Ei ne Kkl ei ne Anal yse

Es i st schon phanonenal, wi e die plutokratischen Systene bis

jetzt funktioniert haben.

Die Spitze halten die Drahtzieher, welche die gesante

Cel dnenge produzi eren, verteilen und kontrollieren. Ihnen zu
Di ensten steht der ,Staat“. Sie haben ihn in Legislative,
Exekutive und Judi kative eingeteilt, umden Ei ndruck der

CGewal tentei lung zu erwecken. Davon kann kei ne Rede sein. Quer
durch die Parteil andschaften sind alle mteinander verbandelt.
Man stelle sich nur vor: Der Parteipréasident der

er zkonservativen Schwei zeri schen Vol ks-Partei (SVP) trifft
sich mt den Herren Parteikoll egen Bundesrat, Bundesrichter,
National - und Sténderat. Da wird keine Gewalt getrennt,

sondern frere et cochon gespielt.

Das Parl anment schm edet die nutzlichen Gesetze. In die

Regi erung sind Arnee, Polizei und das gesante Anstaltswesen
integriert - ein praktisch unangreifbares Konplott. We das

Ri chtervol k funktioniert, haben wir gerade gesehen. Wr werden

dar auf zur tckkommen.

Wesent | i ches El enment im System sind di e nodernen Raubritter,
die an der ,Wrtschaft“ Beteiligten, bestehend aus den Miltis
und al |l en Ubrigen Unternehnmern, welche von den Drahtzi ehern
di e zu verzi nsenden Kredite enpfangen. Unter M ssbrauch der
Techni k haben sie die Wlt mt Asphalt und Beton Uberzogen und
in eine einzige Maschinenfabri k verwandelt, in welcher auf
Teuf el komm raus Schund und Schutt produziert, dadurch die

CGel dnenge via die Zinspflichten auf astronom sche Summen
gesteigert und entsprechend die Macht der Drahtzieher

potenziert wrd.



Dr aht zi eher, Wrtschaftsbosse und oberstes Staatskader |eben
i n Saus und Braus. Auch das ubrige Kader wird so sal ariert,
dass es ,konfortabel“ | eben kann. D e Basis bilden die

Skl avenheere, die Arbeiterinnen und Arbeiter, welche die

Dr aht zi eher, di e Bosse und das Kader futtern und alle
anfal | enden Fliessband-, Tol pel- und Ubrigen Arbeiten

verri chten missen

We nun di e Beherrschung der Massen funktioniert, kann am
Bei spi el der Justiz herrlich aufgezei gt werden. Das Mister
| &sst sich weitgehend auf Legislative, Exekutive und die

Wrtschaftsbetri ebe Ubertragen.

Un Ri chter zu werden, nuss man in eine Famlie geboren werden,
wel cher die herrschende Moral bereits unter die Haut geritzt
worden ist. Der Kandidat wird daraufhin rund zwei Jahrzehnte
durch di e ublichen Erzi ehungssystene geschl eust, wobei ihm

ei ne perfekte Gehirnwidsche verpasst wird. Sobald er in den
Gerichtsdienst eingetreten ist, wird er zuerst als Auditor,
dann als Substitut und als Cerichtsschrei ber auf seine Aufgabe
ei ngeschworen. Diese ni ederen Chargen |eisten neben dem

Schrei bpersonal die Routinearbeit: Es sind die Verhandl ungen

zu protokollieren und die Uteile zu redigieren.

Di e bei den oben veroffentlichten Exenpl are sol cher Routine

kénnen al s Musterbei spiele dienen, we das genacht w rd.

I m Entscheid werden Gericht und Parteien aufgelistet, gefolgt
vom , Sachverhalt“, den , Erwagungen“ und schliesslich dem
Suteil®.

Ei nen Entscheid zu konpilieren ist sinpel. Fur alle ,Rechts”-
Berei che stehen Vorl agen zur Verflgung. Fruher nussten diese

abgeti ppt, heute konnen sie als , Textbaustei ne* bequem aus dem



Conput er spei cher abger ufen werden.

