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Ospedale Psichiatrico Di Volterra

Εκεί, από τους 6.000 ασθενείς, κάθε 200 είχαν πρόσβαση σε 20 
νεροχύτες και δύο τουαλέτες. Πιθανώς, η πιο χειρότερη «θεραπεία» 

ήταν όταν οι ασθενείς έμπαιναν σε δεξαμενές γεμάτες πάγο. 
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Ιστορικό...
   Πριν από την περίοδο της κλασικής αρχαιότητας, η 
επικρατούσα αντίληψη για το παράταιρο, το διαφορετικό ή 
εάν θέλουµε να το τοποθετήσουµε µε όρους ψυχιατρικούς, 
το ‘’ψυχικά ασθενές’’ βρίσκεται σε εξάρτηση µε τη θρησκεία. 
Πίσω από κάθε διαφοροποιηµένη συµπεριφορά ανιχνεύεται 
κάποια εξωανθρώπινη δύναµη, η οποία θεραπεύεται µε τρόπο 
φυσικό και αβίαστο. Βίαιες, επιθετικές και πειθαναγκαστικές 
πρακτικές δεν νοούνταν. Μόνος στόχος ήταν ο εξευµενισµός 
της ψυχής.
   Ο ‘’ασθενής’’ οδηγείται στο ναό, όπου µέσα από µια 
διαδικασία αποκάθαρσης κι αυτοσυγκέντρωσης µε τη βοήθεια 
υποβολής και τη συµβολή διάφορων διουρητικών, καθαρτικών 
και υπνωτικών αφεψηµάτων φτάνει σε µια κατάσταση 
ύπνου που καθιστά εφικτή την επικοινωνία µε τις θεϊκές 
δυνάµεις. Αυτός είναι ο ακρογωνιαίος λίθος της θεραπείας 
που προσφέρεται στα Ασκληπιεία και µε αυτή τη µέθοδο 
οι Ασκληπιείς αντιµετωπίζουν µια σωρεία διαφορετικών 
εµπειριών και συµπεριφορών.
   Ο 5ος αιώνας π.Χ. σφραγίζεται από την πρώτη προσπάθεια 
αναγωγής της µη-αποδεκτής συµπεριφοράς σε νοσολογική 
οντότητα. Εµπνευστής αυτής της προσπάθειας ο ‘’πατέρας’’ 
της ιατρικής, Ιπποκράτης, που θα αποδώσει τη µη κατανοητή 
συµπεριφορά στη διαταραχή της ισορροπίας των χυµών 
του σώµατος: Αίµα, σάλιο, µαύρη και κίτρινη χολή. Ο 
τρόπος συνδυασµού και η επικυριαρχία καθενός από αυτά 
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τα στοιχεία πάνω στα υπόλοιπα, προσδίδουν στο άτοµο 
ιδιαίτερες παθολογικές συµπεριφορικές εκδηλώσεις: ευφορία, 
απαισιοδοξία, µελαγχολία, ευερεθιστότητα. Από εκεί θα 
προκύψει η ανάγκη της περιγραφής και της ταξινόµησης των 
διάφορων καταστάσεων που αναγορεύονται σε ασθένειες 
µυαλού [µανία,µελαγχολία,ντελίριουµ] και η υιοθέτηση 
κλινικών και ιατρικών µεθόδων για τη διάγνωση και την 
αντιµετώπιση τους. Με την ολοκλήρωση αυτής της περιόδου 
η οικοδόµηση του βασικού σκελετού της ψυχοσωµατικής 
αντίληψης της ιατρικής, αποτελεί πια, αµετάκλητο γεγονός.
   Έναν αιώνα αργότερα, θα θεµελιωθεί η οργανική αντίληψη 
των ψυχικών ασθενειών από τον ‘’πατέρα’’ της ανατοµίας, 
Ηρώφιλο, ο οποίος απορρίπτοντας τη χυµική θεωρία του 
Ιπποκράτη, θα αποδώσει την ψυχική διαταραχή σε βλάβη 
του εγκεφάλου. Έως τις απαρχές του Μεσαίωνα [5ος αιώνας 
µ.Χ.] βλέπουµε σταδιακά την ιατρικοποίηση της προγενέστερης 
µη-ιατρικής αντίληψης του διαφορετικού, από την απόπειρα 
ερµηνείας του µέσω µιας ενιαίας ψυχοσωµατικής θεώρησης.
   Κι ενώ στη ∆ύση παρατηρείται µια φαυλοκυκλική πορεία, 
στην Ανατολή σηµειώνονται εξελίξεις. Συγκεκριµένα το 705 
µ.Χ. ιδρύεται στη Βαγδάτη το πρώτο ιστορικά γνωστό άσυλο 
για ψυχικά ‘’αρρώστους’’. Στη Μεσαιωνική Ευρώπη, η ιατρική 
αντίληψη της ψυχικής αρρώστιας παλινδροµεί στη νηπιακή 
φάση της ανάπτυξης της. Έτσι, σε σχέση µε την ερµηνεία του 
διαφορετικού στο επίπεδο της ανθρώπινης συµπεριφοράς 
ξαναεπιβάλλεται η αντίληψη που την ορίζει ως προϊόν της 
δράσης εξωανθρώπινων δυνάµεων, µε µόνη διαφορά ότι στη 
θέση της θεότητας της προκλασικής περιόδου τοποθετείται 
ο ∆αίµονας. Κατά συνέπεια, ο τρόπος αντιµετώπισης πλέον 
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 αλλάζει, µια νέα θεραπεία που στοχεύει στην εκδίωξη του 
∆αίµονα, δηλαδή του απόλυτου κακού. Αυτή η θρησκευτική-
εξουσιαστική αντίληψη θα κυριαρχήσει µονοπωλιακά έως τα 
τέλη του Μεσαίωνα, οπότε µε την έναρξη της διαδικασίας 
εκφυλισµού της θεοκρατικής εξουσίας θα γίνει δυνατή η 
παρέµβαση της ιατρικής για την ανάληψη του χειρισµού του 
διαφορετικού.
   Στη µεταβατική φάση του Ύστερου Μεσαίωνα σηµειώνονται 
δυο σηµαντικά γεγονότα που οριοθετούν την αρχόµενη 
τροποποίηση της 
στάσης εξουσίας 
και κοινωνίας 
απέναντι στην 
ψυχική ‘’αρρώστια’’. 
Το πρώτο αφορά 
την ίδρυση του 
νοσοκοµείου 
Bethleem [Bedlam] στο Λονδίνο, που αρχικά λειτουργεί ως 
φτωχοκοµείο και στη συνέχεια σαν άσυλο για επιληπτικούς. 
Μια αποθήκη τρελών, όπου οι τρόφιµοι βρίσκονταν κλεισµένοι 
σε κλουβιά, ντουλάπες και στάβλους. Αλυσοδένονταν και 
µαστιγώνονταν, ενώ το άσυλο χρέωνε και την είσοδο για 
δηµόσιο θέαµα. Το δεύτερο έχει να κάνει µε τη δηµιουργία 
του πρώτου, στην Ευρώπη, νοσοκοµείου για ψυχικά 
‘’ασθενείς’’ στην ισπανική πόλη Βαλένσια (1409). Και τα 
δυο µαζί προδιαγράφουν την µακραίωνη επιχείρηση στην 
οποία θα αποδυθεί η κυριαρχία µε στόχο τον εγκλωβισµό 
των απόκληρων, στα ασφυκτικά και ελέγξιµα όρια της 
ιατρικοποιηµένης αντίληψης της ψυχικής ‘’ασθένειας’’.
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   Αυτά τα δυο γεγονότα βρίσκονται σε πλήρη αντιστοιχία κι 
εναρµόνιση µε τις οικονοµικές, πολιτικές και ιδεολογικές εξελίξεις 
µιας ιστορικής περιόδου που χαρακτηρίζεται από την γοργή 
αποσύνθεση των φεουδαρχικών σχέσεων παραγωγής.
Σε αυτή, λοιπόν, την περίοδο, φτώχεια και ψυχική αρρώστια 
συναντώνται. Και οι δυο εγκλωβίζονται σε έναν κοινό τόπο: το 
εγκλειστήριο που είναι ταυτόχρονα νοσοκοµείο και φτωχοκοµείο, 
δηλαδή άσυλο. Πρόκειται για την ιστορική φάση, κατά την 
οποία µια ατελείωτη αλυσίδα “ιδρυµάτων βοήθειας και τιµωρίας” 
απλώνεται στον ευρωπαϊκό χώρο, εγκαινιάζοντας τη διαδικασία 
για τη θεσµοποίηση της εγκάθειρξης της φτώχειας και της τρέλας.
   Γύρω στον 16ο αιώνα, η ιατρική εισβάλει στο ανθρώπινο σώµα, 
ανατέµνει τον εγκέφαλο και επαναπροσδιορίζει τις έννοιες του 
“φυσιολογικού” και “παθολογικού”, προς όφελος των κοινωνικών 
επιταγών. Ο εγκέφαλος αναγορεύεται σε όργανο-έδρα της νόησης 
και οι ψυχικές “διαταραχές” αποδίδονται στις βλάβες ή τις 
“ανωµαλίες” του. Αυτό θα επικυρώσει το άνοιγµα του δρόµου για 
τη διαµόρφωση και εµπέδωση µια νέας οργανικού χαρακτήρα 
ιατρικής αντίληψης για την ψυχική “ασθένεια”, σε αντίθεση και 
σε αντιπαράθεση µε την προγενέστερα κυρίαρχη θρησκευτική-
δαιµονολογική αντίστοιχη της.
   Έτσι, κατά τον 17ο αιώνα, που η υστερία αποδίδεται για πρώτη 
φορά σε δυσλειτουργία του νευρικού συστήµατος, θεώρηση που 
συνέβαλλε στη θεµελίωση της σύγχρονης ψυχιατρικής, αλλά και 
η απελευθέρωση έγκλειστων του ασύλου ψυχοπαθών της Bicerte 
(1794), φανερώνεται µια πορεία που θα µείνει στις σελίδες της 
ιστορίας ως “η κλασική εποχή της τρέλας” ή αλλιώς ως το πρώτο 
στάδιο της διαδικασίας για τη βιοµηχανοποίηση της τρέλας και 
της ψυχιατρικής.
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κλασική εποχή της τρέλας” ή αλλιώς ως το πρώτο στάδιο 
της διαδικασίας για τη βιοµηχανοποίηση της τρέλας και της 
ψυχιατρικής.
   Συνεχίζοντας, στον 18ο αιώνα, ο William Battie [Πρόεδρος 
του Βασιλικού Ιατρικού Κολεγίου] διαλαλούσε πως τα 
ιδρύµατα ήταν σε θέση να θεραπεύσουν την τρέλα. Πληθώρα 
απάνθρωπων θεραπειών, µε µηδαµινή επιτυχία. Ο Battie 
απέκτησε φήµη και χρήµατα, πράγµα που έδωσε
το έναυσµα και σε άλλους ψυχιάτρους να αποµυζήσουν 
κέρδος από αυτήν την ανερχόµενη βιοµηχανία.
   Το 19ο αιώνα, παρατηρείται εκρηκτική αύξηση των ασύλων, 
µιας και το κράτος ξεκινά να στηρίζει οικονοµικά την 
ανέγερση τους. Παράλληλα, οι ψυχίατροι προσπαθώντας να 
αποκοµίσουν µεγαλύτερες απολαβές ξεκίνησαν να επινοούν 
βιολογικές λύσεις για τα ζητήµατα της ψυχής. Οποιαδήποτε 
βάναυση πρακτική µπορούσαν να σκαρφιστούν κατέληγε και 
σε µια καινούρια µορφή θεραπείας.
   “Ασθενείς” τοποθετούνταν σε κλειστά φέρετρα, τα οποία 
βυθίζονταν σε δεξαµενές µε νερό κι έπειτα ανασύρονταν στην 
επιφάνεια και οι γιατροί προσπαθούσαν να τον επαναφέρουν 
στη ζωή.
   Προωθώντας τη βιολογική φύση της ψυχικής αρρώστιας 
περαιτέρω, ένας Αµερικανός ο Benjamin Rush προώθησε την 
ιδέα ότι η παραφροσύνη προκαλούνταν από τη συσσώρευση 
αίµατος στον εγκέφαλο. Η θεραπεία; Αποµάκρυνε το αίµα µε 
οποιοδήποτε δυνατό µέσο. Σωµατικό περιορισµό, αφαίµαξη, 
τρόµο, κρύο νερό. Επίσης, εφηύρε τη συσκευή γνωστή µε 
το όνοµα “ηρεµιστικό”. Μια καρέκλα που παρουσίαζε 
πολλές οµοιότητες µε την ηλεκτρική. Ο ασθενής βρίσκονταν 
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καθηλωµένος εκεί για ώρες, πολλές φορές µε παγωµένο νερό 
στο κεφάλι του.
   Κατά το 1800, λόγω της αποτυχία των προηγούµενων 
µοντέλων θεραπείας, ξεκίνησε ένας νέος κύκλος εφευρέσεων. 
Εδώ τοποθετείται και η ραγδαία ανάπτυξη της ευγονικής, 
µιας ιδέας που κρατεί όσο και ο Πλάτωνας, ο οποίος στην 
«Πολιτεία» υποστηρίζει ότι η πολιτεία θα έπρεπε να ελέγχει 
την αναπαραγωγή στις κυρίαρχες τάξεις.

