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BLITZSCHLAG UND SEELISCHE FOLGEN

Er ist selten, aber dann vernichtend, der Blitz-Einschlag in einen Menschen.
Einen solchen Hochspannungs-Unfall Uberlebt niemand — meint man. Tat-
sachlich sind die korperlichen Folgen schwer, Wiederbelebungs-Versuche
aber auch Uberraschend haufig erfolgreich.

Dass man jedoch auch seelische Reaktionen hinnehmen muss, bedarf ei-
gentlich keiner Diskussion. Dabei sollte man allerdings zwischen phobischen
Angsten (z. B. durch Gewitter, Donner und Blitzschlag) und einem realen
Blitz-Unfall unterscheiden. Das eine ist eine krankhafte Furcht ohne Grund,
das andere hat eine nachvollziehbare Ursache, bei der jeder berechtigte
Angste hat.

Um was handelt es sich? Nachfolgend eine kurz gefasste Ubersicht zu die-
sem Ofter sorgenvoll durchdachten, in Wirklichkeit aber glicklicherweise sel-
tenen ,Natur-Ereignis® von extremer Auswirkung.

Wer hat nicht schon einmal sorgenvoll zum Himmel geblickt, als er im Freien
von einem kraftigen Gewitter mit Blitz und Donner Uberrascht wurde. Donner
ist lastig, Blitz aber gefahrlich. Deshalb gibt es zu diesem Natur-Phanomen
eine nicht mehr Uberblickbare Literatur, auch in wissenschaftlicher Hinsicht:
wer — was — wo — wie — und vor allem mit welchen korperlichen Folgen.

Das soll hier nicht das Thema sein. Dafur interessiert im Rahmen dieser Serie
eine andere Frage, namlich: Hat ein Blitz-Unfall auch seelische Folgen? Zuerst
aber eine kurze Ubersicht, wie sie die Arzte Drs. F. Zack, M. A. Rothschild und
R. Wegener vom Institut fir Rechtsmedizin der Universitat Rostock im Deut-
schen Arzteblatt 104/2007 knapp und doch anschaulich schildern. Sie schrei-
ben:

,Blitz-Unfalle sind im Gegensatz zu anderen Hochspannungs-Unfallen durch
eine extrem hohe Stromstarke und eine sehr kurze Expositions-Dauer charak-
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terisiert. Das Schadigungs-Problem sind also die elektrische Energie, die hohe
Temperatur und/oder die explosive Kraft der Druckwelle®.

Denn bei einem Gewitter kdnnen zwischen Wolken und Erdoberflache Span-
nungen von mehr als hundert Millionen Volt auftreten. Die Blitz-Entladung dau-
ert zwar nur etwa 0,02 Sekunden, geht aber mit Stromstarken bis zu einigen
Hunderttausend Ampére einher. Dabei erhitzt sich die Luft im Blitzkanal bis auf
25 bis 30 000 Grad Celsius (und dehnt sich dann explosionsartig als Donner
aus). Das sind naturlich gigantische Dimensionen. Die Folgen in der Natur
(z. B. zerspaltene Baume), an Gebauden und technischem Gerat sind be-
kannt. Kein Wunder, dass sich hier ein ,kleines Menschlein“ kaum realistische
(Uberlebens-)Chancen ausrechnen darf.

Ein Wunder ist es aber trotzdem, denn Blitz-Unfalle mit Todesfolgen ereignen
sich relativ selten, trosten die Experten. Vor einem halben Jahrhundert traf es
in Deutschland ,nur“ 50 bis 100 Menschen pro Jahr (jeder zu viel, aber doch
schon damals Uberraschend selten, wenn man sich die Zahl und vor allem ver-
heerende Kraft eines Blitz-Einschlags vor Augen halt). Inzwischen aber sind
es nur noch etwa 10% davon, sprich 3 bis 7 Sterbefalle pro Jahr.

Das kann sich allerdings standig andern, vor allem, wenn der Blitz in eine
Menschen-Ansammlung einschlagt (z. B. FuRballplatze oder sonstige (Sport-)
Arenen). Was geschieht konkret?

Das grote Problem ist die gewaltige Energie-Ubertragung. Das ist auf ver-
schiedene Weise mdglich:

1. Der direkte Treffer, der Schadigungsweg mit dem grof3ten Gefahrdungs-
Potenzial.

2. Ein so genannter Kontakt-Effekt, d. h. der Blitz schlagt in ein Objekt ein,
das sich in direktem Kontakt zum Opfer befindet.

3. Der Uberschlags-Effekt, d. h. der Blitz schlagt in ein Objekt in der Nahe
ein, z. B. in einen Baum, wodurch immer noch ein Teil der Energie auf
die in der Nahe befindlichen Personen ubertragen wird (wobei — das nur
nebenher — die bekannten Empfehlungen beziglich Eichen und Buchen
nicht stimmen, aber das ist hier nicht das Thema).

