50 Jahre ,,Gesetz zur Verhiitung
erbkranken Nachwuchses®

heutzutage genannt

1. Verschirfung des Unterbringungsgesetzes steht an

Der 14. Juli 1983 ist ein historischer Tag; 50 Jahre zuvor
wurde von den Nazis das von Psychiatern ausgeheckte 'Ge-
setz zur Verhiitung erbkranken Nachwuchses (GzVeN) als
geltendes (Un-)Recht iibernommen. Jetzt, 50 Jahre spiiter,
werden Politiker der biirgerlichen Parteien gemeinsam mit
Psychiatem anliilich dieses Jahrestages — wenn (iberthaupt —
.cinen' auf Vergangenheitsbewiltigung machen. Mit nicht
zu iberbietendem Zynismus werden sic auf ihre modemen
Psychisch-Kranken-Gesetze (PsychKG) verweisen, die den
Psychiatern den Einsatz aller technisch moglichen "Thers-
pien' ermoglichen.

Das in Westberin geltende Unterbringungsgesetz soll sogar
noch reformiert' werden: bislang ist es noch ungekliirt, ob
es CDU/SPD/FDP gemeinsam schaffen werden, rechtzeitig
zum 14, Juli 1983 die psychiatrischen Ermichtigungsge-
setze auf den Stand vom 14. Juli 1933 zu re-formieren.

Um unfolgsame Psychiater und ‘Freunde und Helfer der
psychisch Kranken' zu besinftigen und befrieden, dachten
sich CDU/FDP und SPD zwei in Nuancen uaterschiedliche
Gesctzesentwiirfe aus. Die Folge: Die mehr zur CDU/FDP
neigende Psychiaterfraktion setzt auf massive Gewaltanwen-
dung, offenen psychiatrischen Terror mit Schwerpunkt in-
nerhalb der Anstalten, withrend die sich progressiv gebenden
SPD-orientierten Psychiater und deren Gefolgsleute dem
schlagkriftigen Einsatz ihrer gemeindepsychiatrischen Kon-
taktbereichspsychiatric mit Junkies-Wohngemeinschaften
(‘Therapeutische WGs*) usw. den juristischen Boden berei-
ten wollen. Da im Westbediner Parlament wie bekannt der-
zeit die CDU/FDP die Mehrheit bildet, firchten die SPD-
orentierten Psychiater, daf ihre Hoffnungen, die Psychia-
tricopfer (sogar mit deren'Willen) gemeindenah abspritzen
zu konnen, angesichts des nicht zu iibersehenden terroristi-
schen Charakters des CDU/FDP-Gesetzesentwurfes schei-
ten konnten. Anhiinger der beiden Psychiaterfraktionen,
die sich in der Offentlichkeit wortgewaltige Scheingefechte
liefern, sind leicht zu erkennen: Sie diskutieren nicht dar-
iber, daB es ein Verbrechen gegen die Menschlichkeit ist,
wehrlose und unschuldige Menschen einzusperren, abzusprit-
zen oder an das nationale Stromnetz anzuschliefien, sondem
sie streiten sich um den Stil der geplanten Gewaltanwen-
dung: Wie diirfen Psychiater ihre Opfer quilen?

Wir organisierten Psychiatricopfer stechen mal wieder mit
dem Riicken zur Wand; nur in Ausnahmefillen finden sich
einzelne andere mutige Menschen, die mit uns gegen jegliche
Gewaltanwendung und Zwangsmanahmen protestieren.
Insbesondere sich fortschrittlich nennende Psychiater, Me-
diziner und Psychologen wie z.B. Klaus Hartung von der
'Tageszeitung' nchmen die Gelegenheit im Rahmen der Dis-
kussion um das PsychKG wahr, ihr eigenes Sippchen zu
kochen und wiederholt das von uns geforderte Selbstbe-
stimmungsrecht der Psychiatrieopfer mit Filen zu treten.
So schrieb Herr Hartung in der ‘Tageszeitung' vom 20.1.
1983 im Kommentar zu einer Parlamentsdebatte, bei der
Manfred Rabatsch von der Altemativen Liste Berdin (AL)
unsere Forderungen nach Verbot jeglicher Gewaltmanah-
men gegen unschuldige Menschen vertreten hatte: ,,Um die
Rechtiosigkeit der Patienten im Falle einer Zwangseinwei-
sung zu verindem, wire eine Novellierung, insbesondere der
unfreiwilligen Unterbringung, notig. Man miBte sich z.B.
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auf die Frage der Kontrolle von Schnellverfahren konzen-
trieren. Allein, wie man hort, ist in der AL cine Gesetzes-
vorlage, die {iberhaupt Zwangsmalinahmen- erwiigt (was ja
dann unvermeidbar wiire), nicht mehrheitsfihig Da haben
dann doch die alternativen Gesundheitspolitiker Angst vor
der Irren-Offensive.”* An dieser Stelle muB sich die Tages-
zeitung' fragen lassen, ob sie sich und die fiir Emanzipation
jeglicher Art eintretenden Menschen weiterhin unslaubwiir-
dig machen lassen will: Die Menschenrechte sind unteilbar,
und wer beginnt, im einzelnen thm genehme Menschen-
rechtsverletzungen zu rechtfertigen, verliert das moralische
Recht, insgesamt gesen VersttBe peean Menschenrechte zu
protestieren’

