e

¥

(@
A
—

*m
. ;. - .

o
e -

- - 2
O

- -

.

Drogokhoz kiti az On vildgdt

Jelentés és ajanlésok napjaink
pszichidtria éltal léfrehozott
drogvélsagaval kapesolatban

, Kiadja az s
Allampolgari Bizottsag az Emberi Jogokért &
Alapitva 1969-ben =




pszichidtriai szakma azt éllitja, hogy 6k az
egyediili dontéshozok és szakértk a men-
talis egészségiigy teriiletén, valamint az
elme , megbetegedéseinek” kérdésében.

A tények azonban egészen mast mutatnak:

1. A PSZICHIATRIAI ,ZAVAROK” NEM ORVOSI
BETEGSEGEK. Az orvostudoményban szigord kritériu-
mai vannak annak, hogy milyen éllapotot lehet beteg-
ségnek nevezni: a tiinetek egy elére meghatdrozhaté
csoportja, valamint a tiinetek okai vagy azok fiziol6gi-
djérol (mikodésérdl) alkotott megértés bizonyitott és
megalapozott kell, hogy legyen. A hidegrézds és a ldz:
ezek tiinetek. A maldria és a tiidégyulladds: ezek beteg-
ségek. A betegségek létezését objektiv bizonyitékok és
fizikai vizsgdlatok bizonyitjék. Azonban soha egyetlen
mentdlis ,betegségrél” sem bizonyitottdk be orvosi
szempontbdl, hogy 1étezik.

2. A PSZICHIATEREK KIZAROLAG MENTALIS
+ZAVAROKKAL"” FOGLALKOZNAK, NEM BIZONYITOTT
BETEGSEGEKKEL. Mig a testi orvoslds 6 dramlata
betegségeket kezel, a pszichiétria csak ,zavarokkal”
tud foglalkozni. Az okok vagy a fizioldgiai elvaltoza-
sok ismeretének hidnyéban a tiinetek ilyen vagy olyan
egytittesét, amelyet sok kiilonb6z8 paciensen meg lehet
figyelni, zavarnak vagy szindromdnak hivjék. A Harvard
Egyetem pszichidtere, Joseph Glenmullen azt mondja,
hogy a pszichidtridban ,,minden diagnézis pusztn a
szindromak [vagy zavarok] leirdsabdl 4ll; a tiinetek
olyan csoportjait irjak le, amelyekrdl azt feltételezik,
hogy kapcsolatban dllnak egymdssal, de ezzel nem
betegségeket azonositanak”. Ahogy Dr. Thomas Szasz,
a pszichidtria nyugalmazott professzora fogalmaz:
,Nincs semmilyen vér- vagy egyéb laboratériumi teszt,
amely bizonyitana egy mentalis betegség meglétét
vagy hidnyat, szemben a legtobb testi betegséggel.”

3. A PSZICHIATRIA SOHA NEM ALLAPITOTTA MEG
EGYETLEN ,MENTALIS ZAVAR” OKAT SEM. A vezet§
pszichidtriai testiiletek, mint a Pszichidtriai Vildg-
szovetség vagy az amerikai Mentalis Egészségiigyi
Intézet maguk is elismerik, hogy a pszichidterek nem

Az olvasonak

tudjék, hogy mi az oka vagy mi a gy6égymaédja barme-
lyik mentdlis zavarnak, vagy hogy a pszichidtriai
~kezelések” pontosan mit tesznek a paciensekkel. Csak
kiilonféle elméleteik és egymdsnak is ellentmondé
véleményeik vannak a diagnézisokrél és modszerekrél,
ezeknek azonban nincs semmiféle tudoményos alapja.
Ahogy a Pszichidtriai Vildgszovetség egyik korabbi
elndke megallapitotta: , Az az id8, amikor a pszichi-
aterek tigy gondoltak, hogy meg tudjdk gyogyitani a
mentélisan beteg embereket, elmult. A jovében a men-
télis betegeknek meg kell tanulniuk egytitt éIni a
betegségtikkel.”

4. AZ AZ ELMELET, HOGY A MENTALIS ZAVAROKAT
AZ AGY ,KEMIAI EGYENSULYZAVARA” OKOZZA, EGY
TUDOMANYOSAN NEM MEGALAPOZOTT VELEMENY,
NEM TENY. Az egyik uralkodd pszichidtriai elmélet
(ami a pszichotr6p gyodgyszerek gydrtasat és forgal-
mazdsat megalapozta) az, hogy a mentalis zavarokat
valamilyen agyi kémiai egyenstilyzavar okozza. A tobbi
hasonl6 elmélethez hasonléan ennek sincs biolégiai
vagy egyéb tudomdnyos bizonyitéka. Egy jelentds, or-
vosokbdl és biokémiai szakértékbdl éllé csoport képvi-
seldje, Elliot Valenstein, Ph.D., Az agy hibdztatdsa
(Blaming the Brain) cimt kényv szerzdje megallapitja:
»Nincsenek tesztek annak kimutatdsara, hogy milyen
egy €16 személy agydnak kémiai dllapota.”

5. NEM AZ AGY A VALODI OKA AZ ELET
PROBLEMAINAK. Az emberek természetesen atélnek
kiilonféle problémakat és nehéz iddszakokat életiik
soran, amelyek okozhatnak mentalis nehézségeket,
akdr sulyosakat is. De ezeket a nehézségeket tigy bedl-
litani, hogy azokat gydgyithatatlan ,agyi elvaltozdsok”
okozzak, amelyekkel nem lehet mést tenni, mint veszé-
lyes gydgyszereket szedni rd, nemcsak tisztességtelen,
hanem drtalmas és gyakran haldlos kimeneteld is. Ezek
a ,gyogyszerek” gyakran erdsebbek, mint egy narko-
tikum, és képesek erészakos rohamokat vagy 6ngyil-
kossagot eldidézni. Elkenddzik a probléma valddi okat,
alddssdk az egyén sajdt erejét, és megtagadjak téle a
valédi gyoégyulds esélyét, ezdltal a jové reményét.
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Egy bedrogozott
és veszélyes vilag

i a leginkdbb rombol6é hatdst dolog
vildagunkban manapsag?

Amennyiben a drogokat tartja
annak, Ggy osztja a kdrnyezetében él6k
tobbségének aggodalmait. Az illegélis

drogok, valamint ezek kovetkezményei — az erszak és a
btinozés — jelenlétét tekintjiik a legnagyobb fenyegetés-
nek gyermekeinkre és tdrsadalmunkra nézve.

Mégis csupan keve-

informdciékkal bombdznak benniinket, amelyek efelé a
kémiai tipustd , megoldds” felé terelnek minket.

Nem meglepd tehdt, hogy a statisztikdk azt mutatjak,
hogy az egész vildgon minden korcsoportban, a gyer-
mekektdl az id6sekig, az emberek egyre nagyobb aranyban
tdmaszkodnak ezekre a szerekre napjainkban. Az anti-
depresszdnsok forgalma a vildgon 2002-ben meghaladta a
19,5 millidrd dollért (15,6 millidrd euro). Az antipszichotikus

szerek eladdsa pedig 12

sek ismerik fel, hogy az

millidrd dollar f6lé szokott.

illegélisan terjesztett ka-
bitészerek a mai drog-
problémanak csak egy ré-
szét jelentik. Az utébbi 40-
50 évben vildgszerte hatal-
mas véltozdsnak lehet-
tink tantdi egy masfajta
drogba vetett bizalmunk-
kal kapcsolatban: ezek a
receptre felirt pszichidtriai
szerek.

Valaha ezek az elme-

A pszichiaterek biztositottak, hogy
egyre tobb embert tévesszenek meg,
akik az hiszik, hogy az élet sokféle, min-
dennapos problémajara és kihivasaira a
legmegfeleldbb valasz a »legujabb és
legjobb« pszichiatriai szer.”

— Jan Eastgate

Ekozben olyan szer-
z6k, mint Richard Hughes
és Robert Brewin, az
Amerika nyugtatézdsa cimd
kényv ir6i, felhividk a fi-
gyelmet arra, hogy noha a
pszichotr6p szerekrdl tgy
ttinhet, ,»tompitjak« a szo-
rongdst, a fdjdalmat és a
stresszt, egyidejtileg tom-
pitjdk magéat az életet is...
ezek a tablettdk nemcsak a

betegek részére fenntar-
tott szerek voltak. Manap-
sdg viszont nem lenne kénnyd taldlni olyan csalddtagot,
bardtot vagy szomszédot, aki soha nem kapott valami-
lyen receptre felirt pszichidtriai szert. Val6jdban ezek a
szerek annyira részévé valtak sok ember életének, hogy a
,szerek nélkiili élet” lehetdsége szoba sem johet sza-
mukra.

Az égvilagon mindenre felirjdk ezeket, a tanuldsi és
viselkedési problémaktdl kezdve az dgybavizelésen, az
agresszion, fiatalkori btindzésen, a btin6zg- és drogrehabi-
litdcién és dohdnyzdson dt egészen az iddsek félelmeinek
és gondjainak a kezeléséig. A bolcs6tsl a sirig olyan

fagjdalmat, hanem az egész
elmét eltompitjdk.” Valo-
jéban egy kozelebbi vizsgdlat feltdrja, hogy ezek egyike sem
képes gyogyitani, viszont mindegyik — némelyik borzaszté
— mellékhatdsokat idéz el8, valamint fliggdséget okozé és
pszichotrép tulajdonsdgaiknak koszénhetden valamennyi
képes arra, hogy tonkretegye egy személy életét.

