in instituten...

Zutke, en andere, soortgeli;’ke verhalen
hoor je vandaag regelmatig. Er zitten {of
liggen} momenteel 3 op 1000 mensen in
een psychiatrische inrichting. Of ze er
genezen is een andere vraag. Volgens
pessimistische berichten zouden slechts

30 % van de behandelde patignten
| ‘beter’ worden in de psychiatrische
dnrichting. Dat zijn dan’ vermoedelijk

beeld. Problemen worden niet alfid
opgelost, en dan maar verder wegge-
stopt...

Psychiatrische
patienten zijn mensen
{zoals jij en ik...

Sinds mensenheugenis gaan er verhalen
over dorpsgekken, geesteszieken en
1 ainormalen. In een vroegere tid kon-
den we deze mensen nog kennen en
't Zien in onze dorpskring of gemeente. Ze
{| werden weliswaar nagekeken of bekom-
mentarieerd, maar het behoorde tot ons
normale straatbeeld” Het kon best dat
lemand die abnormaal gedrag ver-
foonde deel bleef uitmaken van onze
leelgermeenschap ; net zoals de blinde,
de gehandikapte, de ouderen. ..

In een tijd echter waarin hee! andere
waarden centraal kwamen te staan en
waar materieel komfort, produktie en

en ambities belangrijker werden, zjn
deze mensen uit ons gezichtsveld ver-
‘dwerien. Waar ziin ze dan nzartoe ? Of,

staan ze niet meer ? Heel wat van
deze mensen moeten het nu stellen met

mensen zoals in bovengenoemd voor- -

Vooral ook het individu-met zjn streven .| - o
]n eén tud waarin echter de geneeSw

Al‘ternatiévé—psychiatriehuizen

Mensen horen niet thuis

Een vrouw van dertig vertelt hoe zij ontdekte dat haar man een buitenechte-
lijke refatie had, waardoor zij erg emotionele momenten doormaakte enna
erg veel ruzie, vecht- en scheldpartijen uiteindelijk totaal overstuur bij een’
psychiater terecht kwam... De man zag dat het hier duidelijk om een krisis-
situatie ging en verwees zijn patiénte naar een psychiatrische kiiniek ;
waar zij tot rust’ zou kunnen komen... Drie weken heeft deze vrouw in d@ .
‘psychiatrie doorgebracht en is nu als de dood om ooit nog maar een keer

: oversruur te geraken, uit schrik er opnieuw te belanden.

een kamer in &én van onze talrjke ver-
zorgingsinstituten. Ze leven er met
‘soortgenoten’ of beter met lotgenoten

samen. Inderdaad, wij als gezond deel.

van de maatschappij hebben beslist dat
het voor deze mensen beter is dat ze in

een gespecializeerd milieu verblijven. _

Een deel van de gezonde samenieving
kan hier dan tewerkgesteld worden en
zo wordt de professionalizering van de
hulpverlening een feit. Specializatie is

- namelitk ock iets wat onze samenleving
heeft meegebracht. Elke vakman kent

heel veel van een erg klein domein. Het
effekt van deze specializatietendens is
ook dat we mensen zijn gaan sorteren.
We laten dit sorferen over aan deskundi-
gen die er voor opgeleid horen te zjn.
Dat betekent echter dat we heel athan-
kelijk worden van die deskundigen en
hen biindelings voigen ; cok al weten -~
of voelen — we dat dit soms niet goed is
voor ons. Zo is het ook in de psychiatrie
gegaan. ..

Heel wat mensen laten zich
psychiatrie stoppen omdat ze denken
dat de deskundige die zoiets. doet wel
weet dat zoiets goed is voor hen. Heel
wat mensen slikken medikamenten
omdat ze vermoeden dat de man of
vrouw die ze voorschrijft wel weet dat
zoiets goed is. We slikken zo niet aileen
raadgevingen, medicamenten, we ver-
bru{ken om 2o te zeggen a]les .

