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Ein Ladegerat gegen die Todesangst

Eine junge Frau leidet unter schweren Zwangsgedanken, keine Therapie hilft. Bis sie sich
Elektroden in ihr Gehirn setzen lasst - und dauerhaft Stromimpulse bekommt

Wiebke Hollersen

Einmal am Tag muss Marlene Pauli sich
aufladen, so wie andere Leute ihr Smart-
phone. Pauli braucht frischen Strom fiir
das Gerat, das unter ihrer Bauchdecke
liegt und von dort aus die Elektroden
ihren Kopf versorgt, es lauft Tag und
Nacht, und es darf nicht aussetzen, nicht
stehen bleiben. Denn wenn es stehen
bleibe, dann verliere sie sofort den Ver-
stand, sagt sie. Dann geht es ihr schlech-
ter, als es ihr je ohne das Gerit gegan-
gen ist. Zu voll sollte der Akku aber
auch nicht sein, bei hundert Prozent
splirt sie oft eine unerklarliche, groRe
Nervositdt in sich. Achtzig Prozent sind
gut. Marlene Pauli sagt, dass sie sich oft
ein bisschen androidméRig vorkomme.
Wie ein Maschinenwesen. Ein techni-
sches Gerét greift in ihre elementarsten
Gefiihle ein.

Es ist eine neue Angst, die Marlene
Pauli jetzt plagt und eine, mit der sie
nicht gerechnet hatte, als sie sich vor
zwei Jahren entschied, sich einen Hirn-
schrittmacher einsetzen zu lassen. Das
Gerit sollte ihr helfen, endlich die
Zwangsgedanken loszuwerden, die sie
qualten, seit sie ein kleines Maddchen
war. Marlene Pauli war 28, als sie sich
an der Universitétsklinik in Koln operie-
ren lieB. Sie galt damals als austhera-
piert. Ein niichternes Wort, das Arzte
benutzen, wenn sie nicht mehr wissen,
was sie fiir einen Patienten noch tun
konnen.

Die Krankheit hatte sich zum ersten Mal
gezeigt, als Pauli fiinf Jahre alt war. Sie
hatte sich unabldssig vorstellen miissen,
dass sie ihr Meerschweinchen verletzen
oder toten konnte. Spater fiirchtete sie,
ihren Eltern oder sich selbst etwas anzu-
tun. Rasende Zwangsgedanken, nachts
Albtraume, kein Psychiatrieaufenthalt,
keine Therapie, kein Medikament hat-
ten dagegen geholfen. Die Arzte konn-
ten Marlene Pauli nur noch anbieten, an

einem Experiment teilzunehmen.

Sie schlugen ihr vor, eine Tiefe Hirnsti-
mulation zu versuchen. Mit dieser
Methode werden bislang vor allem Pati-
enten behandelt, die an neurologischen
Storungen erkrankt sind, vor allem an
Morbus Parkinson. Hilft sie auch Men-
schen, deren Leiden nicht auf Probleme
im Zentralen Nervensystem zuriickge-
hen, sondern ihren Ursprung in der Psy-
che haben? Seit einigen Jahren versu-
chen Arzte, das herauszufinden. Sie hof-
fen, eine Therapie fiir Menschen wie
Marlene Pauli zu finden, deren Psyche
auf andere Behandlungen einfach nicht
reagiert. Eine Therapie fiir die aller-
schwersten Fille. Bislang sind weltweit
erst 500 Patienten mit psychischen
Krankheiten mit der Tiefen Hirnstimula-
tion behandelt worden. Zum Vergleich:
120.000 Menschen mit neurologischen
Storungen bekamen schon Hirnschritt-
macher.

Marlene Pauli, die eigentlich anders
heiflt, hat der WELT AM SONNTAG
vor zwei Jahren schon einmal von ihrer
Erkrankung und ihrer Operation im
Gehirn berichtet. Der Eingriff lag da erst
einige Wochen zuriick. Aber ihre
Zwangsgedanken waren schon viel sel-
tener geworden, erzdhlte sie, eine ganz
neue Ruhe breitete sich in ihr aus. Mar-
lene Pauli fiihlte sich euphorisch in die-
sen ersten Wochen. "Meine Stimmung
war mega", erinnert sie sich. Es klang
fast nach einer Wunderheilung. Doch
dann wurde es komplizierter.

