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Markus Hedrich beginnt seine unter dem Ti-
tel ,Medizinische Gewalt” 2014 veroffentlich-
te Dissertation mit einem anekdotischen Ein-
stieg, der die in der Serie ,OZ"” vorgenom-
mene Gleichsetzung der Elektrokrampfthera-
pie mit der Totung durch den Elektrischen
Stuhl aufnimmt. Hedrich will in eigenen Wor-
ten dem , engen Konnex” (S. 11) nachgehen,
den die Serie zwischen den beiden Verwen-
dungsweisen der Elektrizitit kiinstlerisch ,.er-
ahnt” (ebd.) habe. Die ,diskursiv verfugten
Phénomene, [...] die sich wechselseitig durch-
dringen” (ebd.), sollen dazu geschichtswis-
senschaftlich untersucht werden. Er analy-
siert die Verwendung von Elektrizitét in den
psychiatrischen Kliniken und den Gefangnis-
sen des Staates New York zwischen 1880 und
1950. Die Untersuchung erfolgt anhand ei-
nes heterogenen Quellenbestandes, der aus
Zeitungsberichten, Patienten- und Insassen-
akten, administrativen Unterlagen und den
Thomas Edison Papers besteht.

Auf der Grundlage eines in Anlehnung an
Michel Foucault konzeptualisierten Begriffs
von Dispositiv und einem vierstufigen Me-
dikalisierungsmodell von Peter Conrad, geht
Hedrich dem Konnex auf drei Ebenen nach.
Er erklart, dass sich seit 1885 zunichst ein
,,Elektrisches Dispositiv 1“ (S. 13) bildete, wel-
ches die psychiatrische Elektrotherapie war.
Daraufhin entwickelte sich ab 1888 ein , Elek-
trisches Dispositiv 2“ (ebd.), das die Elek-
troexekution war. Seit den 1890er-Jahren ver-
kntipften sich die elektrischen Dispositive zur
»dispositiven ElektroMacht [!]“ (ebd.), welche
ab 1940 die Elektrokonvulsionstherapie mit-
einschloss.

Der Autor untergliedert die Arbeit in vier
Untersuchungsabschnitte. Zunéchst betrach-
tet Hedrich die elektrotherapeutischen Bemii-
hungen und Entwiirfe in der zweiten Half-
te des 19. Jahrhunderts. Er stellt dabei beson-

ders die Arbeit von George M. Beard und
Alphonse Rockwell heraus. Beard wurde als
Begriinder der Neurasthenie beriihmt, womit
er die moderne Nervositit als elektrophysio-
logische Pathologie des Nervengeflechts be-
griff. Gemeinsam mit Rockwell hatte er Ver-
fahren entwickelt, um die Batterien seiner Pa-
tienten elektrotherapeutisch wieder so aufzu-
laden, dass sie sich dem tiberreizten Alltag
der Moderne entgegen zu stellen vermochten.
Hedrich betrachtet die technologische und
physiologische Vielfalt dieser Verfahren nur
knapp, da sie seiner Interpretation entspre-
chend als ,ponale Elektrizitat” (S. 69) zu be-
greifen seien.

Die Resultate der Elektrotherapie wer-
den mit Skinners Behaviorismus interpretiert.
Hedrich versucht durch Indizien, wie der An-
zahl von Batterien in den Inventaren einzel-
ner Kliniken, die Anwendung von Elektro-
therapie nachzuweisen und erklart, dass die
raumlich-funktional differenzierten Klinik-
strukturen, in denen es bestimmte Behand-
lungszimmer fiir die Elektrotherapie gab, die
,spateren E[elektro]S[chock]T[herapie]-Units
prafigurierten” (S. 87). Dieses Préfigurieren
wird nicht in Beziehung zur fortschreitenden
Differenzierung des Krankenhausraums im
Zuge der therapeutischen und disziplindren
Diversifikation betrachtet.!

Neben diesem ersten elektrotherapeuti-
schen Dispositiv ,generierte sich” (S. 87) ,ein
zweites elektrisches Dispositiv” (ebd.) — der
elektrische Stuhl — das um die New Yorker
Gefdngnisse ,flottierte” (ebd.). Der Entwick-
lung des elektrischen Toétens geht er im vier-
ten Kapitel nach, wobei im Gegensatz zur bis-
herigen Forschung der Schwerpunkt auf die
Mitarbeit von Arzten gelegt wird. Den me-
dikalisierten Charakter der Todesstrafe stellt
der Autor dar, indem er die Anwesenheit
von Arzten in Kommissionen und Gremi-
en auflistet, welche im Rahmen der Todes-
strafenreform in den 1880er-Jahren eingesetzt
wurden. Eine ausfiihrlichere Darstellung des
Anspruchs des ,Humanen To6tens” wére hilf-
reich gewesen, um dem Autoren in seiner Ar-
gumentation folgen zu konnen. Neben den
elektrischen Praktiken stellt er die struktu-
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relle Ahnlichkeit rassistischer Ausgrenzungs-
mafSnahmen einerseits und auf eugenischem,
erbpathologischem Wissen bestehenden Aus-
schluss andererseits heraus. Die , Ausgrup-
pierung” (S. 36) von Wahn und Kriminalitat
war dementsprechend die grundlegende Pra-
xis von Gefangnis und Anstalt.