Hi er

Bei spi el e sol cher Baust ei ne:

Eine mindige oder entmindigte Person darf wegen Geisteskrankheit,
Geistesschwache, Trunksucht, anderen Suchterkrankungen oder schwerer
Verwahrlosung in einer geeigneten Anstalt untergebracht oder zuriickbehalten
werden, wenn ihr die nétige personliche Flrsorge nicht anders erwiesen
werden kann. Dabei ist auch die Belastung zu berlcksichtigen, welche die
Person fur ihre Umgebung bedeutet. Die betroffene Person muss entlassen
werden, sobald ihr Zustand es erlaubt (Art. 397a ZGB).

Da die Fursorgerische Freiheitsentziehung einen schweren Eingriff in die
personliche Freiheit darstellt, sind an die Zulassigkeit dieser Massnahme
strenge Anforderungen zu stellen. Die Zurtickbehaltung in einer Anstalt kann
nur unter den in Art. 397a Abs. 1 ZGB aufgeflihrten Voraussetzungen erfolgen.
Wie bei der Einweisung in eine Anstalt ist somit auch bei der Zurlickbehaltung
des oder der Betroffenen das Prinzip der Verhaltnisméassigkeit zu bertick-
sichtigen. Vorausgesetzt ist mit anderen Worten, dass der oder die Betroffene
infolge der im Gesetz umschriebenen Schwachezustande personlicher
Firsorge bedarf, die ihm bzw. ihr nur in einer Anstalt gewahrt werden kann. Zu
beriicksichtigen ist ferner die Belastung, welche die Person fur ihre Umgebung
bedeutet (Art. 397a Abs. 2 ZGB). Nach der ausdrtcklichen Vorschrift des Art.
397a Abs. 3 2GB muss denn auch die von der flirsorgerischen Frei-
heitsentziehung betroffene Person entlassen werden, sobald ihr Zustand es
erlaubt (BGE 5A 312/2007, mit Hinweisen).

Das Vorliegen einer Geisteskrankheit allein genigt indes nicht, um den
Beschwerdefiihrer gegen seine Willen in einer stationdren Einrichtung
zurtckzubehalten. Gemass Art. 397a Abs. 1 ZGB muss ausserdem die
Notwendigkeit einer Behandlung gegeben sein, weiche ausschliesslich im
Rahmen eines stationaren Aufenthalts durchgeflhrt werden kann. Dabei muss
auch gepruft werden, ob ein Zurlickhalten in einer Einrichtung verhaltnismassig
erscheint, oder ob nicht mildere Mittel, welche die personliche Freiheit weniger
beschneiden, mdglich sind. Damit die Notwendigkeit einer stationéren
Betreuung entféllt und der Betroffene entlassen werden kann, muss er in der
Regel krankheitseinsichtig und zur Nachbehandlung ausdricklich bereit sein.
Weiter muss er in geregelte Verhaltnisse entlassen werden kdnnen und die
Nachbetreuung muss gewabhrleistet sein. Der Betroffene darf trotz Besserung
seines ursprunglichen Zustands in einem Heim zuriickbehalten werden, wenn
die soziale (Wieder)-Eingliederung noch nicht gewahrleistet ist und aufgrund
der Erfahrungen begriindeter Anlass zur Annahme besteht, dass der
Besserungserfolg sofort wieder zunichte gemacht wiirde und der Betroffene in
den Zustand zuriick fiele, der den stationaren Aufenthalt erforderte, und zur
erneuten Klinikeinweisung fuhren muisste (Spirig, Zurcher Kommentar, N 261,
291, 302 f. und 338 zu Art. 397a ZGB). Schliesslich muss die betroffene
Person nach Art. 397a Abs. 1 ZGB in einer fir sie geeigneten Institution sein.



