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Ten behoeve van wie was 'Chronic Fatigue Syndrome' gecreëerd, en ten behoeve van wie is het zo zwaar gepromoot ondanks zijn volslagen gebrek aan wetenschappelijke geloofwaardigheid? Wie profiteert van de kunstmatige 'CVS' construct? Wie profiteert van Myalgische Encephalomyelitis en 'CVS' wordt gemixt door onwetenschappelijke begrippen als 'ME / CVS' en 'ME / CVS' en Myalgische 'Encephalopathie'? Die profiteert van de feiten van ME resterende genegeerd, bedekt en verborgen in het volle zicht?
De korte en eenvoudige antwoord op deze vraag is: medische verzekeringsmaatschappijen.
Zorgverzekeraars waren sterk betrokken bij de oprichting van 'CVS' en ze blijven nauw betrokken bij de promotie en de dominantie van het concept 'CVS' vandaag. ME is een wijdverbreid probleem, mogelijk bloot te stellen zorgverzekeraars om het financiële risico van de enorme aantallen langdurige arbeidsongeschiktheid claims. Door de oprichting van de valse ziekte categorie 'ME / CVS "Deze bedrijven hebben gered zelf vele miljoenen dollars. Zij zijn in staat om vele duizenden legitieme aanspraken te ontkennen. De 'CFS' concept heeft gered een ongelofelijke hoeveelheid geld voor deze bedrijven. Dit is de reden waarom 'CVS' blijkt zo resistent aan de wetenschappelijke realiteit, ondanks de druk van patiëntengroepen die proberen om de afschuwelijke misbruik en onnodige sterfgevallen veroorzaakt door oplichting van de 'CFS' stop: omdat zulke enorme hoeveelheden geld op het spel staan deze medische verzekering bedrijven stopt bij niets meer aan hun enorme financiële winsten te beschermen.  
Het probleem is niet een gebrek aan wetenschappelijk bewijs voor me, maar dat de berg van bewijzen die er bestaat voortdurend genegeerd door degenen die posities van macht die misbruik maken van die bevoegdheid aan de belangen van hun eigen verdere verworven, geholpen onmetelijk door de oprichting van 'CVS. ' Voor 20 jaar deze enorme wetenschappelijke fraude heeft verder vrijwel onbetwiste door media overal ter wereld de, mensenrechtenorganisaties en regeringen. Het is een wereldwijd schande. De valse en financieel gemotiveerde ziekte categorie 'ME / CVS' moet worden verlaten.
Voor meer informatie over dit onderwerp, en details over sommige van de andere betrokken gevestigde groepen, lees dan verder. Secties in dit document zijn de volgende:
1. Waar heeft de kunstmatige 'CVS' construct vandaan?
2. Wie profiteert van de kunstmatige 'CVS' construct?
1. Zorgverzekeraars
2. Regeringen
3. Het vaccin-industrie
4. De chemische industrie
5. Psychiaters 
6. 'CVS' artsen
7. Artsen
8. De media (met inbegrip van medische tijdschriften)
9. CFS 'of' ME / CVS '(en andere) groepen die vitamines en andere supplementen te verkopen aan' CVS 'patiënten
10. CFS 'of' ME / CVS '(enz.) zogenaamde patiënt ondersteuning en belangenbehartiging groepen  
3. Hoe zijn deze groepen die elk in geslaagd om de samenleving verschillende checks and balances 'te vermijden?
4. Maar zijn niet alternatieve concepten zoals 'ME / CVS, Myalgische' encefalopathie 'en' ME / CVS 'op zijn minst een verbetering van' CVS '?
5. Maar is het niet de naam 'ME / CVS' een groot deel van het probleem?
6. Conclusie
7. Wat kunt u doen om te helpen?
8. Meer informatie
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1. Waar heeft de kunstmatige 'CVS' construct vandaan?
De ziekte categorie van 'CVS' werd gecreëerd in een reactie op een uitbraak van wat was onmiskenbaar ME, maar deze nieuwe naam en omschrijving gold, was niet beschrijven de bekende tekenen, symptomen, de geschiedenis en pathologie van ME Het beschreef een ziekte proces dat niet deed, en niet kon bestaan
De nieuwe naam en gevalsdefinitie voor 'CVS' werd opgericht in de VS in 1988 door een raad van 18 leden, op een paar van wie beide had gekeken naar een epidemie van ME of enige onderzochte patiënten met ME Twee van de meest ervaren leden van de raad weigerde om het definitieve document te ondertekenen en zich teruggetrokken uit de (CDC) definiërend commissie, omdat de voorgestelde nieuwe naam voor de ziekte en de definitie die ging met haar waren gewoon te verschillend van de Myalgische Encephalomyelitis waarmee ze waren zo vertrouwd (Hooper et al.. 2001 [Online]). 
De Britse definitie van 'CVS' was ook aangekomen bij zonder dat de overgrote meerderheid van de betrokkenen te hebben gehad het voordeel van de behandeling van zowel individuele patiënten of een uitbraak van de ziekte. Velen van hen werden ook psychologen of psychiaters eerder dan artsen. Het was een soortgelijk verhaal over de hele wereld. Als ME deskundige dr. Byron Hyde schrijft: 'De opname van psychiaters bij de definitie van een epidemie en [wat] uiteraard een ziekte van infectieuze oorsprong, vertroebeld gewoon het water voor elke serieuze begrip van deze ziekte' (1998, [Online]) .
De terminologie is vaak door elkaar gebruikt, onjuist en verwarrend. De definities van ME en CVS zijn zeer verschillend en onderscheiden, en het is de definities van elk van deze termen die van primair belang. Evenwel het onderscheid moet worden gemaakt tussen de terminologie en definities. Om samen te vatten:
Chronische Vermoeidheid Syndroom is een kunstmatige constructie is gemaakt in de VS in 1988 ten behoeve van de verschillende politieke en financiële belangengroepen. Het is alleen een diagnose van uitsluiting (of prullenbak diagnose) gebaseerd op de aanwezigheid van een geleidelijke of acute vermoeidheid gedurende 6 maanden. Als proeven blijkt ernstige afwijkingen, een persoon niet langer in aanmerking voor de diagnose, als 'CVS' is 'medisch onverklaarde'. Een diagnose van 'CVS' betekent niet dat een persoon) heeft geen duidelijke ziekte (waaronder ME. De patiëntenpopulatie met de diagnose 'CVS' is samengesteld uit mensen met een breed scala van onafhankelijke ziekten, of met geen detecteerbare ziekte. Volgens de laatste ramingen van CDC, 2,54% van de bevolking in aanmerking komen voor een 'CVS' (mis) diagnose. Elke diagnose 'CVS' kan alleen maar een foute diagnose.  
Myalgische Encefalomyelitis is een slopende, neurologische aandoening die is erkend door de World Health Organisation (WHO) sinds 1969 als een afzonderlijke organische neurologische aandoening met de code G.93.3. Het kan voorkomen in zowel epidemische en sporadische vormen, meer dan 60 uitbraken van ME zijn opgenomen wereldwijd sinds 1934. ME is een neurologische aandoening systemische geïnitieerd door een virale infectie. ME wordt gekenmerkt door (wetenschappelijk meetbare) schade aan de hersenen, en met name de hersenstam, die resulteert in een disfunctioneren en schade aan bijna alle vitale lichaamsfuncties en een verlies van normale interne homeostase. Substantieel bewijs geeft aan dat ME wordt veroorzaakt door een enterovirus. Het begin van de ME is altijd acute en ME gediagnosticeerd kan worden binnen een paar weken. ME is een gemakkelijk herkenbare afzonderlijke organische neurologische ziekte die kan worden gecontroleerd door objectieve testen. Als alle tests zijn normaal, dan is een diagnose van ME, is onjuist.
De verschillende neurologische aandoening bekend sinds 1956 als Myalgische Encephalomyelitis heeft een soortgelijke staking tarief op multiple sclerose . ME kan zeer invaliderende, of soms met dodelijke afloop. ME is een chronische / levenslang ziekte die al eeuwen bestaat. Hij deelt belangrijke overeenkomsten met multiple sclerose (MS), Lupus en polio. Er zijn meer dan 60 verschillende neurologische, cognitieve, cardiale, metabole, immunologische en andere ME-symptomen. Vermoeidheid is geen omschrijving of zelfs essentieel symptoom van ME Mensen met ME zou alles geven om slechts ernstig 'vermoeid' in plaats van het hebben van ME
 
