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Editorial

Wiewir eine Layouterin fanden.

Man hat es nicht leicht, aber leicht geht etwas
kaputt. Und auch in der Lautsprecherredaktion
gibt es Streit und Verletzungen bleiben nicht aus.
So wurde das letzte Heft schon unter einem
schwierigen Stern geboren und dieses Heft drohte
am Fehlen einer Layouterin zu krepieren. Trotz-
dem wurde das Heft rechtzeitig zum Selbsthilfe-
tag fertig. Doch wir suchen weiterhin jemanden
fr das Layout.

Natdrlich ist das Programm fir den Selbsthilfetag
wieder auf der letzten Seite platziert. Ich wiinsche
Euch beim Lesen der anderen Seiten viele neue
Erkenntnis, reife Erfahrungen und gute Formulie-
rungen fur Situationen, wo einem die Worte bis-
her gefehlt haben. Und ich wiinsche den Selbst-
hilfegruppen im Land anregende Gesprachsrun-
den, zu denen der Lautsprecher die Vorlage lie-
fern kann. Und bitte tut es uns nach; rauft euch
zusammen. Die Sache und die Lebensgualitét
verdient es, dass wir unsere Interessen bindeln
und nicht unsere Kréfte verschlei3en.

Griife aus der Redaktion
Jan Michadlis.
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Neue Zahlen bestatigen den Trend

Drastische Zunahmen von Zwangseinweisungen

In NRW ist die Anzahl der un-
freiwilligen Unterbringungen in
den letzten Jahren drastisch ge-
stiegen. Wurden im Jahr 2003
noch 30487 Vefahren zur
Zwangseinweisung  regigtriert,
SO waren es vor zehn Jahren
noch 6000 Féle weniger. Das
ist die Bilanz der Landesregie-
rungg am 5. Januar 2005
verdffentlicht auf die kleine
Anfrage des Psychiaters und
FDP L andtagsabgeordneten
Stefan Romberg. Besonders
bemerkenswert sind die re-
gionden Unterschiede: In Kéln,
Dortmund, Dusseldorf und Bonn
bestent ein zehnma hoheres
Risko, unfreiwillig Erfahrungen
mit der Psychiatrie zu machen
as beispielsweise in Hoxter,
Olpe, Herne oder Herford.
Hedlhdrig wurde Romberg
durch einen Bericht vom 15. 10.
2004 in dem , Deutschen Arzte-
blatt“. Die dort von Prof. Peter
Mdller, Psychiater an der Uni-
verstatsklinik Gottingen, verof-

fentlichte Untersuchung wird
jetzt durch die nordrhein-west-
faischen Daten bestétigt. Nach
Mduller haben sich auf Bundes-
ebene die Betreuungsverfahren
seit  Einfihrung der neuen
gesetzlichen Grundlage (1992)
vervierfacht. Betrachtet man die
Anzahl der Unterbringungen im
Raum Stdniedersachsen, so ha-
ben se sich mehr als verdre-
facht. Im europdischen Ver-
gleich ist Deutschland neben
Osterreich und Finnland sogar
Spitzenreiter, Tendenz seigend.
Welche Ursachen kénnen hin-
ter diesen Daten vermutet wer-
den? Die regionaen, sehr unter-
schiedlichen Zwangseinwei-
sungsraten erklart der Gottinger
Psychiater mit der subjektiven
Sicht der , Helfer". ,Was eine
gegenwértige und erhebliche
Gefahr (nach Psych. KG, Anm.
d. R) is, ..wird von unter-
schiedlichen Personen unter-
schiedlich bewertet“, so Milller.
Noch mehr Interpretationsspiel-

raum bietet das Betreuungs-

recht. Hier kann schon bei
~dringender  Behandlungsnot-
wendigkeit®  zwangsbehandelt

werden. Erhohte Sicherheitsin-
teressen in Zeiten politischer

und sozialdkonomischer Verun-
sicherung férdern  moglicher-
weise die Bereitschaft, Zwang
anzuwenden. Die politischen
Initiativen in Bayern und Bre-
men konnen diesen Verdacht
nur erharten. , Diese Rechtsan
derungen erinnern an Regelun-
gen totaitdrer Staaten, die die
absolute Sicherheit ... auf Kos-
ten der Rechte des Individuums
zum Zid haben. Das ist der
.fasche Weg*, resimiert
Muller und fordert eine vertiefte
Diskussion Uber den Zusam-
menhang von Zetgeist und

Neigung zur  Gewalt.
Quelle:Landtag NRW,
Druchsache 13/6434 +

Deutsches Arzteblatt + TAZ

gedndertes Betreuungsrechts kommt!

Berlin. Die Anderung des Be-
treuungsrechts soll zum  1.Juli
2004 in Kraft treten. Darauf
einigten sich ale Fraktionen am
16. Februar 2005 im Deutschen
Bundestag. Einmitig lehnten die
Partelen die gesetzliche Vertre-
tungsmacht fir Ehegatten und
die ambulante Zwangsbehand-
lung ab. Ferner einigten sich die
Abgeordneten auf die Zweitver-
wertung von Gutachten des
medizinischen Dienstes  der
Krankenkassen, vorausgesetzt
das Gericht kommt zu der

Uberzeugung, dass das einge-
holte Gutachten geeignet i,
eine weitere Begutachtung ganz
oder teillweise zu ersetzen. Eine
Zweitverwertung von Gutachten
bedarf dlerdings der Zustim-
mung des Betroffenen oder
seines Verfahrenspflegers. Wird
diese verweigert, missen die
Ubermittelten Daten unverzig
lich gel 6scht werden.

Alle Parteien zeigten sich mit
dem erarbeiteten Kompromiss
zufrieden. Daher ist mit der Zu-
stimmung des Bundesrates am

28. Mérz 2005 zu rechnen.
Kritisch &ulerte sich das
Werner-Fuss-Zentrum, Berlin.
Es bewertet die Gesetzesdnde-
rung als Verschlechterung der
Rechtdage und empfiehlt jedem
vom Gericht bestellten , Gefa-
ligkeitsverfahrenspfleger  sofort
jegliches Vertrauen zu bestre-
ten und einen sdber bezahiten
und mandatierten Anwat zu
besorgen.
Quelle: Pressedienst des
Deutschen Bundestages
+ Werner-Fuss-Zentrum



L PE NRW eV.

L andesver band

Psychiatrie—Erfahrener NRW

Wittener Str. 87, 44 789 Bochum,

Tel/Fax 0234 / 640 51 02

LPE NRW-K ONtO 83 749 00

BLZ 370 205 00, Bank fir Soziawirtschaft

M atthias.Selbt@psychiatrie-erfahrene-nrw.de,
www.psychiatrie-erfahrene-nrw.de.

BPE ev.

Bundesver band

Psychiatrie-Erfahrener e V.
Wittener Str. 87, 44 789 Bochum

E-mail:
Kontakt+info@bpe-online.de oder
V orstand@bpe-online.de oder
Beratung@bpe-online.de,
www.bpe-onlinede.

ﬂ Termine

17.05.2005, 10.30 Uhr

findet die n&chste Sitzung vom Vorstand des LPE
— NRW e.V. statt - im Biro in Bochum, Wittener
gtr. 87, 1.Stock. Mitglieder des LPE konnen als

Gaste an den Sitzungen teilnehmen, wenn sie sich
eine Woche vorher beim Vorstand anmelden.

09.-11.09.05

findet die diegéhrige Jahrestagung des BPE e.V.
in Kassel statt. Sie soll unter dem Thema stehen:
, Krisen ohne Ende oder Ende der Krisen*

02.10.2005

am Gedenktag der Psychiatrie-Toten ruft der
LPE-NRW e.V. auch in diesem Jahr zu einer
Demonstration in Bochum auf.

05.11.2005

Der Selbsthilfetag des LPEENRW e.V. igin
diesem Jahr erst fiir den November geplant.
Beachtet den neuen Termin!!

Haltet Euch die Terminefrall
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STARK

vom neuen Flyer des BPE e. V.

Service fur Psychiatrie-Erfahrene

Telefonischer Erstkontakt Gibt Auskunft tber
den BPE, Uber Selbsthilfegruppen vor Ort, leitet
Anfragen weiter und versendet Info-Materidien:
Tdl. (0234)-68 70 5552, Fax 640 5103. Email:
Kontakt-info@bpe-online.de. Telefonzeiten sind
dem Anrufbeantworter zu entnehmen.

Psychopharmaka-Beratung: Matthias Seibt
beré Montag bis Donnerstag von 11.00-17.00
Uhr unter Tel (0234) 640 51 02, Fax 03. Welitere
Informationen: Psychopharmaka-Beratung des
BPE, Wittener Str. 87, 44 789 Bochum, Email:

M atthi as.Seibt@psychiatrie-erfahrene-nrw.de,

I nternet: www.psychiatrie-erfahrene-nrw.de, dort

Lesenswertes.

Sozialhilfe und Computer beratung

Der BPE bietet seinen Mitgliedern (und nur
diesen!) eine kostenlose Sozidhilfeberatung und
Computerberatung an. Die Telefonnummern
stehen im Mitgliederrundbrief des BPE.



Risko mit Nebenwirkung

M ogelstudien von Pseudo-Wissenschaftlern

»Anwendungsbeobachtung*
hei¥ das Zauberwort und meint
in Wirklichkeit die Einladung
zum Betrug. Wegen dieses De-
likts hatte das Landgericht Bo-
chum Ende letzten Jahres, wie
bereits einem haben Jahr zuvor,
zwei Arzte verurteilt.

» Weit verbreitete, wenn nicht
sogar algemein dbliche Prakti-
ken im Pharmageschaft”, meint
Richter Miltrup lapidar und
kommentiert damit folgenden
Betrugsklassiker: Arzte beste-
len Pharmazeutika bei einem
Grofhandler der Pharmaindus-
trie und rechnen mit den Kassen
zu einem Tarif knapp unter Lis-
tenpreis ab. In Wirklichkeit be-
ziehen se die Artikd wetaus
gunstiger, ohne den Rabatt an
die Kassen weiter zu geben.

Dazu wéren sie verpflichtet. Im
Gegenzug eklaren de sich
bereit, an Alibi-Studien tell zu
nehmen. Heildg fullen dann die
Doctores Fragebdgen aus, oder,
well zeitsparender, fuhren sie
Strichlisten zu Wirkungen von
Medikamenten, die bereits zu-
gelassen sind. Der Erkenntnis-
wert dieser Pseudowissenschaft
liegt selten Uber dessen Heiz-
wert, rechnet sich aber fir die
Pharmamultis. Denn so kdnnen
se sich damit bristen, dass ihr
Produkt “hervorragend getestet”
.