Den Ubrigen Text kratzen sich die Urteil sredaktoren aus den

Akt en zusanmen:

Wie sich aus den Akten ergibt, war der Beschwerdefiihrer nach seinem Austritt
aus der Klinik St. Urban im Jahr 2004 medikamentds auf eine Lithiumtherapie
mit Quilinorm eingestellt. Nachdem er das Medikament im Dezember 2007
wegen zunehmenden Beschwerden, welche zum Teil auch andere korperliche
Ursachen hatten (Riuckenschmerzen), abgesetzt hatte, suchte er Linderung in
Ubermassigem Alkoholkonsum von bis zu 5 Litern Bier pro Tag. In der Folge
verschlechterte sich sein Befinden derart, dass er am 18.2.2008 freiwillig in die
psychiatrische Klinik eintrat. Er war bis zum 25.3.2008 stationar hospitalisiert
und danach bis 5.5.2008 als Tagespatient (amtl. Bel. 26). Obwohl er
anschliessend durch das Ambulatorium weiterbetreut wurde, konnte er nach
seiner Entlassung offenbar nicht in einen geordneten Tagesrhythmus
zurtickfinden. Abklarungen zur beruflichen Wiedereingliederung waren zwar
organisiert, doch kam es offenbar nie dazu, weil der Beschwerdefuhrer sich da-
zu nicht imstande fuhlte. Er gibt an, wegen der Medikamente habe er bis am
Mittag geschlafen und sich auch nichts merken kénnen. Darum sei bei der IV
nichts mehr weiter gegangen (VP 5. 2). Bereits bei der letzten Anhérung hatte
er angegeben, er habe bis zu 18 Stunden am Tag geschlafen. Ausserdem
habe er am Schluss bis zu 15 Flaschen Bier pro Tag getrunken (Fall-Nr. 02 08
552, VP 5. 2). Die Medikamente hat er gemass Angaben seiner Schwester nur
unregelmassig eingenommen (amtl. Bel. 19). In alkoholisiertem Zustand sei der
Beschwerdefuhrer verbal aggressiv gewesen, die Ehefrau und die Schwester
hatten sich bedroht gefuhlt (amtl. Bel. 21). Am 16.10.2008 kam es zur aktuellen
Klinikeinweisung durch die ambulanten Dienste, weil der Beschwerdefuhrer
zunehmend psychotisch geworden war und sowohl suizidale Ausserungen
tatigte, als auch das Messer gegen seine Frau und seine Schwester
aufgezogen hatte (amtl. Bel. 18 und 19; Fall-Nr. 0208 552, VP 5. 1).

Gemass Arztbericht vom 23.12.2008 zeigte der Beschwerdefiihrer ein
psychotisches Zustandsbild mit paranoiden Wahngedanken und Stérungen im
formalen Denken. Wahrend der Hospitalisation habe er sich in eine Mitpatientin
verliebt, was eine deutliche Zustandsverschlechterung mit sich gebracht habe.
Er sei zunehmend aggressiv und gespannt gewesen. Der Beschwerdeflhrer
sei weiterhin nicht ausreichend medizinisch behandelt und medikamentts
eingestellt. Erschwerend komme die mangelnde Compliance des
Beschwerdeftihrers hinzu. Im Verlauf der Hospitalisation sei es auch zu
vermehrten Konflikten im familiaren Umfeld gekommen (amtl. Bel. 22).

Nach dem neuesten Arztbericht vom 13.1.2009 hat sich der Zustand des
Beschwerdeftihrers nicht deutlich gebessert. Die Behandlung gestalte sich
insofern schwierig, als dass der Beschwerdefihrer sich diesbeziglich
ambivalent zeige und sich wiederholt nicht an vereinbarte Abmachungen halte.
Seit dem 29.12.2008 habe der Beschwerdeflihrer geschlossen gefuhrt werden
mussen, da er mehrmals geéussert habe, nicht mehr aus dem Ausgang
zuriickzukehren. Er weise einen mangelnden Realitatssinn auf und schmiede
unrealistische Zukunftsplane (er wolle ein Patent anmelden fur Regelhauser,
die er in Kamerun verkaufen wolle). Die Medikation misse erneut umgestellt
werden. Da der Beschwerdeflhrer trotz An-tabus Alkohol konsumiert habe,



habe man dieses inzwischen abgesetzt. Eine weitere Behandlung sei
notwendig, da noch keine Stabilisierung erreicht worden und der
Beschwerdefuihrer noch nicht ausreichend behandelt sei. Weiter habe noch
keine Tagesstruktur eingerichtet werden kénnen, und im Gespréach mit der
Ehefrau sei deutlich geworden, dass die Riuckkehr des Beschwerdeftihrers
noch eine zu grosse Belastung fur sie wéare (amtl. Bel. 16).

