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BELANGRIKE AANTEKENING

Voor de lezer

deskundige te zijn op het gebied van geestelijke
gezondheid en “ziekten” van de geest. De
feiten laten echter iets anders zien:

De psychiatrische beroepsgroep beweert de enige

1. PSYCHIATRISCHE “STOORNISSEN" ZIJN
NIET HETZELFDE ALS LICHAMELIJKE ZIEKTEN.
In de geneeskunde bestaan duidelijke criteria voor
ziekten: een voorspelbare groep symptomen met een
bewezen, vastgestelde oorzaak of begrip van hun
samenstelling en functie. Koorts en koude rillingen zijn
symptomen. Malaria en tyfus zijn ziekten. Het bestaan
van ziekten wordt bewezen door objectief bewijs en
lichamelijke testen. Vooralsnog is er geen bewijs voor
het bestaan van geestelijke “ziekten”.

2. PSYCHIATERS BEHANDELEN ALLEEN GEESTELIJKE
“STOORNISSEN", GEEN AANGETOONDE ZIEKTEN.
Terwijl de geneeskunde ziekten behandelt, kan de psy-
chiatrie alleen “stoornissen” behandelen. Zonder een
oorzaak of fysiologie wordt een groep symptomen, die
bij veel verschillende patiénten wordt gezien, een
stoornis of syndroom genoemd. Psychiater Joseph
Glenmullen, verbonden aan de Universiteit van
Harvard, zegt dat in de psychiatrie “alle diagnoses
enkel syndromen [of stoornissen] zijn, groepen van
symptomen waarvan wordt verondersteld dat ze
samenhangen, geen ziekten.” Dr. Thomas Szasz, emeri-
tus professor in de psychiatrie, stelt: “Er is geen bloed-
test of andere biologische test om de aanwezigheid of
afwezigheid van een geestelijke ziekte vast te stellen,
zoals die wel bestaan voor de meeste lichamelijke ziekten.”

3. DE PSYCHIATRIE HEEFT NOG NOOIT DE OORZAAK
VAN EEN “GEESTELUJKE STOORNIS” VASTGESTELD.
Toonaangevende psychiatrische organisaties zoals de
World Psychiatric Association en het Amerikaanse
National Institute of Mental Health geven toe dat psy-
chiaters geen oorzaken van of geneeswijzen voor gees-
telijke stoornissen kennen, en ze weten ook niet wat
hun “behandelingen” precies doen bij een patiént. Ze

hebben alleen theorieén en verdeelde meningen over
hun diagnoses en methoden die elke wetenschappelij-
ke basis missen.

Zoals een voormalig woordvoerder van de World
Psychiatric Association stelde: “De tijd dat psychiaters
dachten dat ze geestelijke ziekten konden genezen is
voorbij. In de toekomst zullen de geesteszieken moeten
leren leven met hun ziekte.”

4. DE THEORIE DAT GEESTELIJKE STOORNISSEN
EEN GEVOLG ZIJN VAN EEN “CHEMISCHE ONE-
VENWICHTIGHEID” IN DE HERSENEN, IS EEN
ONBEWEZEN MENING, GEEN FEIT.

Een heersende psychiatrische theorie (die een grote rol
speelt bij de verkoop van bewustzijnsveranderende
drugs) is dat geestelijke stoornissen een gevolg zijn van
een chemische onevenwichtigheid in de hersenen. Net
als bij hun andere theorieén, is er ook hier geen biolo-
gisch of andersoortig bewijs om die te onderbouwen.
Dr. Eliot Valenstein, vertegenwoordiger van een grote

groep medische en biochemische experts, schrijver van

Blaming the Brain, zegt: “Er bestaan geen testen die de

chemische status van de hersenen van een levende per-
soon kunnen vaststellen.”

5. ALLEDAAGSE PROBLEMEN \WORDEN NIET
VEROORZAAKT DOOR DE HERSENEN.
Mensen kunnen problemen en tegenslagen in het
leven, die kunnen leiden tot geestelijke problemen,
soms als heel ernstig ervaren. Maar het pretenderen
dat deze problemen worden veroorzaakt door onge-
neeslijke “hersenziekten” die alleen verlicht kunnen
worden met gevaarlijke pillen, is oneerlijk, schadelijk
en vaak dodelijk. Zulke drugs richten vaak meer scha-
de aan dan een verdovend middel en zijn in staat om
iemand tot geweld of zelfmoord aan te zetten. Ze mas-
keren de werkelijke oorzaak van problemen en ver-
zwakken het individu, waardoor hem of haar de
mogelijkheid en de hoop wordt ontnomen om werke-
lijk te herstellen.
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De vernietiging van het rechtssysteem

it rapport gaat over een gedetailleerd
onderzoek naar de aanval die in de
afgelopen zestig jaar heeft plaatsgehad op
ons rechtssysteem en niet alleen door
criminelen. Er is een verborgen invloed in
onze rechtbanken, één die luidkeels uiting geeft aan zijn
deskundigheid en bereidwilligheid om te helpen, maar
die in plaats daarvan onze diepst gekoesterde waarden
heeft verraden en heeft geleid tot een stijgende
gevangenispopulatie en navenant stijgende kosten. Die

Australié en Canada heeft recentelijk het niveau van de
V.S. bereikt en dat zelfs overtroffen. Tussen 1975 en 2000
is de misdaad in Frankrijk toegenomen met 97%, in
Engeland met 147% en in Spanje met 410%. Zweden
heeft 20% meer slachtoffers van misdrijven dan
Amerika. Een studie in zeven Russische gevangenissen
toonde aan dat 43% van de gedetineerden drugs
injecteerden. Meer dan 13% van hen begon met het
gebruik in de gevangenis.

De rehabilitatie van criminelen is een lang vergeten
droom. We bouwen meer

invloed bestaat uit de psy-
chiatrie en de psychologie.

Thomas Szasz, emeri-
tus professor in de psychia-
trie aan de State University
van New York, Syracuse,
stelt dat momenteel “het
verschijnsel dat psychiaters
mensen onderzoeken om te
bepalen of een persoon toe-
rekeningsvatbaar is of niet,
normaal is geworden in onze
samenleving...” Ophetzelfde

In de veertiger jaren openbaarden
psychiatrische leiders hun intentie
om het justiti€le systeem te infil-
treren om het "begrip van goed
en kwaad opnieuw te definiéren
en uiteindelijk uit te roeien”.

gevangenissen en nemen
strengere wetten aan in de
hoop dat deze als afschrik-
middel zullen werken.
Ondertussen verliezen eer-
lijke mensen het vertrou-
wen in het rechtssysteem
als zij zien dat zware
criminelen hun straf ont-
lopen door het gebruik van
bizarre en ondoorgronde-
lijke verdedigingstactie-

moment erkent hij dat “de

ken.

psychiatrie de meest destruc-
tieve kracht is die onze samenleving heeft beinvloed in de
afgelopen 60 jaar”.

Schokkend? Zonder enige twijfel. Maar ook goed
beredeneerd en met veel inzicht. Dr. Szasz is een
internationaal bekend schrijver van meer dan 30 boeken.
Hij heeft zowel het inzicht als de positie om vast te
stellen dat de psychiatrische beroepsgroep, geleidelijk
maar doorlopend, de fundering van onze cultuur heeft
ondermijnd - individuele verantwoordelijkheid,
normen voor prestaties, onderwijs en het rechtssysteem.
Het eindresultaat is dat “...psychiaters grotendeels
verantwoordelijk zijn voor het creéren van de
problemen, die ze zo vlijtig proberen op te lossen”.

Tussen 1965 en 2001 is in de V.S. het percentage
geweldsmisdrijven dat is gepleegd door mensen onder
de 18 jaar gestegen met 147%. Het aantal overtredingen
gerelateerd aan drugsmisbruik steeg met 2.900%. Het
percentage geweldsmisdrijven in de Europese Unie

In de veertiger jaren
openbaarden psychiatrische leiders hun intentie om het
justitiéle systeem te infiltreren om het “begrip van goed
en kwaad opnieuw te definiéren en uiteindelijk uit te
roeien.”

Het spreken van recht en een functionerend en
eerlijk rechtssysteem onderscheidt verlichte demo-
cratieén van totalitaire staten. Burgers hebben het recht
om op het systeem te vertrouwen voor hun gemoeds-
rust en veiligheid.

Terugkijkend krijgt de uitspraak van psychiater Karl
Menninger profetische waarde. Hij stelde dat een
uitspraak van een hoger beroep in Washington D.C. in
1954, waarin beslist werd dat een geestelijk gestoord
persoon niet strafrechtelijk verantwoordelijk is voor zijn
misdaden, meer revolutionair was dan de Hoge Raad
uitspraak, die een einde maakte aan de Apartheid.

Deze beslissing had een onmiddellijke stijging van
het aantal psychiatrische getuigenissen in de




Amerikaanse rechtbanken tot gevolg, een ontwikke-
ling die zich snel verspreidde over de wereld. Het
resultaat is dat “het revolutionaire effect” bestaat uit
een enorme aantasting van het publieke vertrouwen
in het vermogen van het rechtssysteem om snel en
rechtvaardig recht te spreken.

Menninger had reden om tevreden te zijn: de
beslissing van de rechtbank kwam tien jaar nadat de
toonaangevende psychiaters van dat moment, waar
Menninger bij hoorde, het plan hadden uitgezet om
het rechtssysteem te infiltreren als onderdeel van hun
strategische plan voor de psychiatrie over de hele
wereld. G. Brock Chisholm, die met John Rawlings
Rees medeoprichter was van de World Federation for
Mental Health (WFMH), vertelde zijn collega’s van
dat moment botweg: “Als de mensheid bevrijd moet
worden van de kreupel makende last van goed en
kwaad, zullen het de psychiaters zijn die hier de eerste
verantwoordelijkheid voor nemen.”

Reagerend op de verklaring van Chisholm
vergeleek Samuel Hamilton, adviseur op het gebied van
de volksgezondheid en de nieuw gekozen voorzitter van
de American Psychiatric Association (APA), hem met
een “oude profeet”, die het “Nieuwe Jeruzalem”
aankondigde waar we allen in zouden leven.

