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Den næste, sag på dagsordenen var: 

14) Første behandling af beslutningsforslag nr. B 
13: 

Forslag til folketingsbeslutning om amtskom- 
munale åbne rådgivninger og behandlingsinsti- 
tutioner for psykisk kriseramte. 

Af Carsten Andersen (SF) m.fl. 
(Fremsat 27/10 87). 

Forslaget sattes til forhandling. 

Forhandling 

Socialministeren (Mimi Stilling Jakobsen): 
Jeg kan være enig i mange af de tanker, der 

ligger bag det forslag til folketingsbeslutning, 
som SF her har fremsat. Jeg synes, at mange af 
tankegangene er yderst sympatiske. 

Som forslagsstillerne også anfører, er det så- 
dan, at bistandsloven faktisk er så rummelig, at 
der allerede er den mulighed for rådgivning og 
forebyggende indsats, som forslaget går ud på, 
men jeg er da enig med forslagsstillerne i, at 
mulighederne ikke bliver anvendt i den ud- 
strækning, man kunne ønske sig. 

Forslagsstillerne mener, at erfaringsgrundla- 
get fra udlægningen af åndssvageforsorgen og 
den øvrige særforsorg kan bruges inden for 
psykiatrien. Det kan nok diskuteres. Forslags- 
stillerne anfører da også, at den personkreds, 
der er tænkt på i forslaget, kan være temmelig 
svær at afgrænse. Noget andet er, at de erfarin- 
ger og resultater, der er opnået inden for det 
førnævnte område, eventuelt vil kunne anven- 
des på dette område, og jeg skal meget gerne 
medvirke til, at de gode erfaringer fra åndssva- 
geområdet bliver inddraget i overvejelserne og 
de initiativer, som tages af sundhedsministeren 
i forbindelse med ønsket om at bedre forholde- 
ne for mennesker med psykiske lidelser. 

Jeg synes naturligvis også, at det er positivt 
og meget påkrævet, at der til stadighed arbejdes 
hen imod at få brudt nogle af de vandtætte 
skodder, som stadig væk findes mellem de for- 
skellige sektorer, og som hindrer, at borgerne 
får det optimale tilbud om hjælp og behand- 
ling. Jeg kan derfor kun være enig i, at der bør 
ske en opprioritering af en koordineret indsats 
i rådgivningen og behandlingstilbudet til men- 
nesker i krise. , 

Som det formodentlig er forslagsstillerne be- 
kendt, foregår der en del forsøg rundt omkring 
med disse tankegange, og jeg synes, at forslaget 
her giver os en kærkommen anledning til i So- 
cialudvalget at se på beskrivelsen af nogle af de 
forsøg, der foregår. Jeg synes også, vi skulle 
prøve at vurdere nogle af dem og så lade dem 
løbe til ende og vurdere, hvordan de er forlø- 
bet. 

Uanset min sympati for en meget stor del af 
filosofien bag forslaget vil jeg imidlertid afvise 
fremgangsmåden. Jeg synes, at vi ved hjælp af 
bistandsloven skal se at komme videre ad den 
vej, som vi til gengæld er helt enige om. 

Pernille Forchhammer (S): 
Umiddelbart er vi i Socialdemokratiet meget I 

positive over for de tanker, der ligger bag for- 
slaget til folketingsbeslutning om amtskommu- 
nale åbne rådgivninger og behandlingsinstitu- 
tioner for psykisk kriseramte. Der er for os in- 
gen tvivl om, at den psykiatriske behandling i 
fremtiden står over for en grundlæggende mo- 
dernisering af både struktur og indhold. 

Der er med forslaget lagt op til et brud med 
den decideret lægelige psykiatriske behandling 
ved at forpligte amterne til også at tilbyde en 
uforpligtende rådgivning og behandling, hvor 
det sociale og psykologiske element tillægges 
væsentlig større betydning, uforpligtende for 
den enkelte ved, at den kan foregå anonymt og 
uden lægehenvisninger og lægeerklæringer. 

Socialdemokratiet er meget enigt i en sådan 
opdeling. Det er vigtigt, at behandlingen kom- 
mer til at tage sit udgangspunkt i den enkelte 
patient og i årsagerne til sygdommen, således at 
vi i højere grad også på det psykiatriske område 
får en årsagsbehandling frem for en symptom- 
behandling. En af forudsætningerne herfor er 
en strukturændring, som gør udadvendt og op- 
søgende psykiatrisk eller socialpsykologisk ar- 
bejde muligt, så behandlingen også kari komme 
til at foregå i patientens eget miljø. 

En anden forudsætning er, at der sker en ge- 
nerel accept af psykisk kriseramte og en afdra- 
matisering af behandlingerne. 

Når vi alligevel er en smule betænkelige ved 
den form, som forslaget har, er det for det før- 
ste, fordi beslutningsforslaget næsten kun inde- 
holder strukturændringer, mens alt det gode 
indhold er gemt væk i bemærkningerne, alt det 
gode, som ligesom er en nødvendighed og en 


