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Sigtet med opholdet pa en psykiatrisk hospi-
talsafdeling skal vaere at styrke personen og ud-
vikle s& mange sociale ferdigheder, at patien-
ten efter udskrivningen kan blive en del af sam-
fundets faellesskab.

I tilknytning til nogle psykiatriske hospitals-
afdelinger er der oprettet sikaldte lilleskoler
for voksne, skoler, som patager sig at undervise
meget darlige psykiatriske patienter. Undervis-
ningen tilrettelegges ud fra bestemmelser om
voksenundervisning i den eksisterende lovgiv-
ning. Denne bestemimelse rummes ikke i lov-
forslaget om folkeoplysning, og jeg skal bede
ministeren vere saerlig opmarksom pa dette
problem, sddan at man ikke ad bagderen luk-
ker arbejdet for lilleskoler for voksne, som er et
vaesentligt aktiv i arbejdet med psykiatriske pa-
tienter.

Sengepladserne pd de psykiatriske hospita-
ler er inden for den sidste 3-ars-periode ind-
skreenket fra 5.061 i 1986 til 3.521 i 1988. Det er
en udvikling, der har veret ensket, nemlig at f
indskrenket de store psykiatriske behandlings-
institutioner, og det er gledeligt, at der samti-
dig pa en rzekke lokalsygehuse er oprettet psy-
kiatriske afdelinger, men ogsa her sker der ned-
skaringer.

Det var den politiske linje, at besparelserne
pa de psykiatriske sygehuse skulle anvendes til
distriktspsykiatrien og det forebyggende arbej-
de. Dette er kun i meget begrenset omfang
sket. Det bevirker, at presset pd de sma lokale
psykiatriske afdelinger er vokset langt ud over,
hvad disse afdelinger kan klare. Det resulterer i
overbelagning, darlig behandling, og hyppig-
heden af genindlaeggelser vokser, fordi proble-
merne stadig eksisterer.

Distriktspsykiatriske behandlingstilbud i
form af bofallesskaber, leresteder, beskyttede
beskeftigelsesforanstaltninger m.v. har van-
skelige vilkdr, som ogsé tidligere ordferere har
beskrevet det, pd grund af bureaukrati. De for-
skellige tilbud, der opbygges, kommer i klem-
me mellem amter og kommuner pd grund af
proceduresporgsmél.  Behandlingsinstitutio-
ner, som retter sig specielt mod det psykiatriske
klientel, accepteres ikke som sociale behand-

lingsinstitutioner. Jeg vil gerne tilkendegive, at -

SF agter at tage initiativ til, at vi ma fa bistands-
loven til at respektere, at der ogsd méa vare be-
handlingsinstitutioner for voksne pa dette om-
rade.

For et ar siden bad jeg sundhedsministeren
vare opmarksom pa, at der manglede forskel-
lige boligtilbud til psykiatriske patienter, som
pé grund af lukning af psykiatriske sengeafde-
linger stod uden relevant boligmulighed. For
mig at se er der intet sket. Kommunerne m4 ha-
ve serlig gunstige okonomiske stottemulighe-
der for at f alternative bofellesskaber eller lig-
nende i gang. Jeg haber, disse ting ogsa vil ind-
g4, ndr vi vender tilbage til sundhedsministe-
rens redegorelse.

Debatten om dlstrlktspsyklatrlens rolle som
forebyggende element ma afklares. I sundheds-
ministerens opleg om temaplanrunde for
1990’ernes psykiatri argumenteres der for, at
distriktspsykiatrien ikke skal henvende sig til
den store gruppe af mennesker med psykiske
problemer, men kun skal henvende sig til de
svaert og langvarigt syge psykotiske patienter. I
regeringens forebyggelsesprogram derimod
navnes distriktspsykiatri som en oplagt mulig-
hed for forebyggelse af psykiske lidelser i over-
ensstemmelse med WHO’s 3 niveauer. I den
daglige debat neevnes ogsa i en lang reekke situ-
ationer distriktspsykiatrien som et led i fore-
byggelse af psykiske lidelser og som et middel
til at undga indleggelser pa psykiatrisk hospi-
tal.

Der hersker uklarhed pa dette omrade, og .~

der er behov for en afklaring. Ndr man l&ser,
hvem der har skrevet sundhedsministerens op-
leeg til temaplanrunde, finder man, at der er 6
socialfolk, medens der er 18 hospitalsfolk. Jeg
kan godt forstd, at overvaegten er pa det hospi-
talsmassige i deres opfattelse af distriktspsyki-
atrien. Hvad angér forebyggelsesredegorelsen
og forebyggelsesplanerne, er det ikke til at se,
hvem der har veeret penneforere, men dér har
distriktspsykiatrien fiet en ganske anden pla-
cering.

Uddannelse af personale inden for psykiatri-
sektoren er stadig et underprioriteret omréde.
Arbejde med andre mennesker med personlige
problemer slider hirdt pa det redskab, som skal
bruges, nemlig behandleren selv. Alt for mange
i det psykiatriske behandlingssystem giver ud-
tryk for at veere udbrandt. De mangler efterud-

‘dannelse og lade-op-kurser. Her finder man

méiske en af arsagerne til nogle af konfronta-
tionsproblemerne pd de lukkede afdelinger.
Personalet er udpint pa grund af for sma nor-
meringer, overbelegning og det deraf falgende
darlige arbejdsmilje. :



