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KORRESPONDENZ

.. vielleicht erinnern Sie sich noch, daB wir vor langer Zeit einmal zusammengearbeitet haben, als ich
¢in Feature zum Thema “Entmiindigung alter Menschen” fir den Hérfunk erarbeitete. Seitderm haben
Sie unsimmer lhre Zeitschrift geschickt, die ich auch, wenn sie inunserer Postmappe an michgelangte,
mit viel Interesse gelesen habe. Nun habe ich das neueste Heft (2/3-91) in der Hand und finde es
endlich mal an der Zeit, Riickmeldung zu geben, wie gut gemacht ich Ihre Zeitschrift (besonders
seitdem sie ein neues Gewand hat) finde. Glickwunsch vor allam jetzt fiir diese Ausgabe, ich finde sie
sehr gut - und das richtet sich natiirlich an die ganze Treffpunkie-Redaktion. Da wir im Hdrfunk auch
immer darunier leiden, daB so wenig Rickmeidung kommt (am wenigsten, wenn die Hérer zufrieden
sind, am meisten, wenn sie meckern wollen), habe ich beschlossen, mein Komphmem noch vor dem
Wochenende auf den Weg zu schicken.

Herzliche GriBe

G {

welaf | .,
Marlis v. Rossin
HESSISCHER RUNDFUNK
Redaktion Gesellschaft und Leben

An die Redaktion der Treffpunkie
Halio Leute,

wir sind Patienten und Ehemalige der Suchtstation in Hadamar, und haben vor ein paar Monaten
angefangen eine Zeitung zu machen. Wir arbeiten etwas unter anderen Bedingungen und haben auch
eine kleine Auflage. Doch wir machen das selbst und darauf sind wir auch mit Recht stolz. Da wir
Interesse an Werken der dhnlichen Art haben, versuchen wir nun, wo wir Boden unter die Flfle
bekommen haben, Kontakte zu schlieBen.

An bei schicken wir Euch ein Exemplar der “Anderen Zeitung®, schaut mal rein.

Da wir ja ate hier sind um zu lernen, und dabei vielleicht auch etwas Freude zu haben, waren wir an
einer Art Erfahrungsaustausch interessient. Wenn ihr Lust habt schreibt uns mal.

thr schreibt, daB ihr eine Zeitung fiir Fachkréfte macht {74}, grenzt ihr eure Leser da nicht zu sehr ein.
Wir machen unser Werk fiir alie, und ganz besonders fir uns. Das ware so, als wiirden wir sagen wir
schreiben nur fir Suchtkranke und der Rest geht uns nichts an.

Das Thema Tagebuch und schrei(b)en kam gut ... Klar ist ja auch unser Medium.

Vielleicht kdnnen wir Euch mal zu einem Thema ( das uns betrotfen macht) etwas schicken.

Bis auf weiteres wiinschen wir euch gute Arbeit.

Die Red der “Anderen Zeitung” - Ehemaligentreff RED - Ménchberg 8 - 6253 Hadamar

iA.

Das tut gut. Nachdem wir zu Beginn dieses Jahrganges doch einige Schwierigkeiten zu tiberwinden
hatten, isl ein Lob von soich’ kompetenden Steflen ein wahres Elixier auf unser angeknaxtes
SelbstbewuBisein.

Eines aber wollen wir auch noch kiar stellen. Wir wollen nicht nur, sondern auch fir Fachkréfie eine
Zeitung machen. Die TREFFPUNKTE haben den Anspruch, ein Podium sowohi fir die zu sein, die von
der Psychiatrie betroffen sind, als auch fir die, die dart ihre berufiiche Selbstverwirklichung und ihren
Broterwerb suchen bzw. finden - und das alles auch fir Laien imteressant aufbreilet.

Aber an digser Stelle vor allem: DANKE
thr

{weitere Leserbriefe in der "Pavilfon-Postilie”)
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Frauen
in der Psychiatrie

Wahrend eines psychologischen Kongre im
Februar 1986 in Berlin bildeten Teilnehmer einen
Arbeitskreis “Fragen in der psychesozialen Ver-
sorgung”. Der Kreis widmete sich der spezielten
Frauengesungheitsforschung. Notwendig  er-
schien den Teilnehmem die Untersuchung des-
hatb, weilu.a.

- Frauen doppelt so viele Psychopharmaka ver-
schrieben bekommen wie Manner

- Frauen doppett so hautig als “psychisch krank”
diagnostiziert werden und das oft chne griindtiche
organische Untersuchung (ganz im Gegensaiz

Pillen.

Andere Frauen wiederum suchen verstarkt Hiffe
im Gesprich bei einem Therapeuten. Diese hé-
ren gegen Bezahlung die familidren und berufli-
chen Sorgen der Frauen geduldig an. Zuneh-
mend tendieren aber gerade jlingere und unver-
heiratete Frauen zu Therapeutinnen. Sie fithlen
sich bei den weiblichen Therapeuten wohler ais
bei den mannlichen Kollegen. In der Tat finden
Frauen mit AngststGrungen und mit schizophre-
nen Zugen bei Therapeutinnen bessere Fort-

zu den Mannern) . SChrilte.