2. Wie profiteert van de kunstmatige 'CVS' construct?
Medische verzekeringsmaatschappijen. A. Waarom waren de naamsverandering en de herdefiniëring van de verschillende neurologische ziekte Myalgische Encefalomyelitis toegestaan - inderdaad bedoeld - om zo vertroebeld? Inderdaad waarom het Myalgische Encefalomyelitis plotseling moeten worden hernoemd of geherdefinieerd op alle? Geld. Er was een enorme stijging in de gerapporteerde incidentie van Myalgische Encephalomyelitis in de late jaren 1970 en 1980, alarmerende medische verzekeringsmaatschappijen in de VS. Dus was het op dit moment dat bepaalde psychiaters en anderen die betrokken zijn bij de medische verzekering industrie (aan beide zijden van de Atlantische Oceaan) stoornis begonnen hun campagne 'om de ernstig invaliderende herindelen en discrete neurologische aandoening bekend als Myalgische als een psychologische of "persoonlijkheid Encephalomyelitis, om naar de andere kant voor-stap de financiële verantwoordelijkheid van zo veel nieuwe claims (Marshall & Williams 2005a, [Online]). Zoals Professor Malcolm Hooper legt uit:
In de jaren 1980 in de VS (waar er geen NHS en het merendeel van de kosten van de gezondheidszorg worden gedragen door verzekeraars), de incidentie van ME escaleerde snel, dus een politiek besluit was genomen om ME hernoemen als "chronisch vermoeidheidssyndroom", de kardinale eigenschap van die moest worden chronisch of aan de gang "vermoeidheid", een symptoom zo universeel dat elke schadeclaim op basis van "vermoeidheid" kan doelmatig worden geweigerd. De nieuwe gevalsdefinitie had weinig relatie tot mij: bezwaren zijn gerezen door ervaren internationale artsen en medische wetenschappers, maar alle bezwaren werden genegeerd ... Om het grote nadeel van de patiënten, die psychiaters hebben gepropageerd onwaarheden en leugens over de aandoening aan de medische, juridische, verzekerings-en media-gemeenschappen, alsook aan de regering ministers en de leden van het Parlement, wat resulteert in het intrekken en erosie van zowel sociale als financiële steun [voor ME-patiënten] (2003a, [Online]). Beïnvloed door deze psychiaters, hebben overheden over de hele wereld bleef dezelfde leugens verspreiden met als gevolg dat patiënten worden achtergelaten zonder enige hoop op begrip of van de gezondheid dienstverlening of levering. Als gevolg daarvan, de overheidsfinanciering in de biomedische aspecten van de aandoening is non-existent (2001, [Online])
De psychiater Simon Wessely - misschien wel de meest krachtige en productieve auteur van kranten die beweren dat ME slechts een psychologisch probleem van 'moeheid' - begon zijn klim naar de bekendheid in het Verenigd Koninkrijk op hetzelfde moment dat de eerste CVS definitie werd gecreëerd in de Verenigde Staten (1988). Wessely en zijn gelijkgestemde collega's - een kleine groep bestaat voornamelijk maar niet uitsluitend van de psychiaters (gemeenzaam bekend als de 'Wessely School') heeft opgedaan dominantie op het gebied van ME in het Verenigd Koninkrijk (en in toenemende mate over de hele wereld) door het produceren van grote aantallen documenten die strekken tot ongeveer ME
Wessely stelt zich te specialiseren in mij, maar gebruikt de term synoniem met het chronisch vermoeidheidssyndroom, vermoeidheid of vermoeidheid, vermeerderd met termen zoals neurasthenie, CVS en 'ME / CVS' (een verwarrende en misleidende term die hij schiep zichzelf). Hij beweert dat psychiatrische staten van de lopende vermoeidheid en de duidelijke neurologische aandoening ME synoniem zijn. Ondanks alle bestaande tegenstrijdige aanwijzingen, Wessely (en leden van de Wessely School) beweren dat ME is een gedragsstoornis (zonder lichamelijke tekenen van ziekte of afwijkingen op het testen), dat wordt voortgezet door 'afwijkende ziekte overtuigingen' en door 'de onterechte opname van normale lichamelijke gewaarwordingen 'en dat patiënten' vragen en te verkrijgen secundaire winst door de vaststelling van de zieke rol '(Hooper & Marshall 2005a, [Online]).
De Wessely School en medewerkers heeft naarstig geprobeerd uit te wissen opgenomen medische voorgeschiedenis van Myalgische Encephalomyelitis, hoewel de bestaande gegevens en studies werden gepubliceerd in het prestigieuze peer-reviewed tijdschriften en span meer dan 70 jaar. Wessely de vorderingen (en die van zijn collega's over de hele wereld) zijn overstroomd het Verenigd Koninkrijk (en wereldwijd) literatuur in de mate dat medische tijdschriften zelden feitelijke en objectieve informatie over mij dus de meeste artsen daadwerkelijk worden beroofd van de mogelijkheid bevatten om zelfs de te verkrijgen meest elementaire feiten over de ziekte.
Gedurende ten minste een decennium hebben ernstige vragen zijn gerezen in internationale medische tijdschriften over de mogelijke wetenschappelijk wangedrag en gebrekkige methodologie in het werk van Wessely en zijn collega's. Het is slechts relatief kort geleden echter dat zijn lange-termijn betrokkenheid als medisch adviseur - en bestuurslid - om een aantal commerciële instanties die een belang hebben in de manier waarop ME wordt beheerd blootgesteld zijn geweest.
De overheid gefinancierd onderzoek, geproduceerd door deze groep nog steeds strikt worden bekritiseerd omdat het methodologisch onjuist is en bevooroordeeld is en dat het berust op een zeer selectieve en onjuiste voorstelling van zaken de keuze van referenties, en veel te vaak citeert hun eigen studies als het enige of het primaire referenties . Ondanks dit en het feit dat deze kliek van psychiaters een aantal schandalige belangenconflicten en bewezen banden met de industrie corporate ze zijn erin geslaagd om te infiltreren ijverig alle belangrijke instellingen heeft - inclusief de overheid - geven leiding aan de financiering voor onderzoek naar ME een exclusief model van psychiatrische de ziekte, en die gaat studeren 'moeheid' lijden in plaats van mensen met ME Alles onder het 'alles-moet' banier van 'CVS' (Mar 2004, [Online]) (Hooper 2003, [Online]) (Hooper et al.. 2001, [Online]).
Dit is de enige reden waarom de poppenkast dat ME zou kunnen worden 'een psychiatrische of gedragsproblemen' vermoeiend 'stoornis of zelfs een' afwijkende geloof systeem gaat verder: niet omdat er goede wetenschappelijke onderbouwing - of enig bewijs - voor de theorie, of omdat het bewijs waaruit de biologische oorzaken en gevolgen ontbreekt - maar omdat een dergelijke 'theorie' is zo financieel en politiek handig en rendabel op zo'n grote schaal om een aantal zeer machtige bedrijven (Hooper et al. 2001, [Online]). Zoals Dr Elizabeth Dowsett opmerkingen, deze belachelijke financieel gemotiveerde theorieën dragen zoveel betrekking tot legitieme wetenschap "als astrologie doet aan sterrenkunde '(1999b [Online]).
Leden van de 'Wessely school' in het Verenigd Koninkrijk met inbegrip van Wessely, Sharpe, Cleare en wit, hun Amerikaanse tegenhangers Reeves, Straus enz. van de CDC, in Australië Lloyd, Hickie etc en de clinici van de Nijmeegse groep in Nederland elke ondersteuning van een nep psychiatrische of gedragsproblemen paradigma van 'CVS' en aan te bevelen revalidatie-gebaseerde benaderingen, zoals cognitieve gedragstherapie (CGT) en oefentherapie gegradeerde (GET) als de meest bruikbare interventies voor 'CVS' patiënten. Het is belangrijk om te beseffen dat geen van deze groepen is het bestuderen van patiënten met ME Elk van deze groepen maakt gebruik van een definitie van 'CVS', of heeft gemaakt van hun eigen, die niet te selecteren die met mij, maar in plaats daarvan selecteert die met verschillende soorten van psychiatrische en niet-psychiatrische vermoeidheid. (Deze ongepaste interventies zijn op zijn best nutteloos en in het ergste geval zeer schadelijk of fataal zijn voor ME-patiënten. Zie rook en spiegels , en wat mij? Extra uitgebreide versie .)
'CVS' maakt het krijgen van een handicap uitbetalingen bijna onmogelijk, want er zijn geen tests dan ook, die kunnen worden gebruikt om 'bewijzen het bestaan van' CVS en omdat er ook zoveel nep 'informatie' beschikbaar over hoe gemakkelijk en met succes 'CVS' kan worden beheerd of zelfs genezen. De CDC (en alle andere) 'CVS' definities ziekte te definiëren 'CVS' als een psychologisch - die zorgpolissen expliciet uitsluiten veel en veel te beperken tot twee jaar te dekken. 'CVS' laat verzekeringsmaatschappijen en regeringen te omzeilen of op zijn minst sterk vorderingen te beperken over de hele wereld. Als de VS heeft nog maar een universeel systeem voor gezondheidszorg in de plaats in de jaren 1980, en er was niet obsceen winst te behalen door te ontkennen het bestaan van ernstige organische ziekten, 'CVS' puinhoop zou dit nooit zijn gebeurd.
Onder zijn 53, voornamelijk zwart, tegenstrijdige belangen Wessely is een lid van de raad van commissarissen van een bedrijf, genaamd Prisma. Deze zelfde bedrijf wordt betaald vele miljoenen ponden om programma's te leveren 'rehabilitatie' (zoals CBT en GET) bij de NHS voor gebruik op 'CVS' patiënten (Mar 2004, [Online]). Wessely is ook een officier van de verzekering reus Unum.
De feiten op Wessely collega's zijn even storend. Andere leden van de Wessely school met soortgelijke onbetwistbare verbintenissen op lange termijn aan de medische verzekeringssector zijn Michael Sharpe, hoogleraar Mansel Aylward, Anthony Cleare, John Locasio en Peter White - naaste collega Wessely's. Peter De Witte is een van de Chief Medical Officers voor verzekeringsmaatschappij Swiss Re en hun andere "CVS deskundigen" zijn Michael Sharpe en Simon Wessely, en zij ook gebruik maken van psychiater Anthony Cleare (een frequente co-auteur met Wessely). LoCascio van Unum adviseerde de Britse DWP (Welfare Office) op het welzijn van de hervorming, terwijl Professor Aylward was verantwoordelijk voor het Verenigd Koninkrijk DWP en vervolgens directeur van het onderzoek Unum vestiging in Cardiff University (Hooper 2003, [Online]) (Hooper et al.. 2001, [Online ]) (Williams 2007, [Online]). De lijst gaat maar door. In de VS in 2004 commissaris John Garamendi UnumProvident omschreven als 'een outlaw bedrijf' en gaat verder met te zeggen dat: 'Het is een bedrijf dat al jaren heeft gewerkt in een illegale mode' (Rutherford 2007, [Online]).
Andere verzekeraars die betrokken zijn: Swiss Life, Canada Life, Norwich Union, Allied Dunbar, Sun Alliance, Skandia, Zurich Leven en permanente Verzekeringen, en als Re-verzekeraars, de enorme Swiss Re. Het doel van deze groepen is duidelijk op dekking voor de ME-patiënten (mensen met een psychiatrisch etiket zijn geen medische verzekering), een handicap betalingen te voorkomen, en om succesvolle aansprakelijkheid rechtszaken te voorkomen en handhaven van de suprematie van hun industrieën te voorkomen (Hooper 2003 , [Online]) (Hooper et al.. 2001, [Online]) (Williams 2007, [Online]) (Rutherford 2007, [Online]).
Deze groep heeft ook gereden overheidsbeleid ten aanzien van ME in het Verenigd Koninkrijk een overweldigende mate. Wessely is adviseur van de Britse regering en zijn vrouw (een huisarts en psychiater) is senior politiek adviseur van het ministerie van Volksgezondheid. Wessely werd onlangs ook berispt door de World Health Organisation (WHO) voor een poging om de ICD definitie van Myalgische Encephalomyelitis wijten aan het feit dat hij niet te ondermijnen, zoals hij beweerde, hebben de bevoegdheid tot uitgifte van een WHO-definitie (Hooper, 2003a, [Online ]) (Hooper et al.. 2001, [Online]) (Marshall & Williams 2005a, [Online]).
Deze grootschalige misleiding door de verzekeringsmaatschappijen is mogelijk gemaakt grotendeels te wijten aan het feit dat die een deel van de meest krachtige adviserende functies bij de overheid (zoals sommige van deze gevestigde belangen psychiaters doen) lijkt niet te zijn wederzijds exclusief met ook met rechtstreekse banden en loyaliteiten aan de industrie, zelfs als die industrieën die rechtstreeks worden beïnvloed door de beslissingen van de regering-afdeling / adviseur in kwestie (zoals de reusachtige chemische, farmaceutische en verzekerings-industrieën zijn in ME) (Hooper, 2003a, [Online]). Zoals Professor Malcolm Hooper gaat uit te leggen:
In toenemende mate, het nu is "beleidsmakers" en regeringsleiders adviseurs, niet ervaren clinici, die bepalen hoe een stoornis wordt ingedeeld en beheerd in de NHS: de vaststelling van een ziekte indeling en de levering van beleidsgestuurde "beheer" is een zeer winstgevend bedrijf. Ten koste van de zieken, is de beslissende factor voor het beleid op medisch onderzoek en op het beheer en de behandeling van patiënten in toenemende mate bepaald niet door medische noodzaak, maar door economische overwegingen.
     Gezien het feit dat wat Wessely bevordert, is in strijd met de gevestigde wetenschappelijke bewijs, hoe doet hij erin om een dergelijke macht en controle te houden? Veel deskundige mensen geloven dat hij stelt dat door het zingen van de gewenste politieke tune, door wetenschappelijk wangedrag; door manipulatie van andermans gepubliceerd werk, door een verkeerde methode, door misleiding en door de circulariteit van zelf-referenties. Substantieel bewijs blijkt duidelijk dat in de uitoefening van zijn persoonlijke ideologie of, subsidiair, dat van zijn corporate meesters, Wessely misbruik maakt van de wetenschappelijke proces. De uitvoering van zijn persoonlijke filosofie is niet gebaseerd op de medische wetenschap en heeft verwoestende gevolgen, niet alleen voor patiënten van mij, maar voor hun gezinnen.
     Er is een grove mismatch tussen de ernst en complexiteit van de ME en de medische en de publieke perceptie van de aandoening, maar tot Simon Wessely is gehouden om het publiek houden, en medische professionals en publiek worden geïnformeerd en opgeleid over de realiteit van ME, zal dit blijven (2003a, [Online]).
Wie anders profiteert van de 'CFS', 'ME / CVS', 'ME / CVS' en Myalgische 'Encephalopathie' en ga zo maar door, ficties blijven? ME en 'CVS' niet duidelijk gescheiden en alle patiëntengroepen betrokken correct gediagnosticeerd en behandeld op basis van de wetenschap? Van andere groepen die financieel voordeel, politiek of op andere manieren het volgende omvatten:
 
