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EK2. PSIKOTiK DENEYiMi OLAN INSANLARIN
KENDINE-YARDIM HAREKETININ
POLITIK BOYUTLARI

Peter Lehman, 2004

‘Psikiyatri servisi
kullanicilar’
kavrami ile,
temelde ilac
tedavisini yararli
olarak
deneyimlemis
kisiler
kastedilmektedir.
‘Psikiyatri
madgdurlar’ kavrami
ise, ilac tedavisini
sagliklarina tehdit
olarak
deneyimlemis
kisiler icin
kullanilmaktadir.
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OZET
u yazida Avrupa‘da psikotik deneyimi olan insanlanin kendine-yar-
dim hareketinin gelisimi ve buglinki durumu sunulacaktir. Ozellik-
le, bu hareketin, psikososyal kiiltliriin, gereken destedi saglayabil-
mek icin nasil degismesi gerektigi (izerine taleplerine vurgu yapr-
lacaktir. Ruh saglg hizmetlerinin kullanici ve magdurlarinin dene-
yim.ve perspektifleri, saghk alaninda profesyonel olan btitiin insanlarin, kari-
yer egitimlerinde baslangicindan itibaren yer almalidir.
Bu durum, profesyonellerin, hizmetlerin kullanici/magdurlaninin tanimi gere-
gi kendi bakis agilarindan farkl olan bakis agilarina daha agina olmalarina yar-
dima olacaktir. Profesyoneller, ruhsal sikinti yasayan bireylerin karsi karsiya
geldigi ayinmcilik ve istismarla miicadele etme, cesitliligi destekleme, psikiyat-
ri servisi (eski) kullanici ve magdurlarinin perspektiflerine deger verme, teshis
etiketinden ¢ok bireyin biitlinligdnd gérme, uzmanlarin halihazirda hastala-
nna yaklagimlarindaki devasa mesafeyi azaltma sorumlulugunu égrenmeli ve
bunu almalarina izin verilmelidir.

_Avrupa'da Psikiyatri Servisi (eski) Kullanicilan ve Magdurlan iletisim

Aginin Tarihi (ENUSP)

ENUSP adi gegen (ilkelerde ve Avrupa dlzeyinde psikiyatri servisi kullanici ve
magdurlarinin iletisim kurmalar, fikir alisverisinde bulunup géris ve deneyim-
lerini paylagmalarini saglayarak birbirlerine destek olup dislanma, adaletsizlik
ve damgalanmaya karsi sosyal ve politik miicadelelerini 6rgtitleyen bir girisim-
dir.

Burada "psikiyatri servisi kullanicilan’ kavrami ile, temelde ilag tedavisini yarar-
I olarak deneyimlemis kisiler kastedilmektedir. 'Psikiyatri magddurlan’ (survi-
vors of psychiatry)® kavrami ise, ilag tedavisini sagliklanna tehdit olarak dene-
yimlemis kisiler icin kullariimaktadir.

Bu tanimlamalar genellikle yanlis anlasilmaktadir: "Psikiyatriden hayatini kur-
tarmak” (to survive psychiatry), elbette psikiyatristlerin insanlar maksath ola-
rak dldirmeye calistign seklinde suglanmasi anlamina gelmez. Kuskusuz, ge¢-
miste, ¢ok da uzak olmayan bir tarihte, Nazi Almanyasi'nda psikiyatristler her-
hangi bir siniflandinima olmadan davranma olanaklar oldugunda, ytiz binler-
ce kisiyi 6ldurdd. "Psikiyatriden hayatini kurtarma/psikiyatri magdurlan” bu-
gtin, ‘sizofreni’ ya da "psikoz’ gibi teshislerin cogunlukla depresif ve damga-
layici etkisi oldudu, teshisli kisilerin boyun egmesi ve kronik vaka olarak has-
taneye yatinimalariyla sonuglandigi anlamina gelmektedir. Ve de ‘néroleptik
malignant sendromu’, ‘tardive dyskinesia’, ‘distonik’ ya da epileptik ataklar gi-
bi ilag yan etkilerinin gergekten saglik ve hayat icin tehlike arz ettigi, dolayisiy-
la kurtulmak zorunda olunan bir durum oldugu anlamina gelmektedir.