Die AOK konnte diese Ergeb-
nisse durch eine Verschrei-
bungsunterschung voll be-
stétigen: Mehr Medika-
mente fir Frauen, mehr
psychische Diagnosen.
Dabei werden nicht ;
etwa die alleinstehen- [
den, verwitweten oder
geschiedenen Frauen "l
rund um die Uhr mit
Beruhigungstabletten
versorgt, sonderm vor
allem die verheirateten
Hausfrauen im mittieren Alter
it mehreren Kindern.

—

Schatzungsweise 370.000 bis 550.000
Frauen im fortgeschrittenen Lebensalter in

der ehemaligen BRD sind tablettensiichtig. Zum
groBen Teil deshalb, weil sie iiber Jahre hinweg
von den Arzten unterstitzt ihre Lebensprobleme
sozusagen “schiucken”. Scheinbar filhlen sich
Arzte den Problemen der Frauen hitflos ausgelie-
fert, da sie diese nicht am eigenen Leib erleben,
Wissend, das Problem nicht Ibsen zu kénnen,
greifen sie zum Verschreibungsblock und beruhi-
gen ihr eigenes Gewissen und das der Frauen mit

Widerspriichiich dazu stehen Er-
tahrungen der traditionelten
Psychoanalyse. Dort gehen

Therapeuten weiterhin davon

aus, daf Frauen nur wirk-

sam geheilt werden kénn-
ten. wenn sie sich in den
Therapeuten verlieben.
Erfolge bieiben aus. Nicht
zuletzt wohl deshalb, weil
sie mit neuen wissen-
schaftlichen Erkennt-
nissen nicht mehr im Ein-
klang stehen, Tatsachen
nicht akzepiieren und im
theoretischen Konstrukt nicht
einbauen wollen.

Heftig umstritten ist die Rollenzuweisung von
Mann und Frau. Der Wunsch unserer Gesell-
schaft nach einer gleichberechtigien Erziehung
der Geschlechter 138t den hisherigen traditionel-
len Sozialisationsprozef in Frage stellen. Dabei
klaften Wunsch und Realitit noch weit auseinan-
der, wie Untersuchungen zeigen: “Alle Kliniker
gingen von verschiedenen Gesundheitsbegriffen
fiir Manner und Frauen aus. Ihre Vorstellungen
von gesunden erwachsenen Mann wichen nicht
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signifikant von ihren Vorstellungen vom gesun-
den Erwachsenen im aligemeinen ab, aber ihre
Vorstellungen von der gesunden erwachsenen
Frau unterschieden sich deutlich von den beiden
Ubrigen Kategorien, Sie vertraten liberwiegend
die Ansicht, gesunde Frauen neigten im Gegen-
satz zu gesunden Mannern zur Unterordnung,
seien weniger aggressiv, weniger dem Konkur-
renzkampfzugeneigt, leichter erregbar bej kieine-
ren Krisen, leichter gekrankt, emotionaler, eiteler
in Bezug auf ihr Aussehen, weniger objektiv und
weniger an Mathematik und Naturwissenschaf-
ten interessiert.”!

Bei Feststeliungen dieser Att zwingt sich die
Frage auf: “Was ist nun eine gesunde Frau?”

Die moderme Soziaipsychologie betont zwar, daf3
Fraven und Manner gleichwertig, aber dennoch
andersartig seien. Frauen besdBen andere Ei-
genschaften und andere Fahigkeiten als Manner,
ohne autzuzeigen, was das nunt genau sei. Sie
glauben an angeborene Eigenschaften. Ursula

Scheu ventritt dagegen in ihrem Buch :
“Wir werden nictt als Médchen ge- /

boren, wir werden dazu gemacht” .
die These der Konditionierung
der Frau durch Erziehung.
Sie untersucht ausfiihrliche
das unterschiedliche Ver-
haiten der Mitter und
Vater und das bereits
gegeniiber ihren Saug-
lingen in den aller ersten
Tagen.

Madchen lernen frithzeitig,
daB sie sauber, still, hilbsch
und bescheiden sein miis-
sen. Der Junge darf im Spiel
expernimentell seine Umge-
bung erobern. Das kieine Mad-
chen wird schon von klein an zur zu-
hérenden Gesprachspartnerin  herangezogen.
Softrainiert, verinnericht das Madchen die Forde-
rung, fir seine Umwelt und deren Getlihle verant-
wortlich zu sein. Bei Geschwistern, Vater und
Mutter erprobt, setzt die Frau das Verhatten inder
spateren Parnerschatt automatisch fort. Sie
opiert sich selbstverstdndlich als Mutter ihsen
Kindern gegeniiber, dient dem Ehemann als fir-
sorgende Hausfrau und Psychologin fir alle
Lebenslagen. Gieichzeitig sorgt sie sich um die
sozialen Beziehungen zu Freunden, Nachbam
und Verwandten.