Jetzt soll das erst letzten Jah
res von Gesundheitsministerin
Ulla Schmidt gegrindete “Insti-
tut for Qualitét und Wirtschaft-
lichkeit im Gesundheitswvesen’
diesen Etikettenschwindel ver-

, Krankheitserfinder*“
entlarvt Pharmapraktiken

In senem im Februar 2004
veroffentlichten Buch schildert
Jorg Blech, wie unter Beteili-
gung der Arzte die Pharmain-
dustrie systematisch Krankhe:-
ten erfindet. Eine Marketing-
Strategie, um sich neue Zie-
gruppen zu erschliel}en und sich
weitere Marktanteile zu sichern.
Dabei spart der Autor die By-
chischen Krankheiten nicht aus,
da dieses Gebiet schon immer
verdachtigt wurde, besonders
vide Simulanten hervorzubrin-
gen.

In Kapite finf ,Wahnsinn
wird norma* wird dem geneig-
ten Leser die One-Man-Show
eines Pseudo-Psychos in einer
vulgéren Klapse prasentiert. Im
Selbstversuch  probierte 1968
der Psychologe David Rosenhan
von der Stanford Universitét in

Kdifornien aus, wie schnell aus
einem gesunden Menschen en
armer Kranker gemacht wird.
»Er liel3 sch Bartstoppeln sprie-
3en und trug dreckige Kleidung
....In der Aufnahmestation be-
richtete Rosenhan den Arzten
von Stimmen, die .kaum zu
verstehen ... , aber leer, dumpf
und hohl geklungen haben ...
Rosenhan gab diese Symptome
vor, well in der ganzen Literatur

keine einzige Psychose
beschrieben wird, die zu ihnen
passte”.

Die ,Krankheitserfinder”, ein
aufschlussreiches Buch tber
Forschung ohne wissenschaft-
lichen Wert, aber zum Nutzen
,bluhender Landschaften* der
Pharmazeutiker-(Profi)tler.
Quelle: Telepolis

hindern. Das miisse sogar eine
Hauptaufgabe sein, so Stephan
Etgen, Gesundheitsreferent
beim Bundesverband der Ver-
braucherschiitzer. Doch daraus
wird wohl nichts. Thm fehlten
die rechtlichen Maoglichkeiten
und die Mittd, so Abtelungs-
leiter Stephan Lange, von Ulla
Schmidts gegriindeter Kontroll-
behorde.

Quelle: Spiegel
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LPE “NRW-E.V,

Abb.: Miri schrieb uns zum LOGO
aus Lautsprecher - Heft 7, Seite20:
Tillman meint, die Schrift muss
anders— also hier isse anders....
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L ebendanglich in die Psychiatrie

I nterview mit Fritz Schuster

Lautsprecher (L): Was muss man zum Stichwort Forensik unbedingt wissen?

Fritz Schuster (F): Forensisch heil3t gerichtlich. Es handelt sich um eine gerichtlich angeordnete

Mal3nahme der Besserung und Sicherung.

L: Welche Unterbringungsmaglichkeiten gibt es?

F: nach 8§ 81 StPO zur Beobachtung,

nach §126a StrPO. Unterbringung, vergleichsweise mit U-Haft

nach 8 63 SIGB. Psychiatrisches Krankenhaus, zeitlich unbegrenzt

nach § 64 StGB. Entziehungsangtalt, bis zu zwei Jahren

nach § 66 StrGB. Sicherungsverwahrung, zeitlich unbegrenzt.

nach § 7 JGG. Unterbringung oder Entziehung. Keine SV.

L: Wer ist in der Forensik untergebracht?

F: Schuldunféhig oder bedingt schuldfahig begutachtete Rechtsbrecher.

L: Wie lange verbleiben diese Patienten in den Einrichtungen?

F: Die durchschnittliche Verweildauer liegt in NRW z. B. bel etwa 7 Jahren mit steigender Tendenz.

Zid der Unterbringung i<, ,, dass der Untergebrachte fur die Allgemeinheit as nicht mehr geféhrlich

gilt (136 SVallzG)

L: Bei wievielen Forensikpatienten handelt es sich um Sexualtater ?

F: bei etwa40%

L: Wird in neuerer Zeit schneller, mehr und 6fter weggesperrt?

F: Vor 12 bis 14 Jahren gab es bundesweit etwa 2100 Forensikpatienten. Mittlerweile sind es weit

Uber 6000.

L: Gibt esforensische Patienten auf anderen Stationen in der Psychiatrie?

F: Ja, in sozidpsychiatrischen Einrichtungen.

L: Stimmt es, dass Forensik ein gutes Geschéft fur die Kliniken ist, weil esfur die

Untergebrachten mehr Geld von den Landschaftsverbanden gibt?

F: Nein. Der Tagessatz liegt in NRW fur alle Patienten mit derzeitig 252 € gleich. Allerdingsist

Mal¥regelvollzug Landersache, die Tagessédtze in alen Bundedandern unterschiedlich.

L: Welche Haltung hat der LPE und der BPE zur Forensik?

F: Die Landesverbande NRW, und soweit bekannt Berlin-Brandenburg, stehen der Thematik aufge-

schlossen gegeniiber. Der BPE toleriert das Thema zwangd aufig, akzeptiert es entgegen seiner eige-

nen Satzung aber nicht.

L: Gibt es Gerichtsurteile, die die Situation der Patienten ver bessern?

F: Unser Strafrecht ist ein Schuldrecht. Nur wer schuldfahig ist, kann ins Gefangnis eingewiesen

werden. Es wurden in den letzten Jahren aber auch Forensikpatienten aus Platzmangel in Gefangnisse

verlegt (Organisationshaft). Diesist beispielsweise durch zwei jingere OLG-Urteile untersagt worden.

L: Was muss man sich unter Schuldunfahigkeit vor stellen?

F: Eine Straftat gilt as nicht vorhanden, wenn der Téter die Straftat in krankhafter sedlischer Stérung

oder tiefgreifender Bewusstseinsstdrung begangen hat.

L: Wievieleforensische Kliniken gibt es?

F: Mitte der 90iger Jahre erstellte der LWL eine Ruckfallstudie. Danach gab es zu dieser Zeit 63 fo-

rensische Einrichtungen bundesweit. Mittlerweise wird in alen Bunded@ndern neu oder dazu gebauit.

L: Welche neuen Standorte kommen in NRW dazu?

F: Dortmund - Aplerbeck mit 90 Pl&zen, Duisburg - Hohenbudberg mit 90 Pldtzen (Sucht), Essen

mit 54 Plétze (Diagnostik), Herne-Wanne mit 90 Platzen, Minster und Kdln.

Zwei weitere Einrichtungen in Rheine-Bentlage und Biiren sind al's Ubergangseinrichtungen fur 5 Jah-

re mit zwel weiteren Jahren Option vorgesehen. Geplant waren urspriinglich 470 zusétzliche Plétze, in

jungster Zeit werden bereits 750 gefordert.

L: Gab es Proteste gegen die Standortplanung?

F. An dlen geplanten Standorten bildeten sich Birgerinitiativen. Mit ihnen wurde verhandelt und

Einvernehmen erzielt. Lediglich die Stadt Herne streitet sich mit dem Land im Verwaltungsverfahren.
Die Fragen fur den Lautsprecher stellte Jan Michaelis.



Selbsthilfetag am 09. April 2005

Wir stellen hier die Hauptvortrége und Arbeitsgruppen vor, die am Selbsthilfetag am 09.04.05 Satt-
finden sollen. So kénnt Thr Euch schon ein paar Gedanken zu den Themen machen, die Euch beson-

dersinteressieren

Karin Rath:
" Sorachverhexung —
Sorachterror”

(zB. psychiatrische Diagnosen und
SHbstigmatisation Pyychiatrie-Erfehr
rener)

Klnstler: einer, der auseiner
Losung ein Ratsel machen
kann. (Karl Kraus)

Der Osterreichisch-britische Phi-
losoph Ludwig Wittgenstein
sagte: ,,Wir sind verhext durch
unsere Sprache”. Wittgenstein
zufolge ist die Bedeutung eines
Wortes sein Gebrauch in der
Sprache.

Was igt damit gemeint?

Unsere sprachlichen (Selbst)-
Darstellungen bilden nicht eine
von uns unabhdngige Wirklich
keit ab, sondern wir stellen
Wirklichkeit in einem standigen
Prozess des Miteinander Spre-
chens und Handelns her. In sol-
chen Prozessen des Miteinander
erhaten wir unsere (Selbst)-
Beschreibungen auch aufrecht
bzw. verandern sie.

Unsere gesdlschaftliche Wirk-
lichkeit ist geprégt von Begrif-
fen und Regeln fir ihren Ge-
brauch. Wir sagen Ublicher-
weise z.B. nicht ,Dieser Apfe
i in ener tief verzwefeten
Stimmung”. Unsere Kultur ist
voll von Vorstellungen dartiber,
wie etwas zu sein hat und was
etwas bedeutet, was erlaubt ist
und was nicht.

Die in ener Gesdlschaft vor-
handenen, unterschiedlichen
Ideen zu Bedeutung und Zweck

psychiatrischer Diagnosen be-
simmen meistens die Wirklich
keit einzelner Menschen ganz
konkret. GesdlIschaftliche
Wirklichkeiten werden so zur
personlich erlebten, aber den
noch gesdlschaftlich  vorbe-
gimmten Wirklichkeit. Meis-
tens aber sind wir nicht in der
Lage zu erkennen, dass unser
eigenes, vermeintlich selbstbe-
stimmtes Leben, so sehr von
sprachlich  vermittelten, kultu-
rellen Vorstellungen geprégt i<t

Wir konnen weder nicht ver-
hext, noch nicht voreingenom-
men sein.

