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jedinou autoritou v oblasti dusevniho zdravi
a ,,chorob” mysli. Fakta vSak ukazuji na néco
jiného:

P sychiatricka profese o sobé tvrdi, Ze je idajné

1. PSYCHIATRICKE ,PORUCHY" NEJSOU NEMO-
Cl. V mediciné existuji pfisna kritéria pro to, aby se
stav dal nazvat nemoci: musi byt uréena predvi-
datelna skupina symptom, pricina téchto symp-
tomt nebo néjaké porozuméni jejich fyziologii
[funkci]. Nachlazeni a horecka jsou symptomy.
Malérie a tyfus jsou nemoci. Existence nemoci se
prokazuje objektivnim diikazem a télesnymi testy.
Z 1ékarského hlediska vSak nebyla prokazana exis-
tence zadné dusevni ,nemoci”.

2. PSYCHIATRI SE ZAOBIRAJI VYHRADNE
DUSEVNIMI ,PORUCHAMI”, NIKOLI
PROKAZANYMI NEMOCEMI. Zatimco medicina
1é¢i nemoci, psychiatrie se miize zabyvat jen
,poruchami”. Pfi absenci zndmé piiciny nebo fyzio-
logie je skupina symptomi pozorovana u mnoha
riznych pacientti poruchou nebo syndromen.

V psychiatrii neni Zadnd z jejich diagnéz platné
urcenou nemoci nebo ,,chorobou”, viechny z nich
jsou pouhymi syndromy [¢i poruchami]. Jak uvadi
dr. Thomas Szasz, emeritni profesor psychiatrie:
,Neexistuji Zddné krevni nebo jiné biologickeé testy,
které by byly schopné potvrdit nebo vyvratit
pritomnost dusevni nemoci, jako je tomu u vétsiny
télesnych onemocnéni.”

3. PSYCHIATRIE NIKDY NEURCILA PRICINU
JAKEKOLI ,DUSEVNI PORUCHY". Hlavni psy-
chiatrické organizace, jako je Svétova psychiatrickd
asociace a americky Narodni institut dusevniho
zdravi pfizndvaji, Ze psychiatfi neznaji pficiny ani
nevédi, jak vylécit jakoukoli dusevni poruchu nebo

'E UPOZORNENI

pro ctenare

=

co konkrétné jejich ,1é¢by” s pacientem délaji. Maji
pouze teorie a rozporuplné nazory ohledné svych
diagndz a metod, které postradaji jakykoli védecky
zaklad. Jak diivejsi prezident Svétové psychiatrické
asociace prohlésil: ,Doba, kdy si psychiatti mysleli,
Ze duSevné nemocného mohou vylécit, minula.

V budoucnu se dusevné nemocni musi se svou
nemoci naucit zit.”

4. TEORIE, ZE DUSEVNI PORUCHY SE
ODVOZUJi OD ,CHEMICKE NEROVNOVAHY"
V MOZKU, JE NEPROKAZANA HYPOTEZA,
NIKOLI FAKT. Jedna z prevladajicich psychiatric-
kych teorii (kterd je klicova pro prodej psychotrop-
nich 1ékt) zni, Ze dusevni poruchy jsou nasledkem
chemické nerovnovahy v mozku. Jako u ostatnich
psychiatrickych teorif neexistuje Zddny biologicky
ani jiny dtikaz, ktery by to prokézal. Zastupce velké
skupiny lékafskych a biochemickych odbornik
PhDr. Elliot Valenstein, autor knihy Vinen je mozek
(Blaming the Brain) fikd: ,Nemame k dispozici
Zadné testy, které by stanovily chemicky stav
mozku Zivého clovéka.”

5. MOZEK NENi SKUTECNOU PRICINOU
ZIVOTNICH PROBLEMU. Lidé v Zivoté skutecné
zazivaji problémy a rozrueni, které mohou

vyustit v dusevni problémy, nékdy velmi zavazné.
Ovsem tvrdit, Ze jsou zptisobeny nevylécitelnou
,mozkovou nemoci”, kterou lze zmirnit pouze
pomoci nebezpec¢nych pilulek, je necestné, skodlivé
a Casto smrtici. Takové Iéky jsou mnohdy silngjsi
nez narkotika a jsou schopny clovéka primét

k nasilnostem nebo sebevrazdé. Zakryvaji skutecné
zivotni problémy a oslabuji ¢clovéka, ¢imz mu
odpirajf Sanci na skutecné uzdraveni a nadéji do
budoucna.
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PosSkozovani lidi s dusevnimi problémy

fi rychlém nartstu vladnich programi ,, ve-
fejného dusevniho zdravi” pro lidi s vaZny-
mi duSevnimi problémy, které dnes stoji
miliardy dolar@i, jak je na tom duSevni
zdravi ve spole¢nosti?

Americkd Komise nové svobody pro dusevni
zdravi vydala v roce 2003 zpravu, ktera tvrdi: , U nej-
nélnich poruch jsou nyni dostupné pokrocilé efek-
tivni 1é¢ebné postupy, které jsou Zivotné diilezité pro
kvalitni péci a uzdrave-

byt velmi nendkladnd, stejné jako rychla, s trvalymi

Svétova zdravotnickd organizace dosla po
osmileté studii k zjisténi, Ze pacientim s dusevnimi
problémy se ve tfech ekonomicky slabych zemich,
jejichz 1écebné plany se tolik nespoléhaji na léky
— v Indii, Nigerii a Kolumbii — dafilo podstatné Iépe
nez pacientiim ve Spojenych statech a ve ctyfech
dalsich rozvinutych zemich. Nasledna studie dospéla
k podobnym z&véram.’

Experiment dnes

P

ni.

Tém, ktefi védi malo
o psychiatrii a ,, vefejném
dusevnim zdravi”, se to
jevi jako skvéla zprava.
Avsak co presné pred-
stavuje tyto Zivotné dii-
lezité ,1écebné postu-

.Psychiatrie prosazuje, Ze jedinou lécbou’ pro
zavazné dulevni ,nemoci’ jsou neuroleptické
[antipsychotické] Ieky. Pravdou je, Ze drogovani
pacientt s vaznymi dusevnimi problémy je
nejen zbytecné — a drahé, ale také vyvolava
ucinky, ktereé poskozuji mozek a Zivot pacienta.”

- Jan Eastgateova G

jiz zesnulého dr. Lore-
na Moshera s nazvem
Dtm vykoupeni (Sote-
ria House), provadény
v 70. letech ve Spojenych
statech, se zakladal na
myslence, Ze ,schizofre-
nii” lze prekonat bez

py”?

Pievazné mezi né patii automatické predepsani
1ékti zvanych neuroleptika (z fectiny, ,,nervy zachva-
cujici”), coz napovida, zZe tyto léky fungujf jako che-
micka lobotomie.

Zpréava z roku 2004 odhaduje cenu neuroleptik
pro 1é¢bu takzvanych schizofrennich pacientt
v celych Spojenych stidtech na vice jak 10 miliond
dolarti denné.* Lécba je obvykle celoZivotni.

A tedy znovu, kolik bychom méli platit za kvalitni
pokrocilou péci, za uzdraveni, za moznost, aby se tito
lidé vratili k produktivnimu Zivotu?

Podle nékolika nepsychiatrickych a nezavislych
vyzkumnych experimentti je odpovédi na tuto otazku:
,,Vlibec ne moc.” Kvalitni péce, jejimz vysledkem je
uzdraveni a opétovné zarfazeni do spolecnosti mtize

pomoci drog. Pacienti
Domu vykoupenti, kteii nedostavali neuroleptika si ve
skutecnosti vedli nejlépe v porovnani s léky lécenymi
kontrolnimi subjekty z lécebny. Svycarsti, §védsti
a finsti védci tento experiment opakovali a jeho zavéry
potvrdili.

V Itélii vyprazdnil v letech 1973 az 1996 dr. Geor-
gio Antonucci nékteré z nejkrutéjsich psychiatrickych
oddéleni tim, Ze vazné naruSené pacienty 1é¢il sou-
citem, tctou a bez jakéhokoli pouziti 1ékd. Za par mési-
ctl se nejbrutalnéjsi oddéleni stala témi nejpoklidnéj-
$imi.

Robert Whitaker ve své knize Silencem v Americe
(Mad In America) odhaluje, Ze se lécebné vysledky
u lidi se ,,schizofrenii” za poslednich 25 let skutecné

zhorsily. Dnes nejsou o nic lepsi neZz na zacatku 20.
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UvoD K CESKEMU VYDANI
Tento material byl sestaven Obcanskou komisi za lidska prava
(Citizens Commission on Human Rights - CCHR) na zakladé
prazkumt a zku3enosti pochazejicich z Evropy, Spojenych statd,
Austrdlie, ale i dalSich ¢asti svéta. V rtznych zemich se vzhledem
k odli$nému historickému vyvoji a nékolika dalSim faktordm muze
popisovana situace lidit, v nékterych ohledech muze byt lepsi, ale
v nékterych také podstatné horsi.

Diky globalnimu postupu psychiatrie mazeme v CR o&ekavat
snahu o pfizptsobeni se Evropé a USA, co? je v pfipadé zlep3eni
situace v oblasti lidskych prav a prav pacientt vitanou zménou,

v pfipadé implementace prokazatelné Skodlivych psychiatrickych
a psychologickych postuptli a zvySovani negativniho psychiatric-
ko-psychologického vlivu naprosto nepfijatelnym trendem, ktery
by politici, ufady, nevladni organizace a angaZovani ob¢ané ne-
méli dovolit. Stejné tak by neméli dovolit stavajici zneuzivani, ke
kterému v Ceské republice dochazi. Pfedkladany material je
inspiraci pro jeho odhaleni a pro zavedeni opatfeni, ktera pove-
dou k zajisténi lidskych prav tak, jak je definuji mezinarodni doku-
menty, jejichz je CR signatafem. Zejména Vieobecna deklarace
lidskych prav a Mezinarodni umluva o ob&anskych a politickych
pravech. Ob¢éanska komise za lidska prava CR

stoleti, pfesto maji Spojené staty zdaleka nejvyssi
spottebu neuroleptik ze vSech zemi.

Co to vSe znamena?

Kazdy védec z oboru pfirodnich véd s dostatkem
sebeticty vam fekne, Ze teorie je dobrd jen do té miry,
do jaké funguje. Vi, Ze kdyZ narazi na skutecnosti,
které do teorie nezapadaji, musi pokracovat ve
zkoumani a teorii zaloZenou na dosavadnich
objevenych ditkazech musi upravit nebo zavrhnout.

Psychiatrie jiZ témér 50 let prosazuje svou teorii,
Ze jedinou ,lécbou” pro zavazné duSevni ,nemoci”
jsou neuroleptické 1éky. Tato myslenka ovsem spocivéa
na 1zivé konstrukci. Pravdou je, Ze drogovani pacien-
td s vaznymi duSevnimi problémy je nejen zbytecné
— a drahé, a tim ziskové —, ale také vyvolava ucinky
poskozujici mozek a Zivot pacienta.