Ohne Foigen bieibt das Leben, daf nur der
Familie gewidmet ist, dann doch nicht. Die Har-

monie 16st sich aut:

“Durch Isolation und Einsamkeit im Hause eriah-
ren Frauen eine spezifische Ausrichtung in ibrem
Denken und Handeln und einen stindigen Man-
gel an sinnlichen Eindriicken und Anregungen
(sensorische Deprivation genannt}. Dies kann zu
Verfolgungsangsten, Selbstgesprichen und
Wahnvorsteliungen fiihren.”2

“tsolieten, vereinsamten und dberarbeiteten
Hausfrauen werden ihre Erschdpfungszustiande,
ihre Angste, ihre Halluzinationen und ihre Deper-
sonalisationserscheinungen keineswegs als Fol-
ge ihrer krankmachenden Realitat im Haushait
erklan. Das bedeutet, da Hausfrauen in diesen
Fallen als psychisch krank bezeichnet werden
und sich aufgrund ihrer Symptome auch als psy-
chisch krank empfinden. lhnen wird verschwie-
gen, daB jeder in einer vergleichbaren Situation
ahnliche Symptome wie sie selbst entwickeln
wiirde. So missen Hausfrauen durch die sich
standig wiederholende trostiose Situation im
Haushatt immer deutlicher mit krankhaften Sym-
ptomen reagieren.” *

Nicht wenige Eheménner reagie-
reh bestimmt Zhnlich wie der
Ehemann, dessen “Protokoll
einer Aufldsung” wir im An-
schiuf an diesen Artikel
bringen und der seine
Frau mit Erlolg in die
Psychiatrie einweisen lies,
weil sie nicht seinen
Angprichen an eine
Ehefrau entsprach:
“..wunschgemaf erhalten
Sie anbei die von mir vor
zwei Jahren gemachten
Aufzeichnungen und die vor
14 Tagen gemachten Aufzeich-
nungen. Sie werden es lhnen
sicher ermdglichen, einen ersten
Eindruck vom Fehlverhalten meiner Frau zu er-
halten.
Es wirde den Rahmen dieses Briefes sprengen,
Ihnen detaillierte Angaben dber unser Zusam-
menleben in den letzten 5 Jahren zu machen. Ich
weil, daB es so nicht weitergehen kann. Frau...,
bei der meine Frau zuletzt in Behandlung war
{etwa vor 2.Jahren), lehnt jedes Gespriach mit mir
ab. Weder ich noch sonst meiner Frau naheste-
hende Personen kénnen sie bewegen, einen
Nervenarzt aufzusuchen, der allein ihr letztlich
helten kann. MuB ich dies alles schicksalsgewollt
hinnehmen und meine angegritiene Gesundheit
waiter ruinieren?”
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Damit ist ein Kreislauf ohne Ende erSffnet, denn
“was mit Ehefrauen geschieht, die sich von ihrer
Geschlechtsrolie entfernen und aktiv und aggres-
siv werden, zeigte die Untersuchung von Shirley
Angrist und andere. Frauen, die bereits einmal in
der Klinik waren und sich geweigent hatten, wei-
terhintypische Hausarbeiten wie Saubermachen,
Kochen und Kinderpflege zu verrichten, und statt
dessen zu oftenen Aggressionen wegen ihrer
Ausbeutung neigten konnten ohne Schwierigkei-
ten von ihren Ehemannern wieder in die Psychia-
trie gingewiesen werden.” ¢

Viele Fravenversuchen, der Isolation ihres Haus-
haitsalltages zu entflichen, in dem sie arbeiten
gehen - soweit die M&nner ihnen dies gestatten.
Betreit von der Hausarbeit und der Kindererzie-
hung sind sie damit nicht. Im Gegenteil, ihr Ar-
beitspensum wird groBer, die physische und
psychische Anspannung wéachst. Wahrend Man-
ner sich ungehindert trotz Kinder inrem Berufund
ihrer Karriere widmen, die Familie als Erholung
und zum *Auftanken” benutzen, stehen Frauen
vor einem grdBeren Dilemma.

anderen zu denken, dann an
das eigene Schicksal, ge-
langen Frauen zu der Ein-
sicht, daB sie versagen. |
Bevor sie sich die Frust- |
ration iiber die Entschei- |
dung nach Familie und
Berufsausiibung einzuge-
stehen, flichten sie lieber
in eine gesellschattlich
akzeptierte Form von
*Krankheiten, was wiede-
rum bei 1angerer Dauer im
MiBerfolg endet.

zuerst an die Beddirfnisse der/

P

Die Dichterin Annette von Drosie-
Hiilsdorf beispielsweise erkannte bereits
vor mehe als 150 Jahren, daB das normale Leben
giner Hausfrau viel Kraft kostet und hat sich dem
entzogen, indem sie unverheiratet blieb. Aller-
dings nicht ohne selbst psychische Erschop-
fungszustiande zu erleiden, weil sie als allenste-
hende Frau nicht der gesellschaftlichen Rolle
Rechnung trug.

Weder einer Berufstatigkeit mit Familie noch
einer Berufstatigkeit ohne Familie entspricht der
Rollenzuweisung auch unserer heutigen Gesell-
schaft. Wobei die Berufstitigkeit nicht ein Garant
allein fiir die Verhinderung einer Alterspsychose
ist. “Autfallig wird auch, dal3 der "gerontoprophy-

taktische Efteki” der friheren Berufsiatigkeit bei
ihnen ausbleibt. Die im Berutslebenu.U. erworbe-
ne Selbstindigkeit schiitzt nicht davor, sich im
Alter nutzlos und nicht mehr gebraucht zu fihlen *

In Gesprachen mit alten Frauen inder Psychiatrie
steliten die beiden Autoren Gabriela Springorum
und Andreas Knaesche fest, daf3 die Frage nach
dem Sinn des Lebens im Alter von einsamen
Frauen zur zeniralen Frage wird: Nach dem
Wozu? und Fir wen? “Und die Unméglichkeit,
darauf eine befriedigende Antwort zu finden,
pragt die Lebenssituation aler untersuchien
Fraven und war unserer Meinung nach auch
ausschlaggebend fiir die psychische Krise, die
ihrer Einweisung in die psychiatrische Klinik vor-
ausging” ©.