2, Psychopharmaka machen impotent: chemische
Sterilisation

Die aufmerksamen Leserund Leserinnen werden einwenden,
daB es zwar friher ein Unrecht gewesen sein mag, Menschen
zu sterilisieren; aber heute ginge es doch um etwas anderes:
Heute bekimen 'Geisteskranke' — modem: ,psychisch Kran-
ke und Behinderte' genannt — neuzeitliche 'Medikamente',
und was haben diese mit Sterilisation zu tun?

Die Frage ist berechtigt, insbesondere da selten Veroffent-
lichungen iiber die Wirkung der Psychopharmaka auf die
Sexualitit publiziert werden. Allerdings muB gesagt sein,
daB auch selbst wihrend des offenen deutschen Faschismus
Propagandaminister Goebbels Medizinern und Psychiatem
untersagte, Ergebnisse der durchgefiihrten Erprobung von
Massensterilisationsmitteln bekannt zu machen. Heute —
wie friher — stehen die Psychister vor dem Problem, sich
uber die Moglichkeiten der gezielten, nunmehr psychophar-
makologisch moglichen Sterilisation auszutauschen. Der Zu-
fall ergab es nun, da mir eine Dissertation cines Psychiaters
iiber die von anderen Psychiatemn beschriebene Wirkung von
Psychopharmaka auf das menschliche Sexualverhalten in
die Hinde fiel. Darin heilt es unter anderem:

.Neuroleptika. Allgemeines: Bis auf wenige Ausnahmen
wirtken Neuroleptika in hoherer Dosierung und zu Beginn
der Behandlung dimpfend. Somit ist unter der Therapie mit
Neuroleptika cine Herabsetzung der Libido (= der sexuellen
Lust) verstindlich. Schnetzler und Saint Egreve fihren als



Begleiterscheinungen bei Neuroleptikamedikation Libido-
verminderung, Ejakulationsverzdgerung und vollige Impo-
tenz an ... Pomme beschreibt unter Neuroleptikaeinflufl
Nachlassen der Libido, Erektionsschwiichen, Ejakulations-
verzogerungen beim Mann und Frigiditit sowie verminderte
Orgasmusfihigkeit bei der Frau ... Bei der Therapie mit
Neuroleptika muBl mit Verminderung der Libido, Erektions-
schwiichen, Ausbleiben der Erektion, Ejakulationsverzdge-
rungen, Aspermatismus (= das Fehlen von Samentierchen
im Samen oder das Unvermbgen, den Samen auszuspritzen)
und kompletter Impotenz gerechnet werden. Schnetzler
et al. gab gesunden Versuchspersonen Thioridazin (= Melle-
ril) und konnte die eben genannten Verinderungen an ih-
nen feststellen.“ (S. 24/25)

Auch iiber die einzelnen Gruppen von Psychophamaka
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werden Aussagen gemacht:

Chlorpromazin (= Magaphen, Largactil, Thorazin)

»Unter der Therapie mit Chlorpromazin kommt es auch zu
Potenzstdrungen. Vollige Impotenz wird von Cohen und
Labhardt beschrieben. Im Rahmen einer Schlaftherapie er-
hielten Minner hohe Dosen Chlorpromazin (150-200 mg
tiglich). Wihrend dieser Zeit trat bei niemandem eine vol-
lige Erektion des Penis ein, obwoh! dieses am Morgen such
ohne sexuellen Reiz nommalerweise geschah. Mall gibt als
Grund der Potenzstdrungen die Dimpfung des Hypophy-
senvorderlappens (= Teil der Hirmanhangdriise) an und die
Hemmung der Gonadenfunktion (= Keimdrisenfunktion).
In der Megaphenfibel wird als Angriffspunkt des Chlorpro-
mazins ein indirekter Einfluf der Phenotiazinkorper auf die
Hoden iber innersekretorische Drilsen diskutiert ...* (S. 25)
Fluphenazin (= Lyogen, Omca)

.Die Herstellerfirma Byk Gulden Pharmazeutika berichtet,
daB unter Fluphenazin Einschrinkungen der Libido und Po-
tenz beobachtet wurden.* (S. 26)

Perphenazin (= Decentan)

~Ejakulationsstdrungen* (S. 27)

Thioridazim (= Melleril)

.In Kasuistiken (= 'Fall*-Beschreibungen) wird vor allem
von Ejakulationsverzdgerungen bzw. fehlender Ejakulation
berichtet. Der Orgasmus bleibt dabei meist erhalten ... Nach

