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Psychiatrie

BLITZSCHLAG INS HIRN

Die Elektroschock-Therapie, vor zwei Jahrzehnten totgesagt, ist in modifizierter Form in die Psychiatrie zuriick-
gekehrt. Gleichwohl bleibt sie, besonders in Deutschland, umstritten - ihre Gegner bezeichnen sie als ,Folter”, die
Befiirworter sehen darin eine ungefahrliche Hilfe fiir psychisch schwer gestorte Patienten.

er Patientwarebellischunaviegel-
D te seine Leidensgenossen imen-

haus aufGutes Zuredehalfnicht.
Da verpaRten die Arzte dem Aufssigen
einen Elektroschock —esthauriger An-
blick.

Pflegemackten und knebelten deith
straubenden Mann. Als deBtrom sein
Gehirndurchpulste, wiirgte und spuckt
er, sein Kdper wand sich in heftigen
Krampfen.

Ein kiinstlich ausgeléter epileptischer
Krampfanfall zur Heilung -eder eher als
folterdhnlicheStrafmaRBnahme? Der Ki
nofilm ,Einer flog tber dasKuckucks-
nest“gibt eine eindeutigéAntwort: Die
Elektroschock-Behandlung dient de
Disziplinierung unbotm&iger Patien-
ten.

Von diesem Film, vor allenaber von
der Schauspielkunst deldauptdarstel-
lersJack Nicholsonwird die 6ffentliche
Diskussion Uiber di&lektrokrampf-The-
rapie (EKT) bisheutebeeinfluRtGegner
sprechen laut von Folter, Befurworte
der EKTreden, mglichstleise, voreiner
brauchbaren Seelentherapie, diegen
verbreiteter Vorurteilevielen Patienten
vorenthalten werde.

* Aus einer Fernsehdokumentation des NDR von

Besonders in Deutschland ist die Elel
troschock-Behandlunigeftigumstritten.
In Skandinavien,GroRbritannien und
den USA werden bis zGOmalmehr Pa-
tienten mit Elektrokrampf-Kuren trak-
tiert. Die ,groRerescheu“deDeutschen
vorder EKT, glaubtder Psychiater Klau
Dorner, habe womglich mitdenVerfeh-

e lungen der Nazi-Psychiatrie zwn, die
bis heutenachwirken.

Erstim Januar forderte eloalitions-
papiervon SPD und Gruneninder Lang
schaftsversammlung Rheinland eine
.drastische Einschrékung“ der Elektro-
krampf-Kuren in den Krankenhi&ern
des Verbandes. Dabeeérzichtet ein gro-

r Ber Teil derdeutscherPsychiatrie-Klini-
ken ohnehin aufden Gebrauch vBrek-
trokrampf-Geraten ebwohl die meisten
dort t&igen Arzte die EKT fir einaveit-
gehendungeféahrliche und in vielen Fal
len nitzlicheBehandlungsmethodeal-
ten. EinewissenschaftliciundierteDis-
kussionfindeabemichtstatt—diedffent-

r liche Ablehnung ist zu popular.

Ein GrundistdeMiRbrauch der EKT,
den es immer gegebédrat. DerPsycho-
patient ErwinPaulin zum Beispiel war
1985ineinem Krankenhaus i@st-Berlin
zwolfmal geschockworden. Zwar sei er
schizophrenzwar habe ersich von der

1980.
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Stasi undseiner damaligekhefrauver-

-folgt gefuhlt (teilweise zuRecht, wie er
heute weil3), doch seineEinwilligung
habe er niggegeben.

.Man hat mir hinterhergesagt”, be-
richtet Paulin, ,daf die Therapie auch
in der DDR nur mit meiner Zustim-

s mung héatte gemacht werden dirfen —in
meinem Krankenhauallerdingswurde
oft ohneEinwilligung behandelt.”

Auf die ldee, Geisteskranken Elek-
tro-Impulse durchsHirn zu jagen, war

1- 1938 alserster der dmische Psychiater
Ugo Cerletti gekommen — in$chlacht-
hof, wo Schweine miteinem StromstoR}
betaubt wurden, bevor sie deddliche
Bolzenschufiraf.