Rees was uitgesproken bot toen hij stelde: “Het
openbare leven, de politiek en het bedrijfsleven moeten
allemaal onder invloed van de psychiatrie komen...Als
we de professionele en sociale activiteiten van andere
mensen willen infiltreren moeten we volgens mij de
totalitaire regimes imiteren en een soort van vijfde
colonne organiseren!...Laten we daarom allemaal , in het
geheim, lid worden van ‘deze vijfde colonne’.” Rees
dacht dat het juridische systeem en de geneeskunde de
moeilijkste waren om “aan te vallen”.

En aanvallen deden ze, met het gevolg dat op dit
moment door hun invloed het systeem faalt. Nu is het
aan vele plichtsgetrouwe, hardwerkende en in
toenemende mate ontmoedigde mensen, om dit onder
ogen te zien en om het systeem te verlossen van deze
destructieve indringers.

In deze brochure hopen we u te kunnen helpen
begrijpen hoe het zover is gekomen. We zullen u laten

zien hoe de psychiatrie en de psychologie ons
rechtssysteem zijn binnengedrongen, welk effect dit
heeft gehad en hoe haar ideologie en acties hebben
bijgedragen aan het falen van de reclassering en de
stijgende criminaliteit.

Tenslotte stellen we voor om deze trend terug te
draaien. Wij vertrouwen erop dat deze informatie de
integere mensen van goede wil zal helpen om het
huidige systeem te corrigeren, dat voor haar burgers zo
tekortschiet. De nette, productieve mensen, het
merendeel van ons, verdienen niets minder.

Hoogachtend,

.
Jan Eastgate,
Woordvoerder

Citizens Commission
on Human Rights International
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De invlioed van de psychiatrie
en de psychologie in onze
rechtbanken heeft de eens zo
sterke basis van het recht doen
vervagen: het verschil tussen
goed en kwaad.

De psychiatrische
“ontoerekeningsvatbaarheid-
verklaring” en de afgeleiden
hiervan hebben de meeste
schade aangericht.

Psychiaters worden breed
bekritiseerd als “getuige-
deskundigen”, omdat ze ver-
klaringen afleggen, die in het
belang zijn van hun cliénten.

De psychiatrie is niet in staat
geweest om krankzinnigheid te
genezen (ondanks de miljarden
aan belastinggeld die erin
gestoken zijn) en zou daarom
niet geaccepteerd moeten
worden als een autoriteit op
dit gebied in onze
rechtbanken.

Door het verwerpen van persoonlijke
verantwoordelijkheid en het ontkennen van
het concept van goed en kwaad, hebben de
psychiatrie en de psychologie

het vechtssysteem vervormd.




De afbraak van wet en gezag

e bekende humorist Mark Twain (19e
eeuw) merkte op: “Krankzinnigheid
wint terrein op de wereld en de
criminaliteit sterft uit... Als je vroeger
een mens vermoordde, kén je
krankzinnig zijn— maar als je nu een mens vermoordt,
is dat het bewijs dat je gek bent.”
Ooit bestond het idee dat een persoon verant-
woordelijk was voor zijn eigen acties.
Dit is een idee dat,

consequenties van hun daden, is het enige middel
vernietigd dat de maatschappij heeft om zichzelf te
beschermen.

Thomas Szasz is in zijn boek The Myth of Mental
Illness pijnlijk duidelijk op dit punt: “De introductie
van psychiatrische evaluaties in de toepassing van het
strafrecht, bijvoorbeeld door het beroep op en de
beoordeling van ontoerekeningsvatbaarheid of het
beoordelen van de incompetentie om terecht te staan,
enzovoort, vervalsten de wet en maakten de persoon
in wiens belang ze

net als de dinosaurus, is
verdwenen.

Neem de volgende
zaak van de prominente
advocaat T. Brook Ho-
ward uit Virginia, een heel
alledaags scenario. Zijn
cliént gaf toe dat hij een
30-jarige vrouw had
ontvoerd, haar 9 uur in
gijzeling had gehouden
en haar gedurende die tijd
seksueel had misbruikt.

Howard legde de

"Alhoewel de psychiatrie zich heeft
vermomd als wetenschap en probeert
om de maatstaven te beinvioeden
waarmee wij verantwoordelijkheid
toewijzen voor criminele daden, komt ze
zelden met betrouwbare diagnoses.”

— Rechter Ralph Adam Fine, schrijver
van Escape of the Guilty

worden toegepast tot
slachtoffer.”"
Het beroep op
ontoerekenings-
vatbaarheid

Hoewel slechts in
2% van de zaken gepleit
wordt voor “ontoereke-
ningsvatbaarheid”, is
het één van de zaken
waar het meest over
gedebatteerd wordt in
het Amerikaanse en
Engelse rechtssysteem.

jury met veel over-
tuiging uit, dat hetgeen het slachtoffer had ervaren, de
ontvoering, de psychologische marteling en de
herhaaldelijke verkrachtingen niet te verwijten waren
aan zijn cliént. Een psychiatrische verklaring stelde
dat zijn cliént er niets aan kon doen; het was een
“onweerstaanbare impuls”.

Gebaseerd op de groteske verklaring van de
psychiater, werd de verkrachter vrijgesproken.

Als criminelen, door dit soort vervorming van het
rechtsbeginsel, kunnen ontsnappen aan de

Professor Francis Allen
zei hierover: “Het onderwerp criminele verantwoor-
delijkheid heeft meer aandacht en meer controverse
teweeggebracht dan welke andere vraag dan ook in
het strafrecht.”

I Dr. Margaret Hagen, docent psychologie en
recht aan de Boston University, zegt, dat het alleen
maar lijkt dat slechts een laag percentage misdadigers
zich beroept op ontoerekeningsvatbaarheid. “De
statistieken kloppen als we alleen kijken naar de
eenvoudige zaken waarbij ‘ontoerekeningsvatbaar-

HOOFDSTUK EEN
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“Waarom gooien we geen muntje op of trekken we geen
kaart? Waarom doen we geen blinddoek voor en kiezen we
zonder de patiénten te kunnen zien? Dit kan nauwelijks
schade berokkenen aan [diagnostische] precisie, nu is
minder dan één op de drie diagnoses correct...”

— Dr. Margaret Hagen, schrijfster

van Whores of the Court, The Fraud of Psychiatric Testimony and
the Rape of American Justice, 1997

heid” werd vastgesteld. Maar het plaatje verandert
drastisch als je het begrip ‘verminderde geestelijke be-
kwaamheid’ meetelt, dat de advocaat aanvoert om een
lagere straf te bewerkstelligen, of de zaken waarin de
veronderstelde geestelijke conditie de tijd vermindert,
die uitgezeten moet worden.”"

I Volgens rechter Ralph Adam Fine in Escape of the
Guilty: “ Alhoewel de psychiatrie zich heeft vermomd
als wetenschap en probeert om de maatstaven te
beinvloeden, waarmee wij verantwoordelijkheid
toewijzen voor criminele daden, komt ze zelden met
betrouwbare diagnoses.”*

I Opperrechter Warren Burger was woedend over
het gebrek aan wetenschappelijke fundering voor
psychiatrische getuigenissen, waardoor de getuige-
nissen elkaar tegenspraken: “Geen bepaling in de wet
kan werkbaar en solide zijn als die afhankelijk wordt

gemaakt van een andere discipline, waarvan de leden
onenigheid hebben over de betekenis van de
spelregels.”"

I Jeffery Harris, directeur van de Attorney General’s
Task Force on Violent Crime in de V.S. observeerde: “Wat
mij verbaast, is dat de verdedigende advocaat in elke zaak
altijd aanvoert dat de verdachte krankzinnig is. Dit
gebeurt zonder uitzondering in 100% van de rechtszaken
die ik heb bijgewoond en overtreft dus de wetten van het
toeval. Je moet jezelf afvragen: “Wat gebeurt hier?” De
verdediging op basis van ontoerekeningsvatbaarheid
wordt gebruikt als een voetbal en laten we eerlijk zijn, je
bent beter af als je een castingbureau belt voor een
“psychiatriche getuige-deskundige” in een rechtszaak.””

I Professor Szasz voegt hieraan toe: “Het is
onwaarschijnlijk dat er toxicologen in een rechtszaak
toegelaten zouden worden waarvan de één stelt dat hij

“De introductie van psychiatrische evaluaties in de toepassing
van het strafrecht, bijvoorbeeld het beroep op
en de beoordeling van ontoerekeningsvatbaarheid,
of het beoordelen van de incompetentie om terecht te staan
enzovoort, vervalsten de wet en maakten de persoon in wiens
belang ze worden toegepast tot slachtoffer.”

— Thomas Szasz, emeritus professor in de psychiatrie.
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een hoge hoeveelheid arsenicum in het lichaam van de
overledene heeft gevonden en de andere stelt dat hij bij
dezelfde persoon niets heeft gevonden. Toch komt zo'n
droevige vertoning vaak voor als het gaat om de
evaluaties van psychiaters.”*

I Dr. Hagen, schrijfster van Whores of the Court, The
Fraud of Psychiatric Testimony and the Rape of American
Justice, zegt: “Waarom gooien we geen muntje op of
trekken we geen kaart? Waarom doen we geen
blinddoek voor en kiezen we niet zonder de patiénten te
kunnen zien? Dit kan nauwelijks schade berokkenen aan
[diagnostische] precisie, nu is minder dan één op de drie

diagnoses correct... Er bestaat geen psychologische
genezing voor de drang om vrouwen in elkaar te slaan,
hen te verkrachten en te vermoorden. Het idee dat de
huidige [psychologie] zou pretenderen, dat ze zoiets zou
kunnen is belachelijk...”"

Als je dit met gezond verstand bekijkt, hoe zijn we
dan in deze absurde situatie terechtgekomen waar
psychiaters verklaringen afleggen om de daden van de
overtreders te rechtvaardigen? Helemaal nu ze over-
tuigend hebben bewezen, dat ze het niet met elkaar
eens kunnen worden, laat staan dat ze iemand kunnen
genezen.