B. Regeringen over de hele wereld. Regeringen over de hele wereld zijn ongetwijfeld medeplichtig aan de ME cover-up en 'CVS' scam het. Overheden hebben niet gediend met de belangen van hun volk. Het publiek is verkocht door de regeringen de bescherming van hun eigen belangen en die van hun bondgenoten in de industrie en grote bedrijven. De regeringen hebben geld bespaard door geen patiënten te ondersteunen ME in drie verschillende gebieden:
1. Onderzoek: in plaats van de passende niveaus van financiering voor biomedisch onderzoek naar ME (vergelijkbaar met niveaus besteed aan ziekten die minder verwoestende), regeringen maken enorme besparingen door het uitgeven van kleine hoeveelheden geld aan nutteloze 'CVS' onderzoek waarbij patiënten gemengde groepen.
2. Welzijn: de rechtmatige welzijn vorderingen van ME-patiënten zijn vaak geweigerd. In veel landen waar gehandicapte patiënten die niet in staat om te werken in theorie in aanmerking komen voor sociale uitkeringen, in de praktijk het welzijn systeem maakt het zeer moeilijk voor een patiënt met ME te kwalificeren. Zelfs als een claim succesvol is, kan het systeem het onjuist categoriseren de ME patiënt lijdt aan 'CVS' en dus een primair psychische ziekte; in het Verenigd Koninkrijk, bijvoorbeeld, een lager percentage van de uitkeringen worden gedaan voor degenen geacht te lijden hebben van psychische ziekten.
3. Medische zorg: in die landen waar de gezondheidszorg is in theorie voor iedereen beschikbaar, omdat de overheid het beleid niet herkent ME, passende medische zorg is niet beschikbaar voor ME-patiënten. Bijvoorbeeld hersenscans, andere neurologische testen en hartfunctie testen geschikt zijn niet routinematig aangeboden aan ME-patiënten. Bovendien, gehandicapten ME-patiënten kan ernstig niet ontvangen zelfs de meest elementaire medische zorg. Deze patiënten zijn bedbound en aan huis gebonden en niet in staat om arts te bezoeken van de, en kunnen niet succesvol zijn in het verkrijgen van huisbezoeken bij artsen die geen kennis van ME
Als de waarheid zouden worden op grote schaal bekend is, zou de regering moeten uitleggen aan de kiezers waarom ze hadden deelgenomen aan deze cover-up, met betrekking tot dergelijke gruwelijke en systematische mishandeling en verwaarlozing van ME-patiënten. Zij zouden ook moeten uitleggen waarom ze zo vrij groot aantal potentieel gevaarlijke chemische stoffen legale en veilige verklaard, ondanks een gebrek aan goede testen. Zij zouden ook moeten uitleggen waarom zij niet over de vaccinatie-industrie ter verantwoording geroepen voor haar rol in de opkomst van ME Ze zouden ook moeten uitleggen waarom zij niet de bloedtoevoer van ME geïnfecteerd bloed te beschermen, en waarom ze deden niets om te stoppen de verspreiding van de ME door middel van bloedtransfusies. Rechtszaken zou leiden, indien deze zaken waren alom bekend, dat zou kunnen verklaren waarom overheden zo zijn toegewijd aan de 'CFS' cover-up.
De CDC in de VS in het bijzonder heeft veel te verliezen. Heeft gecreëerd en bevorderd de 'CFS' oplichterij, zou het verliezen alle gezag en geloofwaardigheid als dit eindelijk wordt bekend door het publiek.
(Bovendien is de missie van de CDC, waarom het werd gemaakt, was om besmettelijke ziekten zoals polio te bestrijden. Polio was steeds een enorm probleem op het moment. De CDC studeerde volledig polio, en overzag het poliovaccin programma. Dus de CDC profiteert ook sterk van een duidelijk verband tussen ME, polio en het poliovaccin blijven verborgen voor het publiek. De CDC zijn betrokken bij de zwendel 'CVS' in een aantal ernstige manieren. Ze kunnen zelfs de voornaamste kracht achter de 'CFS' zwendel en de cover-up van mij)
Overheden verliezen op de lange termijn door deel te nemen in 'CVS' scam het, in tegenstelling tot corporate belangen die ten goede komen.  Voor zakelijke belangen van de zwendel is een win / win (zolang het verborgen blijft het grootste deel van het publiek), maar voor de regeringen van de verliezen einde up opwegen tegen de besparingen. Patiënten die te doen en advies niet ontvangen elementaire medische zorg in de vroege stadia van hun ziekte kan worden voorkomen veel langer dan noodzakelijk dat het opnieuw op de arbeidsmarkt. Met vroegtijdige ondersteuning patiënten kunnen op korte termijn alleen een verlof terug te winnen (enkele van) hun gezondheid, terwijl zonder vroege ondersteuning die zij mogelijk zo ziek, dat ze een beroep moeten doen op het welzijn voor decennia. Sommige mensen worden blijvend invalide en moet een leven lang welzijn te ondersteunen.  
Er is een immense menselijke kosten alsook de financiële kosten van het overheidsbeleid.
Alle patiënten een verkeerde diagnose gesteld met 'CVS' zijn een juiste diagnose en dus de nodige zorg en behandeling, en dus dit ook aan het aantal mensen op het welzijn voegt die anders, als niet voor de scam 'CFS', kunnen worden geweigerd behandeld en full-time weer aan het werk. Veel van de ziekten verkeerde diagnose gesteld als "CVS" zijn zeer goed te behandelen, maar slechts een keer de juiste diagnose.
De gemeenschap verliest ook door zo veel waardevolle leden zijn veel zieker dan ze nodig hebben om te worden en dus niet in staat om volledig te participeren in de gemeenschap. Het is ook waar dat sommige patiënten sterven als gevolg van het ontbreken van passende zorg.
Miljoenen dollars zijn ook verspild bestuderen van de effecten van CGT en GET (enz.) op gemengde vermoeidheid groepen. Onderzoek dat is opgezet door mensen met gevestigde belangen en is uiterst onwaarschijnlijk dat een patiënt groepen te helpen of een geldige of nuttige informatie te produceren. Alle 'CVS' regering onderzoek is een complete verspilling van geld als er gemengde betrokken patiëntengroepen, niet om het ontbreken van wetenschappelijke integriteit in de manier waarop deze studies zorgvuldig worden uitgevoerd om de resultaten gunstig zijn voor gevestigde belangengroepen show noemen.
De manier waarop de overheid heeft geduwd ongepaste behandelingen zoals CGT en GET op ME-patiënten heeft geschaad de patiënten ernstig en maakte hen nog meer behoefte aan een uitgebreide medische zorg en vrije tijd te werken. Deze regeringen dat de meeste agressief samenspannen met verzekeringsmaatschappijen om ongepaste behandelingen push op patiënten, zoals CBT en GET zijn over het algemeen in landen waar de kosten handicap zijn geboren grotendeels door de overheid, in plaats van verzekeringsmaatschappijen (bijvoorbeeld het Verenigd Koninkrijk en Australië). In landen waar de invaliditeit de kosten worden betaald in de eerste plaats door de verzekeringsmaatschappijen (bijv. de VS), is de behandeling van patiënten die momenteel grotendeels genegeerd door de overheid (voor nu tenminste - al is het systeem in deze landen kunnen in de toekomst veranderen). De gekozen benadering hangt voornamelijk af van de regeringen 'bottom line'.
 