Vegye tekintetbe azt a tényt, hogy a terroristak is j6
ideje pszichotrép szereket haszndlnak arra, hogy fiatal
embereken agymosdst végezzenek, hogy azok képesek
legyenek ongyilkos merényldkké valni. Ezen kiviil a vila-
gon legaldbb 250 000 gyermeknek — néhdnyuk mindossze
hétéves — adnak amfetaminokat és nyugtatékat, hogy
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képessé tegyék ket napokig tarté ,gyilkos had-
mtveletekre” valamilyen terrorista vagy felforgato
tevékenység soran. Mégis, ezek ugyanazok a szerek, ame-
lyeket pszichidterek ,tanuldsi” vagy ,viselkedési” prob-
lémékra irnak fel receptre a gyermekeinknek.

Az, hogy megértsiik, hogyan torténhet, hogy a tdr-
sadalom tagjai ugrdsszertien megnovekedett mennyiségi
pszichidtriai szert szednek, most még fontosabb jovénk
szempontjdbol, mint valaha.

Hogyan vélhattak milliék figg6vé ilyen rombold
hatdst drogokt6l? Az okot a szerek haszndlata el6tti
iddszakban érdemes kutatni.

Miel6tt ilyen szerekhez kétddtek volna, mindegyik
embert meggy6zték arrdl, hogy e szerek segitenek majd
nekik az élet problémdinak megolddsaban. Az elsédleges
eladdsi moédszer, amit kozvetleniil vagy kozvetetten
haszndltak meggydzésiikre, egy kitaldlt elmeegészségiigyi
diagnosztikai rendszer volt: az Amerikai Pszichidtriai
Tarsasdg altal kiadott Mentdlis Zavarok Diagnosztikai és
Statisztikai Kézikonyve (DSM) 1V. kiaddsa, valamint
Eurépaban a Betegségek Nemzetkozi Osztdlyozdsa (ICD)
Mentdlis zavarok fejezete. A diagndzist és a szerek
felirdsat kovetSen maguk a szerek léptek el6térbe.

E diagnosztikai dmitds széles kord elterjesztésével a
pszichidterek biztositottdk, hogy egyre tSbb olyan embert
tévesszenek meg, akik enyhe mentdlis problémdval vagy
éppen semmilyen problémdval nem rendelkeztek, és akik
azt hiszik, hogy az élet sokféle, mindennapos probléméjdra
és kihivdsaira a legmegfelelébb vélasz a ,legdjabb és
legjobb” pszichidtriai szer.

Legyen On akdr torvényhozo, vagy iskoldskort
gyermek sziilGje, tandr, alkalmazott vagy vallalkozd,
lakdstulajdonos vagy egyszertien a kzdsség egyik tagja,
életbevdgban fontos, hogy dtolvassa ezt a kiadvanyt.

A drogok elleni harc kudarcdnak oka részben az,

hogy elmulasztjuk leéllitani a tdrsadalom legértalmasabb
drogkereskeddijét.

Ez manapsdg a pszichidter, aki szorgosan téveszti
meg és koti drogokhoz az On vildgat.

Tisztelettel:
Jan Eastgate

elnok, Nemzetkozi Allampolgari Bizottsdg
az Emberi Jogokért
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FONTOS TENYEK

A modern élet feszliltségeire és
nehézségeire a pszichidtriai szerek
csodaszerekké valtak, amelyeket a
pszichiaterek raeréltetnek az iskolakra,
szanatoriumokra, drogrehabilitacios
kézpontokra és borténokre.

A Szelektiv szerotonin visszavétel gatlo
(SSRI) antidepresszansokrdl ma mar
tudjuk, hogy neuroldgiai rendelle-
nességeket okozhatnak, beleértve az
arcizmok gorcsds Gsszehlizodasat és
testi tikket.! A szert szedSk kérében
60% tapasztalt szexualis diszfunkciokat.

Az antipszichotikumok legujabb fajtai
légzési nehézségeket okozhatnak,
valamint szivrohamot, cukorbetegséget
és hasnyalmirigy-gyulladast.

esetben irtak fel antidepresszanst.

Az antidepresszansok értékesitésébdl
tébb mint 19,5 milliard dollar (15,6
milligrd euro) folyt be vilagszerte, mig az
antipszichotikumokbdl évi 12 milliard
dollar (9,8 milliard euro).

A meglehetdsen sulyos mellékhatasok
ellenére Franciaorszagban hét receptbdl
egy pszichotrép szerre vonatkozik, és a
munkanélkiliek tobb mint fele — 1,8
millié ember — szedi ezeket a szereket.”

1 2002-ben tobb mint 100 millié




A tudatbefolyasolo szerek
djanlasa ,,gyogyszerekkent”

mi a pszichidterek képzése sordn

és a pszichidterek tulajdonsagait

illetGen torténik, az az, hogy dro-

gok terjesztSivé valnak. Elfelej-

77 tették, hogy hogyan tiljenek le és

beszéljenek a pdcienssel arrdl, hogy mi a probléma-
ja.” — Walter Afield, pszichidter

Otven évvel ezeltt az emberek kétféle drogot

ismertek: Az dltal torvényesen felirt

anyagokat, amelyek a testi betegségek kezelését

segitették, mds szoval a gyogyszert; mdsrészrdl a

orvos

iskoldkban, szanatériumokban, drogrehabilitdcids
kozpontokban és bortonokben. Emellett szamitunk
arra, hogy ezek ,segitenek” nekiink mindenben, a
sulyfeleslegtSl, a matematikai és {rédsi problémadktol
kezdve az onbizalom csokkenésén keresztiil a
szorongdsig, alvési problémékig és az életben elSfor-
dulé kisebb, mindennapos zaklatottsdgokig.

Mig az orvosi gyogyszerek rendszerint kezelik,
megel6zik vagy gyogyitjdk a betegségeket, vagy ja-
vitjdk az egészségi éllapotot, a pszichidtriai szerek
pusztdn a tiinetek elnyomadsdra képesek — a tii-

drog illegdlis szert is

netekére, amik azonmoéd

jelentett, amely kozis-
merten rdszokdst, flig-
gbséget és a tudatal-
lapot jelentds valto-
z4sdt okozta, mint pél-
ddul a heroin vagy az
opium.

A legtobb ember
tudja, hogy az illegélis
drogok a tdrsadalom
legnagyobb ellenségei,
amelyek biindzést és
ahhoz kapcsol6d6 prob-
lémdkat hoznak ottho-
nainkba, a kozossége-

Mig az orvosi gyogyszerek rendszerint
kezelik, megeldzik vagy gyogyitjak
a betegségeket, vagy javitjak az
egészségi allapotot, a pszichiatriai
szerek pusztan a tunetek elnyomasara
képesek — a tlinetekére, amik azonmaod
visszatérnek, amint a szer hatasa elmu-
lik. Akarcsak az illegalis kabitdszerek,
ezek is csupan ideiglenes menekulést
tesznek lehetové az élet problémai eldl.

visszatérnek, amint a
szer hatdsa elmulik.
Akércsak az illegalis ka-
bitészerek, ezek is csu-
pan ideiglenes mene-
kiilést tesznek lehetSvé
az élet problémidi el6L
Emellett a pszichié-
triai szerek hajlamosak
fliggdséget okozni és
megvéltoztatni a visel-
kedést. Elvondsuk sok-
kal kellemetlenebb lehet,
mint az illegdlis kabi-
tészereké. Val6jaban a

inkbe és iskoldinkba.

Az elmult néhdny évtized sordn a drogok egy Uj
tipusa nyert széles tarsadalmi elfogadottsagot, és oly
mértékben vdlt az életiink részévé, hogy sokak szé-
mdra nehéz még elgondolni is, hogy e nélkiil
létezzenek.

A pszichidtriai szerek valdsdgos csodasze-
reinkké véltak a modern élet fesziiltségeire és
nehézségeire, melyeket széles korben haszndlnak

pszichidtriai és illegdlis
drogok kozti hasonlésdg taldn legnyilvdanvalobb
bizonyitéka az a tény, hogy az ezen szerek hatdsdra
kialakul6 fliggdség madra mdr vetekszik az illegélis
drogfiiggdséggel, ami manapsdg szdmos orszagban az
elsé szdamu drogproblémaként jelentkezik.

Ennek ellenére az ilyen veszélyes és bajt okozé
szerek széles korben elfogadottd véltak a tar-
sadalomban.

ELSO FEJEZET
A tudatbefolydsold szerek ajanldsa ,qyogyszerekkent”




Egy cserbenhagyas torténete

pszichiatriai szerek létrehozasat ,nagyszerd” Uj
Afe_jlesztésekként allitottak be, amelyek azonban végul

karosnak, sot akar halalosnak bizonyultak.

Az 1900-as évek eleje:

A barbituratokat, amelyek szedativ-hipnotikus drogok, a
paciensek viselkedésének kontrollalasahoz hasznaltak. 1978-ra
a Narkotikumok és Veszélyes Drogok Iroddja az USA-ban java-
solta a barbituratok betiltasat, mert ,veszélyesebbek, mint a
heroin”.

1930-as évek:

Amfetaminokat hasznaltak antidepresszansként, és azt
mondtak réluk, hogy .nincsenek sulyos mellékhatasaik”.
Azonban a fliggdség és az ,amfetamin-pszichdzis” tlinetei szinte
azonnal jelentkeztek, de eze-

1900-as évek eleje:

Az ecstasy-t, amit eredetileg Németorszagban fejlesztet-
tek ki 1914-ben, hogy elnyomjék az étvagyat — sikertelentil —,
a pszichoterapia kiegészitéjeként hasznéltak. Ma ez az egyik
legveszélyesebb illegalis kabitoszer.

1940-es, 50-es évek:

A kutatdk a naci megszallas alatti parizsi laboratériumok-
ban, 1942-ben kidolgoztak egy olyan fenotiazint (sérga, krista-
lyos anyag, amelyet festésre és rovarirtasra hasznaltak), amely
elnyomta a kdzponti idegrendszert. Az 1950-es években
kulénbézé neveken forgalmaztak, példaul klérpromazin,
Largactil és Thorazine. Csak 1972-ben figyelmeztették a pa-
cienseket a szer bénitd hataséra, az idegrendszer karosodasara
és a végzetes mérgezési reakciora, amely becslések szerint
mintegy 100 000 amerikai halalat okozta. Mas orszagokban
okozott haldlozasi adatok nem ismertek.

