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Predstavitev knjige Robert Whitaker:
Epidemija neke medicine: Farmakolosko Carostrelstvo,
psihiatricne droge in osupljivi vzpon dusevnih bolezni

v amerikaniziranem svetu?

Book review Robert Whitaker:
Anatomy of an epidemic: Magic Bullets, Psychiatric Drugs,

and the Astonishing Rise of Mental Illness in America

Psihoterapevti se pri svojem delu neizogibno srec¢ujemo s pacienti, ki jemljejo
psihiatri¢na zdravila. Terapevti, ki delamo v okviru javnega zdravstva, v vedji
meri sodelujemo tudi s psihiatri. Psihiatri (ki so v€asih tudi psihoterapevti) pa
Ze po definiciji predpisujejo zdravila. V vseh primerih je psihoterapevtov odnos
do zdravil pomemben del njegove identitete, obarva pa tudi njegove intervencije
in odnos do pacientove stiske. V skladu s tem se psihoterapevti nahajamo nekje
na spektru od popolnega zavracanja do popolnega sprejemanja ali celo spodbu-
janja rabe zdravil. Kaj odvrnete pacientu, ko vas povprasa, ali se vam zdi, da bi
moral zaceti jemati ali prekiniti s terapijo? Kdaj in po kak$nih merilih se o tem
odlo¢ajo pacienti? In mi? Ce imamo do zdravil dolo¢eno stali$¢e, je pomembno
tudi, kako ga pojasnjujemo, to pa je odvisno tako od nase eti¢ne pozicije kot od
poznavanja u¢inkov zdravil. Nenazadnje se vpraSanje medikacije vplete tudi
v zasnovo nasega terapevtskega okvirja. Obstajajo psihoterapevti, ki obrav-
navo pogojujejo s tem, da pacient ne jemlje zdravil, Se nedolgo tega so tako
ravnali na oddelku za psihoterapijo nevroz in osebnostnih motenj Centra za
mentalno zdravje v Ljubljani. Na drugi strani so terapevti, ki bodo pacienta
s hudo du3evno motnjo vzeli v obravnavo le, ¢e jemlje zdravila, ki naj bi prep-
reCevala hujSe dekompenzacije in s tem zavarovala psihoterapevtski proces ali
odreSila terapevta, da ne bo trepetal pred nevarnostjo pacientovega samomora.
Povsem po obc¢utku bi dejal, da se je v zadnjih dveh desetletjih v Sloveniji odnos
psihoterapevtov do zdravil omehc¢al, da se je torej razkorak med psihiatri in
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psihoterapevti v tem smislu zmanjSal. Verjetno ste tudi vi v zadnjem c¢asu
pogosto sliSali, da ima psihoterapija - podobno kot zdravila - mo¢, da vpliva na
mozganske povezave in da delujeta psihoterapija ter medikacija v isto smer, obe
pa Zelita le dobro. Obcutek, da nas medicina jemlje resno, je dober, kajne?

Zdaj pa h knjigi, ki bo v Sloveniji iz$la letos poleti. Njen avtor, novinar Robert
Whitaker, je leta 1994 soustanovil zaloZbo CenterWatch, ta pa se je ukvarjala
s porocanjem o poslovnih plateh klini¢nega preizku$anja zdravil. »Bralstvo so
nam zagotavljali farmacevtska podjetja, zdravstvene izobraZevalne ustanove, zasebna
zdravni$ka praksa in Wall Street. Povecini smo o panogi pisali na nacin, ki je bil do
nje prijazen. Na klini¢ne preskuse smo gledali kot na del procesa, ki na trzi$ce vpeljuje
izboljSane zdravstvene prakse, in porocali o financnih plateh rastoCe panoge.« A v
okviru svojega dela se je Whitaker srecal s primeri eti¢no spornih praks, kar ga
je vodilo v intenzivno raziskovanje psihiatri¢ne panoge in je leta 2002 kulmini-
ralo vizdaji knjige Mad in America. (Na osnovi knjige je kasneje nastala spletna
stran madinmerica.com, ki je vir informacij in forum za vse, ki jih zanima
tozadevna resnica.)