3. Geﬁjmbers(ellu ng des 'Gesetzes zur Verhitung
DU/FDP und SPD

A) Krankheits'-Definition
a) GzVeN: § 1, Abs. 2:

belten leidet:
1. angebotenem |Sdwedfing,

einwochiger Einnahme von 200 mg tiglich Thioridazin
bleibt Orgasmus und Ejakulation sus ... Drei junge, ans Zoli-
bat gebundene Minner kiagten iiber gpsteipne Libido und
hiufige niichtliche Pollutionen (= Samenergiisse). Erfolgrei-
che Behandlung in zwei Fillen ... 16-jihriger Patient mit
Jschizophrenen Schub® wurde mjt 200 mg tiglich Thiori-
dzin und Psychotherapie behandelt. Beim Masturbieren
Ausbieiben der Ejakulation bei erhaltener Libido und vor-
handenem Orgasmus.” (S. 27/36/37)

(= Taractan, Truxal, Truxaletten)
.Cooper weist daraufhin, dsf unter der Therapie mit Chlor-
prothixen Impotenz auftreten kann ... (S. 30)
Clopesthixal (= Sordinadl, Cistyl)
+28-jihriger Schizophrener erhilt anfangs 75 mg tiglich
Clopenthixol i.m., dann 150 mg tiglich oral und schlie8-
lich eine Erhaltungsdosis von 25 mg tiglich iiber 4 Monate.
Dabei volliger Verlust der Libido, Erektion und Ejakula-
tion.* (S. 40)
Beaperidol (= Frenactyl, Glisaimon)
Kalinowski und Hippius halten Benperidol fiir cin sehr gu-
tes Mittel, um die Hypersexualitit zu beeinflussen.* (S. 31)
Haloperidol
.Libidoverlust ... Impotenz ... wird dbereinstimmend her-
vorgchoben, daf sich Haloperidol besonders zur Behand-
lung der exzessiven Onanie bei schwachsinnigen Kindern
cignet."* (S. 31)
Reserpin (= Sedaraupin, Serpesil)
~Unter der Therapie mit Reserpin ist eine Verminderung
der Libido beobachtet worden. Erektionsverminderungen
bzw. fehlende Erektion wird von Masters und Johnson be-
schrieben.* (S. 32)
Meciixin (= Bosamine, Calmonsl, Pevemisin)
..15-jihriger Junge, Schwachsinn schweren Grades, onanier-
te bis zu 4 mal tiglich ungeniert und laut schreiend. Dosis:
450 mg tiglich: keine erkennbare Wirkung
900 mg tiglich: keine Onanie, keine Schreie* (S. 42)
Antidepressiva, T'
~Antidepressiva vermindern die Libido, schwiichen die Erek-
tonsfihigkeit ab, verzbgern die Ejakulation und schrinken
bei der Frau die Orgasmusfiihigkeit ein ... Wie bei den Neu-
roleptika wird such bei den Tranquilizem die herabgesetzte
Sexualfunktion suf die sedierende (= ruhigstellende) Wir-
kung dieser Pharmaka zurickgefdhrt. (S. 88)
Wie ich in anderen Psychiateraufsitzen gelesen habe, fiilhren
Psychopharmaka zum Ausbleiben der Menstruation, zu
Mifbidungen, zu Chromosomenbriichen u.v.m. ...
Hitler als physisch lebender Mensch ist heute abgelost von
anderen Politikem; die Uberzeugung von der erblichen Be-
dingtheit der 'Schizophrenie’ gilt jedoch in der Psychiater-
schaft so ungebrochen wie in ,alten* Zeiten. In der Psychia-
trie-Enquete fordert sic desthalb unverhohlen: ,Bei der Be-
ratung erkrankter Personen sollte man im allgemeinen den
Verzicht auf Kinder befirworten. Sterilisierung und Schwan-
gerschaftsabbruch konnen angebracht sein. (...) Die freiwil-
lige Unfruchtbarmachung und der gewiinschte Schwanger-
schaftsabbruch sind neben den Methoden der Empfingnis-
verhiitung im Bereich psychischer Krankheiten ein beson-
ders wichtiges Instrument genetischer Vorbeugung.*

erbkranken Nachwuchses' und der PsychK G-Entwiirfe von

Es folgt nun eine Gegeniiberstellung wesendicher Teile der Gesetzesentwiirfe von CDU/FDP und SPD mit dem groBen Vorbild.
dem 'Gesetz zur Verhiitung erbkranken Nachwuchses' (GzVeN).