Alle unsere Vorstellungen, auch
die Uber ,psychiatrische Dia-
gnosen’, dle unsere Selbststig-
matisationen snd  Erkl&rungs-
prinzipien. Sie strukturieren un-
ser Erleben und Verhalten. So-
bald wir eéinem bestimmten Er-
klarungsprinzip  folgen, schlie-
fen wir die Turen, die zu an
deren  (Selbst)Beschreibungen
und damit zu anderem Verha-
ten und Erleben flhren wirden.
Unsere  Sprach-Verhexungen
snd méchtig. Die Art und Wie-
se wieich Uber mich und andere
spreche, it abhangig von den
Sprachspielen, die ich wahle.
Und Sprachspiele konnen wir-
ken wie eine Umarmung, wie
eine Liebeserkldrung, aber auch
wie ein Gefangnis, eine Ankla-
ge oder ein Schlag ins Gesicht.
Ich mdchte mit euch in dieser
Arbeitsgruppe Uber Sprachver-
hexungen sprechen ..Uber deren
Potenziale und Uber konkrete
Mdoglichkeiten des Ausstiegs
aus dem Sprachkéfig zerstore-
rischer Selbststigmatisation ...
(Karin Roth)

DEUTSCHLAND SUCHT DEN SUPERPSYCHIATER
von Klaus Puttkamer

Disziplin Nr. 1: Dancefloor-doc

hier: DISCO - DOC

Susanne Heim
Angehorige sehen Psy-
chiatrie und Psycho-
phar maka kritisch"

Psychiatrie ist, nimmt man sie
bem Wort(snn), Sedenhell-
kunde. Doch ausgerechnet sie
hat mit der Seede wenig im
Sinn. Die Behandlung stlitzt
sich viemehr auf die Annahme,
der Mensch leide lediglich,
wenn und well sain Hirnstoff-
wechsdl aus dem Gleichgewicht
geraten ist. Eine professiondle
Wahrnehmungsstérung mit be-
denklichen Folgen fur die Be
handlung. Sie findet ihren Nie-
derschlag nicht nur im psychia-
trischen Fachjargon, sondern
wirkt sich auch auf die thera-
peutische Beziehung aus!

Die Reformbemihungen von
mittlerweile 25 Jahren haben
daran wenig geédndert — auch
wenn einige strukturelle/organi-
satorische Verbesserungen er-
reicht wurden.



Soll man die Psychiatrie aso
lieber ganz abschaffen? Oder
konnen wir ihr doch noch fein-
fahlige(re) Krankheits-Eingcht
beibringen, ihr Compliance ab-
ringen? Andererseits. Wie |&sst
sich erklaren, dass selbst die un-
abhangigen Beschwerdestellen
kaum (noch) in Anspruch ge-
nommen werden? Sind es wo-
maoglich nur die notorischen
Norgler und chronische Queru
lanten, die weiterhin wider den
Stachel |6cken? Ist die ,, schwe-
gende Mehrheit®  egentlich
ganz zufrieden oder hat sie re-
sgniert?

Ich wiinsche mir einen regen,
madglichst tridogischen Erfah:
rungsaustausch und hoffe auch
auf postive Bespiele, aus de-
nen wir Ideen und Strategien
zur Veranderung ableiten kon
nen. (Susanne Heim)
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Michael Maller
» Homosexuell und
psychiatrie-erfahren®

Homosexuelle  Psychiatrie-Er-
fahrene sind in einer besonderen
Situation mit ihrer Doppe-
erfahrung. Sie bringen schon
Erfahrung ausgegrenzt zu sein
(wegen ihrer sexuellen Orien

tieeung) mit, wenn Se in
psychiatrische Behandlung
geraten.

Sie sind dann wieder ene Min-
derheit in der Minderheit der
PEs. Homosexuelle haben i. a
geringere Probleme mit dem
youten" als normalerweise PE's
— was sich z.B. bel den Love-
Parade’'s zeigt. Das ist wie-
derum en Vortel fir se. Diese
besondere Situation soll in der
Arbeitsgruppe detailliert darge-
legt werden. - ribo

Arnd Kunau
» S0genannte geistige
Behinderung*

Referat Uber People first.
Woher kommt People First?
Was bedeutet dieser Name bzw.
was sind die Ziele? First people
in Deutschland? Was macht PF.
heute? (Arnd Kunau)

René Talbot
Selbsthilfein der

Irren-Offensive Berlin
Wie minimieren wir unterein-
ander die Reproduktion erlitte-
ner Repression?

Zur Geschichte

der IrrenOffensive

Die Irren-Offensive gibt es nun
schon 25 Jahre und einleitend
werde ich einen kurzen Aufriss
ihrer  Geschichte  vortragen.

Regelninder Irren-Offensive
nahezu ununterbrochen  trifft
sich dl die Jahre wochentlich
das Plenum. Was wird beim
Plenum besprochen und was
sind die Regeln einer egdlitéren
Gruppe, um enersets die
Zwangspsychiatrie zu bekamp-
fen und andererseits unter-
drickende Strukturen in der
Gruppe zu vermeiden. Wie ent-
steht Verbindlichkeit fir getrof-
fene Beschltsse.

Schwer punkte des Handelns
Einersaits zur Unterstiitzung un-
tereinander und andererseits als

Hauptschwerpunkt zur Durch-
setzung unserer politischen Zie-
le haben wir andauernd laufende
Aktivitdten, "Rituae’, beispiet
gebende Fdle und spontane
Interventionen zur Stérung des
psychiatrischen Getriebes.

Aktionsformen

welche Aktionsformen wir wah-
len, wo wir vorsichtig sind und
welche wir bewusst meiden.

Schwierigkeiten und Krisen
der Irren-Offensive

Welche Krisen uns nahezu
Uberfordert haben und wie wir
die Kurve gekratzt haben.
(René Talbot)

Fritz Schuster:
, Forensik: Vorstellung
und Wirklichkeit*

Im Hauptvortrag wird an Hand
von Beispiden dargelegt, dass
es seit Jahren auf dem Papier
eine Nachsorge fur Forensik-
Petienten gibt, diese jedoch in
der Praxis nicht existiert. In der
Arbeitsgruppe soll Gelegenheit
sein, das Vortragsthema mit
Interessenten zu vertiefen und
Details zu erdrtern. - ribo
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Infolge beruflicher Konflikte geriet
ich zweimal in psychiatrische Be-
handlung, erfuhr aber erst 20 Jah-
re spater, dass ich damals an par a-
noider Schizophrenie erkrankt ge-
wesen sein soll. Mir fehlt jede Ein-
sicht in meine angebliche Erkran-
kung. Von SilkeMeier *

Men Chef hatte mir schon sait
zwel Jahren Rechenzeit am Insti-
tutgechner fir meine Habil itation
verweigert, as sch meine Proble-
me mit ihm plétzdich dramatisch
zuspitzten. Ich durchschaute nicht
sofort, dass e mich offenbar ke
wusst verunsichern wollte.

Zwangseinweisung

Etwa 1-2 Wochen spder stellte
ich unseren Sohn (7) nach metr-
fachem Erbrechen nachts in der
Ambulanz der Chirurgischen Uni-
vergtasklinik vor. Doch niemand
kiimmerte sch dort um uns. Als
ich daraufthin meinen Vater, der
selbst Facharzt fur Chirurgie war,
telefonisch um Rat fragen wollte,
hidt mich der zustandige Arzt fir
auffallig und liel3 mich in das ar
sandige  Pflichtversorgungskran-
kenhaus zwangseinweisen. Die
gesetzlich vorgesehene richterli-
che Anhorung unterblieb jedoch,
daich auf Betreiben einer uns be-
kannten Nervenédrztin in die Uni-
verstasnervenklinik verlegt wur-
de. Die Uni-Klinik behauptet, ich
sa be ihr unter einer hohen Neu-
roleptikamedikation  eingetroffen,

Ohne Krankheitsansicht!

Beweisflur eine Schizophrenie-Erkrankung oder Fehldiagnose?

Uber die keine genaue Angaben
erhdtlich gewesen seien. Ich den-
ke, die Dokumentation fehlt, well
keine der beden Kliniken zuge-
ben woallte, dass die Medikation
mit Gewdt und ohne &ztliche
Anordnung fir meinen unsinnigen
Transport efolgt war.

In beden Kliniken wurde mein
Verhdten as nicht auffdlig en
gestuft. Doch die Uni-Klinik deu
tete das nicht as Fehlen von
Symptomen sondern ds  Erfolg
der hohen Zwangsmedikation und
stellte die Diagnose ,, Verdacht auf
paranoide Schizophrenie®. Sie le-
grindete diese mit durch unsinni-
ge Pauschdierung entstellten An-
gaben meines Mannes und mit der
m. E. unwahren Behauptung der
Ambulanz, ich hétte ba ihr in
akutem Erregungszustand ein Te-
lefonkabel aus der Wand gerissen.

Zum Umgang mit meiner Klinik-
enweisung hat mein Mann seinen
Vater um Rat gefragt, der Neurolo-
ge und Psychiater von Beruf war.
Doch mein Schwiegervater hat ihn
offenbar nicht sachgerecht bera-
ten, vermutlich well es in seinem
personlichen Interesse lag, dass
ich ds psychisch krank und damit
ds unglaubwirdig eingestuft
wurde. So konnte er namlich mel-
ne Vermutung Uber ein Geheimis
in sainer Familie as Wahnidee
von mir abtun und musste nicht
zugeben, dass ich die Wahrheit
richtig erraten hatte. Dartiber hin-
aus stand er mr grundsétzlich &b-
lehnend gegentiber und hatte, wie
mein Mann vid spédter erfuhr, mit
Suiziddrohungen erzwungen, dass
sgne Familie unsere Hochzets-
feler boykottierte.

Mein Mann war damds im Be-
oriff, eine Professur im Ruhrge-
biet anzunehmen, weil sich meine
Probleme mit meinem Chef nicht
[6sen liglfen. Trotzdem wurden
Schwierigkeiten um meine Habili-
tation in meiner Krankenakte aus-

driicklich verneint und das sexuel-
le Problem, das die Klinik sebst
diagnodizierte, nicht mit meinem
Chef in Zusammenhang gebracht.
Dabel war nach meinem Eindruck
der direkte Anlass fir meine Ein-
weisung, dass ich Angst um mei-
nen guten Ruf &lerte, well mein
Chef mich am Abend vor enem
Unbekannten in sexudl zwedeu-
tiges Licht gebracht hatte. Ich
wurde ihm und seiner Frau zwar
in der Klinik gegenibergesdlt,
auch wenn dies in mener Kran-
kenakte nicht dokumentiert ist.
Doch daich das Zusammentreffen
gpathisch Uber mich ergehenliel3,
folgerten die Arzte dfenbar, dass
zwischen uns nichts vorgefdlen
war — ohne zu bederken, dass ich
stark beeirtréchtigt war durch die
hohe Medikation, eingeschiichtert
und verunschet durch Kilinik-
einweisung und Zwangsbehand-
lung und nicht Uberssh, warum
mein Chef mich besuchte.

Zu dlem Unglick dirfte der
Chefarzt der Uni-Klinik, der mich
selbst behandelte, meinen Chef ds
netten Nachbarn gekannt haben,
daer in seiner unmittelbaren Nahe
in enem Nachbarort wohnte. Er
wird daher nicht geglaubt haben,
dass er sich am Arbeitsplatz derart
brutd und skrupdlos verhidt, wie
estatsachlich der Fall war.