Bizim iletisim-agimizda insanlar rahatsizliklarina gére psikotik, sizofren, depre-

62 (survivors of psychiatry’ kavraminda ‘survivor’ ‘hayatta kalan’ anlamina gelmektedir, an-
cak Tirkge kargiligi ofarak ‘magdur’ kullandmisti. ¢n.)



sif vs olarak aynimamaktadir. Psikiyatrik tanimlamalarin bilimsel olduguna ik-
na olmamis, psikiyatrik sistemin daha ziyade bir inang-sistemi oldugunu dtisu-
nen insanlar bulunmaktadir.

iletisim-aginin tarihi 1990'da, Hollanda'da baslayan girisimin, diger Avrupa (-
kelerindeki (eski) psikiyatri hastalannin olusturdugu birliklerle baglantiya gec-
mesine kadar uzarr. Gegmiste iletisim-adi Avrupa'da bes konferans diizenle-
mistir. Bu yil, Vejle Danimarka'da Psikiyatri Servisi Kullanic ve Magdurlan Din-
ya A1 (WNUSP) ile bir konferans organizasyonu yapiimis, bu ¢alismaya Yu-
nanistan dahil 50 ulkeden, 200 delege katilmistir. Bu calismaya iliskin rapor
internet ortamindan okunabilir.
(www.enusp.org/congresses/vejle/index.htm. )

AMAC VE HEDEFLER
Avrupa iletisim-ag: her tir tek yonli yaklagima, zihinsel ve duygusal bunalim,
¢lginlik, acgeken- insan-davranisi ve geleneksel olmayan davranislarin dam-
galanmasina kargdir. lletisimag! psikiyatri servisi kullaniar ve magdurlarinin
otonomisini, kendi kararlanni alma ve kendi kaderlerini belirleme haklarini sa-
vunmalidir. Bu prensibi yerine getirebilmek igin asagidaki alanlara ncelik ta-
ninmasi gerekmektedir: .
+ Toplumda her tir ayinmaliga karsi durur (saglk sisteminin iginde ve di
sinda), psikiyatri sistemine tabi bttdn insanlarin haklanin savunur
«  Psikiyatri servisi kullanici ve magdurlannin Avrupa ¢apinda grup gelisimle-
rine destek verir (bu tdrde &rgdtlenmeleri olmayan (lkelere ézel vurgu ya-
pilir).
«  Mevcut psikiyatri sistemine alternatif olusturarak bu yonde yapilan calis-
malara destek verir ve mevcut sistemin bilgilerini toplayarak paylasir.
+  Psikiyatride mevcut tedavileri etkileyerek degistirmeye calisir.
Burada lletisim-ag Avrupa Komisyonu ve Diinya Saglk Orguitd (WHO) ile fi-
kir birligi icindedir. En azindan kagrt dstinde “gelismekte olan yeni yaklagim-
lar, ruhsal sorunlar yagayanlar, bu sorunlarla ilgilenen profesyoneller, sivil top-
lum kuruluglan ile birlikle, ilgili bittn taraflan icine alan kapsaml calismalar
psikiyatri alaninda merkezi 6neme sahip prensipler amag ve stratejiler olarak
benimsenmelidir” denilmistir. Bu karar Uzlasma Konferansi‘'nda, “"Dengeleyici
ruh saghg tegviki ve ruh saghg: bakimi: WHO / Avrupa Komisyonu bulusma-
s”” ortak g¢ahsmasinda agklanmistir, Brdksel, 1999  (Nisan).
(www.enusp.org/documents/consensus.htm). Diger anahtar prensipler, ki
bunlar da son derece énemlidir: gelismekte olan yaftalamayr-onleyici, kendi-
ne-yardim yaklagimlan, segme 6zgdrligd sunan, insan haklarina dayanan ruh
saglg yonetmelikleri, gibi. Gerceklikte ise, psikiyatri servisi kullanici ve mag-
durlan temel gikar alani olan karar verme streglerine dahil edilmekten cok
uzaktadirlar. Ana akim psikiyatri tedavilerine gelince: ne ilag lisanslanmas ve
bunlann izlenmesi ne de bireysel karar vernie dlizeyinde karar verme stirecle-
rinde dahil edilme hicbir sekilde gerceklesmemektedir. Anlamh bir katilirmin
temeli olan bdtdncdl ve anlasilir bilgi paylagimi s6z konusu degildir.. Psikiyat-
rik ilaglar genellikle, zorbalik ve tehdit ya da siddete dayall yéntemlerle kabul
ettirilmektedir.”Psikiyatrik hasta” denilen insanlar sadece iki sekilde degerlen-
dirilmektedir: tedavinesneleri ve hasta genler ve hasarli transmiterlerle dolu,
kafanin icinde kimyasal bir laboratuvar gibi ¢alisan bir beyinle kontrolden ¢ik-
mig mekanik bir aparat gibi zihni ve bedeni diizenleyen bir kutu. Halihazirda
psikiyatrik servis kullanialannin sisteme dahil edilmeleri, sadece agizlarinin ag-
lip iclerine ilag tikilmas: seklinde gerceklesmektedir.