1957:

A monoamin-oxidaz-gatlé nevl készitményeket (MAOIs),
amelyeket antidepresszansként hasznaltak, eredetileg a
tuberkuldzis gydgyitasara fejlesztették ki, de visszavontak a
piacrol, mert hepatitist okoztak. Bizonyos élelmiszerek és
italok, mint példaul a sajt, a bor és a koffein, kdlcsénhatasba
Iépnek a szerekkel, és igy életveszélyesen megvaltoztathatjak a
vérnyomast. 1958-ban masik megoldasként kifejlesztették a
triciklikus hosszU hatdsu antidepresszansokat, de ezek erds
kabultsagot, dlmossagot, lassu gondolkodast, fejfajast és suly-
gyarapodast idéztek eld.

ket az informaciokat elhall-
gattak a fogyasztok eldl.

NOVEKVO GYOGYSZERELADASOK: Csak , kezelésre', nem qyogyitdsra valok —
a tudatbefolydsolo pszichidtriai szerek eladdsa folyamatosan meredeken emelkedik.

1943: s12
Az LSD, amelyet vérke- $10.900.000,000
ringési és légzésserkentd- 50

ként fejlesztettek ki, az
1950-es években kerllt a
pszichidtria terlletére, mint
a ,.gyégymod” mindenre, a
skizofréniatdl a blindzésig, a
szexudlis perverziétél az alko-
holizmusig. A mellékhata-
sokat, mint példaul panik,
hallucinacio, mérgezési tiine-
tek, személyiség elvesztése
és szlletési fogyatékossag,
eltitkoltak.
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Antidepresszansok eladasa az
USA-ban, 1990 hasonlitva 2003-hoz
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Antipszichotikumok eladasa az
USA-ban, 1990 hasonlitva 2003-hoz




1960-as évek:

A minor trankvillansok (szorongasolddk) vagy benzodi-
azepinek az ,anyak kis segitdjeként” valtak ismertté, mert
nagyon sok haziasszonynak és ndnek irtak fel Sket. Nem
mondtak el azonban, hogy négy héten belll fliggéséget
okozhatnak.

1960-as évek:

A Ritalint (metilfenidat), amelyet eredetileg a barbituratok
okozta kéma visszaforditasara hasznaltak, és amely a kokainhoz
hasonlé serkentdszer, gyermekkori viselkedési problémakra és
hiperaktivitasra” irtak fel. 1971-re a Ritalint és mas serkentdket
ugyanabba a kabitdszer-kategdriaba soroltak, mint a morfiu-
mot, a kokaint és az épiumot.

1980-90-es évek:

A Szelektiv szerotonin visszavétel gatlé antidepresszan-
sokrél azt mondtak, hogy olyanok, mint ,.egy megtervezett
orvosi I16vedék”, és Iényegében nincs mellékhatasuk. Tizennégy
évvel késobb végl is figyelmeztettek a lehetséges idegrendszeri
rendellenességre, beleértve az arc eltorzulasat és a tikkelést (ami
agykarosodast jelezhet). Az ezeket a szereket hasznald emberek
60%-a tapasztalt szexualis mikodési zavart. Tovabba ez a szer
Ongyilkossagi és erészakos viselkedésre vald késztetést okoz.

1990-es évek:

Az ,atipusos” (Uj) neuroleptikum (pszichdzis elleni szer)
vagy fenotiazin nev( szereket, amelyeket ,skizofréniara” irtak
fel, Ugy allitottak be, mint ,.attérd kezelést”, az 1960-as évek-
ben készUlt tanulmanyok ellenére, amelyek az egyik ilyen tipusu
szert légzdszervi bénuléssal és szivrohammal hoztak kapcsolat-
ba. Az esetek ma mar kiegészliltek cukorbetegséggel és has-
nyalmirigy gyulladassal is.

Manapsag:

Legalabb 17 millié embernek irnak fel vilagszerte ,minor
trankvillansokat”, ,Nyugat-Eurépaban az orszagok jarvanysze-
rden terjedd gyakorlattal néznek szembe — nagyon sokan szed-
nek nyugtatokat, valamint antidepresszansokat” — irja Beverly
Eakman.’ Spanyolorszagban az antidepresszansok hasznalata
247%-kal nétt az 1990-es évek soran, azéta kdézel haromszo-
rosara, mikdzben a szorongas elleni szerek hasznalata négysze-
resére nétt 2000 6ta.” 2004-ben Nagy-Britanniaban a tuddsok
felfedezték, hogy az egyik SSRI tipusu szert olyan mennyiségben
fogyasztja a lakossag, hogy a nyomai mar megjelentek az
ivovizben is. A gyogyszergyarak készitményei az emberi
szervezeten keresztul bekertlnek a csatornarendszerbe, majd a
teljes vizkészletbe. Egy parlamenti kornyezetvédelmi szovive,
Norman Baker, szerint: ,Ez olyan, mint valami rejtett tomeg-
gyogyszerezés, amikor a gyanutlan polgarok is nyugtatét kap-
nak, és ez nagyon aggaszto egészségligyi helyzetet jelent.”

Vildgszerte ndvekszik a pszichidtria fliggdséget okozo,
tudatmddositd szereinek fogyasztdsa. Ugyanakkor a vilag
sulyos tarsadalmi problémakkal klizd nemzetkdzi szinten,
beleértve a ndvekvé kabitdszer-fogyasztast és az erészakot.

KAROKOZAS UZLETI ERDEKBOL:

A pszichidtriai szevekrol megjelend kritikus cikkekkel regota szemben
dllnak azok az orvosi szaklapokban megjelend cikkek és hirdetesek,
amelyek mindig eltilozzdk a szevek pozitiv hatdsait, mikizben vérldzito
madon elhallgatjdk a szamos kockdzati tényezdjiiket. Az antipszi-
chotikumok esetében ezek a mellékhatdsok a kovetkezok: a Parkinson-
kor tiinetei, maradanda idegrendszeri kdrosodds, st haldl.
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A pszichiaterek UGjradefinialtak

a viselkedési és oktatasi problé-
makat, és ,zavaroknak” nevezték
el 8ket, hogy a biztositoktol
téritést kapjanak. Sz6 szerint
szavazassal dontotték el, hogy
melyik rendellenességnek kell
szerepelnie a Mentalis Zavarok
Diagnosztikai és Statisztikai
Kézikényvében (DSM).

2003 aprilisdban a Psychiatric
Times cim folydirat ,Ontsuik ki
a DSM-et” cimU cikkében Paul
Genova pszichiater azt mondta,
hogy a pszichiatriai gyakorlatot
egy olyan diagnosztikai rendszer
vezérli, amely ,nevetség targya
mas orvosi szakteruletek
szamara”“.

Dr. Bruce Levine, A jozan ész
felldzad cimU kényv szerzdje azt
mondja: ,....a »figyelemhianyos
zavar«, a »dacos szembeszallasi
zavar«, a depresszio, skizofrénia,
idegesség, kényszeres drog- és
alkoholfogyasztas, a kényszeres
evés, szerencsejaték vagy barmely
mas, Ugynevezett mentalis be-
tegség vagy zavar esetében sem
talaltak semmilyen biokémiai,
neuroldgiai vagy genetikai
jellemzét”.®

M. Douglas Mar pszichiater azt
mondija: ..Nincs tudomanyos
alapja ezeknek az allitasoknak
[agyvizsgalat a pszichiatriai diag-
ndzis soran].”’

Az Egy adag jozansag cimU kényv
szerzdje, a pszichidter és neurold-
gus Dr. Sydney Walker azt allitja a
DSM-rdl, hogy az ., milliok szUk-
ségtelen gydgyszerezéséhez
vezetett”.®




Félrevezeto
diagnézis

ehet, hogy nyilvanvalénak ttinik, de ahhoz,
hogy egy orvos torvényesen felirjon egy
gyogyszert, kell lennie egy diagnézisnak,
egyfajta standardnak, amely alapjan cselek-
szik, valédi fizikai tlineteknek, amelyeket

eldre rogzitettek. A pszichidtridban ez nem igy van.
Joseph Glenmullen (Harvard Orvosi Egyetem)
ezt a kovetkez6képp magyardzza: ,Az orvostu-
doményban szigord kritériumok vannak azzal
kapcsolatban, hogy mikor hivunk egy allapotot beteg-
ségnek. A tiinetek egy megjésolhat6 csoportjan kiviil a

Diagnosztikai és Statisztikai Kézikonyve (DSM) 1952-ben
egy latszélagos diagnosztikai rendszert fektettek le.

A DSM 1952-es kiaddsa 112 mentdlis zavar fel-
soroldsdt tartalmazta. Az 1980-ban megjelent har-
madik kiadds, a DSM-III, még tovabbi 112 zavart
sorolt fel, igy Osszesen 224-re emelve a teljes szdmot.
A ,Kisgyermekkor, gyermekkor, serdiilkor”
fejezetben 32 14j mentdlis rendellenességet vezettek
be, ezek kozott a Figyelemhidnyos rendellenességet,
a Viselkedési rendellenességet, a Fejl6dési olvasasi
rendellenességet, a Fejl6dési szamolasi rendellenes-

tiinetek okai vagy némi

séget, valamint a Fejl6dé-

ismeret azok fiziologia-
jéarél (mikodésérdl) szin-
tén ismert kell, hogy
legyen. Ez a tudds emeli a
diagnézist az elismert be-
tegség statusdra. Példdul
a »ldz« nem betegség,
csupan egy tiinet. A fizi-
oldgia ismert okdnak hié-
nyéban a tiinetek egy cso-
portjat, amely ismétl6ds-

A DSM egyszerlden egy
.arrogans csalas... Az, hogy
azt jatsszak, hogy ezek
tudomanyos kijelentések...,

rombolja az egész kultdrat...”
— Ron Leifer, New York-i pszichiater

si nyelvi rendellenessé-
get. 1994-re a DSM-IV
Osszesen 374 mentélis
zavart tartalmazott.

