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a) Die am Ende des Artikels genannte Broschiire von Thomas Szasz ist vergriffen. Der Text kann kostenfrei
aus dem Internet heruntergeladen werden von www.peter-lehmann.de/artikel/recht/pdf/szasz_pt.pdf.

b) Die erwdhnte Mustererkldrung von Rechtsanwalt Rolshoven kann in ihrer komplett {iberarbeiteten Form
kostenfrei aus dem Internet heruntergeladen werden iiber www.peter-lehmann.de/info/pt/psychpav.htm.

c¢) Das an derselben Stelle genannte Selbsthilfezentrum befindet sich inzwischen in der Westendstr. 68 in
80339 Miinchen, bietet allerdings keine Beratung mehr zum Thema Elektroschock an.

SKANDAL: E-SCHOCK

WIEDER IM AUFWIND

Just nach seiner Erfindung im Jahre
1937 erfuhr der Elektro-Schock im
II. Weltkrieg bereits scine ersten
MiBbriuche als Folter-und Diszipli-
narmiticl ersten Ranges. Eigentlich
ein psychiatrisches "Heilmittel",
sorgte er jedoch bald fiir kontrover-
se Diskussionen und zwei Lager:
Befiirworter und Gegner. In den
verschiedensten Studien wurde im
Laufe der Jahrzehnte auf die Ge-
fihrlichkeitdes E-Schock hingewie-

sen, doch die eingefleischten, alten -

Psychiater behielten die Oberhand
iiber die jungen. Erst Ende der 60er
Jahre wendete sich das Blatt, man
wurde vorsichtiger. 1989 heiBit es
leider wieder: Tendenz steigend

"Der fihrt ja wie ein G’schockter!" -
Wer kennt ihn nicht, den gedankenlo-
sen Ausruf eines x-beliebigen FuBgén-
gers, der in guigliubiger Absicht bei
griin eine x-beliebige StraBe iiberque-

ren méchte und beinahe als Kiihlerfi- -
gur eines x-beliebigen, riicksichislos

abbiegenden Autofahrers endet.

Karl-Heinz R. ist ein solcher "Ge-
schockter”. Mit 14 Jahren erhielt er 12
Elektro-Schocks auf der Kinderstation
des Max-Planck-Instituts (MPI) in
-Miinchen. 5 Monate war er vorher the-
rapiert worden. Ohne ein Anzeichen
auf Besserung der diagnostizierten Psy-
chose. Sein Problem war es, ein ver-
schlossener Mensch zu sein, der seine
Probleme mit sich selbst ausmachte,
weil er niemanden hatte, dem er sie
erzihlen konnte. Als er seiner Stief-
mutter doch einmal einen "Tick"
anvertraute, nimlich "die Angst vor
dem Sonnenlicht”, weil er mit 13 Jah-
ren schon iiber 170 cm grof war, ging
sie mit ihm zum Neurologen. Nach 5
monatiger "Therapieresistenz”  ent-
schloss man sich im MPI, bei Karl-
Heinz die Ultima Ratio, die modifizier-
te Elektro-Krampf-Therapie (EKT) an-
zuwenden. Diese provoziert einen epi-
leptischen Anfall unter Narkose und
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Helnwein-Zeichnung aus dem Jahre 76; Foto: Profil 5/76

muskelkellihmenden Mittel (Rela-
xans), das Knochenbriiche verhindern
soll. Dr. P. Gottwald, heute ange-
schener Psychiatric-Professor an der
Universitit Oldenburg, schloB darauf-
hin in einem Zeitraum von 8 Wochen
12 mal die Elektroden an die Schliifen
des Ahnungslosen und jagte die 2 mal
80 Volt durch seinen Kopf. Im Entlas-
sungsbericht heift es dazu: "... Dramati-
sche Besserung des Zustandsbildes.
Karl-Heinz wurde aufgeschlossen, leb-
haft, suchte Kontakt auf der Station..."
Karl-Heinz R., inzwischen 35 Jahre alt
und Frijhrentner, streitet dies entschie-
den ab. "Das ist einfach gelogen. Ich
war mehr oder weniger genauso ver-
schlossen wie vorher." Zwei sich wi-
dersprechende Aussagenlassenbekannt-
lich nur einen SchluB zu: eine davon
ist falsch, Nur welche?

EEEEEEEEEEEENENEEEEER

"Therapie schlug fehl"

EEEEENEEEEEENEEEEEEER
Heute, 21 Jahre spiiter, sagt die Chefin
der Kinderstation, Frau Dr. Bleek-
Siedl: "Dramatisch konnte man die
Besserung wohl nicht nennen. Letzt-
lich hat die Therapie eigentlich, wenn
man von einer kurzen Besserungsphase

Gehirnschiaden
verharmlost?