C. Het vaccin-industrie . De opkomst van ME viel samen met de verdeling van de polio-vaccin en experts geloven dat de twee gebeurtenissen met elkaar verbonden. Het vaccin-industrie heeft deelgenomen aan de cover-up van deze informatie en over de feiten van ME Als het bekend zou worden dat vaccins zijn betrokken in een dergelijk ernstig invaliderende neurologische aandoening, financiële verliezen zouden grote waarschijnlijk opgelopen door het vaccin-industrie. Het poliovaccin wordt aangeprezen keer op keer als model voor vaccin succes, en als iets om te streven naar met andere ziekten. Het poliovaccin wordt gelegd op een voetstuk te vertegenwoordigen vaccin wetenschap op zijn best. Als blijkt dat dit idee serieus gebrekkig, en dat het poliovaccin heeft belangrijke nadelen en heeft geleid tot ernstige en wijdverbreide schade, zouden er grote financiële verliezen en juridische uitdagingen. De geldigheid van de gehele vaccin-industrie kan in twijfel worden getrokken.
 
D. De chemische industrie. Enkele van de ziekten verkeerde diagnose gesteld als "CVS" zijn duidelijk veroorzaakt worden door blootstelling aan chemicaliën. ME kan ook patiënten predisponeert om later chemische letsel als gevolg van de schade aan de hersenstam, verstoring van de bloed-hersenbarrière, schade aan de ontgifting systemen, de microcirculatie schade, en ga zo maar door (die vervolgens kunnen worden verward als de primaire oorzaak van de ziekte) . De chemische industrie heeft deelgenomen aan de cover-up van deze informatie en over de feiten van mij als het zou bekend geworden dat gemeenschappelijk juridisch chemische stoffen zijn betrokken bij het veroorzaken van ernstige ziekte en verergering van ziekten zoals ME voor bijvoorbeeld grote financiële verliezen zou waarschijnlijk gemaakt door de chemische industrie.
 
E. Het beroep van de psychiatrie. De rol van psychiaters in het creëren en bevorderen van 'CVS', in samenwerking met de medische verzekeringssector, is besproken in deel A hierboven. Psychiaters en andere geestelijke gezondheidswerkers hebben een belang bij niet toegeven dat ze fout waren of dat zij heeft gehandeld onethisch. Deze groepen zouden inboeten aan geloofwaardigheid en respect door te hoeven toegeven dat ze niet konden worden ongelooflijk stom om de waarheid te missen over 'CVS' of dat zij zich laten leiden door financiële en politieke belangen in plaats van harde feiten en ethiek. Als de waarheid over 'CVS' en ME moesten bekend worden van deze individuen kan soms ook te kampen met ernstige rechtszaken en zelfs verliezen hun loopbaan. Het beroep van de psychiatrie zelf zou ook drastisch geloofwaardigheid verliezen.
 
F. 'CVS' artsen die hebben een carrière van zijn 'CVS' deskundigen. Sommige van deze personen krijgen een veel lof, respect en macht door patiënten. Deze personen zouden verliezen hun standpunten en respect als het bekend zou worden dat 'CVS' niet bestaat en dat alle samen hadden ze alleen maar werd zelf profiteren, werkt tegen de belangen van de patiënten. Hun reputatie zou worden vernietigd. In sommige gevallen financiële voordelen zou ook verloren gaan, vooral met die artsen die verkopen van grote aantallen 'CVS' boeken veelbelovende om te vertrekken erg moe mensen het gevoel 'fantastisch!' of die hebben een naam voor zichzelf met tv-optredens over dit onderwerp.
 
