Serie sugli Psicofarmaci pubblicata negli USA dal Citizens Commission on Human Rights (CCHR).
Tradotta e ripubblicata in Italia dal Comitato dei Cittadini per i Diritti Umani (CCDU).
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INFORMAZIONI
& IMPORTANTI
FPER I LETTORI

Questo rapporto e un sommario degli effetti del
comuni psicostimolanti. Contiene informazioni che sono
Importanti da conoscere. SSS—

Varie sentenze™ hanno stabilito che 'obbligo di consenso
informato per la prescrizione di farmaci (nel nostro
caso di psicofarmaci - sostanze che alterano l'umore)
comprende il fatto che “il medico fornisca informazioni
sulla natura dell'intervento, sui rischi e sui risultati
ottenibili, sulle possibili conseguenze negative, sul modo di
trattare questi effetti collaterali, sulla possibilita di conseguire
Il medesimo risultato attraverso altri interventi e i rischi di quest
ultimi™. Eppure gli psichiatri spesso ignorano questi obblighi.

Se state assumendo questi farmaci non smettete di prenderli
basandovi solo su quanto leggete in questo libretto. Potreste
soffrire di gravi sintomi di astinenza.

Dovreste piuttosto chiedere aiuto ad un medico o specialista
competente che vi aiuti a uscire dal trattamento psicofarmacologico.
(Questo e molto importante.

Il Citizens Commission on Human Rights (CCHR) e il Comitato

dei Cittadini per i Diritti Umani (CCDU) non forniscono consigli di
carattere medico o indicazioni circa quale medico consultare. Si
limitano a fornire le informazioni di pubblico interesse contenute in
questo opuscolo come contributo al consenso informato.

Per ulteriori informazioni sui farmaci e sui loro effetti collaterali potete
consultare il Prontuario Farmaceutico sui siti internet: pdrhealth.com e
prontuariofarmaceutico.it

*Cass. n 364/1997 e Cass. n. 1007471894

b 1 Caso Faith J. Myers contro Istituto Psichiatrico dell’Alaska Corte Suprema dell’Alaska,
: 3 _ N.5-11021, Corte Superiore N. 3AN-03-00277 PR, Opinione N. 6021, 30 giugno 2006.
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-:’.'; ticoli di giornale annunciano spesso le “meraviglie” della
~ ricerca farmacologica moderna riguardo al trattamento dei “problemi” emotivi e delle
~ “incapacita” dei bambini nellapprendimento.

- Sembrano ragionevoli. Sembrano convincenti. Le “medicine” prescritte per curarli
dovrebbero essere “sicure ed efficaci.”

Ma lo sono?

Immagina di essere un genitore a cui viene detto che il figlio di 7 anni & molto malato e
che sta soffrendo, & talmente malato che ha bisogno di medicine per essere in grado d

e apprendere, perfino di sopravvivere.

" Ti viene detto di non preoccuparti. Altri milioni di bambini stanno assumendoli. “Dai a

! tuo figlio o a tua figlia una possibilita.”

f’“’ - Adesso immagina che ti venga detto che @ meno che tu non dia questo farmaco a
= tuo figlio, potrebbe venirti tolta la sua custodia poiché non somministrare le medicine

costituisce una negligenza medica come genitore. Sotto questo “consiglio” accetti
di somministrare la medicina.

Ty Adesso immagina di ascoltare la notizia che tuo figlio o tua figlia
\ & appena deceduto. Purtroppo inspiegabilmente. Il pubblico
ufficiale che verifica le cause del decesso ti dice che gli esperti
di cui ti sei fidato hanno mentito. Le “medicine” sonola
causa della morte di tuo figlio.

Immagina il dolore. Immagina il tradimento.

Questa scena & comune quando gli psicostimolanti
- prescritti a milioni di bambini nel mondo.

........
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“Shaina mi ha guardato negli occhi poiché la sua vita stava finendo e r n potevo
fare nulla per salvarla”, ha detto la madre di una bambina di 10 anni che @ mortaper
i livelli di tossicita dello stimolante prescritto per I'ADHD.