Ευγονική στον 19ο και 20ο αιώνα

   Οι ιδέες γύρω από την επιλογή και την επιβίωση του 
τελειότερου έγιναν ιδιαίτερα δηµοφιλείς στα µέσα και προς το 
τέλος του 1800, χάρη στο έργο του Κάρολου ∆αρβίνου «Περί 
της Καταγωγής των Ειδών» (1859). Η ευγονική υποστήριζε 
πως η ευφυΐα, ψυχικές ασθένειες αλλά και εγκληµατικότητα, 
αλκοολισµός και άλλοι «εκφυλισµοί» ήταν γενετικά 
αποτυπωµένοι και άρα κληρονοµικά αναπαραγόµενοι. 
Γιατροί, ανάµεσά τους και πολλοί ψυχίατροι και ψυχολόγοι, 
ακαδηµαϊκοί, δικηγόροι, ιδιοκτήτες επιχειρήσεων, µέλη 
πάµπλουτων και γνωστών οικογενειών και άλλοι, µέσω 
της εργασίας, της κοινωνικής τους επιρροής αλλά και 
οργανώσεων που δηµιούργησαν γι’ αυτό το σκοπό (βλέπε 
π.χ. την American Eugenics Society), προωθούσαν αλλά και 
πίεζαν για την εφαρµογή νοµοθετικών ρυθµίσεων για την 
προστασία της «υγιούς γονιδιακής εξέλιξης» του πληθυσµού 
από τους «ελαττωµατικούς», όπως διαχωρισµούς πληθυσµών, 
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περιορισµούς σε γάµους, στείρωση, µέχρι και ευθανασία.
   Στην Αµερική, κι ενώ ήδη υπήρχαν σε διάφορες περιοχές 
νόµοι που απαγόρευαν το γάµο µεταξύ συγκεκριµένων 
οµάδων, πρώτη η πολιτεία της Indiana το 1907 και µέσα σε 
µία δεκαετία άλλες τριάντα περίπου πολιτείες θεσµοθέτησαν 
την αναγκαστική στείρωση συγκεκριµένων πληθυσµών, µεταξύ 
αυτών και των ‘‘ψυχικά ασθενών.’’
   Μέσω της στείρωσης των ψυχικά ασθενών ο «υγιής» 
πληθυσµός θα προστατευόταν από είδη ψυχικών ασθενειών 
που, από τους υπέρµαχους της ευγονικής, θεωρούνταν 
κληρονοµικά. Μέχρι το 1950 υπάρχουν καταγεγραµµένες 
τουλάχιστον 26.000 αναγκαστικές στειρώσεις ψυχιατρικών 
ασθενών, στις πολιτείες που τις θεσµοθέτησαν. Πέραν 
της στείρωσης, σε πολλά ψυχιατρικά ιδρύµατα, γιατροί 
εφάρµοζαν διάφορους τύπους «έµµεσης» ευθανασίας, όπως 
για παράδειγµα στο ίδρυµα Lincoln, Ill., στο οποίο τάιζαν τους 
νέους ασθενείς µε γάλα από φυµατικές αγελάδες, θεωρώντας 
πως όσοι ήταν γονιδιακά δυνατοί θα ήταν προστατευµένοι

Γερµανία-Ναζί

   Το 1933 ψηφίστηκε ο Νόµος για την Πρόληψη των 
Γενετικά Ασθενών Απογόνων. Αυτό οδήγησε σε περίπου 
400.000 αναγκαστικές στειρώσεις όσων είχαν κριθεί νοητικά 
καθυστερηµένοι, σχιζοφρενείς, µανιοκαταθλιπτικοί, επιληπτικοί, 
κωφοί, τυφλοί, όσοι έπασχαν από την ασθένεια του Hunting-
ton, από σοβαρές παραµορφώσεις ή ήταν αλκοολικοί.
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   Μέχρι το 1935 οι Νόµοι της Νυρεµβέργης και της 
Οικογενειακής Υγείας είχαν επεκτείνει το πρόγραµµα 
ευγονικής στους ανθρώπους εβραϊκής καταγωγής, 
απαγορεύοντας τους να παντρεύονται και να αποκτούν 
απογόνους µε µη Εβραίους. Για «λόγους ασφαλείας» και 
για να διασφαλιστεί ότι δε θα υπήρχε «φυλετική µόλυνση» 
γίνονταν ιατρικές εξετάσεις πριν από τη σύναψη γάµου.
   Έως το 1941 είχαν θανατωθεί µε ευθανασία περισσότεροι 
από 70.000 ψυχικά ασθενείς, ενώ ακολούθησαν οι εξοντώσεις 
εκατοµµυρίων ανθρώπων στα στρατόπεδα συγκέντρωσης. 
Υπολογίζεται ότι συνολικά 200.000 άνθρωποι θανατώθηκαν 
στα προγράµµατα ευθανασίας, που είχαν εισαχθεί µέχρι και 
στα νοσοκοµεία.

Αναγκαστική Στείρωση στις ΗΠΑ

Μέχρι το 1936, 31 πολιτείες είχαν ψηφίσει κάποιο «ευγονικό 
νόµο» που αφορούσε τις στειρώσεις.
   Ο νευρολόγος Foster Kennedy είχε γράψει το 1942:
«Είµαι υπέρ της ευθανασίας εκείνων των ταλαίπωρων κι 
απελπισµένων που δεν θα έπρεπε να έχουν γεννηθεί και που 
είναι λάθη της Φύσης».
Ο ίδιος υποστήριζε ότι, όταν ένα «ελαττωµατικό παιδί» έφτανε 
την ηλικία των 5 ετών και εφόσον ένα διορισµένο συµβούλιο 
ιατρών έλεγε ότι δεν είχε καµία ελπίδα, τότε «θα ήταν 
ευγενική πράξη να απαλλαγεί από την αγωνία της ζωής, γιατί 
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βασανίζεται παράλογα».
   Ο Henry Laughlin από το Cold Spring Harbor Laboratory 
δεν υποστήριζε µεν τη θανάτωση από συµπόνια, αλλά έλεγε 
ότι θα έπρεπε να σταµατήσει η αναπαραγωγή «ακατάλληλων 
απογόνων». Ο ίδιος δηµιούργησε το Νόµο-Μοντέλο Ευγονικής 
Στείρωσης (Model Eugenical Steril- ization Law):
«Ένας κοινωνικά ανεπαρκής άνθρωπος είναι αυτός που µε 
δική του προσπάθεια, ανεξάρτητα από την αιτιολογία και 
την πρόγνωσή της, αποτυγχάνει χρόνια σε σύγκριση µε τα 
φυσιολογικά άτοµα, να διατηρήσει τον εαυτό του ως ένα 
χρήσιµο µέλος της οργανωµένης κοινωνικής ζωής του κράτους... 
Στις κοινωνικά ανεπαρκείς τάξεις, ανεξάρτητα από την 
αιτιολογία ή την πρόγνωση περιλαµβάνονται οι... µικρόνοες, 
οι παράφρονες (συµπεριλαµβανοµένων των ψυχοπαθών), 
οι εγκληµατίες (συµπεριλαµβανοµένων όσων εµφανίζουν 
παραβατική και δύστροπη συµπεριφορά), οι επιληπτικοί, οι 
αλκοολικοί (και όσοι διακινούν ναρκωτικά), οι άρρωστοι 
(συµπεριλαµβανοµένων των φυµατικών, συφιλιδικών, λεπρών, 
και άλλων µε χρόνιες λοιµώδεις και νοµικά διαχωρίσιµες 
ασθένειες), οι τυφλοί, οι κωφοί, οι παραµορφωµένοι 
(συµπεριλαµβανοµένων των ακρωτηριασµένων) και οι 
εξαρτώµενοι (συµπεριλαµβανοµένων των ορφανών, των 
αστέγων, και των απόρων)».
   Συνολικά, περισσότεροι από 60.000 άνθρωποι υποβλήθηκαν 
σε αναγκαστική στείρωση στις ΗΠΑ µέχρι την απαγόρευση 
των αντίστοιχων νόµων στα µέσα του 20ου αιώνα.
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Σωµατικές θεραπείες-ασθενείς ως πειραµατόζωα:

   Συνδυαστικά, λοιπόν, µε την ευγονική, ψυχίατροι σε αγαστή 
συνεργασία µε γιατρούς, εντός
των ψυχιατρικών ασύλων πραγµατοποίησαν βάναυσες 
πρακτικές σε υπανθρώπους, όπως τους χαρακτήριζαν.
   Η λοβοτοµή, η υδροθεραπεία, η στείρωση, οι θεραπείες σοκ 
µαζί µε τις υπόλοιπες σωµατικές θεραπείες της εποχής ήταν, 
επί το πλείστον, θεραπείες βίαιες, µε σοβαρές παρενέργειες, 
που για κάποιους ασθενείς κατέληγαν σε θάνατο και οι οποίες 
βασίστηκαν στον πειραµατισµό επί δεκαετίες στα σώµατα και 
τα µυαλά των έγκλειστων στα ψυχιατρεία.

·Λευκοτοµή-Λοβοτοµή:

   Τη δεκαετία του 1930, η «λευκοτοµή» βρήκε οπαδούς στα 
πρόσωπα δύο Πορτογάλων γιατρών, του Antonio Moniz και 
του Almeida Lima. Η τεχνική που χρησιµοποίησαν ήταν 
κάπως διαφορετική από εκείνη της λοβοτοµής, καθώς ναι µεν 
άνοιγαν τρύπες στο κρανίο αλλά αντί για εργαλεία, διοχέτευαν 
οινόπνευµα για να καταστρέψουν τα τµήµατα του εγκεφάλου 
που ήθελαν. Μάλιστα το 1949 στον Moniz απονεµήθηκε το 
Νόµπελ ιατρικής για την «προσφορά» του στην ανθρωπότητα.
   Το 1950 ο Αµερικανός Walter Freeman τελειοποίησε την 
τεχνική, ονοµάζοντάς την «λοβοτοµή». Ο Freeman ονοµάστηκε 
«µάγος γιατρός». Κυκλοφορούσε µε ένα αυτοκίνητο 
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κάνοντας λοβοτοµή παρουσία κοινού. Μάλιστα ο Freeman 
πραγµατοποιούσε τη λοβοτοµή ενδιάµεσα από ηλεκτροσόκ, 
στο χρονικό εκείνο διάστηµα κατά το οποίο ο ασθενής 
έχανε τις αισθήσεις του.
   Βέβαια, η εξάπλωση της 
λοβοτοµής ήταν αρκετά 
χρονοβόρα, γιατί αφενός 
χρειαζόταν χειρούργο που 
να γνωρίζει τη διαδικασία και 
άλλο ιατρικό διάρκειά της και 
αφετέρου δε φαινόταν να έχει θετικά 
αποτελέσµατα στα περισσότερα είδη ψυχικών ασθενειών. 
Μάλιστα ο Freeman πραγµατοποιούσε τη λοβοτοµή ενδιάµεσα 
από ηλεκτροσόκ, στο χρονικό εκείνο διάστηµα κατά το οποίο 
ο ασθενής έχανε τις αισθήσεις του.
   Η λοβοτοµή άρχισε να χρησιµοποιείται πιο µαζικά στα τέλη 
της δεκαετίας του ‘40 και εγκαταλείφθηκε σε λιγότερο από 
µια δεκαετία, µε τη µαζική χρήση της χλωροπροµαζίνης
στα ψυχιατρεία από τα µέσα της δεκαετίας του ‘50. Η 
µέθοδος αυτή, η οποία στην ουσία κατέστρεφε απόλυτα υγιή 
εγκεφαλικό ιστό, προκαλούσε µη αναστρέψιµες εγκεφαλικές 
βλάβες σε µεγάλο µέρος των ασθενών που υποβλήθηκαν σε 
αυτή, επιληπτικές κρίσεις, αλλοιώσεις στη συµπεριφορά: η 
εγχείρηση άφηνε πολλούς ασθενείς απαθείς και άβουλους, 
άλλους σε κατάσταση φυτού. Τα αποτελέσµατα
αυτά στη συµπεριφορά των ασθενών, η διανοητική και 
συναισθηµατική παράλυση που προκαλούσε η λοβοτοµή, 
θεωρούνταν από το µεγαλύτερο µέρος των ψυχίατρων της 
εποχής ως επιτυχία της µεθόδου, αφού συχνά η επιτυχία 
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·Υδροθεραπεία:

καθοριζόταν µε βάση το κατά πόσο οι ασθενείς γίνονταν 
περισσότερο υπάκουοι κι ελέγξιµοι.