kunde met reuzeSchreden vooruitgaat
hebben we nog nooit zoveel zenuw-

zicke, psychiatrische en psycho-sociale -| s
ontevreden mensen gehad. Mag dat

~mensen zoals jij en ik die het op een

~om thuis in:de. geneeskunde eneen van=
onze instituten, ? Zijn deze instituten dan-|--

in de

---Personeelstekort binnen~de psych1ame

dan geen achteruitgang heten ?
Psychiatrische patiénten zijn dan wvaak

bepaald moment niet meer zo zien zit-
ten, .- S :

Mensen die gekonfronteerd worden met -
allerlei invloeden, allerlei eisen en ver-
plichtingen die hun gesteld worden
vanuit een over-produktieve, over-
eisende samenleving, zodat ze het leven
niet langer aankunnen. Horen zlj daar-

6ok geen. middel om elk impliciet protest
tegen een bepaalde votm van samenle-
ven veilig op te bergen ? :

Personeelstekort in de |

psychiatrie... ?

De laatste tijd is er negal wat te doen
over het personeelstekort binnen de
psychiatrie. Dokters en ziekenhuisdirek- -
ties hebben zich in een open brief niet
langer veraniwoordeliik verklaard voor
heel wat zelfmoorden, brandstichtingen,
agressieve ont! admgen van_ patiénten.....
Als reden hiervoor geven zij het perso-,
neelstekort op... Zij noemen de toestan-
den in hun ziekenhuizen daardoor aan- _
leunend bu wat in de mldde eeuwen
bestond, -

kan natuurlijk een van de redenen ziin,
voor deze “WantGestanden, hoewel dat. .
allernaal ook samenhangt met de hele

struktuur van-de psychiatrie op zich. Het ™
medische denken m.b.t. psycho-sociale [




problemen wordt niet langer getdleﬂ
reerd, vooral niet door -de patiénten’
zelf. Het enige verweer dat zo iemand
- heeft, eenmaal dan toch onwetend in de
psychiatrie beland, is het gewelddadige
woptreden, Het personeelstekort is dus
vaak een dekmantel voor onkunde en

onmacht die verantwoordeliken meer

dan ooit ervaren. Veel hangt hier samen
met het feit dat een 'psychiafrische

fabriek’ ‘wordt teruggevoerd tot haar.

middeleeuwse funktie als huls van

bewaring.

Het protest komt nu van binnenuit ; de
mensen die et vastzitten arijpen haar de
meest ultieme middelen om. boodschap-
- pen en signalen uit e sturen naar de bui-
tenwereld.” Deze boodschappén® deko-

deren als ze enkel te maken hebben met-

personeelstekort zou” wel erg- eng en
bekrompen ziin.

Door het probleem-enkel af te schuiven
op de overheid en zo de handen in on-
schuld te wassen ontkomen heel wat

verantwoordelijke medici” aan -een kriti--

sche zelfreflektie m.b.t, de strukiuur, ja,

zelfs m. b.t. hun eigen beroep. Zoiets kan -

binnen de hulpverlening niet getolereerd
worden. Jammer dat zoiets eerst door
de patiénten moet worden gezegd...

Men kan zich, het voorgaande in acht-

genomen, de wvraag stelleri of de
psychiatrische kliniek als dusdanig nog
zin of recht op bestaan "heeft ? Zijn er
met evenveel middelen, mensen en
minder status niet andere altermnatieven
uit te denken voor 95 % patiénten die
niet thuishoren in een kliniek ?

‘Alternatieven voor
de psychiatrie -

Als iemand in de psychiatrie terechtkomt
wordt hil eens te meer gekonfronteerd

miet. dingen waarvoor hij ulteindelik in.

de maatschappij is bezweken : &k moet

piflen slikken, ik moet gehoorzamen, ik -

moet een goede indruk maken bij de
dokter en de verpleegster, ik moet pres-
teren, punten halen wil ik hier buitenko-
men, ik moet slapen, ik moet in groeps-
terapie, ik MOET ‘

‘Van ont-moeting kan geen sprake zijn,
- terwijl dit juist een reuze medikament

zou zijn. Veelal zie je dan ook dat men-
sen in de psychiatrie deze extra-cruk niet
verdragen en juist binnen de psychiatyi-

sche instelling méér abhorrmaal worden -

en zeifs daar premes tot zelfmoord
kornen.

