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meinschaft Kreuzberg« (Prowo) 1st sau-

er. Seit dem 1. September stehen in der
Oppelner StraBe fiir rund eine Mitlonen Mark
sanierte Wohnungen leer, 1n denen Prowo
acht chronisch psychisch kranke Menschen
baetreuen wilt. »Wir haben 1995 nach einer Fi-
nanzierungszusage der Senatsverwaltung fir
Gesundheit und Soziales mit der Sanierung
angefangen, jetzt liegt das Projekt brach, weil
die Senatsverwaltung fiir Finanzen dic Bewail-
ligung der laufenden Kosten verzogert. Das
geht auf Kosten der hilfsbediirfuigen Men-
schen«, sagte Miiller der jW. Solange dem
Projekt die offiziclle Betriebserlaubms fehlt,
bleibt der Verein auBerdemn auf Schulden von
142 000 Mark sitzen. die er als Eigenleistung
in die Sanierung gesteckt hat.

Prowo ist aber kein Einzelfall, wie Chri-
stine Christmann vom Paritdtischen Wohl-
fahrtsverband bestitigte. Noch im Sommer
dieses Jahres befanden sich nach thren Anga-
ben 15 Berliner Projekte in einer dhnlichen
Sitvation. Dabei beliefen sich die AuBenstin-
de aof insgesamt liber vier Mitlionen Mark.

Ziel der sogenannten Enthospitalisierung
ist es, nach den Worten des Landesbeauftrag-
ten fiir Psychiatrie im Berliner Senat, Heiner
Beuscher, die Lebensqualititiit der Langzeit-
patienten zu heben und gleichzeitig zehn Pro-
zent der Krankenhauskosten einzusparen.

Thomas Miiller ist jedoch sicher, daB die
Hinhaltetaktik des Senats dazu dient, viel
griBere  Summen einzusparen. Oliver

Thumas Miiller vom »Projekt Wohnge-

erlinzula
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Schroufenegger, Fraktionsvorsitzender von
Biindnis 90/Die Griinen in Reinickendorf,
nimmt an, daB die Sozialhilfetriger durch
den Abbau von iiber 1 000 Betten in der Kari-
Bonhoeffer-Nervenklinik seit 1985 jihrlich
mnd 150 Millionen Mark eingespart haben.
Er geht dabei davon aus, daB 50 Prozent die-
ser Betten mit Langzeitpatienten belegt wa-
ren, die iiber Sozialhilfe finanziert werden.
Im Rahmen des Enthospitalisierungspro-
gramms sind jedoch seit 1993 zirka 900 Bet-
ten in psychiatrischen Kliniken abgebaut
worden. so Heiner Beuscher. In ungefahr
demselben Zeitraum scien etwa 600 bis 650
Plitze in betreuten Wohnformen eingerichiet
worden. Matthias Rosemann von Trigere. V.,
einem Verein, der selbst betreute Wohnge-
meinschafien betreibt, halt dagegen, daB das
Gros der neuen Wohngemeinschaftspliitze im
Osten eingerichtet worden sei. Diese dienten
avch nicht zur Enthospitalisierung, sondern
dem Aufbau der Grundversorgung. Laut dem
Psychiatriebericht Berlin waren Ende 1995
erst 174 von 1420 im Rahmen der Enthospi-
talisierung geplanten Wohngemeinschafts-
pliitze realisiert. »Da die Krankenhduser von
den Krankenkassen unter Druck gesetzt wer-
den, Betten abzubauen, der Aufbau von kom-
plementiren Versorgungsstrukiuren aber
langwierig ist, werden Patienten oft in Plle-
geheime in Westdeutschland, bis hin nach
Bayem, abgeschoben«, sagt Matthias Rosec-
mann. Damit schwinde aber der Druck, auch
wirklich die im Rahmen der Enthospitalisie-

rung geplanten betreuten Wohnformen und
tagesstrukturierende Angebote aufzubauen.
Die Politik der Enthospitalisierung zum
Nulltarif tarnt sich zwar offiziell hinter einem
komplizierten Genehmigungsverfahren for
freie Triger, wird aber letzihch von der
Senatsfinanzverwaltung durchgesetzt: Hier

“wird in letzter Instanz iiber die Projekte ent-

schieden. »Obwaohl die Finanzverwaltung
keinerlei Kompetenz dafiir hat, bestimmt sie,
bis hin zu den Betreuungschliisseln, wie die
Projekte arbeiten«, so Fritz Kiesinger von
Albatros, einem freien Triger von Tagesstat-
ten. AuBerdem versuche man in letzter Zeit,
an Tagesstitten und Beratungsstellen zu spa-
ren, die aber inlegraler Bestandteil der Ent-
hospitalisierung seien. Menschen, die Jahre
ihres Lebens in der Psychiatrie zugebracht
haben, sind nach Auffassung von Fritz Kie-
singer auf solche Einrichtungen angewiesen.