Seine Experimente an einem Land-
streicherhatte Cerletti bald wiederin-
gestellt. Er hielt da¥/erfahren firallzu
brutal: ,Als ich die ersteReaktion des
Patienten sah”, so berichtete er, ,dachte
ich im stillen, das muRt&erbotenwer-
den“ — es wurde jedoch ein Welterfolg.
In den sechzigedahren gehorteklek-
troschock-Apparate zur Standardausri-
stung in fast allen Psychiatrie-Kliniken.
Manche Patienten wurden bis zu 500mal
elektrisch geschockt.

Wie vom Blitz getroffen bamtensich
die Patienten auf, wenn der Stromstol3
sie durchzuckte; mit einer ruckartigen
.Hampelmannbewegung"“ sanken sie in

g: sAls ich die erste Reaktion des Patie

nten sah, dachte ich im stillen, das mufte



Moderne Elektroschock-Behandlung: Entspannte Muskeln unter Narkose

Ohnmacht undwachten mit schweren
Gliederschmerzen, oft sogar mit Kno
chenbriichen wiedeauf.

Zu den prominenterSchock-Patien-
ten zahlte der amerikanische Literatu
Nobelpreistrager Ernest Hemingway.
Der Schriftsteller, zeitlebens von De
pressionen gepeinigt, wat960 mit elf
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mit einer weiterenSchock-Seridbehan-
- delt worden.

HemingwaysUrteil Uber die Elektro-
Kur: ,Operationgelungen, Patiertot."
-Die Arzte hdten es fertiggebracht,
schrieb er, meinen Kopf kaputtzuma-
- chen und mein Geichtnis auszuradie-
ren“. Vier Wochen nach derweiten

Elektroschocks, ein Vierteljahr spate

r Schockbehandlung brachte gich um.

verboten werden*

Fehlschlage widieser, der die @ent-
lichkeitalarmierte, brachten die Elektro-
schock-Behandlung iWerruf —voriber-
gehend. lAngst ist sie, technisamoder-
nisiert und medizinischerfeinert, in die
Psychiatrie zurdkgekehrt. Zumindest
die krudenBegleitumstade, die auf Zu-
schauer einst versténd wirkten, kom-
men bei der zeitgemaRen sanftErek-
trokrampf-Therapienicht mehr vor.

Seit dieKranken vor deBehandlung
narkotisiert und ihre Muskeln medika-
mentds entspannt werden, ist die Elek-
tro-Kur unspektakuléar: EiStromimpuls
wird, stattwie friher durch daganze Ge-
hirn, meist nurdurch die rechte Gehirn-
halfte geleitet; auf diese Weissll das
Sprachzentrumgeschitztwerden, das
bei Rechtshandedimks liegt.Nach einer
halben bis zu acht Sekunden Stromzufuhr
beginnt der Elektro-Krampf.

Dank dermuskelentspannenden Me-
dikamente ist derKrampfanfall nicht
mehr an demMuskeln, sondern nur noch
auf einem Monitor zu sehen, der die Ge-
hirnstréme aufzeichnet: Der Anfafin-
det nur noch imGehirn,nicht mehr am
ganzen Kdper statt.

Ein solchekontrollierter epileptischer
Anfall soll, wiederEKT-Experte Dr. He-
re FolkertsinDeutschen Azteblatterl&u-
terte, mindestens 30Sekunden, hdch-
stensaber 120 Sekunden andauern. Das
Risiko schwererKomplikationen, wo-
moglichgar miffodesfolgeliegtlautFol-
kertswie beanderen Narkosen beinem
Fall pro 50 000Behandlungen — mithin
niedriger als beEntbindungen.

Das sehen di€KT-Gegnerganz an-
ders. Siebezeichnen auch die heutige
Elektrokrampf- oder-schock-Therapie
als Folter oder Persalichkeitszersto-
rung. Die schéste Verurteilungkommt
von der Hamburger Kommission fir
VerstoRBe derPsychiatrie gegerMen-
schenrechte*, einer d&cientology-Sek-
te nahestehenden Organisation.

,Die Schlachthaus-Therapieshrtlei-
se zurick”, heif3t es in einer ihrer Bro-
schiuren, und: ,DieE-Schocker in der
durch ihre Psychodrogen-Behandlungen
am Menschemehr und mehkritisierten
Psychiatrigfordern nunwiedervermehrt
die Ruckkehr der als barbarisch gelten-
den Elektroschocks an schutzbefohlenen
Patienten.” Vorallem therapieresisten-
ten Patienten werde durch déitzschla-
ge das Gehirwieder freigeputzt.