A DSM-et, minden
technikai 4ltatds ellenére,
soha nem illette tudoma-
nyos jelzével egyetlen
szakmai csoport sem, ki-
véve magukat a pszichi-
4tereket.

en felttinik tobb péciens-
nél is, szindrémdnak nevezziik, nem betegségnek.”
A pszichidtridban ,nincs bizonyitékunk egyetlen
pszichidtriai diagnézis fiziol6gidjdra vagy okéra
sem... A diagnézisokat zavaroknak hivjdk, mert
egyikiik sem bizonyitott betegség.”"

Az Egészségiigyi Vildgszervezet Betegségek
Nemzetkozi Osztdlyozdsa (ICD) cimd kiadvédnyanak
hatodik kiaddsa 1948-ban — amely els§ alkalommal
vette jegyzékbe a pszichidtriai zavarokat (mint beteg-
ségeket) —, valamint az USA-ban az Amerikai Pszichi-
dtriai Tdrsasdg (APA) éltal kiadott Mentdlis Zavarok

Ennek oka egyszert.

I A DSM-II a kovetkezét irja: , A Bizottsdg [APA]
kemény prébdlkozésai ellenére sem tudott egyezségre
jutni azzal kapcsolatban, hogy mi ez a zavar (skizofré-
nia); csak abban tudtak megegyezni, hogy hogyan
hivjdk.” Dr. Thomas Szasz nyugalmazott pszichidtria
professzor azt mondja, hogy a skizofrénidt ,,annyira
hatérozatlanul definidltdk, hogy tulajdonképpen egy
olyan kifejezés lett, ami alkalmazhaté minden olyan
viselkedésre, amit valaki helytelenit”.

I A pszichidterek maguk mutatnak rd a DSM-
HI-ban: , A legtdbb itt felsorolt zavar esetében... az
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A pszichiatria pénzszerzo taktikaja:
/ s Ve 7 7
1949 — az Orszagos Mentdlis Egész-
ségugyi Intézet (NIMH) megalapozasa.
400
1952 — Mentdlis zavarok diagnosztikai és statisztikai
kézikényve — a DSM-I 112 mentalis rendellenességet sorol fel
1963 — a K6zdsségi mentalis
egészségligyi torvény elfogadasa.
1968 — a DSM-I 163 mentalis
rendellenességet sorol fel
1980 — DSM-III listak
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374 mentalis rendellenesség &

minden  lehetséges
kérdést a kinos problé-
ma koriil, hogy med-
dig is tart a deviancia,
és hol is kezdddik a
funkciézavar. Es nem
oldja meg.”"
Masképpen kife-
jezve: bédr az egyének
mentdlis zavaroktdl
szenvednek, nincs bi-
zonyiték arra, hogy a
pszichidtria bédrmely
mentdlis ,betegsége”
koziil akdr egy is
létezne; ezeket azért
tekintik  létezdnek,
mert a pszichidtria azt
mondja, hogy léteznek.
Nos, hogyan is
kertil be egy ,zavar” a
DSM-be? Egy ,zavar”
megegyezéses alapon
keriil a listdra, hiszen
a ,szakért6k” kézfel-
tartdssal szavaznak a
kulcskérdést hallva:

bb rendellenességeket
és tesznek a listakhoz

(o0}

S 1949
; 1952
— 196

LU L

,Ugy gondolja, hogy
ez egy zavar, igen
vagy nem?” Ez a tu-
doménytalan eljrds
késztette Al Parides
pszichiétert arra, hogy

1994
200

—

etiolégia [vagyis az ok] ismeretlen. Tobbféle elméletet
is felvetettek, amelyeket nem tdl meggy6z6 bizo-
nyitékokkal tdémasztottak ald, hogy megmagyardzzak,
hogyan is keletkeznek ezek a zavarok.”

I Ahogy Matthew Dumont pszichidter megje-
gyezte: ,Azt mondjak: »..mig ez a kézikoényv a men-
talis zavarok kategoéridit mutatja be... nincs megfe-
lel6en meghatérozva, hogy pontosan melyek is e foga-
lom hatdrai...« Ezutdn egy 125 szavas definiciét adnak

meg a mentdlis zavarra, ami igyekszik megoldani

a DSM-et ,,a politikai
mandverezés mestermtivének” nevezze. Azt is megfi-
gyelte, hogy ,,amit 6k [a pszichidterek] csindlnak, az
nem mds, mint sok olyan probléma orvosi prob-
lém4vd nyilvénitdsa, amelynek nincs kimutathato,
biolégiai oka”.

Nyilvdnvalé, hogy az embereknek lehetnek és
vannak is komoly mentdlis nehézségei, és sziikségiik
van segitségre. Azonban Herb Kutchins és Stuart A.
Kirk, a Megdrjitenek benniinket cimd konyv szerzéi
figyelmeztetnek: ,Az emberek hamis dlomba ringatjak
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magukat a pszichidtria diagnosztikai kézikonyvétdl,
amely megerdsiti azt a hitiiket, hogy az életiikben és a
kozosségiikben jelenlévd fajdalom, brutalitds és dur-
vasdg megmagyardzhat6 egy pszichidtriai cimkével és
megsziintethet§ egy tablettdval. Természetesen mind-
nyéjunknak szdmos problémdja van, és szdmos sajatsa-
gos modszeriink... az ezekkel valé megbirkézasra. De
lehet az élet ennyire kiilénb6z8? A pszichidtriai biblia
nagyon is gyakran 6riiltté tesz benniinket — amikor mi
csak emberek vagyunk.”"

Silany tudomany

Egy 2001-ben, Anglidban, mentdlis egészségligyi
szakérték kozott végzett nemzetkdzi kozvélemény-
kutatds a DSM-IV-et az ezredfordulé 10 legrosszabb
pszichidtriai mtive kozé vélasztotta. Birdlat érte amiatt,
hogy a pszichiatriat egy katalégussd redukalta. ,Ha nem
vagy benne a DSM-IV-ben, akkor nem vagy beteg. A
DSM-1V egy irdnyitds nélkiili sz6rnyeteggé vdlt.”"”

2003 aprilisdban, a Psychiatric Times cimd lapban
megjelent egy cikk: ,Ontsiik ki a DSM-et”, amelyben
egy pszichidter, Paul Genova kifejti, hogy a pszichidt-
ria gyakorldsa egy olyan diagnosztikai rendszeren
alapszik, amely ,minden mds orvos szemében egy-
szerdien nevetségesnek ttinik”.

Edward Shorter A pszichidtria torténete cimd kony-
vében megdllapitja: , Ahelyett, hogy elvezetne minket a
tudomény szép, 4j vildgadba, a DSM IV-stilust pszichid-
tria bizonyos értelemben a pusztasagba visz.”

A Washington Post egy 2001 jaliusdban megjelent
cikke rédmutat, hogy mig hagyoményosan tj gyogy-
szereket fejlesztenek ki a meglévs betegségekre, a
pszichidtria esetében az iizlet az, hogy ,uj betegséget
keres a meglévd szerekhez”.

Ifj. Dr. Sydney Walker neurolégus, pszichidter, az
Egy adag jézansdg cimd konyv szerzdje szerint a DSM
,milliék sziikségtelen gyogyszerezéséhez vezetett....”"

Carl Elliot bioetikus a Minnesotai Egyetemen
megéllapitotta, hogy ,a szerek eladdsdnak médja az,
hogy pszichidtriai betegségeket adnak el.”.”

A DSM képében a pszichidtria rendelkezésére 4ll a
feltételezett mentdlis zavarok egyre béviil§ listdja,
amelyek mindegyikére legdlisan felirhat6 egy pszichia-
triai szer.

Hazugsag a kémiai egyensulyzavarrol

,Nincsen biologiai eqyensiilyzavar. Amikor az emberek
odajénnek hozzam, és azt mondjdk, hogy »biokémiai
eqyensiilyzavarom vans, akkor azt valaszolom: »Mutassa
meg a laboreredményeit.« Nincsenek laboreredmenyek.”

— Dr. Ron Leifer, New York-i pszichidter

lismert orvosok egyetértenek abban, hogy egy betegség pontos

diagnozisakor és kezelésekor mindig van egy kézzelfoghato,

objektiven megallapithato fizikai elvaltozas, amit tesztekkel lehet

meghatarozni, példaul vér- vagy vizeletteszttel, réntgennel vagy

szvettani vizsgalattal. Szamos orvosi szakértd egyetért abban,
hogy a pszichiatria kijelentésével ellentétben nincs tudomanyos bizonyiték,
amely bizonyitana, hogy a ., mentalis zavarok” az ,,agy betegségei” lennének,
vagy hogy az agy kémiai egyensulyzavara lenne a felelds.

Elliot S. Valenstein biopszicholégus az 1988-ban megjelent Az agyat
hibaztatjak cimd konyvében ezt irja: ,Azzal ellentétben, amit allitanak, sem
biokémiai, sem anatémiai, sem mukodési jeleket nem taldltak, amelyek
megbizhatdé médon meg tudnak kilénbdztetni a mentalis betegek agyat.”
Azt is allitja, hogy ezt az elméletet csak azért tartjak fenn, mert ,ez hasznos
a gybgyszeres kezelések reklamozasanal”.'

Dr. Ty C. Colbert A /élek megerdszakoldsa: Hogyan csapta be a
pdcienseket a modern pszichidtria kémiai egyensulyzavar-modellje cimt
kényv szerzdje 2001-ben ezt mondta: ,, Tudjuk, hogy a mentalis betegségek
kémiai egyensulyzavar modelljét soha nem bizonyitottak tudoméanyosan.”"”