A g
“Faro tutto quello che posso per assicurarmi che nessun’altra famiglia perda il t‘_"?..._‘:
proprio figlio a causa della psichiatria”, afferma il padre di una bambino di 13 anni -—
che ha avuto un arresto cardiaco dovuto al Ritalin. .

Ci sono molte informazioni fornite ai genitori in merito agli psicostimolanti, ma ~tes
spesso vengono sviate per via di conflitti di interesse finanziari tra gli psichiatri che li
raccomandano e le case farmaceutiche che li producono.

E- E omi di psicostimolanti %

- Adderall (amfetamina - Dextrostat (solfato
e dextroamfetamina) dextroamfetaminico)

- Benzedrine - Equasym)
(amfetamina) (metilfenidato)

- Concerta - Focalin
(metilfenidato) (dexmethylfenidato)

- Cylert (pemoline - - Metadate
tolto dal mercato) (metilfenidato)

- Daytrana - Methylin
(metilfenidato, in (metilfenidato)
cerotti) - Provigil (modafinil)

- Desoxyn - Ritalin
(metanfetamina) (metilfenidato)

- Dexedrine (solfato - Vyvanse
amfetaminico) (lisdexamfetamina)
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rte delle false nﬁormazmm e relativa al fatto che i disturbi psichiatrici come |
bo da Deficit d’Attenzione ed Iperattivita” (ADHD) sono vere malattie. Non lo sono.

~Une -m' ) ohlema e che le diagnosi di ADHD, disturbi di condotta o di apprendimento,
~s0Nnc -hasate solo su standard stabiliti tramite accordi e quasi tutti i bambini, anche gl
R tl possono rientrare nei criteri.

| ----,, 1za test di laboratorio per verificare la presenza o 'assenza di malattie mentali, gl
~ psichiatri definiscono i seguenti comportamenti come sintomi del’ADHD:

~ non presta molta attenzione ai dettagli o commette spesso errori nei compiti
- scolastici o in altre attivita;
il lavoro & spesso disordinato o privo di cura;
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ha difficolta nel continuare a prestare attenzione ad attivita o giochi;
non completa i compiti scolastici, lavoretti o altri doveri;

spesso giocherella nervosamente con le mani o con i piedi 0 non sta fermo
quando e seduto;

Spesso corre 0 Si arrampica in modo eccessivo in situazioni in cui € inappropriato;
Spesso “si muove in continuazione”;

spesso parla troppo;

interrompe o intralcia gli altri (ad esempio, si intromette nelle conversazioni o
nei giochi.
Nel frattempo i farmaci stimolanti che prescrivono ai bambini creano una

tale dipendenza che sono chiamati dagli esperti “la cocaina dei bambini”
a causa della loro somiglianza con la cocaina’.
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(Questo opuscolo fornisce informazioni essenziali in merito ag|i
psicostimolanti comunemente prescritti per questa cosiddetta
ADHD, per problemi di studio o di “comportamento”. | genitori e
altre persone devono conoscere tutte le informazioni necessarie al

- fine di poter prendere una decisione, riguardo ai bisogni legati alla
VLK g propria salute e a quella dei propri figli.

2. Dott. Mary Ann Block, Mo More ADHD (Basta con I'ADHD) (Block Books, Texas, 2001),
pagg. 22, 24.
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- CAPITOLO UNO -

Che cosa sono gli

Gli stimolanti consistono principalmente di amfetamine (come la
dexedrina) e metilfenidati (come Ritalin, Concerta, Metadate e Methylin), che
hanno una struttura chimica molto simile alle amfetamine.

Uno psicostimolante e qualsiasi composto chimico o sostanza che influenza
Il sistema nervoso centrale accelerando le funzioni del corpo, inclusi i battiti
cardiaci ed il respiro.

In ogni caso, nei bambini gli psicostimolanti sembrano agire come inibitori, ma gli
psichiatri ed i medici affermano di non sapere il perche®.

Una cosa che i genitori dovrebbero conoscere, comunque, € che il metilfenidato,
Il cui nome commerciale e Ritalin, e classificato dall’Amministrazione per la
Sicurezza dei Farmaci negli Stati Uniti come narcotico di categoria II* insieme a
morfina, oppio e cocaina. E anche classificato dalla Convenzione Internazionale
delle Sostanze Psicotrope nella stessa categoria delle amfetamine, PCP (droghe
allucinogene come Ia polvere d'angelo) e della metanfetamina (ecstasy).