Ceblrant im Sinne diefes Gefeyes ift, wee an elner der folgenden Krants



. Gdiyopheenie,

3. fictublcem (manifvdepeeifioem) Jeeefeln,

4. erblidger Galtfudy,

5. exblldem Beitétany (Quntingtonfe €hores),

6. erbliger Bllndyeit,

7. ecblidher Tanbiel,

8. fweeer exblider ticperiiher Mifbildung. _
u(&wuuummmnu‘mmm

b) CDU/FDP: § 1, Abs. 2:
Psychisch Kranke im Sinne disses Gesetzes sind Personen, die an ciner Psychose, einer psychischen Stdrung, die in ihren Auswir-

kungen einer Psychose gleichkommt, einer geistigen Behinderung oder einer Abhiingigkeit von Alkohol, anderen Rauschmittein
oder Medikamenten leiden.

) SPD: § 2, Abs. 1:

Psychisch Kranke im Sinne dieses Gesetzes sind Personen, die an einer Psychose, an einer Neurose, an einer Abhingigkeit von Al-
kohol, Medikamenten oder Drogen oder an anderen nicht psychotischen Stdrungen leiden.

B) Voraussetzuagen der Un
a) Verordnung zur Ausfihrung der GzVeN Art. 1:
Die Unfrudpbarmadung fegt votaus, dbaf die Kranlheit dburd einen fe dasd _

Deutfdhe Reid) approblerten Keyt einmwandfrei fefigefielic ft, mag fie aud) nuc vors “Wokiuey
86ergehend and elner vesborgenen Nnlage Rdtbar geworden fein. (7.~
Det Yntrag anf Unfrudebarmacdiung foll nidye geflelit wetden, wenn der €rds 1D e
tranfe infolge Goben WMiters oder and andeven Gcfinden nidd foctpflanjungds AN N
fibig IR, ober weun ber jufndige Mumtdaryt befceinigt Gat, Daf ber @ingriff E*“
¢ine @efabe filr bas Seben bes Erblranten Bedenten wilrde, obet WeRE er wegen i~ ,;
Snfaltededlrfrigleit n ciner gefdloffenes nflalt deuernd vermaet witd. Dle L %

Unfalt muf volle Gewdhe daflr bieten, daf die Foctpflanjung untecdleibe. (...)

Die Unfrudebarmadung erfolgt in dec Weife, baf ohne Entfernung der Hoden
ober @lecfidde die Samenieiter ober Eileiter vetlegt, undurdgdngly gemadyt
obet dDurdhgetrennt werden.

b) CDU/FDP: § 8, Abs. 1:
Psychisch Kranke nach § | Absatz 1 Nr. 2 Buchstabe a diirfen gegen oder ohne ihren Willen nur untergebracht werden, wenn und

solange sie durch ihre Krankheit ihr Leben, ihre Gesundheit, wesendiche Rechtsgiiter anderer oder in sonstiger Weise die 6ffent
liche Sicherheit in erheblichem Maie gefihrden. ...

¢)SPD: § 3 Abs. I: - -
Psychisch Kranke und geistig Behinderte diirfen nach § 1 Abs. 1 Nr. 2 nur untergebracht werden, wenn und solange si¢ durch ihr

krankheitsbedingtes Verhalten ihr eigenes Leben oder das Leben anderer erheblich gefihrden und diese Gefahr nicht anders abge-
wendet werden kann.

C) Amtsirztiche Untersuchung/Durchfihrung der Unfruchtbarmachung
a) Begriindung des GzVeN zu § 12:

3ft die Unfrudpbarmaciung durch einen endghicigen Befding ans

grotbuet wotden, fo tann anf die Yusflhcung and) dann nid¢ veryidhtet wetden, - .
wenn ble fretwiflige Duldbung ded dhicurgiihen Eingriffé nidit ju erveiden (g, Ay GMLI M
Cine Nudnahme gilt fRr den Fall, baf der ju Seerififierende alieln den Antrag A% @a_\
gefielit Gat. Quperfienfals wird, foweit andere Mafnapmen nidt ausreichen, pﬁl ‘1'u '__3'.
and) anf die Unwendung unmittelBaren ficperfidhen Swanged nkle veryichtet A

werden tinnen. Sind Swangsmafnabmen notwendlg, fo fat der beamtete Aeyt, . Y
ber nach § 4 Sag 3 Renntnid von dem Antrag und nacd § 8 Say ¢, § 10 (. 2

u:; a: Entideidung exdélt, dad Erforderliche bet ber Polijelbeddrde n vers

anlaffen.

b) CDU/FDP: § 10, Abs. 3:

Ist der Betroffene nicht bereit, sich untersuchen zu lassen, so kann das Gericht auf Antrag des Bezirksamtes — Abteilung Gesund-

heitswesen — anordnen, daB er zur Vorbereitung des Gutachtens untersucht wird oder zur Untersuchung vorgefithrt wird. Der Be-
schluB ist nicht anfechtbar.