   Η υδροθεραπεία περιελάµβανε διάφορες πρακτικές 
που χρησιµοποιούσαν νερό και ήταν αναγνωρισµένη ως 
θεραπευτική µέθοδος για ψυχικές ασθένειες (θεωρούταν πολύ 
αποτελεσµατική συγκεκριµένα για ασθενείς µε ψύχωση) από 
τα τέλη του 19ου αιώνα. Η µία από τις πιο συνηθισµένες 
πρακτικές περιελάµβανε το «τύλιγµα» του ασθενή σε ένα 
σεντόνι το οποίο είχε βυθιστεί σε νερό θερµοκρασίας από 4 
(για τους πιο «ταραγµένους») µέχρι 38 βαθµούς κελσίου (για 
τους πιο αδύναµους ασθενείς). Ο ασθενής τυλιγόταν µετά και 
µε µια κουβέρτα συνήθως, ενώ αν αντιστεκόταν άλλο ένα 
·σεντόνι προστίθετο στο θεραπευτικό αυτό «κουκούλι» και 
αφηνόταν στη συνέχεια εκεί τυλιγµένος, ενώ η θερµοκρασία 
σιγά σιγά ανέβαινε.
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   Η δεύτερη µέθοδος περιελάµβανε συνεχή µπάνια σε µια 
ιδιότυπη µπανιέρα, µε ένα σωλήνα από τον οποίο ερχόταν 
ζεστό νερό και έναν άλλο από τον οποίο το νερό αυτό 
έφευγε, καθώς και βαλβίδες που επέτρεπαν στο γιατρό να 
ρυθµίζει τη θερµοκρασία και τη ροή του νερού. Ο ασθενής 
τοποθετούταν και δενόταν σ’ αυτή τη µπανιέρα και ένα 
σεντόνι από καραβόπανο τον σκέπαζε µε µια τρύπα για 
να περάσει το κεφάλι του. Ο γιατρός άνοιγε το νερό στη 
θερµοκρασία και δύναµη που ήθελε, σε µια θεραπεία που 
µπορούσε να διαρκέσει µέχρι και ολόκληρες ηµέρες. Με µια 
άλλη µέθοδο, οι γιατροί «ψέκαζαν» τον ασθενή µε ζεστό νερό 
µε µεγάλη πίεση, κάτι σα ντουζ. Η υδροθεραπεία θεωρούνταν 
επιστηµονικώς αποδεδειγµένη θεραπεία, η αξιοπιστία της 
ωστόσο περιοριζόταν σε διάφορες υποθέσεις και θεωρίες που 
οι ψυχίατροι προσπαθούσαν µε έρευνες να αποδείξουν. Μία 
από αυτές υποστήριζε ότι η υδροθεραπεία «καθαρίζει» τον 
ασθενή από τις «τοξικές ακαθαρσίες» που προκαλούν την 
τρέλα.

Θεραπείες Σοκ:

   Στις θεραπείες σοκ συγκαταλέγονται οι θεραπείες 
χορήγησης ινσουλίνης, metrazol και το ηλεκτροσόκ και 
ονοµάστηκαν έτσι από την κατάσταση σοκ η οποία 
προκαλούνταν στους ασθενείς από τη θεραπεία ινσουλινικού 
κώµατος. Το φάρµακο metrazol και ο ηλεκτρισµός δεν είχαν 
ως ποτέλεσµα τόσο το σοκ, όσο σπασµούς και κρίσεις, γι’ αυτό 
χαρακτηρίζονται και ως σπασµοθεραπείες.
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· Ινσουλινικό κώµα:

   Το 1927 ο αυστριακός ψυχίατρος Manfred Sakel άρχισε 
να χορηγεί ινσουλίνη (η οποία ανακαλύφθηκε λίγο νωρίτερα, 
το 1921) σε µικρές δόσεις σε 
ασθενείς του στο νοσοκοµείο 
που δούλευε και αφού 
παρατήρησε βελτίωση συνέχισε 
να εξετάζει τις επιδράσεις 
της µε πειράµατα σε ζώα. 
Όταν αργότερα παρουσίασε 
τη µέθοδό του και τα 
αποτελέσµατά της το 1933, 
η θεραπεία αυτή άρχισε να 
υιοθετείται και από άλλους
ψυχίατρους για τη θεραπεία 
ασθενών µε σχιζοφρένεια
και εξελίχτηκε σε µια αρκετά 
διαδεδοµένη µέθοδο τις
δεκαετίες του 1940 και 1950. 
Θεωρούταν η µοναδική
θεραπεία συγκεκριµένα για τη 
σχιζοφρένεια. Η θεραπεία
περιελάµβανε επαναλαµβανόµενες ενέσεις µε µεγάλες
δόσεις ινσουλίνης µε σκοπό οι ασθενείς να εκδηλώνουν
υπογλυκαιµικό σοκ και να πέφτουν σε κώµα. Πέντε ή
έξι ηµέρες την εβδοµάδα οι γιατροί έκαναν ενέσεις µε
συνεχώς αυξανόµενες δόσεις ινσουλίνης στους ασθενείς,
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µέχρι να φτάσουν σε κατάσταση κώµατος, η οποία διαρκούσε 
γύρω στα δεκαπέντε λεπτά, ενώ όσο η µέθοδος αυτή γινόταν 
περισσότερο δηµοφιλής οι ψυχίατροι προσπαθούσαν να 
αυξάνουν τη διάρκεια του κώµατος.   
   Η κωµατώδης κατάσταση σταµατούσε µε τη χορήγηση 
γλυκόζης και οι ενέσεις συνεχίζονταν µέχρι ο ασθενείς να 
παρουσιάσει βελτίωση ή γενικότερα, µέχρι να έχει πέσει 
πενήντα µε εξήντα φορές σε κώµα. Παρόλο που δεν υπήρξε 
συγκεκριµένη εξήγηση από τους υποστηρικτές της για τους 
λόγους για τους οποίους η συγκεκριµένη θεραπεία υποτίθεται 
ότι είχε αποτελέσµατα, και παρά τις σοβαρές επιπλοκές 
(υπογλυκαιµικά σοκ, µόνιµη εγκεφαλική βλάβη, καρδιακή 
ανεπάρκεια) αλλά και το ποσοστό των θανάτων εξαιτίας της 
(1-2% των ασθενών), η εφαρµογή της συνεχίστηκε µέχρι τα 
τέλη της δεκαετίας του ’50, όταν και άρχισε να εγκαταλείπεται 
εξαιτίας της χρήσης των φαινοθειαζίνων.

·Σπασµοθεραπεια µε χρηση metrazol [ή cardiazol] :

   Την ίδια περίπου εποχή o νευρολόγος- ψυχίατρος Ladis-
las von Meduna, συγκρίνοντας τους εγκεφάλους ασθενών 
µε επιληψία µε αυτούς ασθενών µε σχιζοφρένεια, έφτασε 
στο συµπέρασµα ότι η πρόκληση επιληπτικών κρίσεων σε 
ψυχικά ασθενείς θα τους θεράπευε. Μετά από πειράµατα σε 
ζώα για την εύρεση της ουσίας αυτής που θα χορηγούνταν 
για την πρόκληση κρίσεων, ξεκίνησε θεραπείες σε ασθενείς 
µε καµφορά, ουσία την οποία λίγο αργότερα αντικατέστησε 
µε το metrazol. Οι κρίσεις οι οποίες προκαλούνταν στους 
ασθενείς ήταν πολύ βίαιες, σε σηµείο µετά τη θεραπεία 
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πολλοί ασθενείς να έχουν υποστεί κατάγµατα ή να έχουν 
σπάσει δόντια. «Ένας ασθενής περιέγραψε τη θεραπεία σα 
να ‘σε ψήνουν ζωντανό σε έναν άσπρο καυτό φούρνο’ και 
ένας ψυχίατρος παρατήρησε ότι σχεδόν όλοι οι ασθενείς 
‘καταβάλλονταν απ’ το φόβο επικείµενου θανάτου’. Ο τρόµος 
που βίωναν οι ασθενείς πριν χάσουν τις αισθήσεις τους 
περιγραφόταν σα να σε πέταγε κάποιος από ένα ψηλό 
κτίριο». Η θεραπεία προκαλούσε απώλεια µνήµης, εγκεφαλική 
και µείωση των διανοητικών λειτουργιών, ενώ ταυτόχρονα η 
αποτελεσµατικότητά της δεν ήταν ούτε «επιστηµονικά» αλλά 
και ούτε πρακτικά αποδειγµένη. Παρόλα αυτά, θεωρούνταν 
αποτελεσµατική και χρησιµοποιούνταν ευρέως σε ψυχιατρεία 
µέχρι και τα µέσα της δεκαετίας του ‘40 οπότε και 
αντικαταστάθηκε εντελώς από το ηλεκτροσόκ.

·Ηλεκτροσόκ:

