Psychiatrie und GeWalt Lk

. . . gehen auch heute noch
viel zu oft Hand in Hand.
Die derzeitige Diskussi-

on iiber diese tabuisierte
Thematik ist zu wichtig,

um sie auf eine geronto-
psychiatrische Abteilung des
LKHR zu reduzieren. Diese
Tabuisierung ist auch darum
moglich, weil direkt von
mechanischen und phar-
makologischen Fixierungen
betroffene Menschen zu
wenig Moglichkeit oder oft
einfach nicht den Mut ha-
ben, auf eklatante Missstin-
de im Zusammenhang mit
»medizinisch induzierter
Gewalt hinzuweisen. Der
Aufschrei dieser Menschen
iiber Jahrzehnte ist vielfach
ein stummer. Auch das
Fachpersonal spricht ver-

standlicherweise lieber iiber

andere Themen der eigenen
Disziplin. Jene Personen, die

entsprechende Positionen
im Gesundheits- und Sozial-
wesen innehaben, um diese
gravierenden Eingriffe in die
menschliche Integritit und
Wiirde auf ein Minimum

zu reduzieren, diirfen sich
nicht darauf beschrinken,
zu beschwichtigen und den
»Schwarzen Peter® herum-
zureichen. Weder Unwis-

‘senheit noch Geld- oder

Personalmangel konnen
Argumente sein, institutio-
nalisierte Gewalt zu vertei-
digen. Als selbst mehrfach
von Gewalt in der Psychiat-
rie betroffener Mensch und
Mitarbeiter der Peer-Bera-
tungsstelle ,,omnibus“ geht
es mir aber nicht darum,
nur anzuklagen, sondern
um eine Verbesserung der
derzeitigen Gegebenheiten.
Es gibt dazu Bemiihungen
in der Psychiatrie des LKHR,
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