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Peter Lehmann

Gedanken zur >Euthanasie< und zur hohen Sterblichkeit psychiatrischer Patientinnen
und Patienten

»In meiner letzten Psychose 1959

erlebte ich zum ersten Mal,

dass wir sofort alle im groen Saal unter

hohe Neuroleptikadosierungen gesetzt wurden.
Diese totale Diktatur, die uns nicht mehr denken und
fiihlen lieR und auch korperlich sehr schwachte,

fand ich zutiefst abstoBend.«

(Buck-Zerchin, 2007, S. 22)

Erste Kontakte mit » Euthanasie«

Bei der Bundesdelegiertenkonferenz der Griinen im Juni 1980 — ich gehdrte damals dieser Partei an — traf
ich auf Erwin Pape, einen Psychiatriebetroffenen, der iiber 100 Elektroschocks hinter sich hatte. Er verteil-
te kleine Broschiiren {iber die Gefédhrlichkeit des psychiatrischen Krankheitsbegriffs, der Zwangsunterbrin-
gung und des im faschistischen Italien in Schlachthofen an Schweinen entwickelten Elektroschocks. Im
selben Jahr erschien sein Artikel »Es war psychiatrischer Massenmord« (1980), in dem er die Natur der
»Euthanasie« wihrend der Freirdume, die den Psychiatern wihrend der Zeit des Hitlerfaschismus von den
Nazis eingerdumt wurden, beim Namen nannte. Dies war meine erste Begegnung mit dem Thema »Eutha-
nasie«. Es war mir vollig fremd. Was hatte ich mit ihm und es mit mir zu tun?

In den 1980er Jahren reiste ich mit anderen Mitgliedern der Irren-Offensive Berlin in den Sommermonaten
mehrmals in die von ddnischen Psychiatriebetroffenen organisierten Galelejre, zu deutsch: Verriicktenla-
ger. Die Irren-Offensive war (in meinem Verstdndnis) noch eine recht undogmatische Gruppe. Ich erinnere
mich an die erste Ankunft: Wir Psychiatriebetroffenen aus Deutschland wurden von einer danischen Psy-
chiatriebetroffenen mit einem ironischen »Heil Hitler« und hochgerecktem Arm begriiit. War das gerecht?
Wir berichteten dariiber in der dortigen Versammlung, machten klar, dass wir — Menschen mit psychiatri-
schen Diagnosen — von Psychiatern wihrend der Zeit des Hitlerfaschismus der »Euthanasie« zum Opfer
gefallen wéren, jedoch umgehend nach Berlin zuriickfiihren, wenn unser Dasein als Psychiatriebetroffene
aus Deutschland unerwiinscht sei. Man entschuldigte sich darauthin bei uns, die Frau sei betrunken gewe-
sen und ihr nicht bewusst, dass sie gerade uns mit den Verbrechern von damals nicht in einen Topf werfen
konne.

Text auf der 1989 auf Betreiben von engagierten Biirgern angebrachten Gedenktafel in der Tiergartenstra-
Be 4, der Zentrale der »Euthanasie«-Aktion, in Berlin:
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Ehre den vergessenen Opfern

An dieser Stelle, in der TiergartenstralBe 4, wurde ab 1940 der erste nationalsozialistische Massenmord
organisiert, genannt nach dieser Adresse »Aktion T4« Von 1939 bis 1945 wurden fast 200.000 wehrlose
Menschen umgebracht. Thr Leben wurde als »lebensunwert« bezeichnet, ihre Ermordung hie3 »Euthana-
sie«. Sie starben in den Gaskammern von Grafeneck, Brandenburg, Hartheim, Pirna, Bernburg und Hada-
mar, sie starben durch Exekutionskommandos, durch geplanten Hunger und Gift.

Die Titer waren Wissenschaftler, Arzte, Pfleger, Angehdrige der Justiz, der Polizei, der Gesundheits- und
Arbeitsverwaltungen. Die Opfer waren arm, verzweifelt, aufsissig oder hilfsbediirftig. Sie kamen aus psy-
chiatrischen Kliniken und Kinderkrankenhiusern, aus Altenheimen und Fiirsorgeanstalten und Lazaretten,
aus Lagern.