Προϊόν της φασιστικής Ιταλίας, το ηλεκτροσόκ ανακαλύφθηκε 
από τους γιατρούς Ugo Cerletti και Lucio Bini και είναι η µόνη 
από τις σωµατικές 
θεραπείες του πρώτου 
µισού του 20ου αιώνα 
που χρησιµοποιείται 
ακόµη και σήµερα, 
παρά τα στοιχεία 
που έχουν έκτοτε 
έρθει στο φως για 
τις σοβαρότατες 
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παρενέργειές της. Ο Cerlettiκαι ο Bini γνωρίζοντας τις νέες 
θεραπείες σοκ της εποχής, πειραµατίζονταν σε ζώα µε σκοπό
να καταφέρουν να προκαλέσουν κρίσεις όχι µε κάποια ουσία, 
αλλά µέσω ηλεκτρισµού. Ο Bini σχεδίασε το πρώτο µηχάνηµα 
ηλεκτροσόκ, που περιλαµβάνει ένα βολτόµετρο για τη ρύθµιση
της τάσης του ρεύµατος που διοχετεύεται στον ασθενή, ένα 
ρολόι που µετράει τα κλάσµατα του δευτερολέπτου, για τη 
ρύθµιση της διάρκειας διοχέτευσης του ρεύµατος και φυσικά 
τα ηλεκτρόδια, τα οποία τοποθετούνται στις δύο πλευρές του 
κεφαλιού. Από τα ηλεκτρόδια περνάει ρεύµα στον ασθενή, 
το οποίο του προκαλεί επιληπτική κρίση. Στη διαδικασία 
του ηλεκτροσόκ επίσης χρησιµοποιούνταν κάποιου είδους 
πλαστικά φίµωτρα για να προστατέψουν τους ασθενείς από 
το να δαγκώσουν τη γλώσσα τους, ενώ µετά τη θεραπεία 
χρησιµοποιούνταν δεσµά για να καταστείλουν επιθετικές 
τάσεις που καταγράφονταν από τους ψυχίατρους της εποχής 
ως συχνές σε όσους είχαν υποβληθεί στη θεραπεία. Το 1938 ο 
Cerletti και ο Bini έκαναν ηλεκτροσόκ στον πρώτο ασθενή10 
και στις αρχές της δεκαετίας του 1940, η µέθοδος αυτή 
χρησιµοποιούνταν στο µεγαλύτερο µέρος των ψυχιατρείων.      
Την ίδια δεκαετία οι ψυχίατροι άρχισαν να χρησιµοποιούν 
µυοπαραλυτικά φάρµακα για να µετριάζουν τους σπασµούς 
οι οποίοι ήταν κι εδώ τόσο έντονοι που προκαλούσαν 
κατάγµατα στους ασθενείς. Στις επιπλοκές του ηλεκτροσόκ 
εκτός από τους σωµατικούς τραυµατισµούς κατά τη διάρκειά 
του, συγκαταλέγονται απώλεια µνήµης και εγκεφαλικές 
βλάβες. Πολλοί ασθενείς έχαναν δεξιότητες που είχαν πριν το 
ηλεκτροσόκ, δεν µπορούσαν εύκολα να συγκεντρωθούν, να 
κάνουν υπολογισµούς, να φέρουν εις πέρας άλλες καθηµερινές 
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εργασίες, συνέπειες της θεραπείας (µεταξύ άλλων) που ήταν 
µη αναστρέψιµες. Είναι χαρακτηριστικό ότι τη δεκαετία του 
‘40 και του ‘50, και ενώ πάρα πολλοί ασθενείς υποβάλλονταν 
σε ηλεκτροσόκ, γίνονταν ακόµη πειράµατα σε ζώα αλλά 
και άλλες έρευνες που έδειχναν ότι το ηλεκτροσόκ προκαλεί 
διαφόρων ειδών βλάβες στον εγκέφαλο. Το ίδιο έδειχναν και 
οι νεκροψίες ασθενών που είχαν υποβληθεί σε ηλεκτροσόκ, 
ενώ πολλοί από αυτούς τους θανάτους είχαν προκληθεί από 
την ίδια τη θεραπεία.
   Η ηλεκτροσπασµοθεραπεία, όπως λέγεται σήµερα, συνεχίζει 
να είναι ένα µέσο θεραπείας ψυχικών ασθενειών και δεν είναι 
λίγοι οι γιατροί που τη βρίσκουν αποτελεσµατική. Νέα, πιο 
εξελιγµένα µηχανήµατα και διαβεβαιώσεις για µια ασφαλή, 
ανώδυνη (ο ασθενής σήµερα βρίσκεται σε ολική αναισθησία 
κατά τη διάρκεια της ΗΣΘ) και χωρίς παρενέργειες 
διαδικασία. Την ίδια στιγµή, όχι µόνο ο τρόπος µε τον οποίο 
δρα στον εγκέφαλο δεν έχει κατανοηθεί ακόµα, αλλά και 
η αποτελεσµατικότητά της είναι θέµα αµφιλεγόµενο. Για 
παράδειγµα, ενώ η ΗΣΘ σήµερα θεωρείται κατάλληλη για 
ασθενείς µε τάσεις αυτοκτονίας, άλλες έρευνες σε ασθενείς 
που υποβλήθηκαν σε ηλεκτροσπασµοθεραπεία έδειξαν 
αύξηση του αριθµού των αυτοκτονιών και της πρόθεσης για 
αυτοκτονία µετά τη θεραπεία.

[Οι πληροφορίες σχετικά με την ευγονική και τις παραπάνω 
πρακτικές πάρθηκαν απο την μπροσούρα ‘‘ΨΥΧΙΚΗ ΑΣΘΕΝΕΙΑ, 
ΕΥΓΟΝΙΚΗ ΚΑΙ ΣΩΜΑΤΙΚΕΣ ΘΕΡΑΠΕΙΕΣ’’ της ομάδας            
delirium απόπειρες παρέκκλισης].
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Πειράµατα κοινωνικής συµπεριφοράς σε 
ζώα προς όφελος της ψυχιατρικής.

Τα πειράµατα πάνω σε µη ανθρώπινα πλάσµατα έχουν 
µεγάλη ιστορία στο χώρο των ιατρικών και ψυχιατρικών 
επιστηµών.

«Ο σκύλος του Παβλόφ»

Πριν γίνει διάσηµος για τον “σκύλο” του, ο Παβλόφ µελετούσε 
το πεπτικό σύστηµα των σκύλων. Είχε αναπτύξει µία δική 
του µέθοδο για να µετρά την ποσότητα γαστρικού υγρού που 

παρήγαγε ο οργανισµός 
τους. Με επεµβάσεις, 
χώριζε τον οισοφάγο 
απ’ το στοµάχι και το 
συνέδεε µε ένα µπολ 
στο πάτωµα. Έτσι όσο κι 
αν έτρωγε ο σκύλος, το 
φαγητό δεν κατέληγε
ποτέ στο στοµάχι, αλλά 
στο µπολ, από το οποίο 
συνέχιζε να τρώε. Το 

στοµάχι του, συνδεόταν µε ένα άλλο σωληνάκι, µε το
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οποίο αφαιρούσε το γαστρικό υγρό και το µελετούσε. Όταν 
ολοκλήρωνε τις αναλύσεις του, το υγρό πωλούνταν στην αγορά 
ως θεραπεία για τη δυσπεψία. Όπως ήταν αναµενόµενο, τα 
σκυλιά πέθαιναν µετά από λίγες µόνο επεµβάσεις και ο 
Παβλόφ έπρεπε να ξεκινήσει τη διαδικασία απ’ την αρχή. 
Την εποχή εκείνη, κανείς δεν θεωρούσε ότι τα σκυλιά 
βασανίζονταν άγρια. Αντιθέτως, οι συνεργάτες του τον 
συνέχαιραν, επειδή κατάφερνε να τα κρατήσει ζωντανά για 
περισσότερες από µία επεµβάσεις.
   Καθώς µελετούσε τη συµπεριφορά των σκύλων, 
αντιλήφθηκε ότι έτρεχαν τα σάλια τους, όχι µόνο όταν είχαν 
το φαγητό µπροστά τους και ετοιµάζονταν να φάνε, αλλά 
κι όταν πίστευαν ότι θα έφτανε το φαγητό. Συγκεκριµένα, ο 
Παβλόφ παρατήρησε ότι επειδή τα τάιζαν οι βοηθοί του, που 
φορούσα ν άσπρες ιατρικές ρόµπες, τα σκυλιά είχαν συνδέσει 
τις ρόµπες µε το φαγητό και όποτε τις έβλεπαν, έτρεχαν τα 
σάλια τους....
   Ο Παβλόφ εξέλιξε τη µελέτη του και χρησιµοποίησε 
διάφορα ερεθίσµατα για να εξετάσει αν τα σκυλιά 
πράγµατι αντιδρούσαν σε αυτό που προσλάµβαναν ως 
φορέα του φαγητού κι όχι το ίδιο το φαγητό. Η ιστορία που 
επικράτησε σχετικά µε το πείραµα, αναφέρει ότι ο Παβλόφ 
χρησιµοποιούσε κουδούνι α, τα οποία χτυπούσε κάθε φορά 
πριν ταΐσει τα σκυλιά. Μετά από λίγο, τα σκυλιά συνέδεσαν 
τον ήχο µε το φαγητό και τα σάλια τους έτρεχαν, ακόµα και 
αν δεν τους έφερνε τροφή.
   Στην πραγµατικότητα, όµως, ο Παφλόβ δεν χρησιµοποίησε 
ποτέ κουδούνι, αλλά µετρονόµους, αρµόνιο, buzzer και 
ηλεκτρικά σοκ. Κατέληξε στο συµπέρασµα πως, όπως ο 
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σκύλος, έτσι και ο άνθρωπος µπορεί, αν εκπαιδευτεί, να 
συνδέει τεχνητά ερεθίσµατα µε ενστικτώδεις λειτουργίες 
του οργανισµού, όπως η έκκριση σάλιου από τους αδένες 
τους στόµατος. Σύµφωνα µε τις µελέτες του, ο ανθρώπινος 
εγκέφαλος µπορούσε να µελετηθεί µέσω φυσικών 
αντιδράσεων του σώµατος. Ήταν µία ριζοσπαστική έρευνα 
που έφερε την επανάσταση στον χώρο της ψυχολογίας. Για 
δεκαετίες, η πλειονότητα των επιστηµόνων αντιµετώπιζαν τον 
άνθρωπο σαν ένα µαύρο κουτί που απλώς επεξεργαζόταν 
εντολές και αντιδρούσε αυτόµατα, χωρίς προσωπική 
διεργασία....
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Πείραµα του Thorndike:

   Κατά τη διάρκεια του Α’ Παγκοσµίου Πολέµου  Thorndike 
χρησιµοποίησε τις θεωρίες του για την δηµιουργία διαφόρων 
τεστ, σύµφωνα µε τα οποία θα σχηµατιζόταν το ψυχολογικό 
και το γνωστικό προφίλ των στρατιωτών που επρόκειτο 
να καταταγούν στον Αµερικανικό στρατό. Τα τεστ αυτά 
ονοµάστηκαν Alpha & Beta tests και είναι η πρώτη φορά που 
χρησιµοποιούνται ψυχολογικά τεστ από επίσηµη κυβέρνηση 
για στρατιωτικούς σκοπούς. Επιπλέον, είναι η
πρώτη φορά που γίνεται λόγος έστω και για κάποια 
στοιχειώδη εκπαίδευση ενηλίκων εκτός θεσµοθετηµένης 
εκπαίδευσης (λύκειο, κολέγιο, πανεπιστήµιο).

Η θεωρία του Thorndike - Θεωρία της συντελεστικής εξαρτηµένης µάθησης

   O Thorndike προσπαθεί να εξηγήσει τους τρόπους µε τους 
οποίους οι άνθρωποι µαθαίνουν καθώς αποκτούν µία νέα ή 
απορρίπτουν µία παλαιότερη συµπεριφορά χρησιµοποιώντας 
το νόµο του αποτελέσµατος. Σύµφωνα µε το νόµο αυτό, κάθε 
συµπεριφορά που έχει αποτέλεσµα θετικό επαναλαµβάνεται 
και κάθε συµπεριφορά που έχει αποτέλεσµα αρνητικό 
απορρίπτεται. Έτσι λοιπόν, ο έπαινος που συνοδεύει µια 
συµπεριφορά θα την κάνει να επαναλαµβάνεται, ενώ η 
αποδοκιµασία θα την σταµατήσει. Επιπλέον, η µάθηση µιας 
συµπεριφοράς κατορθώνεται ή αποβάλλεται ανάλογα
µε τη σηµασία που έχει το αποτέλεσµα της για το άτοµο.
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   Στο νόµο του αποτελέσµατος ο Thorndike κατέληξε 
κάνοντας πειράµατα µε αδέσποτες γάτες. Παρατήρησε ότι οι 
γάτες αυτές είχαν συνηθίσει την ελευθερία τους στο δρόµο 
και όταν τις κλείσουν 
σε κλουβί κάνουν 
απεγνωσµένες προσπάθειες 
να βγούνε έξω χτυπώντας 
το κλουβί. Μέσα από 
τιςκινήσεις αυτές τυχαία 
ανακαλύπτουν το µάνταλο 
που κρατούσε το κλουβί 
κλειστό και το ανοίγουν 
βρίσκοντας την ελευθερία 
τους. Αν οι ίδιες οι γάτες 
κλειστούν πολλές φορές στο κλουβί στο τέλος θα µάθουν να 
το ανοίγουν. Έτσι, λοιπόν, διαπίστωσε ότι µετά από πολλές 
προσπάθειες οι γάτες τελικά πατούν εκούσια το µάνταλο 
της εξόδου. Αυτό σηµαίνει ότι η επιθυµητή έξοδος οπό το 
κλουβί είναι το αίτιο για την επανάληψη της κίνησης που τις 
απελευθερώνει. Συχνά ο Θόρνταϊκ έβαζε και φαγητό έξω από 
το κλουβί της γάτας για να της δώσει επιπλέον κίνητρο να 
βγει από αυτό.