Tato publikace odhaluje zminénou lZivou kon-
strukci, nékteré z jejich vymyslenych pojmii, podvody,
1zi a dalsi klamné ddaje. Pfi sezndmeni se s témito
informacemi je velmi snadné pochopit, pro¢ psychi-
atfi budou napadat kazdé alternativni a lepsi feSeni
problému zavaZnych dusevnich obtiZi.

Nebot pravdou je, Ze mame tu cest nejen s absen-
ci védeckych dovednosti ¢i metod nebo dokonce
s pseudovédou. Zdanlivé neSskodnd prohlaseni jako
napftiklad: , Existuje jasny védecky dtkaz, Ze novéjsi
trfida 1éki miZe lépe 1é¢it symptomy schizofrenie
a deprese za mnohem mensich vedlejsich tcinkd,”
nejsou doloZena Zadnymi dikazy a predstavuji
vyloZeny lékatsky podvod.

Pristup psychiatrie k 1écbé lidi s vaZnymi du-
Sevnimi problémy — ,,pokrocila” a ,, védecka” operac¢ni
pater ,vefejného dusevniho zdravi” a dalSich psy-
chiatrickych programt — je Spatna véda a Spatna
medicina, ale pro psychiatrii velmi dobry ,byznys’.

Prostou pravdou je, Ze alternativy k psychiatric-
kym lécenim poskozujicim mysl, mozek a télo existu-
jl. Zatimco psychiatrie v soucasné dobé vold po
plodném povinném screeningu dusevnich nemoci u
dospélych a déti, naléhdme na vSechny, kdo maji
zdjem na zachovdni duSevniho zdravi, télesného
zdravi a svobody rodin, spolecnosti a narodd, aby si
tuto publikaci precetli. Musi se néco udélat, aby tu
byla pomoc pro ty, ktefi ji pottebuji.

S uctou,

I Wl

Jan Eastgateova, prezidentka
Citizens Commission
on Human Rights International
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.Verejné dudevni zdravi” (Community
Mental Health — CMH) se propago-
valo a propaguje jako feseni ustav-
nich problémd. Jde viak o nakladné
fiasko.

V 70. letech se mimo psychiatrické
lé¢ebny predepisovalo takové mnoz-
stvi neuroleptickych Ikl a antide-
presiv, Ze by se z toho daly trvale na
lécich udrzovat tfi az Ctyfi miliony
Ameri¢anu.

Holandsky Ustav pro dusevni zdravi
a zavislosti informoval, Ze program
typu CMH (,verejné dusevni zdravi”)
vytvoril bezdomovectvi, drogovou
zavislost, zlo¢inné aktivity, naruseni
verejného klidu a poradku a neza-
méstnanost.

V roce 1993 oznamil v Austrdlii fede-
ralni Komisar pro lidska prava Brian
Burdekin, Ze deinstitucionalizace
byla ,podvodem” a fiaskem. V roce
1999 jeji selhani potvrdili i britsti
predstavitele.

Rozpocet na psychiatrické ,verejné
dusevni zdravi” v USA v letech 1969
az 1997 vzrostl o vice nez 6 000 %.
Dnes ¢ini odhadované naklady asi
11 miliard USD.




Pavod programu
verejného dusevniho zdravi

rogram ,vefejného duSevniho zdra-

vi” (Community Mental Health -

CMH) je hlavni expanzivni inicia-

tivou psychiatrie. Zacal ve Spojenych

statech v 60. letech a v 80. letech se
roz8ifil do ostatnich zemi. Za posledni ctyfi
desetileti jeho prostfednictvim psychiatrie
nalovila mnoho miliard dolari.

Pfedtim byli pacienti uskladfiovani za pod-
minek pfipominajicich Bedlam (Bedlam — stary
blazinec sv. Marie Betlémské v Londyné, ne-
chvalné zndmy pro

jednotek s ndzvem , centra verejného dusevniho
zdravi” (Community Mental Health Centers
— CMHQO). Tato centra budou pecovat o pacien-
ty v rdmci spolecnosti, vydavat neuroleptika,
kterd je udrzi pod kontrolou. VIddy uSetfi
penize a u pacienti dojde rychleji k zlepSeni.
Plan se nazyval , deinstitucionalizace”.
Psychiatr Jack Ewalt tehdy zminil global-
néjsi zameér deinstitucionalizace: , Program by
mél slouZit lidem s problémy, naruSenym,
duSevné omezenym, nemocnym a zdravyjm
viech vékovych sku-

brutalni zvrhlou 1é¢-
bu nucenou pacien-
tim) v psychiatric-
kych tstavech, na-
pumpovani  léky,
které je ¢inily submi-
sivnimi, a ponechani
utapét se v drogami
navozené strnulosti.
V 50. letech nartstal
tlak ze vSech casti
spolecnosti, aby se
néco udélalo s otres-
nymi podminkami,
nedostatkem  vy-

.Programy ,verejného dusevniho
zdravi’ by nelécily pouze lidi, ale celou
verejnost, prevzaly by, pokud by to 3lo,
starosty a lidi, kteff se staraji o meésta...,

jako klienty’, 1éCily by samotnou

spolecnost ne pouze jeji jednotlivé
obcany... a byly to drogy, co jim dalo
jejich nejmocnéjsi technologii...”
— Peter Schrag,
autor knihy Kontrola mysli

pin.**  Jinak feceno se
psychiatfi chystali pfe-
krocit rdmec lidi s du-
Sevnimi problémy a zis-
kat pro podavani lékd
klientelu zdravych lidi.

Od ,hadich jam”
k ..hadimu mazani”
Peter Shrag napsal,
Ze se v poloviné 70. let
,Mimo nemocnice a
lé¢ebny piedepisovalo
mnoZstvi neuroleptic-
kych lékd a antidepresiv

sledkii a rostoucimi
finanénimi néklady.

CMH se propagovalo jako feSeni vSech
tstavnich problémii. Pfedpokladem, ktery se
téméf zcela zakladal na vyvoji neuroleptickych
1€k, bylo, Ze pacienty nyni lze GspéSné vypustit
zpét do spole¢nosti. Pokracujici péce se bude
poskytovat pomoci stitem financovanych

postacujici k udrZeni asi
tfi az Ctyf milionti lidi trvale na lécich — pfi-
bliZzné desetindsobného poctu téch, ktefi podle
vlastnich argumentd [psychiatr] byli natolik
sileni, Ze by, pokud by neexistovaly léky, museli
byt zavfeni v 1é¢ebnach”.®

Podle dr. Thomase Szasze, emeritniho
profesora psychiatrie, byly zazra¢né nabidky
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psychiatrie ,jednoduse nejmodernéj$im hadim
mazanim psychiatrické profese: 1éky a deinstitu-
cionalizace. Psychiatfi jako obvykle definovali
svij posledni vystfelek jako kombinaci védecké
revoluce a mordlni reformy a dodali mu tvar
rétorikou 1é¢by a obcanskych svobod.” Tvrdili, Ze

psychotropni 1éky ,zmirnily pfiznaky duSevni
nemoci a umozZnily propusténi pacienti z 1é-
¢eben pro duSevné choré. Centra vefejného
dusevniho zdravi byla hlasité propagovéna jako
poskytovani nejméné restriktivniho usporadani
pro dodéavani nejlepsi dostupné péce v oblasti
dusevniho zdravi. Tak

Verejné dusevni zdravi je ,znacné
oslavovanou avsak selhavajici socialni
inovaci...” Toto ,jiz nese znamky
drivéjsich slibd ohledné dudevniho
zdravi, které byly iniciovany uprostred
obrovské moralni horlivosti, zvysily
faleSné nadeje o blizkych fesenich
a skondily jen rekapitulovanim
problémd, které mély vyresit...”

— Ralph Nader,
advokat obhajujici prava spotrebitelts, USA

znéla tvrzeni psychia-
trd ospravedlnujici po-
litiku néasilného dro-
govani a pfemistovani
hospitalizovanych pa-
cient(i. Znélo to impo-
zantné. BohuZel to
byla lez.”®

Dokonce i publi-
kace Americké psychi-
atrické asociace (APA)
Silenstoi a vldda (Mad-
ness and Government)
pripustila: .. Psychiat-
fi vytvorili u volenych

predstavitelt zdani, Ze

fer | E

Ralph Nader

vylééeni jsou pravi-
dlem, nikoli vyjim-
kou... nafouknuta oce-
kédvani prosla nezpo-
chybnéna”. Stru¢né re-
¢eno, CMHC se pro-
davala jako lécebné or-
ganizacni jednotky.””

CMHC se vpravdé
stala misty legédlniho
prodeje drog, ktera
dodavala léky nejen
byvalym pacientim léceben, ale zabyvala se také
predepisovanim 1ékti i lidem, ktefi netrpéli
,zavaznymi duSevnimi problémy”.

Deinstitucionalizace selhala a spole¢nost od té
doby bojuje s jejimi katastrofickymi nésledky.

Dr. Dorine Baudinova z holandského Ustavu
pro dudevni zdravi a zavislosti v roce 2001 uved]a,
Ze program CMHC v Evropé vytvofil ,bezdo-
movectvi, drogovou zavislost, zlo¢in, naruseni
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verejného klidu a poradku, nezaméstnanost a ne-
snasenlivost k deviantnimu chovani”®

Americky advokat obhajujici prava spotte-
bitelti Ralph Nader nazval CMHC ,,znac¢né oslavo-
vanou avsak selhdvajici socialni inovaci”. , Toto jiz
nese znamky drivéjsich slibi ohledné dusevniho
zdravi, které byly iniciovany uprostfed obrovské
moralni horlivosti, zvysily faleSné nadé€je o bliz-
kych feSenich a skoncily jen rekapitulovanim prob-
lém, které mély vytesit.”

V roce 1993 oznamil v Australii federalni
Komisar pro lidska prava Brian Burdekin, Ze dein-
stitucionalizace byla , podvodem” a fiaskem. V ro-
ce 1999 priznali fiasko vefejného dusevniho zdravi
také britsti oficialni predstavitelé.”

Rozpocet psychiatrie na CMHC mezitim ve
Spojenych statech prudce vzrostl ze 143 miliont
USD v roce 1969 na vice nez 9 miliard v roce 1997

— coZ je nartst o vice nez 6 000 % u financovani
a pouze 10nasobny nartist v poctu pacient a to
bez zadnych vysledkd. Dnes ¢ini odhadované né-
klady zhruba 11 miliard dolart ro¢né.

Jako kdyby inkasovéani téchto miliard v na-
fouknutych thradach za nefunkéni lé¢bu nebylo
dost Spatné, v roce 1990 zjistil kongresovy vybor, Ze
CMHC smétovala 40 az 100 miliontt USD na
nespravné ucely, tj. pfimo do kapes psychiatrd.”

Psychiatfi neustale obviiuji ze selhani dein-
stitucionalizace nedostatek financovani pro oblast
vefejného dusevniho zdravi. Ve skutecnosti sami
vytvareji drogami zapric¢inénou krizi a pak bez-
ostysné vyzaduji jesté vice penéz.