Ich wurde insgesamt drei Monate
mit Huanxol depot  behanddt,
dann mit Semap. Doch die Med-
kation hat weder meine Konflikte
mit meinem Chef noch die mit
meinem Schwiegervater gelGst.

zweiter Psychiatrie -Aufenthalt
Nach Kindigung meiner Assisten-
tenstelle erhidt ich die Rechenzeit
fir mein Projekt, um dieich jahre-
lang gedtritten hatte. Ich schrieb
die Ergebnissen in wnserer neuen
Wohnung im Ruhrgebiet zusam-
men und keantragte meine Habili-
tation an meiner aten bayrischen
Universitét.



Wl ich entsetzt war, as ich &
merkte, mit welchen absurden Ar-
gumenten mein dter Chef meine
Habilitation verhindern wollte, ke-
fUrchtete meine Mann ene erneu-
te Zwangsainweisung von mir und
betrieb meine erneute Behandiung
in ener psychiatrischen Kilinik.
Ich konnte es schliefdich aus E-
schdpfung nicht verhindern.

Ich zog mir die Diagnose ,,ICD:
295.3 akuter psychotischer Schub
mit manischer Einférbung und ex-
parsves paranoides Symptom®
zu, was jedoch in der Krankenakte
nur mit richtigen AuRerungen von
mir belegt wurde. Ich widersprach
daher dem psychischen Befund,
ich hétte Wahnideen gehabt und
aul3ere Einflisse wahnhaft umge-
dacht, gdlte meine Sicht meiner
Situation der arztlichen Meinung
gegenlber und bat im November
2003 den Klinikchef, der mich
behanddt hatte, die dte Diagnose
unter Berticksichtigung der Fakten
zu berichtigen. Er schrieb, er ha-
be meine Erl&uterungen bzw. Kor-
rekturen al's meine Me nungsaul3e-
rung zu den Unterlagen genom-
men, mehr kdnne nicht erfdgen.
Der wesentliche Zweck eines Ab-
schlussriefes an einen anderen
Arzt 8 es, die Weterbehandlung
des Patienten zu Schern. Er habe
in ergter Linie Fursorgecharakter,
sa keine oOffentliche Behauptung
von Tatsachen und enthidte, ins-
besondere in der Psychiatrie, Ein-
schdtzungen. Der Widerruf  der
Diagnose oder anderer Inhate sai
nicht moglich, da ene medizini-
sche Beurteilung immer eine Wer-
tung dagele und Menungen
nicht einklagbar seien, so ein Ur-
teil des Bundesgerichtshofes vom
03.Ma 1988 (AZ: VI ZR 276 87).
Die von mir gewtinschte nachtrag-
liche Korrektur wirde der Wal-
heit zuwiderlaufen, eine damdige
Auffassung, die nach bestem Wis-
sen und Gewissen getraffen s4, in
Wirklichkeit nicht gehabt zu ha-
ben.

Ich meine, der Chefarzt hat ein-
deutig die notige Sorgfdtspflicht
vernachléssgt, da e mene vo-
rausgegangene psychiatrische Be-

handlung und friihere Befunde mit
faschen Angaben dramdiserte,
meine Aussagen zu dem skrupel-
losen Verhdten menes Chefs bei
meiner Habilitation fur Wahnvor-
stellungen von mir hidt und be-
heuptete, ich wolle in Wirklich-
keit promovieren, obwohl ich mit
Doktortitel in seinen Akten ge-
fuhrt wurde. Ich akzeptiere das
nicht! Ich meine, auch Arzte miis-
sen sich an offensichtliche Fakten
hdten und konnen sich keine un-
snnigen ,medizinischen Beurte-
lungen” erlauben, so wie das bei
mir der Fal war. Ich derke, man
muss hier mit Recht fragen, wem
da ,Einscht* gefehlt hat, mir in
meine Krankheit oder dem Chef-
azt in Konflikte an der Univers-
tét. Vermutlich wollte der Chef-
azt meinem Bericht nicht glaw-
ben, d.h. e wollte die Brutaitét
menes Chefs nicht dokumentie-
ren, die mein Verhalten hervorge-
rufen hate. Stattdessen sollte
meine Gehirn nicht korrekt funk-
tionieren und ich auf Dauer mit
Neuroleptika behandeln werden!

Ich telle unabhangig von der Dia-
gnose die Menung des Chefarz
tes nicht, dass die Neuroleptika-
mediketion ene snnvolle medizi-
nische Firsorge fur mich war,
denn se hat mir sicher nicht ge-
holfen, mich gegen die Brutalitét
meines aten Chefs zu behaupten,
sondern hat mein sozides Umfeld
verunsichert und meinen ehemali-
gen Chef darin bestérkt, dass er
mir mit seinem Verhdten erfolg-
rech Schwierigkeiten machen
konrte. Sie hat meine Lage aso
vor dlem erheblich erschwert.

... und ,, danach”

Ich wurde insgesamt 25 (funfund-
zZwanzig) Tage dationdr und zwel
Jahre ambulant mit Neuroleptika
behanddt. Die Medikation sollte
ndtig sein, damit ,das* nicht wie-
derkomme. Was ,das’ aber saein
sollte, erfuhr ich nicht. Der Rech-
nung Uber meinen zweiten Klinik-
aufenthat entnahm ich, dass ich
wegen Depression behandelt wur-
de, kam aber nicht auf die Idee,
dass dies nicht die richtige Dia-

gnose der Klinik war.

Zu meinem grol¥en Glick hatte
mein Mann trotz massver Ein-
schiichterung durch die Arzte den
Mut, zwe Monate nach meiner
Klinikentlassung mit mir und un-
serem Sohn (9) eine schon langer
geplante sechswichige Amerika-
Reise anzutreten, die zur Durch
setzung meiner Habilitation unbe-
dingt erforderlich war. Da meine
Behandlung mit Huanxol depot in
Amerika nicht durchfihrbar war,
setzte ich de zuerst fur die Zeit
der Reise aus, nahm se nach -
serer Riickkehr aber nicht wieder
auf. Seitdem wurde ich nie wieder
mit Neuroleptika oder anderweitig
psychiatrisch oder psychothera-
peutisch behandelt. Ich konnte d-
lerdings mit Unterstiitzung promi-
nenter Prof essoren mein geistiges
Eigentum an meiner Habilitations-
schrift verteidigen, obwohl men
dter Chef se hinter meinem RUk-
ken fur sich beansprucht hatte. Es
gab aso unsachliche Ursachen fir
meinen Streit. Doch sie bestanden
in der Furcht meines aten Chefs
vor meiner Konkurrenz, nicht in
einer Stoffwechsastérung in mei-
nem Gehirn. Ohne die Durchset-
zung meiner Habilitation héite ich
das nie bawesen kdnnen, sondern
wéare sicher mein ganzes Leben
lang as psychisch krank einge-
stuft worden.

Als ich 2002 von cen Diagnosen
aus den Jahren 1979/81 efuhr,
fuhlte sich niemand fir ihre Revi-
don zudéandig. Es hefd, auch
wenn die in der Krankengeschich-
te angegebenen Befunde fir die
Diagnose nicht ausreichten, o
konnte se doch berechtigt gewe-
sen und nur die Befunde nicht gut
dokumentiert sein. Mener Mei-
nung nach waren die &zlichen
Fehler nicht von solch formaer
sondern von grundsétzlicher Ne-
tur: Nicht ich sondern die Arzte
hatten meine Reditét fasch en-
gechétzt. Es wurde daher keine
endogene Erkrankung von nir ke-
handelt, sondern mein berechtigter
Protest gegen meinen aten Chef
mit Neuroleptika unterdriickt.
*Name geandert



Wietolerant ssnd wir?

Die Klagen Psychiatrie-Erfahrener tber ihre eigene Diskriminierung sind bekannt. Wie aber verhaten
wir uns, fallswir unsin der Rolle des/der , Normaleren” oder Stérkeren befinden?

Viele Psychiatrie-Erfahrene (PE) legen Wert darauf, nicht mit ,, geistig Behinderten* verwechsdlt zu

werden. Als sich das Mitglied einer PE-Selbsthilfegruppe al's schwul outete, war das fur zwei andere
Mitglieder dieser Gruppe Grund, nicht mehr zu kommen. PE scheinen also in dieser Beziehung keine
besseren Menschen als die nicht-PE zu sain.

Eine weitere und fur Selbsthilfebelange wichtigere Situation ist, wenn jemand durch seine
Personlichkeit oder krisenbedingt schwierig ist und die Grenzen unserer Toleranz spirbar werden.

Ein schwieriger Mensch stellt eine Selbsthilfegruppe vor einen Konflikt: Einerseits wollen wir, anders
asdie, Normaen“, niemand ausgrenzen, andererseits kann eine schwierige Person im Extremfall die
Selbsthilfegruppe zerstoren. Selbst wenn dieses Extrem nicht eintritt, konnen viele andere Mitglieder
durch eine einzelne Person vergrault werden.

Zwel im Grundsatz verschiedene Haltungen zu diesem Konflikt sind moglich:
1) Daich selber Toleranz gegentiber meinem abweichendem Verhalten in Krisensituationen
fordere, mussich sie selber auch gewéhren.
2) Ichwill Selbsthilfe mit Gleichgesinnten machen. Ich habe nicht den Anspruch, mit Menschen
klar zu kommen, die sehr schwierig sind

Zu 1) haben wir René Tabot von der Berliner Irren-Offensive eingeladen. Die Berliner Irrent
Offensive gibt es seit 1980. Sieist berihmt (oder nach anderer Sichtweise beriichtigt) daftir, dass hier
die eigene Ver-ricktheit besser ausgelebt werden kann alsin irgendeiner anderen Selbsthilfegruppe.

Zu 2) wird Stefan aus

Essen in seiner Ar-

beitsgruppe reden. In - ( /t .
Essen [&uft eine sehr

erfolgreiche Selbst- \
hilfegruppe, die langst fo
nicht jede/n auf-

nimmt. Eine Probe- \

zeit ist verpflich-
tend, bevor man voll-
wertiges Grupper+

mitglied werden kann. gé} - \ m‘h‘ STE‘P

Ich denke, wir haben
an interessantes The-

ma. Ich freue mich
auf Euer zahlreiches ( S‘—E:P ‘ F

Erscheinen.

Matthias Seibt TACA - Q‘TM T\-‘;‘r@\
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Eli Lillys Macht macht aggressiv

Wieder steht ein Pharmakon-
zern am Pranger. Wie das ,, Bri-
tish Medical Journa“ berichtet,
it ihm im Dezember 2004 ver-
trauliches Material zugegangen.
Bel diesen Unterlagen handelt
es sich wahrscheinlich um inter-
ne Studien des Pharmariesen Eli
Lilly aus dem Jahre 1988. Sie
belegen, dass der Firma ein Zu-
sammenhang zwischen der Ein-
nahme des Antidepressvums
Prozac und einer erhdhten Nei-
gung zu Aggression, Gewalt und
Suizid bekannt war.

