
为什么我成立了一个反对种族主义特别工作组
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    可能会出现这样的问题：为什么我要成立一个反对种族主义和现代优生学的特别工作组，以及为什
么要与国际人权公民委员会（CCHR）一起成立一个心理健康监督组织。优生学源自希腊语 eugenēs，
意思是出身高贵或优秀的“血统”，源自 eu- + -genēs，出生。但优生学让我印象深刻的是它是如何被

使用和正在被用来减少黑人和其他有色人种的。 

我的父母在我们的社区中积极主动。他们是独一无二的人；我的父亲是一名商人，拥有男孩和智障儿童
的集体之家，而我的母亲玛辛·肖 (Marcine Shaw) 在我们的社区中非常活跃。她是康普顿市的女议员，

也是前洛杉矶县督察肯尼思·哈恩和伊冯·布拉思韦特-伯克的高级副手。由于父母的身份，我行走在富人

和穷人、强者和绝望者之间，被培养成不惧怕任何人或任何事。

小时候，我遇到了伊斯兰国家领导人马尔科姆·X、著名作家兼活动家詹姆斯·鲍德温等人。我的祖父是马

库斯·加维最好的朋友，这也是我使用小弗雷德里克·道格拉斯·肖这个名字的原因。他以标志性的黑人人

物命名了他的许多孩子，例如马库斯·加维和弗雷德里克·道格拉斯。

我父亲的哥哥阿尔维亚·肖牧师 (Rev. Alvia Shaw) 是第一非洲卫理公会圣公会 (FAME) 教堂的牧师，

该教堂是一家非常著名的激进主义教堂。我母亲的叔祖父切斯特·纳尔逊主教是德克萨斯州基督教会的创

始成员之一，该教会是美国最强大的黑人教会之一。

    在我的生活中，有各种各样的人关心我、鼓励我、激励我。我的父母和家庭成员都是正义的倡导者，
并且在这场斗争中发挥了重要作用。我一直都知道，为了自由和正义是要付出代价的，一个人或团体必
须愿意付出这个代价才能获得这种自由。 

作为一名黑人，多年来，种族主义将暴露出其丑陋的一面。从不被允许在加利福尼亚州贝尔弗劳尔上车，
到我成年后一直受到执法部门的持续骚扰。我目睹了 1960 年代的骚乱（骚乱、民权游行、黑人被浇水

和狗驱赶黑人的令人不安的画面等）。年复一年，一切都没有改变。

我们观察今天发生的事件，警察针对有色人种的虐待行为再次发生。我们看到学校似乎无法教授有色人
种的年轻人，入狱的黑人多于白人，道德准则不断下降。有什么不对劲。

执法人员在与有色人种接触时采取恶毒行为，同时我们又看到警察在拯救各种肤色儿童的生命，背后是
什么？1980 年，我加入了洛杉矶县治安部门来寻找答案。作为副警长，我是在康普顿、瓦茨和威洛布鲁

克市中心社区长大的少数黑人警官之一，作为黑人具有社会意识，同时也能够从执法的角度看待事情。
事实是这两种观点并不相符。

1993 年，我离开治安部门，为每天目睹的大规模监禁寻找解决方案。我和姐姐在康普顿和兰开斯特地区

开设了“男孩到男人”团体之家，并在 24 小时寄宿护理学院中重点教育缓刑青少年。我们发现，教育

是处理不公正现象的核心，因为我们培养了高度贡献的社会成员，他们不再以消极的方式参与执法。

我们的计划确实有效，但我们发现了一股对我们不利的力量。尽管我们取得了巨大的成功，并被公开宣
传为更好的设施之一，但我们发现缓刑制度惩罚我们，因为我们没有使用“心理健康模型”，这是一种
基于优生学的模型。

我们反对对我们的年轻人进行强制性的精神病评估。我们观察到，每次精神科就诊后，他们的情况确实
变得更糟。这些进行评估的“专业人士”不知道如何与黑人男性打交道，我们厌倦了精神科医生阻碍各
个层面的进步。缓刑部门想要关闭我们。