De criminaliteit en het geweld rijzen de pan uit
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e toenemende invioed van de
_‘J psychiatrie op ons strafrechtsysteem
heeft alleen gezorgd voor snel

stijgende criminaliteitscijfers over de hele
wereld. Hoewel psychiaters niet in staat zijn
om de gevaarlijkheid van criminelen te
voorspellen 6f om ze te rehabiliteren, leggen
ze nog steeds getuigenissen af bij rechtszaken
in het belang van de hoogste bieder, door te
beweren dat de beklaagden niet verantwoor-
delijk zijn voor hun daden maar “slachtoffers”
zijn van fictieve geestelijke stoornissen. Het
gevolg is een stijging in de criminaliteit,
omdat wetsovertreders weer de straat
opgestuurd worden om meer chaos te
veroorzaken, zonder berouw en onbestraft.




Het begin van het einde

n 1812 schreef de

“vader” van de Ameri-

kaanse psychiatrie,
Benjamin Rush, zijn Medical
Inquiries and Observations
upon the Diseases of the
Mind. Hij claimde dat
misdaad een te genezen
ziekte was. Hij zag moord en
diefstal als de symptomen
van deze ziekte en wilde dat
de wetsovertreders werden
overgeplaatst van de politie
naar de psychiatrie.”® Tot dat
moment was de “ontoe-
rekeningsvatbaarheid” ver-
dediging een juridische aan-
gelegenheid en niet een

“medische”. Vanaf dat
‘ moment zijn er alleen maar
problemen geweest:

Benjamin Rush

1843: De Zaak McNaugh-
ton was de eerste beroemde juridische test voor ontoerekenings-
vatbaarheid. De Engelsman Daniel McNaughton schoot de
secretaresse van de Engelse Minister President dood. Hij
geloofde dat de Minister President tegen hem samen spande. De
rechtbank liet McNaughton gaan op basis van “ontoe-
rekeningsvatbaarheid” en hij werd voor de rest van zijn leven
opgesloten in een psychiatri-

den ingehuurd door deze families om de geestestoestand
van de overtreders toe te lichten. Dr. White verklaarde dat
het moorddadig karakter van de jonge mannen het “pro-
duct was van impulsen die tegenovergesteld waren aan
hun bewuste idealen en uiting waren van bepaalde
vreemde onbewuste verlangens, waardoor ze om on-
duidelijke redenen de controle verloren.” Het Hoger
Gerechtshof in het District Columbia verzuimde vragen te
stellen over het gebrek aan wetenschappelijkheid en
accepteerde de verdediging over de “onweerstaanbare
impuls”. Een impuls die “de redelijkheid en het beoorde-
lingsvermogen overheerst en het begrip van goed en
kwaad kan uitwissen.”"

Deze zaak als springplank gebruikend, adviseerden
Dr. White en de American
Psychiatric Association dat
er een psychiater gekop-
peld moest worden aan
iedere rechtszitting betref-
fende criminele daden of
Jjeugdcriminaliteit en iedere
straf en correctiefaciliteit. Er
mocht geen straf vast-
gesteld worden voor welke
zware misdaad dan ook,
zonder een psychiatrisch
rapport. Er moest een
psychiatrische evaluatie uit-
gevoerd worden op iedere
veroordeelde gevangene

Rechter Bazelon

voor hij vrijgelaten werd,

sche inrichting.

1924: Nathan Leopold en
Richard Loeb, twee jonge
Amerikanen uit welgestelde
families, waren aangeklaagd
voor een zinloze moord op
€en jongere compagnon.
Prominente psychiaters, waar-
onder William Alanson
White, de toenmalige voor-
zitter van de American
Psychiatric Association, wer-

Rechter Bazelon “...slaagde erin om het begrip
vrijneid te vervormen door het zogenaamd
veranderen van criminologie en psychiatrie...
een intiatief waarvan hij de waarde ernstig
onderschatte, deels door te denken dat het
initiatief goed is, terwijl het kwaadaardig is en
deels door te geloven dat het gebaseerd is op
nieuwe ontdekkingen, terwijl het in feite rust
op oude misleidingen.”

— Thomas Szasz, psychiater en schrijver van
Psychiatric Slavery, 1977

op verlof mocht of werd
overgeplaatst naar een an-
dere instelling. Vervolgens
kwamen er psychiatrische
afdelingen in de jeugdrecht-
banken en gevangenissen.

1954: Het als mijlpaal
geldende Durham-besluit
gaf de psychiatrie een vaste
plaats in het rechtssysteem
en schiep een precedent
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voor de rest van de wereld. Op 13 juli 1951 werd Monte
Durham, een 23-jarige man met een lange criminele en
psychiatrische geschiedenis, berecht en veroordeeld
wegens huisvredebreuk, ondanks dat hij ontoerekenings-
vatbaarheid aanvoerde. Dat zittende rechter David Bazelon
van het Amerikaanse Hof van Beroep in Washington D.C. de
veroordeling verwierp, het besef van goed en kwaad op zijn
kop zette en daarmee de deuren van de gerechtshoven wijd
opende voor de psychiatrische getuigenissen, was geen
toeval. Hij onderging namelijk zelf psychoanalyse.”

1957: Abe Fortas, een door het gerechtshof aan-
gewezen advocaat voor de verdediging (later lid van het
Hooggerechtshof in de VS.), schatte de consequenties
van het Durham-besluit als volgt in: “Het recht heeft de
moderne psychiatrie erkend... de belangrijkheid van het
Durham besluit is dat het de psychiatrie rechten toekent
en een beperkt samenwerkingsverband tussen het
strafrecht en de psychiatrie aanbiedt.”'

1966: Een andere uitspraak door Bazelon stelde “het recht
van een geesteszieke patiént op passende behandeling” vast.

Psychiaters interpreteerden dit als
hun recht om gedwongen te
behandelen. Professor Szasz wijst
erop dat het niet verrassend is dat
Bazelon als een “held onder-
scheiden werd” door de psychia-
trie: hij ontving zowel een Certi-
ficaat van Lof en een prijs van de
APA. Bazelon was “een van de
meest prominente voorstanders
van psychiatrische dwang, ver-
momd als zorg en genezing. Hij

slaagde erin om het begrip vrijneid te vervormen door het
zogenaamd veranderen van criminologie en psychiatrie... een
initiatief waarvan hij de waarde ernstig onderschatte, deels door
te denken dat het initiatief goed is, terwijl het kwaadaardig is en
deels door te geloven dat het gebaseerd is op nieuwe
ontdekkingen, terwijl het in feite rust op oude misleidingen.”**

Nu: psychiatrische “deskundigen” ontvangen in de VS.
gemiddeld $ 3.600 per dag om een getuigenis af te
leggen voor een ieder die bereid is om die prijs te betalen.

Advocaat Clarence
Darrow (links)
gebruikte een psychiater
als “getuige deskundige”
in 1924 om succesvol te
bearqumenteren dat de
(schuldig pleitende)
moordenaars Leoppold
en Loeb (onder) niet
verantwoordelijk waren

voor hun daden.

Nathan Leopold and Richard Loeb

HET BEROEP OP
ONTOEREKENINGSVATBAARHEID
Het begin van het einde




BELANGRIJKE FEITEN ‘ 3
Volgens de Diagnostic and ; L * e
Statistical Manual of Mental . D L3 ¥
Disorders IV (DSM-IV) zelf bestaat ; anllE s

het risico, dat wanneer beschrij-
vingen van geestelijke stoornissen

“gebruikt worden voor _;
gerechtelijke doeleinden, er een o
belangrijk gevaar bestaat dat de =

diagnostische informatie misbruikt
en verkeerd begrepen wordt.”

De psychiatrie heeft deze zelfde
DSM gebruikt om het justitiéle
systeem zo te verdraaien dat de
criminelen nu beschermd
worden in plaats van dat de
maatschappij beschermd wordt
tegen de criminelen. De APA en
psychiatrische organisaties in
andere landen staan erbij te
kijken en doen niets.

Een enquéte die werd uit-
gevoerd in het Australische
rechtssysteem over haar ideeén — e
aangaande “getuige- —
deskundigen” toonde een A
wijdverspreid gebrek aan
vertrouwen in de psychiatrie als
een gerechtelijk hulpmiddel.

T

el

\olgens een verhandeling van
een psycholoog uit 1988 “tonen
studies aan dat professionele
clinici in de praktijk geen betere
klinische beoordelingen maken
dan leken.”

Psychologen, die getuigden voor de verdediging van de
later veroordeelde Menendez broers, claimden dat zij
leden aan ‘aangeleerde hulpeloosheid toen ze met
geweren het vuur openden op hun ouders.




\X/etenschap of fraude?

n een artikel in de Northwestern Law Review uit 1962

voerde psychiater Alfred Bauer een zaak aan waarbij de

inrichting waar Bauer werkte een patiént ontving voor

een observatieperiode van drie maanden, voordat deze

zou worden berecht. Bauer en twee collega’s concludeer-
den dat hij “geen geestelijke afwijking” had. Het gerechtshof
stelde echter twee particuliere psychiaters aan en vroeg om hun
opinie. Na inspectie verklaarde er één dat de patiént een para-
noide schizofreen was; de andere stelde dat hij alleen maar in
een paranoide toestand was. Toen de rechtszaak begon ver-
klaarden de twee ziekenhuis-

“posttraumatisch stress syndroom” hadden.

Eén van de juryleden merkte op: “Ik denk niet dat het
grote publiek denkt dat de jury bestaat uit een stelletje idioten”.
Waardoor liepen die tweemaal twaalf mannen en vrouwen
vast? Het was het gegeven dat twee psychiaters het niet eens
konden worden over de geestestoestand van de jongens en het
psychiatrische denkbeeld dat criminaliteit vergeeflijk is.

Na twee rechtszaken werden de broers veroordeeld, maar
er bleven vraagtekens bestaan over de rol van psychiaters en
psychologen in de rechtbanken. Een verhandeling van
Margaret Carlson over deze

psychiaters dat de patiént niet
krankzinnig was, terwijl de
twee door het gerechtshof
aangewezen psychiaters erop
stonden dat dit wel zo was.
Volgens Bauer was het
ironische hoogtepunt in deze
schertsvertoning dat “de jury
gebaseerd op deze bevindin-
gen vond dat de man ‘niet

“Wanneer in de DSM-/V/ categorieén,
criteria en beschrijvingen gebruikt
worden voor gerechtelijke doeleinden,
bestaat het risico dat diagnostische
informatie misbruikt en verkeerd
begrepen wordt.”