Daneben gibt es noch den so genannten Blitz-Schritt, auch als Schrittspan-
nungseffekt bezeichnet (wobei der Strom bei gespreizten Beinen Uber ein Bein
ein- und das andere austreten kann). Spektakular auch der telefon- bzw. leiter-
vermittelte Blitz-Effekt (entweder direkt durch die Telefonleitung bzw. den Te-
lefonapparat am Ohr oder Uber ein Elektrokabel). Innerhalb von Gebauden
kdnnen Menschen Ubrigens nicht nur beim Telefonieren Uber das Festnetz,
sondern auch bei der Bedienung von elektrischen Geraten vom Blitz gescha-
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digt werden. SchlieRlich gibt es Ubertragungsmechanismen besonderer Art,
die aber noch ein wissenschaftlicher Klarung bzw. Bestatigung bedurfen.

In ihrem Fach-Beitrag gehen die Autoren neben den Leichenschau-Befunden
(z. B. Hautverbrennungen mit farnkrautartigen Blitzfiguren u. a.) auf blitz-be-
dingte Todesursachen ein. Dabei konnen die durch den Blitz zerrissenen Klei-
der oder sonstige mechanische Begleit-Verletzungen mitunter die Fehl-Dia-
gnose eines Totungs-Delikts auslosen.

Zum todlichen Blitz-Unfall kommt es entweder sofort oder erst nach einiger
Zeit. Beim unmittelbaren Tod sind es vor allem Herzrhythmus-Stérungen, aber
auch Atemlahmung und dadurch bedingter Kreislauf-Stillstand. Auch Zerrei-
Rungen der inneren Organe sind moglich. Stirbt der Betroffene erst nach eini-
ger Zeit, dann meist an Herzmuskel-Schadigung, Verbrennungen, Nierenver-
sagen oder anderen Folgen, z. B. Sturz.

Das heildt, der Blitz beschaftigt eine ganze Reihe medizinischer Fachrichtun-
gen, nicht nur Dermatologen (Haut), Internisten bzw. Kardiologen (Herz-Kreis-
lauf) und Nephrologen (Nieren), sondern auch Augenarzte (bis zur voruberge-
henden oder gar dauerhaften Erblindung), HNO-Arzte (Stérungen des Hor-
und/oder Gleichgewichtsorgans, vor allem bei telefon-vermittelten Blitzunfal-
len) sowie Neurologen.

Dabei erweist sich das Nervensystem als besonders anfallig gegenuber Blitz-
Schaden, und zwar nicht nur was Seh- und Horstérungen anbelangt, sondern
durch Schadigung der Hirnnerven auch Gesichtsmuskel- sowie Stimmlahmun-
gen, Schluckstorungen, Schwache oder Lahmungen von Armen und Beinen
sowie vielfaltige Missempfindungen und Schmerzen (vor allem Brennen).

Schlieldlich sind auch traumatologische Blitzunfall-Folgen zu beachten, meist
als so genannte Sekundareffekte. Dazu gehort neben dem Sturz vor allem das
Wegschleudern des Opfers, mdglicherweise noch gegen einen festen Gegen-
stand. Blitz-bedingte Muskelkontraktionen (Zusammenziehungen) konnen mit-
unter so extrem sein, dass sie zu Knochenbrtchen flhren. Trifft es den Kopf,
dann drohen Schadelfrakturen und vor allem Blutungen im Bereich des Ge-
hirns. Die blitz-bedingte Druckwelle kann sogar innere Organe zerreil3en, z. B.
die Harnblase oder — noch dramatischer — wichtige Gefal3e, nicht zuletzt die
grolie Korperschlagader.

Und um die Reihe der ernsthaften Organ-Schadigungen noch zu vervollstandi-
gen, sind naturlich auch gynakologische und geburtshilfliche Effekte zu beach-
ten. Dabei sind Stérungen der Monatsblutung noch am ehesten zu verschmer-
zen, nicht aber der Tod des Ungeborenen im Mutterleib (wobei die Mutter im
Rahmen der bisher bekannt gewordenen Falle meist Gberlebten).

Seelische Storungen nach Blitz-Unfall
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Geuwitter, Blitz und Donner haben auch psychische Folgen, das ist eine alte Er-
kenntnis. Falls jemand Angst vor den realen Folgen eines Gewitters entwi-
ckelt, hat das keine krankhafte Bedeutung, im Gegenteil. So etwas nennen die
Psychiater und Psychologen auch nicht Angst, sondern Furcht, also eine sinn-
volle, angemessene, ,normale“ Angst vor etwas, vor dem man sich in der Tat
haten, sich auf jeden Fall nicht leichtfertig aussetzen sollte. Auch so etwas
kann zwar ungewodhnliche, vielleicht sogar qualende Ausmalie annehmen, ist
aber — wie gesagt — keine Erkrankung. Dazu kann sie allerdings im Rahmen
einer Zwangsbeflirchtung werden, das nennt man dann phobische Angste
oder einfach Phobien.