2003-ban Philip Owen ausztral pszicholégus igy figyelmeztetett:
.Folyamatosan azt allitjak, hogy a szerek helyrehozzak az agyi kémiai egyen-
sUlyzavart. Ez az allitas hamis. Még mindig nem tudjuk mérni a neurotransz-
mitterek pontos szintjét a szinapszisokban [az a hely, ahol az idegingerulet
az egyik idegsejtrdl a masikra atjut]. Akkor hogyan allithatunk barmit is a
kémiai egyensulyzavarrél?”

HAMIS ELMELETEK AZ AGYROL:
Az agyat népszerti magazinok szamtalan
dbrdjin boncolgatjak, cimkézik és elemzik,
mikzben a nagykozinséget az arra
vonatkozo legfrissebb elmeletekkel bombiz-
zdk, hogy mi a baj az aggyal. Ami hidnyzik,
mint a pszichidtria elmeleteinek minden
eseteben, az a tudomdnyos tenyek
jelenlete. Ahogy Dr. Elliot
Valenstein (jobbra)
fogalmaz: ,Nincsenek
vizsgdlati modsz-
erek arra, hogy
felmerjiik, pon-
tosan milyen eqy
élo szemely
agyanak kemiai
dllapota.”
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Nincs semmilyen objektiv
tudomanyos ismertetdjel, amely
megerdsitené a figyelemhianyos
hiperaktiv zavar (ADHD)
létezését.

Az izraeli csaladorvos, Dr. Louria
Shulamit azt mondija: ,,Az ADHD
egy tunet, és nem betegség.

A tunetek... annyira gyakoriak,
hogy arra a kovetkeztetésre
Jjuthatunk, hogy minden
gyermekre... illik a diagnézis.

1987-ben az Amerikai Pszi-
chiatriai Tarsasag bizottsagi
tagjai sz6 szerint megszavaztak
az ADHD létezését, és felvették
a DSM-be. Egy éven belul

500 000 amerikai gyereknél
diagnosztizaltak az ADHD-t;

ez a szam ma eléri a riasztd

6 milliét."”

A hiperaktivitds nem beteg-
ség — irta Sydney Walker pszi-
chiater. — Ez egy orvosok altal
kitalalt megtévesztés, akiknek
oOtletlik sincs arra, hogy valo-
jaban mi is a baj ezekkel a
gyerekekkel.”

Az USA Gydgyszer- és
Kabitoszerligyi Hivatala (DEA)
allitasa szerint az ADHD keze-
|ésére felirt leggyakoribb serken-
tészer fliggdséget okozhat,
valamint ,,pszichotikus id8sza-
kokat, erészakos cselekedeteket
és bizarr viselkedést jelentettek”
a hasznalatakor.”




A tanulasi ,,zavarok”
koholmanya

apjainkban szdmos orszdgban igen kevés az
olyan csaldd vagy tandr, akiknek életét
valamilyen médon ne érintette volna a gyer-
mekek receptre felirt tudatbefolydsold
szerekkel val6 kezelése.

Az ilyen szereken éI6 tobbmillié gyermek nyugtalan
sziilei vildgszerte kész véalaszokat kaptak olyan tandcsaddk-
tél, akikben megbiztak — olyan tandcsokat kaptak gyer-
mekeik mentdlis zavarait illetSen, melyek szerint a gyégy-
kezelés elkertilhetelen.

nem t6rédiink a gyantnkkal, és hisziink a pszichidtriai propa-
ganddnak.

Mik hét a tények?

A tudatbefolydsolé szerek viselkedési vagy tanuldsi
zavarokra val6 felirdsdnak szdmos kockdzata és ellent-
monddsos részlete van. Itt taldlhat6 egy révid lista errdl:

I 1995-ben az amerikai Gydgyszer- és Kdbitdszeriigyi
Hivatal (DEA) azt dllapitotta meg, hogy az a serkentdszer,
amit az ,ADHD” kezelésére hasznalnak, hozzdszokast
okozhat, és hogy hasznélata

Altaléban egy pszi-
chologus vagy pszichidter
elmondta a sziil6knek, hogy
gyermekiik olyan zavartol
szenved, ami a tanuldsi
képességét befolydsolja —
kozismert nevén tanuldsi
zavarban (LD - Learning
Disorder). Figyelemhidnyos
zavarnak (ADD - Attention
Deficit Disorder) is nevezik,
vagy manapsag leginkdbb a
figyelemhidnyos hiperaktiv
zavar (ADHD - Attention
Deficit Hyperactivity Disor-

.Ezek a szerek a gyerekeket iranyithatobba
teszik, nem sziikségszerdien jobba. Az ADHD egy
jelenség, nem egy »agyi rendellenessége«. Mivel

az ADHD diagndzisa félrevezeteés, Iényegtelen,
hogy a szer nmukddik vagy sem«. A gyerekekre
raerdltetik, hogy olyan szert szedjenek, amely
erésebb a kokainnal, egy olyan betegségre,
amelynek Iétezését mindeddig még nem
bizonyitottak.”

— Beverly Eakman, ird, az Orszagos Oktatasi
Konzorcium elndke, 2004.

olyan mellékhatdsokkal jar,
mint , pszichotikus iddsza-
kok, erdszakos viselkedés és
bizarr viselkedésformdk”.*

I Egy 2001-es tanul-
mdny, amely az Amerikai
Orvosi Tdrsasdg Folydiratdban
jelent meg, azt taldlta, hogy
a serkent@szer ergsebb, mint
a kokain.”

I A jatszotéren drogot
arulé gyerekek csak R-vita-
minnak, R-golyénak vagy
szegény ember kokainjanak
nevezik ezt a serkent@szert.

der) névvel illetik. Svédor-
szdgban DAMP (zavar a figyelemben, az irdnyitédsban és az
érzékelésben) néven is ismert, bar ennek létezését mara
széleskorten kétségbe vontdk.

Természetesen a sziiléknek elmondték, hogy ez egy jol
felismerhetd orvosi tiinetegyiittes, ami folyamatos gyogysze-
res kezelést igényel. Es a sziil6k, mivel a legjobbat akartdk
gyermekiiknek, és hisznek a tandcsadokban, beleegyeztek a
gyogyszerezésbe, mint a létez§ legjobb kezelésbe. Mivel azon-
ban sok sziil6t tragikus veszteség ért, az a legrosszabb, ha

A szert porrd torik, és be-
szippantjdk vagy injekciéban adjék be.

I E szer és a hasonlé6 amfetamin-jellegti szerek meg-
vondsa esetén az egyik f6 komplikdci6 az 6ngyilkossag.”

I Tanulményok azt mutatjdk, hogy azok a gyermekek,
akik amfetamin-jellegti vagy egyéb, receptre felirt tudatbe-
folydsol6 szereket fogyasztanak, tanulmanyi szempontbdl
nem teljesitenek jobban* Tény, hogy az ilyen szereket
fogyaszté gyerekek éppen annyi vizsgdn buknak meg, és
ugyanolyan gyakran maradnak ki az iskoldb6l, mint azok,
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akik nem szedik a szereket.

I A pszichidterek félrevezetGen azzal érvelnek, hogy az
ADHD ,gydgyszeres kezelést” igényel, akdrcsak a cukor-
betegség az inzulinkezelést. Ebben a kérdésben Dr. Mary
Ann Block, a Ne legyen tobb ADHD cimd konyv szerzdje
hajthatatlan: ,Hadd tisztdzzam ezt most rogtén. Az ADHD
nem cukorbetegség, és a Ritalin nem olyan, mint az inzulin.
A cukorbetegség egy tényleges orvosi probléma, ami objek-
tiven diagnosztizalhat6. Az ADHD egy kitaldlt cimke, ami
nem azonosithaté objektiv, tudomanyos médon. Az inzulin
egy természetes, a test &ltal létrehozott hormon, 1ét-
fontossdgti az élethez. A Ritalin egy kémiai szdrmazék,
amfetamin-jellegti drog, ami nem sziikséges az élethez.
A cukorbetegség tulajdonképpen inzulinhidny. A figyelem-
és viselkedési probléma viszont nem Ritalin- hidny.”

I Ty. C. Colbert klinikai pszicholégus azt mondja, hogy
amikor a viselkedést , patolégiai nézSpontbdl tekintik, az
orvosok a szereket a kémiai egyenstlyzavar alcdja alatt frjak
fel. Mivel azonban nincs egyenstlyzavar, a szerek semmi
mast nem csindlnak, mint kémiailag visszafogjdk az agy
tevékenységét.” Elmondja, hogy a Ritalin lelassitja a
véraramldst az agyba: ,a vérdram szdllitia a sziikséges
energidt (gliikézt) az agyba. Az agy nem tud gliikéz nélkiil
miikodni. Megfigyelték, hogy sok, Ritalint (vagy mds
serkentdszert) szedd gyerek zombiként viselkedik.”*

I John Breeding pszicholégus a Legvadabb csikobol lesz a
legjobb 16 cimd konyvében ezt allitja: ,Még a legbuzgdébb
Ritalin/ ADHD-rajong6k sem taldlnak semmilyen pozitiv,
hosszd tdvi eredményt a kutatdsi tanulmdnyokban.
....egy gyermek, aki egy, a DSM-bdl do]gozé Egyetlen révid tavi eredmény van — kényelem az osztaly-

doktorhoz kertil, szinte biztos, hogy egy teremben.”
pszichiatriai cimkét és gydgyszeres kezelést

kap, még akkor is, ha amugy tokéletesen jol

Az ADHD nem ,betegség”