W e insbesondere sol che Arztberichte zusanmengebastelt werden,
ist in der Musterbeschwerde des Vereins PSYCHEX dargestellt

wor den:

Die mt der Zwangspsychi atrie befassten Arzte pflegen die
Unart, nicht Tatsachen, sondern Bewertungen nachzuj agen.
Auch das ist hier anzuprangern. Sie reden von Drohungen,
Sel bst nor dgedanken, Logorrhde, Autisnen oder gar Phrenien,
Mani en, Phobi en, Depressi onen, Paranoi a und dergl ei chen
mehr. Vergeblich sucht man in ihren Berichten und

Ver | aut barungen den genauen Wirtl aut der "Drohung", des
geausserten Cedankens, des "Geschwatzes". Schon gar nicht
wird der Betroffene zur einer Begriindung sei ner Ausserungen
angehalten; dazu fehlt die Zeit ebenso w e zum genauen

H nhorchen. Und so passiert eben, was ein englischer
Psychiater mt dem berihnten Satz, ein Schizophrener hore
auf, schi zophren zu sein, sobald er sich verstanden fihle,
auf den Punkt gebracht hat: D e Zwangspsychiatrisierten
wer den dank des Unverstandes, welchen man ihnen

ent gegenbri ngt, zu Cei st eskranken.

Es sind santliche U kunden, die nicht in einer fornge-
rechten Untersuchung zustande gekomen sind, aus den Akten
zu entfernen, da ansonsten Art. 5 zZiff. 1 1lit. e, At 6
Ziff. 1 EVRK, Art. 4 BV und Art. 397 f Abs. 1 Z@B verl etzt
werden. Dies gilt insbesondere von der so genannten
Krankengeschi chte. Sie ist nicht die Geschichte des
Betr of f enen, sondern derjenigen, welche sich in ihr verew -
gen. Sie stellen darin lediglich ihre Sicht der D nge dar.
Da der Betroffene bei sol chen Schreibarbeiten nicht dabei

i st und daher auch nicht sofort wegen fal scher

Prot okol | i erung renonstrieren kann, entbehren die

Auf zei chnungen j eglichen Bewei swertes. I m Cegenteil! Sie
fixieren geradezu die Vorurteile. Sofern der Schreiberling
einen Vorfall notiert, an welchemer sel ber beteiligt war,
i st di e Beschdni gung seines eigenen Anteils die Regel, die
Fehl er werden dem anderen zugeschoben. Etwas anderes
anzunehnen, ist |lebensfrend. Jeder weitere Schreiberling
wi rd zudem durch die Voreintrage automati sch in die Sicht
seines Vorgangers verfuhrt, womt sich die Vorurteile

pot enzi eren. Am Schl uss verdi chtet sich das
Zusamrengeschusterte zumfiarchterlichen Bild Gber den Be-



troffenen: Er ist geisteskrank! Fir ein solches Verdikt ist
di e Krankengeschichte vollig untauglich. Viel nehr als den
Schl uss, dass der Betroffene in den Kopfen ihrer Verfasser
zum Cei st eskr anken geworden ist, |&sst sie nicht zu. Im
Jargon der Psychiatrie ausgedrickt handelt es sich um

Proj ekti onen

(http://ww. sw ssl. net/1ft pdenokratie/ nbl. htm).

Der Urteil sredaktor rundet sei ne Konstrukt ab, indemer noch

ei n paar Standartsatze hi nzuflgt:

Zusammenfassend ergibt sich demnach, dass die Fortsetzung der
fursorgerischen Freiheitsentziehung unter dem Gesichtspunkt des psychischen
Gesamtzustandes des Beschwerdefiihrers mit der schwierigen
medikamentdsen Einstellung, der latenten Aggressionsbereitschaft, sowie
aufgrund der Belastung, die seine Entlassung flr seine Familie bedeuten
wurde, verhaltnismassig und insgesamt rechtmassig ist. Die dagegen
eingereichte Beschwerde ist deshalb abzuweisen.