    包括我在内的黑人社区一直都知道，并非所有白人都是坏人，尽管有些白人可能非常坏。这似乎就
是人类的方式。有些人似乎并不关心，有些人冒着生命危险为黑人权利而战。 

今年，这种情况达到了顶峰，乔治·弗洛伊德被杀后，我们的街道充满了混乱和混乱。我支持 CCHR 的
原因之一（并且已经这样做了 25 年多）是因为他们坚持不懈地寻找真相并查明社会不公正的根源。
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我并不惊讶他们会找到一位心理学教授，他以前来自西点军校，多年来一直在全国各地的执法机构中使
用他的“杀戮学”概念。这是向警察和其他执法人员传授的，使他们能够毫不犹豫或毫无愧疚地杀人。
再加上现代的优生学，它煽动种族主义之火并针对有色人种，这是一个等待爆炸的火药桶。我相信这导
致警察与他们所服务的社区（通常是黑人社区）发生战争。还有其他心理健康从业者从事类似类型的教
学和为政府提供建议。这不符合我们的最佳利益。  

    黑人社区一直都知道存在针对他们的阴谋，但从未完全找到或说出所有阴谋者的名字。CCHR 以其

事实信息帮助我解开了这个谜团。我一直怀疑精神病学和心理学，因为它们的优生学起源。事实表明，
这些伪医疗人员将优生学传播到世界各地，从种族冲突中获利，并说黑人低人一等，无法受教育，以及
我们今天看到的所有其他基于优生学的刻板印象。但这就是训练我们警察的目的吗？ 

这不仅发生在美国。我曾在南非与不公正行为作斗争。我向真相与和解委员会提供了证词，并亲身了解
了精神卫生专业人员的作用及其优生学理论在种族隔离和精神病奴隶劳改营中所发挥的作用，这些理论
使黑人死于适当的医疗护理本可以预防的疾病。

根据我的经验，我知道世界各地针对黑人的袭击背后的一个关键根源是精神病学。谁让虐待黑人和其他
有色人种在“医学上”可以被接受？如果您认为白人并未同样遭受精神病学的折磨，那么请再想一想。
基于此，我想创建一个组织来解决我们今天看到的现代系统性种族主义和偏执的主要根源。因为当种族
主义随着乔治·弗洛伊德的死而凸显出来的那一刻，精神科医生很快就要求政府提供资金来“治疗”黑人

和有色人种——利用我们的痛苦来谋取自己的既得利益。   

因此，我与国际人权公民委员会合作发起了反对种族主义和现代优生学工作组。我的朋友、已故的艾萨
克·海耶斯（Isaac Hayes）是第一位获得奥斯卡奖的非演员非裔美国人，也是三届格莱美奖得主，他曾经

给我留下了深刻的印象：“CCHR 致力于通过揭露虐待行为来改善心理健康领域的状况就像[种族主义]。
这就是为什么我成为他们组织的专员，也是为什么我要求你听听他们的意见。” 这就是为什么我也参与
其中，也是为什么我不仅信任 CCHR 的研究，而且还是他们的发言人。

我想为种族主义做点什么；我要变化。我感谢您的支持和加入我们。  

关于心理健康行业机构种族主义的事实（仍然深受优生学的影响）
https://www.cchrtaskforce.org/articles/mental-health-racism 