Nincs olyan objektiv tudomanyos ismérv, ami az

van... Ez az akarva-akaratlanul szinte min- ADHD létezését bizonyitand, de a beszdmolokbodl ismert
denkit elmebetegnek bélyegzé rendszer tiinetek sok mindent eldrulnak. A DSM szerint az ADHD
komo]y Veszé]yt J'e]ent az egészséges tiinetei kozé tartoznak az aldbbiak: a gyermek nem képes
gyermekekre nézve, mert jc')form an koncentrdlt figyelmet forditani a részletekre, vagy gondatlan

. o hibédkat vét az iskolai nkdb is feladatokban;
minden gyermek elegendo tinettel ibdkat vét az iskolai munkdban vagy mads feladatokban,

- . feladatait gyakran rendetleniil végzi; nehézséget jelent neki
rendelkezik ahhoz, hogy megkapja a & & 5

fenntartani a figyelmet a feladatok végzésében vagy a jaték-

D, SM-CI’mkéjét és a tab 'etté.jét' ! ban; gy néz ki, mintha ,nem figyelne”, ,nem fejezi be az
— Dr. Sydney Walker Ill, pszichiater, neuroldgus, az iskolai feladatokat, a mindennapi kotelezettségeket vagy
Eqy adag épelméjliség szerzdje mds tennivaldkat...”. A hiperaktivitds magéban foglalja
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.Ha egyszer nincs érvényes teszt az ADHD-ra, ha egyetlen adat sem
tamasztja ala, hogy az ADHD agyi zavar volna, és ha [az erre felirt] szerek
nem javitjak a tanulasi teljesitményt vagy a szocidlis képességeket, és tiltott
drogfogyasztashoz vezethetnek, akkor miért vannak gyerekek millidi.. .,
akiket ADHD-val bélyegeznek meg, és ezeket a szereket irjak fel nekik?”

— Dr. Mary Ann Block, a Ne legyen t6bb ADHD szerzdje

még, hogy a gyerek gyakran babral a kezével vagy a ldbd-
val, fészkelédik a helyén; gyakran elhagyja a helyét az
osztalyteremben vagy olyan helyzetben, ahol tilve kell
maradni; gyakran rohangdl vagy felmdszik dolgokra nem
megfelel§ helyzetekben; gyakran nehézséget jelent neki
csendben jatszani vagy szabadidds tevékenységekben részt
venni; gyakran van ,,mehetnéke”.

1 1998-ban az Egyesiilt Allamok Orszdgos Egészségiigyi
Intézete tartott egy szakértSi ,konszenzus konferencidt az
bi kovetkeztetést vontdk le: ,Nem rendelkeziink egy
fiiggetlen, érvényes ADHD- vizsgdlati mddszerrel; nincs
olyan adat, ami azt mutatnd, hogy az ADHD az agy mtikodési
zavardnak tudhat6 be... és végiil, az ezzel kapcsolatos tSbb
éves klinikai kutatds és tapasztalat utdn is az ADHD okanak
vagy okainak ismerete pusztdn elméleti jellegti maradt.”*

1 2004-ben Christopher Gillbergs pszichidter munka-
tarsai 100 000 oldal, a DAMP (az ADHD svéd megfelelGje)
kutatdsdval kapcsolatos anyagot semmisitettek meg, hogy az
,eredményeket” ne lehessen megvizsgdlni, miutdn egy
biréségi végzés kotelezte a pszichidtert azok dtaddséra.”

I Dr. Walker szerint ,,egy gyermek, aki egy, a DSM-b6l
dolgoz6 doktorhoz keriil, szinte biztos, hogy egy pszichidt-
riai cimkét és gyogyszeres kezelést kap, még akkor is, ha
amtgy tokéletesen jol van... Ez az akarva-akaratlanul szinte
mindenkit elmebetegnek bélyegzd rendszer komoly veszélyt
jelent az egészséges gyermekekre nézve, mert jéforman min-
den gyermek elegendd tiinettel rendelkezik ahhoz, hogy
megkapja a DSM-cimkéjét és a tablettajat.”

I Dr. Block vildgosan fogalmaz: ,Ha egyszer nincs
érvényes teszt az ADHD-ra, ha egyetlen adat sem tdmasztja
al4, hogy az ADHD agyi zavar volna, ha nincs tanulmény a
szerek hosszu tdvi hatdsérél és ha ezek nem javitjak a tanu-
lési teljesitményt vagy a szocidlis képességeket, ha a szerek
kényszeres és hangulati zavarokat okozhatnak és tiltott

drogfogyasztdshoz vezethetnek, akkor miért vannak
gyerekek, serdiil6k és felnSttek millidi..., akiket ADHD-val
bélyegeznek meg, és ezeket a szereket irjak fel nekik?”

I , A hiperaktivitds nem betegség — irta Dr. Walker. - Ez
egy olyan csalds, amelyet olyan orvosok tartanak fenn,
akiknek fogalmuk sincs arrél, hogy valéjaban mi a bajuk
ezeknek a gyerekeknek.”

Napjaink drogos kulturaja

Ma az USA-ban t6bb mint 8 milli6 gyermek szed tudat-
modositd pszichidtriai szereket. Az elmuilt két évtized sordn
Ausztrdlidban a gyermekek szdmara felirt serkentk mértéke
34-szeresére novekedett. 1993 és 2001 kozott Mexikéban a
serkentdszerek értékesitése 800%-kal emelkedett. Az Eurdpa
Tandcs Parlamenti Kézgytilésének jelentése szerint 2000-ben
Eurépdban a legmagasabb ardnyban Svdjcban, Izlandon,
Hollandidban, az Egyesiilt Kirdlysdgban, Németorszdgban,
Belgiumban és Luxemburgban fogyasztottak metilfenidétot,
azaz Ritalint. 1992 és 2000 kozott Nagy-Britannidban a gyer-
mekek szamdra felirt serkentGszerek mértéke 9200%-kal nétt,
és most mar kisgyermekek, koztiik 18 hénaposak is kapnak
veszélyes tudatmédositd szereket. Spanyolorszagban
allando6, évi 8%-0s novekedésrdl széamolnak be a Ritalin-
fogyasztasban 1992 és 2001 kozott.

2003-ban a brit orvosi hatésdg figyelmeztette az
orvosokat, hogy ne irjanak fel SSRI tipust antidepresszan-
sokat (mint péld4ul Paxilt, Zoloftot és Effexort) 18 év alattiak
szamdra az Ongyilkossag veszélye miatt. A kovetkezd évben
az USA Elelmiszer- és Gyégyszeriigyi Hatésiga (FDA)
hasonl6 figyelmeztetést adott ki, és ugyanigy cselekedtek
ausztrél, kanadai és eurdpai hatésdgok is. Egy tizéves iddsza-
kban az egyik ilyen antidepresszanst tobb — az FDA-nak
bejelentett — koérhdzba szdllitdssal, haldlesettel vagy mads
stlyos mellékhatdssal hoztdk Gsszefiiggésbe, mint barmely
mds gyogyszert a torténelemben.”
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FONTOS TENYEK:

A pszichiatriai szerek csak kémi-
ailag elkenddzik a problémakat és
a tuneteket; nem képesek és soha
nem is lesznek képesek megoldani
a problémakat.

Az ADHD tlneteinek szamos oka
van, beleértve az allergiat, a rossz
taplalkozast, az lommérgezést, a
szervezet magas higanyszintjét,

a rovarirtokat és a tul sok cukrot.

A mozgas hianya, pajzsmirigy-
problémak, gyenge mellékvese-
mukddes, hormonalis zavarok,
hypoglycemia (a vércukorszint
rendellenes csokkenése), ételal-
lergiak, nehézfémek, alvaszavarok,
fertézések, szivproblémak, tidd-
betegség, cukorbetegség, kro-
nikus fajdalmak és még némelyik
pszichiatriai szer 6nmagaban is
okozhat ,depressziot”.

A hypoglycemia, allergiak,
koffein-érzékenység, pajzsmirigy-
problémak, a B-vitamin hianya
€s a tul sok réz a testben a
.bipolaris zavar” megnyilva-
nulasait okozhatjak.”

Szamos mentalis probléma valddi
megoldasa nem a tunetek lista-
zasaval kezdddik, hanem azzal,
hogy biztositjuk, hogy egy hoz-
zaértd, nem pszichiater orvos ala-
pos orvosi kivizsgalast végezzen.




Egy jarhatébb ut

zinte fel sem becsiilhet§ azon problémdk
szdma és bonyolultsdguk foka, amelyek
abbdl szdrmaznak, hogy tévesen megbiz-
tunk a pszichidterekben, diagnosztikai
bujécskaikban és tudatbefolyasolé szereket
alkalmazé megoldédsaikban. Az egyéni életekben
okozott kdr felmérhetetlen. Barhova teszi be a ldbat a
pszichidtria, a kdrnyezet veszélyesebbé, bizonytalan-
abb4 és zavarosabba vilik.
Noha az élet tele lehet problémdkkal, és ezek
néha nyomasztéak lehetnek, fontos tudnunk, hogy a
pszichidtria, annak di-

honlapjédn. A lap lehetséges testi okok egész sorét irja
le. Ezek tobbek kozott lehetnek: tapldlkozési elégte-
lenségek, testmozgds hidnya, pajzsmirigy-prob-
lémak, gyenge mellékvese-mtikddés, hormonalis
zavarok, hypoglycemia, ételallergidk, nehézfémek,
alvészavarok, fert6zések, szivproblémdk, tiiddbe-
tegség, kronikus fdjdalmak, szklerézis multiplex,
Parkinson-kér, hiddés, mdjbetegség, és némelyik
pszichidtriai szer 6nmagdban is okozhat ilyet.