Vari psichiatri affermano che gli psicostimolanti possono migliorare il rendimento
scolastico di un bambino aiutandolo a prestare attenzione.

Questo non & vero.

La dichiarazione per il Consenso dellADHD dell'Istituto Nazionale della Salute
(NIH) afferma che “c’e ben poco miglioramento nel rendimento scolastico e nelle
abilita sociali” nei bambini che assumono psicostimolanti.*

*  Categoriall: Un elenco dei farmaci piu pericolosi, che creano assuefazione e che possono essere prescritti,

3. Raul R. Gainetdinov; William C. Wetsel; Edward D. Sara R. Levin Jones; Mohamed Jaber; Marc G. Caron, “Role
of Serotonin in the Parodoxical Calming Effect of Psychostimulants on Hyperactivity” (Il Ruolo della Serotonina
nell’Effetto Paradosso Calmante degli Stimolanti sull' Iperattivita) Science, 15 gen. 1999; Brian Vastag, “Pay
Attention Ritalin Acts Much Like Cocaine” (Attenzione, il Ritalin Agisce in Modo Molto Simile alla Cocaina)
Journal of the American Medical Association, 22/29 ago. 2001, Vol. 286, N. 8, pag. 905.

4. National Institutes of Health Consensus Statement: “Diagnosis and Treatment of Attention Deficit Hyperactivity
Disorder (ADHD)" (Diagnosi e Trattamento del Disturbo da Deficit d°Attenzione ed Iperattivita) Volume 16,
Numero 2, 16-18 nov. 1998,

mn..
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- CAPITOLO DUE -

influenzano il corpo?

I1 tuo corpo & composto di elementi chimici che ricava
dal cibo e dall’acqua che bevi, che trasforma con la luce solare e con

I'aria che respiri.

Ci sono milioni di reazioni chimiche che avvengono in continuazione. L'aggiunta
di una sostanza aliena nel corpo, come ad esempio uno psicofarmaco, ne altera

la normale biochimica.

R e I

e

11

— A

Wl

[ e

A volte questo squilibrio determina una
falsa e momentanea sensazione di
euforia (il sentirsi ‘su’), brevi momenti
di slancio energico 0 un Senso
anormale di aumento di attenzione.
Tuttavia, non e normale sentirsi in
questo modo. La sensazione non dura
e ne puo risultare dipendenza.

Questi farmaci agiscono alterando
a normale funzionalita del corpo:
‘accelerano o la rallentano,
‘attenuano o la sopraffanno.
Questo e il motivo per cui i farmaci
provocano effetti collaterali.

Non pensare che questi farmaci
guariscano qualcosa. Il loro unico
scopo e di coprire 0 ‘mascherare’

| tuoi problemi. Allo stesso tempo
danneggiano il tuo corpo. Come
un'automobile che venga alimentata
con combustibile per razzi, uno
sente di poter viaggiare a mille



chilometri all'ora per tutto
I'isolato, ma le gomme, |l
motore e le partl interne si
distruggono.

r
A volte gli effetti collaterali 2
di un farmaco possono '
essere persino piu intensi
dei suoi effetti previsti.
Infatti si tratta della
normale reazione del
corpo all'introduzione
di una sostanza chimica ,-_’
che ne altera la normale ',
funzionalita.

wly

Questi farmaci mascherano
il problema; non risolvono
le cause.

Che dire di coloro che sostengono che gli psicofarmaci li fanno stare meglio
e che si tratta di farmaci salvavita i cui benefici superano di molto i rischi?
E possibile che gli psicofarmaci siano sicuri ed efficaci per loro?