— DSM, American Psychiatric Association, 1994

zaak in Time Magazine stelde:
“Slachtofferstudie is
verworden tot de winnende
techniek van onze eeuw. In de
Menendez-zaak is de wet zo
opgerekt, dat een
“onredelijk” geloof, dat je in
ernstig gevaar verkeert ...
voldoende grond is voor zelf-
verdediging. Hoe zijn we van

schuldig was wegens krank-

een maatschappij, die goed

zinnigheid” en omdat hij

krankzinnig was, vertrouwden ze de man voor een behan-
deling toe aan de inrichting die zojuist had verklaard dat hij
géén geestelijke afwijking had.”

In 1994 keek de wereld verbijsterd toe hoe twee
Californische jury’s hopeloos vastliepen in de rechtszaken
tegen Erik en Lyle Menendez. Dit waren twee volwassen broers
die op gruwelijke wijze hun ouders vermoordden in hun huis
ter waarde van $ 4 miljoen. Een team van psychiaters,
psychologen en therapeuten werd ingehuurd ten behoeve van
hun verdediging. Een psycholoog uit Utah, Ann Tyler,
verklaarde dat de broers leden aan een “aangeleerde
hulpeloosheid” als resultaat van intens en herhaaldelijk
misbruik. Een andere psycholoog beweerde dat de jongens een

van kwaad kon onderschei-
den, vervallen tot een maatschappij, die alles begrijpt en niets
bestraft?”

Het antwoord ligt in het doel dat Brock Chisholm,
medeoprichter van de World Federation for Mental Health
(WFMH) stelde voor de psychiatrie — dat therapie gericht zou
moeten zijn op de eliminatie van het begrip van goed en kwaad
— met ondersteuning van het Diagnostic and Statistical Manual
for Mental Disorders (DSM) van de American Psychiatric
Association en het hoofdstuk over geestelijke stoornissen uit de
International Classification of Diseases (ICD-10).

“Anders dan bij medische diagnoses waar een oorzaak,
een passende behandeling en een prognose voor het herstel bij
hoort, gaat het in de DSM-IV [en ICD-10] om condities die tot
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stand komen door consensus in een groep” - een stemming
onder leden van de APA - voornamelijk ontwikkeld om
rekeningen te kunnen versturen, rapporteert de Canadese
psychologe Dr. Tana Dineen. Met andere woorden, er komt
geen objectieve wetenschap aan te pas.

Dr. Hagen legt uit: “Ons rechtssysteem is voorgehouden
dat de klinische psychologie een wetenschappelijke discipline
is, dat haar theorieén en werkwijzen voortkomen uit een
volwassen wetenschap en het rechtssysteem gelooft dat.
Gezien de betreurenswaardige staat van de ‘wetenschap’ in de
klinische psychologie is dat echt ongelooflijk”*

In een enquéte die werd uitgevoerd in het Australische
rechtssysteem over haar ideeén aangaande “getuige-
deskundigen” concludeerde Dr. Ian Freckelton, een van de
toonaangevende autoriteiten op het gebied van medische

die verklaarden dat hij leed aan “paranoide schizofrenie, de-
mentie en de ziekte van Alzheimer”. In 2003 gaf Gigante toe
dat hij de zaak dertig jaar lang had opgelicht en dat hij bewust
en met gemak de duurste psychiaters had misleid.

Als voorgewende “geestelijke stoornissen” ervoor
zorgen dat de schuldigen worden vrijgesproken van hun
misdaden, doordat ze zich beroepen op ontoerekenings-
vatbaarheid (b.v. een “pyromane stoornis” bij brandstichting
of een “pedofiele stoornis” voor kindermisbruik) en er
volledig fictieve condities worden gecreéerd om onschuldige
mensen te veroordelen (b.v. het terughalen van niet bestaande
herinneringen aan misbruik als kind waarmee de ouders en
anderen aangeklaagd kunnen worden onder het mom van het
“onderdrukte herinneringen” -syndroom), is de maatschappij
werkelijk in moeilijkheden. Als misdadigers worden vrij-

wetgeving in dat land,

gesproken, omdat psychiaters

dat er een wijdverspreid
gebrek is aan vertrou-
wen in de psychiatrie als
een gerechtelijk hulp-
middel.” Rechters “den-
ken dat het een zachte
wetenschap is” zei hij,
erop wijzend dat in de

“Ons rechtssysteem is voorgehouden dat de
klinische psychologie een wetenschappelijke
discipline is, dat haar theorie€n en werkwijzen
voortkomen uit een volwassen wetenschap en
het rechtssysteem gelooft dat. Gezien de
betreurenswaardige staat van de ‘wetenschap’
klinische psychologie is dat echt ongelooflijk.”

zweren dat ze krankzinnig zijn,
ze vervolgens naar psychia-
trische inrichtingen worden
gestuurd waar hun agressie
gevoed wordt met drugs, dan is
de totalitaire Brave New World,
zonder moraal, van WFMH
medeoprichters Dr. Rees en Dr.

DSM zelf wordt gewaa.r- — Dr. Margaret Hagen, docent aan de Boston University, 1997. ChlShOhtn gerealiseerd.

schuwd voor het gebruik Alin 1884 stelde het Hoger
van dit boek bij recht- Gerechtshof van New York vast
zaken. dat “twaalf juryleden met gezond verstand en levenservaring”

Het volgende staat in de DSM-IV zelf: “Wanneer uit de
DSM-IV categorieén, criteria en letterlijke beschrijvingen van
geestelijke stoornissen “gebruikt worden voor gerechtelijke
doeleinden, bestaat het risico dat de diagnostische informatie
misbruikt en verkeerd begrepen wordt”. Verder staat er dat het
“onvoldoende is om het bestaan van 'geestelijke stoornissen’,
'geestelijke afwijkingen' of 'geestelijke aandoeningen' vast te
stellen voor juridische doeleinden waar het gaat om com-
petentie, criminele verantwoordelijkheid of onbekwaamheid”.

Onderzoeken tonen aan dat professionele clinici in de
praktijk geen betere klinische beoordelingen maken dan leken.
Laten we eens kijken naar de zaak van Vincent “the Chin”
Gigante, de baas van een New Yorkse misdaadfamilie, die
werd veroordeeld wegens afpersing en het beramen van een
moord. Door het veinzen van een geestelijke stoornis huurde
de gangster elke keer als hij terecht moest staan psychiaters in,

het beter zouden doen zonder de hulp van ingehuurde des-
kundigen “van wie de opinie zonder uitzondering gestuurd
wordt door hun wens om de zaak waarvoor ze staan te
promoten”. Sindsdien is er een langdurige, gevestigde traditie
ingezet van psychiaters en psychologen die zichzelf verkopen
voor een mooi bedrag tot het punt waar “de waarheid en niets
dan de waarheid” verkwanseld wordt onder grote
hoeveelheden betekenisloze gegevens, uitgebreide speculaties
en fantastische vermoedens. De rechtbanken staan bol van
breed uitgemeten, systematische, met vakjargon gevulde,
serieus klinkende misleidingen, die het door advocaten zelf
gebruikte etiket “pseudo-wetenschap”, volledig verdienen.”

Toch wordt er nog steeds gebruik gemaakt van
psychiaters in rechtszaken, bij het veroordelen van criminelen
en het beoordelen van ondertoezichtstellingen. En, helaas,
worden deze meningen in overweging genomen.
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Het fabriceren van excuses

n haar boek Manufacturing Victims geeft de

Canadese psychologe Dr. Tana Dineen de volgende

voorbeelden van psychologen en psychiaters, die

betaald werden om crimineel gedrag te benoemen
als een geestelijke ziekte (de nummers in de
voorbeelden wijzen op de bijbehorende classificatiecode
uit de DSM-IV).

I Telephone scatologia (302.90): Nadat
Richard Berendzen gedwongen was om af te treden als
directeur van een Ameri-

I Super Atleten Syndroom: maakte deel uit van
de O.J. Simpson zaak. Dr. Susan Forward, de therapeute
van Simpson’s vermoorde vrouw, getuigde voor de
aanklager, dat de waarschijnlijkneid van Simpson’s
schuld gebaseerd was op haar onbewezen theorie dat
atleten, met name supersterren, geneigd zijn tot geweld
als ze gefrustreerd raken.

I Verantwoordelijkheidsangst: In 2003 claimde een
Noorse psycholoog dat hij leed aan “verantwoordelijkheids-

angst” om te verklaren

kaanse Universiteit, om-
dat hij gearresteerd was
wegens het plegen van
obscene telefoontjes, ge-
tuigde een psychiater dat
hij daar niets aan kon
doen, omdat hij leed aan
parafilie (sociaal niet aan-
vaard seksueel gedrag).

| Somatoforme
stoornis (330.81): Een
professor aan een Cana-
dese Universiteit werd
veroordeeld tot het be-
talen van $1.500,- per
maand aan zijn volwas-
sen dochter, omdat zij zo-

waarom hij de financié€le en
belasting wetten had over-
treden.

I Morele krankzin-
nigheid: In 1998 werd
William Cone, een psy-
chiater uit Missouri,
veroordeeld tot 133 jaar
gevangenisstraf wegens
afwijkend seksueel mis-
bruik van twee vrou-
welijke patiénten. Cone
claimde dat hij leed aan
“morele krankzinnigheid”
voortkomende uit zijn
“obsessieve gerichtheid
op zijn werk, madit en

genaamd niet in staat was
om te werken vanwege
een stoornis, die maakte
dat ze de hele dag gecon-
centreerd was op haar
lichamelijke ongemakken.

De officier van justitie in de O.J. Simpson zaak
gebruikte de “Super Atleten syndroom” theorie
tijdens het proces door een psycholoog te laten

beweren dat super atleten geneigd zijn
tot geweld als ze gefrustreerd raken.

perfectie...”

Dit kan verklaren
waarom in 1995 senator
Duncan Scott uit New
Mexico een wijziging
voorstelde in de wet, die

Niet alle bizarre ver-
dedigingsargumenten,
die de psychiatrie aanvoert ter verdediging van
criminelen zijn in de DSM terechtgekomen, maar blijven
hun kracht behouden in onze rechtbanken, bijvoorbeeld:

I Cultuurgebonden psychose: Een advocaat in
Milwaukee verdedigde een tienermeisje dat terecht-
stond wegens het doodschieten van een ander meisje
tijdens een ruzie over een leren jas, door te stellen dat
zij leed aan een “culturele psychose”, die ervoor zorgde
dat zij dacht dat haar problemen met een pistool
oplosbaar waren.”