EENEEEEEEENEEEEEEEES
absieht, nicht angeschlagen.” Karl-
Heinz ist ihr im Gedé4chtnis geblieben.
Er war, seit Aufnahme ihrer Tétigkeit
Ende der 50er Jahre, der einzige Insas-
s¢, an dem die EKT durchgefiihrt wor-
den ist. Warum also EKT? WuBte man
denn damals nicht, daB EKT schwerste
Gehimschidigungen verursacht? Wul-
te man denn nicht, daB EKT aus un-
gliicklichen Menschen nur allzu oft
seelische - und ko&rperliche Wracks
macht? Konfrontiert mit diesen Vor-
wiirfen geht ein emporter Aufschrei
durch die Psychiater-Zunft. Vor allem
die sog. "Kapazitiiten", die "grauen
Eminenzen" der Psychiatrie, allen vor-
an der Leiter der Psychiatrischen
Abteilung der Uni-Klinik Miinchen,
Professor Hippius, nehmen laut-
stark Partei. Professor Meyendorf,
unter Hippius Oberarzt an der Uni-
Klinik: "Der Elektro-Schock hinterlift
keine Langzeitschiden. Sicherlich ist
er nicht unbedingt gut fiir’s Gehim,
aber die Krankheit verschwindet und
die Leute werden frohlich und ktnnen
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wieder arbeiten. arbeiten.
Richtig angewendet, ist er ein Segen."”
Peter Roger Breggin, gefiirchteter,
verlachter, vor allem aber (selbst-)kriti-
scher Psychiater, hat in seinem bahn-
brechenden Buch "Elektro-Schock
ist keine Therapie" unzihlige Bele-
ge fiir die Schidlichkeit des E-Schocks
erbracht: Anhand von sechs Beispiclen
stellt er unmiBverstindlich dar, was ei-
nen "geschockten” Menschen an Dauer-
schiiden alles erwarten kann:

chronische Folgen

Verlust einzelner Fertigkeiten, z. B.
im Haushalt oder Beruf, der Verlust
von Erinnerungen, seien es Erlebnisse,
Personen, Orte oder auch angecignetes
(Fach-)Wissen, Verlust des Sinns fiir
Selbstreflexion, fiir Gefiihle und fiir
perstinliche Konflikte, woraus Gefiihle
der Selbstentfremdung und Leere resul-
tierten. AuBerdem leidet der Patient un-
mittelbar nach dem Erwachen an ei-
nem aktuten hirnorganischen Syn-
drom, d.h. unter anderem zeitliche,
rdumliche und personenbezogene Ver-
wirrung und Desorientiertheit oder
auch Beeintrachtigungen von Kritik-
und Urteilsfihigkeit. Karl-Heinz R. lei-
det darunter heute noch. Er hegt massi-
ve HaBgefiihle gegeniiber denjenigen,
die seiner Meinung nach sein Elend
verursacht haben: der Vater, die Stief-
mutter, die behandelnde Arztin. Sein
Vertrauen in die Schulmedizin, die den
E-Schock als offizelle Therapie aner-
kennt, ist zerstort. (Das wiire aber auch
fiir einen sogenannten "normalen"
Menschen eine nicht unverstindliche
Reaktion.)

Wie nicht anders zu erwarten, brachten
die spiter zwecks Schadensersatzforde-
rung eingeschalteten Arzte zumeist
kein Verstindnis fiir seine Situation
auf, keiner glaubte ihm einen kausalen
Zusammenhang zwischen der E-
Schock-Behandlung und seinen schwe-
ren und unheilbaren organischen Sto-
rungen. SchlieBlich wurde die Klage
auf Schmerzensgeld "wegen Verjih-
rung" abgewiesen. (Die Verfihrungs-
frist in solchen Fillen betrdgt nur gan-
ze drei Jahre) Trotz der Bescheinigung
des Instituts fiir Kunstfehlerbegutach-
tung Tiibingen, die besagt, daB seine
Pubertiitskrise durchaus nachvollzieh-
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bar sei und er nur reaktiv und nicht
psychotisch gehandelt habe. Wortlich

heiBt es dort: "Geht man davon
aus, daB keine psychotische
Entwicklung vorgelegen hat,

so ist auch die Anwendung von
Elektro-Schocks grundsitzlich
falsch..."

