventory of Cognition-Fatigue,
MFI-20 Multidimensional Fatigue Inventory (20 Items), SWLS Satisfaction with Life Scale, DSQ-PEM DePaul Symptom Questionnaire-Post Exertional Malaise,
SF Short Form, COPSOQ-II Copenhagen Psychosocial Questionnaire version Il, SF-36-J Short Form Health Survey (36 Items, Japanese version), MFI-J Mul-
tidimensional Fatigue Inventory (Japanese version), PSQI-J Pittsburgh Sleep Quality Index (Japanese version), OFER-J Occupational Fatigue/Exhaustion
Recovery (Japanese version)

Tab.3 Definitionen des Begriffs Erschpfung in den 20 eingeschlossenen Studien

Autor*innen Referenz | Proband* Messinstrumente Definitionen
(Jahr) innen (Cronbachs Alpha,
soweit angegeben)
Alsayed et al. [1] n=282 OFER Chronische Fatigue (CF) und Erschépfung werden hier synonym verwen-
(2022) (a=0,85) det; CF/Erschopfung wird oft als ein langwieriger Zustand betrachtet und
beinhaltet kdrperliche, mentale und emotionale Elemente, inklusive an-
haltender Midigkeit, bei der die Genesung nie vollstdndig eintreten kann
Asplund et al. [2] n=1093 s-ED Erschopfung ist durch Energiemangel, kognitive Probleme, Schlafsto-
(2020) PSS rungen, depressive Symptome, einen hohen Stresslevel, Magen-Darm-
(@=0,74-0,91) Beschwerden und schlechte selbstberichtete Gesundheit gekennzeichnet
Baueretal. [4] n=24 - Wahrend bei Fatigue die physiologische Leistungsfahigkeit nur mit hohe-
(2020) rer Anstrengung aufrechterhalten werden kann, zwingt Erschopfung den
Korper, auf weitere physiologische Aktivitdten mit gleicher Intensitat zu
verzichten
Broddadéttir [5] n=1090 PPSC Erschopfung ist ein stressbedingter Zustand mit Fatigue als zentralem
etal. (2021) PHQ-9 Symptom, begleitet von anderen Symptomen. Einige davon sind vermin-
(a=0,80) derte Arbeitsfahigkeit und krankheitsbedingte Fehlzeiten, verringerte
Energie, Konzentrationsprobleme, Schlafstdrungen oder Reizbarkeit
Cheng et al. [7] n=1156 - Bei Erschdpfung kénnen alltégliche Aufgaben nicht erledigt werden, wo-
(2021) bei das Bediirfnis nach Schlaf alle anderen taglichen Prioritaten iberlagert.
Manche Personen berichten, dass sie keine Kontrolle tiber die Erschépfung
haben und sich dieser beugen miissen
Donovan et al. [12] n=23 Interview Erschopfung wird als das Ergebnis langfristiger mentaler und/oder korper-
(2020) licher Aktivitdten beschrieben, die zu einem chronischen Energiemangel
fiihren, der durch normale Ruhephasen nicht behoben werden kann. Fa-
tigue und Midigkeit erhdhen zwar den Krankenstand, aber Erschépfung
kann erfahrenes Personal dazu bringen, den Beruf aufzugeben
El Haj et al. [13] n=58 OLBI Erschopfung kennzeichnet sich durch Mudigkeit und Energieverlust, aber
(2021) auch emotionale Uberforderung. Beschaftigte im Gesundheitswesen be-
richten davon, dass sie ,erschopft’, leer” und ,ausgelaugt am Ende der
Schicht” sind
Ellbin et al. [14] n=199 SASCI-Q Erschopfung ist das Ergebnis von starkem Stress und fehlender Adaption
(2021) und tiberlappt sich mit klinischem Burnout. Die Erholungsphasen sind
langwierig bis zu 7 Jahren nach der Behandlung
Gavelin et al. [17] n=55 CIS (Fatigue) Erschépfung ist das Ergebnis von Stress und bedingt eine Beeintrachti-
(2020) SMBQ (Burnout) gung der kognitiven Leistung, die mehrere Jahre nach Behandlung beste-
hen bleiben kann. Fatigue ist symptomatisch fiir Erschdpfung
192  Somnologie 3 - 2022




