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Tid og sted Den 23. oktober 2008, Folketinget
Samradsspergsmal B:

”Ministeren bedes redegere for, hvilke initiativer regeringen agter at tage efter, at In-
stitut for Folkesundhed har dokumenteret, at barn tager skade af ophold pa mere end
12 maneder i et asylcenter.”

Tale:

Institut for Folkesundhed bekraefter med anden
halvdel af sin undersggelse om asylbgrnenes
helbred bl.a. det forhold, at leengden af op-
holdstiden i asylcentersystemet har indflydelse

pa beboernes sundhedstilstand.



Side 2

Det er der sadan set ikke noget nyt i. Regerin-
gen har i lang tid anerkendt, at der kan veere

sammenhang mellem disse forhold.

Men det kan til gengeeld ikke med sikkerhed
konkluderes, at l&engden af opholdstiden i asyl-
centrene — eller andre enkeltstaende faktorer for

den sags skyld — i sig selv gar asylbarnene sy-

ge.

Der er snarere tale om, at et samspil mellem en
lang raekke faktorer kan influere pa asylbgrne-
nes mentale sundhedstilstand. Lad mig naevne

et par eksempler:

Socialforskningsinstituttet konkluderede bl.a. i

en rapport fra 2006, at den stgrste belastning for



Side 3

barnene er foraeldrenes og dermed familiernes
vanskeligheder og psykiske reaktioner, nar for-
eeldrene modtager afslag pa en ansggning om

asyl.

Den svenske forsker, Kjerstin Aimqvist, peger
endvidere pa en raekke faktorer hos foraeldrene,
som kan smitte af pa bgrnenes velbefindende —
f.eks. negative opvaeksterfaringer, traumatiske

oplevelser, darligt forhold til andre foreeldre osv.

Det er desveerre ogsa sadan, at helbredstilstan-
den for nogle asylansggere er darlig allerede
ved indrejsen. Det kan f.eks. veere pa grund af
deres psykiske bagage fra hjemlandet eller op-

levelser under flugten til Danmark.



Side 4

Det er med andre ord ikke muligt at saette finge-
ren pa enkelte faktorer i asylsystemet som arsa-
gen til, at beboerne i asylcentrene far det psy-

kisk darligt.

Nar det er sagt, vil jeg gerne understrege, at re-
geringen tager asylbarnenes velbefindende un-

der opholdet i Danmark meget alvorligt.

Farst og fremmest er asylbgrnene i Igbende
kontakt med det faglige personale i asylcentret.
Medarbejderne har professionel erfaring med at
arbejde med barn og dermed gode muligheder
for at opdage seerlige sociale og sundhedsmaes-

sige problemer.



Side 5

Asylbgrn i danske asylcentre er herudover om-
fattet af solide tilbud om sundhedsbehandling,
som bade omfatter akut og ikke-akut behand-
ling, herunder f.eks. besag ved leege eller bgr-
nepsykolog. | praksis tilbydes asylbgrn samme

behandling som herboende barn.

Som det ogsa fremgar af regeringsgrundlaget
fra november 2007, har regeringen fokus pa
bl.a. traumatiserede asylansggere. Der er i
overensstemmelse hermed gennemfgrt en raek-
ke initiativer i Dansk Rede Kors”™ centre, som
meerkbart vil forbedre mulighederne for at hand-

tere psykiske problemer hos asylbgrn.

Den seerlige udredningsenhed, som hidtil har

fungeret pa forsggsbasis, er gjort permanent.



Enheden har til formal at sikre en tidlig paedago-
gisk/psykologisk indsats over for asylansager-

barn med seerlige behov.

Der er pr. 1. oktober 2008 indfart en psykolog-
screening af alle asylansa@gerbgrn. Screeningen
gennemfgres ca. tre maneder efter ankomsten
til Danmark og har til formal at styrke identifikati-
onen af barn og familier med szerlige behov for

social eller paedagogisk statte.