Psikiyatri
servislerinin
kullanici ve
madgdurlari, kendi
hayatlarinin
yetkisini yeniden
kazanmali, bilgiye
ve paraya erismeli
ve kendi adlarina
konusabilmelidir.
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Gerekli alternatif ruh
saglig: hizmetlerinin
temel bir ozelligi,
insanlarin, karsilikli
o6grenme siiregleri,
akran destedgi ,
savunuculuk,
alternatif tip, uygun
beslenme, dogal
iyilesme, ruhani
pratikler vb yoluyla
kendi problemleriyle

bas etmelerine

yardimci olmak
olabilir.

ENUSP POLITIKASI

“Gliglendirme” psikiyatri servislerinin kullanici ve magdurlarinin merkezi ilgi
alanini en iyi ifade eden anahtar kelimedir. “Gl¢lendirme” kavrami ABD'den
gelen 6zel bir terimdir ve “kendini-yetkilendirme” olarak anlagilabilir. Psikiyat-
ri servislerinin kullanici ve magddurlari, kendi hayatlarinin yetkisini yeniden ka-
zanmal), bilgiye ve paraya erismeli ve kendi adlarina konusabilmelidir. Gliglen-
dirme kavrami, ruhsal sorunlarin 6nlenmesi ve ruh sagligi tesvikinin de teme-
linde bulunur.

Bircogumuz geleneksel anlamda “ruhsal hastalik” kavramina ve sentetik psi-
kotik ilaglarin 6zellikle uzun-dénem gunliik (bazen hayat boyu) kullanim icin
regetelendiriimesine karsi glkmaktayiz. Ancak bu ytizden birgok insanin yasa-
makta oldugu sorunlan inkar edip problemlere gézlerimizi kapatiyor degiliz.
Ben kisisel olarak, psikiyatri sisteminin teghis sistemini zorunlu olarak icerdigi-
ne inanmayanlardanim. Benim gdrisim WNUSP bagkani Karl Bach Jensen’le
de paylastigim Uzere, insanlarin gildirdiklan, akil sagliklanini koruyamadiklar
dénemlerde bir yere kapatimamalan ya da yalmz birakilmamalan gerektigi yo-
ninde. Gerekli alternatif ruh saghdi hizmetlerinin temel bir 6zelligi, insanlarin,
karsilikl 6grenme siregleri, akran destegi , savunuculuk, alternatif tip, uygun
beslenme, dogal iyilesme, ruhani pratikler vb yoluyla kendi problemleriyle bag
etmelerine yardima olmak olabilir.

AYRIMCILIK KARSITI AKTIVITELER
Gegmiste, iletisim-ag bazi aynmailik karsiti Avrupa programlarina katildi ve

. psikiyatri servisi kullanicilar ve magdurlarinin, sikga kullanilan adiyla psikosos-

yal engeli olan insanlarin durumuyla ilgili ilerlemeler icin Snerilerde bulundu.
"Eylem projesi: Psikososyal engellilerin saglik kurumlarinda maruz kaldigi ta-
ciz ve aynmalik” adl son program, 2001-2006 yillan arasinda EC'nin Kolektif
Harek4t Programi kapsaminda aynmcilikla savagmak icin dlizenlenmisti.
Programin birincil hedefi, ruhsal saglik sorunlan olan kisilerin saglk kurumla-
rinda kargilastigi aynmailikla ilgili farkindaligi artirmak ve bununla miicadele et-
mek igin stratejiler Gretmekti. (www.enusp.org/documents/harassment/re-
commendations.htm).

Ulusal ortaklann ve iletisim agimizin fikirleri (izerine yapilandinimis olan éneri-
ler, ilk sene boyunca psikiyatrik tedavi gérenler, tedavisi bitmis kisiler ve saghk
uzmanlanyla yapilan odak grup calismalaninin sonuglarindan ilham almustir.
Aragtirmalar, ruhsal sorunlan olan kisilerin, onlann yakinlarinin ve bakicilarinin
her guin hayatin ‘degisik alanlarinda tacize ve aynmcilia maruz kaldigini gés-
teriyor. Bu da sorunu yasayanlarn, iyilesme ve topluma entegre olma imkani-
ni azaltiyor.