Die Zahl der Opfer ist groB3, gering die Zahl der verurteilten Téter.

Massenmord, Kraepelin und Tradition

1988, ein Jahr vor seinem viel zu frithen Tod, nahm Erwin Pape an dem Symposium »NS-Psychiatrie, E-
lektroschock, Psychopharmaka und Psychoanalyse — Lehren fiir die Zukunft« (Lehmann, 1988) teil. Ich
hatte dies anlésslich des Besuchs von Peter Breggin und Jeffrey Masson in Berlin organisiert. Breggin hat-
te sich mit einem Artikel zum psychiatrischen Patientenmord (1974) einen Namen gemacht, Masson mit
seinem Buch »Was hat man dir, du armes Kind, getan« (1984), in dem er Sigmund Freud kritisierte, der
Betroffenenaussagen zu innerfamilidirem sexuellen Missbrauch als Phantasieprodukte des »Es« abzutun
versucht hatte. Aus ihrem Plan, gemeinsam ein Buch iiber den psychiatrischen Massenmord wéhrend des
deutschen Faschismus zu schreiben, wurde leider nichts. Das Material, nach dem ich fiir die beiden beim
Berliner Institut fiir Antisemitismusforschung recherchierte, verwendete ich schlie8lich fiir einen eigenen
Artikel tiber die langjéhrige ideologische Vorbereitung des psychiatrischen Massenmords (Lehmann,
1992). Einer der vielen geistigen Brandstifter war der Psychiater Emil Kraepelin. Er war allerdings nicht
irgendeiner.

Kraepelin gilt als Begriinder der modernen klinischen Psychiatrie. Die Tradition seiner Anerkennung durch
die heutige Mainstream-Psychiaterschaft ist ungebrochen. Mitte des letzten Jahrhunderts &duflerte Kraepe-
lins fritherer Mitstreiter Eugen Kahn im American Journal of Psychiatry:

»Emil Kraepelin starb vor 30 Jahren. Der Einfluss seiner Arbeit auf die Psychiatrie hélt an; er
ist vielleicht groBer, als wir uns es bewusst sind, vor allem angesichts der jiingsten Bemiihun-
gen, biologisch und physiologisch ndher an die Losung vieler unserer Probleme zu kommen.«
(Kahn, 1956, S. 289)

Mit gleichem Tenor schrieb Gerald L. Klerman von der Harvard-Universitit in Cambridge, Massachusetts,
Jahrzehnte spéter:

»Die amerikanische, britische und kanadische Psychiatrie befindet sich derzeit inmitten einer
kraepelianischen Renaissance, die entscheidenden Einfluss auf die Forschungs- und akademi-
schen Fiihrer ausiibt.« (Klerman, 1982, S. 7)

Dass Kraepelin in seiner mecklenburgischen Geburtsstadt Neustrelitz als groer Sohn der Stadt und bedeu-
tender Psychiater gefeiert wird (»Neustrelitz«, 2006; Discher, 2017), iiberrascht wenig. Dessen Wertschét-
zung wird von der deutschen Mainstream-Psychiatrie und der Pharmaindustrie geteilt. Mit Unterstiitzung
durch die Neuroleptika-Herstellerfirma Janssen GmbH »kamen viele Psychiater zur Feier des 75jdhrigen
Jubildums des Baus der von 1904 an von Kraepelin geleiteten Psychiatrischen Klinik der Universitét in
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Miinchen« (Hippius & Klein, 1983, S. 8) zu einer Jubildumsfeier zusammen. Anwesend waren namhafte
Psychiater, unter anderem aktuelle und frithere Prasidenten der Deutschen Gesellschaft flir Psychiatrie und
Psychotherapie, Psychosomatik und Nervenheilkunde (DGPPN), namentlich Hanfried Helmchen, Hanns
Hippius und Rainer Toélle. Bis heute (Januar 2017) vermittelt die Website der Miinchner Psychiatrischen
Universitétsklinik mustergiiltig die anhaltende Bewunderung Kraepelins. Thr Leiter Peter Falkai, 2011 bis
2012 DGPPN-Prisident und deren Reprisentant fiir den Psychiatrischen Weltkongress 2017 in Berlin, legt
Wert auf die Verbindung von Tradition und aktuellem Stand psychiatrischer Behandlung:

»Unsere Arzte und Psychologen sowie unser Pflegeteam sind stets auf dem neuesten medizini-
schen, psychotherapeutischen und pflegerischen Stand. Das Haus hat eine lange Tradition.«
(Falkai, 0. J.)

»Die Psychiatrische Klinik der LMU (Ludwig-Maximilians-Universitdt — P.L.) wurde 1904 un-
ter Emil Kraepelin im Herzen der Stadt Miinchen er6ffnet. Unter ihrem Dach verhalfen viele
beriihmte Forscher der Psychiatrie zu entscheidenden Fortschritten. Daraus ergaben sich auch
neue Therapien, von denen unsere Patienten profitieren konnten. Zwei der beriihmtesten For-
scher unseres Hauses waren Emil Kraepelin, der die moderne Psychiatrie als klinische und wis-
senschaftliche Disziplin mal3geblich begriindete, und Alois Alzheimer, der als erster die nach
ithm benannte senile Demenz erkannte und beschrieb.« (Psychiatrische Klinik [a], 0. J.)

»Emil Kraepelin war der erste Klinikdirektor der Psychiatrischen Klinik der LMU. Er erlangte
zu Beginn des 20. Jahrhunderts weltweit Geltung in der Psychiatrie.« (Psychiatrische Klinik
[b], 0.].)

Zu Beginn des letzten Jahrhundert hatte Kraepelin zwecks »Abnahme des Irreseins« den frithen Tod von
Menschen mit storender und unbequemer Sinnes- und Lebensweise herbeigesehnt. 1916, exakt vor 100
Jahren, publizierte er seine Sicht auf psychiatrische Patientinnen und Patienten:

»Der Wahnsinnige ist gefdhrlich und wird es bis zu seinem Tode bleiben, der leider nur selten
rasch eintritt!« (Kraepelin, 1916, S. 3)

Eine Vision hatte Kraepelin auch, wie die Sterblichkeit psychiatrischer Patientinnen und Patienten be-
schleunigt werden konne: Ein Diktator konnte seinen psychiatrischen Wunsch Wirklichkeit werden lassen.
1918 prophezeite er:

»Ein unumschrankter Herrscher, der, geleitet von unserem heutigen Wissen, riicksichtslos in
die Lebensgewohnheiten der Menschen einzugreifen vermochte, wiirde im Laufe weniger
Jahrzehnte bestimmt eine entsprechende Abnahme des Irreseins erreichen konnen.« (Kraepelin,
1918, S. 270)

Damals wie heute spielte die Uberzeugung der Psychiater von der genetischen Bedingtheit unbequemer
psychosozialer Lebens- und Sinnesweisen eine entscheidende Rolle. Ganz in der Tradition der deutschen
Psychiatrie ist der Kraepelin-Bewunderer Falkai gemeinsam mit Kollegen engagiert in der Entwicklung
von Systemen, die eine Unterteilung psychiatrischer Patientinnen und Patienten in genetische, molekulare
und/oder phinotypische, das heiit vom Erscheinungsbild her bestimmte Profile erlauben. Das wiederum
soll die Reprogrammierung ihrer — vermeintlich die psychischen »Krankheiten« bedingenden — Zellsyste-
me ermoglichen, zeitgemall durch pluripotente, das heilit zu jedem Zelltyp eines Organismus differenzier-
bare Stammzellen (Rupp et al., 2016).