¢) Im uberholten 'Referentenentwurf des Senators fir Gesundheit und Umweltschutz’ vom 15.7.1980 zum 'Gesetz iiber Hilfeni
und SchuzmaBnahmen fiir psychisch Kranke* forderte die SPD in § 9, Abs. 4 wortwdrtlich wie jetzt die CDU die gewaltsame Vor-

fihrung vor den Amusarzt Im eingeiibten Rollenspiel ,opponiert’ nun die SPD, inzwischen selbst in der "Opposition’ gegen den von
der CDU/FDP ibemommenen Paragraphen. (Spafl mus sein.)



D) (Normale) Psychistrische Behandiung

a) GzVeN: § 12, Abs. 1:

DHat das Gericht die Unfrudtbarmadung endghitig befdioffen, (o IR Re

and) gegen den MBifien ded Unfrudptbarinmadienden andjuflicen, fofern nidy
biefer allein ben Yntrag geflelit at. Der beamtete Aryt hat bet dev Polipeibehdrde
die erforderlidhen Mafnahmen ju beantragen. Sonelt andere Mafnabmen nidy¢
aufreiden, iR dle Unwendung unmittelbaren Swanged Juldfiis.

In Verbindung mit der Ausfihrungsbestimmung und Erduterung zum GzVeN Nr. 3/4
3. Die Unfruditbarmadung darf nidyt durd) Rdntgenbefirablung dec Gefhlechtss am
defifen ober durdh eine Decinfluffung der Hormonalen Hudfheidungen der Ges ‘q: ey
fbiededdelifen mit Gemifden MRitteln verfudit oder bewictt werben. Die Rintgens g L
befirablung Ift vom Gefedgeber deshald midye flie Juldffig gehalten worde, weil
burd) fle Shddigungen der Keimbdehfen, alfo der € und Samenpelien nad
ben Erfafcungen der erperimentelien Bererbungsleboe und der drytlichen MWiffens
fhaft mdglidh find, ohne daf die TBirffambeit des Unfrudbarmachung in jedem
fall banernd verbhicat if.

4. 3n unferms Gefey It alfo unter Unfrudtbarmadung (== Gterilifation)
lediglidy bie Beriegung, Untesbindung, Durdytrennung oder Unwegfammedung
ber Undfljrangdginge (Samenleiter beim Mann, Eileiter bel ber Fran) der
Gefchleditsdefen auf opecativem WWege ju verfiehen (Bafeftomie = Durdhivens
nung ber Samenleiter beln Mann, Salpingeftomie = Durdtrennung dev Eis
leiter bel ber Gran), wobei bie Gefdledisdriifen unverfebet beiben (Hoden beim
Mann, EerfRbde bel der Frau)...

b) CDU/FDP: § 33, Abs. 2:

Soweit die Heilbehandlung nicht im Einve n mit dem Untergebrachten erfolgt, hat er sie auch ohne seine Zustimmung zu
dulden, wenn Lebensgefshr oder eine Gefahr/fir die Gesundheit des Untergebrachten oder anderer besteht. In diesem Fall ist auf
Wunsch des Untergebrachten cine Person seines Vertrauens zu informieren, wenn er selbst zu dieser Information nicht in der Lage
ist. Er ist auf diese Moglichkeit hinzuweisen.

c)SPD: § 27, Abs. 1:
Der Untergebrachte hat Anspruch auf die Behandlung der Erkrankung im Sinne des § 30, die zu seiner Unterbringung gefithrt hat.
Die Behandlung erfalgt grundsi tzlich im Einvemehmen mit dem Untergebrachten. Er ist iiber ihre Griinde und Folgen sufzukliren.
Ist es nicht méglich, seine Einsicht in die Bedeutung der Behandlung zu wecken, kann der Untergebrachte nur dann ohne seine
Zustimmung behandelt werden, wenn Lebensgefahr oder cine schwerwiegende Gefahr fiir die Gesundheit des Untergebrachten
oder anderer vorliegt.

Egmnwm
a) GzVeN: § 14:

Cine Unfruditbarmadung, die nidt nad) den Borfdheifien biefes Gefepes ers
folgt, fowie cine Entfernung dec Keimbdehfen find nur dann Juid(Rg, wens cin s ‘
Seyt fle nad) den Regein dee deytlidhen Kunf jur Abwendung ciner confles Gefabe s
file bad Seben ober die Gefundieit desienigen, an dem et fie vocnimmt, wnd mit :
beflen @inmitligung volisiehs.

b) CDU/FDP: § 33, Abs. 3:
Handelt es sich bei der Behandiung um einen operativen Eingriff oder um eine Elektrokrampftherapie oder ist sie mit Lebensge-

fahr oder schwerwiegender Gefahr fiir die Gesundheit des Untergebrachten verbunden, oder ist zu befiirchten, dab sie die Person-
lichkeit des Untergebrachten auf Dauer nachteilig verindert, so darf sie nur mit seiner vorherigen Zustimmung vorgenommen wer-

den. Kann der Untergebrachte die Bedeutung und Tragweite der Behandlung und seiner Zustimmung nicht beurteilen, so bedarf es
der vorherigen Zustimmung seines gesetzlichen Vertreters in perstnlichen Angelegenheiten. Ist der Untergebrachte minderjihrig,
oder wegen Geisteskrankheit oder Geistesschwiiche entmiindigt oder unter voriufige Vormundschaft gestellt, so bemifit sich die
Erforderlichkeit der Zustimmung des Untergebrachien oder seines gesetzlichen Vertreters nach den Vorschriften des Biirgerlichen
Gesetzbuches.