几代人以来，优生学——一种欺诈性的、非人性的和有害的心理学理论，认为某些有色人种不如白人，
因此“应得的”较少的权利——一直被用于心理健康系统和其他社会政策，以证明对有色人种的可怕压
迫是合理的。非裔美国人和少数民族。对这种压迫、暴政、不公正以及种族主义造成的困难和情绪压力
的正常、痛苦的反应已经并将继续被不诚实地诊断为“精神疾病”。因此，今天提供的治疗种族主义影
响的“心理健康”服务是值得怀疑的——这是普遍存在的种族目标和歧视的另一个例子，过度地将非裔
美国人描述为“精神障碍”，从而可能对他们进行药物和电击。实际上，这是以最初帮助创造现代医学
种族主义的意识形态的帮助名义造成的伤害。在奴隶制期间，逃跑的奴隶被贴上精神疾病的标签，其
“治疗”是鞭打，从医学角度来说，这是合理的，因为它有助于恢复大脑的血液活力。  

虽然暴力约束程序造成的可怕死亡可能直到最近才被认识到，但如果现在未能解决已经渗透到社会并允
许现代种族主义继续存在的潜在心理或精神优生心态，就会留下对此负责的做法——只有窃取更多非裔
美国人的生命。

正如 2019 年一本关于医学种族主义的书的作者指出的那样：“当种族概念被用于医学和药理学时，它

仍然断言少数族裔是‘其他’人类。” 

    从历史上看，制度性或科学性的种族主义在心理健康系统中盛行，至今仍然影响着它——这可以追
溯到 1700 年代末和 1883 年英国心理学家弗朗西斯·高尔顿 (Francis Galton) 发明的一种破坏性和致命

性的心理理论“优生学”。他承诺通过“用最优秀的人才培育最优秀的人才”来“提高”“人类低得可
怜的标准”。这意味着非裔美国人、有色人种和穷人被排除在外。他认为，优生学对人类的改善“必须
像新宗教一样被引入国民良心”。 
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根据《麦吉尔医学杂志》2006 年发表的对科学种族主义的分析，“虽然科学享有使用科学方法客观检验

理论的声誉，但科学种族主义却恰恰相反。它试图根据观点和极其可疑的证据来创建种族和文化的定义：
“整理了假定的科学证据，以确定不同种族类型的存在，以及他们在优等和劣等等级制度中的描述，其
中黑人被视为一样低劣。’”
为了支持《精神健康人权宣言》，该宣言阐明了必要的医疗保健权利，并拒绝为治疗种族主义影响而提
供的精神科和心理治疗，特提供以下事实和关切：

    1792 年，“美国精神病学之父”、至今仍是美国精神病学协会 (APA) 偶像的本杰明·拉什 

(Benjamin Rush) 宣称，黑人患有一种名为“黑人病”的“疾病”，他认为这种疾病源自麻风病。“治

愈”是当他们的皮肤变“白”时。他说，就像麻风病人一样，为了他们自己的利益和防止他们“感染”
他人，他们需要被隔离。
    虽然拉什被同事宣传为反奴隶制，并且是《独立宣言》的签署人，但他是一名奴隶主，并提供了一
种“医学模式”（至今仍然很明显）来为“现代”种族主义辩护，例如合理化与白人相比，黑人能够轻
松忍受外科手术和疼痛，这被称为“病态麻木不仁”。
    有人断言，黑人更能忍受疼痛，因为他们的生理是在奴隶制条件下进化的。
    逃亡奴隶被诊断患有 Drapetomania（悬垂狂，逃亡奴隶和躁狂症，意思是疯狂）和 Dyasethesia 
Aethiopis（懒惰和感觉受损）。根据塞缪尔·A·卡特赖特博士的说法，“Drapetomania”导致黑人产生

“无法控制的冲动”，想要逃离他们的“主人”。这种“治疗”是“把魔鬼从他们身上抽出来”，并用
“医学”术语证明，鞭打使无所事事的黑人“进行积极的锻炼”，使他们的大脑血液充满活力，“赋予
思想自由”。
    这种影响在精神病学和医学领域仍然很明显。如今，一半的白人医学生相信诸如黑人比白人皮肤更
厚或神经末梢不那么敏感等神话。正如 2019 年的一篇文章所讨论的，当前使用的术语是“Black 
Hardiness”。医生对黑人患者的疼痛没有得到充分的治疗，并且常常认为镰状细胞病（遗传性血液疾病，