Το πείραµα των 5 πιθήκων:

   Το 1965 ο Αµερικάνος ψυχολόγος Harry Harlow, µαζί µε 
την επιστηµονική του οµάδα διεξήγε µεταξύ άλλων και το 
περίφηµο πείραµα µε τους 5 πιθήκους. Μέσα σε ένα κλουβί, 
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µε µια σκάλα και στην κορυφή της ένα τσαµπί µπανάνες, 
τοποθετήθηκαν 5 πίθηκοι, οι οποίοι όρµησαν στις µπανάνες και 
ο πιο γρήγορος άρπαξε το τσαµπί. Ενώ ο νικητής απόλαυσε 
το γεύµα του, οι υπόλοιποι 4 καταβράχηκαν µε παγωµένο 
νερό. Μετά από 2-3 καταβρέγµατα οι πίθηκοι αρπάζαν 
και ξυλοκοπούσαν όποιον επιχειρούσε να ανέβει τη σκάλα. 
Έπειτα από λίγη ώρα, κανένας δεν τολµούσε να πλησιάσει 
τις µπανάνες, όσο δελεαστικό και αν ήταν. Στη συνέχεια, 
αντικατέστησαν έναν από τους πέντε πιθήκους µε ένα 
καινούριο (όχι, όµως, γρηγορότερο απο τους αρχικούς). ‘Οπως 
ήταν φυσικό, ο νέος πίθηκος έτρεχε κατ’ ευθείαν στη σκάλα, 
ώστε να αρπάξει τις µπανάνες, όµως δεχόταν το ξυλοφόρτωµα 
των υπολοίπων.
   Το αξιοπερίεργο είναι πως στον ξυλοδαρµό συµµετείχε και 
ο πίθηκος ο οποίος δεν είχε καταβρεχτεί. Κάθε φορά άλλαζαν 
ένα πίθηκο από τους αρχικούς πέντε, µέχρι στο τέλος να 
υπάρξει µια ολοκαίνουρια πεντάδα. Τελικά, οι νέοι πίθηκοι 
ξυλοκοπούσαν όποιον προσπαθούσε να φτάσει τις µπανάνες, 
µε τη διαφορά, όµως, ότι πλέον κανείς δεν ήξερε το λόγο.

Τα πειράµατα του Skinner:

B.F.Skinner: Ριζοσπαστικός Συµπεριφορισµός ή Συντελεστική 
Μάθηση

   O Skinner συνδύασε τις θεωρίες του Παβλόφ και του 
Θορντάικ, ιδιαίτερα το νόµο της αποτελεσµατικότητας. Έφτιαξε 
ένα κλουβί παρόµοιο µε του Θορντάικ, µόνο που εδώ είχε 
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κι άλλα ερεθίσµατα µε άλλα αποτελέσµατα, εκτός από την 
τροφή και τον διακόπτη.
   Αυτό έµεινε στην ιστορία µε το όνοµα «Το κουτί του 
Σκίνερ». Εκεί έλεγχε ποντίκια και περιστέρια. Το αποτέλεσµά 
του ήταν να αντιστρέψει τον νόµο του αποτελέσµατος του 
Θορντάικ και να πει ότι µια συγκεκριµένη συµπεριφορά δεν 
εξαρτάται από τις συνέπειες που πρόκεται να ακολουθήσουν, 
αλλά από τις συνέπειες που ακολούθησαν ήδη µετά από µια 
τέτοια συµπεριφορά στο παρελθόν.
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Εγκλεισµός...
   Η ανάγκη του ατόµου και της κοινωνίας εν γένει να 
επιβάλλεται, µπορεί να ιδωθεί σε κάθε εποχή, σε κάθε 
πολιτισµό. Προϋπάρχει των διάφορων κοινωνικοπολιτικών 
συστηµάτων και των διάφορων τρόπων κοινωνικής 
οργάνωσης. Άλλοτε µέσω της αποµόνωσης, του εξοστρακισµού, 
της διαπόµπευσης και άλλοτε µέσω του εγκλεισµού σε 
κάτεργα, µοναστήρια, άσυλα και αργότερα ψυχιατρεία, το 
µακρύ χέρι της κυριαρχίας σε αγαστή συνεργασία µε την 
κοινωνία ήξερε πάντα πολύ καλά πως θα συµµορφώσει, θα 
τιµωρήσει, θα σωφρονίσει και, αν είναι απαραίτητο, πως θα 
εξαφανίσει εκείνο που δεν πρέπει να φαίνεται, δεν πρέπει 
να ακούγεται, να εκφράζεται, να αναπαράγεται. Η ανάγκη 
του ατόµου να περιορίζει και να επιβάλλεται εκφράζεται 
από την ανατολή του πολιτισµού. Πέρα από τον εκάστοτε 
φορέα καταπίεσης (βλέπε ψυχιατρεία, φυλακές, στρατόπεδα 
συγκέντρωσης, κλουβιά και τόσα άλλα) η σταθερά που 
υπάρχει οπουδήποτε και οποτεδήποτε υπήρξε περιχαράκωση, 
περιθωριοποίηση και επιβολή, είναι η κοινωνία. Το 
εξουσιαστικό σύµπλεγµα διατηρείται και παραµένει εύρυθµο 
µέσα από την εγκαθίδρυση και ισχυροποίηση των διάφορων 
θεσµών εγκλεισµού που διαθέτει, άλλοι από τους οποίους 
προβάλλουν πιο ξεκάθαρα το καταπιεστικό τους πρόσωπο, 
ενώ άλλοι διατηρούν ακόµη και σήµερα µια αίγλη πρόνοιας, 
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θεραπείας και εκµάθησης. Η κουλτούρα του εγκλεισµού 
διαθέτει πολλά συµφραζόµενα και οι στοχεύσεις των εκάστοτε 
φορέων εγκλεισµού ποικίλλουν, αλλά παρόλα αυτά κινούνται 
πάντοτε προς την ίδια κατεύθυνση, την οµαλή και απρόσκοπτη 
λειτουργία του υπάρχοντος και την χρήση όσων δεν χωράνε 
σε αυτό ως καύσιµα και αναλώσιµα υλικά, αλλά και τον βαθύ, 
απρόσκοπτο και ολοκληρωτικό κοινωνικό έλεγχο.
   Υπάρχουν πολλά πράγµατα που µπορεί να πει κανείς για 
την ψυχιατρική επιστήµη αλλά και για
τα διάφορα συµφραζόµενα που αυτή φέρει και στην εισήγηση 
αυτή θα κάνουµε µια απόπειρα να σταχυολογήσουµε 
µε περιεκτικό τρόπο ορισµένα από αυτά. Το ζήτηµα της 
ψυχιατρικής καταπίεσης είναι ένα θέµα που πολύ σπάνια 
απασχολεί τον ευρύτερο αντιεξουσιαστικό χώρο στις 
αναλύσεις και τις πρακτικές του. Φαίνεται σαν να είναι πολύ 
ευνόητη και εύπεπτη για τους περισσότερους µια σύνδεση που 
συχνά φτάνει στα όρια της ταύτισης όταν γίνεται λόγος για 
τις φύλακες και τα στρατόπεδα συγκέντρωσης, ή µπορούν 
να ιδωθούν οι αναλογίες και οι συµβολισµοί που φέρουν οι 
περιπτώσεις των σχολικών κελιών, των στρατώνων και των 
εργασιακών κάτεργων. Παρόλα αυτά, παρατηρείται
µια διάχυτη αµηχανία και απλώνεται σιωπή όταν επιχειρεί 
κάποιος να εστιάσει στις περιπτώσεις ψυχιατρικού εγκλεισµού 
(κάτι που συχνά συµβαίνει και όταν γίνεται λόγος για τα 
κλουβιά, κυνοκοµεία και άλλα ιδρύµατα που φυλακίζουν τα µη 
ανθρώπινα ζώα, αλλά αυτή είναι κουβέντα µιας άλλης φοράς).
   Για να µπορέσουµε να δούµε ολοκληρωµένα το ζήτηµα 
της ψυχιατρικής καταπίεσης, λοιπόν, θα ήταν χρήσιµο να 
αποσαφηνίσουµε µερικές έννοιες.
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   Οι διάφοροι θεσµοί, οι διάφορες εξουσίες µετουσίωναν 
πάντοτε τις διδαχές τους, τους βασικούς κανόνες και τις 
αποκλίσεις από αυτούς σε γραπτό λόγο. Ό,τι είναι για την 
εκάστοτε θρησκεία τα ιερά της βιβλία, ό,τι είναι για την 
νοµοθετική εξουσία οι κώδικες δικονοµίας, ό,τι είναι για την 
εκπαίδευση τα διάφορα εγχειρίδια και συγγράµµατα που 
απεικονίζουν µονοσήµαντα τον κόσµο, αυτό είναι και το 
DSM για την παγκόσµια ψυχιατρική κοινότητα. Πρόκειται 
για ένα εργαλείο-εγχειρίδιο που καταγράφει µέσα του µια 
σειρά από ψυχιατρικές παθήσεις, σύνδροµα, ελαττώµατα, 
στοιχεία προσωπικότητας που φεύγουν από το φάσµα του 
κανονικού, του νορµάλ, του υγιούς και περνάνε στη σφαίρα 
της ψυχοπαθολογίας. Το DSM είναι ένα ταξινοµικό σύστηµα 
των λεγόµενων ψυχικών διαταραχών που χρησιµοποιεί ως 
πρότυπο τα νοσολογικά µοντέλα των σωµατικών ασθενειών. 
Αποστασιοποιηµένο από οποιαδήποτε προσπάθεια κατανόησης 
του βιώµατος αλλά και την αναζήτηση αιτίων και αφορµών 
είτε στο άτοµο, είτε στην κοινωνικοπολιτική πραγµατικότητα, 
εστιάζει στην κατακερµατισµένη και στείρα καταγραφή 
συµπτωµάτων. Για την βίβλο των ειδικών ψυχικής υγείας 
και ασθένειας, κάθε συµπεριφορά γίνεται αντιληπτή είτε ως 
σύµπτωµα είτε ως απουσία συµπτώµατος, γεγονός που έχει 
ως συνέπεια την αντιµετώπιση της µε ψυχοφαρµακολογικούς 
όρους. Όσο περνάνε τα χρόνια, τόσο ριζώνει µια 
ψυχιατρικοποιηµένη αρχετυπική αντίληψη µέσα στην κοινωνία, 
η οποία δεν κατανοεί, απλά κατηγοριοποιεί και εν συνεχεία 
διαποµπεύει, αποµονώνει, καταχωνιάζει. Ο ψυχιατρικός λόγος 
και τρόπος σκέψης και η υιοθέτηση τους από την κοινωνία 
υπονοεί πως υπάρχει µια ιδανική κατάσταση κανονικότητας 
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και ψυχικής υγείας που σαν άλλο ιερό δισκοπότηρο οφείλουµε 
όλοι να αναζητούµε επ αόριστον, οφείλουµε όλοι να οδεύουµε 
προς την κατάκτηση τους. Ενδιαφέρον έχει πως η διεργασία 
αυτή, αυτή η αέναη αναζήτηση η οποία περιβάλλεται από 
µια τροµερή ασάφεια και ρευστότητα ξέρει πολύ καλά τι δεν 
είναι, αλλά δεν έχει ιδέα τι είναι. ∆εν υπάρχει κάποιος σαφής 
ορισµός για την ψυχική υγεία, η οποία ορίζεται µονάχα µέσα 
από το αντίθετο της. Η ψυχική ασθένεια είναι µια µετέωρη, 
αόριστη, µεταβαλλόµενη κατάσταση που ανά πάσα στιγµή 
µπορεί να χτυπήσει τον καθένα, γεγονός που θα έχει ως 
αποτέλεσµα αυτός ο καθένας να αποκλίνει από το µέσο όρο.
   Η ψυχιατρική επιστήµη όρισε η ίδια το πεδίο παρέµβασης 
της και το αντικείµενο της και έπειτα έπραξε και πιθανόν 
να συνεχίσει να πράττει στο διηνεκές ως µια αυτοορισµένη 
αυθεντία. Μέσω κυκλικών και φαύλων επιχειρηµάτων έχει 
καταφέρει να γίνει φαινοµενικά απαραίτητη, αφού η ίδια 
όριζε την ύπαρξη ψυχικών διαταραχών και τον εαυτό της 
θεµατοφύλακα των διαταραχών αυτών. Η ψυχιατρική θα 
συνεχίσει να υπάρχει, διότι θα συνεχίσει να ανακαλύπτει και 
να εφευρίσκει κατά το δοκούν καινούριες ασθένειες και µετά 
θα ευαγγελίζεται πως µόνο εκείνη µπορεί να βοηθήσει στην 
αντιµετώπιση τους.
   Αυτό που η επιστήµη, εδώ και κάποιες δεκαετίες, ονοµάζει 
ψυχική διαταραχή δεν είναι διόλου προσωπική υπόθεση. 
Το βίωµα του ατόµου δεν είναι ποτέ µονάχα δικό του 
και συνήθως φιλτράρεται µέσα από κοινωνικά πρότυπα, 
προσδοκίες, επιταγές, αρχετυπικά µοντέλα και στερεότυπα 
που σαν αποτέλεσµα έχουν τον κατακερµατισµό του. 
Η ψυχιατρική ιατρικοποιεί και σωµατοποιεί αυτά που 
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ονοµάζει ψυχικές διαταραχές, δίχως να έχουν υπάρξει 
ποτέ αντικειµενικά ευρήµατα. Αγνοεί συνειδητά και 
συστηµατικά το κοινωνικό πλαίσιο, στο οποίο εκδηλώνεται 
η οποιαδήποτε συµπεριφορά ή σκέψη. Επεµβαίνει σε µια 
κατάσταση υποκρινόµενη πως αυτή έχει εκφραστεί σε 
κοινωνικό και πολιτικό κενό και την ανάγει στην σφαίρα της 
νευροδιαβιβαστικής λειτουργίας. Η πλειοψηφία των δεδοµένων 
και των παραδοχών που χρησιµοποιεί είναι αυθαίρετες και 
βασισµένες σε πρότερα δεδοµένα και παραδοχές που η ίδια 
στο παρελθόν έχει και πάλι αυθαίρετα χρησιµοποιήσει.
   Η ψυχιατρική είναι επικίνδυνη και αυτό επειδή είναι 
άρρηκτα συνδεδεµένη µε την εκάστοτε πολιτική εξουσία και 
την κυρίαρχη αστική ιδεολογία. Όπως αναφέρει και ο David 
Cooper ‘’Η ψυχιατρική αποτελεί κατασταλτικό µηχανισµό στην 
υπηρεσία της εκάστοτε κυρίαρχης τάξης. Κύριος στόχος της 
είναι όποια και αν είναι η φαινοµενικά προοδευτική θεωρία 
που την καλύπτει, να ενισχύει την συµµόρφωση και
την υποταγή “στους άκαµπτους και στερεότυπους κανόνες 
εκείνων που κρατούν την εξουσία”. Με άλλα λόγια, η 
ψυχιατρική είναι µια µαζική αστυνοµική επιχείρηση που θα 
µπορούσε να εξαπλωθεί χωρίς όρια, εξού και το ξεφύτρωµα 
ολοένα και περισσότερων κλινικών για εξωτερικούς 
ασθενείς και εγκαταστάσεων ‘κοινοτικής περίθαλψης’ που 
απλούστατα αντικειµενοποιούν και ταξινοµούν τα θύµατα και 
πολλαπλασιάζουν ατελείωτα τις συνταγές για χάπια για να 
βουλώσουν το στόµα των ανθρώπων”.
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Κανονικότητα...
   Προτού αναλύσουµε την έννοια της κανονικότητας 
οφείλουµε να θέσουµε το βασικότερο θεµέλιο. Εκείνο της 
ρευστότητας. Ανάλογα µε την εποχή και τον εκάστοτε 
πολιτισµό, το κοινωνικοοικονοµικό σύστηµα, αλλάζει µορφές 
και πρόσωπα.
   Στον σύγχρονο κόσµο, η κανονικότητα παρεισφρέει 
ποικιλοτρόπως στις ζωές µας. Η πλύση εγκεφάλου ξεκινά 
από την πρώτη στιγµή της γέννησης µας και ορθώνει 
ανάστηµα µέσα στο ίδιο το οικογενειακό περιβάλλον και τα 
πρότυπα που δηµιουργήθηκαν και µεταπλάστηκαν εντός του 
τεχνοβιοµηχανικού συστήµατος, για να συνεχίσει µέσα από τα 
σχολικά και πανεπιστηµιακά κελιά, το στρατό, την εργασία, 
την µαζική κουλτούρα και διασκέδαση, τις προτιµήσεις, την 
µίζερη καθηµερινότητα. Φαίνεται πως για όλους υπάρχει 
µια προδιαγεγραµµένη πορεία µέσα στα όρια της εξουσίας. 
Κάτι που µονάχα στο ανθρώπινο είδος µπορεί κανένας να 
συναντήσει. Κανένα άλλο έµβιο ον στον πλανήτη δεν
έχει χαράξει µόνο του τέτοια κοινωνικά ντετερµινιστική 
πορεία.
   Η εξουσία ανέκαθεν έβρισκε τρόπους για να καταστείλει 
και να περιθωριοποιήσει όποιον παρέκκλινε
από την κανονικότητα που η ίδια όριζε, όποιον δεν είναι 
παραγωγικός για το ίδιο το σύστηµα, όποιον δεν συµπλήρωνε 