FIASKO VEREJNEHO
DUSEVNIHO ZDRAVI:

V roce 1963 zavedl vijzkummny
psychiatricky orgdan Ndrodni
institut dusevniho zdravi
(NIMH) vedeny psychiatrem
Robertem Felixem (vpravo)
program verejného dusevniho
zdravi, ktery se témer vyhrad-
né spoléhal na pouziti psy-
chotropnich psychiatrickijch
lékit. Dal vzniknout mezi-
ndrodnimu trendu a poslal
neschopné nadopované pacien-
ty bez pristresi do ulic. Po
vydajich ve vyjsi vice nez

47 miliard dolarii jen v letech
1969 az 1994 je tento program

zZalostnyjm fiaskem.

Pfemrsténé naklady, kolosalni fiasko

(CMHC) ve Spojenych statech vzristaly vice

nez 100krat rychleji nez pocet lidi vyuZiva-
Jicich jejich sluzby. Tyto kliniky navzdory spotiebé mi-
liard z penéz danovych poplatnikl svym pacientdm
nepomohly a staly se jen o malo vice neZ mista pro
legaini dealerstvi drog pro bezdomovce.

Na’klady na centra verejného dusevniho zdravi 6 242 %

nardst vyuzivani americkych nardst nakladd na americka
CMHC a psychiatrickych CMHC a psychiatrické
ambulantnich klinik ambulantni kliniky

s [
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Neuroleptické Iéky pozmeénujici
zplsob mysleni a chovani jsou
hlavnim destruktivnim artiklem
programut verejného dusevnino
zdravi.

Tyto léky brani normalni mozkoveé
¢innosti a vyvolavaiji patologické
stavy, hodné podobné jako loboto-
mie, kterou psychotropni leky
nahradily.

Bezdomovci, které beézné mizeme
vidét na ulicich, jak hovofi sami

k sobé s grimasami v obliceji, vyka-
zuji symptomy poskozeni
navozeného psychiatrickymi I€ky.

Novéjsi neuroleptika (antipsychoti-
ka) se prodavaiji za podstatné vy33i
ceny, v jednom pripadé dokonce
za 30nasobek ceny drivejSich verzi
1ékd. Jeden z novych antipsycho-
tickych Iékd stoji na pacienta

0 3 000 USD aZ 9 000 USD vice,
bez prospé&sného viivu na sympto-
my, vedlejsi ucinky nebo celkovou
kvalitu Zivota.

Tyto léky mohou vyvolat vazné
vedlgjdi uc¢inky, hlavné diabetes,
coz v nékterych pfipadech vede

k umrti. V letech 1994 az 2002

se u 288 pacientt uZivajicich nova
antipsychotika objevil diabetes, 75
zavazné onemocneélo a 23 zemreli.

Tyto léky mohou vyvolat sebevra-
Zedné sklony nebo nasilnické
chovani.




Nebezpecna ,lecba”

fichod psychiatrickych programi ,,vefej-
ného dusevniho zdravi” by nebyl mozny
bez vyvoje a pouziti neuroleptickych
1ékti, znamych také jako antipsychotika,
pro dusSevné narusené lidi.

Prvni generace neuroleptik, nyni obecné ozna-
¢ovanych jako , typickd antipsychotika”, se objevila
v 60. letech. Ve velké mife se propagovaly jako ,,za-
zracné” léky, které ,, umoznily, aby vétsina dusevné ne-
mocnyjch byla 1ispésné a rychle lécena ve vlastnim pro-

psychiatrickymi 1éky. , Tardivni dyskineze” (tardivn{
znamend ,, pozdni, zpoZzdény a dyskineze abnormalni
pohyby svalstva) a ,tardivni dystonie” (dystonie,
abnormalni svalové napéti) jsou trvalé stavy zpu-
sobené uklidnujicimi 1éky, pfi kterych se svalstvo
v obliceji a na téle nekontrolovatelné sviji a stahuje.
,Krétce feceno, léky vyvolané reakce jsou
takového charakteru, Ze pozorovateli lze odpustit,
kdyz takto postiZenou osobu povaZuje za dusevné
nemocnou a mozné dokonce nebezpecnou. Clovek,

stredi mimo ustavy a aby

ktery takovou reakdi trpi,

se rychle vrdtili na uzitecné
misto ve spolecnosti”."?
Tato tvrzeni byla
1ziva. V ¢lanku z Americ-
kého casopisu pro bioetiku
(American Journal of Bio-
ethics) z roku 2003 uved-
la Vera Sharavova: , Rea-
litou bylo, Ze tyto terapie
nicily frontalni mozkové
laloky, které drzi rozliSo-
vaci funkci v lidském
mozku. Neuroleptické
léky pouzivané od 50. let
[fungovaly’ tak, Ze brani-
ly normalnim mozko-

,Vytvoreni pohadky o prdlomovém
l€ku Ize peclivé naplanovat. Tak to
bylo s [novymi neuroleptiky] a za
verejnou fasadou je pribeéh védy

zohyzdené chamtivosti, smrti
a védomym klamanim americké
verejnosti.”
- Robert Whitaker, Silencem v Americe:

Spatna véda, spatnd medicina a trvalé
Spatné zachdzeni s dusevné nemocnymi

byt i jen v malé mife,
bude mit velké problémy,
aby jej lidé na ulici akcep-
tovali jako ,normalniho’,”
napsala Pam Gorringové,
autorka knihy Dusevni po-
rucha nebo silenstvi? (Men-
tal Disorder or Madness? )"

Pacienti na neuro-
leptikdch se stali poma-
lymi, apatickymi, byli
neochotni chodit, méné
bdéli a méli prazdny
pohled — bezduchost vy-
razu — ve tvari. Pomalu
a monoténné mluvili. Ta-

vym funkcim: utlumily
psychoézu, ale vyvolaly patologické stavy ¢asto horsi
nez stav, kvili kterym byly predepsany — podobné
jako fyzicka lobotomie, kterou psychotropni léky
nahradily.”*

Bezdomovci, které bézné muiuZeme vidét na
ulicich, jak hovoii sami k sobé s grimasami v obli-
¢eji, vykazuji ucinek poskozeni navozeného

ké si stézovali na ospa-
lost, slabost, nete¢nost, nedostatek iniciativy a ztra-
tu zajmu o okoli.”

Robert Whitaker, autor knihy Silencem v Americe
uvedl: , Pfedstava, kterou dnes o schizofrenii mame,
neni predstava o Silenstvi — cokoli by jim mohlo byt —
v jeho pfirozené podobé. VSechny rysy, které jsme
zacali spojovat se schizofrenii — neohrabana chiize,
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trhavé pohyby pazi, prazdny vyraz ve tvari,
ospalost, nedostatek iniciativy — jsou symptomy
zpusobené, prinejmensim z velké casti” ucinky
neuroleptik. ,To, jak vnimdme jak nemocni
,schizofrenii’ mysli, chovaji se a vypadaji, jsou
vsechno dojmy z lidi, ktefi byli zménéni 1éky, nikoli
pfirozenym pribéhem ,nemoci’.”*

Co se tyka zlepseni kvality pacientova Zivota,
neuroleptika dosahla ubohého rekordu. Prizkum
mezi pacienty z roku 1999 zjistil, Ze 90 % z téch,
kteii uzivaji neuroleptika, se citi deprimovani, 88 %
jako pod sedativy, 78 % si stéZovalo na Spatné
soustfedéni. Vice nez 80 % lidi s diagnézou
,,schizofrenie” je chronicky
nezaméstnanych.” Jinak
. Lo .. , feceno, desetiletim slibt,
.Neuroleptické Iéky pouzivané 7 dojde k vylédent se 74d-

od 50. let ,fungovaly’ tak, ze né neuskutecnilo.

L - L. , V 80. letech s vyprse-
branily normalnim mozkovym nim patentové ochrany

funkcim: utlumily psychozu, ale | aveétsi dostupnosti léki
v levnéjsi generické formé

vyvolaly patologicke stavy €asto | prudce Klesly ceny hlav-

hor3i neZ stav, kvuli kterym byly | nichznalek, které pfestaly
nést zisk.® To se vSe zmé-

predepsany - pOdObne JakO nilo na zac¢atku 90. let, kdy
fyzicka lobotomie, kterou byla dokonce s jesté vétsi-
o, o mi fanfarami neZ u jejich
psychotropnl leky nahrad”)’- predchtidct piedstavena
— Vera Sharavova, nové patentovand neuro-
Americky casopis pro bioetiku, 2003 leptika zndma jako ,aty-

picka antipsychotika”. Sta-
ré neuroleptika byla najed-
nou oznacena za Spatné léky."”

Byl zaangaZovan expertni psychiatricky posu-
dek pro rozsifovani tvrzeni jako ,Existuje jasny vé-
decky dtikaz, Ze novéjsi tridy 1éki mohou lépe 1é¢it
symptomy schizofrenie a deprese za mnohem
mensich vedlejsich ucinkd”. Tato posouzeni se
oznacila jako ,Expertni konsenzudlni smérnice”
navzdory naprosté absenci védeckych analyz,
vyzkumnych Setfeni a klinickych zkouSek.”

KdyZz uz méli v rukou tyto smérnice, shledali

‘] psychiatfi nakonec vhodnym verejné pripustit to, co




Nz MV

vzdy védéli, Ze diivéjsi léky nedostaly pod kontrolu
bludy nebo halucinace, zZe dvé tfetiny drogovanych
pacient mély , trvalé psychotické symptomy rok od
prvniho psychotického zhrouceni” a Ze 30 % pacien-
t vykazovalo na léky rezistenci — miru , rezistence”,
ktera byla do konce 80. let sotva kdy zminéna.
Nové antipsychotika se prodavaji za podstatné
vyssi ceny, v jednom piipadé dokonce za 30nasobek
ceny starSich 1ékd.* Dalsi z novych antipsychotic-
kych 16kt stoji na pacienta o 3 000 USD az 9 000

USD vice, bez prospésného vlivu na symptomy,
vedlejsi icinky nebo celkovou kvalitu Zivota. V le-
tech 1991 aZ 2003 vzrostl objem prodeje antipsy-
chotik ve Spojenych statech o 1 500 % z necelych 500
miliontt USD na vice nez 8 miliard. Mezindrodné
doséahl vice nez 12 miliard dolard v roce 2002.”
Neni sporu o tom, Ze vefejnost se musi chranit
pred nésilnickym a psychotickym nebo Silenym
chovéanim. Avsak myslenka, Ze je to hlavni riziko,
kterému celime u zdvazné dudevné naruSenych

Neuroleptiky zapr

étsina lidi, kterym se predepisuji psychofarmaka,
\ / je zridka informovana, Zze mohou trp€t znetvoru-
Jicimi oblicejovymi a télesnymi kfecemi jako
trvalym vedlejSim ucinkem teéchto lékd. Neuroleptika
(antipsychotika) poskozuji extrapyramidovy systém (EPS),
rozsahlou a slozitou strukturu nervovych viaken, ktera
reguluje motorickou kontrolu, coz vede ke svalové
ztuhlosti, kfe¢im a nejriznéjsim mimovolnim pohybtm
(vpravo). Svaly ve tvari a na téle se stahuji, coz v obliceji
vytvarii ohyzdny Skleb a grimasy a télo se krouti v bi-
zarnich figurach.