Epidemija neke medicine je razdeljena na pet delov. Prvi del uvede problema-
tiko in opiSe nekaj osebnih zgodb pacientov. V drugem delu se avtor posveca
zgodovini razvoja psihiatri¢nih zdravil. V tretjem delu izvemo, kako so zdravila
nastajala, u¢inkovala in se raziskovala za posamezne bolezni oziroma motnje:
shizofrenija, depresija in tesnoba, bipolarna motnja ter ADHD, tako se torej
spoznamo z anksiolitiki in uspavali, antidepresivi, antipsihotiki, uravnalci razpo-
loZenja ter stimulansi. V ¢etrtem delu Whitaker povzame moralo predhodnih
poglavij in dokonéno opravi z vpraSanjem, ali gre za utvaro ali prevaro. V petem
delu pa podrobneje predstavi nekatere resitve, ki bi lahko postale alternative
striktno medicinskemu modelu; najvec se posveti finskemu primeru obravnave
ljudi z diagnozo shizofrenija, ki ga je leta 1969 vpeljal psihiater in psihoanalitik
Yrj6 Alanen in ki uspe$no deluje Se dandanes.

Whitaker v besedilo vseskozi vnaSa zgodbe pacientov ter lastne vtise in
pricevanja, ki jih je zbral ob obiskih civilnih in drzavnih du§evnozdravstvenih
pobud, pa tudi farmacevtsko-psihiatri¢nih sreéanj, kar knjigo izdatno pope-
stri, glede avtorja pa dobimo vtis, da se je v zadevo res poglobil, se angaZziral in
pokazal dobr§no mero ¢lovecnosti. Izpostaviti velja tudi pisateljev odli¢ni slog
s prav§njo mero sarkazma, humorja ter slikovitih prispodob, ki v slovenskem
prevodu pridobijo Se vec so¢nosti.

Kaj in koliko napisati, da bralk in bralcev ne bi odvrnili od branja te zanimive
in v bistvu Sokantne knjige? Izraz »Sokantna« je vsekakor bolj na mestu kot
»kontroverznac, kajti drugi izraz prevec zrelativizira izsledke in eti¢ne nasledke
knjiznega dela. A seveda je »Epidemija« kontroverzna, saj je v farmacevtski
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in psihiatri¢ni stroki pri¢akovano vzbudila odpor in strah. A prav to, da je
knjiga postala kontroverzna, je del problema, verjetno $irSega problema, ki ga
lahko opazujemo povsod, kjer sta v igri velik denar ter ugled stroke in posame-
znikov. Ko sem bral to knjigo, sem se seveda moral vprasati tudi o lastnem poklicu
psihoterapevta, o sledenju nekim resnicam in pristopom, ki so uveljavljeni, a ne
nujno dobri. Bi zmogel priznati napako? Sem eden tistih, ki bo resnico zakril, da bi
ohranil kontinuiteto identitete ali ne tvegal konflikta s kolegi? Vsekakor psihi-
atru, ki je bil necesa naucen, zdaj pa se mu to postavlja pod vprasaj, ob branju
te knjige ne bo lahko. Kar pa ne pomeni, da se ne splaca, kakrSenkoli Ze bo
rezultat tega branja.