36

το µωσαϊκό για την εύρυθµη λειτουργία της κοινωνίας έτσι 
ώστε να διατηρήσει την ησυχία, την τάξη και την ασφάλεια. 
Ώστε να επικρατήσει η νηνεµία µιας καλά κουρδισµένης 
µηχανής από την οποία απουσιάζει το βίωµα. Ένας από 
τους µηχανισµούς καταστολής που προσαρµόζεται στις 
εκάστοτε κοινωνικοπολιτικές συνθήκες είναι και ο θεσµός 
της ψυχιατρικής, ο οποίος έρχεται να ιατρικοποιήσει, να 
αντικειµενικοποιήσει και να θέσει στη σφαίρα της αρρώστιας, 
το αποκλίνον.
   Η κοινωνία, για να λειτουργήσει σωστά, λοιπόν, χρειάζεται 
οµοιοµορφία. Χρειάζεται να απαρτίζεται από ένα σύνολο 
ανθρώπων µε κοινά χαρακτηριστικά, µε κοινό τρόπο σκέψης, 
µε παρόµοιες ανάγκες. Χρειάζεται να στελεχώνεται από 
άτοµα που επιθυµούν να διαιωνίσουν την κοινωνία, που ζουν 
για να δουλεύουν και δουλεύουν για να ζουν, που παράγουν, 
καταναλώνουν και πάλι από την αρχή. Στη µαζική κοινωνία 
του πρόσφατου καπιταλιστικού, νεοφιλελεύθερου παρελθόντος 
αλλά και του µέλλοντος πρέπει να τα κάνεις όλα αλλά 
µέσα σε συγκεκριµένα πλαίσια. Οι άνθρωποι πρέπει να 
σκέφτονται, αλλά όχι πολύ. Να αισθάνονται, αλλά όχι πολύ. 
Να εκφράζουν τη διαφωνία τους, αλλά όχι πολύ τόσο όσο να 
φαίνεται πως το υπάρχον διαθέτει έναν δηµοκρατικό µανδύα 
κάτω από τον οποίο χωράνε όλοι.
   Ό,τι ξεφεύγει από το περιχαράκωµα κρίνεται επικίνδυνο, µη 
λειτουργικό, εκτός κοινωνικής ευρυθµίας. Η κυριαρχία διαθέτει 
στο οπλοστάσιο της πολλά όπλα ώστε να αντιµετωπίσει 
το αλλότριο που η ίδια έχει δηµιουργήσει. Και λέµε πως η 
κοινωνία το έχει δηµιουργήσει διότι η ίδια δηµιουργεί τους 
εχθρούς και τους συµµάχους της, η κοινωνία αποφασίζει ποιος 
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χωράει στα όρια και τα στεγανά της, ποιος απειλεί την νόρµα, 
ποιος χαλάει το προσωπείο της.
Το µη κανονικό προσπαθεί η κοινωνία να το θέσει εκτός 
της. Αυτό το άτοµο, αυτή τη λογική, αυτή τη συµπεριφορά 
που είναι αλλόκοτα, περίεργα, όχι σαν τα άλλα πρέπει είτε 
να διορθωθούν, είτε να αποµονωθούν, είτε να αφοµοιωθούν. 
Στον σύγχρονο δυτικό πολιτισµό που βαυκαλίζεται πως δεν 
διαπράττει εγκλήµατα κατά των ανθρώπων, της φύσης και 
των ζώων µπορείς ενίοτε να µην εγκλείσεις το άτοµο στο 
ψυχιατρείο µακριά από το υπόλοιπο, καλά οργανωµένο 
µελίσσι, αλλά να φέρεις τον ψυχιατρικό εγκλεισµό στο άτοµο 
φορώντας του ένα χηµικό ζουρλοµανδύα µέσω της χορήγησης 
φαρµακευτικών σκευασµάτων.
  Σε µια καθαρή και αποστειρωµένη πραγµατικότητα 
οποιαδήποτε απόκλιση αποτελεί νόσο. Έτσι, κάθε παρέκκλιση 
από την κανονικότητα, έννοια θεσπισµένη αυθαίρετα από την 
ψυχιατρική και αφοµοιωµένη από την κοινωνία εξυπηρετεί τα 
συµφέροντα της εξουσίας, της καταστολής, της υποταγής και 
της εξηµέρωσης, χρήζει συµµόρφωσης και επανένταξης στην 
λειτουργική για τον καπιταλισµό κανονικότητα. Και είναι αυτό 
ακριβώς το γεγονός που θέλουµε να καταστήσουµε σαφές. Ότι 
η ψυχιατρική δεν είναι ούτε κοινωνικά και πολιτικά αθώα, 
ούτε θεραπευτική.

Ψυχιατρική...
Η ψυχιατρική έχει µετατραπεί σε πανίσχυρο µέσο κοινωνικού 
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ελέγχου, που λειτουργεί εκφοβιστικά δανειοδοτούµενο από την 
εξουσία, δοµώντας ουσιαστικά τον εφιάλτη του ολοκληρωτικού 
θεραπευτικού κράτους, που παίζεται σε βάρος και εν άγνοια 
της ανθρώπινης ύπαρξης. Πιο συγκεκριµένα, ο ψυχιατρικός 
ολοκληρωτισµός στηρίζεται στην εκµηδένιση της ανθρώπινης 
βούλησης, δηλαδή, στη δηµιουργία ατόµων τα οποία θα 
υιοθετήσουν συµπεριφορές που θα αρµόζουν στο ευρύτερο 
κοινωνικό σύνολο. Συνεπώς, η ψυχιατρική αποτελεί ένα µέσο 
πειθάρχησης των υπηκόων, σύµφωνα µε τις ανάγκες της 
κοινωνίας και του κράτους. ∆ηµιουργείται, λοιπόν, ένας θεσµός 
που απευθύνεται στην ψυχική ‘’ασθένεια’’, ως µια ξεχωριστή 
οντότητα από την ανθρώπινη ύπαρξη, της οποίας οι εµπειρίες 
και οι ‘’αδυναµίες’’ ιατρικοποιούνται, καταστέλλονται.
   Η θεραπευτική επιδίωξη της ψυχιατρικής συνυπάρχει σε 
µια αντιφατική ενότητα µε την ‘’κοινωνική’’ της αποστολή, 
που είναι ο κοινωνικός έλεγχος. Βέβαια, ο κοινωνικός 
έλεγχος δεν αφορά µόνο όσους παρεκκλίνουν ψυχικά από 
τα ιδεατά πρότυπα, αλλά ένα ευρύτερο σύνολο, του οποίου 
η συµπεριφορά πρέπει να οριοθετηθεί στις απαιτήσεις του 
συστήµατος παραγωγής-κατανάλωσης, του κράτους, της ίδιας 
της µαζικής κοινωνίας. Έτσι, λοιπόν, στο σύγχρονο κοινωνικό 
µοντέλο, η επιβολή της κανονικότητας πραγµατοποιείται µε 
χίλιους δύο τρόπους. Μέληµα του κράτους και της κοινωνίας 
είναι η δηµιουργία τελµατωµένων µορφών ζωής. Η ετερότητα 
του ατόµου αµβλύνεται, η κανονικότητα γίνεται βίωµα και 
κάπως έτσι η ύπαρξη συρρικνώνεται και χωρά σε καλούπια 
ειδικά διαµορφωµένα από τον κρατικό- κοινωνικό µηχανισµό. 
Καθετί που παρεκκλίνει τιµωρείται, αφού το πατερναλιστικό 
µοντέλο που υιοθετεί η ψυχιατρική και κατ’ επέκταση το ίδιο 
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το σύστηµα, οδηγούν είτε στον εγκλεισµό σε ιδρύµατα είτε 
στη χρήση ισχυρών κατασταλτικών φαρµάκων, ανάλογα µε 
την εκάστοτε περίπτωση. Αντί, λοιπόν, η τρέλα να αποδοθεί 
στην κοινωνία, που γεννά τον όρο αυτόν, αποδίδεται σε 
όλους εκείνους που δεν ακολουθούν το ειδικά διαµορφωµένο 
από την εξουσία µοντέλο ζωής. Άλλωστε, κύριος στόχος της 
ψυχιατρικής είναι η επιδιόρθωση και η προσαρµοστικότητα 
του ατόµου. Η ίαση του ‘’τρελού’’ και η δηµιουργία του 
‘’κανονικού’’.
   Με άλλα λόγια, το άτοµο οφείλει να: είναι λειτουργικό, 
να µπορεί δηλαδή να προσφέρει στο σύνολο, ώστε 
το καπιταλιστικό σύστηµα να παραµείνει ακέραιο, 
ευπροσάρµοστο και ακίνδυνο, ώστε να διατηρηθεί η κοινωνική 
ειρήνη.