Tab.3 (Fortsetzung)

Autor*innen Referenz | Proband* Messinstrumente Definitionen

(Jahr) innen (Cronbachs Alpha,

soweit angegeben)

Glise et al. [18] n=217 SMBQ Erschépfung ist das Ergebnis von Stressbelastung und kann zu Beein-

(2020) trachtigungen fiihren, die auch mehrere Jahre nach Behandlung bestehen
bleiben kann. Betroffene berichten auch nach 7 Jahren Symptome wie
Schlafstorungen, verminderte Stresstoleranz, Konzentrations- und Ge-
dachtnisprobleme

Guest et al. [19] n=386 OFER-15 Chronische Fatigue/Erschépfung ist eine maladaptive Folge anhaltender

(2021) (a>0,84) Fatigue, die in abnehmendem Interesse, verminderter Konzentration und
negativen Emotionen resultiert

Hegel et al. [20] n=118 PROQOL5 Erschopfung bezieht sich auf die Folgen von Anforderungen am Arbeits-

(2021) OLBI platz und umfasst sowohl korperliche und kognitive Aspekte. Erschépfung
stehtim Zusammenhang mit Schichtarbeit und den wahrgenommenen
emotionalen Anforderungen des Arbeitsplatzes

Ismail et al. [25] n=220 OFER-15 Das Nichtanwenden von Vermeidungsstrategien fiihrt zu einem Fort-

(2021) (a>0,84) schreiten der Fatigue bis zur totalen Erschdpfung

Koy et al. (2020) | [28] n=30 - Erschépfung wird als ein physischer, emotionaler und mentaler Zustand
beschrieben, der Menschen daran hindert, wie gewohnt zu arbeiten und
zu leben. Erschdpft zu sein, steht im Zusammenhang mit Stress. Erschdp-
fung erhoht das Risiko fiir Unfélle und Verletzungen innerhalb und auBer-
halb des Arbeitsplatzes

Kristiansen et al. | [29] n=698 KEDS Erschopfung ist das Ergebnis von stressbezogenen Gesundheitsproble-

(2019) men. Zu den Symptomen gehoren Konzentrationsschwache, Gedachtnis-
probleme, kdrperliche und mentale Stamina, Erholungsbedarf, Schlafsto-
rungen, Reizbarkeit und Empfindlichkeit gegeniiber Reizen

Kupcewiczand | [30] n=1806 CBI Erschopfung und Fatigue sind Grundlage fiir Burnout. Erschdpfung ist

Jézwik (2019) Rosenberg SES gekennzeichnet durch eine Verringerung der kognitiven und emotionalen

(a=0,81-0,83) Ressourcen sowie ein niedriges Energieniveau und eine Abnahme der

Leistungsfahigkeit

Pijpker et al. [42] n=658 CBI Chronische Erschdpfung durch arbeitsbezogenes Burnout fiihrt zur menta-

(2022) (a=0,85-0,87) len Distanzierung von der Arbeit, was die Sinnhaftigkeit und Erfiillung der
psychologischen Bediirfnisse beeintrachtigen kann. Burnout ist das Ergeb-
nis hoher Anforderungen und bedingt geringe korperliche, psychische und
berufliche Leistungen

Poole and Spies | [43] n=281 OFER Erschépfung/Chronische Fatigue entsteht durch fehlende Adaption und ist

(2021) (a=0,85) charakterisiert durch verringertes Interesse und verringerte Motivation

Stussmanetal. | [49] n=43 - Erschopfung wird beschrieben als ein Gefiihl des Krankseins. Alltdgliche

(2020) Aktivitaten wie Laufen oder Duschen werden als erschopfend bezeichnet

Wallenstenetal. | [57] - - Erschopfung ist das Ergebnis von chronischem Stress und wird auch haufig

(2019) als Burnout bezeichnet. Wenn Erschdpfung durch eine lang anhaltende
Phase hoher Belastung ohne ausreichend Erholung ausgeldst wird, kann
der Begriff chronische stressbedingte Erschopfungsstdrung oder Erschop-
fungsstorung (SED) verwendet werden