“Quello che succede alla fine”, dice il Dott. Beth McDougall, direttore medico di
un centro per la salute, “e che qualcuno si sente meglio per un po’, ma molto
spesso deve pol aumentare [a dose. A quel punto riprendono a stare bene per
un altro po, sino a che poi deve aumentare la dose ancora, oppure cambiano
farmaco. Si tratta di quel tipo di soluzione per la quale non arrivi mai alla radice
del problema.”
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Il seguente & un elenco di alcuni degli - malumore

effetti collaterali degli psicostimolanti,. - nausea

- dolore addominale - nervosismo

- aggressivita - psicosi

- angina (dolore al petto) - 1irrequietezza

- anoressia (difficolta nel - convulsioni
nutrirsi) - dolore allo stomaco

- variazioni della pressione

del sangue e delle - arresto della crescita

pulsazioni cardiache - pensieri suicidi
- vista offuscata - tachicardia (maggiore
frequenza dei battiti

- depressione cardiaci)

- vertigini - psicosi da sostanze tossiche

- sonnolenza - debolezza e stanchezza

- bocca secca inusuali

- febbre - comportamento violento

- allucinazioni - vomito

- mal di testa - perdita di peso e aspetto da
"zombie".

- palpitazioni cardiache
- ipersensibilitd Il suicidio e la principale
complicazione derivante

- maggior irritabilita g e
6e dall’astinenza del Ritaline

e amfetamine dello stesso genere,
gaticdnvolontari e tremori come avviene con altre droghe.
chiamati sindrome di
Tourette Nota bene: Celexa, Strattera e Wellbutrin sono
- problemi al fegato antidepressivi prescritti per curare FADHD e
- perdita di appetito sono trattati nell'opuscolo Tutto quello che

dovresti sapere sugli effetti degli Antidepressivi
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@14 psicostimolanti
sono droghe

Un effetto estremamente comune degli psicostimolanti e I'assuefazione.

Infatti, la Food and Drug Administration degli Stati Uniti (FDA) richiede che gli stimolanti
come il Ritalin e I'Adderall debbano portare un'etichetta di avvertenza che afferma

che il farmaco e “una sostanza controllata a livello federale perche se ne puo abusare
0 causare dipendenza. Tieni il RITALIN/ADDERALL in un posto sicuro per prevenirne
I'abuso 0 un uso sbagliato.”

Si fa un ampio abuso di questi farmaci come droghe da strada. Circa il 10% (2,3
milioni) dei ragazzi americani fanno abuso di Adderall e/o Ritalin.

Non solo, ma gli stimolanti sono anche conosciuti come “droghe sostitutive™ alle
droghe da strada come la cocaina.’

5. Sonya Muhammed, intervista per un documentario del CCHR,

4 dic. 2005. /—_\
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Un effettd” 4

estremamente—4
comune degl iy
stimolanti e
l'assuefazione?
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~ Ayvertenze in merito
alla somministrazione di

Nel 2005, I'FDA ha annunciato cambiamenti sull'etichetta per gli stimolanti per
'ADHD per avvertire che possono causare “allucinazioni visive, idee suicide [pensieri],
condotta psicotica, condotta aggressiva o violenta.”

I

Maggio 2006: Health Canada ha pubblicato avvisi di fare attenzione che gl
psicostimolanti possono aumentare il battito cardiaco e la pressione sanguigna e che
Ne possono conseguire “arresti cardiaci, infarti o morte improvvisa”

Agosto 2006: I'FDA ha ordinato che “l'etichetta di avvertimento” per il Ritalin dicesse che
pUO causare morte improvvisa in bambini con problemi cardiaci.

Gennaio 2009: La European Medicines Agency’s Committee

for Medicinal Products for Human Use (Comitato dell’Agenzia
Medica Europea per Prodotti Medici ad Uso Umano) (CHMP) Pay Atteni
ha affermato che le informazioni riportate sulla confezione Brian Vastag

del metilfenidato, debbano includere un avvertimento che
puo causare o intensificare “depressioni, pensieri suicidi,
ostilita, psicosi e mania”.