Die neue Ruhe dehnte sich zu einer blei-
ernen Miidigkeit aus. Pauli fiihlte sich,
als stiinde sie unter starken Beruhi-
gungstabletten. Die Arzte sagten ihr, das
werde nach drei Monaten nachlassen.
Doch nach drei Monaten klang nur ihre
Hochstimmung ab - und die Zwangsge-
danken kehrten zuriick. In der Ambu-
lanz der Uni-Klinik verdnderten die
Arzte die Stirke der Stromimpulse in

ihrem Gehirn. Die Zwangsgedanken
verstummten wieder, aber Pauli fiihlte
sich noch miider, an vielen Tagen regel-
recht depressiv. Sie liege immer noch
viel im Bett, auf der Couch, schlafe
tagelang, erzdhlt sie im Friihling diesen
Jahres. Thre Stimme klingt langsam und
ein wenig schleppend. Sie entschuldigt
sich dafiir, Dinge zu wiederholen, oder
fragt, ob sie etwas schon einmal erzéhlt
habe. Thr Gedachtnis sei auch trager
geworden. Beim Laufen schmerzten ihre
Beine. Thre Mutter helfe ihr im Alltag.
Keine Wunderheilung also? Dass sie die
Zwénge nicht mehr spiirt, fiihle sich
immer noch wie ein Wunder an, sagt
Marlene Pauli, aber wie eines mit
Nebenwirkungen. Die Kabel in ihrem
Korper schmerzten bei Bewegungen,
der Impulsgenerator in ihrem Bauch
musste ausgetauscht werden, Pauli hat
weitere Operationen hinter sich, eine
Korrektur liegt noch vor ihr. Vor allem
aber suchen ihre Arzte noch immer nach
der fiir sie richtigen Einstellung des
Schrittmachers. Wie viele Pole werden
stimuliert, mit welcher Stromstédrke?
"Ich habe das Gefiihl, auch fiir die Arzte
ist das alles noch sehr neu", sagt sie.
Seit zwanzig Jahren werden Parkinson-
Patienten mit Tiefer Hirnstimulation
behandelt, sagt Jiirgen Voges. Bei psy-
chisch Kranken sei die Methode tatsach-
lich immer noch experimentell. Aber
derzeit erscheinen stdndig neue Studien.
Voges leitet die Klinik fiir Stereotakti-
sche Neurochirurgie an der Universitat
Magdeburg und hat die aktuelle Stu-
dienlage im Mai auf der Jahrestagung
der Deutschen Gesellschaft fiir Neuro-
chirurgie vorgestellt. Am besten sei
inzwischen die Behandlung von Patien-
ten wie Marlene Pauli erforscht, sagt
Voges. "Bei mehr als der Hélfte der
Patienten mit Zwangserkrankungen
wurde eine Reduktion des Schweregra-
des um mindestens 35 Prozent festge-



stellt.”

Fiir Neurochirurgen sei der Eingriff bei
Patienten mit Zwangsstorung nicht sehr
kompliziert, weil der Zielpunkt gut defi-
niert sei. Man wisse ziemlich genau, in
welches Areal man die Elektroden set-
zen miisse: In den Nucleus accumbens,
eine Struktur im basalen Vorderhirn, die
zum Belohnungssystem des Gehirns
gehort. Wenn man auf Hohe der Ohren
bis zur Mitte des Hirns vordringen
wiirde, kime man etwa an diese Stelle.
Die Tiefe Hirnstimulation wirke bei
Zwangserkrankten sogar noch deutlich
besser, wenn die Patienten zusétzlich zu
den Stromimpulsen eine kognitive Ver-
haltenstherapie erhielten, sagt Voges.
Oft seien die Menschen zum ersten Mal
wirklich in der Lage, aus einer solchen
Therapie echten Nutzen zu ziehen. "Der
eigentliche Effekt der Tiefen Hirnstimu-
lation ist, dass neuronale Netzwerke, die
nicht mehr funktioniert haben, wieder
funktionieren." Die schwachen, kontinu-
ierlich abgegebenen Stromimpulse wir-
ken auf Verbindungen, die tief im
Gehirn liegen und deren Funktion sich
durch die Krankheit verdndert hat. Die
Verbindungen kénnen nun wieder
genutzt werden. Eine gute Nachsorge sei
deshalb wirklich wichtig, sagt Voges,
der als Neurochirurg eigentlich nur fiir
die Operationen zustdndig ist. Parkin-
son-Patienten werden auf eine Reha-Kur
geschickt, wenn sie einen Hirnschritt-
macher bekommen haben.