Self-Esteem Scale

OFER Occupational Fatigue/Exhaustion Recovery, s-ED self-rated exhaustion disorder, PSS Perceived Stress Scale, PPSC Persistent Physical Symptom Check-
list, PHQ-9 Patient Health Questionnaire (9 Items), OLBI Oldenburg Burnout Inventory, SASCI-Q Sahlgrenska Self-Reported Cognitive Impairment Ques-
tionnaire, CIS Checklist for Individual Strength, SMBQ The Shirom-Melamed Burnout Questionnaire, OFER-15 Occupational Fatigue/Exhaustion Recovery
(15 Items), PROQOL Professional Quality of Life, KEDS Karolinska Exhaustion Disorder Scale, CBI Copenhagen Burnout Inventory, Rosenberg SES Rosenberg

irreguldres Schlafmuster, ohne sich nach
dem Schlaf erholt zu fiihlen. AuBerdem
kennzeichnen sie sich durch Konzentrati-
onsprobleme, Angstlichkeit, Schlafproble-
me, erhdhte Sensitivitdt gegenlber Licht,
Larm und Beriihrungen. Betroffene mit Fa-
tigue berichten ebenso, dass sie im Vorfeld
Ressourcen sparen miissen, um an sozia-
len Interaktionen teilnehmen zu kénnen

[9, 19, 22, 26, 33, 38, 40, 47]. Dennoch
konnen Betroffene mit Fatigue die Leis-
tungsfahigkeit mit hoherer Anstrengung
aufrechterhalten [4].

Fatigue ist in Abgrenzung zur Midig-
keit also ein langer andauernder Zustand
von Energielosigkeit, der durch starkere
kognitive (z.B. (bergreifende Konzen-
trationsprobleme), starkere emotionale

(z.B. Angst) und starkere korperliche (z.B.
erhdhte Sensibilitdt gegeniiber duBeren
Reizen) Symptome sowie Schlafprobleme
gekennzeichnet ist. Dieser Zustand dau-
ert jedoch ldnger an und kann vor allem
nicht zeitnah durch Erholung aufgehoben
werden. Komplexere Funktionsebenen
konnen nur durch eine erhdhte Anstren-
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gung oder vorheriges Ressourcensparen
aufrechterhalten werden.

Auf das Adaptionsmodell nach Selye
[46] Ubertragen kann Fatigue somit als
Reaktion auf einen Stressor in der Resis-
tenzphase eingeordnet werden. Bei gelin-
gender Adaption kann Fatigue demnach
auf Midigkeit zuriickgestuft beziehungs-
weise komplett eliminiert werden. Ohne
die Méglichkeit zur Adaption kann Fatigue
zu Erschopfung fiihren [25, 38].

Erschopfung

Erschopfung ist eine maladaptive Folge
von anhaltender Fatigue und ist charakte-
risiert durch permanent erschopfte Kraft-
reserven und chronischen Energiemangel,
bei der die Genesung erst nach mehreren
Jahren oder sogar nie vollstandig eintreten
kann [1, 12, 14, 17]. Erschopfte Betroffe-
ne zeigen ein unregelmaBiges Schlafmus-
ter, mit Perioden von Insomnie oder Hy-
persomnie. Zudem leiden Betroffene mit
Erschépfung unter Verwirrung, Taubheits-
gefiihl, plotzlichem und unkontrollierba-
rem Energieverlust sowie Schwierigkeiten
wach zu bleiben. In sozialen Interaktionen
ziehen sie sich vollstandig zuriick [2, 5,
7, 18, 29, 38]. Wahrend bei Fatigue die
Leistungsfahigkeit nur mit hoherer An-
strengung aufrechterhalten werden kann,
zwingt Erschopfung den Korper, auf wei-
tere Aktivitdten mit gleicher Intensitét zu
verzichten [4].