Dr. Thomas Dorman belgy6gydsz ezt mondja:
»..az olyan érzelmi stressz, amely kronikus be-

tegséggel vagy fdj-

agnozisai és drogjai a

dalommal jér egyiitt,

rossz irdnyt jelentik. E
szerek csupén arra alkal-
masak, hogy kémiailag
elrejtsék a problémdkat,
a tiineteket — 4m nem
képesek és soha nem is
lesznek képesek megol-
dani a problémdinkat.
Amikor a szer hatésa el-
mulik, ismét szembesii-
link az eredeti prob-
lémaval. Méasképp fogal-

.Annak, hogy mennyire érezztk
magunkat elveszettnek egy partin,
semmi koze sincs a testunk
fiziolbégiajahoz vagy kemiai
Osszetételehez. Sokkal inkabb a
lelkiinkh&z és a magunkrol kialaki-
tott képhez van koze.”

— Ty C. Colbert, klinikai pszicholégus, A lélek
megerdszakoldsa cimu koényv szerzdje, 2001

megvéltoztathatja a pa-
ciens lelkidllapotat. Pra-
xisomban szdmtalan
krénikus hétfdjasos em-
berrel taldlkoztam, aki-
ket neurotikusnak bé-
lyegeztek. Ezeknek a
szegény pécienseknek a
tipikus megnyilvanu-
ldsa a kovetkezd: »Azt
hittem, mindjért megd-
riilok!«” A probléma le-

mazva, nem jelentenek

het, hogy ,egyszertien

megolddst az élet prob-
lémadira.

Mindekozben szamos mds, biztonsdgos és mu-
kodsképes megoldds létezik, de a pszichiétria vissza-
utasitja ezek haszndlatdt.

,Amikor valaki depressziés marad a probléma
kezelésére tett szokdsos erdfeszitések ellenére, utdna
kell nézni a depresszi6 testi forrdsdnak” —jelenti ki egy
alternativ, mentdlis egészséggel foglalkozé csoport a

csak a péciens hétdnak
diagnosztizalatlan inszalag-problémaja”.

Szamos gyerekkori probléma létezik, amelyek
az ugynevezett ,ADHD” tiineteiként jelenhetnek
meg, de amelyek valéjdban vagy allergids reakcidk,
vagy tdpanyag-, illetve vitaminhidny kovetkezmé-
nyei. A magas 6lomtartalmu kérnyezet azt okozhat-
ja, hogy a gyerek az iskoldban kudarcot vall,
valamint okozhat btindz8 vagy rossz viselkedést is.
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A magas higanytar-
talom az emberi szer-
vezetben zaklatottsa-
got okozhat. A rovar-
irt6 szerek idegességet,
gyenge koncentralast,
ingerlékenységet, me-
moria-problémadkat és
depressziét okozhat-
nak. A tdl sok cukor
Jtul aktivva”, ,hiper-
aktivvd” teheti a gyer-
meket.

Noha az élet tele lehet problémakkal,
és ezek néha nyomasztéak lehetnek,
fontos tudnia, hogy a pszichiatria,
annak diagndzisai és drogjai a rossz
iranyt jelentik. E szerek csupan arra
alkalmasak, hogy kemiailag elrejtsek a
problémakat, a tineteket — am nem
képesek és soha nem is lesznek
képesek megoldani a problémainkat.

kreativ is, vagy magas
intelligencidju, és lehet,
hogy csak nagyobb §sz-
tonzésre van sziiksége.

A mentdlis egész-
ségligyi kezelések mér-
céje az kellene, hogy
legyen, hogy hogyan
tudjak javitani és erd-
siteni az egyéneket, a
felelgsségiiket, szellemi
jollétiiket, és ezaltal a
tdrsadalmat. Az olyan

Nagyon gyakran
a gyerekeknek egyszertien csak iskolai segitségre
van sziikségiik. A korrepetalds és a hatékony tanu-
lds modszerének megtanitdsa megmentheti a
gyereket a sziikségtelen és kdros pszichidtriai
szerek egy életen at tartd szedésétsl. Ha egy gyer-
mek bukddcsol az osztdlyban, emellett lehet igen

kezelést, amely tényle-
gesen gyogyit, nyugodt kornyezetben kellene szol-
galtatni, amelyet a tiirelem, a biztonsdg és az
emberek jogai irdnti tisztelet jellemez.

Az Allampolgéri Bizottsdg az Emberi Jogokért
(CCHR) egy mitikoddképes és humdnus mentdlis
egészségligyi rendszerért dolgozik.
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Ajanlasok:
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A stlyos, kildtastalan helyzetben 1évé embereknek megfelel és hatékony orvosi ellatdst
kell kapniuk. Az orvosi — nem pszichidtriai — gondoskodds, megfeleld taplélkozds, egész-
séges, biztonsdgos kornyezet és tevékenység, amelyek javitjak az 6nbizalmat, messze tobbet

sz

segitenek, mint a pszichiétriai szerekkel torténd durva kezelések.

Emberséges kérhazakat kell 1étrehozni az er@szakos pszichidtriai intézetek helyett. Ezeknek
rendelkezniiik kell olyan orvosi diagnosztikai felszereléssel, amelyekkel egy nem-
pszichidter orvos alaposan kivizsgédlhat minden héattérben meghtiz6d¢ testi problémat, ami
zavart viselkedést okozhat. A korményzati és magén pénzalapokat erre kell forditani, és
nem olyan lehengerl§ pszichidtriai intézményekre és programokra, amelyek a bevett
orvoslds helyett tudatmoédosité szerek hasznélatdn alapulnak.

A pszichidtria kdros hatdsa nagy pusztitdst végzett az egész tdrsadalomban, kiilondsen a
kérhdzakban, az oktatdsi intézményekben, a borténsk rendszerében. Allampolgéri csopor-
toknak és felelds korményzati szakértSknek egyiitt kell mtikddniiik abban, hogy felszinre
hozzak és megsziintessék a pszichidtria rejtett, manipulativ tevékenységét a tarsadalom
életében.

Ha valaki valamilyen pszichidtriai fenyegetésnek, csaldsnak, indokolatlan gy6gyszerezés-
nek vagy egyéb tettlegességnek esett dldozatul, akkor tegyen biintetSjogi panaszt, és kiild-
jon ebbdl egy példanyt a CCHR-nak. Ha megvan ez a panaszlevél, akkor ezt el kell kiildeni
az dllami fenntart6 szerveknek is, mint amilyenek az dllami orvosi és pszicholégusi testii-
letek. Ezek a szervezetek ekkor vizsgdlatot tudnak inditani, el tudnak érni diploma-vissza-
vonadst vagy a praktizdldsra vonatkozé engedély felfiiggesztését. Jogi tandcsot kell kérni
ahhoz is, hogy érdemes-e kdrtéritési pert inditani, ha olyan mértékii kdrok keletkeztek,

és ha lehetséges, biintetdjogi felelGsségre vondst is kell inditvanyozni.

Megfelel§ biztositékokat kell bevezetni arra, hogy pszichidterek és pszicholégusok ne korla-
tozhassanak senkit, hogy barmilyen dllampolgdri, politikai, gazdasagi vagy kulturalis jogait
gyakorolhassa, ahogy azokat a jogokat az amerikai alkotmdany biztositja, tovdbba az Emberi
Jogok Egyetemes Nyilatkozata, a Polgdri és Politikai Jogok Nemzetkozi Egyezségokmanya,

valamint mds idevdgé dokumentumok vildgosan rogzitenek.
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Allampolgari Bizottsag
az Emberi Jogokert

A CCHR munkéja 6sszhangban &ll az ENSZ
Emberi Jogok Egyetemes Nyilatkozatdval, kiilonosen az
alabbi tételekkel, amelyeket a pszichidterek jéforman
naponta megsértenek:

z Allampolgdri Bizottsig az Emberi

Jogokért (CCHR) nevii szervezetet

1969-ben alapitotta a Szcientolégia

Egyhéz, hogy kivizsgdlja és feltarja a

pszichidtria teriiletén torténd emberi

jogi sérelmeket és megtisztitsa a men-
talis egészségligy tertiletét. Ma tobb mint 130 szer-
vezettel dolgozik 31 orszdgban. Tandcsadéi testiiletében,
amely az tgynevezett Megbizottakbol dll, orvosok,
jogdszok, pedagégusok, miivészek, tizletemberek, pol-
gédri és emberi jogi képviselSk foglalnak helyet.

Noha a CCHR nem nytjt orvosi vagy jogi tandcsot,
szorosan egylittmiikodik és timogatja az orvosokat és
az orvosi gyakorlatot. A CCHR gyakran 6sszpontosit a
pszichidtria szubjektiv ,diagnoézisainak” tisztességtelen
haszndlatdra, amelyekbdl hidnyzik minden tudo-
ményos vagy orvosi érték, de amelyeket arra haszndl-
nak, hogy millidrdokban mérhet§ pénziigyi haszonra
tegyenek szert, f6ként az adéfizetSktdl és a biztositok-
tol. E hamis diagnoézisokra alapozva a pszichidterek iga-
zolva latjdk és el6irjdk a gyakran életveszélyes ke-
zeléseket, beleértve a tudatmédosité szereket, amelyik
elfedik a személy alapvet§ nehézségeit és megakadd-
lyozzak gyégyulast.

3. cikkely: Mindenkinek joga van az élethez, a
szabadsaghoz és a személyes biztonsaghoz.

5. cikkely: Senkit nem lehet kitenni kinzdsnak
vagy kegyetlen, embertelen vagy lealacsonyité kezelés-
nek vagy biintetésnek.

7. cikkely: A torvény elStt mindenki egyenld, és
megkiilonboztetés nélkiill mindenkinek joga van a
torvény egyenld védelméhez.

A pszichidtria hamis diagnézisain, megbélyegzd
cimkéin, onkényes kényszerbeszallitdsi torvényein,
kegyetlen, személyiséget kitorls , kezelésein” kereszttil
emberek ezrei szenvednek kart és tagadjak meg téliik
legalapvetébb emberi jogaikat.