Dolayisiyla, olasi 6nlemleri 6zetlemeden dnce, psikiyatri hastalaninin ve teda-
visi bitmis kisilerin bu 6énlemlerin formulasyonu ve uygulamasina katiliminin
6nemini vurgulamak gerekir. Taciz ve aynmciligi ele alirken, bu kisilerin aynm-
cilida karsi ytrdttlen mdcadelenin farkh asamalarinda katiimlarnnin baslangi¢
noktas! olmasi énerilmigtir. Saglayabilecekleri bilgi ve deneyim essiz ve muaz-
zam degerdedir. Bu ylizden, taciz ve aynmailiga yonelik 6nlemlerin, profesyo-
nel ve uzman denen kisiler kadar bu durumdan maddur olanlar ile birlikte
ozenle hazirlanmasi gerekmektedir.

2003 Avrupa Engelliler Yil'nin parolast olan “Biz Olmadan Bizim igin Hicbir
Sey (olmaz)” pratige dékdimelidir.

Proje katihmailari, toplumun ve &zellikle de ruh sagligi alaninda ¢alisanlann tu-
tum ve davranislanini degistirecek stratejilerin gelistirilmesini &nerdiler. Taciz



ve aynmohd azaftmak veya ortadan kaldirmak igin, iyi 6rnekler veya bakimla
ilgili standartiar ve tedavide esitlikle ilgili yasalar acik¢a formlile edilmeli ve
temyiz kurullanyia baglantlandinimalidir.

Yeterli fon, GrgGtsel baglant ve yasa yapicilarin destegi bu Gnerilerin gergek-
lestirilmesi igin bir 6n kosul olarak gérdilmiistdr:

PSIKIYATRi SERVISI KULLANICI VE MAGDURLARI

HAREKETININ TESVIKi

Egitilmis psikiyatri servisi kullania ve magdurlannin etkin katlimi, arastirma

projelerinin ve kalite standartlannin uygulama ve gelistirilmesi igin esastir.

Fon ve destegin:

- Psikiyatrik tedawv gormus ve gérmekte olan kigilerin kendilerini aynmailik-
tan korumalan, her seviyede gérev stlenebilmeleri ve taciz ve ayrnmail-
ga kary mucadsele programlannda egitimci olabilmeleri igin bedava egi-
tim programian

+  Bu kisilerin kriz ve danismanlik merkezlerinde, halkla iliskilerde, arastirma
projelerinde, #etigim aginda ve uluslar aras! iliskilerde etkin sekilde temsili

«  Akran koglugu, yardim merkezleri ve toplanti yerleri gibi insiyatiflerin des-
teklenmesi

SOSYAL HIiZMET VE SAGLIK UZMANLARININ

DUYARLILASTIRILMASI VE EGITiMi

Saglk alaninda yasanan aynmailik ve tacizler, sadece sosyal ve saghk uzman-
lannin, ruh saghg sorunu olanlar ile yakinlaninin iyilesmesindeki direkt rollerin-
den dolayr degil, birgok durumda bu ayrimailik fark edilmeden ve itiraz edil-
meden gecildigi icin de 6zellikle dnemlidir.

Ruh saghgi hizmeti kullania/magdur-deneyimi ve bakis agisi, sadlik ¢alisanla-
rinin, mesleki kariyerlerinin en bagindan itibaren egitimin her kademesinde
temsil edilmelidir. Bu, uzmanlann kullanici/magdur bakis agisina daha asina
olmalarina yardim edecektir.

AYRIMCILIK YONETMELIKLERi VE TEMYiZ KURULLARI

Esitlik ve tedavi (zerine yasalar benimsenmeli ve bu yasalarin uygulanab'ilme-

si igin fonlar saglanmalidir.

- Ornegin gelismis talimat (advance directives”)In yasal koruma altina alin-
mas! ya da intihar sidli'nin baglatiimasi

+  Kurumlar dizeyinde yaptinm guictine sahip, bu glice dayanarak karar al-
ma mekanizmalanni etkileyebilecek temyiz kurullar olmalidir

Kontroliin kullania ve magdurlarca yapilmasi tercih edilir.. ihtiyag halinde pro-

fesyonel yardim alabilme ve bu yardim icin finansal kaynaklann olmasi da bu-

na dahil olmahdir..