I Fan Obsession Syndroom: psychiater Park
Elliot Dietz deed hier als eerste een beroep op in 1992
om Robert Bardo te verdedigen, die de actrice Rebecca
Schaeffer had vermoord.

I Gone with the Wind Syndroom: genoemd
naar de film en gebruikt door verkrachtingsdeskundigen
om te verklaren waarom verkrachters geloven dat seks
spontaan moet plaatsvinden nadat de vrouw in eerste
instantie verzet heeft geleverd.

voorzag in de bevoegd-
heid van psychiaters en
psychologen. Hierin stond:

“Wanneer een psycholoog of psychiater getuigt
tijdens een competentie hoorzitting van een beklaagde,
moet de psycholoog of psychiater een kegelvormige
hoed dragen die minimaal 60 cm hoog is. Het opperviak
moet bedrukt zijn met sterren en bliksemschichten.
Daarnaast is het een vereiste voor de psycholoog of
psychiater om een lange witte baard op te plakken van
minimaal 45 cm. Hij moet cruciale elementen in zijn ver-
klaring benadrukken door met een toverstaf te zwaaien”.

Het wetsvoorstel werd goedgekeurd door de
Senaat maar werd afgewezen door het Parlement van
New Mexico.

Op een serieuzere toon zegt Dr. Szasz: “Misdaden
zijn handelingen die we uitvoeren. Ziekten zijn biologi-
sche processen in ons lichaam. Als we deze twee
begrippen door elkaar halen door het gedrag dat we
afkeuren te definiéren als een ziekte, krijgen we een
bodemloze put van verwarring en corruptie. "
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Na elke nieuwe mislukking om de
criminele krankzinnige te doen
herstellen, vraagt de psychiatrie
alleen maar om meer geld vanwege
de “ernst van de situatie”.

Uit een onderzoeksproject van de
California Department of
Corrections naar de effectiviteit van
een van haar lopende counseling-
programma’s bleek dat minstens de
helft van de deelnemers binnen drie
Jjaar na vrijlating terug in de
gevangenis belandde.

Een aanzienlijk deel van de
behandeling van gevangenen
bestaat uit zware psychotrope
drugs, ondanks talloze studies, die
aantonen dat agressie en geweld
direct daarmee verbonden zijn.

In een moordproces in 1979
(Estelle vs Smith) zei de
Amerikaanse Hoge Raad: “Een
psychiatrische getuigenverklaring
over toekomstig crimineel gedrag
vertroebelt het feitenonderzoek.”

Onderzoek toonde aan dat 78% van de gevangenen
die psychologische begeleiding hadden gehad en
voorwaardelijk vrijgelaten waren, later problemen
bleven houden met justitie en de helft van hen
opnieuw in de gevangenis belandde.




De falende reclassering

n een artikel over jeugdcriminaliteit in de Los Angeles
Times uit 1995, schreef oprichter en uitvoerend
directeur van het Centrum voor Jeugd en Strafrecht
(een denktank in San Francisco) Vincent Schiraldi:
“We zouden moeten beginnen met het rechtssysteem
verantwoordelijk te stellen. Als twee van de drie Toyota’s
binnen 1 jaar nadat ze uit de

van één van de lopende begeleidingsprogramma’s, werd
vastgesteld dat de helft van de deelnemers binnen drie jaar
na hun voorwaardelijke vrijlating opnieuw in de ge-
vangenis belandde. Van de mannen die psychologische
begeleiding hadden gehad, kwam 78% opnieuw in aanra-
king met justitie voor “kleine of grote vergrijpen”. Een
gedeelte van hen kwam

fabriek kwamen stuk zouden
gaan, zou Toyota niet meer
bestaan. Maar als twee van
de drie jongeren die uit
jeugdgevangenissen komen
opnieuw de fout ingaan,
bouwen we grotere jeugd-
gevangenissen”

Het s
psychiaters en psychologen

tijld om de

binnen ons strafrecht verant-
woordelijk te stellen.
Voor de door zichzelf

De taak om weer productieve
burgers van deze mensen te maken is
door de psychiatrie overgenomen
tegen zeer hoge kosten. Zoals
gebruikelijk is hun reactie als ze
geconfronteerd worden met hun
mislukkingen om nog meer geld te
vragen wegens “de ernstige situatie”.

opnieuw in de gevangenis
terecht.

Een belangrijk onder-
deel van de behandeling van
gevangenen is een dagelijkse
hoeveelheid krachtige bewust-
zijnsveranderende  drugs.
Deze worden meer gebruikt
voor controle en disciplinaire
maatregelen, dan voor rehabi-
litatiedoeleinden.

I Een Canadees onder-
zoek uit 1975 naar de ef-

aangewezen “deskundigen”
in menselijk gedrag is de rehabilitatie van gevangenen hun
vak. Gevangenissen zijn simpelweg pakhuizen waar
mannen en vrouwen weggeborgen kunnen worden zodat ze
de samenleving niet langer kunnen schaden. Rehabilitatie
werkt aan het veranderen van criminelen in productieve
burgers, een klus die de psychiatrie tegen hoge kosten op
zich heeft genomen.

En zoals gebruikelijk is hun antwoord op hun in-
drukwekkende mislukkingen het vragen om meer geld
vanwege de “ernst van de situatie”.

Een nader onderzoek van de feiten onthult hun
dwaasheid:

I In een onderzoeksproject, uitgevoerd door de afde-
ling Correctie van de staat Californié naar de effectiviteit

fecten van psychiatrische
drugs op gevangenen onthulde dat “gewelddadige,
agressieve incidenten aanzienlijk vaker voorkwamen bij
gevangenen, die behandeld werden met bewustzijns-
veranderende psychiatrische middelen dan bij gevangenen
die deze drugs niet kregen.”*

I Een onderzoek in 1990 wees uit dat 50% van alle ge-
weldsuitbarstingen op een psychiatrische afdeling in verband
kon worden gebracht met een door drugs veroorzaakte
akathisia [het onvermogen om stil te zitten]. Deze bijwer-
king is verwant aan aanvallend, gewelddadig gedrag.”

I Een ander onderzoek concludeerde dat “gemiddelde
tot hoge doseringen van één kalmerend middel de helft van
de patiénten duidelijk agressiever maakte”. De patiénten
beschreven een “gewelddadige drang om iedereen in de
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directe omgeving aan te vallen” en wilden “de kl...zakken”
doden omdat ze hen op deze manier kwelden.*

I Een Zweeds onderzoek uit 2000 betreffende 47
jeugdige criminelen toonde aan dat 40% van hen ernstige
misbruikers waren van een kalmerend middel, bekend als
“angst verminderende” en “date rape” drug, waardoor ze
extreem gewelddadige misdaden konden plegen.”

I Tenminste 5% van de patiénten die Selective
Serotonin Reuptake Inhibitor (SSRI) antidepressiva
gebruiken ondervinden “algemeen bekende” bijverschijn-
selen zoals: geirriteerdheid, angst, nervositeit, agressie,
hallucinaties en depersonalisatie.”

I Antipsychotica (welke regelmatig aan gevangenen
worden toegediend) kunnen tijdelijk psychoses
onderdrukken maar op de lange termijn de patiénten er
biologisch juist vatbaarder voor maken. *

De schrijvers van The Effectiveness of Correctional
Treatment stellen: “Medische methoden mogen dan
praktisch geschikt zijn voor gedragscontrole in
inrichtingen, dit mag echter niet verward worden met
het ‘genezen’ van gewelddadig gedrag.”

Toch worden bewustzijnsveranderende middelen
verstrekt aan jeugdige en volwassen gevangenen. In
plaats van het rehabiliteren van de gevangenen tot

productieve leden van de

samenleving, maken deze

Gebruikelijke bijwerkingen van drugs het extra moeilijk

voor ze om de neergaande

Sommige antidepreSSiva ZUn 0.d. spiraal van criminaliteit te

. . doorbreken. Deze midde-
Opgewondenheld' dagressic, len leiden ook tot geweld-
angst en nervositeit, hallucinaties, | 9a4iggedrag waarvoor de

psychiaters verantwoorde-

zelfmoord en depersonalisatie. lijk gesteld zouden moeten

worden.

Zoals professor Szasz

zegt: “Psychiaters (en alleen psychiaters) hebben een
professionele plicht om gestoorden (en alleen ge-
stoorden) te beschermen tegen zichzelf en anderen. Als
een persoon onder psychiatrische behandeling zich-
zelf of iemand anders van het leven berooft, mag zijn
psychiater, civiel of strafrechtelijk, verantwoordelijk
worden gesteld voor de onrechtmatige dood van
de persoon.”

—

Jeremy Strohmeyer werd op 18-jarige
leeftijd schuldig bevonden aan moord
op een 7-jarige. Hij was nooit eerder

gewelddadig geweest, voordat
hij psychiatrische drugs
voorgeschreven kreeg.




Het voorspellen van
gevaarlijkheid?

n 1994 haalde rechter
Oliphant uit Winnipeg
tijdens het vonnis van
een tot levenslang veroor-
deelde kindermoordenaar

van de verzamelde
literatuur geeft aan dat
fouten in het voorspellen
van de gevaarlijkheid op-
liepen van 54% tot 94%,

een rapport aan dat lang
voor die misdaad over de
moordenaar was geschre-
ven door de directeur van
de Forensische Psychiatrie
uit de provincie Manitoba.
Hij schreef in 1989 aan-
gaande het gevaar dat
deze patiént kon op-
leveren: “Er zijn totaal geen
aanwijzingen dat hij een
antisociaal persoon is en hij
is niet geneigd tot agressie
of geweld... Ik geloof niet
dat hij een lichamelijke
bedreiging vormt voor de
samenleving in het alge-
meen... hij is volgens mijn
opinie geen gevaarlijk
persoon.”

Nadat hij deze verklaring hardop had voorgelezen in
de rechtbank, verklaarde rechter Oliphant: “Mijn
commentaar na het lezen hiervan en wetende wat er
sindsdien is voorgevallen, is dat de psychiatrie absoluut
niet omschreven kan worden als een wetenschap.”

