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[Tove Lindbo Larsen]

Jeg kan ikke nd at komme ind p4 alle de seer-
lige problemer, der knytter sig til enkelte kate-
gorier af psykisk belastede personer, som jeg
gerne ville sige lidt om. Men jeg vil gerne pege
pa specielt berns situation i psykiatrien. Ved
behandling af bernenes sygdom er der et behov
for en endnu hegjere grad af samarbejde med
det sociale system, idet berns sygdom om ikke
opstér sd dog videreudvikles af et darligt fami-
liemiljo. Det er afgerende vigtigt for at opnd
gode resultater at inddrage bernenes narmeste
omgivelser i behandlingen. Ogsé skolevasenet
kommer ind i billedet. Vort mal er, at man kom-
mer dertil, at veesenerne traeder i baggrunden
og bornene placeres i centrum.

S4 et lille hjertesuk: Nogle gronlandske psy-
kiatriske patienter behandles i Danmark. Det
er et overordentlig stort problem for gronlen-
derne at blive flyttet fra ét kultursamfund til et
andet, selv om det er inden for rigsfaellesskabet.
Det er et problem, der bestemt ikke virker frem-
mende pd behandlingsresultaterne. Derfor vil
jeg gerne opfordre sundhedsministeren til at
diskutere dette sporgsmél med grenlenderne.
Jeg mener at have laest, at ministeren drager til
Gronland om kort tid for at diskutere sund-
hedspolitik.

Til slut vil jeg konkludere, at Socialdemokra-
tiet mener, at amter og kommuner har gjort et
stort arbejde for at gennemfere decentraliserin-
gen af behandlingen af psykiatriske patienter
og har opnéet gode resultater, men malet er ik-
ke ndet endnu.

Vi respekterer naturligvis opgavernes place-
ring i amter og kommuner, men kan vi landspo-
litisk bidrage med noget for at nd milet, sa gor
vi det gerne. Jeg ser hen til de resultater, der
matte komme af den undersggelse, som det
fremsatte dagsordensforslag indeholder be-
stemmelser om.

Vi stemmer selvfolgelig for dagsordenen.

Merete Aarup (KF):

Det er den konservative gruppes opfattelse,
at der i amterne og kommunerne sker en masse
pé det psykiatriske omrade i gjeblikket.

Sundhedsministerens temaopleg omkring
1990’ernes psykiatri har forarsaget, at amterne
er godt i gang med planizgningsarbejdet sam-
men med kommunerne. I det amt, hvor jeg bor,
er der udarbejdet en rapport med forslag til
malsetninger og rammer for psykiatrien, og

der er afholdt en konference om emnet med
samtlige kommunale socialudvalg sammen
med amtets social- og sundhedsudvalg.

Hvordan kan man ud fra temaoplaegget plan- °
legge en decentralisering af behandlingstilbu-
dene? Hvilke alternativer kan tilbydes til statio-
ne&r sygdomsbehandling, ndr der skal sikres en
sammenhangende planlegning pa det psyki-
atriske omrade? Vi ber ogsd overveje, om den
psykiatriske forskning er organiseret pid den
mest hensigtsmeassige made.

Der er rigtig mange hjerner, der skal kort-
leegges for blot at fi en oversigt over de kom-
munale og amtskommunale tilbud, der er i om-
radet. Det handler jo om &bne og lukkede sen-
geafsnit, dagcentre pa psykriatriske afdelinger,
ambulatoriefunktioner, distriktspsykiatriske
funktioner, psykiatriske plejehjem, udslus-
ningsboliger, boligfellesskaber, beskeftigel-
sestilbud, fritidstilbud og stettecentre.

Nér man er nedt til at ga pa tveers af sektor-
graenserne, sd de tilbud, der ydes under syge-
husloven, er sammenhangende med de tilbud,
der kan ydes efter bistandsloven, mé der tid til.
Det er ogsd utrolig mange personalegrupper,
der skal samarbejde omkring denne vigtige
ting. Derfor finder vi, at det er s4 vigtigt, at ram-
mer og mal, der opsattes, og som psykiatrien
skal fungere inden for, skal veere s& bevagelige,
at mennesker med psykiatriske lidelser be-
handles ligevardigt med mennesker med fysi-
ske sygdomme. Den konservative gruppe me-
ner, at personer med psykiske lidelser skal be-
handles taettest muligt ved deres eget hjem.

Inden for de psykiatriske sygdomme er der
bade lette og sveere lidelser, og derfor skal der
tilbydes relevant og veerdig hjalp og behand-
ling i kortere eller lengere perioder. Det er og-
s vigtigt, at hjelp og behandling ydes ud fra
tesen: Hvad kan du selv klare, si patienterne
eller klienterne kan komme ud i det almindeli-
ge samfundsliv s& hurtigt og i s stort omfang
som muligt?

I distriktspsykiatrien ma der ses p& den di-
striktsopdeling, der skal vere inden for amter-
ne, og pa visitationen - hvordan skal arbejds-
opgaverne og arbejdsformen vare? Hvordan
skal personalesammensztningen og persona-
lets tilknytningsforhold vaere, skal det veare
amtsligt eller kommunalt, eller skal der ske
kombinationsansattelser?