Je dlter die Frauen werden, umso deutiicher wird
die innere Leere sichtbar und das Fehlen einer
eigenen Identitdt schmerzlicher als jemals zuvor
erlebt. Immer war itw Leben voli auf die Familie,
d.h. auf andere Personen ausgerichtet. Im Alter

— fiihten sie sich ausgelaugt. unfihig sich

einen neuen Sinn 2u geben.
Sie verbittern und fihlen
sich krank.

Sie erwarten nun die Hilfe
derer, denen sie immer
Hilfe zukommen lieien:

den Kindern. Von diesen
aber alleingelassen, igeln
sie sich ein und verharren.

“Méglichkeiten, aktiv han-

delnd auf ihre Lebens-
situation einzuwirken,

sie zu verbessern bzw.
einer Verschlechterung vor-
zubeugen, sehen die Frauen
nur im Hinblick auf die Haus-
haltsfiihrung und ihre Gesund-
heit.” 7 Jahrelang eingeiibte
Tatigkeiten werden mechanisch aus-
gelibt, neues Verhalten ist nicht mehr méglich.

Denn akiiv im Leben eingreifen, setzt ein Seibst-

bewufitsein und eine eigene Identitdt voraus.

Genau dies haben Frauven nie gelemt.

Solange ein Madchen sich mit einer passiven
Mutter identifizieren muB, wird sie wohl weiterhin
dieselbe Rolie iibernehmen. Eine Entwicklung
zur autonomen weiblichen Personlichkeit sieht
unsere Gesellschaft noch nicht vor. Die ldentitét
leiten Frauen weiterhin vom Status ihrer Manner
ab. Wenn berufstatig, dann meist im Schatten der
Manner. Ein “ich” als Frau zu entwickeln sefzt
widerspriichliches Verhaiten, ja fast ein der Schi-
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zophrenie dhnliches Verhaltensmuster voraus.
Frauen soflen schon, begehrenswert und gefihl-
voll, daneben gleichzeitig zah und belastbar wie
¢in Mann sein.

Sicher ist Rollenzuweisung in weiblich und mann-
lich nicht die Ursache der psychischen Krankhei-
ien, aber ein nicht zu Gbersehbarer Faktor. Dag-
mar Bielstein fragt nach den Ursachen. “In der
Medizin streiten sich biclogisch orientierte Psych-
iaterinnen und psychotogisch oder soziologisch
orientierte. Die einen suchen nach einer bioche-
mischen oder genetischen Ursache, die anderen
nach Ursachen in der Psyche, der Familie oder
der Gesellschaft. Heute gibt es jedoch eine Reihe
von Forscherinnen, die der Angicht sind, daB
mehrere Faktaren zusammentreffen miissen,
wenn gine Reaktion entsteht, die wir als psycho-
tisch bezeichnen. Diese Faktoren kénnen z.8.
sein: eine besondere individuelle Verletzlichkeit,
ein schwieriges emotionales Klima in der Familie,

Trennung oder ein Oriswechsel. ... ein ginfaches
Ursache-Wirkungs-Prinzip gibt es nur selten.” 2

Christel Gilcher

Literaturnachweise:

' Roswitha Burgard: Wie Frauen verriickt ge-
macht werden, Orlanda Fravenveriag, Berlin
1988, 8. 67

2obends, S. 56

Sebenda, 8. 57

‘ebenda, S. 89

SGabriela Springorum / Andrea Knaesche:
“Schon ist anders”: Erfahrungen alter Frauen mit
der Psychiatrie, Psychiatrie-Verlag, Bonn, 1986,
S. 180

¢ ebenda, S. 177

‘ebenda, S. 169

8Dagmar Bielstein: Von verrtickten Frauen,
Fischer Tb, Frankfurt, 1991, 8. 30

UBER DAS SCHWERE SITZEN DER FRAUEN:
GARDINEN MIT BLUMENMUSTER VOR (GARDINEN MIT BAUMMUSTER.
BLAU AFFEKTIERTE SESSEL UND COUCHEN.

WEISSES T ELEPHON MIT WAHLSCHEIBE AUF MAHAGONIFARBENEM SCHREIBRTISCH.
LEHRBUCH DER PSYCHIATRIE UNTER SONNENBRILLE MIT IMPRESSIONISTISCHEN
OHRENAUFLIEGERN.

STRAHLENDER SONNENSCHEIN IN GLEISSEND HEISSEM LICHT.
LEHRBUCH DER PSYCHIATRIE UNTER GLEISSEND HEISSER SONNENBRILLE.
PSYCHOTISCHES DENKEN AM FRUHEN MORGEN.