Febbraio 2009: L'Australian Therapeutic Goods
Administration (Amministrazione dei Beni Terapeutici

Australiana) ha messo un’etichetta di avvertimento per il
metilfenidato, in merito all'assuefazione.

| W ¢ Lo o, b W Ty Ly ks

Giugno 2009: I'FDA ha annunciato che potrebbe esserci una
relazione tra I'uso di stimolanti e la morte improvvisa di bambini. e ——

Non c¢i sono dubbi che i bambini
~ possano sperimentare problemi e
difficolta nella vita.
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antion: Ritalin Acts Much Like Cocaine

people with ADHD, but in studies, tivation circuits during pleasu
about hall of those without ADHD find  periences—eating, haw
N———— itunaleasant i aking oo much - To pick onc OLliais

e e

LA A A A LA 4 L

rable ex- -
—. i

ey —

W
(2 ) W

AP im Advance. Pulliahed June 15, 30009 (dod: 1017 P ppi 6| p 2000 00404 T

—_— oy

PR poprsn P | Fawcn FOU Bt | FIDLA A7 i | Gt FDLA.

CITLLERDY

Sudden Death and Use of Stimulant Medications in Youths FDA MNews

5, P, M, AR FOR INMETIATE RELEASE o g,

i ¢ malbaas wemghd s @wien dbn wrw laksr 1 a4 5 Sl sl HITAST A
Wlaidetyn 5 Gasald, P, M.PH it | . ] = T IR : .
1 ari - br Vabrigdy 47, SoY [ T

'- "wTewy

u 1'“"‘ h"h “ D ':I.I': :I-I: 1 .'I .' -. - L= : T el I.I. e -. i TR 1 iy ims :- --'-
Jirmimiee L Munlakh, B&
"Patients about
BAgvarsa Evants

e

P irripman kgl e dgeros
Wlanpains Kleinman, 6% Armas fcw

Liudar, 17 Lamsary e

e, Bl ENEA 2201 5 X000

Maihua Db, P50

-y

Slark Cllson, B0, M PFH

PHE S HELE A
ey sibes recamiatesdivans T siler use of Ritalin ssd arfier

Lssrenie Greenhill, M.

B PbE s Tl oy ey
e (D) Soadii bl il

I WA iphenkiaiy-cnaiaining .
il hamas (oaper, - - . ity maslizine n the FU | T ——
S . gl R usanplered desl Jmiam sliabes prociuct being and n
I' n 'I - sdylrspniy - L Bk imain Agwaas i | WAl A Bin g oiia leabead that ist by ipheialyle el faies dipdiy frae bl Frace
- . = Lo s L - —— ] gy @ 1w s | ey Pesdiong [T . . s ar alier ancl paliriie T ——
smhl ln 1 arvyak
Tty dis bl il (b presthuct infsrrmmieon b il
Bwphn be 1[5 B ol fhe sprkion g oo dgiy skead jbe rek sad lenebl sl e | i i Rl el it h‘""”‘"’“""‘"
I.I ||- Y e T e T N T e B s ol rosaty apsprcprinte uss of oy soaliings mTﬂ"___m.'”
[ I = ]
% g | Py i detd i | ek | E
! - h.ﬁ han Bpen syomlabic @ e B sisce the 1% smber sarisn My sames, ng keding o
2 L 1 F‘H [T srel Mishilen Im AUUDEFILY d s esed s par of 3 conpretenss e h‘-ﬁ#‘ﬂ rrdines
. - H WP il i Dk peycbhingioal. deliatioial sal usciil [BeT oiEs. el ol peily _nl"‘ﬁ_ aisl
anns il w0 e b g B b il ki irwaiel yeanihs i paets il vl 5 80 % |8 Wl bwen @l in changang behan asin i lareky e
[ w151 B P i@ lving atimislasm el s oo aoma i sl prdt arialiese ol il sl Yeds asl claims Baia veabed 4 [
i el Biak apensisn doficm bypetactiviny disarder (31010 i it anumsalani woen ansism vissthin il iigreverdl soch R R Comniiey for Mokl Frokes b Hewen Use (CHMP) e reviewsl &
ibardl inba wiis bl the wal@ty of these ageiits Thetis wdis Raisk L] winh e e ol ir 1% in wisk ool B 1 i, it (R TS Wpon, Raaft 1ok et b iy sl =
e . e i iy PSRRI ’ il v e e Pk iR bt aalen gis e, sk, seretnal mlandnn i ~mar i
Fidd o bwwin iejrate sl peadialine aiimibe aived b iedin o [ A TR S [T N B P T e S P T [ i J i i i P ko ik & o
. ul mipthypiplrnalair sasin hrapralsn sarggres 110 Gl Tl ganilids oy ey, (vajes ek Suin o ainlida meal ":I I:_I._I;_cll .-I.Il.-.:-ll o -‘|.'J|rl.‘llln-u:-|- JI' I.-..-I-\::|.|l. |||-|u|I|-'| “Jhl .1:- :'Il: In "
[T N W s dbsles il ing e W3 HET T, . — — ) L - |8 b 00 foe
O . o 2 40 o reason o
Fﬁu..-.
1ha s SHTH T are] HEHEu T | el aller mslaneng - W of 1 o adabic daia, the 4 oendcr cors ikded ikl ther u o e s e s -
i il & ilaily 31 g peesodipmain ol muscd snipibavimin sl i w ] b e et ol ivehe et sl e (e Pl iR, Pl Bl Pt peprt el e o b rmeprrmed aclb __‘
cL 1i. Candise e ecumed in seather slolsscenn wha langer. e sppea ity DOEELIEE g -prars, o de B mochcines arad on pre-prsmeni sreomieg and ngnng mimseieg ol peiieis = W e = L
ii-a 5 stma Bak i e i Sphe reddan e dor ATHA T arad s biaed e Irct @ rignilrani Silfeerrer Brimeen B sinmrslani usr Ehr e salc e ol e o e Elndvn arSoularly b
vinirli el iy Tl il DiarBiibe o Mo dndiong e 101, Whis And rETE REAIS Pilory of wuah genismers
Tomwd gyl e Add=ii sl yaioon #14 e il Ll Thete CONIINUEES 10 B COBICIFEPTSY %0 rro nad g L’l’_lr\ﬂ e ther safciy = oot coservdeni somas e ELL il 0 1TAF coms b ihal il
TLATHS