In de rechtszalen wordt zaak na zaak het
onvermogen van de psychiatrie om de daden van
criminelen te voorspellen, bewezen.

In een artikel in Rutgers Law Review, uit 1976,
concluderen de schrijvers Henry Steadman en Joseph
Cocozza: “Er bestaat geen empirisch bewijs om de
stelling te onderbouwen dat psychiaters enige speciale
deskundigheid hebben in het accuraat voorspellen van
iemands gevaarlijkheid.”*

Vanuit meer dan 20 jaar ervaring schreef Terrence
Campbell in 1994 in een artikel in de Michigan Bar
Journal: “De accuraatheid waarmee klinische beoor-
delingen toekomstige gebeurtenissen voorspellen, is
meestal niet veel beter dan een wilde gok. Het onderzoek

Psychiatrische ideeén en theorieén horen niet thuis in onze rechtszalen.

met een gemiddelde van
85%.""

Een werkgroep van
de American Psychiatric
Association stelde in haar
Amicus Curiae Brief aan
het Amerikaanse Hoog-
gerechtshof in 1979: “Het
is bekend dat ‘gevaarlijk’
geen psychiatrische en
geen medische diagnose
is. Het is een kwestie van
Jjuridische beoordeling en
bepaling, alsmede van so-
ciaal beleid. Psychiatrische
expertise in het voor-
spellen van iemands ‘ge-
vaarlijkheid” is niet vast-
gesteld en clinici zouden
over het ‘gevaarscriteri-
um’ geen ‘oordelen moeten vellen’.”*

Het Hooggerechtshof reageerde hierop met de
volgende stelling: “de professionele literatuur heeft
eenduidig vastgesteld dat dit soort voorspellingen
fundamenteel een laag betrouwbaarheidsgehalte hebben
en dat de verklaringen en de deskundigheid van de
psychiatrie niets bijdragen aan zulke voorspellingen. Met
deze bevindingen in het achterhoofd leiden psychiatrische
verklaringen over toekomstig crimineel gedrag alleen maar
af van een op feiten gebaseerd proces.”

In 2002 gaf de vice-voorzitter van de Japanse
Psychiatrische Associatie vervolgens toe: “...Het is
onmogelijk voor de medische [psychiatrische] weten-
schap om aan te geven of iemand een grote kans heeft
om zijn misdaad te herhalen.””

Ondanks dit soort verklaringen wordt het “gevaars-
criterium” nog steeds gebruikt in rechtszaken en bij
gedwongen opnamen van zogenaamde ‘geestelijk
gestoorden’.”

ONVEILIGE PASSAGE

Het voorspellen van gevaarlijkheid?
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10 % van alle psychiaters
geeft toe dat ze hun patién-
ten seksueel misbruiken.

\/olgens een onderzoek dat
werd uitgevoerd in 2001,
was één op de twintig
cliénten, die seksueel waren
misbruikt, minderjarig.

De psychiatrie en de
psychologie onderscheiden
zich op dubieuze wijze
doordat er meer dan 25
wetten in de V.S specifiek
voor hen zijn opgesteld
vanwege het stijgende aantal
seksuele misdaden welke
door hun leden werden
begaan.

Psychiaters en psychologen
zijn als groep
oververtegenwoordigd
binnen de gezondheidszorg
als het gaat om
veroordelingen wegens
fraude, seksueel misbruik
en andere misdaden.

De “deskundigen”: In juni 2002 werd het voormalig

hoofd van de psychologische geneeskunde aan de Universiteit van
Otago, Nieuw Zeeland, veroordeeld tot levenslang
voor de moord op zijn vrouw.




Criminaliteit onder
de “deskundigen”

et is een oude stelregel dat een persoon
die de wet straffeloos wil overtreden,
zelf de wet moet worden; een stelregel
die ter harte is genomen door psy-
chiaters.

We hebben in dit rapport laten zien dat psychiaters
en psychologen bereid zijn om botweg de logica te
verdraaien in een poging om de misdaden van hun
vrienden te rechtvaardi-

De volgende statistische informatie werpt een
nieuw licht op de vraag hoe zo'n houding mogelijk is
binnen een beroepsgroep die zegt zich bezig te houden
met geestelijke gezondheid.

Volgens een studie uit 2001 was één op de twintig
cliénten, die door hun therapeut seksueel mishandeld
werden, een minderjarige. Voor meisjes was de ge-
middelde leeftijd 7 en voor jongens 12. Het jongste

seksueel gemolesteerde

gen. Wat nog overblijft om
te laten zien, zijn de feiten
die aantonen dat deze
beroepsgroepen een one-
venredig grote neiging
hebben tot criminaliteit. In
veel gevallen werden de
psychiaters, die de misda-
den van hun collega psy-
chiaters rechtvaardigden,
later gearresteerd voor
soortgelijke criminaliteit.
Datgene wat het meest

Van de 650.000 psychiaters en
psychologen wereldwijd, geeft
tenminste 10% toe dat ze hun
patiénten seksueel misbruiken;
dit betekent dat 65.000
“professionals” toegeven dat
seksueel misbruik deel uitmaakt
van hun therapie.

kind was 3.

Van de 650.000 psy-
chiaters en psychologen
wereldwijd, geeft tenmin-
ste 10%, of 65.000, toe dat
ze hun patiénten seksueel
misbruiken. Andere on-
derzoeken gaan uit van
een schatting van ten-
minste 25%.

Een Canadees onder-
zoek betreffende psychia-
ters uit 1997 toonde aan dat

tegen het natuurlijke rechts-

van de 10%, die had toege-

gevoel van mensen en hun

begrip van goed en kwaad ingaat, zijn de pogingen van
psychiaters om zelfs misdaden tegen kinderen weg te
redeneren.

Overweeg het advies van Richard Gardner,
professor in de kinderpsychiatrie, welke werd aan-
gehaald in een uitgave van Insight News Magazine,
Washington D.C. 1999: “De buitensporig moralistische
en negatieve reacties van de samenleving op pedo-
fielen... gaan veel verder dan wat ik de ernst van de
misdaad vind.” Gardner stelde dat pedofilie de
voortplanting ten goede komt.”

geven dat ze hun patiénten
seksueel misbruikten, 80% dit meerdere keren deed. Velen
van hen hadden zelf therapie of psychotherapie ondergaan
in een niet succesvolle poging om zich te rehabiliteren.”

In een Engels onderzoek uit 1999 over de seksuele
contacten tussen therapeuten en patiénten onder
psychologen, rapporteerde 25%, dat ze een patiént
behandeld hadden, die een seksuele relatie had gehad
met een andere therapeut.”

De psychiatrie en de psychologie onderscheiden
zich op dubieuze wijze doordat er meer dan 25 wetten
specifiek voor hen zijn opgesteld vanwege het stijgende

HOOFDSTUK VIER
Criminaliteit onder de “deskundigen’




Het opgetelde aantal
jaren gevangenisstraf
voor verkrachting

en andeve misdaden
van de psychiaters

en psychologen

op deze twee

pagind’s is

meer dan 165,

T -
!

William Cone

aantal seksuele misdaden welke door hun leden werden
begaan.

Hier volgt slechts een kleine greep uit de diverse
soorten veroordelingen wegens seksueel misbruik:

I In 1992 werd de New Yorkse psychiater, Alan J.
Horowitz veroordeeld tot 10 a 20 jaar gevangenisstraf
voor het plegen van ontucht met drie jongens van 7 tot 9
jaar, alsmede voor het seksueel misbruiken van een
meisje van 14. Horowitz verdedigde zichzelf door te
zeggen dat hij “een normale pedofiel was”.

I Psychiater William Cone uit Missouri werd in 1998
veroordeeld tot 133 jaar gevangenisstraf voor het seksueel
misbruiken van twee vrouwen. Hij had zijn slachtoffers
verteld dat ze te vroeg van de borst waren gehaald en

B —

-

Donald Persson [

Alan Horowitz
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opnieuw “een binding met hun ouders” moesten op-
bouwen door seks met hem te hebben.

I Donald Persson, een psycholoog uit de staat Utah,
omschreef zichzelf als een “ethisch” persoon toen hij in
1993 veroordeeld werd tot 10 jaar gevangenisstraf wegens
het verkrachten van een 12-jarig meisje.”

1 Op 10 december 2002 verdween de Londense psychiater
Christopher Allison voor 10 jaar de gevangenis in wegens het
verkrachten en seksueel misbruiken van zes patiénten.”

1 Op 4 juli 2002 werd psychiater Kolathur Unni uit
Londen voor 18 maanden opgesloten wegens het
seksueel misbruiken van een vrouwelijke patiénte tijdens

een hypnotherapie sessie. Unni had een geschiedenis van
seksueel misbruik van patiénten en was al uit het

Louis Tsavaris

HOOFDSTUK VIER
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beroepsregister van Nieuw Zeeland verwijderd wegens
soortgelijke voorvallen.*

1 Op 24 juli 2002 werd de Deense psycholoog Bjarne
Skovsager (54) veroordeeld tot 6 jaar gevangenisstraf voor
verschillende ernstige aanklachten wegens seksueel mis-
bruik waaronder: het plegen van sodomie en aanranding
van drie jongens tussen 7 en 11 jaar oud. Skovsager moest
aan elke jongen een schadevergoeding betalen. De rechter
die hem veroordeelde zei: “U heeft de vertrouwensrelatie
met deze families systematisch en ernstig geschonden...””

Een onderzoek naar

beren, een “behandeling” die hij “masturbatietherapie”
noemde. Hij werd in 1999 ook veroordeeld voor het
indienen van te hoge rekeningen bij verzekeringen, hij
kreeg zes maanden huisarrest, twee jaar voorwaardelijk en
een boete van $ 20.000%

I In 2000 werd de Duitse psychiater Otto Benkert
veroordeeld tot 11 maanden gevangenisstraf, schorsing
in plaats van een voorwaardelijke straf, een boete van
$175.000 en het betalen van een schadevergoeding van
$704.683 wegens het oplichten van de universiteit waar
hij werkte als hoofd van

verzekeringsfraude bij Me- N
dicaid en Medicare in de
Verenigde Staten, met name

in New York tussen 1977 en ?r ﬁ ﬁ
1995, toonde aan dat psy-

chiaters tot de topscoorgei]s ': L
behoorden van alle medi-
sche disciplines.”