Psychiatfi jsou si védomi ni¢ivého poskozeni nervd,
které jejich léky zplsobuji, a rizika, Ze pacient bude trpét
neuroleptickym malignim syndromem, Zivotu nebezpec-
nou toxickou reakci, pri niz pacienti upadnou do
horecek, za¢nou byt zmateni, rozrudeni a trpi extrémni
svalovou ztuhlosti. Tento stav muize vést a také vedl k
umrti desetitisic lidi.

Daldi véc, o ktere se psychiatfi nezmiriuji, je, Ze diag-
nostikuji trvalé poskozeni zptsobené Iéky jako ,dusevni
poruchu” a diky tomu mohou zdravotnim pojistovnam
vystavovat za ,lIécbu” ,dvojity ucet”. Mezi takové poruchy
patfi neurolepticky maligni syndrom a neuroleptiky
navozeny parkinsonizmus. Neni pfekvapujici, Ze tyto
latky jsou schopné uvrhnout mysl svych uZivateld do
zmatenosti a existuje k nim dobfe zdokumentovana his-
torie, kdy zpUsobily Silenstvi lidi, ktefi je uZivali.

F -

iCinéné poskozeni
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pacientti z diivodu jejich
mentélniho stavu, je lez
vyrobena samotnymi psy-
chiatry. Stejné tak je to
s myslenkou, Ze bychom
méli toto ,riziko” mini-
malizovat tim, Ze pacienty
nadopujeme neurolep-
tiky, pokud to je potteba,
proti jejich vali. Neni
pravdou, Ze problém spo-
¢iva v tom, Ze pacient tyto
léky nedostane nebo je
neuziva. Tyto léky samy
o sobé wvyvoldvaji nasil-
nické impulzy.

I I kdyZ si vefej-
nost miZze myslet, Ze se
,Sileni” lidé budou prav-
dépodobné chovat jako
nasilnici”, Robert Whita-
ker zjistil, Ze tomu tak
u ,dusevné nemocnych
pacienti” pred zavede-
nim neuroleptik nebylo.
Pred rokem 1955 zjistily
étyfi studie, Ze pacienti
propusténi z psychiat-
rickych 1éceben pachali
trestnou ¢innost na stej-
né nebo niZzsi drovni
vyskytu jako vSeobecna
populace. Nicméné ,,osm
studii provadénych v le-
tech 1965 az 1979 urdilo,
Ze uroven poctu zatce-
ni propusténych pacien-
ti presahovala troven
u béZné populace... Aka-
tizie [extrémni neklid
vyvolany lékem] byla ta-
ké zcela jasné prispiva-
jicim faktorem.”*

I Antipsychotické

Studie dosly k zavéru, zZe stfedni az
vysoké davky jednoho z neuroleptik
ucinily polovinu pacientt znatelné
agresivnéjsi. Pacienti popisovali
~prudka nutkani napadnout
kohokoli nablizku”.

i

i i‘ David Hawkin-s *

‘r EI__.-L *

Eric Harris

Edmund Kemper IIl lh Jeremy Strohmeyer

Rada lékarskijch studii uvddi svédectvi o tom,
ze psychiatrické Iéky vyvoldvaji ndsilnické nebo
sebevrazedné chovdni. Fotografie ukazuji vrahy

z USA, Austrdlie a Japonska, kteri brutdlné
zabijeli v dobé, kdy podstupovali psychiatrickou
lécbu a uZivali psychofarmaka.

léky mohou psychézu
docasné utlumit, avsak
z dlouhodobého hledis-
ka k ni zvysi biologickou
nachylnost pacientt.”

I Studie Casopisu pro
nervové a dusevni choroby
(The Journal of Nervous
and Mental Disease) z ro-
ku 1988 tykajici se
pouzivani neuroleptik
u schizofrenikti zjistila
zna¢ny nartist nasilnic-
kého chovani u stfedné
vysokych dévek neuro-
leptik.”

I Studie z roku 1990
dosla k zaveéru, ze 50 %
vSech rvacek na jednom
psychiatrickém oddéle-
ni mohlo byt dano do
souvislosti s akatizii.
Jind studie zjistila, Ze
stfedni az vysoké davky
jednoho z antipsychotik
ucinila polovinu pacien-
t znatelné agresivnéjsi.
Pacienti popisovali ,zu-
fivé nutkani napadnout
kohokoli nablizku”.*

I Podle studie pro-
vadéné u jednoho anxio-
lytika se ,,objevil extrém-
ni hnév a nepratelské
chovani u osmi z 80 pa-
cientd lécenych” zkou-
manym lékem. Jedna Ze-
na, ktera pred uzivanim
anxiolytika neméla zad-
né predchozi zaznamy
o nasili ,¢tvrty den pro-
pukla v kfik a nékolik
minut drZela své matce
u krku niZ na maso”.
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Zivot ohrozujici terapie

ova ,zazratna“ neuroleptika (nebo

Latypicka antipsychotika®) nesplnila to,

co sliboval medidini a profesni hum-

buk.”” V jejich pribéhu jde o daleko vic

neZ jen o lZzivou propagaci kvdli maxi-
malizaci ziskd.

bezpecné€jsi a ucinngjsi pfi 1écbeé schizofrenie neZ cokoli,
co tu dosud bylo.” Avsak dnes ,existuje rostouci
podezieni, Ze mohou vyvolat vazné vedlejsi Ucinky, hlav-
né diabetes, coZ v nekterych pripadech vede k umrti.”°
V letech 1994 az 2002 se u 288 pacientl uZivajicich nova
atipsychotika objevil diabetes, 75 z nich t€Zce onemocné-
lo a 23 zemreli.

I Za pouZiti americ-
kého zakona o svobodném
pfistupu k informacim Ro-
bert Whitaker, autor vé-
deckych publikaci, zjistil, Zze
zkousky atypickych lékd
nepodporuiji tvrzeni psychi-
atrického pramyslu, Ze nej-
novejsi neuroleptika jsou
bezpecnéjsi nebo Ucinngjsi
nez dosavadni leky: Kazdy
145. pacient, ktery se po-
dilel na klinickych testech,
zemrel, tato umrti se vsak
nikdy ve veédecké literature
nezminuji, a pri testech jed-
noho z lékd prodelal kaz- L -

reakci, kterou FDA definuje "

dy 35. pacient zavaznou ¢
-
jako Zivot ohrozujici udalost .

¥

I Noviny New York
Times se také odkazovaly
na to, o ¢em se veédélo
vice nez 20 let, Ze u jed-
noho z téchto lékd existu-
ji zdznamy, Ze zpusobil
Zivot ohrozujici krevni
onemocnéni a Ze navic
k nakladum za lék pacien-
ti potrebovali pravidelné
krevni testy pro sledovani
této vedlejsi reakce.

I Clanek také uvedl,
Ze nékteré z novegjsich
I€kd Ize spojit se zanétem
slinivky brisni. Existoval
také problém s nardstem
télesné hmotnosti, kde
nékteri pacienti pribrali az

nebo udalost vyZaduijici
hospitalizaci.

IV roce 2000 publikoval Britsky Iékarsky casopis
(British Medical Journal) vysledky nékolikaleté studie dr.
Johna Geddese, ktery provadeél revize nezavislych klinic-
kych zkousek na vice nez 12 000 pacientech a zkoumal
ucinnost a rizika atypickych a typickych antipsychotik.
Vysledek: ,Neexistuje jasny ddkaz o tom, Ze atypicka
antipsychotika jsou u¢inngjsi nebo maji lepsi snasen-
livost nez antipsychotika konvenéni.

I Studie vyzkumnych pracovnikt z Yale publikovana
v listopadu 2003 v Casopise americké Iékarské asociace
[Journal of the American Medical Association) také ne-
shledala Zadné statisticky nebo klinicky vyznamné
vyhody téchto novych I€kd.

I Noviny New York Times v roce 2003 pusobive
odvolaly svou dfivejsi chvalu na tato antipsychotika, kdyz
uvedly: ,Byly ohlaseny jako témér zazracné Ieky, mnohem

30 kilogramdi. Studie uka-
zuji, Ze kdyZ pacienti prestali tyto léky uZivat, doslo u nich
ke zlep3eni.'

SpiSe nez méné vedlejsich ucinkd maji nova antipsy-
chotika jest€¢ zavazné€jsi vedlejsi ucinky: oslepnuti, smrt
zpusobujici krevni srazeniny, srde¢ni arytmii, srde¢ni
infarkt, oteklé prsy s vytokem, impotenci a sexudini dys-
funkci, krevni onemocnéni, bolestivé koZni vyrazky, z3-
chvaty, poskozeni plodu, extrémni vnitini Uzkost a neklid,
umrti na selhani jater, Uroveri poctu sebevrazd dvakrat az
pétkrat vyssi nez u bézné ,schizofrenni” populace, nasil-
nost a zmrzaceni, zejména u mladych pacientd.

Problém se neomezuje jen na télesné ucinky. Rada
pacientt si stéZuje, Ze tyto Iéky otupuji ducha, okradaji
je o jakoukoli schopnost se radovat, o silu jejich vdle
a o jejich pocit existence. Zatimco konkrétni rizika
a popisy vedlejsich ucinkd se zménily, typicka neurolep-
tika stale funguji jako ,chemickd lobotomie”.*?
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Nez tuto publikaci doctete, bude
na svéteé o nékolik desitek lidi
vice — jeden z nich mize byt
tfeba vas pfitel, clen rodiny
nebo soused — nedobrovolné
hospitalizovano v psychiatrickém
ustavu a ve veétsing pripadu
budou brutalné Iéceni.

Proces nedobrovolné hospitali-
zace muZze clovéka zadrzovat
v léCebné nékolik let. Pri pro-
pusténi mohou pacienti dostat
pfikaz k povinné ambulantni
JéChe”.

VEtSina zakonu o nedobrovolné
hospitalizaci se zaklada na kon-
ceptu, Ze ¢lovek maZe byt ne-
bezpecny sobé nebo svemu
okoli, pokud neni umistén do
ustavu. Psychiatii v3ak pfipou-
St&ji, Ze nejsou schopni predvi-
dat nebezpecné chovani.

VEtsina lidi, ktefi byli nedobro-
volné hospitalizovani, ma méné
prav a méné pravni ochrany nez
zlocinci, prestoZze neporusili
Zadné pravni predpisy.

PhDr. Michael McCubbin,
mimoradny védecky pracovnik,
a PhDr. David Cohen, profesor
socialnich sluzeb, oba

z Montrealské univerzity,
uvadeji, Zze ,,pravo na lécbu’ je
dnes mnohem castéji ,pravem’
dostat vnucenou lécbu. >

Py r
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.Kruty soucit”

sychiatricky tlak na rozsifovani , vefejného
dusevniho zdravi” doprovézi jejich poza-
davek na vétsi pravomoci pro nedobrovol-
né hospitalizovani lidi.

Podle MUDr. Baudise, védeckého sek-
retate Ceské psychiatrické spole¢nosti, je zhruba 20 %
hospitalizaci v Ceské republice nedobrovolnych.

Ve Spojenych stétech je v soucasné dobé nedo-
brovolné umisténa do psychiatrického zafizeni jedna
osoba kazdou 1 a '/« minuty. Studie z roku 2002 zjis-

Oba predpoklady jsou jasné falesné.