Frrnit Heporting Systeme reporeed | saddos deaths m
prdisirk pameso wbing meihvipghenslaie Inoee lanmany

ol wailaben il b in
saiied ari Hher b rak
RIT e T ERTE RS & S PR T TN

i Bhord 1hee 1o Srusla G e Lillkoss b Bse i anamiilan

i bt Ve ativie s ool SLAUTE el covmriin i diderias

i i nieg b | b beoes piogmiaed by dn cardies 114

h"q arl il et bpdwrieda e -covdimrreny. Sl puibasiianl iy Skl S

:ﬂ (T T LI T TR
1, dll piatipats abari bl b s ppeied b s oF thes Bia e ipn peodibiine s ol thig e Blaal

W bt roe b Darmaly bestory of crdios scular prebioms. daiil sss be chrokal S
Bl e probiores shombdl sed by ool o bt peooel e iy elisdion
mrrd biasd prevsre srsd Seni rie el B mersboeed ivpalaily Ao probgnes i

by v wrslngabend promingsile

[ 1 i s ptie il e ool eagrily pivinakals  bod platadida o by
rEe § Vair, i ikl |pidrrapd resiecti @ easl o8ce B vEar i




- CAPITOLO TRE -

~ DISTURBI PSICHIATRIC!
E MALATTIE - contronto

Possono essere molto attivi, prestare poca attenzione o essere inattivi. Ma affermare
che questi comportamenti sono causati da uno squilibrio chimico nel cervello o un
disturbo neurologico € scorretto e disonesto.

| farmaci prescritti per 'ADHD e le difficolta di apprendimento mascherano le reali
cause dei problemi del bambino e, quindi, impediscono che possano essere attivate
vere soluzioni e il recupero.

E importante capire che ¢’@ una grossa differenza tra malattia e “disturbo”
psichiatrico.

In medicina, occorre soddisfare alcuni precisi requisiti prima di poter diagnosticare una
malattia: occorre isolare un insieme prevedibile di sintomi e segni, riuscire a ricondurli
ad una causa o vedere in che modo funzionano. Questo richiede prove che siano
ottenibili attraverso test medici come un esame del sangue o una radiografia.

In psichiatria, non esistono test di laboratorio per identificare i loro disturbi. | loro
farmaci trattano dei sintomi.

