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Zum subjektiven lirleben von Psychophrrmaka

Sehrciben Psy"chiatriebetraffene über ihr subiektives Hrieben von Psychopharmnk^a. dann behalten
sich Psychiater die oh.iektive. wissenschaftliche §icht v*r. In der Wissenschaft gilt eine Aussage.
rv*nn diese ilurrh Verfbhren trestätigt ist. die der subjektiven. v$rurteilsbchafieten ürfhhrung
entkleidet sind. Subiektive Aussagen von Betroffbnen st*ren in der {gesprächslosen) biologischen
Psvchiatrie, oder man nimmt sie zum Gamieren.

Natürlich stimnrt es so schwarz-weiß nicht. Ps-v-chiater studierten verrnutlich Medizin, um in der
l.age r.u sein. L,eidenden r.u helfen. Ilerichte von ihren Psychopharmaka-Selbstversuchen, in denen
r.vir ihr subjektives Leiden und ihren pharmairobedingten i:indruck zu sterben nachieser, ktirnen
tz..L\. bei C<irnelia Quarti)" sprechen ehenso eine ehrliche §prache wie Berichte persöniich erlebter
,A.pathisierung. die eine konfliktautdeckende "fherapie unmöglich erscheiuen liel3en (nachzulesen

bi-,i Kiaus Ernst). .,Zombiehafter" Zustand, ,.Haldol-Leichen". ."künstlicher Winterschlaf',
..Stvropor-l'"lintern" (als birgebnis fbrtgesetzter Neuroieptika-Hinsprirzungen) - Psychiatsr linden
aLrr auch klare Worte int Rahmen der ürenzen ihrer Einfühlung.

..1'tiintiert lor:mulien. befinden sich Arzte in der Hehandlung eines akuten Patienten stets in der
Situation eines unkclntroilier-ten Binzelexperiments". sagte Wollgang Seeler von der Psychiatrie
HH-Ochsenzelll. Wollgang Wemer. saarltindischer Landesneß'enarzl aus fulerzig" war nicht minder
often bei seiner subiektiven Wertung der Neuroleptikabehandlung: ..Das Froblem ist ja. dadurch ist
ra die Schizophrenie detiniert. dal3 wir die Ursachen nicht kennen. Und sie ist eine Krankheit^ eine
sliirung. von der wir anneirmen. dal] sie eine Krankheit sein könntc. wairei wir die l"lrsachen nicht
kennen. l)as ist eigentiich die sauberste wissenschaltliche Diaginose. lAllerdingsl haben wir keine
tursächlic,he l.ielrandlungsmtiglichkeit. aber was wir machen. ist symptornatisch." Rückt mit diesen
subiektiven Ilekenntnissen von Ps1.'chiatern -- etwas. nas sie nicht rerstehen, chemisch zu
untcrdrücken und sich dann überraschen zu iassen. *'as dabei herauskommt * nurl alies in den
Bcrerch des Beliehigen'l
i.rrbt es nicht r.rlriektive. von individuellen Wahrnehmungen losgelöste [rkenntnisse'l
ltezeptorenveränderungen und körperiiche Abhängigkeit. auch und gerade bei Neuroleptika?
( :rrunischer i)rabetes bei Z.-vprexal) Tumorbildung in den Brustdrüsen. zehnmal häuiiger bci
psvchratrise hen. also psychopharmakabehandelten. Patientinnen ais in der weiblichen
.t r tqeme inh*v*lkerung'l Durchschninlich drei .lahrzshnte verminderte l.,cbenserwartung bei
uhrunischer l-.innahme von Neuroleptikal Seit deren Hintührung eine dramalisch gestiegene

:lrzidalität unter den llehiurdelten. nachgewiesen durch lläufigkeitsstudien'J

rrchr man deni Psr:chiater ausnahmsweise nicht als ljehandlungsobiekt, sondem als Subjekt
ccucnütler. 0flirer sich ein Fass ollbner Fragen: Was tühlst du. Psychiater. werul du Berichte von
ir;rrmratisierendEn Wirkungen deiner tlehandlung oder der deiner Kollegen hörst? Quälen dich
llrJder sellrstber.vussrer Ps-vchiatriebetroffener'i Kannst du nachspüren" wali in dciner Patientin
ii)rucht. die rnit deiner i{iitb Neuroleptika oder Antidepressiva absetzen u'ill und der du jeua die
i-{rllbieistung ver*'eigerst'} Emptindest du Scham, wenn fi.ir dein Berutbfbld vicl Ccld da ist, tür
sciosthiitb und Älternativen z-ur l)svchiatrie aber gar nichts'i Hast du den ivlut. dich versuchsweise
r-iner Lieklrosshückserie unterziehen zu lassen'l Spürst du etwas" wenn du das - an sich - unteilbare
\4rnschenrecht auf §chutz der ktlrperlichen l.invcrsehrtheit relativierst und die aktuelle {,rAL

Lt)nvcntitln cler Rechte ,*on Menschen mit llehinderung iggrorierst'l [rkennst du ein Problem. wenn

tiu nach dcm autwändigen §tudiurn der natunvissenschattiichen Medizin Menschen rnit

nsvehischen §chrvierigl<.eiten vorwiegenci srrzialer Natur heltbn können sollst'l [Jnd eine letzte
trass: Gibr *s schon L:ildgebende Verfbhrer:. mit denen rnan die Nervenbahnen in Expertenhirnen
srehtbar maciren kann. die die {iaben der Pharmaindustrie geschlif}bn haben?

\1rr ist klar. dass es rvahrscheinlich erst dänn Antworten gibt. wenn mchr Leute soiche liragen
srellen. ALrer das dauert. Lassen wir die l]svchiater alsc besser beiseite. Es gibt wichtigere Fragen.
i1.irn man psvchiatrische Ps,vchoplrarmaka schluckt. gespritzt bekommt - oder lieber keine will.
l\ as hiltt. w'as schadet. welche Altemativen gibt es? Antworten linden wir bei den Betrotlenen.
Persöniiche. aisri unterschiedliclre. gcrnaue^ shrliche. cigene Antworten. Statistisch nicht r"elevant.

pcrsönlich sehr relevant.
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