Jak jiz bylo feceno, psychiatrickd neurolepticka
,1écba” nejen vyvoldvdi ten druh nasili nebo dusevni
nezpusobilosti, kterd dle soucasnych zdkoni zavdava
pricinu pro nedobrovolnou hospitalizaci nebo vnuco-
vanou ambulantni (vefejnou) 1é¢bu, ale také pacienty
vystavuje vyssimu riziku z hlediska duSevniho i té-
lesného. Nasledkem vnucované verejné dusevni lécby
dnes mame miliony drogovanych a neschopnych lidi,
ktefi se jako bezdomovci potloukaji v ulicich.

tila rostouci pocet nedo-

Psychiatricka detence

brovolnych hospitalizaci
v Rakousku, Anglii, Fin-
sku, Francii, Némecku
a Svédsku, v Némecku
s rekordnim 70% narts-
tem béhem osmi let.*

NeZz tuto publikaci
doctete, bude na svété
o nékolik desitek lidi vice —
jeden z nich mutZe byt
tfeba v4s pfitel, ¢len rodiny
nebo soused — nedobrovol-
né hospitalizovano v psy-
chiatrickém tstavu a s vel-
kou pravdépodobnosti bu-

,Presnost, s jakou klinicky posudek
predpovida budouci udalosti je ¢asto
Jjen o malo lepsi nez nahodny vybér.

Nashromazdena vedecka literatura

ukazuje, Ze chyby v predpovidani

nebezpecnosti se pohybuji
v urovni od 54 % do 94 %

S primeérem okolo 85 %.”

— Terrence Campbell,
Casopis Michiganské advokatni komory, 1994

se miiZe stat rozsudkem
na doZivoti. Nehledé na
skutecnost, Ze proces ne-
dobrovolné hospitalizace
muZe clovéka zadrZo-
vat v lécebné neomeze-
né dlouho, jakmile dojde
k propusténi, pacientovi
muZe byt nafizena povin-
na ambulantni ,,1é¢ba”.
Robert Whitaker to
vyjadfuje takto: ,Staty pro-
sazuji pravo vyzadovat,
aby lidé ambulantné uzi-
vali ,antipsychotické” 1éky,

dou brutélné , 1éceni”.

Psychiatfi necestné argumentuji, Ze nedobrovolné
hospitalizace nebo nedobrovolna ambulantni 1écba je
aktem laskavosti, Ze je kruté nechdvat pomateného
nebo dusevné naruseného, aby se trapil. Tato tvrzeni
se vSak zakladaji na dvojim predpokladu: 1) nejprve,
Ze psychiatfi disponuji funkéni 1écbou, ktera pomaha
a 2) Ze jsou psychiatfi vybaveni néjakou odbornosti
v diagnostikovéni a pfedpovidani nebezpecnosti.

coZ predstavuje rozsahlou
expanzi kontroly statu nad dusevné nemocnymi.“*

Vétsina zédkonti o nedobrovolné hospitalizaci se
zaklada na konceptu, Ze ¢lovék mutZe byt nebezpecny
sobé nebo svému okoli, pokud neni umistén do
ustavu. Pracovni skupina Americké psychiatrické aso-
ciace v3ak v roce 1979 ve své zpravé pro Nejvyssi soud
USA pripustila, Ze ,psychiatrickd odbornost v pfed-
povidani ,nebezpecnosti’ neni stanovena”.
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Terrence Campbell v roce 1994 napsal v cldnku
v Casopise Michiganské advokitni komory (Michigan Bar
Journal): ,Pfesnost, s jakou klinicky posudek pred-
povida budouci udalosti je ¢asto jen o malo lepsi neZ né-
hodny vybér. Nashromédzdéna védecka literatura uka-
zuje, Ze chyby v predpovidéni nebezpec¢nosti se pohy-
buji v drovni od 54 % do 94 % s primérem okolo 85 %."

V roce 2002 vyjadril Kimio Moriyama, vicepre-
zident Japonské psychiatrické asociace, psychiatric-
kou neschopnost sprdvné

Dalsi psychiatrickou Isti je tvrzeni, Ze nedobrovol-
na hospitalizace chrdni ,pravo na lécbu” dotéené
osoby. Kromé vymyslu o ,lé¢eni” jsou zakony o nedo-
brovolné hospitalizaci totalitarni.

Podle profesora Szasze: ,At si to pfipustime, ¢i
nikoli, mame na vybér mezi péci o ostatni tak, Ze je
ktomu donutime, a péci vyhradné s jejich souhlasem.
V tuto chvili neni péce bez donuceni - kdyZ se pii pro-
fesnich debatach o politice v oblasti duSevniho zdravi
zdanlivy problém prijemce

predvidat budouci chova-
ni c¢lovéka. ,Pacientova
dusevni choroba a zloci-

necké sklony se od sebe
podstatné lisi a lékarska
véda neni schopna fici,
zdali u nékoho existuje
vysoky potencidl opako-
vat trestny ¢in.”*

péce definuje jako dusev-
ni nemoc — prijatelnou va-
riantou”. , Obvyklym vy-
svétlenim pro vylouceni té-
to varianty je, Ze pacient
s duSevni chorobou trpi
onemocnénim mozku, kte-
ré anuluje jeho schopnost
racionalné spolupracovat.”
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Profesor Szasz tvrdi, Ze je to lez. ,Cela historie nés
uci mit se na pozoru pied dobrodinci, ktefi ty, jimz
poskytuji dobro, zbavuji svobody.””

PhDr. Michael McCubbin, mimoiddny védecky
pracovnik a PhDr. David Cohen, profesor socidlnich
sluZzeb, oba z Montrealské univerzity, uvadéji, Ze
,,pravo na lécbu’ je dnes mnohem castéji ,pravem’
dostat vnucenou lécbu.”*

Clanek 5 Evropské dmluvy o lidskych pravech
garantuje, Ze ,kaZzdy, kdo byl zbaven svobody
zatéenim nebo jinym zpisobem, ma pravo podat
navrh na fizeni, ve kterém by soud urychlené rozhodl
o zékonnosti jeho zbaveni svobody a naridil pro-
pusténi, je-li zbaveni svobody nezdkonné.” Vseobecna
deklarace lidskych prav doporucuje podobné ochran-
né prostredky.

Presto v dutsledku psychiatrickych zakont
o nedobrovolném umisténi do psychiatrického
zafizeni dochazi kazdy tyden k zadrZen{ tisict lidi bez
patficného zdkonného procesu. Vétsina lidi ma méné
prdv a méné pravni ochrany nez zlocinci, prestoze
neporusili Zddné obcanské ani trestni zdkony.

Goerge Hoyer, profesor komunitni mediciny na
univerzité v Tromsoe v Norsku, napsal: ,Pacienti
s vaznou duSevni poruchou netrpi nedostatkem rozu-
mu ani jejich zptisobilost neni sniZena.”*

Zbavit ¢lovéka s ,duSevni poruchou” svobody
prostfednictvim nedobrovolné hospitalizace v psy-
chiatrickém zafizeni a pak mu vnucovat ,lécbu”,
zejména poté, co explicitné odmitne potencialné
nebezpecnou lé¢bu podstoupit, porusuje nejzaklad-
néjsi svobody, kterym se tési vSichni ostatni lidé vcet-
né téch, kteri podstupuji 1écbu v rdmci mediciny.

Porulovani lidskych prav

Jak snadno vas mohou zav#it do tstavu? Velmi
snadno. Podivejte se na nasledujici pfiklady:

I 74lety William trpici méstnavym selhavanim
srdce a zavisly na kyslikovém pristroji v roce 1992
fekl ,,ano”, kdyz se ho doméci oSetfovatelka zeptala,
jestli se citi deprimovan. Za 30 minut k nému domt
dorazil zfizenec z mistni psychiatrické lécebny,
a kdyz s nim William odmitl jit, zavolal policii. Poli-
cie prijela, odpojila kyslikovy pristroj, starého muze

.Soudy dusevniho zdravi”

padud obvinénych, ktefi jsou zadrzovani kvuli prec¢indm nebo

nenasilnym trestnym ¢in0m. Spi§ neZ aby doslo k jejich
potrestani nebo jim bylo dovoleno za své zlociny prevzit zod-
povédnost, dochazi k jejich prfevedeni do psychiatrického léceb-
ného stiediska, a to na zakladé predpokladu, Ze trpi ,dusevni
nemoci”, ktera bude pozitivnhe reagovat na antipsychotické Iéky. Jde
o daldi formu vnucované ,verejné dusevni Iécby”.

PhDr. Nancy Wolffova, feditelka Centra pro sluzby v oblasti
dusevniho zdravi a vyzkum v oblasti trestniho soudnictvi (Center for
Mental Health Services and Criminal Justice Research) uvadi, Ze
....neexistuje k predloZeni ddikaz, Ze dusevni nemoc sama o sobé€ je
hlavni nebo bezprostiedni pricinou zavadného jednani... Ackoliv
Vefit v 1é¢bu jako v ochranny Stit je pritazlive, ...vétSina klientd, ktefi
se aktivné ucastnili asertivnich verejnych lé¢ebnych programd, stale
pokracovala v Castych kontaktech s trestnim systémem... tém, ktefi
byli jako zlocinci nejaktivnéjsi, se dostavalo nejnakladnéjsich sluzeb
a peéce...”

Wolffova dale uvadi: ,Tento druh zvldstniho statutu pro
pachatele s dusevni nemoci udrzuje za jednani odpovédnou danou
nemoc, nikoli doty¢ného, a jako takovy pachatelm otevira
moZnost pouzivat nemoc pro ospravedInéni svého jednani.”*

Pri provérce 20 soudl duSevniho zdravi zjistilo Bazelonovo
centrum pro zakony dusevniho zdravi (Bazelon Center for Mental
Health Law), Ze tyto soudy ,mohou fungovat jako donucovaci ¢ini-
tel — v mnoha ohledech podobny kontroverznimu zasahu, narizeni
ambulantni IéCby — nutici pacienty ucastnit se Iécby pod hrozbou
sankci ze strany soudu. Nicméné pacientovi dostupnd péce muize
byt pouze ta, kterou nabizi systém, jenZ uz v dodavani pomoci sel-
hal. Prili§ mnoho systémt verejného dusevniho zdravi nabizi o malo
vic nez medikaci.”'

Shrneme-li to, existuji jasné ukazatele, Ze vladni schvaleni
soudl’ dudevniho zdravi a programu ,community policing” (jak se
nazyvaji v nékterych evropskych zemich) zpusobi, Ze bude vice
pacientti nuceno do Zivota dusevné a fyzicky nebezpecné konzu-
mace lékl a zavislosti, bez nadé€je na vyléceni.

f ; oudy dusevniho zdravi” jsou organy zfizované pro feseni pfi-
n



prohledala, jestli nemd
zbran, nacpala jej do
policejniho auta a od-
vezla do nemocnice, od-
kud ho prevezli do psy-
chiatrického zafizeni.
Bez jakéhokoli vySetieni
byl pfijat jako pacient se
»sebevrazednymi sklo-
ny” a 72 hodin nedo-
brovolné drZen - na
,pozorovani”. Nasledné
psychiatr urcil, Ze musi
byt drzen jesté dalsich
48 hodin a mozZna az Sest
mésici. Williama ,,za-
chranil” jen nabéh na
srde¢ni infarkt. Prevezli

dobé cukrovce a stavu
jejich jater, ledvin a srd-
ce, ji predepsali péti az
dvacetindsobek bézné
davky silnych uklidiiu-
jicich prostfedkd. O Sest
dni pozdéji ji museli
urychlené prevézt do
vSeobecné nemocnice na
pohotovost, kde zemfela.
Pitva urdila, Ze zemfela
na dychaci potize — kom-
plikaci z uklidiujicich
prostredkd.