G. artsen. huisartsen en andere gezondheidswerkers hebben een belang bij niet te hoeven toegeven dat ze fout waren of dat ze onethisch gehandeld. Deze groepen zouden inboeten aan geloofwaardigheid en respect door te hoeven toegeven dat ze niet konden worden ongelooflijk stom om de waarheid te missen over 'CVS' of dat zij zich laten leiden door financiële en politieke gevestigde belangen in plaats van harde feiten en ethiek. Als de waarheid over 'CVS' en ME moesten bekend worden van deze individuen kan soms ook te kampen met ernstige rechtszaken en zelfs verliezen hun loopbaan.
 
H. De media, met inbegrip van medische tijdschriften, die hebben verkocht wetenschap aan 'CVS'. Deze groepen zouden inboeten aan geloofwaardigheid en respect door te hoeven toegeven dat ze niet konden worden ongelooflijk stom om de waarheid te missen over 'CVS' of dat zij zich laten leiden door financiële en politieke gevestigde belangen in plaats van harde feiten en ethiek. Zij hebben er belang bij niet te hoeven toegeven dat ze fout waren of onethisch gehandeld. Dat deden ze zo duidelijk aangetoond door hun acties.
 
I. 'CFS' of 'ME / CVS' enz. groepen die supplementen te verkopen vitamines en andere aan die patiënten een verkeerde diagnose gesteld met 'CVS' en ga zo maar door. De verkoop zou snel dalen als deze 'verkeerde diagnose patiënten CVS kregen juiste diagnose en behandeling en mochten niet wanhopig op zoek naar een aanvulling op de dag al dat ze van plan waren. Er kunnen ook andere perks deze groepen zou verliezen door niet langer in de positie van verkopen aan grote bedrijven en de overheid.
 
J. CFS 'en' ME / CVS '(enz.) zogenaamde patiënt ondersteuning en belangenbehartiging groepen. Sommige van deze individuen en groepen krijgen een veel lof, respect en macht door patiënten. Groepen zouden verliezen hun leden. Deze groepen en individuen zouden verliezen hun standpunten en respect als het bekend zou worden dat 'CVS' niet bestaat en dat zij waren samen te werken alles tegen de beste belangen van de patiënten. In sommige gevallen financiële voordelen voor de groepen en individuele zou ook verloren gaan. Er kunnen ook perks deze groepen en individuen zouden verliezen door niet meer in de positie van verkopen aan grote bedrijven en de overheid. Een succesvolle carrière en prestige verloren zou gaan. Reputaties vernietigd zou worden.
De overgrote meerderheid van ME / CVS, ME / CVS, ME / CVS, ME-CVS, ME / CVS en Myalgische Encephalopathie advocacy groepen (of welke andere term die ze gebruiken, met inbegrip van Myalgische Encephalomyelitis) in Australië, het VK, de VS, Nederland en over de hele wereld zijn niet betrokken in geval van wettige of nuttig beleidsbeïnvloeding. De meeste van deze groepen hebben verkocht ons uit aan de hoogste bieder. Deze groepen profiteren, hetzij in termen van financiering, invloed of op andere manieren, door het volgen van het overheidsbeleid en door hun associatie met corporate gevestigde belangen. We moeten wakker worden met de werkelijkheid, zoals pijnlijke zoals het is. Dit omvat groepen zoals: AfME en de MEA in het Verenigd Koninkrijk, de ME / Chronisch Vermoeidheids Syndroom Vereniging van Victoria in Australië (en de meeste andere Australische 'ME / CVS' of 'ME / CVS' groepen), en de ME / CVS Vereniging van Amerika (CAA), onder vele anderen. Deze groepen zijn niet te helpen IEDEREEN, behalve zichzelf, en de gevestigde belangen groepen die profiteren van 'CVS. "
Omdat van deze groepen, de meeste mensen met ME hebben geen idee over zelfs de meest elementaire feiten over mij of de geschiedenis van de ME en er geen vooruitgang is geboekt op alle ten aanzien van ME pleiten voor 20 jaar. We moeten eisen meer van 'onze' groepen als we willen om ergens te komen.
Een groot probleem is dat veel patiënten zich vastklampen aan 'CVS' want het is de enige diagnose die ze hebben gekregen, en ze denken dat hen beschermt. Het is begrijpelijk dat deze patiënten willen dat hun ziekte serieus te worden genomen, maar de diagnose 'CVS' heeft ze een slechte, want wat ze echt nodig hebben is een nauwkeurige diagnose, zodat hun ziekte goed kan worden aangepakt. Een ander groot probleem is dat sommige patiënten met de diagnose van een 'CVS' ondersteunt het concept van 'ME / CVS' omdat ze geloven dat de 'ME deel van de samengestelde term brengt hen dichter bij een diagnose van mij, maar aangezien dit een onjuiste diagnose de overgrote meerderheid van 'CVS' gediagnosticeerde patiënten, dit is enkel verhoogt de onethische obfuscatie dat voordelen gevestigde belangen groepen. ME / CVS 'Harms alle patiënten en de betrokken patiëntenverenigingen en maakt een aanfluiting van echte belangenbehartiging.
· Voor meer informatie zie: Problemen met 'onze' ME (of 'CVS' ME / CVS 'of' ME / CVS ', enzovoort) belangengroepen en Problemen met de zogenaamde "Fair naam"-campagne: Waarom is het in het beste belangen van alle patiëntengroepen betrokken te verwerpen en sterk voorstel verzetten tegen deze misleidende en contra-productief als de naam 'ME / CVS' ME / CVS '  en problemen met het gebruik van 'ME / CVS' door de ME voorstanders . Zie ook: Zijn we net 'pas op de plaats?' 
 
3. Hoe zijn deze groepen die elk in geslaagd om de samenleving verschillende checks and balances 'te vermijden?
De creatie van 'CVS' de valse ziekte categorie is ongetwijfeld al gebruikt om een valse psychiatrische paradigma van ME opleggen door bondgenootschap met verschillende onafhankelijke psychiatrische vermoeidheid, post-virale syndromen en andere vermoeidheid ten behoeve van de diverse bewezen financiële en politieke belangen 
resulterende 'verwarring' tussen de verschillende neurologische ziekte ME en de kunstmatige ziekte categorie van 'CVS' heeft veroorzaakt. een overweldigende extra last van lijden voor degenen die lijden aan neurologische ME en hun families De Het is een enorm grote puinhoop, dat is voor bepaalde - maar het is niet een toevallige puinhoop - dat is voor sommige te (Hyde 2006a, [Online]) (Hooper 2006, [Online]) (Hyde 2003, [Online]) (Hooper, 2003a, [Online]) (Dowsett 2001a, [ online]) (Hooper et al.. 2001, [Online]) (Dowsett 2000, [Online]) (Dowsett 1999a, 1999b, [Online]).
Het is ook een zekerheid dat de zorgverzekeraars niet kon van zaken hebben bereikt met de huidige stand alleen, met het concept van 'CVS' als hun enige wapen. Alle bovengenoemde groepen samen te werken . 
Er zijn verschillende bedrijven en overheden betrokken belangen, en ze delen een financieel belang in het onderdrukken van ME en het bevorderen van 'CVS', zodat ze samen te werken. Bijvoorbeeld, farmaceutische bedrijven financieren het onderzoek, psychiaters de ziekte vast te stellen, de patiënt beoordelen, adviseren de departementen in het creëren van definities en het beleid, verzekeringsmaatschappijen rekenen op officiële definities en het beleid en in dienst psychiaters aan de patiënten te beoordelen, de overheid het welzijn van diensten gebruik maken van de definities en beleid bij de beoordeling van eisers, sell-out zogenaamde belangenbehartigers ondersteuning voor de nieuwste overheid 'awareness' campagne in ruil voor het krijgen van overheidsfinanciering. De meeste journalisten fungeren louter als stenografen wanneer ze over 'CVS' in plaats van onderzoeksjournalisten te schrijven, ze te kopiëren van de overheid persberichten bijna woord voor woord eerder dan doen geen echt onderzoek naar de feiten. Dit is slechts een korte samenvatting van een klein aantal van de deals die we kennen. Er zijn duidelijk veel meer.
Dat is hoe deze groepen succesvol zijn geweest en hoe zij hebben voor het grootste deel van de samenleving 'checks and balances, vermeden worden door met elkaar samenwerken om hun gezamenlijke financiële of politieke winsten te beschermen. Een groep die alleen kan worden gestopt, door het maken van andere groepen op de hoogte van wat er gebeurt. Maar wat gebeurt er als bijna alle van de verschillende groepen die er zijn om de belangen van de slachtoffers te beschermen zijn eigenlijk in op de scam zelf? Wat doen de slachtoffers dan? Hoe gaat men anderen overtuigen van de waarheid, wanneer zo vele ogenschijnlijk goedaardige bedrijven of zogenaamd patient-based organisaties zijn zoveel volledig wederzijds ondersteunend en oppervlakkig overtuigende propaganda produceren? Dit is het probleem van ME-patiënten.
Wat maakt het probleem nog erger is dat in tegenstelling tot AIDS-patiënten die in de vroege stadia van hun ziekte in staat zijn tot en met maart rally en organiseren protesten, de meeste ME-patiënten zijn veel te ziek om deel te nemen aan dergelijke activisme inspanningen. Zij kunnen vaak niet eens goed genoeg om de basisfeiten lezen over wat er gebeurt. Zo is er niets veranderd voor de betere in de 20 jaar sinds de 'CFS' scam begon. Dankzij de toenemende psychologische nadruk van slagen CDC definities van 'CVS', 'ME / CVS' ter vervanging van ME in het officiële beleid in het Verenigd Koninkrijk, Australië en Europa, en de geheime infiltratie van patiënten belangenbehartiging groepen door gevestigde belangengroepen, en zo verder, de het niveau van misbruik van invloed zijn ME-patiënten is alleen erger naarmate de tijd vordert
 