[Το παραπάνω απόσπασμα πάρθηκε από την μπροσούρα 
‘‘Non Compos Mentis’’ από τις Αναρχικές εκδόσεις Άρνηση].

Ψυχοφαρµακολογία-Φαρµακοβιοµηχανίες...

   Στόχος της ψυχοφαρµακολογίας είναι η µελέτη κάθε 
ουσίας που τροποποιεί τον ψυχισµό του ανθρώπου. Με µια 
συνοπτική ιστορική αναδροµή διαπιστώνουµε πως έως τα 
µέσα του 19ου αιώνα, όλες οι χρησιµοποιούµενες ψυχοτρόπες 
ουσίες προέρχονταν από φυτά, ενώ από το δεύτερο µισό του 
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19ου αιώνα και µετά, µε την επίτευξη της χηµικής σύνθεσης 
ορισµένων από αυτές στο εργαστήριο, τίθενται οι βάσεις για 
την ανάπτυξη της ψυχοφαρµακολογίας, που θα γνωρίσει 
πρωτοφανή άνθιση στη σύγχρονη µεταπολεµική περίοδο.

   LSD: 1938 στα εργαστήρια της ελβετικής φαρµακευτικής 
εταιρείας Sandoz, δηµιουργείται ένα ισχυρό παραισθησιογόνο, 
που µε τα αρχικά LSD έµελλε να γνωρίσει ευρεία και 
πολυποίκιλη χρήση στη διάρκεια της δεύτερης µεταπολεµικής 
δεκαετίας, µετά τις κλινικές µελέτες που γίνονταν ύστερα από 
την πρώτη αναφορά των επιδράσεων της στον άνθρωπο.

Πειράµατα µε τη χρήση LSD:

   Το 1953, στις 13 Απριλίου, ο αρχηγός της Κεντρικής 
Υπηρεσίας Πληροφοριών (CIA) Allen Dulles ενέκρινε το 
πρόγραµµα MK-ULTRA. Επρόκειτο για ένα παράνοµο 
πρόγραµµα, στο οποίο ενεπλάκησαν πράκτορες και 
ειδικευµένο τεχνικό προσωπικό της CIA και χρησιµοποιήθηκαν 
Καναδοί και Αµερικανοί πολίτες ως πειραµατόζωα. Υπόκειντο 
σε χρήση ναρκωτικών ουσιών (όπως LSD) και άλλων µεθόδων 
για το χειρισµό µεµονωµένων νοητικών καταστάσεων, καθώς 
και για την αλλαγή της εγκεφαλικής λειτουργίας. ∆ιεξάγονταν 
σε πάνω από 30 πανεπιστήµια και ιδρύµατα.
   Μέχρι το 1963 το πρόγραµµα ΜΚ-ULTRA διενεργούσε 
πειράµατα χορηγώντας κυρίως LSD σε στρατιώτες και πολίτες 
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των ΗΠΑ. Το πρόγραµµα αυτό βοηθήθηκε σηµαντικά µε την 
ανακάλυψη νέων χηµικών ουσιών, οι οποίες καθιστούσαν πολύ 
ελκυστική την προοπτική να «καθαριστεί»
το µυαλό του θύµατος και να επαναπρογραµµατιστεί στη 
συνέχεια. Επιπλέον, η CIA νοίκιαζε πολυτελή διαµερίσµατα 
διακοσµηµένα σαν οίκους ανοχής κι εφοδιασµένα µε 
ψεύτικους“διπλούς” καθρέφτες, κάµερες και µικρόφωνο. Ο 
στόχος των επιχειρήσεων ήταν να καταφέρουν να δίνουν 
ναρκωτικά στους πελάτες. Τα αποτελέσµατα καταγράφονταν 
πίσω απότους καθρέφτες, ενώ οι επισκέπτες δεν γνώριζαν 
τίποτα.

[Το παραπάνω απόσπασμα (πειράματα με τη χρήση LSD 
πάρθηκε από την μπροσούρα ‘‘Non Compos Mentis’’ από τις 
αναρχικές εκδόσεις Άρνηση].

Ψυχοτρόπα:

   Στον ψυχιατρικό κόσµο υπάρχει πλέον διαθέσιµος και 
χρησιµοποιούµενος ένας τεράστιος όγκος ψυχοτρόπων 
φαρµάκων που δρουν:

α] ελαττώνοντας την εγκεφαλική δραστηριότητα και σε 
διάφορους βαθµούς (Μείζονα ηρεµιστικά ή νευροληπτικά η 
αντιψυχωσικά και ελάσσονα ηρεµιστικά ή αντί αγχώδη ή 
αγχολυτικά).
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β] αυξάνοντας την εγκεφαλική δραστηριότητα 
(αντικαταθλιπτικά και ψυχοδιεγερτικά). 

γ] προκαλώντας παραισθητικές ή παραληρηµατικές 
καταστάσεις.

   Πλάι σε αυτά υπάρχει και µια πλειάδα φαρµάκων µε 
υποτιθέµενη εξειδικευµένη δράση (αντί επιληπτικά, υπνωτικά, 
αντιπαρκινσονικά)..

Ιατρική ως θέσφατο και ιατρογένεση:

   Ιατρική και ψυχιατρική χρήζουν τεράστιας εκτίµησης 
εντός του κοινωνικού σώµατος. Αυτό, αντιλαµβανόµενο, τις 
διαγνώσεις ως θέσφατο, παραδίδει τη σκυτάλη σε κάθε λογής 
επιστήµονα της ψυχής και του νου, για να ορίσει το κανονικό, 
το αποδεκτό, το υγιές, το τι πρέπει να θεραπευτεί, αποµονωθεί, 
εγκλειστεί, θανατωθεί. Κατόπιν, το σύνολο της κοινωνίας, 
ενστερνίζεται κι αναπαράγει τα πρότυπα της κυρίαρχης 
λογικής.
   Συνταγές για φαρµακευτικά σκευάσµατα, αποτελούν 
αδιαµφισβήτητη πηγή υγείας µε αναπόδεικτη, βέβαια, 
αποτελεσµατικότητα, αλλά µε βίαιες παρενέργειες, οι 
οποίες χρήζουν εκ νέου φαρµακευτικής αντιµετώπισης, 
ώστε να εξαλειφθούν οι συνέπειες των φαρµάκων της 
αρχικής συνταγογράφησης. Το φαινόµενο αυτό βαφτίστηκε 
ιατρογένεση και περιγράφει οποιαδήποτε βλάβη του 
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“νοσούντα”, εξαιτίας της αγωγής που του παρασχέθηκε από 
γιατρό ή χειρουργό.
   ∆εν είναι λίγες οι φορές που χορηγούνται φάρµακα και 
θεραπείες, τα οποία ουδεµία σχέση έχουν µε την κατάσταση 
του υποκειµένου.
   Ένας κύκλος δίχως σταµατηµό, αφού η ιατρογένεση 
φρόντισε να εντάξει ες αεί τους “ασθενείς” στην κατανάλωση 
φαρµακευτικών σκευασµάτων.

Φαρµακοβιοµηχανίες:

   Πάνω στις βάσεις, όπου έχει διαρθρωθεί το σύγχρονο 
καπιταλιστικό σύστηµα, δεν θα µπορούσαν να 
απουσιάζουν, ως ισχυρό κοµµάτι του διεθνούς κεφαλαίου, 
οι φαρµακοβιοµηχανίες. Ίσως να αποτελούν το σκληρότερο 
κοµµάτι του εξουσιαστικού οικοδοµήµατος, µιας και η 
ξεκάθαρη επιχειρηµατική τους στόχευση αφορά την ίδια την 
ύπαρξη ανθρώπινων και µη ζώων.
   Πρόκειται για κολοσσιαίες επιχειρήσεις, οι οποίες είναι ως 
επί το πλείστον ιδιωτικές και πολυεθνικές µε συνολικά κέρδη 
που ανέρχονται στα 500 δισεκατοµµύρια δολάρια ετησίως, 
µε πρώτη την αµερικάνικη Pfizer (67,8 δις) και δεύτερη την 
ελβετική Novartis (53,3 δις).
   Ο ρόλος τους στο εξουσιαστικό παιχνίδι µπορεί να 
ιδωθεί από διάφορες πλευρές. ∆υο από αυτές τίθενται και 
προωθούνται στο κοινωνικό πεδίο. Αρχικά, πλασάρεται µια 
ανθρωποκεντρική αντίληψη, η οποία επιζητά την επιβίωση του 
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ανθρώπινου είδους µε κάθε κόστος. Κατ’ επέκταση, βλέπουµε 
το ανθρωπιστικό προσωπείο και την ουδετερότητα τους. Από 
την άλλη, έχουµε τον ενδελεχώς κρυµµένο στόχο, που δεν είναι 
άλλος παρά η επέλαση του τεχνοβιοµηχανικού συστήµατος.
Σκοπός τους; Η δηµιουργία νόσων και ψυχώσεων, για την 
κατανάλωση φαρµάκων. Μια επέκταση της γενικότερης 
νοοτροπίας που προσπαθεί να επιβάλλει η ιατρική σε 
συνεργασία µε τις βιοµηχανίες παραγωγής φαρµάκων, 
µια νοοτροπία που µας θέτει όλους εν δυνάµει νοσούντες 
και µας επαναφέρει στην κανονικότητα µε ένα µόνο χάπι. 
Συµπέρασµα; Η αρρώστια αποτελεί έλλειψη κατανάλωσης.
   Η οικονοµική τους δραστηριότητα επηρεάζει άµεσα την 
ίδια την καθηµερινή ζωή του ευρύτερου κοινωνικού συνόλου 
και κάθε επιµέρους κοµµατιού του, ατοµικά. Κι αν, λοιπόν, 
οι θεωρίες σχετικά µε απόκρυφες θεραπείες ή µε ιούς που 
δηµιουργούνται από τις ίδιες τις φαρµακευτικές εταιρίες που 
αργότερα θα τους “θεραπεύσουν”, µας ακούγονται αρκετά 
συνωµοσιολογικές, δεν θα µπορούσαµε να παραβλέψουµε δύο 
αδιάψευστες θέσεις.
   Η πρώτη αφορά τη λογική πάνω στην οποία ο 
καπιταλισµός επιβεβαιώνει την διαρκή παραγωγή
και συσσώρευση πλούτου (στα χέρια µερικών κοµµατιών 
του συστηµικού παιχνιδιού),τη συνάρτηση, δηλαδή, 
“δηµιουργία αναγκών-παραγωγή αγαθών ”. Κι αν αυτό 
σηµαίνει µηχανοκίνητα οχήµατα, ώστε να µπορεί κάποιος 
να αντεπεξέλθει στις καπιταλιστικές απαιτήσεις µετακίνησης 
στο αστικό πεδίο, µέσα επικοινωνίας για την κάλυψη του 
κενού της ανθρώπινης επαφής ή συγκεκριµένα είδη ρουχισµού 
για λόγους κοινωνικής προσαρµογής, στον τοµέα των 
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φαρµάκων, η παραπάνω συνάρτηση µεταφράζεται σε µία 
αλόγιστη διάθεση σκευασµάτων στην αγορά που έρχονται 
σε πολλές περιπτώσεις να καλύψουν ανύπαρκτες ανάγκες. 
Ειδικά στον τοµέα της ψυχιατρικής, που η διάγνωση και 
κατά συνέπεια ο ορισµός θεραπευτικής αγωγής για κάποια 
“ασθένεια” ανάγονται µόνο στη διάθεση της ψυχιατρικής 
υποκειµενικότητας, ο ρόλος των φαρµακοβιοµηχανιών 
στη διαµόρφωσης των δεδοµένων της συµπτωµατολογικής 
διάγνωσης και η διάθεση όλο και πιο εξειδικευµένων 
φαρµάκων, είναι προφανής. Χαρακτηριστικό παράδειγµα 
αποτελεί η όλο και πιο διευρυµένη διάγνωση “παιδικών 
ψυχικών ασθενειών”, όπως η “διαταραχή ελλειµµατικής 
προσοχής” και η υπερκινητικότητα που σχετίζονται άµεσα 
µε την µη παραγωγική απόδοση των µαθητών στα σχολικά 
εργοστάσια και “θεραπεύονται” µε τα ισχυρά ritalin.
   Σ’ αυτό ακριβώς έρχεται να συµπληρωθεί η δεύτερη 
θέση, που αφορά τις µεθόδους µε τις οποίες η κυριαρχία 
θα πειθαρχήσει και θα επιβληθεί, µε τους πιο συµφέροντες 
για αυτήν όρους, στους υπηκόους της καπιταλιστικής 
αυτοκρατορίας. Εκεί έρχονται οι φαρµακοβιοµηχανίες για 
να συµβάλλουν ουσιαστικά στην επιβολή των ρυθµών της 
καπιταλιστικής παραγωγής και κατανάλωσης µέσα από 
την προώθηση προϊόντων τους που στοχεύουν ακριβώς σε 
αυτό. Βιταµίνες και τονωτικά σκευάσµατα, για να µπορεί ο 
καθένας να αντεπεξέρχεται στις απαιτήσεις της παραγωγής 
και αγχολυτικά και ηρεµιστικά για την επαναρύθµιση των 
ρυθµών του στρεσαρισµένου από τις συστηµικές απαιτήσεις 
ανθρώπινου οργανισµού.
   Στο σκληρό παιχνίδι των φαρµακευτικών εταιριών, το 
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οποίο σχετίζεται µε την επιβίωση µεγάλου κοµµατιού του 
ανθρώπινου πληθυσµού, που κοστολογεί τη ζωή ασθενών, 
θυσιάζονται στο βωµό του κέρδους πέρα από τις ανθρώπινες, 
και άλλες µορφές ζωής στον πλανήτη: τεράστιες εκτάσεις 
χλωρίδας καταστρέφονται µε σκοπό να εξαχθούν τα 
φαρµακευτικά συστατικά που ενυπάρχουν εκεί, ενώ 
θανατώνονται ακόµη µεγαλύτερα κοµµάτια του ζωικού 
πληθυσµού για χάρη δοκιµών, για χάρη πειραµάτων για να 
υλοποιηθεί αυτό το ανθρωπιστικό έργο που ως κοινωνικό 
λειτούργηµα θα παράσχει µε αντίτιµο, και µάλιστα απρόσιτο 
τα απαραίτητα για την επιβίωση των ανθρώπων φάρµακα. 
Θα πλασάρει ως καραµέλες ψυχοφάρµακα στους υπηκόους 
του τεχνο-βιοµηχανικού πολιτισµού και θα αφήσει έξω από 
τη σφαίρα “επιρροής” του τις ανέτοιµες οικονοµικά για την 
παραλαβή στοιχειωδών εµβολίων και φαρµάκων (κατά της 
θανατηφόρας για εκεί γρίπης, φυµατίωσης κλπ) χώρες του 
“τρίτου κόσµου”.