Das ,Urteil sdispositiv® am Ende des Entscheids ist ebenfalls
al s Text baustein abrufbar. Es niissen |ediglich noch ein paar

Frankenbetr dge angepasst werden.

Wer die Urteil sredaktion pl utokratiekonform beherrscht, hat

ei ne gute Chance, Richter zu werden. Di e Kandi daten werden in
i nternen, von den Drahtziehern sel bstverstandlich beherrschten
Wahl grem en auser koren. Whe, wer aus der Reihe tanzt. Er wird
sofort aus der Liste gestrichen und nicht nmehr gewahlt.

Ri chter kénnen ei ne ruhi ge Kugel schieben. |hre Hauptarbeit
besteht darin, sich imH nblick auf die Gerichtsverhandl ung
durch di e Aktenberge zu fressen, wobei allerdings niemand
kontrolliert, wi e gew ssenhaft sie das machen.

Die delegierte Richterin der ersten Instanz hat sich mt
Garanti e kei ne grosse Mihe gegeben, was aus dem Ent schei d

sel bst herauszul esen ist. Vom Ergebnis der darin erwdhnten und
von i hr durchgef Ghrten Befragung unseres Klienten erfahrt man



praktisch nichts. Die Richter interessieren sich so wenig w e
die Arzte fir die Biographie und die gesanten Lebensunst ande

i hrer Opfer. Das dadurch geweckte Verstandnis fiUr deren

Ver hal ten und Ausserungen wirde ja nur das ganze schéne
Konzept der Versenkung der Nicht- oder

Schl echt funkti oni erenden und die damt verbundene Schocki erung

der Massen Uber den Haufen werfen.

Das Gericht der zweiten Instanz hat einen reinen

Akt enent scheid geféallt - eine Verhandl ung hat al so nicht
stattgefunden. Am Entscheid sind vier Personen beteiligt
gewesen, die Urteil sredaktion wird jedoch nur von einer
besorgt. Der Uteilsentwurf - neist vom Gerichtsschrei ber
redigiert - zirkuliert als ,Antrag“ bei den R chtern, welche
i hn | ediglich abzuhaken brauchen. Cb dabei noch ein Blick in

die Akten riskiert wird, kontrolliert ebenfalls nienand.

Auch die berrichter kinmmert das Schicksal unseres Klienten
ei nen Dreck. Uber das Versaummis der Arzte, seine Biographie

zu er heben, haben sie grosszigi g hi nweggesehen:

Weitere Beweiserhebungen sind nicht beantragt und auch nicht von Amtes
wegen durchzufuhren.

Di e Psychol ogie der Richter ist unschwer nachzuvoll zi ehen.
lhre fetten Sal are ernbglichen i hnen ei nen ,grosszigi gen
Lebensstil“. I hrem Ego wi rd geschneichelt, indemsie als

Respekt spersonen gehandelt werden.

Al's CGehi rngewaschene hindern sie die Denkbarrieren, ihre
unheilvolle Rolle in den Plutokratien zu hinterfragen. Noch
ein anderer Reflex garantiert, dass sie schdon brav nach der
Pfeife tanzen und nicht so urteilen, we man das eigentlich
von einem R chter erwarten wirde. Die Gerechtigkeit, welche er

verkorpern sollte, bedeutete namich zu teilen. H ezu braucht



man bl oss die Kontrollfrage zu stellen, ob Drahtzieher,
Richter und alle Ubrigen Profiteure der Plutokratien bereit

sind, ihre Vernbgen mt den Sklaven zu teilen.

Ausgeschl ossen!

Bewusst oder unbewusst sitzt all diesen Parasiten die Angst im
Nacken, Macht und Privilegien zu verlieren. Ergo sind sie bis
in die letzten Fasern i hrer dunklen Seel en entschl ossen, die

herrschenden Strukturen zu zenenti eren.

Zwangspsychi atrisierte und alle ubrigen Gewal tunterworfenen

haben da gar nichts nehr zu | achen.



