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Offentligt

Tale til samrad, SOU alm. del. spm. D og E

Det talte ord geelder.

Der er stillet to spergsmal til samradet. Begge er stillet til bade sundhedsministe-
ren og mig. Jeg har derfor aftalt med sundhedsministeren, at jeg legger ud med
at besvare sporgsmalene, hvorefter sundhedsministeren supplerer med yderligere

svar.

Jeg vil legge ud med at understrege, at det altid er hjerteskzrende at here om
born - som allerede inden fodslen - har udsigt til en hard start pa livet som folge
af deres forzldres misbrug.

Det er meget ulykkeligt og meget tragisk, nar det sker. Heldigvis sker det ikke
serligt tit. Men nér det ger, er det vigtigt, at vi er parate til at hjzlpe familierne
og ikke mindst bernene pa bedste vis.

Der skal derfor ikke herske nogen som helst tvivl om, at der bade i det sociale
og sundhedsmassige system er fokus pa de udfordringer, det giver, nar misbru-
gere venter sig.

Vi har heldigvis allerede nogle gode lovgivningsmaessige forudsatninger for at
hjelpe gravide misbrugere og for at vaere klar med stotte til deres born fra det
ajeblik, de bliver fodt.

Det er nemlig sadan, at man, hvis man ma antage, at et ufodt barn vil have be-
hov for sarlig stette, allerede under graviditeten skal undersoge de kommende
foraldres forhold.

Det vil eksempelvis gelde, hvis moderen har et stofmisbrug eller pi anden vis
har problemer, som betyder, at barnet formentligt vil have behov for stette alle-
rede fra fodslen.

Kommunen kan pa den baggrund — ogsa inden fodslen — treffe afgorelse om en
rekke forebyggende foranstaltninger rettet mod forzldrene og dermed indirekte
0gsd barnet. Der kan for eksempel vere tale om radgivning, stette i hjemmet
eller s@rlig intensiv stofmisbrugsbehandling efter servicelovens § 101.

Der er i dag mulighed for at tilbageholde gravide misbrugere i forbindelse med
behandling af deres misbrug. Ordningen betyder, at gravide stofmisbrugere. der
er visiteret til dognbehandling for deres misbrug, skal tilbydes at indga en kon-
trakt, som giver mulighed for at tilbageholde dem under behandlingsforlobet.



Kommunemes indberetninger om lovens anvendelse viser, at loven stort set ikke
anvendes. Blandt andet derfor har vi besluttet at undersege andre landes erfarin-
ger med brug af tvangstilbageholdelse og tvangsbehandling af misbrugere. Un-
dersegelsen vil give grundlag for overvejelser om, hvorvidt der skal ske en
stramning af tvangselementet i reglerne i forhold til gravide misbrugere.

Et andet initiativ til at forsteerke indsatsen over for gravide stofmisbrugere er en
ansogningspulje fra satspuljen 2007, der skal stotte et antal kommuner i at etab-
lere projekter til udvikling af metoder inden for omradet. Puljen har tre formal:

= Identificering og opsporing af gravide stofmisbrugere

* Motivering til behandling og igangsattelse af behandling

* Fastholdelse af gravide stofmisbrugere i behandling.

Jeg kan oplyse, at tre projekter forankret i henholdsvis Odense Kommune, Glo-
strup Kommune og Region Nordjylland i 2008 har modtaget et flerarigt tilskud
fra puljen.

De tre projekter arbejder blandt andet med at opspore og skabe bedre kontakt til
gravide stofmisbrugere, der ikke er i behandling. De arbejder ogsa med, at styr-
ke den koordinerende indsats omkring det opsegende arbejde og det tverfaglige
arbejde generelt. Der er i projekterne ogsa fokus pé brugen af prevention blandt
misbrugere og pa at styrke kvindernes egne netvark efter fodsel.

Den afsluttende projektevaluering vil vare feerdig i slutningen af 2011.

Nar barnet er fodt, er der desuden mulighed for at ivarksatte foranstaltninger
rettet mod bamnet, ligesom det kan vare muligt at anbringe barnet uden for
hjemmet. En anbringelse kan ske med eller uden samtykke fra foraldrene, hvis

betingelserne for det er opfyldte.

Forudsetningen for alle disse tiltag er naturligvis, at man i kommunen er op-
marksom pa problemerne med misbrug hos foraldrene.

Ofte vil misbrugsfamilier vare kendte i forvejen i enten socialsystemet eller i
sundhedssystemet, og typisk begge steder. Og heldigvis har vi sarlige regler for
tagpersoners underretningspligt. Regler, som betyder, at fagpersoner er forplig-
tet til at underrette de sociale myndigheder, hvis de bliver bekendt med born,
som de ma formode, har behov for stotte.