可以阻碍血液流动，导致疼痛和感染）患者的疼痛被夸大甚至是伪造的。2019 年的一篇论文《教育政策

中的优生学及其对非裔美国学生的影响》报告称，“优生学思想继续盛行，因为它们严重影响了美国的
医疗、社会和学术体系”
    1857 年 12 月，心理学家弗朗西斯·高尔顿 (Francis Galton) 写信给《泰晤士报》在英国关于奴隶

制的问题上，他说：“我不同意非洲人在大脑或心灵上与我们平等；我不认为普通黑人像英国人那样关
心自己的自由，甚至不如农奴出生的俄罗斯人那样关心自由。我相信，如果我们能够以任何公平的方式
获得他的服务，我们就有平等的权利利用他们为我们谋取利益，就像国家必须训练和强迫新兵在陶醉的
时刻接受女王的命令一样。先令……如果我们能确保我们的领导地位能够提升他们，而不是贬低他们，
那么无论如何都要让他们工作得很好……” 尽管有这些信念，高尔顿反对重新引入购买奴隶的做法，但
仍然自私自利，声称：“我们可能会成功地将大量非洲人驱逐到殖民地，在那里他们将为我们提供良好
的服务，

    当今精神病学行业的制度性种族主义中隐藏的优生学议程是显而易见的，在精神病学或行为机构的
入院治疗中，非裔美国人所占比例过高。研究表明，在州立精神病院收治的患者中，非裔美国人被诊断
出患有精神分裂症的可能性几乎是欧美人的五倍。

    优生学还催生了一种错误的观念，即某些种族天生就比其他种族更聪明，这种观念源于优生学。20
世纪 20年代，美国优生学家声称黑人的智商是由他们体内“白血”的多少决定的。据说异族通婚会降低

白人的智商。

    上世纪 50年代，美国精神病学家 JC卡罗瑟斯认为，非裔美国人没有抑郁症是由于物质财富的缺乏

和社会责任的缺乏造成的。他与世界卫生组织合作发表了一项关于“非洲人对健康和疾病的看法”的研
究。其中一章指出，“非洲人对环境的反应在很多方面都类似于欧洲 8 岁或 9 岁的孩子。” 此外，

“随后描述了非洲人的精神病和精神神经症，特别提到了‘疯狂的焦虑’。”作者还将非洲人与“白细
胞切除的欧洲人”进行了比较。

    1994年出版的《钟形曲线》一书继续宣扬这种优生种族主义，该书声称非洲裔美国人和西班牙裔人

在智力测试中比白人表现差，“有基因缺陷”，因此无法应对现代社会的要求。作者之一、心理学家理
查德·赫恩斯坦（Richard Herrnstein）主张选择性育种，以防止人类“残留物”的出现。

    根据《黑人心理学：以非洲意识为中心的视角》一书，“对与心理学历史和系统有关的文献的全面
审查”表明，在 1900 年至 1970 年的每十年中，“都有一位著名的美国心理学家（其中许多人是美国

心理学会的主席，他是[黑人]遗传劣势假说的支持者。”

    今天，这是通过“种族科学”或“科学种族主义”来宣称的。特别是，许多相信这一点的人，包括
一些心理学家，认为黑人的表现比白人差，因为他们的天生智力往往较低。



    在 2019 年 10 月对柯克·约翰逊博士的书《医学耻辱：种族、医学和神学解放的追求》的评论中，

约翰逊引用了这样的话：“当种族概念用于医学和药理学时，它继续断言少数族裔是‘其他’人类。”
这已被用来“为移民限制、反混血[混血婚姻]法律、非自愿绝育和其他选择性繁殖做法辩护。”