Hier volgen enkele
veroordelingen ~wegens
fraude en moord:

I In 1998 werd de
Zuid-Afrikaanse psychi-
ater Omar Sabadia veroor-
deeld tot 65 jaar gevan-
genisstraf wegens het ver-
moorden van zijn vrouw

2
Bjarne Skovsager

-."l

l—*"‘

om een levensverzekering
van $ 600.000 te kunnen
innen nadat hij zijn spaar-
geld had vergokt. Hijj
heeft de moord laten ple-

Kolathur Unni

John Orpin

€9,

Christopher Allison

de afdeling psychiatrie.”

I Op 6 augustus 2002
werd de Canadese psycho-
therapeut Michael Bogart
veroordeeld tot 18 maanden
cel wegens het oplichten van
de regering, na het in
rekening brengen van ver-
zekeringsclaims ter waarde
van $ 924.000 voor psycho-
therapie sessies, die nooit
hadden plaatsgevonden. Hij
schreef rekeningen uit voor
therapie sessies terwijl hij op
vakantie was in Europa,
Nieuw Zeeland, Las Vegas en
New York.*?

I In juni 2002 verloor
psychiater Colin Bouwer, het
voormalig hoofd van de
afdeling psychologische ge-
neeskunde aan de universi-

gen door één van zijn
patiénten.”

I Robert C. Showalter,
een psychiater uit Virginia,
was een getuige-deskun-
dige voor de verdediging
in strafzaken totdat hij zijn
vergunning kwijtraakte in
1999. Hij had mannelijke
patiénten gedwongen om
vlak voor hem te mastur-

“U heeft de
vertrouwensrelatie die
u had met de familie
systematisch en ernstig
geschonden...”

— De rechter die de Deense psycholoog Bjarne
Skovsager veroordeelde, 2002.

teit van Otago, Nieuw Zee-
land, zijn hoger beroep en
werd hij veroordeeld tot
levenslang wegens de moord
op zijn vrouw.®

I In november 2003
werd psychiater Ivan Zagai-
nov uit Tsjechié veroordeeld
tot 13 jaar celstraf voor het
wurgen van een 15-jarige
vrouwelijke patiénte.”

HOOFDSTUK VIER
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De psychiatrische invioed op
het justitiéle systeem is een
mislukt experiment wat de
samenleving veel heeft gekost.

De psychiatrische invioed moet
verwijderd worden uit onze
rechtbanken om een effectief
rechtssysteem te herstellen.

De rehabilitatie van criminelen
tot nuttige leden van de
samenleving kan niet
plaatsvinden zolang psychiaters
en psychologen doorlopend
het concept van persoonlijke
verantwoordelijkheid
ondermijnen.

Juridische en medische experts
bevelen aan om psychiatrische
en psychologische verklaringen
uit de rechtszalen te verwij-
deren, omdat zij geen enkele
wetenschappelijke waarde
hebben.

Ons vechtssysteem moet gevrijwaard

worden van de krankzinnigheid
van de psychiatrie en de psychologie
en het ontoerekeningsvatbaarheidsprincipe.



De rehabilitatie van het
rechtssysteem

oen de psychiatrie het justitiéle en

strafsysteem betrad gebruikte ze als

excuus het feit dat zij de mens begrepen.

Niet alleen zouden zij weten waarom de

mens deed wat hij deed, zij waren ook
degenen die wisten hoe ze zijn lot moesten
verbeteren. Dit was een leugen.

De psychiatrie heeft de kans gehad om zich te
bewijzen maar heeft, in plaats daarvan, bewezen een
kolossale mislukking te zijn. De kosten voor de
samenleving zijn gigan-

het idee dat een gebeurtenis in je kinderjaren ervoor kan
zorgen dat je dertig jaar later niet verantwoordelijk zou
zijn.”

In tegenstelling tot de psychiatrische ideologie, is de
mens niet zomaar een of ander hulpeloos wezen, zonder
wil of geweten, dat je kunt manipuleren volgens het
ontwerp van een ander. Onder de verwarringen die hij kan
hebben, weet hij dat hij de moed heeft om zijn problemen
te confronteren en op te lossen. Hij weet ook dat hij het
vermogen bezit om het onderscheid te maken tussen goed

enkwaad. Boven alles weet

tisch geweest en niet
alleen in termen van geld.

De psychiatrie, ooit
gepositioneerd als oplos-
sing, werd een probleem.

De eerste stap is:
verwijder de psychiatri-
sche invloed uit de rechts-
zalen, het politieapparaat,
de gevangenissen en de
scholen.

Mededogen vereist dat

“We moeten het verantwoordelijk-
heidsgevoel weer herstellen. Het is
namelijk verdorven en verwarrend
gemaakt door de psychiatrie, door het
idee dat je nu niet verantwoordelijk
bent door een gebeurtenis uit je
kindertijd, 30 jaar geleden.”

— Professor Thomas Szasz

hij dat het een ultiem
verraad is om hem van
het tegendeel te willen
overtuigen.

Dr. Margaret Hagen,
professor in de psycholo-
gie aan de Universiteit van
Boston, zegt: “Rechters en
jury’s, en zij alleen, moeten
beslissingen nemen over
vragen betreffende krank-
zinnigheid, competentie,

de crimineel de kans wordt

geboden om verantwoordelijkheid te nemen voor hetgeen hij
heeft gedaan en zichzelf te rehabiliteren tot een productief lid
van de samenleving. Op deze manier dient de rechtsspraak het
individu en de samenleving.

Het streven van de psychiatrie om het concept van goed
en kwaad en daarmee persoonlijke verantwoordelijkheid te
vernietigen door het verzinnen van verontschuldigen voor
overduidelijk wangedrag, ondermijnt het rechtssysteem.

Thomas Szasz waarschuwt: “We moeten het
verantwoordelijkheidsgevoel weer herstellen, dit is
verbasterd en verward gemaakt door de psychiatrie, met

rehabilitatie, in bewaring
stelling, verwondingen en handicaps, zonder de
frauduleuze tussenkomst van zogenaamde psycho-
logische en psychiatrische deskundigen.”

“Een democratische samenleving plaatst exact
deze lasten op de schouders van de gemiddelde man
en vrouw en op die van rechters en wetgevers. Het
wordt tijd dat wij stoppen met het afschuiven van dit
gewicht op de schouders van professionele beleids-
makers. Het wordt de hoogste tijd dat we deze hoeren
uit de rechtbanken verwijderen en het heft van het
rechtssysteem terug in eigen handen nemen.”*

HOOFDSTUK VIJF
De rehabilitatie van het rechtssysteem
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Als eerste en belangrijkste punt moet vastgesteld worden dat elk persoon
verantwoordelijk is voor zijn of haar acties en daar rekenschap over moet afleggen.

Landelijke en regionale wetgevers zouden de wetten moeten afschaffen om
ontoerekeningsvatbaarheid of verminderde competentie te claimen.

Rechters, advocaten en officieren van justitie moeten zich ervan verzekeren dat
psychiatrische bewijsvoering wordt verwijderd uit de rechtszalen en dat psychiaters
en psychologen de status van “deskundige” wordt afgenomen. Laat de rechters en
jury’s zelf besluiten over vragen betreffende het motief van de crimineel zoals ze dat
deden voor de tijd dat psychiaters hun verwarringen over “goed en kwaad”
introduceerden.

Verwijder psychiaters en psychologen als adviseur of begeleider uit politiekorpsen,
gevangenissen, de rehabilitatie van criminelen en de reclassering, omdat ze geen
wetenschappelijke onderbouwing hebben voor hun claims. Sta niet toe dat ze hun
mening geven over de behandeling van drugsverslaving, crimineel gedrag, misdaad
en het voorspellen van gevaarlijk gedrag.

Doe aangifte van mishandeling bij alle lichamelijke schade die veroorzaakt is door
psychiatrische behandelingen zoals elektroshocks, hersenchirurgie of schadelijke
“behandelingen” met drugs als een overtreding van het strafrecht.

Mensen die mishandeld zijn door een psychiater, psycholoog of psychotherapeut
moeten hiervan aangifte doen bij de politie. Dit geldt ook als bovengenoemde
personen fraude hebben gepleegd of illegaal drugs hebben verkocht. Stuur een kopie
van deze aangifte naar CCHR.

HET RECHT ONDERMIJND
Aanbevelingen
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DE CITIZENS COMMISSION ON HUMAN RIGHTS

onderzoekt en onthult schendingen van mensenrechten in de psychiatrie. Zij werkt

nauw samen met gelijkgestemde groepen en personen die ook werken aan het

opschonen van de geestelijke gezondheidszorg. CCHR zal dit blijven doen tot de

schadelijke en gedwongen praktijken van de psychiatrie ophouden te bestaan en

mensenrechten en de menselijke waardigheid hersteld zijn voor iedereen.

Dennis Cowan — Fraudeonderzoeker in de
gezondheidszorg, USA, 2004

“Ik wil de Citizens Commission on Human Rights
gelukwensen met haar aanhoudende inspanning voor
het aan de kaak stellen van frauduleuze en schadelijke
praktijken in het veld van de geestelijke gezondheids-
zorg. De CCHR staf is een toegewijde groep. Hun
deskundigheid, publicaties en rapporten zijn een
gereedschap voor elke onderzoeker, die bezig is met
onderzoek naar fraude in de geestelijke gezondheids-
zorg of andere criminele activiteiten in dit systeem. Het
werk en de materialen van CCHR maken consumenten
en het publiek bewust van de mate van fraude en
misbruik in de geestelijke gezondheidszorg en van het
feit, dat ook zij hier gemakkelijk het slachtoffer van
kunnen worden.”