Erschopfung ist letztlich die Steige-
rung einer Fatigue, dahingehend, dass
ein chronischer Energieverlust besteht,
der durch ausgepragte kognitive (z.B.
Verwirrtheit), massive emotionale (z.B.
Depression) und sehr starke korperliche
(z.B. spontaner und unvorhersehbarer
Energieverlust) Symptome gekennzeich-
net ist und mehrere Jahre andauern kann.
Das Aufrechterhalten héherer Funktiona-
litdt (wie z.B. soziale Aktivitdten) ist so
gut wie nicht mehr maglich.

Nach dem Adaptionsmodell von Selye
(1952) kann Erschopfung als eine Reaktion
auf einen Stressor in der Erschdpfungspha-
se eingeordnet werden. Gelingt in dieser
Phase die Adaption, so kann Erschépfung
auf Fatigue und schlieBlich auch wieder
auf Midigkeit zuriickgestuft beziehungs-
weise komplett eliminiert werden. Ohne
eine erfolgreiche Adaption kann Erschop-
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fung liber eine lange Zeitperiode bestehen
bleiben [14, 17] und somit chronifizieren.

Diskussion

Ziel dieser Arbeit war es, die Begriffe M-
digkeit, Fatigue und Erschépfung zu defi-
nieren und zu untersuchen, ob diese drei
Konstrukte entlang eines Kontinuums exis-
tieren kénnen.

Aufgrund der Therapie von Miidigkeit,
also Ruhe bzw. Schlaf, die weder bei Fa-
tigue noch bei Erschépfung zur Linderung
der Symptomatik fiihrt, kann der Zusam-
menhang zwischen den drei Entitaten in-
frage gestellt werden.

Die studieniibergreifenden Definitio-
nen verdeutlichen, dass die unterschied-
lichen Schweregrade der Konzepte M-
digkeit, Fatigue und Erschopfung darauf
hindeuten, dass diese Zustande entlang
eines Kontinuums existieren. So weist
Midigkeit den leichtesten Schweregrad
auf und bendétigt daher weniger Thera-
pieaufwand, weshalb dieser Zustand an
einem Ende des Kontinuums verortet ist.
Im Vergleich dazu geht Erschépfung mit
sehr schweren Symptomen einher, wel-
che tiber Jahre hinweg bestehen kdnnen.
Folglich befindet sich Erschopfung am
anderen Ende des Kontinuums. Fatigue
kann schlieBlich zwischen diesen beiden
Polen eingruppiert werden.

Ebenso existieren wesentliche Zusam-
menhinge und Uberginge zwischen den
einzelnen Zustanden. So wird bei fehlen-
der Behandlung und Adaption die dari-
ber liegende Schweregradstufe erreicht.
Gleichermal3en wird bei gelungener Adap-
tionsstrategie eine Rickstufung hinsicht-
lich des Schweregrads erzielt. Demnach
scheint die Einordnung der drei Zustande
entlang eines Kontinuums (sieche @ Abb. 2)
angemessen. AnschlieBend ist es zutref-
fend, den Begriff der Adaption, in der Art
von Ismail et al. [25] und Olson [38], zu ver-
wenden, um den Ubergang zwischen den
Abstufungen entlang des Kontinuums zu
beschreiben. Um die Uberginge von Mii-
digkeit zu Fatigue und von Fatigue zur
Erschdpfung besser zu verstehen, ist aller-
dings weitere Forschung erforderlich.

Die theoretische Einordnung der drei
Konzepte Mudigkeit, Fatigue und Erschop-
fung fiihrt zu der Frage der praktischen
Implikation.