Sinds enige tijd is er dan ook tegenwind

- gaan waaien. De alternatieve psychiatrie
begint steeds meer zijn kop op te steken

en op een konstrukiieve manier te rea-
geren tegen de behandeling van mensen
in instituten waar ze ntet thuishoren...

“Deze alterriatieve psychiatrie is gegroeid"

vanuit de konfrontatie met hetgeen

' -patiénten en ex-patiénten aanbrachten.

Ze is gegroeld vanuit de bekommernis
voor de mens.en een groot vertrouwen
in za;n moge]s}kheden '

'- A%temaheue psychtaters — lang niet alle-‘

maal dokters — hebben in Vleanderen
kleinschalige huizen geopend waar met

.weinig geld, veel inzet van (onbetaalde)

krachten en enorm veel warmie. en
geloof, mensen tot rust kunnen komen

“en zelf opnieuw krachten kunnen putten

om hun leven een nieuwe richting te
geven, Derze huizen worden meestal
medisch ondersteund, maar zijn vooral
niet gericht op een medische behande-
ling via inspuitingen, kalmeermiddelen

“e.a. Zi willen dan ook ekn voorhoede

zijn veor de psychiatrische instelling om
vanuit een veilig, warm en toegenegen
mifieu mensen de kans te geven zchzelf
te herstellen, De meeste van deze huizen
vangen ook heel wat wrakstukken uit de
tradztlorzeie klinieken weer op.

Deze altematleve s%rekkmg is ntet nieuw,

In Gegl {provincie Antwerpen} worden .|
" psychiatrische patiénteri sinds eeuwen In -
_gezinnen 'verpleegd’

dat ook hier de kliniek-die ‘er omheen

‘werd gebouwd, wordt uitgebreid en dat

gezinsverpleging. wordt teruggeschroefd.

" schappyj te bouwen die gemaakt is

_ondersteunen in"-huri opbergfunk

een . vroegtijdige en” ‘'meer adekw

" pen, met als rezuliaat een verminderin
" van de zekenhuisopnamen’.

‘Gent.

"en overtuigingen dlenen te vertalen

~ pakken. Ulteindelijk zal de psychia

zal gebeuren, valt te betwijfelen, Zorg er
- dus voor dat je de eerstvolgende jaren

Zitten. .

tal mensen)

: nochtans zien we |

s

De beweéging van de alternatiovs
psychiatrie drukt iets uit van de behoefts
die. er bestaat o opnieuw een maa

menserimaat, in plaats van een same
leven' dat alleen geldt voor supe
mensen... - )

De overheid dient dan ook opties e
nemen in die zin ofwel klinieke

ofwel bouwen en timmeren aan een
nieuwe samenleving.'lk ben ervan over:
tuigd dat het mogelijk moet zijn, dank zj

begeleiding van mensen in psychische
nood; met dezelfde -budgettaire-midd,
len, een groter aantal personen te he

Dat
staatssekretaris Daniél Coens fiidens zi
openingstoespraak tot een internationaal
psychiatrisch. sympomum begin april

De OVGEhEld zal dan ook deze mten
gen andere vorm van denken en aa

sche kliiek en met haat heel wat dol
ters, verplegers e.a. moeten uitkilken
naar een andere besternming ten gunste
van'de 'patient’. Of zoiets op korte 4

niet met zware problemen komt te

BOB VANSANT

Adressen  van  alternatigve-psychiatr

humeﬂ
J ?assage 144, Tiensestraat 144, 3030 Heuerl
{8 mensen}

* Qasis, postbus 6, 2440 Geel (5 mensen, vanaf
sept. 2 huizen)

® De Goede Plek,. Oude Baan 5, 3170 Hersell

* Oikonde, Ruelensv T 0
{verschiflende huizen) - .

® Het Ses, steenweg op Wer ter'72, 3230 Be
kom (7 tal mensen) -
s De Schelp, Elyzeese Velden 7 9000 Geni
mensenj
* De Sleutel, Spanjeveetstraat 18 5020 Gent (_
tot 20 mensen).