Robert Butcher — Advocaat, West Australi€, 2004

“Ik heb sinds 1980 met CCHR samengewerkt en
heb hen leren kennen als een toegewijde organisatie.
Wetgeving wordt vaak aangenomen zonder voldoende
inspraak van de bevolking. CCHR heeft er zeker voor
gezorgd, dat dit niet gebeurde met wetten op het gebied

van de geestelijke gezondheidszorg. CCHR heeft voor-
stellen geschreven naar de regering over hervormingen
in de wetten op de geestelijke gezondheidszorg, ze heeft
het bewustzijn van het publiek verhoogd over de situ-
atie in de geestelijke gezondheidszorg en heeft anderen
aangemoedigd en geactiveerd om zich in te zetten voor
een beter, eerlijker en werkbaar systeem.”

Chris Brightmore — voormalig hoofdinspecteur
recherche bij de Metropolitan Police, Engeland, 2002
“Ik ben mij in hoge mate bewust van het kwaad
waartoe kwaadwillige of zelfs misleide psychiaters in
staat zijn wanneer hun activiteiten niet zorgvuldig in
de gaten worden gehouden. Dit is een cruciale rol die
CCHR op heldhaftige wijze heeft gespeeld. In mei 2001
had ik de eer en het genoegen om de Fraude-afdeling
van de CCHR tentoonstelling in Los Angeles te openen,
en ik moet zeggen, het is één van de meest
indrukwekkende, die ik ooit gezien heb. Als ik kijk
naar hetgeen dat CCHR bereikt heeft, kan ik me
voorstellen waarom sommige psychiaters de groeiende
kracht
bezorgdheid gade slaan.”

van deze organisatie met behoorlijke

Voor meer informatie

CCHR International
6616 Sunset Blvd.
Los Angeles, CA, USA 90028
Tel.: (323) 467-4242  (800) 869-2247 * Fax: (323) 467-3720
www.cchr.org ® e-mail: humanrights@cchr.org




Citizens Commission
on Human Rights International

e Citizens Commission on Human Het werk van CCHR sluit aan bij de Universele
Rights (CCHR) werd in 1969 vanuit  Verklaring van de Rechten van de Mens van de VN,
de Scientology Kerk opgericht met  specifiek op de volgende punten die psychiaters
het doel om psychiatrische dagelijks overtreden:

schendingen van mensenrechten te Artikel 3: “Een ieder heeft recht op leven,

onderzoeken en aan de kaak te

stellen en om het veld van de
geestelijke gezondheidszorg op te schonen. CCHR
heeft vandaag de dag meer dan 130 afdelingen in 31
landen. Adviseurs, die Commissarissen genoemd
worden, vormen de Adviesraad en deze bestaat uit Artikel 7: “Allen zijn gelijk voor de wet en
artsen, advocaten, onderwijskundigen, artiesten, hebben zonder onderscheid aanspraak op gelijke
zakenmensen en vertegenwoordigers van burger-  bescherming door de wet.”

en mensenrechtenorganisaties. Door de valse diagnoses, stigmatiserende

CCHR verstrekt geen medisch of juridisch  labels, wetten voor gedwongen opnamen en wrede
advies, maar werkt wel nauw samen metartsenenon-  depersonaliserende “behandelingen” van de
dersteunt medische beroepsbeoefenaars. CCHR  psychiatrie, worden duizenden mensen geschaad en
houdt zich voornamelijk bezig met het frauduleuze =~ worden duizenden hun bij geboorte gekregen
gebruik van subjectieve “diagnoses” die niet op  mensenrechten ontzegd.

wetenschappelijke of medische feiten gebaseerd zijn. CCHR heeft vele honderden hervormingen
Gebaseerd op deze valse diagnoses rechtvaardigen  peyerkstelligd door te getuigen bij openbare hoor-
psychiaters het voorschrijven van schadelijke  iytingen die over psychiatrische mishandelingen
behandelingen met o.a. bewustzijnsveranderende gehouden werden en door samen te werken met de

drugs die het onderliggende probleem vandepersoon  edia, wetsdienaren en overheidsfunctionarissen.
maskeren en zijn/haar herstel in de weg staan.

vrijheid en onschendbaarheid van zijn persoon.”

Artikel 5: “Niemand zal onderworpen worden
aan folteringen, noch aan wrede, onmenselijke of
onterende behandeling of bestraffing.”

CITIZENS COMMISSION
on Human Rights
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CCHR Australi¢

Citizens Commission on
Human Rights Australia

P.O. Box 562

Broadway, New South Wales
2007 Australia

Tel.: 612-9211-4787

Fax: 612-9211-5543

E-mail: cchr@iprimus.com.au

CCHR Ovstenrijk

Citizens Commission on
Human Rights Austria
(Biirgerkommission fiir
Menschenrechte Osterreich)
Postfach 130

A-1072 Wien, Austria

Tel.: 43-1-877-02-23

E-mail: info@cchr.at

CCHR Belgié

Citizens Commission on
Human Rights

Postbus 55

2800 Mechelen 2,

Belgié

Tel.: 324-777-12494

CCHR Canada

Citizens Commission on
Human Rights Toronto

27 Carlton St., Suite 304
Toronto, Ontario

M5B 1.2 Canada

Tel.: 1-416-971-8555

E-mail:
officemanager@on.aibn.com

CCHR Tijechi¢
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E ducatie is een essentieel onderdeel van elk initiatief dat gericht is

op het omkeren van sociale neergang. CCHR neemt deze verant-

woordelijkheid heel serieus. Door de grootschalige verspreiding
van de internet site, boeken, nieuwsbrieven en andere publicaties van
CCHR, worden meer en meer patiénten, gezinnen, mensen die werkzaam
zijn in de gezondheidszorg, politici en talloze anderen op de hoogte

DE WERKELIJKE CRISIS in de huidig gezondheidszorg
Rapport en aanbevelingen over het gebrek aan wetenschappelijkheid en
resultaten in de geestelijke gezondheidszorg

GROOTSCHALIGE OPLICHTERI De psychiatrie is een corrupte industrie
Rapport en aanbevelingen over het criminele monopolie van de geestelijke
gezondheidszorg

PSYCHIATRISCH BEDROG De ondermijning van de geneeskunde
Rapport en aanbevelingen over de invloed van de psychiatrie op de
gezondheidszorg

PSEUDO-WETENSCHAP De valse diagnoses van de psychiatrie
Rapport en aanbevelingen over de onwetenschappelijke werkwijze van de psychiatrie

SCHIZOFRENIE Een ‘ziekte’ die winst oplevert voor de psychiatrie
Rapport en aanbevelingen over psychiatrische leugens en valse diagnoses

DE WREDE REALITEIT Schadelijke psychiatrische ‘behandelingen’
Rapport en aanbevelingen over de destructieve gevolgen van elektroshocks en psy-
chochirurgie

VERKRACHTING IN DE PSYCHIATRIE Mishandeling van vrouwen en kinderen
Rapport en aanbevelingen over de wijdverspreide seksuele misdrijven
tegen patiénten binnen de geestelijke gezondheidszorg

DODELIJKE DWANGMAATREGELEN Mishandeling als
‘therapie’ in de psychiatrie

Rapport en aanbevelingen over het gewelddadig en gevaarlijk gebruik van
dwangmaatregelen in instellingen voor de geestelijke gezondheidszorg

PSYCHIATRIE zet de wereld aan de drugs
Rapport en aanbevelingen over de rol van de psychiatrie in het ontstaan
van de huidige drugscrisis

HET BEDROG ROND AFKICKEN Psychiatrische zwendel met drugs
Rapport en aanbevelingen betreffende methadon en andere desastreuze
psychiatrische, op drugs gebaseerde ‘rehabilitatie’ programma’s
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gebracht van de feiten over de psychiatrie en over effectieve maatregelen
die genomen kunnen en moeten worden.

De publicaties van CCHR - verkrijgbaar in 15 talen — laten de
schadelijke invloed van de psychiatrie zien op racisme, onderwijs, recht,
het afkicken van drugs, normen en waarden, bejaardenzorg, religie en
vele andere gebieden. De lijst publicaties bevat ondermeer:

KINDEREN AAN DE DRUGS De psychiatrie vernietigt levens
Rapport en aanbevelingen over frauduleuze psychiatrische diagnoses en
het gedwongen aan de drugs zetten van de jeugd

HET SCHADEN VAN DE JEUGD De psychiatrie vernietigt kinderen
Rapport en aanbevelingen over schadelijke beoordelingen, evaluaties en
programma’s op onze scholen

DE SAMENLEVING GERUINEERD Gedwongen psychiatrische zorg’
Rapport en aanbevelingen aangaande het mislukken van de ambulante geestelijke
gezondheidszorg en andere opgedrongen psychiatrische programma’s

HET SCHADEN VAN ARTIESTEN De psychiatrie vernietigt creativiteit
Rapport en aanbevelingen over de psychiatrische aanvallen op de creatieve beroepen

EEN GODDELOZE AANVAL Psychiatrie versus religie
Rapport en aanbevelingen over de negatieve psychiatrische invloed op religie

HET RECHT ONDERMIIND De psychiatrie besmet het rechtssysteem
Rapport en aanbevelingen over de negatieve psychiatrische invloed op
rechtbanken en justitiéle instellingen

MISHANDELING VAN OUDEREN Wrede programma’s in de
geestelijke gezondheidszorg
Rapport en aanbevelingen over de mishandeling van ouderen door de psychiatrie

CHAOS EN TERREUR Het product van de psychiatrie
Rapport en aanbevelingen over de rol van de psychiatrie in het interna-
tionale terrorisme

HET CREEREN VAN RACISME Het verraad van de psychiatrie
Rapport en aanbevelingen over het veroorzaken van rassenhaat en geno-
cide door de psychiatrie

CITIZENS COMMISSION ON HUMAN RIGHTS
De internationale waakhond over de geestelijke gezondheidszorg

WAARSCHUWING: Stop nooit met het slikken van psychiatrische drugs zonder
het advies en de begeleiding van een betrouwbare, niet-psychiatrische arts.

Deze publicatie is mogelijk gemaakt
door een donatie van de
International Association of Scientologists.
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Toen psychiaters het justitiéle
systeem betraden, gebruikten
ze als voorwendsel dat zij de mens
begrepen. Niet alleen zouden zij weten
waarom de mens deed wat bij deed, zij
waren ook degenen die wisten hoe ze zijn
lot moesten verbeteren. Dit was een
leugen. De psychiatrie heeft de kans
gebad om zich te bewijzen, maar heeft
in plaats daarvan bewezen een

kolossale mislukking te zijn.