c) SPD: § 27, Abs. 3:
Handelt es sich bei der Behandlung um einen operativen Eingriff oder um eine Elektrokrampftherapie oder ist sie mit Lebensge-
fahr oder schwerwiegender Gefahr fiir die Gesundheit des Untergebrachten verbunden oder ist zu befiirchten, daB sie die Person-




lichkeit des Untergebrachten auf Dauer nachteilig verindert, so darf sie nur mit seiner vorherigen Zustimmung und nur dann vor-
genommen werden, wenn sie nicht auer Verhiltnis zu dem zu erwartenden Erfolg steht. Kann der Untergebrachte die Bedeutung
der Tragweite der Behandlung und seiner Zustimmung nicht beurteilen, so bedarf es der Zustimmung seines gesetzlichen Vertre-
ters in personlichen Angelegenheiten sowie eines auBenstehenden Arztes. Ist der Untergebrachte minderjihrig oder wegen Geistes-
krankheit oder Geistesschwiiche entmindigt, unter vorliufige Vormundschaft gestellt oder besteht cine Gebrechlichkeitspfleg:
schaft, so bemiBt sich die Erforderlichkeit der Zustimmung des Untergebrachten und seines gesetzlichen Vertreters nach den Vor-

schriften des Biirgerlichen Gesetzbuches. ...

4. Die Rolle der Sozialpsychiater bei der Auswei-
tung des "Krankheits'-Begriffes

Ein Streitpunkt, dem viele Psychiatrieopfer irritiert gegen-
tiberstehen, ist die von der Deutschen Gesellschaft fir Sozial-
psychiatrie (DGSP) der SPD untergejubelten Erweiterung
des Definitionsbereichs um die ..anderen nicht psychotischen
Storungen* (vgl. A.c.). Ein kleiner Blick in die Ecliuterun-
gen der Ausfihrungsverordnungen des GzVeN geniigt je-
doch, um den Hintergrund der von der DGSP geforderten
Ausweitung des "Krankheitsbegriffs im Sinne des Gesetzes’
zu verstehen. Schon die ilteren Nazipsychiater hatten er-
kannt, wie wichtig es ist, bereits zu Beginn einer Verhaltens-
auffilligkeit vorbeugend einzugreifen, also zu einem Zeit-
punkt, an dem sie noch nicht iberblicken kinnen, ob sie

sich bei der Diagnosenwahl fiir eine harmlos klingende ,nicht
psychotische Stérung' oder die sich gefihrlicher anhorende
*Schizophrenie' entscheiden werden. Doch wichtig ist fir
die Psychiater nicht die Benennung auffilligen und unbe-
quemen Verhaltens, wissen sie doch selbst am besten, wie
sustauschbar und willkiidich sie diese Begriffe verwenden.
Wichtig Rir die Psychiater ist, daB sie ihre Techniken .ein-
setzen' ddrfen, und zwar 3o frih wie moglich, damit sich
nirgendwo Keime des Widerstandes gegen normierte Verhal-
tensanforderungen entfaiten kbnnen. Und VorBEUGUNG
ist ja schlieBlich eines der Hauptanliegen der Sozialpsychia-
trie; wie wichtig die Vorbeugung und das rasche Einschrei-
ten beim geringsten Verdacht gegen auffiillige Menschen
sind, geht aus der Ausfihrung mit Erliuterung zum GzVeN
dber die psychiatrische Spezial-'Krankheit' hervor:

Yud) bel der Scdijophrenie It mit aller Sdpdicfe ju betonen, dah eine leidye
Hndprdgung cined Fales, oder eine turje Dauer eined Shubes oder dle mehr
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oder weniger vollfommene Helfung von cinem Sohube oder eine fRarte, bis jur

1 odigen fojlaten Berwendbacteit gehende Befferung der Kranthett (fog. Remifs
flonen §. 1B.) burdans teine Gegengrfinde gegen die Unfrudytbarmadung find.
@anj im Gegentell! Und) bler gilt, wad belm angeborenen Shwadyfinn gefogt

‘ ift. @8 Dat feinen Sinn, etwa nur WUnRaltéverwabete oder fouf [hwere Falle
| unfeudibar ju madien oder mit der Unfrudytbarmadung ju wacten, bié ein
| Zall fo fhwet i, baf et in die AUnalt muf; fondern die erfien und leidytefien
| Gpmptome, fofern fie nur dlagnoftifh far fimd, gendigen nidt blof jue Uns
fendyebarmadung, fondern méffen unbdedingt (dleunig yu ihr fiheen, damit in