Das vorletzte Kapitel widmet sich der
Elektrokrampftherapie. Die augenscheinliche
Gleichartigkeit psychiatrisch therapeutischer
Verwendung von Elektrizitdt und Tétung im
Gefangnis mittels Strom hat dem Autoren zu
Folge in der ,ponalen Performanz” (S. 301)
der Elektrokrampftherapie ihre volle Ausfor-
mung. Der Autor rekapituliert zunéchst die
Entwicklung der somatischen Therapien, von
der Malaria- bis zu Insulinkoma- und Cardi-
azolkrampftherapie, stellt dagegen allerdings
fest, dass die genealogische Herkunft der EKT
in der Elektrotherapie liege. Die Therapie in
der Psychiatrie diente der Herstellung von
Arbeitsfahigkeit und wird in Beziehung ge-
setzt zur Politik des New Deal und den ame-
rikanischen Kriegsanstrengungen seit 1941.

Im Fazit wird die These der Arbeit, dass
der elektrische Stuhl aus der psychiatrischen
Elektrotherapie entstanden sei, dieser auf
die Elektrotherapie katalysierend zuriick ge-
wirkt habe und die EKT als behavioristi-
sche Anstaltsstrafe den Zenit der , Elektro-
Macht [!']” in den USA markiert habe, wie-
derholt. Daran anschliefend erkldrt der Au-
tor, dass die ,ElektroMacht als Gegenbeweis
der Geschichtsphilosophie Michel Foucaults”
(S. 302) dienen kénne, da im Zentrum der po-
nalen Verwendung von Elektrizitat in Psych-
iatrie und Gefdngnis der Schmerz gestan-
den habe.? Daran anschliefend legt Hed-
rich im Fazit seine Haltung zur gegenwarti-
gen Verwendung der Elektrokrampftherapie
in der Bundesrepublik und den USA dar und
stellt Beziige zu anderen Behandlungsverfah-
ren wie , Transkranielle Magnetstromstimula-
tion” her.

Die Verwirrung des Rezensenten ange-
sichts der Ausfithrungen von Markus Hed-
rich ist zu einem grolen Teil seiner inkon-
sistenten Verwendung der Konzepte ,Dis-
kurs”, ,Epistem” und , Dispositiv” anzulas-
ten (S. 37-46). Diese Konzepte und Begrif-
fe erscheinen als aktive und passive, kon-
textuelle und strukturelle Objekte des his-

torischen Handelns und der Untersuchung;
hinzu kommt, dass die Studie offenbar das
proklamierte , Dispositiv” im positivistischen
Sinne belegen soll. Er versucht durch Indi-
zien eine direkte Beziehung des Psychiaters
Frederick Peterson und der Entwicklung des
elektrischen Stuhls herzustellen. Den immer
wieder aufscheinenden Transfers von Wis-
sen, Technik und Praxis geht er nicht nach.
Es gelingt ihm daher nicht, den ,dichten
Konnex” (S. 11) darzustellen und historisch
zu erkldren. Dieselbe Vorgehensweise ver-
folgt er bei den Beziehungen zwischen To6-
tung durch Elektrizitit, Elektrotherapie und
Elektrokrampftherapie, welche offenbar tiber
den von Patienten und hingerichteten Insas-
sen empfundenen Schmerz verbunden seien,
was nicht expliziert wird.

Hinzu treten methodische Méngel und ein
nur sehr begrenzt rezipierter Forschungs-
stand.? Die Patientenakten werden nicht kri-
tisch eingeordnet und die in der Geschichts-
schreibung wiederholt vorgenommene Dis-
kussion der Patientenakte als ambivalente
Quelle nicht thematisiert.* Hedrich behaup-
tet hingegen anhand der ,Seven Day Notes”
(S. 248) der Arzte und den ,Ward Notes”
(S. 249) des Pflegepersonals das Patientenle-
ben in der psychiatrischen Anstalt , exakt re-
konstruieren” (S. 250) zu konnen. Die Lektii-
re der Behandlungsnotizen und Beschreibun-
gen von Patienten durch Arzte oder Pflege-
personal in den Akten erfolgt aus einer beha-
vioristischen Perspektive, welche den eigent-
lichen Ablauf der Therapie nach dem Sche-
ma ,Widerstand > Verzweiflung > Unter-
werfung” (S. 261) interpretiert. Die notierten
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AuBerungen von Patienten werden rigide in
das psychologische Deutungsschema gefiigt.
Die historische Interpretation der Therapie-
formen wurde hingegen nicht untersucht, der
Autor ordnet stattdessen auch die abwesen-
den Stellungnahmen von Patienten und Pa-
tientinnen als ,,zur Schau gestellte Gleichgtil-
tigkeit” (S. 274) in sein Erklarungsschema ein.
Diese Deutung wird auf der Quellengrund-
lage von sieben Patientenakten vorgenom-
men und erfolgt unter Verzicht auf eine kri-
tische Einordnung des Skinner’schen Beha-
viorismus. Die hdufig zur Polemik neigende
Sprache der Studie betont leider die mangeln-
de empirische und analytische Grundlage.
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