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DER
CHENISCHE
e

hen und sozialen Psychiatrie

gelten heute als die fortschritt-
lichen Vertreter ihrer Zunft. Mit
ihrer Kritik an bestimmten ,MiB-
stinden‘ der alten GroBanstalten
stricken sie an dem Netz pschiatri-
scher Alternafiveinrichtungen. Die
psychiatrische Behandlung an sich,
das Ruhigstellen mit Neuroleptika,
bleibt von ihrer Kritik ausgenom-
men. Denn sie bildet die materielle
Grundlage fiir die gemeindenahe
Ausweitung der Psychiatrie.

Schaut man sich die Wirkungs-
weise dieser ,Medikamente’ an,
dann wird klar, warum Psychiater
heute fiir die Unterdriickung der
~Psychisch Kranken“ mit weniger
Mauern und Ketten auskommen.
Die spektakuliren Erfolge im
Kampf gegen die Psychiatrie in den
T0er Jahren beruhten auch auf der
offentlichen Empérung iiber die
mittelaiterlichen Einsperrungsfor-
men. Die chemische Einmauerung
ist weniger sichtbar und angreifbar,
sie verschleiert die Gewalt des Psy-
chiatriesystems und erschwert den

nie Betreiber der gemeindena-

Kampf dagegen. Die lebenszersto-
renden Wirkungen der Neurolep-
tika sind 6ffentlich kaum bekannt
und wetden von den Psychiatern
als Geheimwissen gehiitet.

Peter Lehmann will mit seinem
Buch, in dem er auch die histori-
sche Entwicklung zur heutigen
Form der Psychiatrie skizziert, das
geheime Wissen der Psychiater 6f-
fentlich machen. Die schadlichen

und z.T. tédlichen Folgen, die Psy-
chiater mit Neuroleptika wissent-
lich erzeugen, werden mit Zitaten
aus (z.T. unverdffentlichter) Fach-
literatur belegt. Ubersetzungen
und Erklirungen der medizini-
schen Fachausdriicke ~machen
diese Darstellung auch fiir Men-
schen ohne medizinische Vorbil-
dung versténdlich.

Neuroleptika vermindern Stoff-
wechsel und Sauerstoffzufuhr im
Gehirn und blockieren Nervenim-
pulsiibertragung und vegetatives
System. Psychiater sprechen von
einem ,Zustand verlangsamten

Lebens“, einer ,,vita minima“ oder
einem ,Winterschlaf“, den sie
durch die Gifte erzeugen. Dieser
Zustand entspricht dem , hirnloka-
len Psychosyndrom“, das gewdhn-
lich nach bestimmten Hirnverlet-
zungen und hirnchirurgischen Ein-
griffen auftritt. Psychiater weisen
selbst darauf hin, daB die Mangel-
versorgung des Gehirns mit Sauer-
stoff zu bleibenden Schaden fiihrt.
Bei Obduktionen von mit Neuro-
leptika behandelten Menschen
wurden in verschiedenen Teilen
des Gehirns krankhafte Verande-
rungen und Verletzungen gefun-
den. Und dementsprechend sind
dann auch die weiteren Folgen
nicht mehr riickgingig zu machen.

Die endlose Liste dieser weiteren
Folgeschiden, der sogenannten
.Nebenwirkungen®, wird in dem
Buch ausfiihrlich behandelt.

Wenn Korper crletzungen oder
Todesfille infolge von Neurolep-
tika-,behandlung‘ nicht mehr zu
vertuschen sind, versuchen Psy-
chiater sich mit dem Hinweis auf

~Nebenwirkungen“ oder eine
“Uberdosns zu rechtfertigen -
denn das Betreiben von systemati-
scher und bewuBter Vergiftung
konnen sie schlieBlich nicht zuge-
ben. Peter Lehmann weist nach,
daB es die ,,Uberdosis* nicht gibt.
Samtliche Schidigungen kénnen
schon nach kurzer ,Behandlung”
mit geringen Dosen auch der soge-
nannten schwachen Neuroleptika
auftreten.