    2020 年 4 月，《自然》杂志的一篇文章正确地指出：“奴役人民、鼓励私刑和发展种族隔离的文

化如何决定谁是理智的、谁是不理智的？” 此外，“必须看到种族主义‘科学’的本质：一种将长期存
在的偏见合理化的方式……种族主义者不在乎他们的数据是否薄弱、理论是否粗劣。他们只需要最薄弱
的科学尊严的外表就能说服不知情的人。”

否认教育：造成隔离

    2019 年的研究《教育政策中的优生学及其对非裔美国学生的影响》还指出，“该国的教育体系仍然

承载着帮助建立该体系的优生学家的遗产。”  
    非裔美国学生在学校受到不成比例的纪律处分。非裔美国学生约占总入学人数的 15%，其中 27% 
的学生受到学校限制，23% 的学生被隔离。

    2016 年，12% 的黑人儿童（白人儿童为 8.5%，西班牙裔儿童为 9.4%）在学校接受了各种残疾服

务，包括情绪障碍、身体残疾和智力障碍。在南部 11 个州，黑人学生接受特殊教育服务的可能性比白人

学生高 44%。

    露丝·琼斯在她的论文《教育政策中的优生学及其对非裔美国学生的影响》中总结道：“教育者应该

对所有带有优生信仰色彩的政策持批评态度。优生运动的根本基础是为了促进“适合”而对那些被认为
“不适合”的人进行非人化。现代教育必须为所有学生提供发挥自己独特优势的空间。”

对黑人的刻板印象是暴力

    在 20 世纪 60 年代的民权运动期间，精神病学家发明了“抗议精神病”一词来形容参与该运动的黑

人。它被用来刻板地认为他们具有攻击性，并声称加入黑人抗议是“精神分裂症”的症状。精神病学家
表示，黑人在参加民权静坐时产生了妄想和“危险的侵略行为”。
    当时精神病学期刊上的强效抗精神病药物广告显示，愤怒的黑人或非洲部落符号影响了非裔美国人
对这些身体损害药物的处方。
    精神病学家尤金·布罗迪（Eugene Brody）后来担任由制药公司资助的世界心理健康联合会

（WFMH）主席，他表示：“许多（如果不是全部）美国黑人似乎都遭受着一系列身份认同问题，这些

问题源于文化冲突、种姓限制和少数族裔地位……在美国作为黑人长大可能会扭曲或损害参与周围文化
的能力，并会促进精神分裂症行为的发展。”
    20世纪 70年代，美国国家心理健康研究所 （NIMH）所长、精神病学家弗雷德里克·古德温

（Frederick Goodwin）将生活在内城区的黑人青年比作丛林中“过度攻击性”和“过度性欲”的猴子。

NIMH 针对非裔美国人和西班牙裔制定了“暴力倡议”计划，寻找可以通过精神药物控制的“暴力基

因”。其中包括给儿童服用的抗抑郁药百忧解（Prozac）——已知会导致暴力行为，其中一些孩子只有

五岁。
    据《当代刑事司法杂志》报道，民权运动之后，将黑人定型或定性为罪犯变得如此普遍，以至于
“犯罪掠夺者”被等同于“年轻的黑人男性” 。随之而来的是对暴力非裔美国人的刻板印象：根据 
2019 年一篇关于教育政策优生学的文章，“成为非裔美国人就意味着缺乏智力并有暴力倾向”。

    纽约法学院杂志 2017 年的一份报告报道了持续的心理分析：“非洲裔美国人的行为比白人的相同

行为更常被解释为‘危险’ ，而且非洲裔美国人比白人更常被诊断为行为障碍。”

    该论文《教育政策中的优生学及其对非裔美国学生的影响》还报道了种族主义言论，即黑人学生有
暴力倾向，因为他们没有适当地社交，非裔美国父母无法管教他们的孩子在生活中表现得体。学校。作
者写道：“这些论点延续了错误的刻板印象，即非裔美国学生作为一个群体不仅暴力且容易行为不端，
而且还应该承受以学校安全为名的惩罚性纪律做法。”