Bisher leugnete Eli Lilly stets

diese Wirkung. Klinischen Tests
zufolge wurde aber dieser Ver-
dacht  bedtédtigt.  Seltsamer
Weise verschwanden dann
diese Beweirse wahrend des
Wesbecker Ver-fahrens. Der
Prozac- Konsument Joseph
Weshbecker hatte in  einem
Amoklauf 8 Menschen get6tet
und weitere verletzt. Damals
wurde ein Zusammenhang zwi-
schen der Einnahme des Antide-
pressvums und der Bluttat ver-
mutet. In dem Prozess wurde
Eli Lilly jedoch freigesprochen.
Seither nutzt Eli Lilly das Urtell,

um das Produkt mit dem Pr&
dikat , Sicherheit und Wirksam-
keit gerichtlich bestétigt” werbe-
technisch erfolgreich unter die
Leute zu bringen. Erst spéter
wurde bekannt, dass Eli Lilly
Schweigegelder an die Angeho-
rigen der Opfer gezahlt hatte,
wie vermutlich vorher schon in
200 &hnlichen Fdlen.

Eli Lilly i keine Ausnahme.
Jetzt fordern wieder Kritiker die
verpflichtende Offenlegung dler
Forschungsergebnisse durch die
Pharmaindustrie.

Quelle: Telepolis
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Festpreise fur Medikamente

Bush kam — bleibt Schr6éder standhaft?

Seit dem 1. Januar greift die
Preisbremse. Fur patentierte
Medikamente ohne zusétzliche
therapeutische Wirkung gelten
jetzt Hochstgrenzen. Diese lie-
gen in der Regel unter dem Her-
stellungspreis. Eine bittere Pille
fUr die Pharmaindustrie, haben
sie doch in der Vergangenheit
Rezepturen kredenzt, die nur
minima von bereits handel stib-
lichen Medikamenten abwichen.
Diese Scheininnovationen si-
cherten ihnen den Patentschutz
und damit auch die freie Preis-
gestaltung. Damit soll jetzt

Schluss sain.

Doch wie schon so oft, sind
die Pharmaforscher erfinderisch
und haben ein argumentatives
Einfalstor erspéht. Innovativ,
sagt der Verband forschender
Arzneimittelhersteller (VTA) ist
doch z.B. auch, was Nebenwir -
kungen reduziert.

Kanzler Schroder, in der Ver-
gangenheit immer empfanglich
far die Argumente der Pharma-
riesen, blieb er diesma stand-
haft an der Seite seiner Gesund-
heitsminigterin Ulla Schmidt?
Denn hoher Besuch hatte sich

aus den USA angekindigt.

Erwartungsgemal3 wird
Schré-der Ende Februar mit
Georg W. Bush nicht nur Gber
Irak, Iran und andere Reiche
des Bdsen, sondern auch Uber
die Interessen der Pharma-
Bosse geredet ha-ben. Denn fiir
die amerikani-schen
Pharmamulltis ist Deutsch-land
ein wichtiger Absatzmarkt — an
den deutschen Preisen ori-
entieren sich die Preisein ganz
Europa und vielen asiatischen
Staaten. Quelle: TAZ

Fiasko in der Forschung

Kommentar von Gabi Storb-K och

Seritse Studien verschwin-
den, unseridse Zettdwirtschaft
gereicht zur Prémierung eigener
Produkte. Krankheiten werden
erfunden, passend zu den In-
gredienzien neuer Scheininno-
vationen.

Gewinnmaximierung motiviert
die Pharmamultis nicht nur fir
den medizinischen Fortschritt,
sondern auch nach Kontonum-
mern und Bankleitzahlen zu
forschen. Das Arzte-Sponsoring
hat aber seinen Preis. Rangier

ten friher die deutschen For-
scher auf Platz einsin der Hit-
liste der Besten, so sind sie
heute auf den zehnten Platz
zuriickge-falen.
Umsatzeinbul3en werden dem
zur Folge die Medi-Macher in
der Kungelrunde am 24. Janu-
ar2004 bel Kanzler Schroder
be-klagt und die Schuldige
bereits ausgemacht haben.
Natirlich, esist die
pharmafeindliche Politik von
Ulla Schmidt. Und jetzt noch

dieses Preisdiktat, da wer-den
wir doch entlassen miissen,
hore ich sie drohen. Ob so viel
Ignoranz kann ich nur ,, Einwilli-
gungsunfahigkeit* den ,,For-
schungsmézenen® diagnogtizie-
ren und a's Therapie die Riick-
kehr zur seritsen Forschung
verordnen. Denn nicht dicke
Scheckhefte fir Non-sens-Stu-
dien und Bestechungsgelder si-
chern Arbeitsplétze, sondern die
Entwicklung wirklicher Innova-
tionen.
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Abb. Wilhelm Busch

Froschkonig 2004

Die Fachhochschule Neubrandenburg (Fachbereich sozide
Arbeit) hat en Internetforum erstellt. Es soll Menschen mit
sedlischer Erkrankung und Psychiatrie-Erfahrung auf3erhalb
der akuten Phasen ihrer Erkrankung as Kontakt- und
Informationsforum dienen. Das Forum ist kostenlos, anonym
und verlangt keine Anmeldung. Es steht inzwischen seit vier
Monaten im Netz und sucht weitere Nutzer unter der
I nternetadresse www.froschkoenig2004.de ribo

Witz: Die Psychiatrieist voller Raucher

Wegen Fremdgeféhrdung, weil Rauchen den Menschen in
lhrer Umgebung erheblichen Schaden zuftigt. Und wegen
Sdlbstgeféhrdung, weil Rauchen todlich sein kann. Seit die
Packungen beschriftet sind, ist die Einweisung einfacher. Der
Besitz der passenden Packung reicht zur Begrindung nach
PsychKG. Jan Michaglis

Vorsicht?
Ein Analphabet kann einen Laut-
sprecher benutzen. - Jan Michaelis

Zuruckhaltung?

Manche Leute nehmen kein Blatt
vor den Mund, sondern einen Laut-
sprecher. - Jan Michadlis

Weniger?

Bel einer Demongtration in Disse-
dorf war durch den Lautsprecher zu
horen: Stoppt die ambulante
Zwangshbehandlung! - Jan Michadlis

Trialog?
Die Kunst der Konversation treibt
man nicht durch Lautsprecher.- Jami

Einbahnstrafie?

Ein Wort geht nur in eine Richtung
durch den Lautsprecher. - Jami

PferdeflUsterer?
Manchen Leuten braucht man nur
etwas zuzuflistern, damit sie es mit

einem Lautsprecher weitersagen.
Jan Michadlis

Zuhause?

Zwischen Haus der offenen Tr und
Weglaufhaus gibt es eine direkte
Verbindung: den offenen Immobi-
lienfonds.- Jan Michadlis

Richtigstellung

Der Wahnsinn wird nicht in der Psy-
chiatrie behandelt, die Psychiatrie ist
der Wahnsinn. - Jan Michadlis

Mein Mann

Mein Mann leidet an starken Kom-
pressionen, sitzt jeden Abend vdéllig
homadopatisch in seinem Sessel und
infiziert sich fir gar nichts mehr.
Kann man das mediteran behandeln
oder mussen wir zu einem Psycho-
paten? Gaby Storb-Koch

Comeback?
Der Ton kehrt nie zum Lautsprecher
zurick. - Jami



Frau Dr. Haase empfiehit:
Lecker HeilRes zu kalter Jahreszeit

Spinatsuppe mit Lachs und Ananas

Zutaten

450 g Blattspinat oder

450 g Spinat in Sahnesauce
2 dicke Zwiebdn

2 Knoblauchzehen

1 bis2 Tedl. Brihe

200 g Sahne

1 kl. Dose Ananas

200 g geraucherter Lachs
Muskat

Zubereitung

Zwiebdn habieren und in
Streifen schnelden, Knob-
lauch hacken. Zuerst die
Zwiebeln andiinsten, dann den
Knoblauch zugeben

und kurz anbraten. Danach
den Spinat mit 500 ml Was-
ser, bel Verwendung von
Spinat in Sahnesauce mit der .
Hélfte der Menge aufgief3en T
und die Briihe dazu geben. -

Das Ganze aufkochen lassen

und den Blattspinat purieren. Jetzt die Sahne in die Suppe einrthren und mit Muskat abschmecken.
Vor dem servieren die Suppe mit dem in Streifen geschnittenen Raucherlachs und der Ananas
anrichten. Wohl bekommt’s dem Suppenkaspar!

Rezeptkritik

Nicht nur Popeye hétte seine Freude an
diesem Gericht gehabt, das nicht nur sehr
gesund, sondern auch (sogar in nichternem
Zustand) durchaus schmackhaft i<t.

Gez.: Kanister vall cum spirito




Auszlige aus dem Arzte-Bla-Bla

Héangolin

Pharmazeutisches Pendant zu Viagra
Halbwelt

Ort der Halbgdtter in Weil3

Halluzination

In der Psychologie auch Hal oeffekt genannt.
Bezeichnet die Fehlerquelle, die bel
psychiatrischen Diagnosen wirksam wird

L eser brief

Betr.. , Die VoVo aus Belin it ene sink
normale Vorsorgevollmacht, die an jeder Ecke zu
finden it und nicht gegen Zwangsbehandiung
schiitzt, da sie keine Patientenverfligung enthalt.”,
Kommentar von Josua, Lautsprecher 6/ 2004,
Seite 10.

...im Kommentar von Josua tUber unsere
Vorsorgevollmacht (ist) videsfasch: Esist
keine stink normale Vorsorgevollmacht, sondern
as einzige uns bekannte macht sie den psychiatri-
schen Zwang zum Kriterium fur die sofortige
Wirksamkeit der VVollmacht. Damit sind aber dle
Begutachtungsverfahren, die auf Zwang beruhen,
ebenfalls ausgeschlossen, das Ubliche Einfdlstor,
um Menschen in eine Entmiindigung und

Handar beit

Bastedlarbeit von Chirurgen. Von
ihnen sdbst ds Kunsthandwerk be-
zeichnet

Hauptquatier

Befehlszentrade der  Rollkomandos.
Hier werden u.a. Heimsuchungen
(siehe Heimsuchung) angeordnet

Hausgeburt
Fachgebiet weiblicher Architekten

Hausschwein
Von de Pharmaindustrie domesti-
ziertes Mastvieh

Hautar zt

Facharzt fur Pelle und Schwarte. Im
Fale der Fehldiagnose empfiehlt es
sich, nicht aus der Pdlle zu fahren, da die Gefahr
droht, nicht mit heler Schwarte davon zu
kommen.