Zundchst ist es eindeutig, dass fir
sich voneinander abgrenzende Konzepte
nicht die gleichen Diagnoseinstrumen-
te verwendet werden konnen. In den
vorgestellten Studien ist auffallig, dass
die Messinstrumente OFER (Occupational
Fatigue Exhaustion Recovery), OFER-J,
OFER-15 bei der Erhebung von Midigkeit,
Fatigue und Erschopfung verwendet wer-
den [1, 19, 24, 36, 43, 60]. Diese OFER-
Skalen werden zur Erhebung von ar-
beitsbedingter Fatigue verwendet. Es soll
zwischen akuter und chronischer Fatigue
unterschieden werden und nicht zwi-
schen Erschopfung, auch wenn diese im
Skalennamen auftaucht [59]. Hierbei wird
deutlich, dass auch in den publizierten
Studien Messinstrumente konzeptiiber-
greifend verwendet werden. Allerdings
werden im groBten Teil der Studien die
drei Konzepte anhand unterschiedlicher
Messinstrumente erfasst. Diese Differen-
zierung in der Forschung impliziert daher
auch die Notwendigkeit unterschiedlicher
Diagnoseinstrumente in der klinischen
Praxis. In einem konkreten nachsten
Schritt sollten eine Ubersicht und ein Ver-
gleich bereits existierender Instrumente
zur Erfassung der drei Begriffe erfolgen.
Vor allem mit der Fragestellung, inwieweit
es diesen Instrumenten gelingt, zwischen
den Begriffen Mudigkeit, Erschépfung
und Fatigue unterscheiden zu kénnen. Zu
hinterfragen wére dann auch, wie und
ob diese Instrumente wechselseitig diese
drei Entitdten differenzieren kdnnen, wie
sich also z.B. ein fiir Miudigkeit konstru-
ierter Fragebogen bei einer Gruppe von
Erschopften verhdlt.

Folgt man der Idee des Kontinuums,
so sollten zukiinftige Arbeiten darauf ab-
zielen, ein Screeninginstrument zu entwi-
ckeln, das die drei Konstrukte voneinan-
der trennen kann. Ob dann, als weitere
Konkretisierung und letztliche Diagnose-
stellung, die bereits existierenden Frage-
bogen verwendet werden kdnnen, oder
aber ob es, wegen der bereits erwdhnten
konzeptiibergreifenden Erfassung einzel-
ner Messinstrumente, zu einer kompletten
Neuentwicklung kommen muss, ist noch
zu untersuchen. Zu diskutieren ware in je-
dem Fall dann auch, inwieweit sich die be-
reits existierenden Instrumente nicht be-
reits jetzt schon fiir diese Differenzierung
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eignen und kombiniert als Screeningver-
fahren verwendet werden kdnnen.

In zukiinftigen Betrachtungen und Ar-
beiten sollte, in Bezug auf diagnostische
Instrumente, das Konstrukt der Schlafrig-
keit mit in die Abgrenzung von und zu den
Begriffen Mudigkeit, Fatigue und Erschop-
fung aufgenommen werden. Ziel sollte es
ggdf. sogar sein, ein Instrument, vielleicht
aus bereits bestehenden Fragebdgen zu
entwickeln, mit dem es gelingt, diese vier
Entitdten voneinander zu unterscheiden
bzw. in ihrer jeweils aktuell vorliegenden
Auspragung messen zu konnen. Diesen Ar-
beiten sogar vorangeschaltet sollten Uber-
legung theoretischer Natur sein, inwieweit
sich die vier Begriffe nicht doch in be-
stimmten Teilen oder aber auch nur jeweils
Paare dieser Begriffe liberschneiden.

Neben der differenzierten Diagnostik
sind zusatzlich unterschiedliche Interven-
tionen je nach diagnostiziertem Konzept
notwendig. Olson [38] zeigt auf, dass
fir Miidigkeit und Fatigue ein leicht ge-
staltetes Sportprogramm erfolgreich sein
kann, allerdings nicht bei Erschopfung.
Fiir die drei Konzepte kdnnen keine spe-
zifischen Interventionsleitfaden gefunden
werden. Allerdings scheinen Studien bei
der Behandlung von Miidigkeit Interven-
tionsprogramme zu unterstiitzen, die auf
leichte physische Aktivitdt und Entspan-
nung abzielen [34]. Zur Behandlung von
Fatigue werden ebenfalls leichte Sport-
programme sowie die Korrektur einer
Anamie, Biofeedbacktrainings und phar-
makologische Interventionen empfohlen
[9, 32]. Bei der Recherche zur Behand-
lung der Erschopfung stoBt man vor
allem auf Programme zur Behandlung ar-
beitsbedingter Erschdpfung, emotionaler
Erschopfung sowie Burnout. Diese setzen
sich aus psychotherapeutischen MaB-
nahmen (v.a. Stresscopingstrategien und
Achtsamkeitstrainings) und der Behand-
lung gestorter Schlafmuster zusammen
[37, 571. Spezifisch formulierte Interventi-
onsprogramme und -schritte, je nach der
Phase des nach Olson [38] beschriebenen