Mevcut durum: Avrupa Komisyonu'nun 2004 yilinda, ENUSP'nin ayinmcilik-
karsiti programiar igin fon bagvurusunu reddetme politikasina devam etttigi-
ni sGylemek durumunda oldugum igin gercekten Uzglnim. ENUSP ¢ok az
maddi imkani olan bir organizasyondur yani yeteri kadar zengin olmadidi igin

63 Hastalik ya da yetersiziik nedenryfe kiginin karar alamama durumu olugursa, kendi saghdgi icin
ne tur mudahaleler yapimas: gerektigi ile ilgili Gnceden belirledigi talimat (¢.n). http://fen.wiki-
pedia.org/wiki/Advance_health_care_directive

Bireylerin baslangic¢
noktasi kendi
yasamiyla ilgili
sorumluluk almak
iken, bunun sonucu
kendine yardim
kaynaklarini
harekete gecirmek
olmuyorsa, hele ki
bir psikiyatrik
krizden veya ilaci
biraktiktan sonra,
ruh sagligi
sistemindeki
profesyonel destek
nasil etkili

olabilir ki?
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Bizim kendine
yardim
kaynaklarimiz
artinlmadikca;
iyilesme, tedavi,
kisisel gelisim,
hastaliklarin
dnlenmesi gibi
konularin hicbirinde
asla ve katiyen bir
gelisme
yasanmayacaktir.

desteklenmemektedir. “Aynmailik Karsiti Program” igin fon saglanmamistir.

Ancak su anda profesyonellere ait bir organizasyon, sadece organizasyon des-
tedi icin fon alabilmektedir. Oysa bu para sadece psikososyal engellilerin ken-
di organizasyonlari icin ya da karar mekanizmalarinda katilima olabilmeleri
igin kullaniimak igin Gngdrdlmuisttir.

| ] esviki psiki-
yatri servisl alanidir. Bizim ken-
dine yardim kaynaklanmiz artinlmadikga; iyilesme, tedavi, kisisel gelisim, has-
taliklarin 6nlenmesi gibi konularin hicbirinde asla ve katiyen bir gelisme yasan-
mayacaktir. Bu mesaj, tim dtinyada 6rgutld psikiyatri servisi kullanici ve mag-
durlanindan gelmektedir. Kendine-yardim, ‘ruhsal rahatsizliklarin sézde semp-
tomlarina karsi kendikaderini-belirleme dlslincesinin temelidir. Bu, profesyo-
nel destekle celisen bir sey dedgildir; sadece madalyonun diger ytizdidr. Birey-
lerin baglangig noktasi kendi yasamiyla ilgili sorumluluk almak iken, bunun so-
nucu kendine yardim kaynaklarini harekete gecirmek olmuyorsa, hele ki bir
psikiyatrik krizden veya ilaci biraktiktan sonra, ruh saghgi sistemindeki profes-
yonel destek nasil etkili olabilir ki?

Psikiyatrik servis kullaniallaninin yarnya yakini, tipki psikiyatrik teshisi olmayan
kisiler gibi receteli ilag kullanimini birakmaya ya da azaltmaya karar vermekte-
dir. Clinkd, genellikle profesyoneller ilaglan birakma ihtimalinden bahsetmez-
ler. Ben burada bu énemli konu hakkinda konusma sansimi degerlendirmek
istiyorum,