Den udvidede underretningspligt gwelder ogsa ved ufodte born. Det vil sige, at
fagpersoner ogsa skal underrette de sociale myndigheder. hvis de far kendskab
til forhold hos vordende forxldre, som man ma formode, vil give bornene van-
skeligheder efter todslen.



Fagpersonerne er en vigtig kilde til information om de udsatte familier. De mo-
der dem i forskellige sammenhange, og er derfor ofte de forste til at opdage,
hvis noget ikke er, som det skal vare.

Derfor har vi ogsé i forbindelse med Barnets Reform besluttet, at tydeliggore
reglerne om underretning, sa der ikke kan herske tvivl om den forpligtelse, som
fagpersoner har i forhold til at underrette de sociale myndigheder i kommunen.

Der er allerede gjort meget for en tidlig og tveerfaglig indsats.

Et eksempel er projektet “Bedre Tverfaglig Indsats”. Projektet er finansieret
med 80 mio. kroner af satspuljeaftalen og handler om at styrke det tvaerfaglige
og tvarsektorielle samarbejde. Det handler ogsa om at udvikle og udbrede me-
toder i forhold til arbejdet med bern af forzldre med misbrug eller sindslidelser.

Denne malgruppe af bern og unge med foraldre, der har en sindslidelse eller et
misbrug, viser ofte samme former for tegn og signaler pa mistrivsel. Signaler,
der er vigtige for en fagperson i en bernehave eller skole at kende og vaere op-
marksom pa.

Som led i projektet er der udviklet en samarbejdsmodel, hvor konkret viden og
inspiration kan styrke det tvaerfaglige samarbejde for bern og unge, der vokser
op i familier med misbrug eller sindslidelse.

Modellen bidrager til:

" At der sker en tidlig opsporing af bern i familier med sindslidelse eller

* misbrug, sa bernene tidligt far den stotte og hjelp, de har brug for

* At sikre tilbud om stette, som er rettet mod netop disse bern, og som
hjelper bernene med at handtere de sarlige problemer, der er forbundet
med at vare barn i en familie med sindslidelse eller misbrug

" At ansatte samarbejder p4 tvears af faggrupper og sektorer om at sikre, at
vigtig viden om bern og unge med sindslidende eller misbrugende foral-
dre formidles mellem faggrupper og sektorer, sd der skabes helhed og
sammenhang 1 indsatsen

Modellen rummer fem konkrete handlevejledninger, som er malrettet den enkel-
te offentlige medarbejder og er medvirkende til at tydeliggere ansvar og hand-
lemuligheder i forhold til bl.a. opsporing, bekymring og foreldreinddragelse.

Det gewlder saledes 1) medarbejderen med daglig kontakt til born og unge i ek-
sempelvis folkeskolen eller bornehaven, 2) medarbejderen i behandlings- og so-
cialpsykiatrien, 3) medarbejderen i sundhedssystemet eksempelvis jordemoren



eller sygehuspersonalet p4 et sygehus, 4) den kommunalt ansatte sagsbehand-
ler pa borne-familieomréadet eller 5) sagsbehandleren, der arbejder med udsatte
voksne.

Derudover rummer modellen en rekke konkrete redskaber, der understotter op-
sporingen, vurderingen, beslutningen og indsatsen over for det enkelte bamn og
dets familie.

Formalet er dels at sikre, at der er en person blandt de professionelle, der sikrer
at indsatsen omkring barnet og familien koordineres. Dels at skabe overblik
over, hvordan den samlede tvaerfaglige og tvarsektorielle indsats kan tilrette-
leegges sa den viden, der allerede er tilvejebragt gives videre til andre, der delta-
ger 1 indsatsen omkring barnet eller familien. Desuden er formalet, at give inspi-
ration til de enkelte kommuner til at forbedre og udvikle eksisterende redskaber,
arbejdsgange og indsatser og til udvikling af redskaber og beskrivelser af ar-
bejdsgange pa omrader hvor disse ikke findes.

Inden jeg giver ordet til sundhedsministeren, vil Jeg ogsa lige tilfoje, at tvaerfag-
lighed og samarbejde pa tvars af sektorer Jo er en af grundstenene i det sociale
arbejde. Det er et barende princip for hele den sociale lovgivning, at der arbej-
des tvarfagligt og helhedsorienteret. Og det galder naturligvis ogsa, nér vi taler
om indsatsen over for gravide misbrugere og deres familier.
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