Per esempio, un paziente puo sentirsi profondamente debilitato, accaldato e tremare.
In medicina si farebbero dei test per scoprire quale sia la causa fisica ed osservabile,
ad esempio malaria o tifo. Gli psichiatri d'altro canto non ricercano la radice del
problema e si limitano a prescrivere dei farmaci che sopprimano i sintomi. Nel
frattempo la causa non viene curata e potrebbe degenerare.

Al fine di apparire piu scientifici, gli psichiatri sostengono che i loro “disturbi” derivino
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da squilibri chimici nel cervello. Quest’affermazione non & mai stata dimostrata, in
quanto non ci sono test per stabilire lo stato chimico del cervello di una persona viva,
ne tanto meno un modo per determinare quale sia il giusto equilibrio chimico.

Il Dott. Darshak Sanghavi, medico associato della Scuola di medicina di Harvard, e
uno degli esperti che ha pubblicamente denunciato la teoria dello “squilibrio chimico”.
Egli ha detto: “Nonostante termini pseudoscientifici come ‘squilibrio chimico’. nessuno
conosce davvero cosa causa le malattie mentali. Non ci sono esami del sangue 0
esami al cervello per una grave depressione. Nessun esperto di genetica potra mai
diagnosticare la schizofrenia”.®

L'Associazione Psichiatrica Mondiale e I'lstituto Nazionale per la Salute Mentale degli
Stati Uniti ammettono anche che gli psichiatri non conoscono le cause o le cure

per qualsiasi disturbo mentale o cosa le loro “terapie” (di solito farmaci) facciano
esattamente ai loro pazienti.

Inutile a dirsi, permettere che ti vengano somministrati psicofarmaci come cura & molto

pericoloso, dato che la scienza su cui cio si fonda e molto scarsa.

6. Dott. Darshak Sanghavi, “Health Care System Leaves Mentally ||
Children Behind”, (Il Sistema dell'Assistenza Sanitaria Non Tiene
Conto dei Bambini Mentalmente Malati) The Boston Globe,

27 apr. 2004.
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- CAPITOLO QUATTRO -

i1 @iritto all'informazione

Ci sono molte ragioni per cui un bambino potrebbe essere
attivo, disattento o sognare ad occhi aperti a scuola.

Alcuni possono avere una malattia fisica o un’allergia sottostante.
Alcuni potrebbero aver bisogno di una migliore nutrizione. Molti studi
indicano che bambini hanno mostrato miglioramenti nella condotta
semplicemente come risultato di una dieta alimentare diversa’. Alcuni
sono per loro natura molto energici.

Altre migliaia possono semplicemente essere svegli®. | bambini creativi
hanno anche difficolta di concentrazione a scuola quando si annoiano®.

Come ti comporteresti se venissi forzato a sederti mentre ti annoi in una
classe per sei ore al giorno, cinque giorni alla settimana?
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Come ha detto un insegnante ai genitori: “Quale ragazzino non vorrebbe
muoversi, agitarsi, correre, non prestare attenzione o divagare in qualsiasi
modo possa? Queste sono le cose che i bambini normali, energici
vogliono fare quando si annoiano o sono frustrati...”"

Sfortunatamente gli psichiatri spesso ti diranno che il bambino ha
problemi emozionali 0 ha una disfunzione del cervello che e incurabile, e
che lui o lei deve assumere i loro farmaci per “risolvere” questo.

Ecco perche tutti i genitori dovrebbero prima far visitare il proprio figlio da
un medico competente (specialmente qualcuno che abbia familiarita con
necessita nutrizionali), che dovrebbe ottenere e rivedere la storia medica
del bambino e condurre un completo esame fisico, al fine di escludere la
presenza di una vera malattia o di problemi alimentari o altro che sotto il
profilo fisico potrebbe causare o aumentare i sintomi del bambino.

Poi i genitori dovrebbero verificare qualsiasi problema che il bambino
potrebbe avere con la scuola, a casa o nella vita in generale. Se tuo
figlio o figlia e indietro rispetto alla sua classe, 0 sembra che non riesca
a concentrarsi, un tutore competente potrebbe aiutare a risolvere la
situazione. La risposta si trovera facilmente in uno di questi ambiti.