Man muB den damals behandelnden
Arzten des MPI zu Gute halten, daB
sie alles in ihrer Macht stehende fiir
Karl-Heinz” Heilung tun wollten. Wie
anders ist sonst die Drohung gegen den
Vater von Karl-Heinz zu verstehen,
man entzége ihm Vormundschaft iiber
den Sohn, wenn er seine Einwilligung
zur Schockung nicht gibe. Frau Dr.
Bleck-Siedl: "Zu jener Zeit war
der Schock einfach das letzte
probate Mittel. Heute gibt es
andere, bessere Methoden." Da-
raus konnte man schlieBen, daB in der

‘Zwischenzeit die EKT durch weniger

gefihrliche Alternativen abgeldst wur-
de. Weit gefehlt. Nach einer gewissen
Flaute von den spiten 60er bis Mitte
der 80er Jahre ist jetzt wieder so etwas
wie eine Wicderbelebung zu beobach-
ten, hauptsichlich an den als vorbild-
lich geltenden Universititskliniken.

Jede Klinik soll wieder
schocken

EENEEREAEENEEENEEENESN
Professor Reimer von der Psychia-
trischen Klinik Weinzberg nachdriick-
lich: "Ich hoffe, dal bald wieder
alle schocken. In  Schweden,
der Schweiz, England oder Hol-
land hat die Psychiatrie einen
wesentlich  hioheren  Standard,
d. h. es wird dort sehr viel
mehr geschockt als bei uns." Je
mehr also die EKT akzeptiert wird,
desto hoher ist der Stellenwert der Psy-
chiatrie und damit der Psychiater? Eini-
ge "ganz perfide" Menschen behaupten
ja, der Psychiater schocke, um seine
Ratlosigkeit zu kaschieren, d. h. um
sein Gesicht nicht zu verlieren und um
Arbeitsplize zu erhalten. (Dr. As-
mus Finzen, Direktor des LKH
Wunstorf/Han: "Es ist eine Tatsache,
daB in der Bundesrepublik Patienten in
Anstalten zuriickgehalten werden, weil
sie zur Erhaltung des Pflegerschliissels
und des Anstaltsbetricbes bendtigt wer-
den"). Selbst Professor Klaus Dor-
ner, der als der fortschrittlichste unter

den deutschen Psychiater-Personlich-
keiten bekannt ist, gibt zu, diec EKT
anwenden zu miissen, wenn alle ande-
ren Therapiemethoden fehlschlagen, er
also mit seinem Latein am Ende ist
Somit rechtfertigt praktisch eine

- schwere, nichtbeizukommende Depres-

sion und eine (htchst selten auftreten-
de) pemizitse Katatonie (lebensbedroh-
liche Geisteskrankheit) die Anwendung
einerperstnlichkeitverindernden”Heil-
methode", die einen neuen Menschen
entl#Bt, der, ganz im Sinne unserer
ehrenwerten Gesellschaft, dankbar, un-
terwiirfig und etwas debil sein Dasein
in einer Anstalt fristet.

Wer weiB, wohin der Weg der moder-
ner Psychiatrie in den néchsten Jahren
filhren wird. Ohne Offentliche Kritik
wiren wir sicherlich schon lingst auf
dem Standard der Nachbarlinder, die
wesentlich hiufiger schocken. Eines
ist sicher: man muB sich gegen
Zwangsbehandlung mit  Elektro-
Schock und Neuroleptika (Medikamen-
tc zur Behandlung von Schizophrenie)
schiitzen. Je eher desto besser, denn es
kann schneller zu spét sein, als man
gemeinhin annchmen mag (Ausrasten
ist immer maéglich). Spétestens im Al-
tersheim ist der Zeitpunkt gekommen,
wo man am eigenen Leib erfahren
wird, wie schnell man zwangsbehan-
delt werden kann. Verfassen Sie also
jetzt, im Zustand der nichtangezweifel-
ten Vernunft, eine schriftliche Erkli-
rung, in der Sie festlegen, wie Sie
behandelt werden wollen, sollten Drit-
te Sie fiir geisteskrank oder behand-
lungsbediirfig erkldren.
EEEEEEEENEEEEEEEEEEAER.

Machen Sie ihr psy-
chiatrisches Testament

SENNNEEENEEENEEREEEE
Wertvolle Hilfestellung leistet dabei
die Broschiire des amerikanischen Psy-
chiaters und Psychiatrie-Kritikers Tho-
mas S. Szasz mit einer Mustererkld-
rung von Rechtanwalt Rolshoven,
Erh#ltich fiir 5 DM in jeder Buchhand-
lung oder (dann 5,80 DM) iiber das
Postgirokonto der "Irren-Offensive”
Nr. 457 065-103 (BLZ 10010010).

Kontaktadresse fir Interessier-
te, die mehr zum Thema E-
Schock erfahren mdochten:
Selbsthilfezentrum, Auenstr.
31, Miinchen 5, Tel.: 774607.

Andreas Forster