A CCHR t6bb szdz reformot inditott el és ve-
zényelt le tigy, hogy tandskodott térvényhozéi meg-
hallgatdsokon, nyilvdanos meghallgatdsokat tartott a
pszichidtriai visszaélésekrdl, egyiittmikodve a médid-
val, a torvényvégrehajtokkal és koztisztviselGkkel szerte
a vilagon.
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kivizsgdlja és feltdrja a pszichidtria tertiletén torténd emberi jogi sérelmeket.
Villvetve dolgozik egytitt olyan hasonlé gondolkoddst csoportokkal és
egyénekkel, akiket a kozos cél, a mentdlis egészségiigy teriiletének megtisztitdsa
vezérel. Mindaddig folytatjuk e tevékenységet, amig a pszichidtria jogsérts és
kényszerit§ gyakorlatai meg nem sziinnek, és az emberi jogok és a méltosag
vissza nem adatnak minden embernek.

Beverly K. Eakman
CEO, USA Orszagos Oktatasi Konzorcium
Az amerikai elme klénozdsa cimd sikerkonyv
szerzGje

,A CCHR faradhatatlanul munk&lkodik
azon, hogy megvédje minden sziil§ jogat
ahhoz, hogy gyermekiik oktatdsat és nevelését
maguk irdnyithassdk. Udvozletem a CCHR-
nak hihetetlen kitartdsaért.”

Dr. Julian Whitaker
A Whitaker Wellness Intézet igazgatdja
Az Egészséq és gyogyitds szerzbje

,A CCHR erdfeszitései és az altaluk elért
sikerek hatalmas kulturdlis hasznot hoztak.
Hatalmas lépést tettek elére; forrasként szolgal-
tak a sziil6knek és gyerekeknek, akiknek bi-
zalmdval csinydn visszaéltek a pszichidterek,
pszicholégusok, a mentdlis egészségiigy gyakor-
16i és tdmogatoi, és 6k az egyetlen csoport, akik

kidllnak a pszichidtriai k6zosség visszaélései
ellen. A talgyégyszerezést, a megbélyegzést, a
hib4ds diagnézisokat, a tudomdnyos leirdsok
hidnyét és minden olyan dolgot, amit m4s nem
vett észre, a CCHR kézéppontba éllitotta, felhiv-
ta rd a nyilvdnossdg figyelmét, és szépen halad
abba az iranyba, hogy megéllitsdk a pszichidtriai
szakma gdézgép-effektusat.”

Cynthia Thielen
torvényhozo, Hawaii

,A CCHR nélkiil, azt hiszem, tényleg
tdmasz nélkiil lennénk, ez tragikus helyzet
lenne... a gyerekek szdmdra. Ezért nagyon halds
vagyok, hogy ezek az emberek [CCHR] a tudé-
sukkal és tettrekészségiikkel itt vannak, készen
arra, hogy segitsenek nekiink. Ez nagyon sokat
jelent, hiszen ez egy nagy csata a gyermekeink
életéért és egészségéért. Es nagyon keményen
kell egytitt dolgoznunk.”

Tovdbbi informdcio:
CCHR International
6616 Sunset Blvd.
Los Angeles, CA, USA 90028
Telephone: (323) 467-4242 * (800) 869-2247  Fax: (323) 467-3720
www.cchr.org e e-mail: humanrights@cchr.org
Vagy vegye fel a kapcsolatot az Onhoz legkdzelebbi CCHR irodéval.
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Allampolgari Bizottsdg az Emberi Jogokert
A NAGYKOZONSEG TUDATOSSAGANAK EMELESE

tajékoztatas 1étfontossagti része barmely

kezdeményezésnek, amely a tdrsadalmi hanyatlés

visszaforditdsat célozza. A CCHR nagyon komolyan
veszi e felelGsséget. A CCHR internetes oldala, konyvei, hir-
levelei és mas kiadvanyai széleskor terjesztésének koszon-

het@en egyre t6bb péciens, csaldd, szakember, térvényalkot6
és szdmtalan mds ember kap informdcidkat a pszichidtridval

AKONYORTELEN VALOSAG - Artalmas pszichidtriai  kezelések”
Jelentés és ajanlésok a rombol6 hatésu elektrosokk és
pszichiétriai agysebészet gyakorlatdrél

MUVESZEK TONKRETETELE - A pszichidtria alidssa a kreativitdst
Jelentés és ajanldsok a pszichistria m@ivészekre és a tarsadalomra
gyakorolt kéros hatésdr6l

PSZICHIATRIA - Drogokhoz kiti az On vildgdt

Jelentés és ajénldsok napjaink pszichiétria 4ltal létrehozott
drogvélsdgdval kapcsolatban

AKOZOSSEG TONKRETETELE — A pszichidtria kényszeritd ,gondoskoddsa’
Jelentés és ajénlasok a kozosségi mentdlis egészségiigy és mas
kényszerit pszichistriai programok kudarcarél

AVALODIVALSAG - Napjaink mentdlis egészségiigyében

Jelentés és ajénldsok a tudomanyosség és az eredmények
hidny4rél a mentdlis egészségiigy teriiletén

Julian Whitaker, M.D. ® Anthony P. Urbanek, M.D.

Mary Jo Pagel, M.D. e Rohit Adi, M.D.
FELREVEZETOREHABILITACIO - Pszichidtriai megtévesztés a drogokrol
Jelentés és ajanldsok a metadonnal és més drtalmas pszichitriai
drogrehabiliticiés” programokkal kapcsolatban

SKIZOFRENIA - A pszichidtriajovedelmezt betegsége’

Jelentés és ajanldsok a komoly mentilis zavarodottsdggal kapcsolatos
pszichidtriai hazugségokat illetGen

AZIGAZSAGSZOLGALTATAS TONKRETETELE - A pszichidtria
elferditi a trvénykezést

Jelentés és ajénlésok a birésdgokat és javité-neveld szolgalatokat ért
pszichidtriai és pszicholégiai befolyassal kapcsolatban
PSZICHIATRIAI MEGTEVESZTES - Az orvoslds aldaknizdsa

Jelentés és ajanlésok a pszichidtria egészségiigyre kifejtett hatdsar6l
SZENTSEGTELEN TAMADAS - Pszichidtria kontra vallds

Jelentés és ajanlésok a pszichidtria valldsos hitre és gyakorlatra
kifejtett hatésarol

kapcsolatos igazsagrol és arrél, hogy hatékony lépéseket lehet
és kell is tenni ezzel kapcsolatban.

A CCHR kiadvéanyai — amelyek 15 nyelven elérhetdek —
bemutatjdk a pszichidtria kdros hatdsdt a rasszizmus, az
oktatds, a ndk, az igazsagszolgéltatds, a drogrehabilitdcié, az
erkolesok, az id6sgondozads, a vallas tertiletén és mds témakban.
E lista magdaba foglalja a kovetkezdket:

HALALOSKENYSZERITESEK - A pszichidtriai kezelések

kozben elkivetett tettlegességek

Jelentés és ajanlasok a kényszerits intézkedések erdszakos és veszé-
lyes hasznélatérél az elmegydgyintézetekben

GYERMEKEK GYOGYSZEREZESE - Pszichidtria: életek tonkretétele
Jelentés és ajanlasok a fiatalok félrevezetd pszichiétriai diagnosz-
tizaldsarol és eréltetett gyogyszerezésérél

ZURZAVAR ES TERRORIZMUS - A pszichidtria tevékenységének eredményeképpen
Jelentés és ajanlasok a pszichiétriai eszkdzSk és kezelések szerepérél a
nemzetkozi terrorizmus el6idézésben

VISSZAELES AZ IDOSEKKEL - Kegyetlen mentalis egészségiiqyi programok
Jelentés és ajanlésok az id6skortak méltatlan pszichistriai kezelésérél

PSZICHIATRIAINEMIEROSZAK - Nk és gyermekek bintalmazdsa
Jelentés és ajanlasok a mentdlis egészségiigyi rendszerben torténg,
paciensek ellen elkovetett szexudlis biincselekményekrél

SZELESKORU MEGTEVESZTES - A pszichidtria romlott ipara
Jelentés és ajanlasok a mentdlis egészségtigyi monop6lium btincselek-
ményeivel kapcsolatban

RASSZIZMUS TEREMTESE - A pszichiitria drulisa

Jelentés és ajanlésok mindazon tudomdnytalan és gytil6letkelté
programokkal kapcsolatban, amelyek faji konfliktusokat és népirtast
idéznek el6

AFIATALSAG TONKRETETELE - A pszichidtria fiatal elméket tesz tonkre
Jelentés és ajanlésok az iskoldkon beliili mentdlis egészségtigyi
felmérésekrdl, értékelésekrél és programokrol

ALTUDOMANY - A pszichidtria hamis diagnozisai

Jelentés és ajanlésok a tudomanyosség veszélyes hidnyarol

a pszichiatriai diagnézisok tertiletén

ALLAMPOLGARIBIZOTTSAG AZ EMBERI JOGOKERT — A mentdlis
egészséqiigy nemzetkozi meqfigyeld szervezete

FIGYELMEZTETES: Senki ne hagyjon fel semmilyen pszichiatriai szer szedésével
hozzaértd (nem pszichiater) orvos tanacsa és segitsege nélkul!

Ez a kiadvény a Szcientol6gusok Nemzetkozi
Szovetsége tdmogatdsdval johetett létre.

~ Kiadja kézonségi szolgéltatdsként az
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LSzinte fel sem becsiilbetd azon
problemdk szama es bonyolultsaguk
foka, amelyek abbol szarmaznak,
hogy tevesen megbiztunk a
pszichidterekben, diagnosztikai
bujocskdikban eés tudatbefolydsolo
szereket alkalmazo megoldasaikban.
Az egyeni életekben és a tarsadalom-

ban okozolt kar felmerbetetlen.”

— Jan Eastgate,
elnok, Nemzetkdzi Allampolgdri
Bizottsdg az Emberi Jogokért