Ci sono fin troppe alternative efficaci alla cura psicofarmacologica per poterle
elencare tutte, ma nonostante cio gli psichiatri insistono che tali opzioni
alternative non esistono e lottano per mantenere le cose in questo modo.

Sia i pazienti che i medici dovrebbero spingere i loro rappresentanti al governo

" a riconoscere, e sostenere finanziariamente, le cure alternative che non fanno
) ricorso a farmaci pericolosi.

7. “Controlling the diagnosis and treatment of hyperactive children in Europe” (Controllare le diagnosi e le cure
dell’iperattivita dei bambini in Europa), Parliamentary Assembly Council of Europe Preliminary Draft Report, mar.
2002, punto 19.

8. Sydney Walker, [Il, M.D., The Hyperactivity Hoax (Linganno dell’lperattivita) — (St. Martin’s Paperbacks, New
York, 1998), pag. 6.

9. Ty C. Colbert, Ph.D., Blaming Our Genes, Why Mental lliness Can't Be Inhented (Incolpare i Nostn Geni, Perche le
Malattie Mentali non Fossono Essere Ereditate), Kevco Publishing, Tustin, California, 2001, pagg. 70-71.

10. Joel Turtel, Public Schools, Public Menace: How Fublic Schools Lie to Parents and Betray Our Children {Scuole,
Pubbliche, Minaccia Pubblica: Come le Scuole Pubbliche Mentono ai Genitori e Tradiscono i Nostri Bambini),
(Library Books, New York), 2004-2005, pag. 156.
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CITIZENS COMMISSION
ON HUMAN RIGHTS

Ripristinare Diritti Umani e Dignita
nel campo della salute mentale

|| Citizens Commission on Human Rights (CCHR) e stato fondato nel 1969 dalla
Chiesa di Scientology e dal Prof. Thomas Szasz per investigare e denunciare le
violazioni dei diritti umani e per ripulire il campo della salute mentale.

|l Prof. Thomas Szasz e Professore Emerito di Psichiatria e autore di fama
mondiale. Oggi, il CCHR si compone di un network di 250 sezioni in 34
paesi. Il suo comitato di consulenti, chiamati commissari, comprende




medici, avvocati, insegnanti, artisti, uomini d’affari e rappresentanti dei
diritti umani e civili.

Il CCDU e stato fondato nel 1979 ed e un’associazione onlus italiana che si
ispira ed e in contatto con il Citizens Commission on Human Rights (CCHR).

Il CCHR ha ispirato e ottenuto centinaia di riforme, testimoniando dinanzi

a corpi legislativi e conducendo pubbliche udienze contro gli abusi
psichiatrici e lavorando con i media, I'autorita giudiziaria e i pubblici ufficiali
in tutto il mondo.

Il CCDU Onlus in ltalia, ha raccolto nel corso degli anni centinaia di
denunce e tutelato i diritti di moltissimi cittadini vittime di abusi nel campo
della salute mentale. Tra le molte campagne condotte, ricordiamo quella
sul consenso informato in relazione all'elettroshock, la lunga serie di
Ispezioni a sorpresa, effettuate nei resn:lun mamcnmlah |talnan| nei prnml
anni ’90 (ch i rtarnnn aILa Inrg hit jita di in
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“Considerata la natura e I'impatto
potenzialmente devastante degli
psicofarmaci... allo stesso modo,
sosteniamo ora che il diritto di rifiutare
di assumere psicofarmaci
e fondamentale.”

Corte Suprema dell’Alaska, 2006

Comitato dei Cittadini
per i Diritti Umani - Onlus

Via Medardo Rosso, 11
20159 Milano, Italia
(02) 365-106 85
www.ccdu.org

CCHR International
6616 Sunset Blvd.

Los Angeles, California 90028, USA
(323) 467-4242 o0 (800) 869-2247
Fax: (323) 467-3720
E-mail: humanrights@cchr.org
www.cchr.org
www.cchrint.org

Riferisci qualsiasi effetto dannoso causato da psicofarmaci al programma

di MedWatch dell’FDA sul sito www.accessdata.fda.gov/scripts/medwatch o

entrando nel sito www.cchr.org oppure www.ccdu.org

cchr.org — ccdu.org
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