FranK KRONUNG
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Protokoll einer
Auflosung

Am Beispiel des Schriftverkehrs aus der Akie 1.K.
, der aus einer tatsdchlich bestehenden Akte
entnommen wurde, wollen wir einen der dramati-
schen Wege durch die Psychiatrie dokumentie-
ren. Zwar ist dieser Fall schon einige Jahre her,
aber es ist sich nicht abwegig zu behaupten, daB
dies auch heute wieder so geschehen kann. (Die
Redaktion)

W.K. 30.11.1971

Andas
Gesundheitsamt
z.H. Herrn Dr. N.

Sehr geehrter Herr Dr. N,

wunschgemaB erhalien Sie anbei die von mir gemachten Aufzeichnungen. Sie werden es thnen sicher
ermoglichen, einen ersten Eindruck vom Fehlverhalten meiner Frau zu erhalten.

Es wirde den Rahmen dieses Briefes sprengen, Ihnen detaillierte Angaben liber unser Zusammen-
leben in den letzten 5 Jahren zu machen. ich weiB nur, daB es so nicht weitergehen kann. Dig Arztin,
beider meine Frau zuletzt in Behandlung war, lehnt jedes Gesprach mit mir ab. Weder ich noch sonst
meiner Frau nahestehende Personen kdnnen sie bewegen, einen Nervenarzt aufzusuchen, der allein
ihr helfen kann. MuB ich dies altes schicksalsgewollt hinnehmen und meine angegriffene Gesundheit
weiter ruinieren? '

tchwire (hnen sehrdankbar, wenn Sie einen Weg finden kdnnten, daB3 meine Frau, notfalls auch gegen
ihren Willen, arztlich versorgt wird. Gern sehe ich ihrer Nachricht (bitte nicht privat) entgegen.

Mit freundlichen Griissen
WK.

8969

Die Reste des von thr am 30.8. zerbrochenen Sekiglases stehen heute noch auif der Arbeitsplatte in
der Kiche.

Ich komme dazu, wie sie die von mir in den Miilleimer geworfene leere Hiille des aufgebrauchten "Old-
Spice™-Stiftes wieder an sich nimmt. Sie erwidert, es wére nicht der Stift. Nach ihren sehr erregten
Worten sei sie im Begriff, Wursipslie in den Eimer zu werfen. 2 Tage spéter steht die leere Hiille im
Schrank bei den Seifensachen.

Sie zesbricht eine Flasche Eau de Cologne, die auf der im Bad unter dem Spielgel angebrachien
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Glasplatte stand. Sie 143t einen Tei! der Glasscherben (VerschiuB mit angebrochenem Hals) auf der
Platte lisgen. Auf meinen Einwand, daB die Glasplatte kein geeigneter Platz fiir Scherben sei. da ich
mich vertetzen konnte, nimmit sie die Trimmer weg. Tags darauf beim Frahstlick liegt die Scherbe auf
einemder Kuchenstihle - auf einem, von dem sie weiB, daB ich ihn nicht benutze . Beim Frischmachen
nach Feierabend liegt die Glasscherbe wieder im Bad auf der Glasplatte. ich sage hierzu nichts. Tags
darauf in der Friihe beim Frithstiick liegt die Glasscherbe wieder auf dem Kiichenstuhl. Es bleibt
abzuwarten, wie lange dieses Spiel hin- und hergeht.

10.9.69

Trotz wiederholter Hinweise, daBi ein Schlafzimmer kein Absteliptatz fiir Koifer sei. stehen sie noch
iromer dont. Nicht etwa schidn zusammengeriickt an der Wand; Sie stehen im Weg zwischen meinem
Bett und Fenster, den ganzen Raum ausfiillend.

Aut ihrem Bett liegen: eine Weste | 2 Pullover, ihr Badeanzug, ein Knduel getragensr Strimpfe.
Der Platz fur den Lottozettel ist der FuBboden hinter der Wohnzimmertiir,

Den Kalender fiir 68 im Flur habe ich ausgewechselt. Itre Frage “Soll der Kalender aufgehoben
werden?” beamworte ich: “Was soll's? Er ist liberhoit, also wegwerfen.” Seit dieser Zeit liegt der
Kalender zusammengerollt hinter der Kichentiir auf dem Fufiboden zusammen mit einer leeren
Zigaretten-

schachtel .

16.9.69

Hat sie wieder die Telefonitis? Neuerdings hat sie taglich 3-4 Telefongesprache. Daraufhin angespro-
chen, hiillt sie sich in Schweigen. Ich notiere mir den Zahlerstand und stecke diese Notiz in meine
Rocktasche mir dem Ergebnis, dafi der Zettel am anderen Tag weg ist. Die weiflen Mause miissen ihn
nachts an sich genommen haben, so entschieden bestreitet sie, den Notizzettel an sich genommen zu
haben.

18.9.69

2 oder 3 Tage nach meiner Rackkehr lieB ich ein ieeres Ziindholzbriefchen auf dem Tisch liegen (es
ist mein abendlicher Arbeitsplatz). Tags darautliegt es in 4 - 5 Silicke zerrissen auf dem Tisch 14 Tage
habe ich mir das Spielchen angesehen. ich nahm die Schnipsel und (bergab sie dem Milleimer.
Ergebnis: sie liegen wieder auf dem Tisch.