Die meisten Angstzustande haben ,innerseelische” Ursachen, phobische
Angste dagegen auRere Auslosebedingungen: Gegensténde, Lebewesen, Er-
eignisse usw. Sie sind weit verbreitet und werden — je nach Ausloser - mit ent-
sprechenden Fachbegriffen versehen. Einzelheiten dazu siehe die spezifi-
schen Kapitel in dieser Serie, vor allem Uber die Angststorung. Dort wird man
dann auch lesen, dass Naturereignisse wie Stirme, Gewitter, vor allem aber
Blitz und Donner zu den spezifischen Phobien gerechnet werden, wenn sie
eine nachvollziehbare Dimension nach Intensitat und Dauer Uberschreiten.

Sollte der Blitz aber doch einmal real ,einschlagen®, dann sieht die Sache na-
turlich ganz anders aus. Jetzt konnte sich dann das einstellen, was man eine
posttraumatische Belastungsreaktion (zeitlich begrenzt) oder Stérung (Ianger-
fristig) nennt. Fur eine solche seelische Erkrankung gibt es naturlich viele Ur-
sachen und Ausléser, Uber die man ggf. sogar geteilter Meinung sein kénnte
(entscheidend aber ist nicht das Ereignis an sich, sondern die Belastbarkeit
des Betroffenen).

Bei einem Blitz-Unfall aber wird wahrscheinlich niemand zweifeln, dass derlei
seinen Preis hat. Der kann allerdings sehr unterschiedlich ausfallen, von er-
heblicher Beeintrachtigung fur den Rest des Lebens Uber eine nachvollziehba-
re Furcht bei entsprechenden Wetterlagen bis zur (demonstrativen!) Gleichgul-
tigkeit, die aber psychologisch oftmals hinterfragt werden muss (,Uberkompen-
sation“?).

Welche seelischen bzw. psychosozialen Symptome aber schildern die Medizi-
ner der Universitat Rostock aufgrund ihres Literatur-Uberblicks im Deutschen
Arzteblatt?

Bei Kindern werden vor allem Stimmungsschwankungen, Erregungszustande,
Vergesslichkeit, Konzentrationsverlust und Depressionen genannt, die durch
schwere Phasen emotionaler (Gemuts-)Labilitat, wenn nicht gar Todeswun-
sche verstarkt werden konnen.

Auch bei Erwachsenen sind Depressionen nicht auszuschliel3en, die mitunter
uber Monate hinweg andauern. Je nach Personlichkeitsstruktur wird auch Uber
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hysterische Reaktionen berichtet. Das kann Ausdruck extremer Angste und
Gemiutswallungen sein und dann durchaus auch Leicht-Verletzte, ja sogar
,nhur‘ die Zeugen eines Blitz-Unfalls treffen.

Nicht selten sind auch standige Mudigkeit, kognitive Storungen (Merk- und
Konzentrationsstérungen, Vergesslichkeit) u. a., die noch viele Jahre nach
dem Unfall anhalten kdnnen.

Was ist zu tun?

Vom Blitz getroffene Opfer mit Herz- und Atem-Stillstand sind grundsatzlich re-
animierbar, betonen die Experten. Selbst weite, reaktionslose Pupillen sollten
nicht von entsprechenden Wiederbelebungs-Bemuhungen abhalten. Die Er-
folgsquote ist erstaunlich, selbst wenn die Erst-Mallnahmen nach einem
scheinbar nicht mehr Uberbrickbaren Zeitrahmen einsetzen. Ja, ,die Reani-
mation Blitz-Geschadigter ist erfolgsversprechender als bei Opfern mit Kreis-
laufstillstand anderer Ursache®. Offenbar garantiert bei solchen Fallen eine so
genannte Minimal-Zirkulation des Kreislaufs das notwendige Uberlebens-Po-
tenzial. Auch soll nach Blitz-Einschlag die Degeneration der Zellen relativ lang-
sam fortschreiten. Kurz: beherzt eingreifen und nicht den Mut sinken lassen,
weiter machen.

Selbst ein ,scheinbar lebloses Opfer mit Kreislauf-Stillstand“ hat noch eine
Chance, betonen die Arzte.

Und was die seelischen Konsequenzen anbelangt, so durfte die Ursache,
namlich der direkte Blitz-Unfall jedem Respekt und Verstandnis abfordern —
eine gute Voraussetzung fur entsprechende Hilfestellungen nicht nur durch
Psychiater, Psychotherapeuten, Psychologen und Hausarzt, sondern auch
durch das nahere und weitere Umfeld. Und das ist noch immer die beste Vor-
aussetzung fur eine erfolgreiche Genesung und dauerhafte seelisch-korperli-
che Stabilitat, selbst wenn einem der Blitz getroffen hat.
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