Vondenwildemttacken deKommis-
sion distanzieresichandere Gegner der
EKT: ,lch halte ihre Ablehnung des
Elektroschocks fiirsachlichbegrindet,
aber sieverquicktdie Kritik anpsychiatri-
schenMalRnahmen mit Kundenwerbung
fir Scientology”, sagtPeter Lehmann
vom Vorstand des Bundesverbandes
Psychiatrieerfahrener, einer Patienten-
organisation.

DochauchLehmanriehntdie Elektro-
Therapie alsinhuman ab: ,Esbtkeiner-
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lei medizinische Indikation flr einen

Elektroschock.“Lehmanaempfiehlt, ein

.psychiatrisches Testament" aufzuset-

zen, mit dem man jedEKT, aberauch

jede Behandlung mit Psychopharmak
fir die Zukunft sicher ausschlieRern
kénne.

Nicht wenige Psychopatienteraller-
dings berichten von guten Erfahrunge
mit der moderneiktlektroschock-Thera-
pie. Anneliese Becker, eingchwer De-
pressionskranke, hat acht Elektrg
krampf-Sitzungerhinter sich. Noch vor
einemJahr fihlte siesich ineinerhoff-
nungsloserLage: ,Ich konnte nicht la-
chen, konntaicht essenmich hat nichts
mehrinteressiert—keiBuch, kein Thea-
ter,auch nicht die Familie. Ichattekei-
ne Lustmehr, zuleben.“Zuachshatten
die Arzte sie mit Medikamenten be
handelt,erfolglos.Dannwurde ihr eine
Elektrokrampf-Therapie vorgeschla-
gen.

JchhattezwargrofRe Angst, ichwirde
etwas mitbekommen von der Behand
lung.Aber ichwul3te keinen Ramehr.*
Zunachst zeigte diBehandlung keine
Wirkung, ,abernach der finften Thera-
pie wurde estwas besser. Von der Be
handlungselbst allerdingfabe ich ber-
hauptnichtsgemerkt. Ich wasofort da-
nach ziemlich munter.“ Nach acht Be-
handlungenging es ihrgut. Heute, ein
halbeslahr spater, istihr Zustavdeder
schlechterabemochimmer deutliclhes-
ser als zu Beginn deFherapie.

Anneliese Beckehattesich, nach ei-
ner Bedenkzeit vowier Tagen, bewuf3t
fur die Behandlung entschieden —so w

Die Psycho-Elektriker
fiirchten das MiBtrauen
der Offentlichkeit

etwa 90 Prozent dekranken. Dielbri-
gen werdemotfallmaRigbehandelt, vor
allem bei desogenannten Katatonie, e
ner lebensbedrohlichen Bewegungssta
re.

Angezeigt als Behandlung dé¥ahl,
meint Fachmann Folkerts, sei der Elel
trokrampf bei endogenen Depressioné
mit Suizidgefahoder beiebensbedrohli-
chen schizophrenen Zustden, beson-
ders in Fallen, woMedikamentenicht
helfenoder von den Patientemicht ver-
tragen werden —hier sei gsrtretbar, die
Nebenwirkungen der Elektrokrampf
Therapie in Kauf zlnehmen.

Gedachtnis-oder Merkfahigkeitssto-
rungensind die haufigstemnerwinsch-
ten Nebeneffekte der Behandlung. S
kénnen dieallgemeineéErinnerung an die
Tagevor, seltenerauch an deitunmit-
telbar nach der Behandlung betreffe
Sie kénnen abeauch einzelneErinne-
rungen an bestimmtEreignisse des hal-

der Behandlun@usl&chen. In seltenen
Fallen halten diese LeistungseinbulRe
Uber Tageoder Wochen anMeist aller-
dings sind die GedéhtniseinbufRen nach
aTagen, sptestens einigeWochenvor-
bei.
Weniger Nebenwirkungen auch be
Gedachtnissttungen verspricht ein
n amerikanisches Geréat mit sogenannt
Kurzpulstechnik, das in Deutschlan
seit1993zugelassen ist. Bei diesem Geg
-rat, das bis heutausschlieRlich in den
USA hergestellt wird, werden 140
Stromimpulse in derSekundeabgege-
ben — ein Krampfanfalkann beidieser

Technik mit eineiwesentlichgeringeren

n Ladung und Energieausgeldstwerden
als bei den &lterepSinusgeraten®.