‘ ble @ortpflanjung dec Kcanfen cingegriffen weeden fann, ehe ¢8 in (pdt IR,
d. b. Bevor fle ebeliche ober unebelidhe Kinder gejeugt Haben, Uud) bler, wie bel

| alien Sufténden mach § 2 lautet alfe die Meifung fir bem Seltpuntt bee Bors
| mahme bder Unfruchtbarmadpung: ,mdgldft frfd, fobald dle Krantheit alé
| Suftand nad) § 1 in irgendweldhem Grade dritli) cinmandfrel fefgefelit i1~
Widytig iR, das man fich mdglidft vafcd) Abee das raffenbngientfdhe Berbalten bel
Féllen far wird, die nidt fofort, ja mitunter jahrelang nicht diagunoftifch getidet

‘ weeden (Bunen. Freilich find die blagnoftifch einmandfvel fefiflelibaren Fhlle in der
ganj @berwiegenden Mebryahl. Aber felbf wo nod) eine Jeitlang dlagnoftifde Uns
fiddecbelt Gerrfcht, iR doch gewdbnlich veltindige Kiarhelt nach der Richtung
| pothanden, bah eine Geiftestrantheit Aberhaupt vorllegt, uud melf and) nadh der
| Ridytung, daf irgendeine endogene, anlagebedingte Stdeung vorhanden ifl. Biels
| fad) wird anfangs in (olhen Fdlien oft manifhsdepreffives Jrrefein biagnos
(tiglert, in benen fih fpitcchin Sdijopbrenie Gerandfellt. (.) Wir wollen alfo
burdy bie Unfrudytbarmadyung die Urfadie diefer Krantheiten ausd der Welt fhafs
fen tn dem MafPe, wie eé ein (oldes Sefey cben geflattet und unter voller Auds
nfipung der Miglidhteiten, die ed baju bietet. Gdnfliger BVerlauf ober Befriedis

gende Erfolge in der Krantenbebandinng von Sdijopheenie und all ihren Fors
men diicfen daber nidyt Srund jur Unteclaffung der Unfrudptbarmadung fein,
fondern im Gegeuteil in dec Regel Grund ju ihrer mdglidft baldigen Bornahme.

5. DasPsychKG: Breiter Angriff auf die Menschheit

Nur wer die Parallelen 2wischen dem 'Gesetz zur Verhiitung
erbkranken Nachwuchses' und dem geplanten neuen Psych-
KG nicht sehen will, wird Kritik an dieser Nebeneinander-
stellung erheben. DaB es Unterschiede zwischen beiden, im-
merhin S0 lahre auseinanderiegenden Gesetzen gibt. ist
logisch: Damals gab es noch nicht diese ausgefeilten und
wissenschaftlich ausgetiiftelten. auf chemischem Wege steri-
lisierenden Mittel ('Medikamente®). Zweitens: Nach der
kurzfristipen Zerschlagung des Faschismus getrauten sich
die Psychiater bislang nicht, wieder offen an ihre traditio-

nelle Sterilisationspraxis — mit den bekannten Folgen! —
anzukniipfen. Drittens: Inzwischen merken sie, wie egal der
zwanghaft-normalen Bevolkerung, die fir Atomkraftwerke,
Aufriistung, Zerstorung der Natur usw. eintreten, die Men-
schenrechte im aligemeinen und die Rechte der Psychiatrie-
betroffenen im besonderen sind. Und viertens steht die So-
zialpsychiatrie und in ihrem Gefolge eine riesige Schar von
‘Laien*-'Helfern‘, Psycho-sozialen' Arbeitsgruppen usw.
‘Gewehr bei Ful', um durch das Zuziehen des gemeindepsy-
chiatrischen Netzes zu verhindern, daB die Opfer der Psy-
chiatrie aus der verordneten Psychiatriedrogen-Abhingig-
keit entkommen konnen.



,Das Psychisch-Kranken-Gesetz, das ist doch nur fiir die
Verrickten. Das kimmert mich doch nicht. Ich — ich bin
doch nicht verrilkckt. Das betrifft mich doch nicht ...* heifit
es oft, wean wir bislang noch nicht fiir ,psychisch krank* Er-
kiirte dber die Gefahren des neuen PsychKG aufkliren wol-
len. Jedem Memchen kann es jetzt passieren, daB er in die
Anstalt verschieppt wird, auch wenn er sich selbst fiir ur-
normal hilt.