    根据司法部 2015 年的数据，黑人青少年被拘留或犯罪的可能性是白人青少年的五倍多，其中 44%
的青少年是非裔美国人，尽管仅占美国青少年总数的 16%

    《琼斯妈妈》报道称，黑人儿童被捕的可能性是白人儿童的两倍多，但数据显示，这种差异并不是
因为黑人儿童犯下更多罪行  。相反，他们背负着“有罪和危险的推定”的负担——这是种族不公正历
史的遗产，标志着有色人种年轻人不同程度地频繁地：

    拦截、搜查和暴力，导致儿童在学校停课、开除和逮捕的比例更高；



    与少年司法系统的接触过多；
    更严厉的指控决定和弱势认罪谈判；
    被拒绝保释和转移的可能性更大；
    错误定罪和不公平判决的风险增加；和
    缓刑和假释撤销率较高。

    哈佛大学表示，当一个孩子被贴上麻烦制造者的标签或被诊断出患有精神疾病时（没有医学测试来
确认诊断），并且可能“将他们送入监狱”，那么他就可能会走向监禁之路。新闻文章。
    2015年，一本名为《麻烦的继承》的书仍然宣扬种族基因导致非洲人暴力的欺诈理论。这本书被描

述为“过去几年里，新一波种族主义科学浪潮从一群不同的生物学家、进化心理学家和记者的电脑中涌
出的一个例子。”
    2017年，黑人占美国成年人口的 12%，但占被判刑监狱人口的 33%。每 10 万黑人成年人就有 

1,549 名黑人囚犯，几乎是白人入狱率（每 10 万 272 人）的六倍，几乎是西班牙裔入狱率的两倍（每 

10 万人 823 人）。

虐待非裔美国人进行精神病学实验

在 20 世纪 40 年代至 60 年代，非裔美国人遭受了电击、精神外科、LSD 和其他实验和“治疗”。

    20 世纪 40 年代：美国精神病学家沃尔特·弗里曼 (Walter Freeman) 认为，非裔美国人，尤其是女

性，是脑白质切除术的最佳候选人之一，因为家庭更有可能为脑白质切除术幸存的亲属提供专门的术后
护理。
    1951 年，弗里曼在阿拉巴马州塔斯基吉退伍军人管理局医院进行的一项实验中，对黑人患者进行了

脑白质切除术。退伍军人管理局禁止在那里使用它，用弗里曼的脑白质切除术同事、英国精神控制精神
病学家威廉·萨甘特的话说，“整个黑人救援计划必须被取消”。值得注意的是，弗里曼将这一过程描述

为“手术诱发的童年”。
    1952 年，弗里曼在西弗吉尼亚州立医院对非裔美国人进行了脑叶白质切除术，他称这次手术是成功

的，“在对 20 名非常危险的”黑人进行手术大约一周后，他返回并“发现其中 15 个人坐在树下，只有

一名警卫在视线范围内， “ 他写了。” 弗里曼对成功的定义是患者不再焦躁不安。
    密西西比大学还对年仅五岁的非洲裔美国儿童进行了心理外科手术，以控制“过度活跃”和“攻击
性”行为。他们的大脑中植入了电极，这些电极被加热以融化大脑中调节情绪和智力的区域。
    在新奥尔良，非裔美国囚犯被用来进行精神外科实验，将电极植入他们的大脑。杜兰大学的罗伯特·
希思博士和澳大利亚精神病学家哈里·贝利博士吹嘘说，他们使用黑人是因为“使用黑猫比使用猫更便宜，

因为它们无处不在，而且是廉价的实验动物。”
    希思还获得中央情报局的资助，对非裔美国囚犯进行药物实验。根据中央情报局的一份备忘录，这
是为了确定该药物是否会导致“言语丧失、对疼痛失去敏感性、记忆丧失、[和]意志力丧失……”。