Sterblichkeitsrate heute

Psychiatrische Psychopharmaka, insbesondere Neuroleptika, vermdgen eine Vielzahl lebensbedrohlicher
und -verkiirzender Erkrankungen hervorzurufen. Der dénische Internist Peter Gotzsche schitzt,

»... dass 200.000 der 20 Millionen mit Zyprexa behandelten Patienten an den unerwiinschten
Wirkungen des Medikaments gestorben sind. Besonders traurig daran ist, dass viele dieser Pa-
tienten nie mit Zyprexa hétten behandelt werden miissen. Da Zyprexa nicht das einzige Medi-
kament ist, muss die Zahl der Opfer noch héher sein.« (Getzsche, 2015, S. 351)

Ahnliche Zahlen hatte 1992 der Psychologe David Hill von MIND geliefert, der britischen Variante der
Deutschen Gesellschaft fiir soziale Psychiatrie. Hill bezog sich auf eine einzelne lebensbedrohliche Neuro-
leptika-Wirkung: das Maligne Neuroleptische Syndrom (MNS), ein Komplex bestehend aus starker Kor-
pertemperaturerh6hung, Muskelsteitheit und Bewusstseinseintriibung. Ausgehend von einer Gesamtzahl
von 500 Millionen Neuroleptika-Behandelten weltweit bis zum Jahre 1992 schrieb er im Clinical Psycho-
logy Forum:

»Schitzungen gehen bei Neuroleptika-Empfiangern von einem MNS-Vorkommen zwischen
0,2% und 1,4% aus. Zwischen 19% und 30% sterben innerhalb weniger Tage. Die zuriickhal-
tendsten Schitzungen (0,2% und 19%) kommen bis heute auf grob eine Million MNS-Fille,
von denen ungefdhr 190.000 tédlich endeten.« (Hill, 1992, S. 35)

Psychiater kennen die Frithwarnzeichen sich entwickelnder chronischer oder zum Tode fiihrender psy-
chopharmakabedingter Erkrankungen. Sie wissen, dass Menschen mit Diagnosen wie »Schizophrenie,
»bipolare Stérung«, »schwere Depression« oder »Personlichkeitsstorung« eine im Vergleich mit der
Durchschnittsbevolkerung um zwei bis drei Jahrzehnte verminderte Lebenserwartung aufweisen. Eine In-
formation der Patientinnen und Patienten iiber notwendige Kontrolluntersuchungen parallel zur Psycho-
pharmaka-Verabreichung und iiber die Bedeutung der Symptome, die auf sich entwickelnde Erkrankungen
hinweisen, findet in der Regel jedoch nicht statt (Lehmann, 2014, 2015a). Seit Jahrzehnten steigt die Sterb-
lichkeitsrate von Psychiatriepatientinnen und -patienten kontinuierlich (Saha et al., 2007). 2002 traf sich
ein Team um Stephen Marder vom Neuropsychiatrischen Institut und Hospital der University of California
in Los Angeles, um die vorhandene Literatur zu Gesundheitsproblemen von Menschen mit Schizophrenie-
Diagnosen auszuwerten und zu iiberlegen, wie deren Gesundheitszustand iiberwacht werden konnte, wenn
man ihnen fortwahrend Neuroleptika verabreicht. Sie schrieben zwei Jahre spéter:

»Menschen mit Schizophrenie haben eine um 20% kiirzere Lebenserwartung als die Allge-
meinbevolkerung und eine groere Anfélligkeit fiir mehrere Krankheiten einschlieBlich Diabe-
tes, Erkrankungen der Herzkranzgefdfle, Bluthochdruck und Emphysema (iibermdfiges oder
ungewohnliches Vorkommen von Luft in Korpergeweben und -organen). Eine Reihe von Erkla-
rungen fiir diese Anfilligkeiten weisen auf die Lebensgewohnheiten von Menschen mit schwe-
ren psychischen Krankheiten, die oft mit schlechter Erndhrung, Fettleibigkeit, viel Rauchen
und dem Konsum von Alkohol und Drogen verbunden ist. Wie in diesem Artikel spiter be-
schrieben, sind antipsychotische Medikamente in Verbindung gebracht worden mit Gewichts-
zunahme, dem Entstehen von Diabetes, steigenden Plasmalipidspiegeln (Blutfettspiegeln) und
unregelmifBigen Elektrokardiogrammbefunden. Zusétzlich zu ihrem bei Schizophrenie {ibli-
chen Potenzial, korperliche Probleme zu verschlimmern, sind Antipsychotika in Verbindung
gebracht worden mit anderen Nebenwirkungen, die die Gesundheit angreifen, einschlieBlich
Prolaktinerh6hung, der Ausbildung eines Katarakts (Grauer Star, Triibung der Augenlinse),
Bewegungs- und Sexualstorungen. Wegen der gestiegenen Gesundheitsrisiken, die mit Schizo-
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phrenie und der zu ihrer Behandlung verwendeten Medikamente verbunden sind, ist die Uberwa-
chung der korperlichen Gesundheit als Mittel der Gesundheitsforderung bei dieser Patienten-
gruppe besonders wichtig.« (Marder et al., 2004, S. 1334)