4. Maar zijn niet alternatieve concepten zoals 'ME / CVS, Myalgische' encefalopathie 'en' ME / CVS 'op zijn minst een verbetering van' CVS '?
Nee, zijn ze niet. Meestal wanneer de term 'ME / CVS' wordt gebruikt, verwijst het naar een bizarre mix van feiten met betrekking tot zowel de ME en 'CVS' of in plaats daarvan louter feiten met betrekking tot een van de diverse nep 'CVS' definities. Hetzelfde geldt voor de termen 'CVS / ME', 'CFIDS' en 'Myalgische encefalopathie.'
A. 'ME / CVS' en 'ME / CVS. " De groepen die profiteren van 'ME / CVS "zijn dezelfde groepen die profiteren van de' CFS." Het is nauwelijks een toeval dat Professor Simon Wessely - de machtigste en meest invloedrijke van de groep van artsen die hebben zich de hulpmiddelen van verzekeringsmaatschappijen - de gemengde term 'ME / CVS. "persoonsgebonden is gecrediteerd met het uitvinden van Het mengen van ME en 'CVS' naar 'ME / CVS' of 'ME / CVS' serveert gevestigde belangengroepen goed. Dit is waarom zoveel van de slechtste regering verslagen (enzovoort) in het Verenigd Koninkrijk, Australië en Nederland, die praten over patiënten alsof ze licht ziek simulanten, die gemakkelijk kunnen verbeteren als niet herstellen van hun 'moeheid' als ze maar kunnen worden overtuigd om te proberen CGT of GET , en zo verder, (a) gebruiken vaak termen als 'ME / CVS' of 'ME / CVS' in de titels en het hele gebouw en (b) heel vaak mengen in een aantal van de feiten over ME (dwz symptomen, de geschiedenis, de ernst / handicap, enz.) met valse informatie over 'CVS', terwijl natuurlijk het geheel van de zeer belangrijke conclusies die alle (etiologie, psychologische status, verbetering van de symptomen, reactie op de behandelingen en het herstel tarieven) is uitsluitend afkomstig uit niet-ME patiënten groepen, en van de meest milde fysiek getroffen en het meest vooral psychisch ziek leden van deze 'diagnose groepen' CVS.
'ME / CVS' en 'ME / CVS' laat deze gevestigde belangengroepen hebben in beide richtingen. Ze krijgen om gelukkig te blijven met hun onwetenschappelijke en onethisch 'CVS' obfuscation agenda, waarmee de regeringen en verzekeringsmaatschappijen te ontkennen medische claims en welzijn, en zij krijgen dit te doen met veel minder tegenstand van de patiënten dat ze schaden, of zelfs met de steun van sommige van deze patiënten en patiëntengroepen die in genomen door de oppervlakkige schijn van vooruitgang die door een eenvoudige terminologie mix.
Dit is de reden waarom 'ME / CVS' artikels en studies zelfs gevaarlijker zijn in vele opzichten dan zuivere 'psychologische CVS' Ones. De kwestie is niet dat 'ME / CVS' gewoon geen goede oplossing, die niet zal doen veel goed, zoals velen hebben ruzie. Er is zoveel meer dan dat hier op het spel. Niet alleen zal 'ME / CVS' niet helpt, kan en zal dingen zo veel slechter te maken. Het zal de waarheid over mij nog meer onzichtbare (of 'ontoegankelijk') door zich te verstoppen in het zicht. maken het moeilijker dan ooit voor iedereen te scheiden ME uit de vage rotzooi van 'CVS' of voor hen die een verkeerde diagnose gesteld als 'CVS' om een juiste diagnose en adequate behandeling krijgen als, is hun fundamentele recht.
De 'ME / CVS' concept is verwarrend, onlogisch, sterk versterkt dezelfde desinformatie die de oorzaak van het probleem (dat wil zeggen dat ME en 'CVS' hetzelfde zijn en dat 'CVS' echt bestaat), en houdt weer de strijd voor rechtvaardigheid en erkenning van authentieke neurologische Myalgische Encephalomyelitis onmetelijk. Het mengen van ME en 'CVS' werd uitgevonden door deze gevestigde belangengroepen en het is een hulpmiddel dat ze gebruiken om goede werking en zo veel mogelijk. De landen waarin de 'ME / CVS' concept is gemeengoed zijn die waarin patiënten zijn onderworpen aan de meest schokkende misbruiken, veel erger dan dat die nu plaatsvindt in de VS.
Voor informatie over het soort van extreme misbruik van 'ME / CVS' of 'CVS' patiënten die optreedt in het Verenigd Koninkrijk en Nederland en in mindere mate in Australië - met inbegrip van zieke kinderen worden met geweld uit hun huizen, kinderen worden gegooid in het zwemmen zwembaden of ontkend voedsel of contact met de familie tot de dood ontdekken hun 'nep' symptomen, gedwongen uit te oefenen en CBT's die hebben geleid tot ernstige invaliditeit en zelfs, en mensen die illegaal in coupes of geclassificeerd als ongeschikt onder de Mental Health Act (met als gevolg een verlies van rechten ), en ga zo maar door - zie: Wat is ME? Extra uitgebreide versie .  
Geen van de motiveringen gemaakt door de zogenaamde belangenbehartigers voor het gebruik van de term 'ME / CVS' hold up. Brengen mij samen met 'CVS' niet toe te voegen aan de geloofwaardigheid van de 'CFS' - het stroken Just Me van geloofwaardigheid en wetenschappelijke legitimiteit - die inderdaad lijkt te zijn het hele punt van de oefening.
· Voor meer informatie over de reden waarom advocaten en patiënten moeten weigeren 'ME / CVS' zie: Problemen met de zogenaamde "Fair naam"-campagne: Waarom is het in het beste belang van alle patiëntengroepen betrokken te weigeren en sterk gekant tegen deze misleidende en contra -productieve voorstel om als naam 'ME / CVS' ME / CVS '  en problemen met het gebruik van 'ME / CVS' door de ME voorstanders .
 