Heimsuchungen

Suddeutsche Bezeichnung fur Hausbesuch. Sie
meint das Eindringen in Wohnungen ohne Erlaub-
nis des Bewohners oder gegen dessen Wider-
spruch. In schweren Féllen ist der Tatbestand der
Hausbesetzung erfullt und wird mit einer Fre-
heitsstrafe von bis zu zwel Jahren geahndet.

Abhangigkeit zu stiirzen, it verriegelt. Seist bis
zu einer gesetzlich geplanten Neureglung der
Patientenverfligung die einzige rechtswirksame
Maoglichkeit sich gegen die psychiatrische Gewalt
zu schiitzen ... Eine irrefiihrende Fal schbehaup-
tung ist, dass unsere Vo-Vo keine Patientenver-
figung habe. Wer nicht blind ist und lesen kann,
wird keine der von uns vertriebenen
Internetseiten, Hefte, Formulare oder Rund-um-
Sorglos-Pakete finden kdnnen, in denen nicht
zusammen mit der Vollmacht eine Verfiigung und
Vereinbarung vertrieben wird, eben die
Patientenverfiigung, an die zu halten der
Bevollméchtigte vertraglich gebunden ist. Uwe
Pankow ; Rene Talbot, Berlin



AOK (Allgemeine OrtsKK)

- Rheinland 2.000,- (1.000,-)

- Westfalen-Lippe 2.175-
BEK (Barmer Ersatzkasse) 700,- (500,-)
BKK BetriebsKK, 3.600,- (1.000,-)
DAK (Deutsche

Angestellten KK 1.250,- (100,-)
IKK (InnungskK)

- Nordrhein 700,-

- Westfalen-Lippe 960,-
K nappschaft 900,-
Landwirtschaftliche KK 87,
TK (Techniker KK) 500- ( 800,)
VdAK (Verband der

Angestellten KK) 1.000,-

——— ]

Er ist kostenlos fur Mitglieder des LPEENRW

e.V. Die Mitgliedschaft im Landesverband wird

Uber die Mitgliedschaft im Bundesverband er-

worben, wenn man in NRW wohnt.

Die BPE-Mitgliedschaft kostet

30,- €jahrlich ab 600,- € Monatseinkommen,

15, € jdhrlich sonst.

60,- € jahrlich kostet es fir Institutionen,
Fordermitglied des BPE zu werden.

Wer nicht Mitglied werden mochte oder nicht in
NRW wohnt, kann nur den Lautsprecher

abonnieren. Das K alender jahr kostet:
8- € fur Psychiatrie-Erfahrene
bis 600,- € Monatsei nkommen;
12,- € fur Nicht-Erfahrene und Psychiatrie-
Erfahrene Uiber 600,- € Monatseinkommen
16,- € fur Institutionen.

Unsere Forderer

Nebenstehende Krankenkassen (KK) unterstiitz-
ten unsere Arbeit im Jahr 2004.

Die erste Zah! it das Geld, das anden LPE NRW
ging, insgesamt 13.872,- €.

Die (2. Zahl) ist das Geld, mit dem das Netzwerk
Koln unterstiitzt wurde, 3.400,- €.

Wir danken herzlich.

Ferner unterstiitzte der L andschaftsverband West-
falen-Lippe die Arbeit des LPE NRW mit 200,- €.
Der Landschaftsverband Rheinland unterstiitzte
das Netzwerk Koln mit 1.500,- €.

Wir danken herzlich.

Wie
bestelle
Ich
den
L autsprecher?

o~

(WA

Bestellung durch Uberweisung des Betrags auf
LPE NRW-Konto 83 749 00, BLZ 370 205 00,
Bank fur Sozialwirtschaft (BfS). Unter Verwen
dungszweck Namen und Anschrift angeben !!!

Warum soll ich Geld fur diese
Zeitung ausgeben?

Well sein der Herstellung und im Versand Geld
kostet. Jedes Heft kostet uns 1,- € in der Herstel-
lung, 0,85 € kostet die Biichersendung. Die
Redaktion bekommt ihre Audagen (Fahrtkosten,
Telefon, Kopien, Weiterbildung) erstattet.

Je mehr Menschen durch Mitgliedschaft und Abo
den Lautsprecher unterstiitzen, um so weiter kann
er verbreitet werden.

Matthias Selbt



Jahr esabschluss 2004

des L andesver bands Psychiatrie-Erfahrener (L PE) NRW

Einnahmen: sg :

Krankenkassen 13.872 - Q?aeag%%%'

Landschaftsverbande 200,- Teefon 2003

Spenden 871,66

Spepden far Lautsprecher

Projekt Unter Uns 925,- Selbsthilfetage (Miete,

Sonstiges 81,60 Honorare, Fahrtkosten)

Zinsen 17,39 Miete 2004

Ungeklart 304,91 Telefon 2004

) Fahrtkosten

Krankenka. f Netzw. Kéln 2.400,- Kopien

LVR f Netzwerk KéIn 1.500,- Burokosten (Biiromaterial,
Computerwartung)
Postwertzeichen
Fachliteratur
Aktiventreffen

Sonstige Fortbildungen
Projekt Unter Uns

Netzwerk Ruhrgebiet
Besuchskommissionen
Aufwandsentschadigungen
Spesen

Ausflige

Aufbau Sdlbsthilfegruppen
Vorstandspauschale
Aufkl&rung Spétschaden
Vorschuss Stobbe
Benefizkonzert Wupperta
Vereinseintrag

sonstige Anwaltskosten
Umzug

Bankgebiihren

Rickzahlung Kredit Seibt
Kaution Biro
an Netzwerk Koln

Summe Einnahmen 20.172,56 Summe Ausgaben
Ubertrag 2003 (Barkasse

+ BPE-Konto) 13.707,42 Euro

+ Einnahmen 2004 20.172,56 Euro

- Ausgaben 2004 29.830,38

Kassenstand 31.12.2004 4.049,60 Euro

Fur die Richtigkeit gez. Aygul Ardan Matthias Seibt

Rech twsma prin fs g 34.04.05 ﬁ%

1.232-
1.287,27

4.537,74

2.570,55
1.848-
1.767,65
118344

900,25

561,98
22858
165,
5m,_
385,82
420-

250,
284,44
989,84
471,80
204,49
550,
80,
500,
100,
196,42
101,46
174.-
283-
29,40

3.028,15
1.100,-
3.900,-

29.830,38




Mitgliederversammlung des LPE NRW e.V.

Protokoll vom 18.9.2004

vorbehaltlich der Genehmigung durch die nachste Mitglieder ver ssmmlung

Die Mitgliederversammiung
wurde entsprechend der Tages-
ordnung durchgefihrt, die im
Lautsprecher, Heft 6/2004 auf
Seite 27 abgedruckt wurde.

Beginn 12.00 Uhr.
23 Stimmberechtigte Snd
anwesend.

Top 2

Jan Michadlis wird as Ver-
sammlungdeiter und Maitthias
Seibt as Protokollant gewahit,
beide einstimmig, ohne Gegen
simme, ohne Enthaltung.

Top 3: Regularien

Die Offentlichkeit wird bel
Punkt 6 nach kurzer Diskussion
mit 15 Ja, 4 Nein be 4 Entha-
tungen ausgeschlossen. Der
Punkt 6 der Tagesordnung wird
gedndert in: Eventuell Abwahl

von Vorstandsmitgliedern.

Top 4.

Der Vorstand (Matthias Seibt,
Friedrich Schuster, Dieter Kel-
ler, Hartmut Stobbe und Anne-
marie Kordes-Dukats) berichtet
Uber seine Arbeit. Was die Er-
gebnisse angeht, war es ein sehr
gutes Jahr. Hervorzuheben sind
der mit den Landesgrinen ge-
meinsam vorbereitete Kongress
am 18. Mérz in Dussdldorf und
die weiterhin gute FOrderung
durch die Krankenkassen. Nega-
tiv schlugen interne Reibungs-
verluste zu Buche. Ein grof3es
Dankeschon geht an die Nicht-
vorgandsmitglieder  Cornelius
Kunst und Regina Neubauer fir
die geleistete Arbeit. Die inhalt-
liche Erstellung der Landesze-

tung ,, Lautsprecher" wurde von
den Nichtvorstandsmitgliedern
Gabi Storb-Koch, Reinhild Boh-
me und Jan Michadis sowie
Dieter Keller geleistet. Fir eine
genauere Darstellung der geleis-
teten Arbeit wird auf die letzten
vier Ausgaben des Lautspre-
chers verwiesen.

Top 5:

Ruth Fricke selt Antrag auf
Entlastung des Vorstands. Ant
genommen mit 17 Ja, 0 Nen
und ohne Enthaltungen.

Top 6: Abwahl von
Vorstands-mitgliedern.
Die Nichtmitglieder werden ge-
beten, den Raum zu verlassen.
Annemarie Kordes-Dukats stellt
den Antrag Dieter Keller abzu-
wahlen.
Cornelius Kunst stellt den An
trag Annemarie Kordes-Dukats
abzuwédhlen. Er erlautert die
Probleme, die sich im Laufe des
letzten Jahres insbesondere zwi-
schen ihm und Hartmut Stobbe
ergeben haben. Es erfolgt eine
ausfuihrliche Aussprache, an de-
ren Schluss Cornelius Kunst
den Antrag stellt, Hartmut Stob-
be abzuwahlen.
Ergebnis Abwah!:
D. Kdller
1 Ja, 18 Nein, 1 Enthaltung
Kordes-Dukats
21 Ja, O Nein, 1 Enthatung
H. Stobbe
10Ja, 6 Nein, 7 Enthdtung
Zigarettenpause von 15 Minuten
Ein Mitglied verlasst die Sit-
zung, en anderes Mitlied l&sst
sich eine Stimmkarte geben.
DieZahl der Stimmberechtigten
bleibt bei 23.

Top 7: Nachwahl

von Vorstandsmitgliedern.

Es gtellen sich eine Frau und 5
Ménner vor. Fragen an die Kar+
didat/infen werden gestellt und
beantwortet. Das Ergebnis der
geheimen Wahl (jedes Mitglied
hatte bis zu vier Stimmen) ist:

Regina Neubaver,

(Bonn) 18 Stimmen
Lothar Blicher,

(Solingen) 16 Stimmen
Jos Strolenberg,

(Herzogenrath) 14 Stimmen
Christoph Wesener,

(Siegen) 10 Stimmen
Swen Romanski,

(Dortmund) 8 Stimmen
Reiner Ruhnau,

(Herne) 5 Stimmen

Damit sind Regina, Lothar, Jos
und Christoph gewahlt. Sie neh+
men die Wah! an.

Top 8: Bestitigung der Laut-
sprecher-Redaktion. Gabi Storb-
Koch, Reinhild Béhme, Jan Mi-
chadis und Dieter Keler wer-
den ds Redaktion mit 18 Ja, O
Nein bel einer Enthatung besté-

tigt.
Top 9:

Es liegen keine Antrége vor.
Die Stzung wird um 1345
geschlossen.

