7931

18/3 92: Redegorelse om 1990’¢rnes psykiatri

7932
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lig hjemmehjelp til at stette patienten med de
daglige opgaver omkring mdkab egkonomi,
m.v.

Psykiatriens — herunder distriktspsykiatriens
— vigtige mélgruppe er de alvorligt sindsliden-
de. Det drejer sig skonsmessigt om
40.000-50.000 mennesker, heriblandt omkring
500-600 med szrlig svere psykiatriske og soci-
ale problemer og darlig motivation for be-
handling. Uden for kernegruppen falder der-
imod de ca. 400.000 med forbigadende personli-
ge problemer, f.eks. som folge af familizre el-
ler arbejdsmessige problemer, men det indgar
i nogle ordninger, at der ydes rddgivning ogsa i
disse tilfelde, safremt der er kapacitet hertil,

I overensstemmelse med folketingsdagsor-
denens opfordring ventes antallet af heldegns-
pladser til sindslidende at vaere stort set uen-
dret fra 1991 til 1994. Der ventes i sygehusve-
senet en reduktion af sengetallet pa ca. 500
senge, hvilket imidlertid modsvares af en stig-
ning i antallet af sociale degnpladser for sinds-
lidende, ikke mindst i bofellesskaber og boli-
ger med stettecentre. Det er vigtigt, at der fin-
des differentierede botilbud, hvis man skal op-
fylde mélsaetmngen om, at psyklatnske patien-
ter skal gives mulighed for en tilvaerelse si tat
pa det normale som muligt, Samtidig er der
dog peget p4, at der i dele af landet er forskelle
i tidsplanerne og dermed ubalance, siledes at
udbygningen af botilbud i den sociale sektor
nogle steder ikke er fulgt med reduktionerne af
sengetallet i sygehusvasenet.

Der sker en betydelig vakst i antallet af
degndbne psykiatriske skadestuefunktioner.
Mens der i 1988 var 6 sadanne skadestuer (her-
af 4 i Kebenhavns og Frederiksberg Kommu-
ner), er der nu 13 skadestuer, og tallet ventes at
stige til 17 i 1994. Det dbne psykiatriske degn-
beredskab i disse skadestuer er af stigende vig-
tighed, nér stadig flere med psykiske lidelser
bor uden for det psykiatriske sygehusvasen.
Med psykiatriske skadestuer er der mulighed
for akut psykiatrisk hjelp degnet rundt, uden
at det nedvendigvis udleser en indleggelse.

Antallet af dagpladser til sindslidende stiger
vaesentligt. Fra 1991 til 1994 stiger det samlede
antal dagpladser til sindslidende i amterne og
de kommuner, der indgar i statusrapporten, fra
ca. 11.500 til 13.000. Hovedparten af disse til-
bud ligger i kommunerne som beskaftigelses-
og fritidstilbud, der medvirker til genoptre-

ning og strukturering af psykiatriske patienters
hverdag,

Der arbejdes i amterne med forskellige mo-
deller for psykiatriens sektortilknytning og or-
ganisation. Sygehuspsykiatrien er i storstede-
len af amterne placeret under sygehus- eller
sundhedsudvalget. De sterkt ogede samar-
bejdsflader til det sociale omride, som di-
striktspsykiatrien er udtryk for, har i nogle am-
ter givet anledning til organisatoriske foran-
dringer, I to amter er der oprettet fllessekre-
tariater for psykiatrien mellem sygehus- og so-
cial- og sundhedsforvaltningerne. Mest vidtga-
ende er det, at hele psykiatrien inkl. sygehusaf-
delingerne i to andre amter politisk og admini-
strativt er flyttet til det sociale udvalgs og soci-
alforvaltningens regi. Det er vigtigt, at denne
sidste model ikke medferer brud i den behand-
lingsmaessige kontinuitet og forsknings- og ud-
dannelsesmassig isolation af psykiatrien i for-
hold til andre laegelige specialer.

Ogsé de distriktspsykiatriske team kan have
forskelhg organisatorisk tilknytning og place-
ring. Oftest er den distriktspsykiatriske enhed
oprettet i sygehusvaesenet og knyttet til én be-
stemt psykiatrisk sygehusafdeling, hvortil
eyventuelle indleggelser visiteres. Teamet kan
da enten vare placeret i lokalomradet eller ge-
ografisk udga fra sygehusafdelingen. I andre
tilfelde er enhederne placeret i lokaldistriktet
uden tilknytning til nogen bestemt sygehusaf-
deling. Endelig kan der vere tale om delvis
kommunale distriktspsykiatriske ordninger,
hvor f.eks. kun en overlege indgér fra amtet.

Statusrapporteringen har vist, at der i hele
landet er en omstilling og udvikling i gang.
Der er tale om en lebende proces, som ikke
kan eller ber afsluttes pd nogen bestemt dato. I
Folketingets dagsorden szttes det mal, at ud-
bygningen efter dagsordenens retningslinier
tilstreebes tilendebragt inden 1. januar 1994,
Nogle amter og en del kommuner er kommet
senere i gang end andre. Det ha&nger sammen
med forskelle i udgangspunkt, holdnlnger og
prioriteringer.

Det er en sammenfattende vurdering fra af-
rapporteringen, at storstedelen af de psykiatri-
ske patienter har faet det bedre som folge af de
senere ars omstilling til et mere differentieret
psykiatrisk tilbud. De forbedrede behandlings-
muligheder og afskaffelsen — i de fleste tilfaelde
— af psykiatriske patienters livslange institu-