Wie der Fall Prowo deutlich zeigt, ver-
sucht die Finanzverwaltung des Senates
auBerdem, das Anlaufen der Projekte mig-
lichst lange zu verzogern. Auf diese Weise,
vermutet Thomas Miiller von Prowo, wolle
man die Ausgaben im laufenden Haushalrs-
jahr senken.

Durch die so entsiehende Planungsun-
sicherheit werden die freien Triger abge-
schreckt. Von 60 Millionen Mark, die die
Krankenkassen dem Senat seit 1994 zum
Aufbau von Enthospitalisierungsprojekien
rugesagt haben, sind erst 2,03 Milhonen ab-
gerufen worden.

Berlin-Telefon 5363 55-55
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Gibt es Alternativen
zur Psychiatrie? Peter
Lehmann vom Anti-
psychiatrieverlag hat ein
neues Buch geschrieben
und stellt seine Thesen
im Interview vor, — Das
Weglaufhaus in Frohnau
versucht, ehemaligen
Patienten ein »normales«
Leben zu ermdglichen,
Seite 2

Schiner einkaufen?
Naja, zumindest erst mal
ldnger. Am Freitag geht
es los: Jeder Tag ein
Donnerstag! Wer hat
wann, wo und wie lange

- auf? Was erwarten die

Liden davon, und wie
findet das Personal das?
Lesen Sie Seite 3

STCRM 150 L3hE

»nWir fordern lebendigen
Glanz fiir unser Haarl«
Die Werbeindustrie war
schon immer darauf
hedacht, den Forderun-
gen der Frauenbewegung
einen Schritt voraus zu
sein. Tanja Bliter hat eine
Ausstellung zum Thema
nBeruf und Haushalt in
der Werbung« besichtigt.
Seite 4
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Peter Lehmann ist der Verfasser
des »Chemischen Knebels«, der
zum Standardwerk der Antipsy-
chiatrie-Bewegung wurde, Yon
1580 bis 1982 hatte er einen
Lehrauftrag flir Antipsychiatrie
an der TU Berlin und zéhlt zu
den Mitbegriinderm der Irren-
Offensive. Anfang November
erscheint sein Zweibdnder
»Schine neue Psychiatrie« im
Antipsychiatrieverlag, Berlin.
Band 1: Wie Chemie und Strom
auf Geist und Psyche wirken
(400 5., DM 35); Band 2: Wie
Psychopharmaka den Karper
verdndern (544 5., DM 39)

Durch die Enthospitalisierung
sallen Menschen, die (iber einen
tangen Zeitraum in der Psychia-
trie waren, wieder zu einem
selbstiindigen Leben befdhigt
werden, Eine Anfang Oktober
vorgestellte Studie der Abtei-
lung fllir Sozialpsychiatrie der
Freien Universitit zeigt, daB die
subjektive und objektive
Lebensqualitdt von Patienten
nach der Entlassung aus der
psychiatrischen Anstalt sich
deutlich verbesserte. Dies gilt
auch fiir Menschen, die linger
als ein lahr in der Anstalt waren
und damit zur Kerngruppe der
enthospitalisierten Patienten
zdhlen. In der Untersuchung
konnten bis jetzt 134 von insge-
samt 422 beteiligten Patienten
aus Charlottenburg, Spandau
und Wilmersdorf ein Jahr nach
ihrer Entlassung untersucht und
befragt werden. Entlassene Pati-
enten unternahmen in ibrer Frei-
zeit hdufiger Aktivititen und
hatten mehr Kontakte zu
Freunden. Entlassene Patienten
waren mit ihrer Wohnsituation
zufriedener als solche in
stationdrer Behandlung. Mit
ihrer persontichen Sicherheit
waren stationdr am gleichen Ort

weiterbehandelte Patienten am |

unzufriedensten. Die Gesamt-
dauer stationdrer Aufenthalte
betrdgt bei der untersuchten
Gruppe im Schnitt fast zehn
J]ahre. Die Behandiung der
meisten Patienten wird nicht von
Krankenkassen, sondern von
den Sozialamtern finanziert.
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Vor zehn Jahren Ist Ihr Buch

»Der chemische Knebel« er-
schienen, in dem Sie erwiinschte
und unerwiinschte Wirkungen von
Neuroleptika beschreiben. Warum
jetzt das neue Buch?

In den letzten zehn Jahren
sind eine ganze Reihe von neuen
Psychopharmaka auf den Markt
gekommen. Beil den alten Psy-
chopharmaka, speziell den Neu-
roleptika, ist eine Vielzahl von
neuen Schiden aufgetreten oder
sichtbar geworden. Dariiber hin-
aus fiabe ich mich jetzt intensiv
mil Antidepressiva, Lithium,
Tranquilizern und ncuen Stoften
beschiftigt.