    在肯塔基州的 NIMH 成瘾研究中心，哈里斯·伊莎贝尔 (HarrisIsabell) 博士领导下，吸毒成瘾的非

洲裔美国人服用了 LSD，连续 77 天保持幻觉。

    在同一中心，健康的非洲裔美国男性在 20 世纪 60 年代被用作实验药物 BZ 的测试对象，BZ 是一

种军事特工，被称为“中枢神经系统抑制剂”，其威力比 LSD 强 100 倍。

    考虑到 NIMH 的过去，它今天提供的“帮助”应该引起警惕。2020 年 6 月，NIMH 主任写道：

“现在，全国各地的人们正在应对另一起针对有色人种的暴力事件。我感到愤怒，我谴责一切形式的种
族主义”，但没有提及 NIMH 的种族主义实验，甚至没有为它们道歉。他承诺支持更多的研究——从开

展这些研究的人身上获益——以造福非裔美国人。虽然自杀是一个严重的问题，但要警惕作为“解决方
案”的传统精神病学方法，因为研究表明精神科药物可以增加或诱发自杀念头和行为。在近 410 条精神
药物警告中，有 49 条警告与自残或自杀/自杀意念有关。

错误诊断对非裔美国人的刻板印象

    赫伯·库钦斯 (Herb Kutchins) 和斯图尔特·柯克 (Stuart Kirk) 教授是著名著作《让我们疯狂：精神

病学圣经和精神障碍的产生》的合著者，他们对 APA 的《精神障碍诊断和统计手册》 ( DSM ) 发出警

告，他们表示：“奴隶制的捍卫者、支持者种族隔离……一直试图通过发明新的精神疾病和报告非裔美
国人或其他少数族裔中较高的异常率来为压迫辩护。”
    作者警告说：“诊断和治疗技术的创新往往是由那些声称致力于帮助非裔美国人和其他少数群体的
人提出的，但这些创新往往会延续和加剧种族主义思想，并导致加剧迫害的解决方案。” 他们表示，
《精神疾病诊断与统计手册》中“精神障碍识别”中的“持久种族主义”依然存在。



    ‍“精神病学中没有客观的测试——没有 X光、实验室或检查结果可以明确表明某人患有或不患有精

神障碍。” 「真是牛啊——」我的意思是，你无法定义它。” — AllenFrances，精神病学家、DSM-
IV 工作组前主席。‍

    通过将当今因种族主义而经历的合法痛苦标记为创伤后应激障碍（PTSD），可以开出可能有害的药

物（抗抑郁药），这些药物可能会导致紧张、激动、不安、幻觉、自杀行为、出生缺陷和性问题。
    马里兰州洛约拉大学生物学副教授帕特里克·D·哈恩 (Patrick D. Hahn) 警告说：“抗抑郁药与暴力

（包括自杀和他杀）之间的联系是众所周知的。”
    研究表明，在州立精神病院收治的人群中，非裔美国人被诊断出患有精神分裂症的可能性几乎是欧
美人的五倍。
    如今，非裔美国人中使用抗精神病药物的比例仍然过高，并且给年仅 18 个月大的非裔美国儿童开

出有害的精神药物。
    抗精神病药物会引起长期的严重副作用，例如迟发性运动障碍（tardive 意思是“迟到”，运动障碍

意思是“肌肉异常运动”），其特征是异常的肌肉运动和姿势。
    迟发性运动障碍会对神经系统造成永久性损害。多项研究表明，这种现象在非裔美国人中比在白人
中更为普遍。
    第二个影响是静坐不能 [ a , without; 卡西西亚，坐着；无法保持静止]或极度不安，这可能导致暴

力行为。
    性功能障碍在服用抗精神病药物的人中很常见。  
    非典型（新）抗精神病药物可诱发糖尿病和肥胖。
    特别是非裔美国男性最有可能服用过量的这些药物。