Zwei Jahre spiter wies Joe Parks, Vorsitzender des Medical Directors Council der US-amerikanischen
National Association of State Mental Health Program Directors, auf die grof3e Zahl friih sterbender Patien-
tinnen und Patienten »mit schwerer psychischer Erkrankung« hin. Der Psychiater warnte:

»Es ist seit Jahren bekannt, dass Menschen mit schwerer psychischer Erkrankung friiher ster-
ben als die Durchschnittsbevilkerung. Allerdings zeigen jiingste Ergebnisse, dass sich die Rate
fiir Anfélligkeiten (Krankheit) und Sterblichkeit (Tod) in diesem Personenkreis beschleunigt
hat. Tatsédchlich sterben Menschen mit schwerer psychischer Erkrankung nunmehr 25 Jahre
frither als die Durchschnittsbevilkerung.« (Parks, 2006)

Gemeinsam mit Kolleginnen und Kollegen wies Parks auf den Zusammenhang des friihen Todes mit den
sogenannten atypischen Neuroleptika hin:

»Allerdings sind mit zunehmender Zeit und Erfahrung die antipsychotischen Medikamente der
zweiten Generation stirker mit Gewichtszunahme, Diabetes, Dyslipidemie (Fettstoffwechsel-
storung), Insulinresistenz und dem metabolischen Syndrom (Komplex aus Ubergewicht, Fett-
stoffwechselstorungen, Bluthochdruck und Insulinresistenz) in Verbindung gebracht worden,
die Uberlegenheit der klinischen Ansprechverhaltens (auBer fiir Clozapin) wurde bezweifelt.
Andere psychotrope Medikationen, die ebenfalls mit Gewichtszunahme verbunden sind, kon-
nen ebenso Anlass zur Sorge geben.« (Parks et al., 2006, S. 6)

Was einmal wirklich war, bleibt ewig moglich

Michael Wunder, unter anderem Mitglied des Deutschen Ethikrates und des Wissenschaftlichen Beirates
der Euthanasie-Gedenkstétte Schloss Hartheim/Linz, gehort zu dem Kreis der Wissenschaftler, der aus
dem Erinnern an vergangene Verbrechen die Verpflichtung zur Wachsamkeit gegeniiber erneute Gefahren
folgert. Am 6. September 2008 begann er seine Rede zum Anlass der zentralen Gedenkveranstaltung fiir
die Opfer der »Euthanasie« des Aktionskreises »T4 Opfer nicht vergessen« mit den Worten:

»mWas einmal wirklich war, bleibt ewig mdglich< schrieb ein Amsterdamer Rabbi im 16ten
Jahrhundert angesichts der den Juden angetanen Grauel bei der Vertreibung von der iberischen
Halbinsel. 400 Jahre spiter findet sich bei dem deutschen Philosophen Theodor W. Adorno in
seinen Reflexionen liber Auschwitz der gleiche Satz »Was einmal wirklich war, bleibt ewig
moglich«. Obwohl Adorno den Amsterdamer Rabbi wahrscheinlich nicht gelesen hat: die iden-
tische Formulierung, derselbe Befund, dieselbe geschichtliche Erfahrung.