Fir die Richtigkeit zeichnen:
Jan Michadlis

asVersammlungdeiter und
Matthias Seibt a's Protokollant



B||tZ||Cht+ + + selbsthilfe + + + psychopharmaka + + + recht + +
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+ + + Bremen —erster Erfolg

Wie der zusténdige Referent der Bremer Senato-
rin fur Justiz mitteilte, braucht man ,, nach dem
derzeitigen Stand der Diskussion ... nicht mehr
damit zu rechnen, dass Regelungen Uber eine am+
bulante Zwangsbehandlung in das Gesetz aufge-
nommen werden.” Es ist aber weiterhin geplant,
die Gefahrenabwehrschwelle abzusenken.

Quelle: Bundesarbeitsgemeinschaft Psychiatrie-
Erfahrener

++ + Arzteprasident fur Zypries-Entwurf

Der Prasident der Bundesdrztekammern Jorg
Dietrich Hoppe spricht sich fur die Rechtsver-
bindlichkeit von Patientenverfiigungen auch fir
den Fdl aus, dass der Patient nicht unumkehrbar
todlich erkrankt ist. Damit unterstiitzt er die Ge-
setzegnitiative von Justizministerin Brigitte Zy-
pries und wies die Kritik aus den Reihen der En-
quete-Komisson des Bundestages zurlick. Sie
hatte Zypries vorgeworfen, se ebne mit ihrem
Entwurf den Weg zur Sterbehilfe.

Quelle: Werner-Fuss-Zentrum

+++ Zentralregister fur Vor sor gevollmachten
Ab dem ersten Mé&rz 2005 konnen auch privat-
schriftliche Vorsorgevollmachten bel der Bundes-
notarkammer registriert werden. Bislang fanden
nur von einem Notar errichtete Vollmachten in
dem Verzeichnis Berlicksichtigung. Die Gebiihr
fir die Registrierung betrégt zwischen 10,- € und
20,. €. Die Abfrage erfolgt eektronisch und ist
damit jederzeit moglich.

Quelle: Werner-Fuss-Zentrum

+ + + Als Nachbar untragbar

Nach einer Entscheidung des Bayerischen Ober-
sten Landgerichts darf eine Eigentimergemein-
schaft einen “psychisch kranken Menschen™ as
Mieter und Nachbarn ablehnen. (Akt.Z. 2ZBR169
-04). Dieses Urtell ist ein Verstol3 gegen das Dis-
kriminierungsverbot des Art. 3 GG, so Hanndlore
Klafki in ihrem Protestschreiben an die Bayeri-
sche Justizministerin Dr. Beate Merk. Darlber
hinaus konterkariert diese Hatung die derzeitige
Antidiskrimminierungsdebatte im Bundestag.

+ + + Frankreich droht mit Sicherheit

Nach einem Doppelmord in einer Psychiatrie in
Sudfranfreich wird der Ruf nach schéarferen Ge-
setzen laut. Der Téter hatte am 18.12.2004 in
einer Anstalt eine Krankenschwester gekopft und
eine weitere erstochen. Er werde fir mehr Sicher-
heit sorgen, so der Justizminister in einer Stel

lungnahme.

QuéleTAZ

++ + Wegsperrenist Trend

Die erste von sechs forensischen Einrichtungen in
NRW hat in Dortmund-Aplerbeck Richtfest ge-
feiert. Zuvor wurde im “Deutschen Arzteblatt™ der
»ungebremste Zuwachs* mit ,, Tendenz zum Weg-
sperren* im Mal¥regelvollzug beklagt.

Quelle: WAZ + Deutsches Ar ztebl att

+ + + Neu M ethoden gegen Depressionen
Ein neues Therapieverfahren zur Vorbeugung ge-
gen Depressionen wird zur Zeit an der Universitét
Bochum genauer untersucht. Trainiert wird die
Konzentration auf das Hier und Jetzt ohne dabei
zu bewerten. Das 'Achtsamkeitsprogramm’ soll
Betroffenen aus der Einbahnstral’e belastender
Gedanken helfen. Quelle: WAZ

Berichtigung

Im Lautsprecher 6/2004, Seite 9 schrieben wir in
dem Artikel zur Vo-Vo Vorsorgevollmacht "Zur
Durchsetzung des erklarten Willens kann man
sich durch den Beitritt in einen Rechtshilfefond
zusétzlich absichern”.

Diese Aussage ist falsch.

Richtig ist: Seit Jahren gibt es beim LPE Berlin /
Brandenburg keinen Rechtshilfefond mehr, da er
vom Finanzamt as Verscherungdeistung ver-
boten wurde. Statt dessen gibt es eine vertraglich
vereinbarte Rechtsschutzgarantie.



Der zappelnde
Karpfen

EinePlagtik von Karl Gayer - FotoMichadis

Text von Jan Michadlis
Alle Rechtebeim Autor.

Der kleine Karpfen schwamm flussabwarts. Er
sagte: ,,Ich will etwas erleben. So wuhlte er
im Schlamm nach Schnecken und Wirmern.
Gelegentlich schnappte er ein  Pflanzenteil,
wenn es an ihm vorbel trieb. Die dlteren Fische
warnten ihn : ,Pass gut auf Dich auf, Karpf-
ling! Esigt gefahrlich im Huss. Hite Dich vor
dem Kormoran, enem gelbten Jager.
Schlimmer noch ist der Pdlikan, der m Rudd
jagt. Ihm gentgt nicht ein einzelner Fisch ds
Beute.“.

Da bekam der Karpfen Angst. Er war ja ein
Winzling. Alle nannten ihn ,Karpfling“. Er
liefd sich die Feinde beschreiben. Die dteren
Karpfen wuldten dle genau, wie die Jager
aussahen. Sie konnten schon oft entkommen.
Doch der Karpfling konnte dem Kormoran
nicht entkommen. Der Kormoran jagte, fing
und schluckte ihn.

Nach der Jagd unter Wasser war das Gefieder
vollgesogen. Deshab stellte sich der Kormoran

zum Trocknen auf und spreizte seine Flugel. Die
Sonne trocknete sein Gefieder, der Wind fohnte
seine Flugel. Das dauerte lange, denn sein ganzes
Federkleid musste trocknen. Die braunen Flugelfe-
dern, die grauen Koérperfedern, die weil3en Backen
federn. Selbst sein langer, gelber Schnabel mit dem
Haken vorne und seine Augen wurden von Wind
und Sonne getrocknet.

Der Karpfling war die ganze Zeit im Hals, denn der
Kormoran wollte ihn erst spéter zerhacken und
schlucken. Der Karpfling zappelte vor Angst wie
wild. Da spuckte der Kormoran den zappelnden
Karpfen aus. Die Sonne kitzelte seine Schuppen. Die
Baume am Ufer spendeten ihm Schatten und streu
ten Kirschbltten auf seinen Weg.

Friedlich plétscherte der Wasserlauf in dem der
Kapfling schwamm. Zwei Dutzend Pelikane
schwammen in einer breiten Linie bngsam auf das
Ufer zu. Die weil3en, untersetzten Vogel patschten
heftig mit den Flugeln auf die Wasseroberfléche.
Dazu ruderten sie kraftig mit ihren Schwimmfufzen
unter Wasser. Die Pelikane stocherten im Wasser
herum mit diesen enorm groféen Schndbeln. Finfzig
Meter weiter hinten riickte eine zweite Linie Pdlika-
ne an. Die beiden Gruppen vereinigten sich zu einer
langen Kette. Wenige Meter vor dem Land, wo das
Wasser ganz seicht war, konnte kein Karpfen entwi-
schen. Wie auf Kommando tauchten ale Pelikane
ihre Schndbd tief ins Wasser und schnappten nach
ihrer Beute. Auch der kleine Karpfen konnte nicht
entkommen.

Der Karpfling sald mit den anderen Fischen dicht
gedréngt im Schnabelsack eines Pelikans fest. Dann
flog der Pelikan im warmen Aufwind in die Hohe.
Elegant glitt er auf die Brutkolonie zu. Dort schrien
hungrig die jungen Pelikane in den Nestern am Bo-
den des Ufers. Nach der Treibjagd blieb also wenig
Zeit. Noch im Flug mussten sich die Fische befreien.
Deshab zappelte der Karpfling wie wild. Aber ver-
geblich. Die anderen Fische sagten: ,Hor auf zu
zappeln! Es ist eng genug hier. Du stof3 uns nur.
Siehst Du nicht wie aussichtd os unsere Lage it?*
Der Karpfling erzéhlte den anderen Fischen , wie er
sich aus dem Hals des Kormoran befreit hatte. ,, Das
ist ja schon und gut.” sagten die Fische. ,,Du bist
dem Kormoran entkommen. Aber dem Pelikan hier
entkommst Du nicht. Dein Zappeln macht dem
Pelikan nichts aus. Aber uns driickt es. Lal3 es!”
,Neain, ich lasse es nicht. Und wenn ihr mitmacht
und wir ale zusammen zappeln, dann wird es so
heftig sein, dass uns der Pelikan ausspucken muss.
Laldt es uns gemeinsam versuchen!“ Der Karpfling
hatte so mitreilfend erzahlt, dass se tatsichlich ale
gemeinsam zu zappeln begannen. Da musste der
Pelikan sie ausspucken.



LJI Lgﬂ Wir lesen flr Euch

. .....wasich in den Kliniken erlebte,
beratete mir nochmals Traumen ....."

In dem Gedichtband von Fariba Bonrouhi findet die Autorin schonungslose
Worte fur ihre Psychiatrieerfahrung. Von Jan Michaelis

Die Gedichte erinnern an Liedtexte, durch die vielen Reime an Rap und Hip Hopp. Der Endreim wirkt
fast zwanghaft, der Rhythmusist frei. Damit es nicht holpert, deutet die Autorin oder der Lektor oft
Vokale nur durch ein Audassungszeichen an: ,,... auf vergang ne Spiegelbilder von brav zu wirr und
wilder”. Dasist etwas kunstlos. Dabel gelingt der Autorin auch: ... wieich sie hasse die Welt! Sie hat

- Wie dem

' Ungliick

Flugel wuchsen

Buchumschlag des Gedichtbandes

mich mit Essen und Psycho-
pharmaka entstellt...“. In
einem Gedicht, dasin Eng-
lisch und in Deutsch vorliegt,
zeigt sich das Sprachgefuhl
der Verfasserin.