In der Kiiche auf dem von ihr benutzten Stuhl macht seit einiger Zeit wieder die Bickerei Deuse
Reklame (leeres Verpackungsmaterial}. Unter diesem Stuhl liegt ein Riegel Bounty-Schokolade. Der
Aussenstehende wirde sagen:"Frau K., da ist ein Riegel Schokolade vom Tisch gefallen.”

2296

{hre Kittelschiirze, fiir die ich an der Riickwand der Kammertir {Flur) 3 Plastikhalter angebrachi habe,
wird nicht dort aufgehéngt, sondern zu einem Knauel zusammengednickt zwischen Targriff und Tiir
( also nach der offenen Flurseite) abgelegt bzw. gepresst.

9.10.69

Inzwischen weitere Dinge: aufder Matratze der Liege Tag fir Tag dasselbe Bild: tein sauberlichin Reih
und Glied 3 Packchen meiner neuesten Aufnahmen von Amerika, die Tuten mit den Negativen
daneben .

Abends grosses Abrdumen, denn ich schiafe ja daraut.

Ontop: Die blauen Socken von PANAM nebst Speisekarte. Am Schreibtisch unter dem Lauter: Opa’'s
Schale fiir Bleistifte ( der Laufer hebt sich deutlich ab}. Autdem Boden vordemFenster bzw. Heizkorper
mehrere Plennigstiicke. Auf einem der Sessel (taglich von mir benutzt) mehrere Dinge. wie ein
Magazin, ein Buch, eine Zeitung. Taglich befordere ich diese Dinge demonstrativ auf den gegenuber-
liegenden Sessel.

Im Ring des Tirschilissels steckt ein nichtssagender Zeitungsschnipsel. Das alles ist und bleibt so.
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Daneben andere Dinge aus dem taglichen Ablauf wie : das helle Kostim: “Zieh es bitte wieder aus;
siehst Du denn nicht, daf} es total verfleckt ist?” Oder: “Den Pulli kannst Du nicht anlassen; er ist am
Kragen voller Lippenstift.” Oder: wiesc der Kragen eines meiner Unterjickchen mit Lippenstift
beschmiert sein kann , ist mir schleierhaft.

Ubrigens: seit unserer Ankunit hat sie im Haus das blaue, ihr gut stehende Sommerkleid an. Mein
Einwand, daB es jetzt an der Zeit ware, es einmal zu wechseln, will sie entkréften mit den Worten: *Was
willst Du denn, das habe ich inzwischen zweimal gewaschen.”

Ich glaube es ihr, denn nach & Wochen musste es vor Schmutz stehen. Aber warum wechstielt sie es
nicht mal?

11.10.69

Ich will in die Stadt fahren, um einen Mantel einzukaufen. Sie will mit, was ich abiehne. Aber es kommt
hierzu nicht, da beide linke Rédder meines VW PlattfuB haben. lch erinnere mich , tags zuvor (iber ein
Brett getahren zu sein. Zusammen mit Herm H. machen wir den Moppel wieder flott. Der Samstag
vormitiag ist passé; ich verschiebe den Einkauf auf néchsten Samstag.

Die Koffer stanken mis jetzt, zumal bei dem gréBten der beiden die obere Schmalseite (er ist stehsnd
und nicht liegend abgestellt) eingedriickt ist. Sie muB darauf sitzen oder was weil} ich damit machen.
Ichwill die Kofferin den Keller schaffen. Sie wehrt der Besorgung durch mich und schafft flugs die Kotter
selbst runter. Sie wird heftig und meint, ich sei verdrgert, daB ich - bedingt durch die Autopanne - nun
nicht zu “meinem Weib™ hatte fahren kdnnen. Nun, ich habe keinen Kontakt mit einer anderen Frau.
Das ist allerdings kein Freibrief Kir alle Zeiten.

Dies ein kleiner Auszug aus metnem Alitag.

Zum SchiuB noch ein typisches Beispiel fiir ihre Verhaltensweise. Dieser Fall steht fiir viele.

Ich komme am Samstag vom Weihnachtseinkauf zuriick. Als ich mich im Schlafzimmer umziehe,
springt mir mein schwarzer Schlips - ich trug ihn vor 14 Tagen bei der Beerdigung meines versiorbe-
nen Kollegen - ins Auge. Meine Frage: “Was soll der Schlips auf der Fensterbank?” pariert sie sofort
mit den Worten: “Der ist mir runtergetailen.” Meine Erwiderung;"Wenn Du thn schon in der Hand hast,
warum tust Du ibn nicht sofort dahin, wo er nun einmal hingehrt? Das ist doch unlogisch.” Sie hangt
ihn in der Schranktiir angebrachte Halterung mit dem (iblichen Kommentar: “Du hast heute wieder
einmal keine Laune”. Das ist ihr Standardsatz und ich passe.

Tags darauf - wir kommen vom senntaglichen Spaziergang zunick- liegt der Schlips treu und bray
wieder auf der Fensterbank. Ich erwéhne es ihr gegeniber mit dem Komenentar:"Die weilen Miuse
waren wieder einmal da.” Soll er liegen bleiben, solange sie daran Gefallen findet. Die Erfahrung hat
gezeigt, daB man ihr diese Schrullen weder im Guten noch im Basen austreiben kann. kch sehe es
schoniange unter dem Aspekt einer Gesundheitsschidigung. Mur ist es schwer, zu allem immer ruhig
2u sein.