医院约束装置的使用和死亡

    非裔美国人在残疾儿童和成人因束缚而死亡的案例中所占比例过高，占研究死亡人数的 22%，而仅

占美国人口的 13%。

    以一个州为例，非洲裔美国人不成比例地遭受强制和限制性措施，包括 72 小时非自愿监禁、隔离、

限制和强行下药。
    国际药品监管机构的警告和研究表明，精神药物可导致暴力和自杀行为。这种行为可能会导致患者
受到限制。美国医疗保险和医疗补助服务中心 (CMS) 规定称，“患者可能会经历严重的药物反应，导

致他或她变得暴力。患者可能正在戒酒并出现谵妄性震颤（DT）。”

    误诊和未经治疗的医学疾病可能表现为“精神”症状。例如，2020年，辛辛那提大学医学中心

（UCMC）治疗了一名记忆衰退的 19岁女孩，她产生幻觉，认为父母正在“毒害”她，并试图从行驶

中的汽车中跳下来。两家不同的医院此前曾诊断她患有精神病，并给她开了抗精神病药物。然而，她患
有一种攻击大脑的自身免疫性疾病，如果没有得到适当的诊断和治疗，之后康复，她可能会死亡。

寄养儿童和吸毒儿童人数过多

    33% 的寄养儿童是非裔美国人，但仅占儿童 人口的 15%。然而，联邦研究表明，黑人家庭中虐待

和忽视儿童（儿童被带离家中的原因）实际上比白人家庭要少。2018 年，有 99,025 名黑人或非裔美国

儿童和 90,688 名西班牙裔儿童接受寄养。 

    一旦进入寄养家庭，非裔美国儿童往往比其他儿童在该系统中停留的时间更长。与父母分离、与没
有正常环境和朋友的陌生人在一起所造成的创伤被重新定义为“精神疾病”。
    政府问责办公室 (GAO) 估计，高达 39% 的寄养儿童需要服用精神药物。国会研究服务还发现，

接受精神药物寄养的儿童人数是儿童总数的四倍多。
    根据一份法律组织的报告，寄养儿童（其中一些还不到五岁）通常服用精神药物的比例是其他儿童
的九倍。这些是改变精神的药物，具有严重的副作用和长期后果，会抑制和破坏正常的大脑发育和功能。

将贫困重新定义为“精神疾病”

消极优生学利用了对“种族退化”的恐惧。当工人阶级穷人的生育率高于“成功的中上层社会成员”时，
优生学引起了相当大的兴趣。对穷人、非裔美国人和拉丁美洲人进行优生绝育变得司空见惯。作为控制
“不受欢迎”人群（贫困未婚母亲、移民、有色人种）的一种手段，联邦资助的绝育计划在 20 世纪的 

32 个州实施。



    20 世纪 60 年代 - 20 世纪 70 年代：联邦资助的福利计划对数千名贫困黑人妇女实施了强制绝育。

在终止福利或拒绝提供医疗服务的威胁下，许多黑人妇女“同意”绝育手术。年仅 9岁的女孩就被绝育

了。
    通过剥夺包括就业在内的平等权利来确保贫困是优生学的另一种形式。  2017年，八分之一的美国

人是黑人，但他们占全国贫困人口的四分之一以上。美国黑人生活在贫困中的可能性是白人或亚裔美国
人的两倍多。  
    2018 年，白人家庭收入中位数比黑人高 70%。

    贫困被用来为非裔美国人贴上生活在贫困线以下的精神障碍的标签：他们报告心理困扰的可能性是
白人的两倍。这使他们容易因为“贫穷”而受到潜在的破坏性待遇。这是“治疗”了错误的问题——消
除贫困。

如今，精神病学家、心理学家和心理健康团体（其中许多由制药公司资助）声称，非洲裔美国人遇到严
重心理健康问题的可能性比普通人群高 20%，需要他们的“治疗”模式。

那些受到压迫影响的人非但没有解决贫困、歧视、陈规定型观念和种族主义问题，反而被贴上“精神障
碍”的标签，并经常遭受大脑和身体损伤的治疗。这必须改变。
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