B. Myalgische 'Encephalopathie.' Myalgische 'Encephalopathy' is een verzonnen term die werd gecreëerd alleen na de rampzalige 'CVS' definities. De term Myalgische 'Encephalopathie' werd opgericht in het Verenigd Koninkrijk, om redenen die met de politiek en de gevestigde belangen in plaats van wetenschap. De geclaimde wetenschappelijke rechtvaardiging voor het creëren en gebruiken van deze verzonnen naam zijn nep. Myalgische 'encefalopathie "is gekoppeld aan een specifieke definitie ontbreekt en er geen specifieke patiëntengroep. De term is niet gemaakt door middel van een zorgvuldig onderzoek van het bewijsmateriaal of ten gevolge van een specifieke onderzoeksresultaten. Er is geen wetenschappelijk bewijs achter ME'opathy dan ook en (als nodig is) deze term heeft geen WHO-ICD-classificatie. ME'opathy is slechts een andere naam voor 'CVS. " Het is een term die kunnen worden genomen om iets te betekenen en is dus net zo zinloos en schadelijk als 'CVS' is.
Laat je niet misleiden door de enkel oppervlakkige gelijkenis van deze termen - Myalgische Encefalomyelitis is helemaal niet hetzelfde als Myalgische 'Encephalopathie.' Patiënten met authentieke ME hebben de schade aan de hersenen als bedoeld in de naam Myalgische Encephalomyelitis, maar deze schade is natuurlijk niet gevonden bij patiënten die lijden verschillende soorten van chronische vermoeidheid ziekten die algemeen worden verkeerd gediagnosticeerd als 'ME / CVS. " Legitieme ME-deskundigen, advocaten en onderzoekers bieden geen ondersteuning voor de naamswijziging van Myalgische Encephalomyelitis met Myalgische 'Encephalopathie.' Patiënt pleit Margaret Williams en Eileen Marshall schrijven:
Ondanks de voortdurende financiële, psychosociale en politieke techniek die lijkt te onderbouwen de huidige vastberadenheid om de term "myalgische encefalomyelitis" te verwijderen (ME) van de medisch lexicon (waar, gebaseerd op nauwkeurige gepubliceerde bewijs van de aard van de stoornis, heeft zij verbleven de laatste halve eeuw), hebben de huidige voorstanders van haar ondergang geen enkel bewijs-base om hun roep voor de verwijdering ervan en de vervanging ervan door het minder specifieke term "myalgische encefalopathie" ondersteuning te produceren (2004a, [Online])
Steun voor deze term rode vlag waarmee u weet dat een groep is niet te vertrouwen is en niet betrokken is in echte belangenbehartiging. Het gebruik van de nietszeggende term Myalgische 'Encephalopathy' is een oneerlijke poging om Encephalomyelitis stoten Myalgische van de legitimiteit en de bescherming van de juiste classificatie van de WHO. Het is ook een poging om dekmantel voor de banden tussen ME, polio en het poliovaccin wordt aangegeven door Encephalomyelitis 'de term'; om te proberen waren verbergen 'smoking gun' van de term ME als het. De term 'Myalgische encefalopathie' is een politieke creatie met geen wetenschappelijke geldigheid, net als 'CVS' is. Het is een val, een truc . Het ding nodig laatste is nog een ander vaag en slecht omschreven overkoepelende term die gemakkelijk kunnen worden gemanipuleerd door gevestigde belangengroepen. Zoals professor Malcolm Hooper legt uit:
Er zijn hardnekkige en vaak geheime pogingen van deze [eigenbelang] psychiaters om de internationale classificatie van deze stoornis te ondermijnen, met vernietigende gevolgen voor de betrokkenen. Juiste indeling toe doet, want het heeft invloed op de correcte verwijzing naar een geschikte specialist, de juiste onderzoeken, de juiste diagnose, het juiste beheer en / of behandeling, de juiste prestatie van staatswege te ondersteunen [en] de juiste verzekering betalingen (2003a, [Online]) (Hooper & Marshall 2005a, [Online]).
· Voor meer informatie over de naam Myalgische Encephalomyelitis (en de politieke motieven achter de termen zoals ME'opathy) te zien: Op de naam MEitis en Problemen met de zogenaamde "Fair naam"-campagne: Waarom is het in het beste belang van alle patiënten groepen die betrokken zijn te verwerpen en sterk gekant tegen deze misleidende en contra-productief voorstel om als naam 'ME / CVS' ME / CVS '
 
C. 'Chronische Vermoeidheid en Immune Dysfunction Syndrome' - 'ME / CVS.' Wanneer deze term voor het eerst werd gebruikt, werd het gebruikt in sommige opzichten als een synoniem term voor ME, maar dit is niet langer het geval. Hoewel het eind resultaat is hetzelfde echter de term 'CFIDS' in contrast met de term Myalgische 'Encephalopathie' was op zijn minst goed bedoeld en een oprechte poging om te differentiëren degenen die alleen maar in aanmerking komen voor een CFS 'foute diagnose' en echte epidemie en sporadische ME patiënten. Vandaag is deze term wordt ook gewoon een andere term gebruikt om een deel te beschrijven 'CFS' voor de meesten. De term 'CFIDS' mogen op geen enkele wijze worden beschouwd als synoniem met ME Deze term is nutteloos en onwetenschappelijk en alleen bijdraagt aan en helpt de verwarring door gevestigde belangengroepen.
 
5. Maar is het niet de naam 'ME / CVS' een groot deel van het probleem?
De reden waarom zoveel patiënten zijn belachelijk gemaakt, bespot, gekleineerd, ongelovig, beschuldigd van overdrijven of malingering of luiheid door medisch personeel en door vrienden en familieleden, enz. niet want is van de naam "Chronic Fatigue Syndrome '! 
Als 'CVS' had in plaats daarvan zijn naam gegeven een neutrale, zeg maar 'Reeves' syndroom 'of' Holmes 'syndroom', de problemen zou nog steeds precies hetzelfde . Gevestigde belangengroepen - geholpen in deze taak onmetelijk door de oprichting van de valse ziekte categorie 'CVS' - zou nog steeds overstromingen de medische, politieke en media-gemeenschappen met leugens en propaganda die alleen veroorzaakt kan zijn het eindresultaat van het maken van patiënten lijkt volstrekt zielig en niet verdienen geen respect of sympathie.
Wat anders zou iedereen denken aan patiënten die zogenaamd een ziekte hebt die is mild en van korte duur, maar die sommige patiënten doen alsof is ernstig invaliderende omdat ze 'genieten van de zieke rol'? Wat kan iemand denken over een ziekte die niet kan op geen enkele manier, ondanks enorme bedragen worden aangetoond wordt besteed aan proeven en moeten volledig worden genomen over het geloof. Wat zou u / iemand na te denken over een ziekte die heeft bewezen te zijn psychische of gedragsproblemen, maar waar patiënten liever daadwerkelijk verblijf ziek dan toegeven dat ze geestesziek zijn? 
Alle media artikel en de overheid persbericht over 'CFS is gevuld met fictieve verklaringen die het heel duidelijk te maken op vele verschillende manieren dat de ziekte geen wetenschappelijke geldigheid heeft, en dat de patiënten niet verdienen hetzelfde respect als andere patiëntengroepen, maar moet behandeld worden met minachting. Patiënten zijn niet alleen ten onrechte aangemerkt als psychisch ziek, het is zoveel meer dan dat. Het is vervolging; patiënten wordt gepraat (en gelogen over) alsof ze simulanten en devianten, alsof ze beneden alle peil en het niet waard, zelfs elementaire respect of medische zorg, of zelfs een niveau van vriendelijkheid of medeleven - zelfs van hun eigen vrienden en familie. Wat 'CVS' had genoemd, zouden deze problemen worden precies hetzelfde.
Er is geen dergelijke ziekte als 'CVS' en 'CVS' is slechts een kunstmatige eenheid die is opgericht ten behoeve van de financiële eigenbelang groepen - dat is het echte probleem, niet . 'is de naam CVS
De besmettelijke neurologische ziekte bekend sinds 1956 als Myalgische Encephalomyelitis heeft al een historisch en medisch correcte naam en de definitie en de WHO-classificatie. We hebben ook duidelijke definities en namen voor fibromyalgie, post-virale vermoeidheid syndromen, PTSS, burnout, ziekte van Lyme, Candida, uitputting van de bijnieren, kanker, depressie, atleten over-opleiding syndroom en de andere ziekten vaak een verkeerde diagnose gesteld als 'ME / CVS. "
Het enige dat zin heeft is voor advocaten en patiënten om te vechten samen om zich te ontdoen van 'CVS' in naam en definitie, en om patiënten correct gediagnosticeerd met en behandeld om welke ziekte ze daadwerkelijk hebben, waaronder ik, op een wetenschappelijke en ethische manier - zonder enig eigenbelang inmenging door de financiële gevestigde belangengroepen. 
· Voor meer informatie zie: Problemen met de zogenaamde "Fair naam"-campagne  en de problemen met het gebruik van 'ME / CVS' door de ME voorstanders .
 
