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n Berlin existiert seit fiinf
Jahren ein Weglaufhaus., Fiir
wen?

Die Menschen, die zu uns
kommen. laufen aws der Psy-
chiatrie weg, zum Teil auch aus
sozial-psychiatrischen  Wohn-
einrichtungen, in denen sie Psy-
chopharmaka bekommen. Es
zibt irymer mehr Menschen, die
eine psychiatrische Behandiung
micht wollen, auch den psychia-
trischen Krankheitsbegriif ab-
lehnen. Wir bieten ihnen einen
Raum, Begleitung, auch Hilfe
dabei, Psychopharmaka abzuset-
zen, letzteres zusammen mit me-
dergelassenen Arzten.

Sie konnem aber nur ob-
dachlose Betroffene aufneh-
men?

Ja, oder Psychiatriebetroffe-
ne, die von Obdachlosigkeit be-
droht sind. Wobei dies von den
Bezirksimtern, iiber die wir uns
finanzieren, unterschiedlich aus-
gelegt wird. Man kann auch vom
Verlust der Wohnung bedroht
seim.. wenn man sich dort micht
mehr aufhalten oder weil man
mit dem Partrer nicht
mehr zusammenwohnen
kann...

In der Adresse des
Weglaufhauses gibt’s
keinen StraBlennamen.
Wie ist es zu finden?

Unser [Infomaterial
liegt in den Bezirksam-
tern bei der sozialen
Wohnhilfe, in Obdachlo-
senprojekten, bei So-
zialimtern, Wir verteilen
es auch an die Psychia-
trien, dont bleibt es aber
oft nicht lange zuging-
lich.

Was erwartet einen
Hilfesuchenden?

Wir kliren telefo-
nisch, ob das Angebot tiir
denjenigen  (iberhaupt
sinnvoll ist, was er fir
Vorstellungen hat. Hév-
fig sind die Anrufer auch
schon informiert, haben
dber uns gelesen. Dann
wird mit thnen, wenn ein
Platz frei ist, em Ge-
sprach bei uns verein-
bart, was immer mit Zwei
Mitarbeitern stattfindet. Am En-
de entscheidet sich der Betroffe-
ne und entscheiden wir uns.

Zu Thren Bedingungen
gehirt, ohne Psychopharmaka
auszukomimnen.

Selbstverstindlich kann der-
jenige, der ein normales Medi-
kament vormn Arzt verschrieben
bekomm, es hier auch nehmen.
Was Psychopharmaka angeht, da
bieten wir in Berlin den einzigen
Raum, wo Menschen in Krisen-
situationen diese Medikamente
absetzen kdnnen. Unsere Bedin-
gung, das in absehbarer Zeit zu
tun, ist nicht so zu verstehen, dab
das innerhalb von wenigen Wo-
chen passieren mubB. Das Abset-
zen ist eine sehr schwierige Ge-
schichte, zu der es wemg Wissen
gibt. Es ist nur relativ viel iber
die Langzeitschidigung durch
Psychopharmaka bekaant. Es
geht darum, individuell mit de-
nen, die nicht mehr per Psycho-
- pharmaka rubiegestelit werden
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wollen, und gemeinsam mit nie-
dergelassenen Arzten diese Me-
dikamente schrittweise abzuset-
zen.

Wie viele Helfer arbeiten
bei Thnen, und wie sind sie aus-
gehildet?

Wir-haben im Moment 13
Mitarbeiter und Mitarbeiterin-
nen mit verschiedenen Ausbil-
dungen. Einzigartig bei unserem
Projekt: 50 Prozent der Mitar-
beiter sind selbst psychiatriebe-
troffen. Unser Triger, der Verein
zum Schutz vor psychiatrischer
Gewalt, 15t aus einem Zusam-
menschiul von Psychiatriebe-
troffenen uwnd anderen psychia-
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Hier sind Verriickte nicht krank. —Viola Balx ist
Mitarbeiterin im Berfiner Weglaufhous »Yilla
Stickle

triekritischen Menschen entstan-
den. DaB manche Leute von der
Ausbildung her aus dem psycho-
sozialen Bereich kommen, ist
erst mal nicht primér wichtig.

Was ist wichtig?

Zum einen die antipsychiatri-
sche Grundeinstelleng, zum an-
deren, wieviel Erfahrung jemand
mitbringt aus dem Bereich. Die-
se Erfahrung kann auch iber ei-
ne lange Auseinandersetzung
mit antipsychiatrischen Themen
erworben worden sein, nicht nur
iiber eine professionelie Ausbil-
dung.

Einer Ihrer Ansitze ist:
Verriickte sind nicht krank.
Welche Widerstinde haben
Sie damit zu iiberwinden?

Allein, weilT wir einen Ort bie-
ten fiir Menschen, die vor einer
psychiatrischen Behandlung da-
vonlaufen, gab es massive Aus-
einandersetzungen, sieben Jahre
lang, bis das Haus am 1. Januar
1906 iffnen konnte. Widerstan-

de existieren immer noch. Wenn
in Diskussionen von der Psy-
chiatrie auf Antipsychiatrie ver-
wiesen wird, dann wird nicht anf
unsere fiinfjihrige positive Pra-
xis Bezug genmommen, sondern
auf die Vorstellungen der 70er

Jahre. Inzwischen sind zumin-

dest einige sozialpsychiatrische

Dienste kooperativ, in Ausnah-

men wird auf uns verwiesen.

Als Laie kann ich mir nicht
vorstellen, daf man allen in ei-
ner psychischen Krise, die sich
auch zur Krankheit ausweiten
kann, ohne Psychopharmaka
helfen kann.

Die meisten Leute, die zu ans
kommen, haben Psycho-
pharmaka verordnet be-
kommen. Sie erlebten
beim  Absetzen dieser
Pharmaka zum Teil para-
doxe Wirkungen — nam-
lich wieder eine psychi-
sche Krise, die mit der ur-
spriinglichen oft wenig
zu tun hat, im Gegenteii
erst durch die Psycho-
pharmaka und deren Ab-
setzen ausgeldst wird.
Die meisten Psychophar-
maka wirken als Beruhi-
gungsmitiel und nicht an-

tipsychotisch. Wenn
Menschen sagen, die
Mittel helfen mir,

Schlimmeres zu verhin-
dern — okay. Aber in der
Regel sind sie gar nicht
aufgekJirt iiber deren Ne-
benwirkungen und Lang-
zeitschidden. In der Psy-
chiatrie wird meist davon
ausgegangen, daf der
Nutzen den Schaden
iiberwiegt. Wir bezwei-
feln, daB das aus Sicht der
Betroffenen entschieden
wird. ;

Wo sind Thre Grenzen?

Die sind dann erreicht, wenn
das gemeinsame Wohnen, die
gemeinsame Verantwortung fir
den Haushalt nicht mehr mig-
lich sind. AuBerdem ist unsere
Hilfe in der Regel auf sechs Mo-
nate begrenzt, wir wollen die
Menschen ja befdhigen, ihy Le-
ben selbst in die Hand zu neh-
men. Fiir viele ist das nach einer
langen Psychiatriekarriere aber
extrem schwierig, so daB wir
jetzt eine optimale AnschluBhil-
fe autbauen. Interview:
Helga Schinwald
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