Sle sind eigentlich Diplom-
Pidagoge. Glauben Sle, daft Sie
von medizinlschen Fachleuten
ernstgenommen werden?

Das Europiischen Netzwerk
der Psychiatriebetroffenen hat
mich schon mehrfach gebeten,
Stetlungnahmen zu Psychophar-
maka-Schiden zu schreiben. Was
die Psychiater selber betrifft, gibn
a5 unterschiedliche Reaktionen,
eine Mindecheit lidt mich zuv
Foribildungen in den Anstalien

eht jemand mitl mir spa-
G zieren? Der hochgwach-

sene Junge lab6t seine
Blicke erwartungsvoll in die um
den Couchtisch versammelte
Runde schweifen. Sechs junge
Mianner und Frauen haben es
sich hier bequem gemacht. Zwi-
schen Biichern und gebrauchten
Tassen quellen dic Aschenbecher
tiber. Es ist ein friedlicher Nach-
mittag im Weglaufhaus, das seit
zehn Monaten in der Frohnauer
Vilia residiert.

Das Haus bietet 13 Menschen,
die aus der Psychiatrie wegge-
laufen und obdachlos geworden
sind, ein Asyl auf Zeit. Im Ge-
gensalz zu psychiatrischen An-
stalten und betreuten Wohnge-
meinschaften gibt es in dem an-
tipsychiatrisch crientierten Weg-
laufhaus keinen Zwang. Das Pre-
jekt setzt auf das Selbstbestim-
mungsrecht der Menschen. Rund
um die Uhr helfen jeweils zweil
Mitarbeiterlnnen den Bewchne-
rInnen, die Probleme zu bewdéltl-
gen, die sich aus der Obdachlo-
sigkeit und dem Aufenthalt in der
Psychiatrie ergeben.

»Leute die in psychiatrische
Anstalten kommen, suchen Men-
schen, mit denen sie iiber das re-
den kinnen, was sie bewegt. Dort
wird ibnen auler Medikamenten
jedoch nichts geboten. Es gibt we-
der etwas sinnvolles zu tun, noch
die Moglichkeit ein offenes Ohr
zu finden«, sagt die Mitarbeiterin
Ulrike Kloppel. Ins Weglaufhaus
kommen Menschen, die das Ein-
gesperrtsein, das Fixieren mit
Riemen und die Zwangsmedika-
mentation in der Psychiatrie als
demiitigend erfahren.

»Die Psychiatrie«, so Ulrike
Kloppel, »normalisiert nur, ver-
sucht die Menschen an die Ge-
sellschaft anzupassen; im Weg-
lauthaus versuchen wir dagegen,
den Menschen mit seiner Ver-
riicktheit gelten zu lassen.« Fiir
das aus der Selbsthilfebewegung
hervorgegangene Projekt ist es
wichtig, daf zumindest die Hjlt-
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Langfristige Eskalation

Ein Interview mit Peter Lehmann vom Berliner Antipsychiatrieverlag

ein. Die biologische Psychiatrie
verschlielt die Augen.

Hat sich die antipsychiatrische
Haltung nicht iiberlebt? Seit den
spiten siebziger Jahren hat sich
doch vieles In den Anstalten getan.

Die antipsychiatrische Hal-
tung hat sich gefestigt. Fast nir-
gendwo gibt es psychopharma-
kafreic Einrichtungen, wo Men-
schen geholfen wird, die psycha-
sche oder psychiatrische Prohle-
me haben. Die neuere Psychia-
trie-Entwickiung bringt immer
mehr Psychopharmaka in immer
héheren Dosierungen, die teil-
weise schon im Kindesalter ver-
schrieben werden. Es gibt immer
meht Langzeitschiiden.

Gibt es nicht in den neuen be-
treuten Wohngemeinschaften und
In den etwas liberaler geflhrten
Anstalten bessere Bedingungen?

Da kann man sich streiten, b
es besser ist, cingesperrt oder mit
quasi Nervengiften zusammen-

gespritzt zu werden. Das ist ein
miiBiger Streit, weil die meisten
Menschen, die aus den Anstalten
rauskommen, gezwungen wer-
den, weiter Psychopharmaka zu
nchmen. Studien zeipen, dal die-
se ganz massive Langzeitschi-
den haben. Man sicht es an der
dramatischen Zunahme der Sui-
zidrale seit Eintithrung der Neu-
roleplika.

Sle halten die Anwendung von
Zwangsmitteln In der Psychiatrie
flir Menschenrechtsverletzung.
Geht es denn immer ohne Zwang?