6. Conclusie
Bepaalde groepen of individuen zijn enorm profiteren van deze frauduleuze kunstmatige 'CVS' te construeren.
Om te zeggen dat deze groepen en individuen daadwerkelijk geloven wat ze zeggen en dat is gebaseerd op de wetenschap of de werkelijkheid is belachelijk. Te zeggen dat het slechts om een misverstand of een fout is ook belachelijk. De 'CFS' construct is voltooid fictie, en bestaat louter omdat het zo financieel en politiek gunstig voor een aantal machtige groepen.
De kunstmatige 'CFS' construct is niet meer een wetenschappelijk nauwkeurige beschrijving van de ME dan is een wetenschappelijk nauwkeurige beschrijving van MS, lupus of polio. Deze pretentie van onwetendheid over mij en over de realiteit van 'CVS' (met name door de overheid) heeft verwoestende gevolgen voor mensen met ME - en al die met niet-ME ziekten die een verkeerde diagnose gesteld als zijnde 'CVS' - en heeft ook betekende dat het aantal ME-patiënten blijft stijgen onverminderd voort en grotendeels onbekende. Het grote publiek over de hele wereld - met inbegrip van patiënten zelf - zijn herhaaldelijk gelogen over de realiteit van Myalgische Encephalomyelitis.
De decennia van het systematisch misbruik en verwaarlozing van de een miljoen of meer mensen met ME over de hele wereld moet stoppen. ME en CVS zijn niet hetzelfde. Begrippen als 'ME / CVS', 'ME / CVS,' Myalgische 'Encephalopathie' en 'CFIDS' zijn ook niet behulpzaam en onwetenschappelijke en alleen toe te voegen aan de verwarring.
''CVS "is slechts een zwendel bedacht door verzekeringsmaatschappijen gemotiveerd door winstbejag zonder aandacht voor waarheid of ethiek. Deze groepen zijn handelen zonder enig oog voor de (extreem) lijden en de extra vermijdbare sterfgevallen ze veroorzaken. Deze groepen zijn crimineel handelen. Deze zwendel is weefsel dun en zeer gemakkelijk te ontdekken als men slechts een kleine hoeveelheid neemt tijd om te kijken naar al het bewijs.  
Waarom is bijna niemand dit te doen? Waarom is de wereld te laten deze groepen weg te komen met een dergelijke afschuwelijke oplichting en zulke vreselijke misbruik op grote schaal? Waarom is de wereld niet zorgzaam genoeg of slim genoeg of gutsy genoeg te zien via deze glad en goed gefinancierde desinformatie campagnes, en te handelen? Hoe kan dit, wanneer de leugens zijn zo dun en wetenschappelijk lachwekkend? Hebben we dan niets geleerd van de verwoestende corporate cover-ups van de waarheid over tabak en asbest en de overheid cover-up van de Golfoorlog Syndroom in ons recente verleden? Waar is de World Health Organisation? Waar zijn onze mensenrechten groepen? Waar is onze media? Waar zijn onze compromisloze onderzoeksjournalisten?
Zal het nog 20 jaar? Hoeveel meer extreme doen het lijden en misbruik moeten worden? Hoeveel honderdduizenden kinderen en volwassenen over de hele wereld moeten worden getroffen? Hoeveel meer patiënten zullen moeten onnodig sterven voordat er iets is eindelijk klaar? Hoe lang zullen we de vos laat de leiding van het kippenhok? Het is dan ziek.
 
7. Wat kunt u doen om te helpen?
Mensen met Myalgische Encephalomyelitis hebben slechts een kleine minderheid van de medische, wetenschappelijke, juridische en andere potentieel ondersteunende beroepen - of het publiek - aan hun zijde. Zoals het Comite voor Rechtvaardigheid en erkenning van Myalgische Encephalomyelitis verklaren:
Er is geen immuniteit voor mij de volgende slachtoffer van deze vreselijke ziekte zou je zus, je vriend, je broer, je kleinkinderen, uw buurman [of] uw collega-werknemer. ME is een besmettelijke ziekte die is uitgegroeid tot een wijdverspreide epidemie die niet meer is weg te gaan. We moeten samen optrekken, waarschuw dan de publieke en vragen om actie (2007, [Online]).
Dat is wat nodig is, voor mensen uit de hele wereld op te komen voor Myalgische Encephalomyelitis. We moeten allemaal opkomen voor de waarheid, de individuele artsen, journalisten, politici, mensenrechtenactivisten, patiënten, familie en vrienden van patiënten en het publiek - of ze nog niet zijn getroffen door ME of niet. Dat is de enige manier zal veranderen, ontstaan door het onderwijs en de mensen gewoon weigeren te accepteren wat is niet meer gebeurt.
Ja er zijn krachtig en steenrijke gevestigde belangen groepen die er zijn, die zal de waarheid de strijd van de bij elke stap van de weg, maar we hebben de wetenschap, werkelijkheid en ethiek volledig aan onze kant en dat is ook heel krachtig. Echter, om dit te laten worden van enig nut voor ons, moeten we eerst onszelf bewust van de feiten en vervolgens te gebruiken
Dus wat u kunt doen om te helpen is AUB om de waarheid over Myalgische Encephalomyelitis verspreiden en proberen de leugen van bloot te helpen 'CVS. " U kunt ook helpen door NIET de ondersteuning van de pseudo-begrippen 'CFS', 'ME / CVS', 'subgroepen van ME / CVS', 'ME / CVS', 'CFIDS' en Myalgische 'Encephalopathie.' Geen ondersteuning voor groepen die deze concepten te bevorderen. Geven geen publiek of financiële hulp aan onze misbruikers.
Deze afschuwelijke mishandeling en verwaarlozing van zo veel ernstig zieke mensen op een dergelijke industriële schaal is echt onmenselijk en heeft reeds al veel te lang.
Mensen met ME wanhopig uw hulp nodig.
Meer informatie 
Meer op het enorme verschil tussen ME en 'CVS' evenals meer informatie over mij medisch te lezen, zie: Wat is ME? of Wat is ME? Extra uitgebreide versie .
Voor meer informatie over het gebrek aan ethiek van de zogenaamde 'advocacy' groepen verschillende en individuele pleit in dit gebied, zie: Problemen met 'onze' ME (of 'CVS' ME / CVS 'of' ME / CVS ', enzovoort) belangengroepen en Problemen met de zogenaamde "Fair naam"-campagne: Waarom is het in het beste belang van alle patiëntengroepen betrokken te verwerpen en sterk voorstel verzetten tegen deze misleidende en contra-productief als de naam 'ME / CVS' ME / CVS '  en problemen met het gebruik van 'ME / CVS' door de ME voorstanders . Zie ook: ME belangenbehartiging en 'CVS' advocacy zijn niet hetzelfde en Mijn commentaar over de huidige (zorgwekkende) stand van de Australische ME samenlevingen en Mijn opmerkingen over de CDC's nieuwste 'CVS' persbericht .
Als u een voormalige ME advocaat die ondersteunt nu de gebrekkig begrip 'ME / CVS' lees: Problemen met het gebruik van 'ME / CVS' door de ME voorstanders .
Zie de nieuwe krant: ME vs MS: Overeenkomsten en verschillen 
Ongepaste interventies, zoals CBT en GET zijn op zijn best nutteloos en in het ergste geval zeer schadelijk is voor ME-patiënten. ME-patiënten (waaronder kinderen) kan worden overgelaten aan een rolstoel gebonden of bedbound volgende GET, of moeten cardiologische zorg eenheden, en er zijn ook doden . Deze ongepaste interventies zijn niet altijd betrokken toegediend vrijwillig en vaak verbale dwang of kracht is. Als een medicijn veroorzaakt zelfs een zeer klein percentage van de verwoesting GET oorzaken bij ME-patiënten (laat staan dat ook het succes had een 0% kans!) Zou het onmiddellijk worden herinnerd, maar GET wordt gedwongen op de ME-patiënten meer en vaker en is nog steeds opgeëist door de bevordering van het aan de behandeling worden een veilige en effectieve ondanks alle van de overweldigende bewijzen van het tegendeel. Zie rook en spiegels , en wat mij? Extra uitgebreide versie voor meer informatie.
Voor meer diepgaande informatie, zie: Een nieuwe en eenvoudige definitie van Myalgische Encephalomyelitis en een nieuwe, eenvoudige definitie van chronisch vermoeidheidssyndroom & A Brief History of Myalgische Encephalomyelitis & een oneerbiedige Geschiedenis van de Chronisch Vermoeidheids Syndroom en De Nachtegaal Definitie van ME door Dr Byron Hyde en onderzoek naar ME 1988 - 1998 Te veel FILOSOFIE en te weinig fundamentele wetenschap! en late gevolgen van ME en Een roos door een andere naam en herdefiniëring van de ME - een 20e eeuws verschijnsel door Dr Elizabeth Dowsett, plus Wat is ME? Wat is CVS? Informatie voor Artsen & Advocaten en De Mental Health Movement: Vervolging van patiënten? door professor Malcolm Hooper en een openbare verklaring aan de regering ministers van Volksgezondheid en een waarschuwing aan de burgers over de hele wereld, en Activisme artikelen .
For more information on why the bogus disease category of 'CFS' must be abandoned for the benefit of all the patient groups involved, (along with the use of other vague and misleading umbrella terms such as ‘ME/CFS’ ‘CFS/ME’ 'CFIDS' and 'Myalgic Encephalopathy' and others) see: The misdiagnosis of CFS, Why the disease category of ‘CFS’ must be abandoned and What is M.E.? Extra extended version. 
To read a complete list of the articles and resources available on the site suitable for different groups – severe M.E. patients, M.E. patients, patients misdiagnosed with ‘CFS,’ doctors, the media, friends and family of M.E. patients, carers and so on – see the Information Guides page.