I KdyZ pfemlouvali
19letou ,Jo”, aby se ne-
chala prijmout do psychi-
atrické 1éc¢ebny v Anglii,

jej do vseobecné nemoc-
nice, kde 1ékar urdcil, Ze
psychiatrickou hospita-
lizaci nepotteboval. Wil-
liamova zdravotni pojis-
tovna dostala tcet na
4 000 USD za ¢tytfi dny
v psychiatrickém zafize-
ni (ackoli tam byl jen
dva dny a navic nedo-
brovolné) a jemu osob-
né bylo natctovéno
800 USD.

IV roce 1997 rodice

Profesor Szasz poukazuije, Ze ,,...psy-
chiatfi jsou prevazne zodpovedni za
vytvoreni problému, které se zdan-
livé pokouseli vyresit”. Proto jsou
témi poslednimi lidmi, na néz
bychom se méli obracet kvdli
vyredeni problému bezdomovcd,
problémd s nasilim a obecnym
dudevnim zdravim.

zatimco se zotavovala
z problémt s jidlem,
fekli ji, Ze bude moci
odpocivat, chodit na
prochdzky a dostavat
poradenstvi. ,Predstava
mého psychiatra o po-
radenstvi byla dat mi
antipsychotické léky a
kdykoli jsem méla pro-
blém, zvysit davku”,
fekla jedném londyn-
skym novindm v roce
2000. Nedalo se tam deé-

z Massachusetts urych-

lat nic jiného nez jist, di-

lené privezli do nemoc-
nice svého 8letého syna trpiciho epilepsii, aby mu
tam zménili 1éky, protoZe zacal zaZivat halucinace.
Ale spi§ nez aby upravovali 1éky, zaméstnanci jej
prevezli a umistili do psychiatrického zafizeni.
Zoufalym rodic¢tm trvalo cely den, nez zajistili jeho
prevoz do bézné nemocnice, kde se mu dostalo
patficné péce.

'V roce 1999 psychiatii v Némecku nedobrovol-
né hospitalizovali 79letou Zenu, protoze jeji sousedi
udavali, Ze se ,podivné” chova. Navzdory dlouho-

vat se na televizi a kou-
fit. Po lécich ,jsem zacala byt agresivni a poprvé
jsem si porezala ruce”, uvedla. ,Cim déle jsem tam
byla, tim méné jsem byla dusevné zdrava.” Kdyz
utekla, vratili ji do lécebny a nedobrovolné hospita-
lizovali. Znésilnil ji jiny pacient. KdyZ o tom fekla
persondlu, fekli ji, Ze ten muz je prosté ,jenom
nemocny”. Po par mésicich a predtim neZ ji matka
zatidila propusténi fekla: ,KdyZ se divam zpatky, je
tézké uvéfit, co se mi stalo. Sla jsem si tam odpoci-
nout, ale vy$la jsem jako naprosta troska.”*
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Diagnosticka pseudoveéda

pozadi v3ech problémd diskutovanych v této
\ / publikaci @ mnoha daliho stoji diagnosticka
soustava dusevnich poruch, ktera je nevédecka

do té miry, Ze se jedna o vyloZeny podvod.

Psychiatrickou bibli pro diagnostikovani dusevnich
poruch je Diagnosticky a statisticky manudl dusevnich
poruch (Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorders — DSM). Poprvé byl publikovan v roce 1952,
jeho posledni vydani DSM-IV obsahuje 374 dusevnich
poruch. Z této prirucky
pochazeji diagnozy, kte-
rymi psychiatrie oznacuje
lidi. Protoze psychiatrie
neni schopna vylécit Zad-
nou z dusevnich nemoci,
protoZe nezna jejich prici-
ny, jedna se také o ozna-
ceni, které cloveéku zU-
stane az do konce Zivota.

.Na rozdil od diagnoz
v medicing, které poskytuiji
pravdépodobnou pricinu,
odpovidajici lécbu a prav-
dépodobnou prognoézu,
jsou poruchy uvedené v
DSM-IV [a MKN-10%] ter-
miny ziskané souhlasem
skupiny lidi“ — hlasova-
nim ¢lend vyboru APA —
a v prevazné mire uzpu-
sobené pro ucely uctovani
zdravotnim pojiStovnam,
uvadi kanadska psycholoz-
ka dr. Tana Dineenova.*
Neni na tom nic objek-
tivné veédeckého.

Psychiatfi pripoustéji,
Ze nejsou dokonce ani schopni definovat, co ,léci”.

I U schizofrenie DSM-II pripustil, Ze ,I kdyby se o to
vybor pokusil, nemohl by dosahnout shody v otazce, co
tato porucha je. Vybor se jen dokazal shodnout na tom,
jak ji nazvat.”

I Psychiatfi v DSM-II pfiznali: ... etiologie [pfi¢ina
dudevnich poruch] je neznama. Byla rozvinuta rada

teorii... ne vzdy presvédcivych — pro vysvétleni vzniku
téchto poruch.”

I DSM-IV tvrdi, Ze pojem ,dudevni porucha” se
v publikaci nadale objevuje, ,protoZze jsme za né¢j
jesté nenalezli odpovidajici nahradu”.

Dr. Sydney Walker, psychiatr, neurolog a autor
knihy Trocha zdravého rozumu (A Dose of Sanity)
varoval pred nebezpelim spoléhani se na DSM:
.Bohuzel, DSM mulze mit vazny dopad na vas Zivot...
Viiv této pfirucky Ize
pocitit daleko za hrani-
cemi lékarskych ordinaci
— doma, v praci, u soudu
a ve veézeni. DSM je
mozZné pouZit pro uréeni
vasi zpusobilosti jako
rodic¢e, vasi schopnosti
vykonavat praci, dokon-
ce i vaseho prava pod-
porovat urcitou politic-
kou stranu.

.Da se pouzit pro
drzeni zlo¢ince ve vézeni
nebo pro vypusténi vra-
ha zpét do spole¢nosti.
Da se pouzit pro zpo-
chybnéni vasi zavéti,
zruSeni vasich uzavre-
nych smluv nebo k ode-
preni prava uzavrit sfa-
tek bez povoleni soudu.
Jestli svéfeni takového
mnoZstvi pravomoci jed-
né knize zni hrozivé, je
to hrozivé. Ale neni to
zadné prehanéni...”

VEfim, Ze tomu tak
bude, dokud verejnost a sama psychiatrie neuvidi, Ze
oznaceni z DSM jsou nejen zbyte¢na jako lékarské
,diagnoézy’, ale Zze maji také potencial zptsobit velké
zlo — zejména kdyZz se pouZivaji jako prostfedky pro
odepreni individualnich svobod nebo jako zbrané psy-
chiatrdi, ktefi jednaji jako najati pistolnici v pravnim
systému.“**

*MKN-10: Mezinarodni klasifikace nemoci, kapitola dusevnich chorob.
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DULEZITA FAKTA

Psychiatrie nikdy nic nevylécila.
Misto toho, nasledkem rozsahlého
pouzivani nebezpecnych antipsy-
chotickych lékd, vytvorila vétsinu
dusevniho ,nezdravi”, které dnes
zoufale vola po vyléceni.

Lekarskée studie ukazuiji, Ze to, co se
u fady pacientt jevi jako dudevni
problém, je ve skutecnosti zpUso-
beno nediagnostikovanym téles-
nym onemocnénim nebo stavem.
To neznamena ,chemickou nerov-
novahu” nebo ,mozkovou” nemoc,
nybrz skutecny télesny stav se
skutecnou patologii, kterym se
mdzZe zabyvat kompetentni lekar.

Studie publikovana v ¢asopise
Archiv vieobecné psychiatrie
(Archives of General Psychiatry)
uvadi, Zze nékteré nemoci blizce
napodobuji schizofrenii, do toho
patfi i IéKy navozena psychoza

s bludy o pronasledovani

a halucinacemi.

Dukladné I€karské vysetreni pacien-
tky ,pani J.”, které byla diagnos-
tikovana schizofrenie, kdyz zacala

v hlaveé slySet hlasy, zjistilo, Ze Spat-
né metabolizovala glukézu, kterou
mozek potrebuje kvdli energii. Jak-
mile se zacala IéCit, uzdravila se a
neprojevuji se u ni zadné dozvuky
predchoziho dusevniho stavu.

Dr. Thomas Szasz, emeritni profesor
psychiatrie, radi: ,\Veskeré kriminal-
ni chovani by mélo byt kon-
trolovano prostiedky trestniho
prava, z jehoz vykonavani by psy-
chiatfi méli byt vylouc¢eni.”




Zlepsovani
dusevniho zdravi

dyby nékoho na ulici chytil amok,

zacal by chytat lidi, protoZe by

neschvaloval jejich chovéni, zaviral

by je a mucil psychotropnimi léky

nebo elektfinou, zptsobilo by to ve-

fejné pobouteni. Pachatel by byl obvinén z napadeni
a mrzaceni a byl by uvéznén na mnoho let.

Ale protoZe pachatelem je psychiatr a brutalni

¢iny, které pachd, jsou zamlZzeny pojmy jako je

,péce o dusevni zdravi” nebo pacientovo , pravo

obtiZznym prarodi¢em — naSe spole¢nost jim v pod-
staté fikd, aby ,provinilce’ dali do psychiatrické
lécebny. Abychom tento stav prekonali, budeme
muset vytvorit rostouci pocet humannich a ra-
ciondlnich alternativ k nedobrovolné hospitalizaci
v lé¢ebnach. Domovy dtichodcti, dilny, docasné
domovy pro lidi, ktef{ je potiebuji a jejichz rodinné
svazky se rozpadly, progresivni vézenské komunity
— tyto a fada dalSich zafizeni bude potfeba, aby se
mohly prevzit ikoly nyni svéfené psychiatrickym
lécebnam.”

na lécbu”, kazdoroc¢ni

systematické socialni a
mentalni mrzaceni mi-
liont lidi je ignorovano.
Nevinny pacient je uvéz-
nén, pachateli zneuzi-
vani se dovoluje toulat
na svobodé a pachat
své zlociny.

Kdyz ma kazdy
psychiatr plné zdkonné
pravo zaridit nedobro-
volné fyzické zadrzeni

., [€lesneé onemocnéni nespravné
diagnostikované jako dusevni porucha
muZze vest k Zivotu straveneému na
psychotropnich lecich, ztraté produktivity,
télesnému a spolecenskému upadku
a znicenym sndm.”