Die Diagnose schimmert nur
gelegentlich durch den Text
durch. Ma vermutet man eine
Depression, ma Bulemie, ma
eine Psychose, in der die
Autorin mutiert von Monster,
Chamaéleon, Breitmaulfrosch
zu Jungfrau. Auch die Hilflo-
sigkeit der Psychiater kommt
vor: ,,.. daraus wurde selbst
mein Arzt nicht schlau.” Als
dieser Gedichtband 2004 er-
schien, stand die Autorin vor
ihrem 30. Geburtstag. Die Ge-
dichte sind hauptsachlich im
Jahr davor entstanden. Wenige
Texte aus den Jahren davor bis
1993 zeigen die Erngthaftig-
keit der jungen Debutantin.

» Wie dem Ungluck Fiige
wuchsen*

von Fariba Bonrouhi
Broschur 41 Seiten

ISBN 3-931203-18-2
Preis5 Euroincl. Versand

Zu beziehen bei:
Behindertenarchiv
Widlinghofer Str. 44
44263 Dortmund



Fragebogen zur Qualitét der psychiatrischen Kliniken in NRW 2005

Liebe ehemalige Psychiatrie-Patient(inn)en,

der Landesverband Psychiatrie-Erfahrener Nordrhein-Westfalen mdchte die
Qualitat der Kliniken unseres Landes untersuchen und bittet euch, die

folgenden Fragen zu beantworten. Eine er ste Auswertung dieser Befragung
werdet ihr voraussichtlich in unserer Zeitschrift "Lautsprecher” im Sommer

2005 lesen kdnnen.
Wenn Sie Patient in mehreren Kliniken waren, freuen wir uns, wenn Sie fir jede Klinik einen eigenen
Fragebogen ausfullen.

| Geburtgahr: | | Geschlecht: | mannlich |  |[weblich | |
Psychiatrie-Aufenthalte

wie oft?

in welchen Jahren?

wie vide Wochen jewells?

wie lange insgesamt?

wie oft zwangsuntergebracht?
welche Diagnose(n) hatten Sie?
aktuelle Medikation und Dos's:

Nun kommen Fragen zum letzten Aufenthalt:

behanddt in Klinik

auf Station

offen geschlossen

frawillig zwangsuntergebracht

blieben Se,, freiwillig”, well mit Zwangsunterbringung gedroht wurde? ja | nan
Wurden Sie Uber ihre Rechte aufgeklart? ja | nen
(1-5) bedeutet: (1) ganz, (2) Uberwiegend, (3) tells'teils, (4) Gberwiegend nicht, (5) gar nicht

War dieser Aufenthalt hilfreich? 112|3|4|5
Wurden Sie ds Mensch geachtet? 112|3|4|5
Konnten Sie eine Person ihres Vertrauens zu Arztgespréchen hinzuziehen? 11213141|5
Konnten Sie mit den Klinikmitarbeiter(inne)n Uber ihre Probleme reden? 112131415
War eing(n) Klinikmitarbeiter(in) besonders fir Sie zustandig? |ja| nen
Wenn ja: konnten Sie sich diese Bezugsperson aussuchen? |ja| nein |
Hatten Sie Vertrauen zu den Klinikmitarbeiter(inne)n? 112{3{4|5
Wurden Sie Uber die Diagnose aufgeklart? 112{3{4|5
Wurde mit Ihnen tber mogliche Ursachen ihrer Krise gesprochen? 112(3(4|5
Wurden Sie Uber Wirkungen und Nebenwirkungen der Psychopharmaka 112(3(4|5
aufgeklart?

Waren die Psychopharmaka hilfreich? 112{3{4|5




Bestand die M 6glichkeit, keine Psychopharmaka zu nehmen? ja | nen
Gab es aul¥er Medikamenten noch andere Therapieformen? ja | nen
wenn ja welche?
welche waren hilfreich?
welche nicht?
| Waren Sie mit ihrer Behandlung zufrieden? 1123 ]|4]5]
| Wenn nicht oder nicht ganz: Haben Sie Kritik gedul3ert? l[ja |nen |
| Wurde auf ihre Kritik eingegangen? 11]12]3]4]5]
Hatten Sie vor dem Klinikaufenthat enen Arbeitsplatz/Aushildungsplatz? ja | nen
wenn ja: wurde die Klinik tétig, um ihnen diesen Plaiz zu erhdten? ja | nen
Wourde Ihnen rechizeitig Gelegenhet zu wichtigen Erledigungen (z.B. ja | nen
Behordengange) gegeben?
Haben Sie Zwangsmalinahmen erlebt:
- Fixierung ja | nan
- Isolierung ja | nen
- Zwangsmedikation? ja | nen
wenn ja: wurde danach mit [hnen tber die Griinde gesprochen? 11]2]3]4]5]
Gab es Verstdlde gegen die arztliche Schweigepflicht? ja | nen
Haben Sie darum gebeten, ihre Krankenakte einsehen zu durfen? ja | nan
wenn ja: Wurde Ihnen die Einscht gestattet? ja | nen
Wurde mit Ihnen dartber gesprochen, was Sie in Zukunft tun ja | nen
konnen, um Klinikaufenthate zu vermeiden?

Wenn Sie die Macht hétten, welche drei Anderungen wiirden Sieals erstesin

dieser Klinik durchsetzen?

Ausgefilllte Bogen bitte an: LPE NRW, Wittener Str. 87, 44 789 Bochum,

Matthias.Seibt@psychiatrie-erfahrene-bochum.de.



Liebe BPE-Mitglieder aus Nordrhein-Westfalen! 23. Februar 2005
Hiermit laden wir herzlich ein zur

Mitglieder ver sammlung

am Samstag, dem 9. April 2005, 16.50 Uhr ins Kirchenforum Querenburg in Bochum,
eine FulRminute von der Haltestelle Ruhr-Universitéat.
Folgende T agesor dnungspunkte sind vorgesehen:

BegrifRung

Wahl der/des Versammlungsleiter/s/in und der/des Protokollant/en/in
Regularien, d.h. endgultige Festlegung der Tagesor dnung

Bericht Kassenpr tfer

Genehmigung Jahresabschluss 2004

Verschiedenes

onkwnNpE

gez. Matthias Seibt fur den Vorstand des LPE NRW e.V. im BPE

Der Jahresabschluss 2004 ist im vor liegenden L autsprecher auf Seite 20 abgedruckt. Bitteauch
die untenstehenden Erlauterungen zum Jahresabschluss 2004 beachten!! (Anm. d. Red.)

'Erléiuterung zum Jahresabschluss 2004

Die Ausgaben im Jahr 2004 sind auf3ergewohnlich hoch, weil Telefon und Miete aus
2003 noch Uberwiesen werden mussten. Ferner war ein Kredit zurickzuzahlen.
Grund ist der Wechsel der Kassenfiihrung der von Dezember 2003 bis April 2004
dauerte und mit Schwierigkeiten verbunden war.

Die Kaution fur das Buro wurde vorgestreckt, sie wird letztlich von unserem
Bundesverband (BPE) Gbernommen. Ferner stehen noch zwei Beitragsrick-
fahrungen fur die Jahre 03 und 04 in Héhe von zusammen ca. 3.000,- € aus.

-,

§ | 7 /‘/

T ’ Aatthias Seibt

Ehrenamtliche
Verkaufer gesucht

Wir suchen Leute, die aktiv fir den bezahlten
Absatz des Lautsprechers sorgen. Wir denken,
der Lautsprecher ist eine gute Zeitschrift, die es
wert ist, weiter verbreitet zu werden.

Wenn lhr Euch zutraut, bei Psychiatrie-Erfah
renen und Profis fir ein Abonnement oder so-
gar eine Mitgliedschaft im Landesverband zu werben, bitte meldet Euch bel

Matthias 0234 / 640 5102 oder Matthias.Seibt@psychiatrie-erfahrene-nrw.de.
Zahlen kénnen wir fur Eure Tétigkeit nichts, doch Eure Auslagen werden nach Absprache erstattet.



Selbsthilfetag
des L andesverbands Psychiatrie-Erfahrener NRW e.V.

Thema: Wietolerant sind wir?
Umgang mit schwierigen Menschen in der Selbsthilfe

Telnehmer/innen: Alle Interesserten

Wann: Samstag, 9. April 2005 von 11.00 bis 17.25 Uhr

Wo: im Kirchenforum Querenburg in Bochum. Hatestelle Ruhr-Université.

Wie: Eintritt, Kaffee und Kuchen fre.

Info: Weglaufhaus Initiative Ruhrgebiet 0234 / 640 50 84. Ab 21.3. hier auch Anmeldung (nicht
nétig, aber nett) und Mitfahrzentrale (Auto und Bahn). Fahr tkostener stattung fir (Gruppen von)
Bedurftige(n) (billigste Mdglichkelt, hochstens 30,- € - Ticket der Bahn AG) nur_auf vor herigen
Antrag maoglich.

Programm:

bis11.00 Anreise der Teilnehmer/innen
11.00 - 11.15 Begriillung, Organisatorisches, eventuell ein Gruf3wort
11.15- 11.40 Vortrag Fritz Schuster (Recklinghausen)

Forensik, Vorstellung und Wirklichkeit

11.40 - 12.05 Diskussion zum Vortrag
12.05-12.30 Vortrag René Talbot (Berlin) — Selbsthilfein der Irren-Offensive Berlin
12.30 - 12.55 Diskussion zum Vortrag
12.55-13.15 Vorstellung der Arbeitsgruppen

13.15-14.45 Mittagspause, Mittagessen muss selbst organisiert werden.
Supermarkt, Pommesbude und Pizzeria sind vorhanden

14.45 - 16.15 Arbeitsgruppen mit Pause
(1) Fritz Schuster (Recklinghausen) - Forensik, VVorstellung und Wirklichkeit
(2) René Tabot (Berlin) - Sdlbsthilfein der Irren-Offensive Berlin
(3) Michael Miller (Koln) - Homosexuell und Psychiatrie-Erfahren
(4) Cornelius Kunst (Solingen) - Hackordnung unter PE
(5) Karin Roth - Sprachverhexung - Sprachterror
(6) Arndt Kunau - Sogenannte Geistige Behinderung
(7) Stefan (Essen) - Salbsthilfegruppe mit Zugangssperre
(8) Susanne Heim (K6In) Angehtrige sehen Psychiatrie und Psychopharmaka kritisch
16.15 - 16.50 Kaffeetrinken
16.50 — 17.00 Mitgliederversammlung
17.00 — 17.15 Berichte aus den Arbeitsgruppen
17.15 — 17.25 Schlussworte

Um 17.40 geht eine U-Bahn zum Hauptbahnhof. Mit dieser werden der RE um 17.56 Ri K6ln / Aachen, der
RE 18.05 Ri Dortmund / Hamm, die RB um 18.04 Ri Wanne-Eickel erreicht.

Der Selbsthilfetag ist fur alle offen.
Wir freuen uns auf einerege Tealnahme!