Kontinuums, sind notwendig fiir einen
optimalen Behandlungserfolg. Allerdings
muss differentialdiagnostisch festgestellt
werden, ob Krankheitsbilder zugrunde
liegen, die unter anderem zu Symptomen
von Miidigkeit, Fatigue oder Erschépfung
fiihren kdnnen. Beispiele hierfiir kdnnen
Elektrolytstorungen, ein Diabetes melli-
tus oder endokrinologische Erkrankungen
sein. Hierbei wiirde demnach nicht die
Behandlung von Miidigkeit, Fatigue bezie-
hungsweise Erschépfung im Fokus stehen,
sondern die Ursachenbehandlung, wel-
che im Regelfall automatisch mit einer
Symptomreduktion einhergeht.

Die aktuelle COVID-19-Pandemie und
die damit zusammenhéngenden Fille von
Post-COVID-Syndromen mit Fatigue fiih-
ren zu einer Verscharfung der Thematik.
Patient*innen, die unter diesen Sympto-
men leiden, verwenden haufig aber selbst
die drei Begriffe der Fatigue, der Miidigkeit
und der Erschdpfung zur Beschreibung ih-
rer Symptomatik. Dabei ware es bei weite-
ren Forschungsarbeiten von groBer Rele-
vanz herauszuarbeiten, ob alle drei Entita-
ten bei der Entwicklung einer Post-COVID-
Symptomatik eine Rolle spielen und vor
allem in welcher Reihenfolge sie zutage
treten, um ggf. rechtzeitig geeignete Be-
handlungen anbieten und ein Aufschau-
keln der Problematik ganz im Sinne des
Adaptionsmodells vermeiden zu kdnnen.

Das Verstindnis iiber die Uberginge
liefert wichtige Ansatzpunkte fiir Interven-
tionen, um das Fortschreiten von Fatigue
und Erschopfung zu verhindern oder zu-
mindest zu verzdgern. Dadurch werden
die beschriebenen Diagnoseinstrumente
und Interventionsprogramme in Zukunft
noch mehr an Bedeutung gewinnen. Zu-
dem ist es dringend erforderlich, dass das
Fachpersonal im Gesundheitswesen in der
Lage sein sollte diese drei Konzepte zu dif-
ferenzieren. Denn nur so ist sowohl eine
zutreffende Diagnose sowie eine konkrete
Verortung auf dem Kontinuum als auch ei-
ne damit einhergehende erfolgreiche The-
rapie ableitbar.

keine
Adaption

Abb. 2 « Das Fatigue-Ad-
aptions-Modell in Anleh-
nung an Olson [38]
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Tiredness, fatigue and exhaustion: all the same or manifestations of a
continuum?—Food for thought

Owing to the COVID-19 pandemic and the associated post-COVID syndrome, the
concept “fatigue” has gained significant importance. However, both the definition and
the causes of fatigue differ depending on the disease pattern in question. Moreover,
individuals who describe their symptoms in everyday clinical settings seem almost
universally to use the terms tiredness, fatigue and exhaustion synonymously. In 2007,
Olson described these three terms as being distinct states in her view, but that they
can be placed in relation to each other on a continuum. Taking up this consideration,
an overview of current research is provided. For this purpose, the published literature
of the last 2 years was searched for the terms “tiredness’, “fatigue” and “exhaustion”.
Some common diagnostic instruments can be found. However, the great variety

of instruments used to capture the three terms is striking. Despite these different
diagnostic and definition possibilities, different therapeutic measures can be derived
for each of the three symptoms. It is crucial, especially with regard to further therapy,
to separate the three terms tiredness, fatigue and exhaustion from each other and to
consider each of them separately on the common continuum. This is the only way to
establish both an accurate diagnosis and the successful individual therapy that goes
along with it.
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Fatigue - Burnout - Stress-related disorder - Exhaustion disorder - Persistent physical symptoms
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