— dr. Sydney Walker lll, neurolog a psychiatr,
autor kniny Trocha zdravého rozumu

Odpovidajici 1ékar-
ské vysetfeni nepsy-
chiatrickym diagnostic-
kym specialistou je
dtlezitym predbéznym
krokem pfi naplanovani
1écby kazdého dusSevné
naruseného jedince. Lé-
katské studie ukazuji
Znovu a znovu, Ze to, co
u mnoha pacientd vypa-
da jako dusSevni pro-

pomodi sily (inos), aby
dotceného clovéka vystavil fyzické bolesti a du-
Sevnimu stresu (muceni), které z néj udéla trvale
mentéIné poskozeného (kruté a neobvyklé tresty),
vSe bez prokdzani toho, Ze se dotleny clovék
dopustil protipravniho jedndni (prostfednictvim
rfadného a nezavislého soudniho procesu) pak,
podle definice, existuje totalitarni stat.

Dr. Szasz ve své knize Psychiatrické otroctvi (Psy-
chiatric slavery) napsal: , Kdyz lidé nevédji, co jiného si
pocit s, feknéme, letargickym, odtaZitym, nezletilym,
drobnym krimindlnikem, exhibicionistou nebo

blémy, je ve skutecnosti
nebo stavem. Tim se nemysli , chemickd nerov-
novaha” nebo ,,onemocnéni mozku”, ale skutecny
télesny stav se skutecnou patologii, ktery mtize fesit
kompetentni doktor mediciny.

Bézné zdravotni problémy mohou ovlivnit
chovani a postoj k Zivotu. Byvaly psychiatr William
H. Philpott, dnes specialista na nutricni mozkové
alergie, podava zpravu: ,Pfiznaky zapiicinéné
nedostatkem vitaminu B12 jdou v rozsahu od
Spatné koncentrace az po otupélou depresi,
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zédvazné podrazdeéni a halucinace. Diikazy ukd- lidé jsou nebezpecni.” AvSak ,,0 nebezpecnosti se
zaly, Ze urcité Ziviny mohou zastavit neurotické nepredpoklada, Ze je abstrakinim psychologickym
a psychotické reakce a Ze vysledky mohou byt stavem piicitanym clovéku. Misto toho se predpo-
okamzité.” klad4, ze jde o zavér odvozeny od faktu, ze clovek

Je naprosto nezbytné, aby zarizeni pro dusevni  spachal nasilny ¢in, ktery je nezdkonny, byl z néj
zdravi disponovala tplnou sadou diagnostického  obvinén, byl souzen a shledan vinnym. V takovém
vybaveni a kompetentnimi (nepsychiatrickymi) pifipadé by mél byt potrestdn, nikoli ,Jécen’ — jit do
lékari. vézeni, nikoli do 1é¢ebny.”

Co se tyka nebezpecného clovéka, ktery pacha Kdyz clovék spacha nebezpecny zlocin, existuji
nasili, s takovym musi byt naloZeno nezévisle na psy-  trestni predpisy, které to fesi. Szasz ddle rika: ,, Ve-
chiatrech. Profesor Szasz fikd: ,Budme si jisti, néktefi ~ $keré krimindlni chovani by mélo byt kontrolovano

oktor Giorgio Antonucci z Italie veri v hodno-  kazajkach. Veskera ,obvykla” psychiatricka lécba byla
tu lidského Zivota a v to, Ze nikoli vynucené  zrusena. Dr. Antonucci Zeny propustil z jejich uvéznéni
uvéznéni a nelidské metody te€lesného IéCeni, a stravil mnoho hodin v rozhovorech s nimi, pficemz
ale komunikace muze vylécit i ty nejvaznéjsi dusevni ,pronikal do jejich blouznéni a tzkosti”. Naslouchal
potize. pribéhtm o letech zoufalstvi a utrpeni v Ustavni péci.
V ustavu Osservanza v italské Imole dr. Antonucci Zajistil, Ze se s pacientkami zachazelo soucitng,
Iecil desitky takzvanych schizofrennich Zen, které byly s Uctou a bez pouZiti I€kd. Ve skutecnosti se za jeho
trvale pripoutany k 1Gzkim nebo drZeny ve svéracich  vedeni oddéleni pfeménilo z nejnebezpecné€jsi na
nejklidné&jsi cast Ustavu.
Po nékolika mésicich se
jeho .nebezpecné” pa-
cientky svobodné a klid-
né prochazely po zahra-
de lécebny. Nakonec
byly z lécebny propus-
tény a rada z nich se po-
prvé v Zivoté ucila starat
se o sebe a pracovat.
Viynikajici vysledky dr.
Antonuccino také byly
mnohem méné nakladné.
Takové programy tvori
trvalé svédectvi o existen-
ci skutecnych odpovédi
i 0 nadéji pro lidi s vazny-
mi potizemi.
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prostiedky trestniho prava, z jehoZ vykonavani by
psychiatfi méli byt vylouceni.”

Ohledné rostouciho bezdtvodného naésili,
kriminality, sebevrazd mladych lidi, armad bezdo-
movcu toulajicich se mésty a fady dalSich nega-
tivnich ukazatelG duSevniho zdravi v dnesni
spolecnosti neexistuje Zadné tajemstvi. Nejsou
ovSem rostoucim problémem s dusevnimi nemocemi,
ktery by vyZadoval rozsahlejsi , 1é¢eni” v rdmci pro-
gramli veiejného duSevniho zdravi. Spi$ pred-
stavuji rostouci problémy s duSevnim zdravim
vytvorené psychiatry a jejich 1é¢ebnymi postupy.

Utocisté nadéje
Nasledujici napsal v
roce 1999 dr. Loren Mo-
sher, Klinicky profesor psy-
chiatrie na Iékarske fakulteé
Kalifornské univerzity v San
Diegu (School of Medicine,
University of California,
San Diego), ktery v minu-
losti pasobil jako vedouci

Psychiatrie nikdy nic nevylécila. Misto toho,
nasledkem rozsdhlého pouzivani nebezpecnych
antipsychotickych 1ékd, vytvorila vétSinu dusev-
niho ,nezdravi”, které dnes zoufale vola po vylé-
ceni.

V koneéném souctu, jak profesor Szasz
poukazuje, ,,...jsou psychiatii prevazné zodpoveédni
za vytvoreni problému, které se zdanlivé pokouseli
vyftesit”. Proto jsou témi poslednimi lidmi, na néz
bychom se méli obracet kviili vyfeSeni problému
bezdomovcti, problémti s nasilim a duSevniho
zdravi ve spole¢nosti obecné.

vykoupeni s ,obvyklymi“
léCebnymi postupy za
pomoci lékd na oddéleni
bézného psychiatrického
Ustavu u lidi s nové diag-
nostikovanou  schizofre-
ni.

.Experiment byl U-
SPESNEsi, nez se cekalo.
Po Sesti tydnech od pfije-

Centra vyzkumu schizofre-
nie amerického Narodniho
institutu pro dudevni zdravi
(U.S. National Institute
of Mental Healths Center
for Studies of Schizop-
hrenia).*

,DUm vykoupeni jsem
otevfel v roce 1971...
V ném miadi lidé s diag-
noézou ,schizofrenie’ Zili
bez uZivani I€kd a spolu

Odvaha by se dala popsat jako
schopnost vytrvat pfi prekonavani
viech prekazek a komunikace jako srdce
Zivota. Tyto dveé viastnosti bylo mozno
v hojné mife vidét u dvou vynikajicich
lékard: dr. Giorgia Antonucciho (vlevo)
a dr. Lorena Moshera, ktefi pomonhili
doslova navratit Zivot stovkam
pacientt ztracenych v degradaci
psychiatrickych lécCeben.

ti doslo u obou skupin
k podstatnému zlepseni,
ackoli pacienti z Domu vy-
koupeni nedostavali ob-
vykle Zadne antipsycho-
tické leky! Po dvou letech
od prijeti pracovali lide
léceni v Domé vykoupeni
zaméstnanich, mnohem
Cast&ji Zili nezavisle nebo
s rovnocennymi partne-

s neprofesionalnim per-

ry a méné casto se vraceli

sonalem vyskolenym na-
slouchat, rozumét jim a zabezpedit jim podporu,
bezpedi a potvrzeni platnosti toho, co prozivaji. Myslen-
ka projektu spocivala v tom, Ze schizofrenie mlzZe byt
¢asto prekonana pomoci smysluplnych vztaht namisto
leka...”

Tento projekt porovnaval metodu léceni v Domé

do nemocnice. Zajimave
Je, Ze pacienti léCeni v Domé vykoupeni, ktefi nedosta-
vali zadnou neuroleptickou medikaci... nebo u nichz
se predpokladalo, Ze jsou odsouzeni k tém nej-
horsim vysledkdim, si vedli ve skute¢nosti v porov-
nani s léky lé¢enymi kontrolnimi subjekty z léceben
nejlépe.”

KAPITOLA CTYRI
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Doporuceni

~J S Uil Lo DO —

Zadny ¢lovék by nemél byt nikdy nucen podstoupit elektrogokovou 1é¢bu, psychochirurgii, vnuce-
nou psychiatrickou lé¢bu nebo vnucené uzivani psychotropnich 1ékd. Parlament by mél takovéto
zneuZivani postavit mimo zakon.

Meélo by se trvat na zruseni zakonil o vefejné dusevni 1écbé, které se spoléhaji na povinnd a tudiz
donucovaci opatteni, a mélo by se zabranit vytvoreni ,,soudti dusevniho zdravi”, které jsou jen
dalsi cestou pro dopovéni spolecnosti 1éky.

Ubytovani a prace pro bezdomovce udélaji mnohem vice, neZ Zivot utlumujicich psychiatrickych
1ékii a dalstho psychiatrického lé¢ent, které ni¢i zodpovédnost. Rada z téchto lidi chee prosté dostat
Sanci.

V psychiatrickych zafizenich by se mél zridit tplny tym kompetentnich (nepsychiatrickych) lékart
spolu s diagnostickym vybavenim pro nalezeni skrytych a nediagnostikovanych télesnych stavii.

Méla by se zavést systematicka kontrola dodrzovani prav jedince, specificky u psychiatrickych
pacientd, dle imluv a pakti, ratifikovanych Ceskou republikou, jakymi jsou naptiklad Vseobecna
deklarace lidskych prav, Mezindrodni timluva o ob¢anskych a politickych pravech a dalsi relevant-
ni néstroje.

Pokud se clovék stal obéti napadeni ze strany psychiatrie, obéti podvodu, nezdkonného prodeje
1€k ¢i jiného zneuziti, mél by podat trestni oznamenti a jeho kopii zaslat CCHR. Jakmile dojde

k podani trestniho ozndmeni, mély by se podat také stiznosti na prislusné lékarské komory, které
jsou opravnény stihat lékare disciplindrné. Také byste méli vyhledat pravni radu ohledné moznosti
podéni obcanskopravni Zaloby a doméhat se prav na ochranu osobnosti, pfipadné nahrady skody.