Durch die Erweiterung des Krankheitsdefinitions-Bereiches
auf ,psychoseihnliche® bzw. der Psychose gleichende® Pyeu-
do-Psychosen fallen die letzten Schranken psychiatrischer
Willkiir. Schon jetzt ist angesichts der neuen psychistrischen
Krankheitsdefinitionen in Ansiitzen kiar, for wen das Psych-
KG gedacht ist: fiir wen, wenn nicht die Stbrer mit den psy-
chistrischen Diagnosen wie .cmegbare Persdnlichkeit’, Nei-
gung zu Temperamentssusbriichen', ,verbale Aggressivitit',
‘MiSachtung von geltenden sozialen Normen', sexuelle,
nicht mit dem Koitus verbundene Verhaltensabweichungen'
wie z.B. 'Homosexualitit', ‘Transvestismus', 'Impotenz’,
'Frigiditit', "Feminismus bel Jungen'. Dariiberhinaus arbei-
ten Psychiater tichtig an der Entwicklung modemster Dia-
gnosen wie z.B. "Hang zum altemativen Leben', "Lirmemp-
findlichkeit', "Schulmidigkeit’, "Uberarbeitung' (von Miit-
tem), "Uberaktivitit' (von Kindem) usw. usf. Mit dem Ein-
weisungsgrund ‘Gefihrdung wesentlicher Rechtsgiter’ Liit
sich jeder Hausbesetzer in die Anstalt einsperren, und ge-
fihrdet die Friedensbewegung in ihrem Kampf gegen die
sogenannie notwendige Nachristung' nicht erheblich die
offentliche Sicherheit ...? Fiir welchen Personenkreis das
PsychKG wirken soll, 18t sich bislang nur — wie gesagt —
ansatzweise iiberblicken. Sollte es Rechtskraft edangen,
wird die Entwicklupg zeigen, zu welchen 'Leistungen® es
die Psychiater und die Staatsgewalt befihigen wird — soweit
nicht wie gerade jetzt bei der Volkszihlung das Bundesver-
fassungsgericht auch das geplante Psychisch-Kranken-Gesetz
als verfassungsfeindlich zurickweisen wird.

Auch die Denunziation wird verstiirkt sufblihen; wenn die
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"Die Psychiater haben sich gebessert: nach
1945 keinen einzigen nachweisbaren Moxd sshr.”

Jieben' Nachbarn und Mitmenschen einen Storer ausge-
macht haben, den sie loswerden wollen, brauchen sie diesen
nur beimn jeweiligen Sozialpsychiatrischen "Dienst’ anschwiir-
zen. Und dieser, der auf jeden — such anonymen — Anmuf
reagieren mub, mwl mit seinen psychiatrischen Mittein (Re-
gistrierung, Vorladung auch unter Polizeigewalt, gemeinde-
nahem Abspritzen an Ort und Stelle unter Anwendung un-
mittelbarer Gewalt, Einlieferung in die Anstalt, Einschiich-
terung und Androhung derselben) seine vorgesehene Geset-
zespflicht erfillen.

Erinnemn wir uns zuletzt an die Begrindung fiir die Einfiih-
rung des ‘Gesetzes zur Verhiitung erbkranken Nachwuchses’:

Das Gefed gebt bemwufit von der Srfenntnid and, dbaf e nidt alle
rblranfen, vor allen Dingen nidt alle leidgteven File von Geifiedfirungen

und and) nidyt die gefunden Tedger von Erbivantheiten, erfaffen fann; o8 will
junédft nur die Krantheitdgruppen einbejichen, bel demen die Negeln der Bers
ctbung mit grofer Wabe(cheinlidfeit einen erbiranten Radwudys erwarten lafs
few. Dabei darf nidyt veroeffen werden, daf die von dewn Gefeg nidye erfafiten
Seblranten und vor allen Dingen die gefunden Tedger von Erblranthelten aud
auf andere Weife von der Fortpflanjung abgehalten werden tdnnen. €8 wird
Nufgabe der dagn bernfenen Etellen (cin, durd) Yufldrung und Eheberatung
bie Wirtfambeit Diefed Gefeted ju vervolfindigen. Anbderfeitd ift ju betonen,
dab bas Gefed nur ein beaditlider Unfang auf dem Wege der Borforge fir dad
tommende Gefdledit IR und dbaf beim Fort{deeiten der wiffenfchafilichen Ers
tenntuiffe dber die Bererbung andever Keantheiten Retd die Mdglidleit der Ees

gédnjung Deflebe.

Und nun, 50 Jahre nach dem Verfassen dieser ,historischen'
Sitze, wird das geplante PsychKG seine Wiedereinfilhrung
bew. die angekiindigte und geforderte Erginzung sein. Dar-
iiberhinaus ist das PsychKG eine ungeheuerliche Verschir-
fung, die, wenn wir sie genau betrachten, die Legalisierung
fiir die Praxis des totalen Faschismus bedeutet. Dabei ist die
Verhiitung des — wie die Psychiater glauben — erbkranken
Nachwuchses nur die eine Seite des Gesetzes; die andere ist
die Disziplinierung durch Chemie, Strom und Gehimwiische
und die Beseitigung von Storern ('Gestorten') aus der Gesell-
schaft um jeden Preis.
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