17.11.69

Schon des dfteren habe ich ibr klargemacht, da man ein Kippfenster schiieBen muB, da es sonst bei
geringstem Luftzug mit GetGse zurlickfilit. Sie nimmt es nicht an. Nach wie vor driickt sie die Fenster
nur bei, Ich schlafe bei offenem Fenster (Schragstellung). in der Nacht von Sonntag auf Montag ist es
drauBen sturmisch. Es bumst. lch bin zu schiaftrunken um aufzustehen. Es bumst erneut, und ich raffe
mich aut: es ist 20 Minuten vor 2 Uhr. Wie vermutet, ist die wie bei den Fenstern nur angelehnte
Loggiatlir aufgesprungen (auch hier nutzen die wiederholtenHinweise , die Tiir durch Hebeldruck zu
versenken nichts). Energisch verange ich, diese Sperenzchen zu unterlassen, denn es ginge um
meine und der Nachbarn Ruhe. ich schlieBe die Loggiatiir. Zur Beruhigung meiner Nerven greife ich
zur Zigarette. Sie kann nicht umhin, die von mir mitgeschiossene Wohnzimmentiir wieder bis zum
Anschlag aufzumachen.

Einen Vorhang habe ich zum Einfddein eines gezogenen Fadens vor Monaten in die Kunststopferei
gegeben. Soll die jetzt angebrachte zweite Garnitur auch Schaden erleiden? (Sie zieht keine Vorhange
Zunick.)
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21.11.68

Wir verlassen zusammen die Wohnung gegen 9,00 Uhr. Es ist regnerisch triib. Ich ziehe einen
Regenmantel Uber und fahre zu einem Schneider. Sie kauft in der nichsten Umgebung Brot ein. Sie
tragt lediglich das bekannte helle Kostum. Gewiss. es ist nicht kalt, aber allein schon die Farbwirkung
des Kostlims beit sich mit der kahien und triben Umgebung. Es pafi einfach nicht in die Jahreszeil.
Sie empfindet das aber nicht.

21.1.70
Allgemeine Situation

Taglichum 5 Uhr frih steht sie aut. Bei gebtfneter Kiichentir klappert das Geschirr. Leise kann sie nicht
sein; es fehit itr hier fiir das Gefiihl. Erst als ich aufstehe (so auch am gestrigen Sonntag es ist 5,05
Uhr), und energisch protestiere, geht es auch ruhiger. Nach ihren Worien kann sie nicht Janger im Bett
bleiben. Sie bendtige ihren Kaffee, wogegen ich nichts einwende. Ichdarf aber erwarten, daB jedweder
Larm vermieden und zumindest die Klichentir geschlossen wird.

Ihr fiir den Aussenstehenden nicht verstandliches Tun {schizophrene Schrullen) werden eher mehr als
weniger.

In der Wohnung zeigt sich folgendes Bild:

Wohnzimmer

Der Hebelarm der Tiir zur Loggia muB Tag und Nachi in gedffneter Stellung sein. An der zum Balkon
hinweisenden Stimwand des Fernsehschrankes auf dem Boden an die Truhe angelehnt: Eine
Schaliplatte. 1 mvordem Femsehschrank auf dem Teppich stehend (und das nun schonseit 14 Tagen)
eine Tragetasche (Inhait: 1 Fi. Wein und eine Schachtel Geback). Daneben auf dem Boden eine
zusammengefaltete Tischdecke ung darunter ein Paket Weihnachtsservierten.

Hinter dem von ihr benutzten Sessel mehrere Geldstiicke aut dem Teppich. Vor der Couch auf dem
Teppich eine weitere Tischdecke. Dieserhalby hatte ich sie Weihnachten angesprochen. lhre Worte:
“Mir kann doch mal etwas runterfallent”

tn der Seitenwand des zweiten Sessels stecken 2 Broschiren. Hinter der Ubergardine auf dem Boden
2 Vasen. In der rechten Tir des Wohnzimmerschrankes klemmt, nach aufien einige Zentimeter
heravsragend, ein Seidentuch. Auf dem Femnsehschrank diverse Weibinachtskarten verstreut. Ebenso
in dern Hohlraum in der Riickseite des Fernsehschrankes. Hinter der Wohnzimmertiir auf dem Boden
liegt nach wie vor der jeweiiige Lotiozettel.

Schlafzimmer

Inmeinem Bett siegt bei dem zur Zeit benutzten Schlafanzug der in der Vorwoche gebrauchte, Aufdem
Bett die Verpackungstiite von meinem bereits im November 69 gekauften Anzug.

Weiter: zusarmmengekndulte Zeitungen aus Brigittes Weihnachtspaket sowie Verpackungsschnur
und Bindedraht. Weiter 2 leere Hillen von Strumpfhosen.

Unter der Bettumrandung ein Stiick Karton, mit dem ich Ende August 69 das aus Amerika mitgebrach-
te Tonbandgerat abgedeckt hatte. in und aut ihrem Bett diverse Kleidungsstiicke und Unterwdsche
von ihr, die ich nicht alle im Gedichnis habe (Badeanzug. diverse Unterwasche, schrankfertige
Bettwasche usw.)