Je diileZité prosazovat pravo pacientti a jejich zdravotnich pojistoven na vraceni prostredkii
vydanych na dusevni 1écbu, ktera nedosahla slibenych vysledki nebo zlepSeni nebo vytstila v
poskozeni pacienta, ¢imZ by se zajistilo, Ze odpovédnost bude leZet na jednotlivém 1ékafi a psychi-
atrickém zafizeni.

DOPORUCENT
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bcéanska komise za lidska prava

(CCHR) byla zalozena v roce 1969

Scientologickou cirkvi za tcelem

vysetfovani a odhalovani porusovani

lidskych prav psychiatrii a za ticelem

ocisténi oblasti dusevniho léceni. Dnes

m4 vice nez 130 pobocek v 31 zemich. Jeji vybor se

sklada z poradci, ktefi se nazyvaji zmocnénci, mezi

néz patti 1ékafi, pravnici, pedagogové, umélci, pod-
nikatelé a obhajci obéanskych a lidskych prav.

I kdyz CCHR neposkytuje lékarské ani pravni
poradenstvi, tizce spolupracuje s 1ékati a podporuje
uplatiiovani mediciny. Kli¢ovou véci, na kterou se
zaméiuje, je psychiatrické podvodné pouZzivani sub-
jektivnich , diagnéz” postradajicich nalezité védec-
ké nebo lékarské opodstatnéni. Psychiatrie na za-
kladé téchto 1zivych diagnéz obhajuje a predepisuje
Zivot poskozujici 1é¢ebné postupy, mezi nimi pouzi-
vani psychotropnich 1ékd, které zakryvaji skryté
potiZe pacienta a brani mu v jeho uzdraveni.

Jeji préce je v souladu s VSeobecnou deklaraci

Mezinarodni ob¢anska
komise za lidska prava

lidskych prav OSN, zejména nasledujicimi ustano-
venimi, kterd psychiatfi denné porusuji:

Clanek 3: ,Kazdy ma pravo na Zivot, svobodu
a osobni bezpec¢nost.”

Clanek 5: ,Nikdo nesmi byt muden nebo
podrobovén krutému, nelidskému nebo poniZzujici-
mu zachazeni nebo trestu.”

Clanek 7: , Vsichni jsou si pted zakonem rovni
a maji pravo na stejnou zakonnou ochranu bez
jakéhokoli rozdilu.”

Skrze 1Zivé diagnézy psychiatrii, stigmatizujici
oznaceni, zdkony umoZnujici snadné omezeni ci
zbaveni osobni svobody, brutdlni odosobnujici
»1écbu” jsou poskozovany tisice lidi a jsou jim
odpirana jejich nezciziteln4 lidska prava.

CCHR se zaslouzila o stovky reforem tim, Ze
vypovidala pii legislativnich jedndnich a provadéla
vefejnd slySeni o psychiatrickém zneuzivani, jakoz
i spolupraci s médii, s organy ¢innymi v trestnim
fizeni a vefejnymi Ciniteli po celém svéte.

MEZINA
obcanskd komise
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OBCANSKA KOMISE ZA LIDSKA PRAVA

Obcanské komise za lidska prava vysetfuje a odhaluje psychiatrickd porusovani lidskych
prav. Bok po boku spolupracuje s podobné smyslejicimi skupinami a jednotlivci, ktefi sdili
spolecny cil: ocisténi oblasti duSevniho zdravi. A bude v tom pokracovat, dokud nebudou
zastaveny vSechny zneuZivajici a donucovaci praktiky psychiatrie a vSem lidem nebudou

navracena jejich lidska prava a dustojnost.

Rosa Anna Costaova zalezitosti z oblasti dusevniho zdravi, jsou

radni regionu Piemonte — zdravotni vybor neocenitelnd a odraZeji organizaci oddanou
,Musime dale promlouvat za ty, kteri nejvyssim idealtim o péci v oblasti

nemohou... Musime prevzit zodpoveédnost, dusevniho zdravi.”

jako instituce, vést kampan a ja naprosto

oceniuji CCHR za to, co v této oblasti déla. Johanna Reeve-Alexanderovd,

Existuji situace, o kterych dokonce nevime lékarska specialistka na vyZzivu,

a je dulezité, Ze nam sdruzeni jako [CCHR] zdravotni stfedisko Tara, Zapadni Australie

davaji Sanci se o nich dozvédét... VErim, ze ,,V CCHR jsem vidéla obétavou, humani-

[prace CCHR] by se méla rozsifit, aby se vice  tarni organizaci véci oddanych profesionald,

lidi mohlo dozvédét, jaky druh zneuzivani ktefi pomahaji vynést na svétlo otfesnou

praktikuji ,ne zcela eticti’ 1ékari... Chci pravdu, které se skryva v pozadi nékterych

podékovat CCHR za to, co déla.” psychiatrickych praktik... Bez toho, aby

CCHR otevfela brany a osvétlila tyto prak-

Ctihodny Raymond N. Haynes tiky pomoci své literatury, verejnych infor-

Vlada statu Kalifornie macnich kampani, intervenci na trovni vlady
., Prispéni, ktera Mezinarodni obcanska a pokracujicim vyzkumem, by si vefejnost

komise za lidska prava ucinila na mistni, nebyla dostate¢né védoma zneuZivani v této

narodni a mezindrodni tirovni ve prospéch oblasti mediciny.”

Dalsi informace u:

CCHR International (Mezinarodni obéanska komise za lidska prava)
6616 Sunset Blvd.
Los Angeles, California 90028, USA
Telefon: (323) 467-4242  (800) 869-2247 e Fax: (323) 467-3720
www.cchr.org ® e-mail: humanrights@cchr.org

Nebo kontaktujte nejblizsi pobocku CCHR.




Kanceldre CCHR

CCHR Ceska republika
Obcanska komise za

lidska prava

Vaclavské namésti 17

110 00 Praha 1, Ceskd republika
Tel. /Fax: 420-224-009-156
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Citizens Commission on
Human Rights Australia
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Obcanska komise za lidska prava
ZVYSOVANI VEREJNE INFORMOVANOSTI

jakékoli iniciativy usilujici o feSeni spolecenského

upadku. CCHR bere tuto zodpovédnost velmi vazné.
Pomoci siteni internetovych stranek CCHR, knih, infor-
macnich brozur a dalSich publikaci se stéle vice pacientd,
rodin, odbornikd, zdkonodarct a fada dalsich lidi dozvida

‘ J zdéléavani a informovani je nepostradatelnou soucésti

REALNA KRIZE - V oblasti dusevniho zdravi sou¢asnosti
Zprava a doporuceni tykajici se absence védy a vysledkti
v primyslu dusevniho zdravi

OBROVSKY PODVOD - Psychiatricky korupéni priimysl
Zprava a doporuceni tykajici se zlo¢inného monopolu nad
dusSevnim zdravim

PSYCHIATRICKY PODVOD - Podvraceni mediciny
Zprava a doporuceni tykajici se destruktivniho dopadu
psychiatrie na zdravotnictvi

PSEUDOVEDA - LZivé psychiatrické diagnézy
Zprava a doporuceni tykajici se nevédeckého podvodu
pachaného psychiatrii

SCHIZOFRENIE - Psychiatricka ,choroba” prinasejici zisk
Zprava a doporuceni tykajici se psychiatrickych 171 a klamnych
diagnéz

BRUTALNI REALITA - Skodlivé psychiatrické ,1é¢by”
Zprava a doporuceni tykajici se nicivych praktik — elektroSoku
a psychochirurgie

PSYCHIATRICKE ZNASILNENT - Utok na zeny a déti
Zprava a doporuceni tykajici se ¢astych sexudlnich zloc¢inti na
pacientech v rdmci systému dusevniho léceni

SMRTICI OMEZOVANI - Psychiatrické ,terapeutické” napadani
Zprava a doporuceni tykajici se nasilného a nebezpecného
pouzivani omezovacich prostredki v zafizenich pro dusevni
zdravi

PSYCHIATRIE - Vytvareni svétového navyku na drogy
Zprava a doporuceni tykajici se dnesni psychiatrii vytvarené
drogové krize

REHABILITACNI PODVOD - Psychiatricky ,$vindl“ s drogami
Zprava a doporuceni tykajici se metadonu a dalsich ni¢ivych
psychiatrickych programi , rehabilitace” drogoveé zavislych

pravdu o psychiatrii a také, Ze se s psychiatrii dd a mélo by se
néco efektivniho udélat.

Materialy CCHR — dostupné v 15 jazycich — ukazuji
skodlivé plisobeni psychiatrie na rasizmus, Zeny, justici,
rehabilitaci drogové zavislych, morélku, seniory, ndboZenstvi
a fadu dalsich oblasti. Patii mezi né nasledujici publikace:

DOPOVANI DETT PSYCHIATRICKYMI LEKY —
Psychiatrie nici Zivoty

Zprava a doporucenti tykajici se podvodnych psychiatrickych
diagnéz a vnucovani psychiatrickych léku détem

POSKOZOVANI DETi A MLADEZE - Psychiatrie ni¢i mysl
mladych lidi

Zprava a doporuceni tykajici se Skodlivych psychiatrickych
posudkd, hodnoceni a programti ve skolach

RUINOVANI SPOLECNOSTI - Vnucovana psychiatricka ,péce”
Zprava a doporuceni tykajici se fiaska , vefejného dusevniho
zdravi” a dalSich donucovacich psychiatrickych programu

POSKOZOVANI UMELCU - Psychiatrie niéi kreativitu
Zprava a doporuceni tykajici se psychiatrického titoku na uméni

DABELSKY UTOK - Psychiatrie versus niboZenstvi
Zprava a doporucent tykajici se psychiatrického podvraceni
naboZenského vyznani a naboZenské praxe

OSLABOVANI SPRAVEDLNOSTI - Psychiatrické

poskozovani prava

Zprava a doporuceni tykajici se psychiatrického podvraceni soudit
a napravnych systému

ZNEUZiVANI STARYCH LID{ - Kruté programy dusevniho zdravi
Zprava a doporuceni tykajici se psychiatrického zneuzivani sen-
iord

CHAOS A TEROR - Vyrabény psychiatrii

Zprava a doporuceni tykajici se role psychiatrie v mezindrodnim
terorizmu

VYTVARENI RASIZMU - Psychiatricka zrada
Zpréava a doporucenti tykajici se psychiatrického vyvolavani
rasovych konfliktti a genocidy

OBCANSKA KOMISE ZA LIDSKA PRAVA
Mezinarodni organizace pro dohled nad oblasti dusevniho zdravi

VAROVANI: Nedoporucuje se prerusit uZivani jakychkoli psychiatrickych lekd
bez doporuceni a pomoci od kvalifikovaného nepsychiatrického Iékare.

Vydani této publikace bylo umoznéno
prostrednictvim grantu od
Mezinarodni asociace scientologfi.

Jako sluzbu vefejnosti vydala
Citizens Commission on Human Rights
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,Je necestné predstirat, ze vnucovand
péce o dusevné nemocného mu vzdy
pomiize a ze zdrzeni se takovéhoto
vnucovdni se roond ,upirdni lécby’...
Celd historie nds uci mit se na pozoru
pred dobrodinci, kteri ty, jimz poskytuji
dobro, zbavuji svobody.”

— Thomas Szasz,
emeritni profesor psychiatrie