Alle asylbarn skal endvidere tilbydes et psyko-
edukationsforlgb kort efter ankomsten til Dan-
mark. Forlgbet har til formal at lsere bgrnene at
vaere opmaerksomme pa tidlige psykiske symp-
tomer, herunder give dem redskaber til at hand-

tere dem.

Side 6



Det er tanken, at den tidlige indsats vil afdeekke
asylbgrnenes eventuelle behov for videre pae-
dagogisk eller psykologisk udredning. Herefter
kan asylbgrnene efter behov henvises til videre
behandling hos bgrnepsykolog eller andre spe-

cialister.

Regeringen har herudover haft fokus pa at styr-
ke samarbejdet mellem asylcentrene og kom-

munerne om traumatiserede asylansggere.

Jeg kan oplyse, at bade Dansk Rade Kors og
Udlzendingeservice har etableret mgdefora med
opholdskommunerne, hvor f.eks. spargsmal om

asylbgrns saerlige behov for specialskoleunder-

Side 7



Side 8

visning og kommunernes tilsynspligt over for

barnene diskuteres.

Som det fremgar, gar regeringen sig store an-
strengelser for at sikre, at asylbgrn har adgang
til ordentlige sundhedstilbud under opholdet |

Danmark.

Jeg skal undlade at remse den lange stribe af
gvrige vilkarsforbedringer, som regeringen har

gennemfart de senere ar, op for udvalget.

Dog vil jeg fremhaeve, at regeringen sammen
med Dansk Folkeparti jo netop med asylaftalen
fra januar maned har skabt mulighed for, at vis-

se afviste asylansggerfamilier med bgrn efter en



Side 9

konkret vurdering kan fa tilbud om at bo uden for

asylcentret.

Til spargsmalet om vilkarsforbedringer vil jeg
endelig benytte lejligheden til at sla fast, at for-
holdene i de danske asylcentre aldrig har veeret

bedre, end de er nul!

Jeg kan oplyse, at der pr. 13. september 2008
opholdt sig 372 asylbgrn under 18 ar i asylcen-
tersystemet med en gennemsnitlig opholdstid pa

717 dage.

Af det samlede antal pa 372 asylbgrn udger an-
tallet af afviste asylbgrn 79. For denne gruppe er
den gennemsnitlige opholdstid imidlertid 1.420

dage, hvilket er teet pa en fordobling i forhold til



Side 10

den samlede gruppe. Den gennemsnitlige op-
holdstid for den samlede gruppe pavirkes der-
med betydeligt i negativ retning, derved at afvi-

ste asylbarn har laengere opholdstider.

Jeg skal for en god ordens skyld understrege, at
opholdstiden ikke bliver forlaenget af asylmyn-
dighedernes sagsbehandlingstider, som for tiden
er under 6 maneder i Udlzendingeservice og ca.
4 maneder i Flygtningenaevnet. Dvs. en typisk

asylsag er afgjort pa under 10 maneder.

Det star med andre ord klart, at de asylbarn,
som har haft meget lange ophold i asylcentrene,

typisk er bgrn af afviste asylansagere.



Side 11

Og regeringens holdning til afviste asylans@gere
ligger helt fast. Det er fuldstaendig afgerende for
asylsystemets legitimitet, at afggrelser om afslag
star ved magt og bliver respekteret. Det ma der-
for fastholdes, at afviste asylans@gere har pligt
til at rejse hjem, nar de har faet endeligt afslag

pa asyl.

Nar afviste asylansggere veelger at ignorere
asylmyndighedernes afggrelse om afslag pa
asyl, sa treeffer de ogsa et valg pa deres bgrns

vegne.

Det er selvfglgelig meget trist, at barnene pa
den made bliver taget som gidsler. Men det er
og altsa farst og fremmest foreeldrenes eget an-

svar.



Side 12

Regeringens ansvar er i den sammenhaeng at
sikre, at seerligt bgrnene har ordentlige vilkar
under opholdet i Danmark. Det er min klare
overbevisning, at regeringen lever op til det an-
svar, og at langt de fleste asylbarn efter om-
steendighederne lever en rimelig tilveerelse i

asylcentrene.