Aut dem FuBboden zwischen ihrem Bett und Frisierkommode:

2 Taschen

alte “Hor Zu”

mehrere Pakete Weihnachtsschmuck

eine Menge Pfennigstiicke an verschiedenen Stelien,

Nahseide, Kndpfe und Garn.

Uber den beiden Seitenspiegeln der Frisiertoilette hangen alte Kleider. Auf der Glasplatte diverse
Dinge, u.a. ein nicht zusammiengefalteter Knirps. Eine Tdr der Frisierkommode ist olten; sie kann nicht
geschlossen werden, weil darin ein Sofakissen hineingezwéngt ist. Ein rotes schmales Seidenband
hangt bis auf den FuB3boden heraus.

Das Wischetach im Kleiderschrank ist vollgepfropit mit iberhdngenden Waschestiicken, so daf sich
diese Tur nicht schlieBen 1&B1.

Auf der Fensterbank liegt nach wie vor nocht mein schwarzer Schlips, den ich anla8lich des Todes
gines Kollegen im November 69 getragen habe. 3 Pakete mit Weihnachtskerzen, ein leerer Pappkar-
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ton. Uinter den Schrank- u. BetifiiBen nichtssagende Papierschnitzel, Pfennigstiicke, Vorhangringe.
Auf dem Kleiderschrank heute noch eine leere Biichse (sie enthielt Nisse).

In den ibrigen Raumen das gleiche Bild.

Uber der Badewanne habe ich ein ausziehbares Trockengestell anbringen lassen. Es besteht aus
Kunststoff und vertragt nur leichte Waschestiicke. Im herausgezogenen Zustand ist es fiir sie Ablage
von 2 zusammengefalteten Badetiichern, 2 Betthezigen und 2 schrankfertigen Koptkissen. Auf meine
Frage, was das soll, meint sie, die Waschestiicke seien noch teucht und sollten erst noch austrocknen.
Meine Erwiderung:"Wie kiinnten sie das in zusammengelegtem Zustand?” Sie legt zudem samiliche
Stiicke aut die duBerste vordere Kante mit dem Erfolg, daB das Gestell einen starken Neigungswinket
hat. Beim Baden nehme ich alles weg mit dem Ergebnis, daf sie es wieder an den alien Platz
zuruckbringt.

Mittwochs und Samstags bendtige ich die Badewanne. Wie lange geht das Spiel noch?

ich kapitufiere, wie bei all den geschilderten Schulien.

Noch ein simples Beispiel, das fur viele steht:

Auf dem rundem Tisch, an dem ich allabendlich Platz nehme, stehen u.a. 3 Schachteln mit Z{iindhdél-
zern, obwohl sie wei3, dafl ich ein Feuerzeug habe. Wochenlang, und das Tag fir Tag, rdume ich den
Tisch jeden Abend ab und iege die 3 Schachtein dort ab, wohin sie gehdren. Es ist ihr nicht mit guten
und nicht mit bésen Worten abzugewdhnen.

Ich resigniere, s0 schwer das auch fillt. Komme ich abends nach Hause, zwinge ich mich , das alles
nicht zu sehen.

16. Polizeirevier 9.2.1975

Frau LK., geb. W,

ist aut Grund des § 10 des Gesetzes tber die Entziehung der Freiheit geisteskranker, geistesschwa-
cher, rauschgift- oder alkoholsiichtiger Personen vorlaufig in der Psychiatrischen und Neurologischen
Klinik in Verwahrung zu nehmen.

Sachverhalt: Am9.2,. gegen 16.20 Utr, teilte eine Passantin der Funkstreife mit, daB seit ca. 8 Stunden
eine weibliche Person vor dem Kurzwarengeschift in der SchulstraBe stehe. Die Frau wurde von der
Funkstreife vor der Eingangstire angetroffen. Frau K. war nicht ansprechbar und wirkte sehr apa-
thisch. (Sie starte unentwegt auf die Turdinke.} Die Betroffene fiihrie wirre Reden, sie wirkte
ungepfiegt und verkommen (zerrissene Schuhe und Striimpte, ohne Unterkleidung, Notdurft wurde in
die Strumpthose verrichtet). Durch Passanten wurde in Erfahrung gebracht, daB Frau K. mehrfach
beim Uberqueren der SchulstraBe von fahrenden PKW beinahe angefahren worden ware. Frau K.
bildet eine erhebliche Gefabr fiir sich, sie bedarf dringend nervenarztlicher Behandlung,

* %

Psychiatrisches Krankenhaus 209.1982

An das
Amtsgericht

Betreff: Unterbringungssache 1 K.

Wir teilen thnen mit, daB oben genannte Patientin am 10.8.1982 in unsarem Hause verstorben ist,
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TAGE NEBLIG TRUB

UND IN EINSAMKEIT GEHULLT

ABSCHIED VERGANGENHEIT (GEGENWART
FLIESSEND

ZIELLOS
TEILNAHMSLOS TREIBEND
UND IN DER ERSTARRTHEIT

AHNUNG
DASS AUS DER (GEGENWART SICH LOSEND
VERGANGENE KRAFTE SICH WIEDER FORMEN

ZUM NEUGIERIGEN STAUNEN
OB EINES LICHTBESEELTEN ZIELES.

Doris Butz-UNTERMANN
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