In GroR3britannien wurden diSinus-
gerate in allen staatlicherKranken-
hausern bereits gegen die schonen-

i deren Kuzpulsgerate ausgetauscht. In
Deutschland gebe es etwa 100 aeuen

eKurzpuls- undnoch etwa 250 der alten

d Sinusgeréte, schatzfFred Berninger,

- Geschéisfihrer einer elektromedizini-
schenFirma, diedieseUS-Geréatever-
kauft. ,Allerdings wissen wirnicht, wo
und in welchemUmfang die alten Gera-
te noch benutzt werden.”
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Auch 57 Jahr@ach der ersten Elektro
krampf-Therapie ist didVirkungsweise
des Verfahrens immer noch Ni§g unbe-
kannt. Anfang diesesJahrhunderts hat-
ten einige Psychiatebemerkt, dalepi-
leptische Anfélle bei Schizophrenen de
Krankheitsverlauf giistig beeinflussen.
AnschlieRend gab es, lange vor Cerlett
Elektro-Experimentenzahlreiche Ver-
suche, Kinstliche Epilepsieanfédlle mit
Hilfe unterschiedlicher Wirkstoffe aus
zulésen—etwa durchderhohdnsulinga-
ben oderdurch Cardiazol-Injektionen.
Wasim Hirn der Patientetiabeivorging,
blieb stets ungewif3.

isoffen, weil auchderen Entstehungoch

Sicher ist nur, daB esdurch die
Krampfanfélle zu deutlichen Verande
rungen im Nervensysterkommt: Hor-
monspiegel und Rezeptoren &nderr
sich. Warum sich aber psychische

nKrankheiten wie etwa Depressionen d

etwa 20 000 Seelenkranke. In Deutsch-
- land dagegen, wie auch in d&chweiz,
zbgerndie Mediziner. Der entscheidende
Grund,vermutet Folkerts, sei digusge-
pragte Angst der Psycho-Elektriker vor
a-der in ihrenAugen allzu miltrauischen

mit bessern lassen, bleibt schon deshalOffentlichkeit. Auch sei die Zahl der
Arzte, die das Verfahren beherrschen,
inzwischengeschrumpft.

vollig unbekannist.

Obwohl die meistenPsychiater den
Einsatz deElektrokrampf-Apparate in-
zwischen befiworten, werden in
Deutschland, nach Schatzungefol-
kerts’, nur etwa 600 Patienten pdahr
behandelt — in GroRbritanniesind es

DPA

Elektroschock-Patient Heingway
LKopf kaputt, Gedachtnis ausradiert”

Ein Psychiater, der niclgenannwer-
denwill, haltderdeutschen Weg firich-
tig: ,Durch diesensibilisierte Offentlich-
keit sind diedeutschen Psychiater sehr
vorsichtig undwenden die EKTwirklich
nur dann anwenn sie notwendig ist.” So
bleibe die ,Schwelle hoch® fir die
Krampf-Therapie; andererseits misse
kein Patient, dem damgeholferwerden
kénne, auf denheilsamenHirnkrampf
verzichten.

Auch Psychiater Klaus Dither, Chef
der WestfélischerLandesklinik in G-
tersloh, lehnt die Elektrokrampf-Thera-
pie nichtrundheraus ab. Doch mag er sie
auch nicht vorbehaltlos empfehlen —
selbstdannnicht, wenn sie derkranken
hilft.

+Ein psychotischerPatient”, so Dor-
ner, ,dergelernthat, dal er unteédarko-
se per Knopfdruckdurch die Wunderwaf-
fe EKT erlést wird, entwickelt einpassi-
ve Erwartungshaltung.”

Auf diese Weisewerdesein Leidens-
druckvielleicht gelindert; doch lerne er
nicht, ,selbst seinLebenwieder in die
Hande zu bekommen‘tatt dessetege
er sein Schicksal in die Hande defech-
nik und der Experten®.

Ein solcher ,fatalistischer Technik-
glaube*, firchtet Déner, fihre nur zum
Rickfall — und vielenweiteren Elektro-
krampf-Kuren. a
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