Πειράµατα σε ζώα και φαρµακοβιοµηχανίες:

   Οι φαρµακοβιοµηχανίες λαµβάνουν κάθε χρόνο τεράστιες 
επιδοτήσεις από το κράτος κι άλλες εταιρείες χορηγούς, για 
την πραγµατοποίηση πειραµάτων. Το ποσό είναι πάντοτε 
ανάλογο µε τον αριθµό των ζώων που κάθε εργαστήριο έχει 
υπό την επίβλεψη του.
   Συγκεκριµένα, 150 εκατοµµύρια ζώα πεθαίνουν ετησίως 
σε πειράµατα που διεξάγουν φαρµακευτικοί κολοσσοί και 
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εταιρείες περιποίησης και καλλυντικών. Σκυλιά από διάφορες 
ράτσες, κυρίως Μπίγκλ, Μαϊµούδες και Πίθηκοι, ενώ τα 
ποντίκια, τα χάµστερ και τα διάφορα άλλα τρωκτικά δεν 
µετρούν ως απώλεια για τα επιστηµονικά εργαστήρια.
   Στην έρευνα και τις δοκιµές, τα ζώα υποβάλλονται σε 
πληθώρα πειραµάτων, τα οποία έχουν τεράστιο εύρος. Από 
τη δοκιµή νέων φαρµάκων, τη δηλητηρίαση για δοκιµές 
τοξικότητας, την εµφύτευση, τον ακρωτηριασµό, την τύφλωση 
και όποια άλλη επώδυνη και σαδιστική διαδικασία µπορεί να 
φανταστεί κανείς.
   Στα περισσότερα πειράµατα εφαρµόζονται περιοριστικές 
διατάξεις στα ζώα, µε σκοπό να τα εµποδίσουν από το να 
κινηθούν. Κάποιες φορές αυτές αφορούν ολόκληρο τ σώµα, 
ενώ άλλες συγκεκριµένα τµήµατα, όπως το κεφάλι, το λαιµό ή 
τα πόδια.
   Το 2009 µια µυστική έρευνα σε ένα εργαστήριο αποκάλυψε 
πιθήκους που µανιωδώς γύριζαν γύρω γύρω µέσα στα κλουβιά 
τους, δαγκώνοντας τις ανοιχτές τους πληγές, ακρωτηριάζοντας 
τους ίδιους τους τους εαυτούς και ξεριζώνοντας το τρίχωµα 
τους. Όλα αυτά εξαιτίας της χρόνιας ψυχολογικής πίεσης που 
ήταν αναγκασµένοι να υποµείνουν.
   Σε όλα τα παραπάνω εκφράζεται η ανάγκη του ανθρώπινου 
είδους να καθυποτάξει τα υπόλοιπα έµβια πλάσµατα προς 
όφελος του. ο ανθρωποκεντρισµός επιβάλλει τις µελέτες 
πάνω σε ζώα, µιας και αυτές κρίνονται απαραίτητες για 
την επιβίωση και διαιώνιση του είδους. Από την άλλη, 
θεωρεί βάρβαρες τις µελέτες πάνω σε ανθρώπους, πράγµα 
οξύµωρο, µιας και αυτές συµβαίνουν είτε κεκαλυµµένα 
[τεχνητές αρρώστιες, λοιµοί] είτε ντυµένα µε το µανδύα της 
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ανθρωπιστικής βοήθειας, όπως στην περίπτωση του τρίτου 
κόσµου.



49

Νοσοκομείο της πολιτείας Utica χρησιμοποίησε 
κούνια για ενήλικες για να ηρεμήσει τους βίαιους 

ασθενείς.
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Προταγµατικά...
«Ήµουν τρελός ανάµεσα στα διαλείµµατα φριχτής λογικής».    

-Edgar Allan Poe
   Ψυχολογία και ψυχιατρική, ντετερµινιστικές θεωρήσεις που 
παλεύουν να καθυποτάξουν το χαοτικό τρόπο λειτουργίας 
του νου. Ταξινοµούν, κατασκευάζουν κι αναπαράγουν δίπολα 
και καταστάσεις, φυσιολογικό κι ανώµαλο, υγιές κι ασθενές. 
Οποιοσδήποτε εκτός κοινωνικής νόρµας, µπορεί να διαγνωστεί, να 
εγκλειστεί είτε να στιγµατιστεί µε κάποια βαρύγδουπη διάγνωση 
και να ακολουθήσει φαρµακευτική αγωγή.
Λογική και τρέλα, παλινδρόµηση µεταξύ δυο κόσµων, του 
πραγµατικού και του φανταστικού.
   Ποιός, όµως, µπορεί να υποστηρίξει πως η πραγµατικότητα, η 
σύνεση, η λογική είναι µονολιθικές;
Μονάχα η κυριαρχία, η οποία µέσω της παντοδυναµίας της 
κυρίαρχης λογικής πετυχαίνει δυο βασικές της στοχεύσεις: 
Αφενός, τον εγκλωβισµό της ανθρώπινης δραστηριότητας σε 
προκαθορισµένα από την εξουσία καλούπια και αφετέρου, την 
επίτευξη µιας οµοιοµορφίας, η οποία θα υφάνει το πλέγµα της 
κοινωνικής συνοχής.
   Το πνεύµα ζυγιάζεται, τα συναισθήµατα δαιµονοποιούνται, τα 
βιώµατα γίνονται ιατρική υπόθεση και θεσµοποιείται η αρχή µιας 
και µοναδικής δυνατής ερµηνείας της κυρίαρχης πραγµατικότητα, 
η οποία επιβάλλεται µε θέσφατα που εκπορεύονται από τις 
εκάστοτε κοινωνικές συνθήκες. Το παράταιρο χρήζει ειδικής 
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µεταχείρισης. Ακούσιο ή εκούσιοι εγκλεισµοί, ψυχοτρόπα, 
ηλεκτροσπασµοθεραπείες [ηλεκτροσόκ], καθήλωση , όλα συνθέτουν 
το παζλ της ψυχιατρικής, µιας ‘’επιστήµης’’ που θέτει τα θεµέλια της 
στο θεραπευτικό πολιτισµό. Όποιος κάνει το λάθος να παρεκκλίνει 
από τις νόρµες του, θα υποστεί και τις συνέπειες.
   Σκοπός µας; Η ολική άρνηση της επιστηµονικής και πολιτικής 
εγκυρότητας αυτού του παιχνιδιού. Η καθολική αµφισβήτηση 
της ψυχιατρικής και των θεσµών που την πλαισιώνουν (κράτος, 
κοινωνία) υπονοµεύει τα θεµέλια του ήδη κλονισµένου ψυχιατρικού 
οικοδοµήµατος και της διατήρησης της ψυχιατρικής λογικής, 
ενδυναµώνοντας την πεποίθηση πως δεν είναι αδύνατη η ανακοπή 
της πορείας µας προς την κόλαση του ολοκληρωτικού θεραπευτικού 
κράτους.

Graffiti από ασθενείς στο νοσοκοµείο Napsbury
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‘‘‘Λέγοντας «αντι-ψυχιατρική» εννοούµε τη θεραπευτική 
εκείνη που καταργεί τα ψυχιατρεία, αγωνίζεται ενάντια 
στην απάνθρωπη αποµόνωση του άρρωστου, εγκαθιστά 
τον θεωρούµενο σαν «απραγµατοποίητο» διάλογο µε τον 

σχιζοφρενή, τον αφήνει να φθάσει στο ακρότατο σύνορο του 
παραληρήµατός του µε κίνδυνο να «χαθεί» ή να επιστρέψει 

θεραπευµένος, αρνείται τις καταπιεστικές λύσεις ή τις 
προσωρινές των κατευναστικών, τα ηλεκτροσόκ, κ.λπ. και 
διακηρύσσει στο τέλος πως η κοινωνία αποκαλεί «τρελό» 

αυτόν που διαλέγει δρόµους που αυτή δεν αναγνωρίζει ή δεν 
αποδέχεται’’.

-R. D. LAING



53

Βιβλιογραφικές πηγές...

- Ψυχική ασθένεια, ευγονική και σωµατικές θεραπείες [delirium 
απόπειρες παρέκκλισης].

- Non Compos Mentis (χαρτογραφώντας τα όρια της τρέλας) 
[Αναρχικές εκδόσεις Άρνηση].

-Ιστορία της τρέλας [Michel Foucault].

-Ψυχική αρρώστεια και ψυχολογία [Michel Foucault].

-Ψυχιατρικός ολοκληρωτισµός [Κ. Γρίβας].



54

 Το Ψυχιατρικό Κέντρο Creedmoor ήταν ένα από τα πιο βίαια 
άσυλα. Εντός 20 µηνών, το άσυλο του Creedmoor βίωσε τρεις 
σεξουαλικές επιθέσεις, 22 βίαιες επιθέσεις, 52 πυρκαγιές, 130 
διαρρήξεις, έξι αυτοκτονίες, πυροβολισµούς και ταραχές. Μετά από 
αυτά τα γεγονότα, το κτίριο εγκαταλείφθηκε.
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