Mit Auschwitz ist etwas in die Welt gekommen, so Adornos Reslimee seiner Reflexionen iiber
Auschwitz, was immer présent ist — als historische Realitdt und als permanente Mdglichkeit.
An diesem Ort, an dem wir uns hier befinden, mdchte ich ergdnzen: Mit Hadamar ist etwas in
die Welt gekommen, was immer prasent ist, als historische Realitdt und als Moglichkeit.

Um diese Moglichkeit geht es, nicht um eine vorschnelle Gleichsetzung heutiger Entwicklun-
gen mt denen im Nationalsozialismus. Es geht um das Erinnern. Aber was hei3t Erinnern? Am
besten ist Erinnern in diesem Zusammenhang wahrscheinlich mit yGewahrwerden< zu erfassen:
dem Gewahrwerden, was geschehen ist und was geschehen kann, wenn die Wachsamkeit und
die Sensibilitdt gegeniiber erneuten Gefahren nachldsst. (...) Es ist eine unbestreitbare Tatsache,
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dass sich Arzteschaft, Politik und Offentlichkeit Jahrzehnte lang verweigert haben, das, was an die-
sem Platz in den Jahren 1939 bis 1944 gedacht, geplant und in die Praxis umgesetzt wurde,
wahrzunehmen, in seinen Zusammenhingen zu erkennen und daraus Schlussfolgerungen zu
ziehen.« (Wunder, 2008)

Michael Wunder forderte Wachsamkeit gegeniiber dem, was geschehen konnte, wenn unsere Wachsamkeit
und die Sensibilitdt gegeniiber erneuten Gefahren nachlésst. Gleichzeitig warnte er vor platten Kontinui-
tatsbehauptungen im Bereich der Medizingeschichte und dem Gebrauch der Geschichte zu einem stiandi-
gen Kassandraruf. Er stellte jedoch kritische Fragen zu aktuellen Ethikdebatten, beispielsweise dem Prob-
lem »nicht einwilligungsfahig« genannter Patienten in der modernen Medizinforschung, der Einstufung
von Wachkomapatienten als lebende Tote, des Schwangerschaftsabbruchs beim Verdacht auf Vorliegen
einer Behinderung, der jéhrlich auch an Menschen mit Behinderungen tausendfach praktizierten Euthana-
sie in den modernen Niederlanden, den Bestrebungen nach genetischer Verbesserung des Menschen. Und
er fuhr fort:

»Es sind diese Entwicklungen in der modernen Biomedizin und es sind diese Argumentatio-
nen, die uns dringend auffordern, nicht zu vergessen und wachsam zu sein, sensibel fiir erneute
Gefahren.« (ebd.)

Was, wenn die Moglichkeit zur Wirklichkeit wird?

Unter den Gefahren, die Michael Wunders Meinung nach Wachsamkeit und Sensibilitdt fordern und die er
benannte, war die katastrophal hohe Sterblichkeitsrate psychiatrischer Patientinnen und Patienten aller-
dings nicht enthalten. Psychopharmakawirkungen sind nicht jedermanns Thema, ebensowenig die Frage
der ethischen Zuléssigkeit zwangsweise verabreichter potenziell toxischer Psychopharmaka an eine ge-
sundheitlich schwer angeschlagene Patientengruppe (Lehmann, 2015b).

Doch was hindert uns, eigene Schlussfolgerungen aus der Akzeptanz der katastrophal hohen Sterblich-
keitsrate psychiatrischer Patientinnen und Patienten zu ziehen? Sind Distanzierungen psychiatrischer Be-
rufsverbande vom psychiatrischen Massenmord wéhrend der Zeit des Hitlerfaschismus erst viele Jahrzehn-
te nach Befreiung Deutschlands vom Faschismus und Beteuerungen der Orientierung der eigenen Tatigkeit
einzig und allein am Interesse ihrer Patientinnen und Patienten nicht vielleicht doch als — in der Praxis fol-
genlose — Lippenbekenntnisse zu werten? Muss man es wirklich kommentarlos hinnehmen, wenn die aktu-
elle katastrophal hohe Sterblichkeitsrate psychiatrischer Patientinnen und Patienten keinerlei Erwédhnung
findet?