Eine solche Reha habe sie sich
gewiinscht, sagt Marlene Pauli. Aber fiir
Einzelfdlle wie sie gebe es so etwas

offenbar nicht. Sie habe auch keine neue
Verhaltenstherapie begonnen nach dem
Eingriff. Dabei begann ihr ganzes Leben
noch einmal neu. So fiihlte es sich also
an, ohne Zwénge zu leben. Das hatte sie
also vorher verpasst. "Man hat dieses
ganze Leben nicht leben konnen", sagt
sie. Sie trauerte um ihre Kindheit,
dachte iiber ihr Erwachsenwerden in
Psychiatrien nach, "ich musste ziemlich
viel auf einmal verarbeiten".

Bisher sind weltweit 116 Patienten mit
Zwangserkrankungen im Rahmen von
31 Studien mit Tiefer Hirnstimulation
behandelt worden. Ilse Graat und ihre
Kollegen von der Uni-Klinik in Amster-
dam haben die Zahlen Anfang des Jah-
res in einer Uberblicksarbeit zusammen-
getragen. Die Studien fanden sogar posi-
tive Nebenwirkungen der Behandlung:
Patienten fanden aus der Alkoholsucht,
gaben das Rauchen auf, verloren ihr
Ubergewicht. Das alles konnte daran lie-
gen, dass es den Menschen insgesamt
besser geht, es konnte aber auch auf
Verdanderungen in ihren Hirnen zuriick-
gehen.

In der Klinik in Magdeburg, die Jiirgen
Voges leitet, wurde bisher eine Patien-
tin mit einer schweren Zwangsstérung
mit Tiefer Hirnstimulation behandelt.
Die Zwangssymptome der Frau hétten
sich nach dem Eingriff sehr schnell ver-
bessert, sagt Voges. Die Frau litt aber
zusdtzlich an einer hartndckigen Mager-
sucht. Forscher in Kanada und in China
haben diese Stérung bereits mit Hirnsti-
mulationen behandelt - und erste
Erfolge beschrieben. In einer Studie war

des Patienten zu den Elektroden im Hirn
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ebenfalls der Nucleus accumbens stimu-
liert worden. Die Magersucht der Frau
aus Magdeburg besserte sich erst gar
nicht. Doch kiirzlich rief der Ehemann
der Patientin in der Klinik an und
berichtete, dass seine Frau nun auch an
Gewicht zunehme.

Marlene Pauli hat iiber die Webseite
eines Mannes, der gegen seine Zwéange
mit Tiefer Hirnstimulation behandelt
wird, andere Patienten kennengelernt.
Viele haben mit dhnlichen Nebenwir-
kungen zu kdmpfen. "Aber wir sind alle
dankbar, dass die Zwédnge weg sind",
sagt sie. Den anderen kann sie auch am
besten von den merkwiirdigsten
Momenten ihres neuen Lebens erzdhlen.
Von den Momenten, in denen sie sich
frage, woher ihre Empfindungen kdamen,
wer sie denn nun eigentlich sei.

Es passiert immer dann, wenn die Arzte
die Stromimpulse in ihrem Kopf neu
einstellen, in der Hoffnung, endlich die
richtige Dosierung zu finden. Einmal
brach sie dabei in einen Lachanfall aus,
und gleichzeitig liefen ihr die Trédnen
iiber die Wangen. "Wir sind in Threm
Emotionszentrum", habe ihr ein Arzt
erkldrt. Der schlimmste Moment in
ihrem neuen Leben aber war der, in dem
sie ein EKG benotigte. Ihre Herzstrome
mussten gemessen werden. Fiir die
Dauer der Untersuchung stellten die
Arzte den Impulsgenerator aus, den
Marlene Pauli tragt. Null Prozent. Die
Todesangst hielt an, bis der Strom wie-
der in ihren Kopf floss.

Gut verkabelt: Bei einer Tiefen Hirnstimulation leiten feine Drahte die Impulse aus dem Generator im Leib