“Psikiyatrik ilaglari Birakma" kitabinin yazar, Almanya’dan Gerda Wozart*
‘psikiyatrik hasta’ olarak adlandinlan diger kisileri cesaretlendirir: “Sorumlu bir
sekilde yasamak icin kendi basimizayiz. Sadece diger insanlar tarafindan yar-
gilanmiyoruz; susturulmuyoruz. Karanlk dénemlerde distinmus olabilecedi-
mizden daha fazla guictimiiz var (kendine yardim giicimiiz de buna dahil). “
“Psikiyatrik ilaglanin birakilmasi” konusunun yazarlarn bu durumu kendi (ortak)
sorumluluklarinin, sorun yUkil gegmiglerinin ve geleceklerinin sorumlulugu-
nun farkina varmanin kékensel kosulu olarak gordiyorlar:. Almanya'dan Caro-
la Block Gzelegtiri yaparak sunlan sdylemekte: “Buguin icin biliyorum ki kriz ev-
relerimde kismi olarak ben de sugluydum, ¢linkid yanlis davrandim ve hig de
melek degildim. Cogunlukla sorunlarimi yanlis yéntemlerle ¢6zmeye calistim.
Fazlasiyla agirdi ve yeteri kadar hayat tecr(ibesi edinemedim.” Béyle bir i¢c-g6-
rl igin kendine-yardim organizasyonundan daha faydal bir yer olabilir mi?
Kendine-yardim gruplan, kisisel problemlerin istilaciolmayan bireyler-arasi ak-
tanim kanallanini agk tutmay sagladik¢a, hem karsilikli yardim ve tavsiye igin
hem de pSikiyatrik ilaglarin ve tedaviyi birakmanin verebilecedi olasi zararlar
hakkinda bilginin yayilmasi icin bir alan yaratir.

Yugoslavya'dan Nada Roth'un raporladigi gibi: “En énemli sey, karsilastinlabi-
lir deneyimlere ve dlinyaya karsi benzer tavirlara sahip psikiyatri servisi kulla-
nicilart ve magdurlanyla yapilan sohbetlerdir.”. _

ingiltere’den Una Parker, psikiyatrik ilag kullanimi, elektrosok tedavisi ve “be-
raber-danismanlik” (co-counseling) hizmetine iliskin degerlendirmesinde “be-
nim icin duzenli beraber-danismanlik hizmeti almanin buy(k faydasi oldu; psi-
kiyatrik tedavileri birakmamin disinda, hayatimda da daha verimli olmaya bas-
ladim” demektedir.

64 (daha fazla bilgi icin bkz: www.peterlehmann-publishing.comywithdraw.htm)
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Psikiyatri servisi kullania ve magddurlarinin katiimlarini desteklemek ve onlarin
kendine-yardim organizasyonlan yaratma ¢abalarina destek olmak ¢ogunluk-
la, ancak finansal onlemlerle paralel gitmek durumundadir, ki ¢odu zaman ise
yarayan tek onlem budur. Kendineyardim, psikiyatri servisi kullanici ve mag-
durlan igin, kigisel gefisim, iyilesme ve politik katilimin temelidir.

Dolaysiyla, psikiyatn kurumlanna, organizasyonlara ve kongrelere yapilan fi-
nansal katkilar, ancak psikiyatri servisi kullanici ve magdurlarinin anlaml dere-
cede kathmi sartna bagh olarak gerceklestirilmelidir. Kendineyardima ve
dogrudan temsillerine aynlacak bir finansal destek ytizdesi her zaman olmalr-
dir.

ilk bakista bu teklif pahah ve bazi catismalara gebe gérilebilir. Ancak modern
psikososyal sistemin temeli sadece kendineyardima ve gliglenmeye yardim
etmek olabilir. Bu temel Gzerinde, uygun destek gelistirilebilir -ki bu, duygusal
sorunlar yagayan insanlann gergek ihtiyaclarini hedef alan bir psikolojik des-
tek olacaktir-. (Yani) demokratik bir ruh saglidi sistemine sahip demokratik bir
topluma (yardim). Boyle demokratik bir sistemde psikiyatri servisi kullanici ve
magdurlannin bakig agsi, goris ve deneyim zenginligi deger gdrmelidir; bu
insanlann kendileri, karar verme sireglerinden egitime, ruh saglg: sistemine
entegre edilmelidirer. Orta ve uzun vadede, bu kisilerin kendine-yardim kay-
naklannin ¢cogaltlarak glclendiriimesi, toplum igin blyik para tasarrufu sag-
layacaktir ve isinizi daha islevsel ve anlamli olarak yapmanizi sadlayacaktir.
Psikiyatri servisi ve bakim kurumlarindaki kullania ve magdurlarin topluma
tam katilimi, vazgegilmez bir unsurdur. Psikiyatrik sorunlar olan kisiler ve ya-
kinlari, sadece bu temel (zerinde, vatandas olarak tiim haklanyla birlikte hak
ettikleri statinun tadini gkarabilir..
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Orta ve uzun
vadede, bu kisilerin
kendine-yardim
kaynaklarinin
cogaltilarak
giiclendirilmesi,
toplum icin blylk
para tasarrufu
saglayacaktir ve
isinizi daha islevsel
ve anlamli olarak
yapmanizi
saglayacaktir.
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