Whitaker podrobno preuci zgodovino psihiatrije z ozirom na metode, ki vpli-
vajo na telo, najve¢ pa se seveda posveti zdravilom. Studira primarne vire, i$¢e in
najde napake v metodologiji raziskav, zamol¢evanja, pristranskosti, selektivno
in zavajajoco retoriko, primerja izide zdravljenj oseb z duSevnimi motnjami
pred odkritjem in po odkritju psihotropikov, razkriva lobije ter silni propa-
gandni stroj, ki prepricuje s podobami sre¢nih ljudi, zavajajo¢imi podatki o zdra-
vilih ter retoriko kot npr. ndepresija je mozganska bolezen«, nomogocimo
shizofrenim novo Zivljenje«, »pomagajmo Ze kon¢no vsem, katerih depresija je
bila doslej neprepoznana« ipd. V ta namen Whitaker preuéuje tudilaiéne publi-
kacije, revije, ¢asopise, brosure, radijske in TV oddaje, ki tako ali drugace pred-
stavljajo resnico o zdravilih. Svoje trditve podpre s Stevilkami in citati, vseskozi
paizhajaiz duha dolocene dobe, ki vpliva na pojav ali vrac¢anje doloc¢enih praks
v psihiatriji in z njo povezanih dejavnosti. Whitaker krepi glasove znotraj psihi-
atri¢ne stroke, ki so bili spregledani, neobjavljeni ali po krivem demantirani.

Eno glavnih sporocil te knjige je, da je imela psihiatrija resnico v bistvu ves
Cas pred seboj. Ni $lo na primer za to, da bi psihiatrija dokazovala eno, »neod-
visni preiskovalci« pa drugo. Whitaker ne zapiSe ni¢ novega, ni¢, ¢esar ne bi
vsaj kateri od avtorjev znotraj psihiatrije Ze sam izrazil. Psihiatrija sama se je
vseskozi soocala z mankom dokazov o u¢inkovitosti zdravil in s stranskimi
ucinki, ki nekateri niso le nedolZni in kjer gre pogosto za vprasanje Zivljenja
in smrti. Kljub metodoloskim pomanjkljivostim (pomanjkanje dolgoro¢nih
$tudij, pristransko izbrani vzorci, napa¢na obravnava placebo ucinka) je bila
slika jasna. Vendar pa ni ustrezala, kot temu pravi prevajalec Branko Gradi-
$nik, nkemokraciji«!

Kako so nastala psihiatri¢na zdravila? Je psihiatrija odkrila vzroke
psihi¢nih bolezni? Ali depresivna oseba res trpi zaradi pomanjkanja sero-
tonina, shizofrena pa dopamina? Ali so zmanj$ani volumni mozganov ter
motnje nevrotransmiterskih sistemov posledica bolezni ali jemanja zdravil? Ali
otrok, ki je bil depresiven in je jemal antidepresive, potem pa postal tudi manicen,
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vresnici bipolaren? Je torej antidepresiv odkril bipolarnost, ki je bila prej maski-
rana, kot trdita avtorja ene od raziskav? Ali pa je antidepresiv kriv za vse vecjo
pojavnost bipolarnosti, znotraj le-te pa za vse ve¢ pojavov hitrega cikliranja?

Od kod tak porast duSevnih motenj pri otrocih? »Ni Se dolgo tega, ko se je na
Solskih dvoriscih trlo zabuSantov, odrinjencev, mladih sadistov, Skilfotrov, pezdetov, rito-
liznikov in Se vseh mogocih drugih dobro prepoznavnih stereotipov, vsi pa so veljali
za bolj ali manj normalne. Nikomur se ni sanjalo, kaj naj zdajle od tak$nih otrok
pricakuje, kar se tice prihodnosti, ko bodo odrasli. V tem je bila prvina sijajne nego-
tovosti Zivljenja — zabu3ant iz petega razreda se je lahko na dvajseti obletnici mature
prikazal kot premoZen podjetnik, jokica pa je medtem postala imenitna igralka. Danes
pa je na Solskih dvoris¢ih videti vse veC otrok z diagnozo duSevne motenosti - najbolj
razvpite oblike so motnja pomanjkljive pozornostiin hiperaktivnosti, depresija, pa bipo-
larne bolezni.«

V ZDA (in nedvomno $e marsikje) kljub odkritju zdravil za du§evne motnje
slednjih ¢edalje ve¢, pojavnost pogosto nara$¢a eksponentno, vzporedno z njo
pa deleZ invalidov, ki prejemajo denarno pomoc¢. Kako je uspelo psihiatrom
in farmacevtom ter z njimi povezanim drZzavnim institucijam, ki bdijo nad
dusevnih zdravjem populacije, prepricatiljudi v resnico, ki je drugac¢na, pogosto
pa povsem nasprotna od tiste, ki se kaZe v samih raziskavah in osebnih price-
vanjih uporabnikov?