Zwang sollte nur angewendet
werden, urm Menschen davon ab-
zuhalten, andere zu schadigen,
Was in der Psychialrie gemacht
wird, ist ein struktureller Zwang.
Es findet eine Behandlung statt
ohne rechtswirksame Zustim-
mung, weil die Menschen nicht
ynformiert werden, deshalb infor-
miere ich dber Mdglichkeiten
wi¢ Betroffene gegren die Verur-

sacher ihrer Schiden gerichtlich
vorgehen konnen.

Ja, aber wenn jemand akut ver-
rlickt ist, kann man ja auch keinen
Rechtsanwalt mehr einschalten.

Ly gibt verschiedene Arten
von Zwang. Man kann jemanden
durchaus vor sich selber schiit-
zen, indem man ihn zwar ein-
sperel, aber bei yhm bleibt und
mit thm spricht. Und man kann
ihm Psychopharmaka spritzen.
Die Erfahrung hat gezeigt, daB
damit Konflikte nur kurzfristig
gelést sind und langfristig eska-
licren. :

Also bauen Sie jetzt die Alterna-
tive auf zwischen Gummizelle und
Psychopharmahka?

Die Betroffenen entscheiden
selbst, was sie wollen und was
sie nicht wollen. Ich gebe ledig-
lich Informationen iiber Risiken
und Schiiden. Diese geben Medi-
ziner grundsiitzlich nicht.

INTERVIEW: DAVID BENSELER

Fluchthelfer in Frohnau

Das Weglaufhaus nimmt seit zehn Monaten Psychiatriefliichtige auf
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te der MitarbeiterInnen selbst als
PatientInnen der Psychiatrie aus-
gesetzt waren. »Es gibt Fragen,
die andere Mitarbeiter nicht be-
antworten kinnen: zum Beispiel
wie es ist, Psychopharmaka ab-
zusetzen«, so Ulnke Kloppel.

Das kontrollierte Absetzen
von Psychopharmaka ist 1m
Weglauthaus Programm. Im
Haus selbst gibt es keine Thera-
pieangebote, die MitarbeiterIn-
nen unterstiitzen jedoch die Be-
wohnerlnnen bei der Suche nach
giner geeigneten Therapie, wenn
diese &s wiinschen.

Die meisten Bewohnerlnnen
kommen direkt aus psychiatri-
schen Einrichtungen. Ein grofler
Teill der Bewohnerlnnen sind
Frauen. »Vigle Bewohnerinnen«,
erklirte Mitarbeiterin Martina
Peter, »haben massive Mil-
brauchserfahrungen.« Bel Ge-
walt gegen andere, aber auch ber
Drogen- oder Alkoholkonsum

droht den Bewohnern der Raus-
schmif. Es hat bisher aber nur ei-
nen Rausschmil} gegeben, der un-
ter anderem mit einer Tatlichken
begriindet war, Einkaufen und
Essenmachen wird meistens ge-
meinsam organisiect. Es 151 aber
auch keine Ausnahme, wenn sich
Bewohnerlnnen in seelischer Not
gegenseitig unterstiitzen.

Wider Erwarten 15t die Vilia
im Norden Berhns jedoch micht
{iberfiilit, ¢s gibt momentan nur
acht stindige Bewohnerlnnen.
Finanziell steht das Weglaufhaus
deshalb nach zehnmonatigem
Bestehen immer noch auf wacke-
ligen Beinen. Mit den Stellen fiir
soziale Wohnhulfe der Sozialam-
ter, die den Bewohnern »Hilfe in
besonders schwierigen Lebensla-
gen« nach dem Bundessozialhil-
fegesetz bewilligen missen, gibt
es hanfig Probleme. Wenn das je-
weilige Sozialamt sich weigert,
die Kosten fiir das Weglauthaus

[
- "':- £ i w7 -

c - ]
L]

zu tragen, mul der/die Bewohne-
rln wieder weggeschickt werden.

Den Sozialdmiern, 50 vermu-
tet Martina Peters, ist das Weg-
laufhaus als Obdachlosenein-
richtung zu teuer. Oft erkliren
diese, nicht iiber Antrape fiir Psy-
chiatrie-Betrotfene entscheiden
zu konnen und fordem eine Be-
gutachtung durch den Sozialpsy-
chiatrischen Dienst (SpD). Fiir
die Bewohnerlnnen und Mitar-
beiterInnen ist dies unannehm-
bar, weil der SpD an Einweisun-
gen in Anstalten mitwirkL.

AubBerdem ist die Zahlungs-
moral der Sozialamter fiir das
Weglaufhaus lebensbedrohlich:
Da diese oft erst nach drei oder
mehr Monaten zahlen, belaufen
sich die offencn Forderungen des
Projektes an die Sozialimter auf
{iber 40G:000 Mark.

Kontakt zum Weglaufhaus
{iber Tel. 406 32 14.

DAVID BENSELER