Und die ,Nebenwirkungen“?
Bei so vielen Nebenwirkungen
stellt sich die Frage, was denn ei-
gentlich die gewiinschte Hauptwir-
kung dieser Medikamente sein soll.
Neuroleptika werden hauptsiich-
lich gegen ,Schizophrenie® einge-
setzt. die Antwort auf die Frage,
was diese angebliche Krankheit
ausmacht, bleiben die Psychiater
seit mehr als 100 Jahren schuldig.
Thr Suchen nach kérperlichen Ur-
sachen und Erbfaktoren blieb bis-
lang véllig ergebnislos. Und wenn
sie schon nicht wissen, was sie be-
handeln oder heilen wollen, dann
bleibt ihnen nichts anderes iibrig,
als die Wirksamkeit ihrer Medika-
mente wiederum an den sichtbaren
»Nebenwirkungen*  abzulesen.
Den Parkinsonismus, Schiittellih-
mung und Bewegungsunfihigkeit,
sehen sie als Voraussetzung fiir die
Wirksamkeit der Behandlung! Erst
wenn diese Symptome auftreten,
gilt die ,,neuroleptische Schwelle*
als erreicht. Die sogenannten ,,Ne-
benwirkungen® sind also keine —
sie sind die beabsichtigte Wirkung!

Manchmal geben Psychiater
selbst zu, ,daB die ,medikamen-
toése Zwangsjacke’ mit ihrer Aki-
nese (Bewegungsunfihigkeit) oft
gar nicht so unerwiinscht ist.“ Ge-
nausowenig wie. die psychischen
Folgen von Parkinsonismus und
Sauerstoffmangel, die durch Neu-
roleptika erzeugt werden: auf der
einen Seite Verlust des Willens,
Apathie, Gefiihl der Leistungsun-
fahigkeit, Verblodung, Dahindim-
mern, auf der anderen eine Erregt-
heit, die sich in zielloser Geschif-
tigkeit nierderschlagt. , Gleichmi-
tig und gelassen tut der Patient,
was man von ihm verlangt. Willen
und Antrieb sind gehemmt.“ Die
Patienten werden ,kooperativer
und zuginglicher”, gefiigig, kon-
trollierbar, geben die ablehnende
Haltung auf und werden lenkbar.’
Eine Pharmafirma preist dement-

sprechend die ,Zihmungswir-
kung* ihrer Gifte an.

Pflegeleichte ,Patienten, die
ruhig ohne eigene Anspriiche und
Willen tun, was man ihnen sagt,
z.B. den ganzen Tag in Arbeits-
,therapien‘ oder Behindertenwerk-
stitten stumpfsinnige -Arbeiten
verrichten — damit wire das Ziel
der psychiatrischen = Normalisie-
rung erreicht.

Bleibt schlieBlich noch _eine
letzte ,,Nebenwirkung“ dieses hilf-
und hoffnungslosen Zustands zu’
erwahnen: Neuroleptika erzeugen
Depressionen und Selbstmordab-
sichten — wogegen Psychiater dann
die Wiedereinweisung in die An-
stalt empfehlen...

Peter Lehmann wei8, wovon er
schreibt. Er wurde 1977 selbst in
eine Klapse eingewiesen und mit
Neuroleptika vollgepumpt. Nach
seiner Freilassung setzte er die
Gifte selbstindig ab. Er hat 1980
die IRREN-OFFENSIVE mitge-
griindet, eine Selbsthilfe-Organisa-
tion von Psychiatrie-Uberleben-
den, die gegen die Psychiatrie in al-
len ihren Formen kimpft. In einem
jahrelangen ProzeB versuchte er,
das Recht auf Einsicht in die eigene
Krankenakte zu erstreiten. Doch
die Justiz stand auch in diesem Fall
auf Seiten der Psychiatrie. Der
Bundesgerichtshof entschied 1983,
daB Krankenakten als Geheimak-
ten der Psychiater anzusehen sind,
und das Bundesverfassungsgericht
wies 1986 die Beschwerde dagegen
zuriick.

Genauso verborgen bleibt den
meisten Behandelten das AusmaB
des Risikos, dem sie durch die sy-
stematische Vergiftung ausgesetzt
werden. Aber schon die direkt
spiirbaren ,,Nebenwirkungen* sind
unertraglich genug. In verschiede-
nen Studien beklagen Psychiater,
daB 40-50% ihrer Opfer innerhalb
und auBerhalb der Anstalten ihre
Medikamente unzuverlassig ein-
nehmen. "Offene oder versteckte
Medikamentenverweigerung st

Teil des taglichen Kleinkriegs in
der Psychiatrie. Die Vérbreitung
der hier gesammelten Informatio-
nen kann dazu beitragen; den Wi-
derstand gegen den chemischen
Knebel zu verstirken. Und Kam-
pagnen zur Medikamentenverwei-
gerung konnen einen ncue.n ‘Hebel
im Kampf gegen die renormierte
Psychiatrie bilden. Die Psychlater
haben nichts als ihre Medikamente
- Entwaffnet die Psychiater!

Der cbemm Kncbei'

Warum Psy leptika
chen (Mit Tips zum Abscm} P L;ﬁmmn
Antipsychiatrieverlag, Berlin 1986.
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