Psychiatriepatientinnen und -patienten wurden von Psychiatern wéhrend des deutschen Faschismus zu
Hunderttausenden ermordet. Psychiater wie Kraepelin hatten schon seit Beginn des 20. Jahrhunderts iiber
den so hdufig nicht schnell genug eintretenden Tod ihrer Patientinnen und Patienten geklagt. Ab 1933

»... waren viele Mediziner nur zu bereit, mit den unterschiedlichen politischen Instanzen des
Regimes zu kooperieren, um Arbeitsstellen zu sichern, ihren Status zu verbessern oder Gelder
fiir ihre Forschungsprojekte zu gekommen.« (Roelcke, 2010, S. 1324)

schreibt Volker Roelcke vom Institut fiir Geschichte der Medizin an der Universitdt GieBBen unter Bezug
auf die damaligen Arbeitslosigkeitsrate unter Arzten, auf ihre begrenzten Karrieremdglichkeiten und ihre
Bereitschatft, bei der Erfassung, Sterilisation und Vernichtung sogenannter psychisch Kranker sowie deren
Benutzung fiir skrupellose Medizinexperimente mitzuwirken.
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Einen gut bezahlten Arbeitsplatz zu bekommen und Karriere zu machen sind auch heute noch verstiandli-
che Anliegen von Arzten, auch wenn die politische Situation der Bundesrepublik Deutschland nicht ver-
gleichbar ist mit der Zeit des Faschismus. Doch sich einflussreichen Meinungsfiihrern entgegenzustellen,
bedarf Zivilcourage auch heute noch, Karriereaussichten verdiistern sich eher. Angesichts der anhaltenden
Hochachtung geistiger Brandstifter wie Kraepelin seitens der Meinungsfiihrer der psychiatrischen Zuntft,
allen voran hochrangiger DGPPN-Psychiater, wundert es nicht, dass die katastrophal hohe
Sterblichkeitra te psychiatrischer Patientinnen und Patienten dem Gros der Wissenschaftler, Arzte, Pfleger,
Angehorigen der Justiz, der Polizei, der Gesundheits- und Arbeitsverwaltungen und allen voran den
Berufsvereinigungen von Psychiatern kaum ein Wort wert ist.

Die heute friih sterbenden psychiatrischen Patientinnen und Patienten sind arm, verzweifelt, aufsidssig oder
hilfsbediirftig. Sie kommen aus psychiatrischen Kliniken und Altenheimen, aus therapeutischen Wohnge-
meinschaften, Tageskliniken und psychiatrischen Krankenhausstationen, von der Strale oder aus privaten
Wohnungen. Sie werden mit modernen psychiatrischen Psychopharmaka behandelt.

Die Zahl der Opfer ist grof3, null die Zahl der verurteilten Téter.

Anmerkung

Die Ubersetzungen aus dem Englischen stammen vom Autor. Der Artikel wird mit dem Titel »Sterben
unter psychiatrischer Behandlung — Gedanken zur >Euthanasie< tiber den gestrigen Tag hinaus« gekiirzt
veroffentlicht in: Irrturm (Arbeitsbereich der Initiative zur sozialen Rehabilitation e.V.) / Kontaktgesprach
Psychiatrie (Aktion Psychisch Kranke, AWO Bundesverband, BAG GPV, Bundesverband der Angehori-
gen psychisch Kranker, Bundesverband evangelischer Behindertenhilfe, Bundesverband Psychiatrie-
Erfahrener, Caritas Behindertenhilfe und Psychiatrie, Dachverband Gemeindepsychiatrie, Diakonisches
Werk EKD, Deutsche Gesellschaft fiir Soziale Psychiatrie, Paritdtischer Gesamtverband) (Hg.): »Euthana-
sie-Verbrechen«, Bremen: Irrturm 2017
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