Kako je psihiatrija izkoristila notori¢nost scientoloske cerkve v ZDA za promo-
cijo svojih zdravil?

Ste vedeli, da je Salvador Dali podprl promocijo slovitega Miltowna, anksi-
oliti¢nega zdravila, s tem, da je za neki kongres ustvaril razstavno umetnino?
»UdeleZenci so vkorakali v zatemnjen, klavstrofobicen tunel, ki naj bi predstavljal
notranjost gosenice — se pravi, to je bila upodobitev tesnobnosti - ko pa so na drugi
strani stopili ven na svetlo, so uzrli zlatega »metulja spokojnosti, ki je bil upodobitev
metamorfoze od meprobamata.'Z Miltownom do Nirvane' - tako je Dalijev eksponat
opisal Time.«

Ce izsledke dane knjige vzamemo kot povsem veljavne, se nam izrisuje
slika, ki jo je irski psihiater David Healy e v ¢asu komunisti¢nega vzhodnega
bloka opisal takole: »Kar se tice miselnega nadzora v danasnji psihiatriji, je enak
druZbenemu nadzorstvu v Vzhodni Evropi.« Vendar Whitaker ni dokon¢no radi-
kalen. Zdravilom ne odreka potenciala za zdravljenje, pridruzuje se glasovom
znotraj psihiatrije, ki zagovarjajo smotrno rabo, oprto na znane mehanizme
delovanja, izhajajoco iz stiske in situacije vsakega posameznega pacienta.

Iz vsega, kar navaja knjiga - ki je pedantno podprta z dokumenti in
drugimi dokazi — pa nesporno izhaja, da psihiatri¢na zdravila, praviloma
Ze po nekaj mesecih uporabe, spremenijo in pohabijo mozgansko funkcijo.
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Pri poskusih poznejSega odtegovanja, Se posebno »na suhog, se praviloma
pojavljajo odtegnitveni simptomi, Zal pa psihiatri v njih vidijo bodisi recidiv
ali pa nove simptome, ki so potrebni dodatne diagnoze in seveda dodatnega
zdravljenja z dodatnimi psihotropnimi sredstvi. Medikalizacija vsakdanjega
Zivljenja, ki odpira trzi$ce za plasman teh zdravil (GradiSnik zanje predlaga
neologijo »bolnila«), je posebno v Ameriki, a tudi vdrugem amerikaniziranem
svetu dandanes tako u¢inkovita, da pomirjevala prejemajo malcki, ki se zvecer
upirajo zaspati. Seveda so po Sestnajstih letih pomirjeval pri osemnajstih godni
za uvrstitev med prejemnike skromne invalidnine, kajti za delovno (in sre¢no)
Zivljenje niso ve¢ zmozni.

Epidemija neke medicine se bere kot meSanica znanstvenosti, novinarskega
raziskovanja, osebnih izpovedi, trilerja, detektivke in tragedije. Slovenski prevod
Branka Gradi$nika je odlicen in ponuja ¢udovito bralsko izku$njo. Tudi Ce so
dolocene kritike Epidemije (ki jih lahko najdete na spletu) deloma ali povsem
na mestu, glavnega sporocila knjige ni mogoce zares ovrec¢i. Whitakerjeva
seminalna knjiga je v svetu vzbudila dosti zanimanja in ni le glas vpijocega
v puscavi. Potrebnojije prisluhniti in integrirati nova znanja v svoje delo. Vsakdo
od nas ima moznost in eti¢no dolznost, da prispeva k humanizaciji obravnave
dusevnih stisk, Epidemija neke medicine pa je orodje, ki nam pri tem lahko pomaga.



