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SOCIALMINISTERIET

Folketingets Socialudvalg

Dato: 10. maj 2007

Under henvisning til Folketingets Socialudvalgs brev af 26.april felger
hermed socialministerens endelige svar pa spergsmal nr. 165 (SOU Alm.
del).

Spergsmal nr. 165:

”Hvilke bud har ministeren pd, hvordan kommunerne kan forebygge krimi-
nalitet udfert af borgere med psykiatriske lidelser.”

Svar:

Med kommunalreformen er ansvaret for at behandle mennesker med sindsli-
delser samlet i regionerne samtidig med, at ansvaret for den sociale indsats
er samlet i kommunerne. For personer som bade har en psykisk sygdom og
har begaet en kriminel handling, er det afgerende, at de far den rigtige be-
handling, men ogsé at de fir den i rette tid. For at sikre samordning og sam-
menhang for de psykiatriske patientforleb, der gar pd tvers af de to myn-
dighedsniveauer, er det obligatorisk for kommuner og regioner at indga
sundhedsaftaler om indsatsen for sindslidende, som har behov for savel psy-
kiatrisk behandling som for social stette. Det skal bidrage til at skabe sam-
menhangende forleb for disse patienter.

Via de obligatoriske udskrivningsaftaler vil man formentlig i hejere grad end
i dag kunne opspore sindslidende, som har behov for en massiv social ind-
sats. I sundhedsaftalerne sikrer parterne, at der i forbindelse med udskrivning
foretages en vurdering af den sindslidendes samlede behov sammen med
patienten, herunder koordinering af udskrivningstidspunkt og udskrivnings-
betingede ydelser. Gennem det tvaerfaglige samarbejde og koordinering af
udskrivningsaftaler har kommunerne séledes mulighed for at forebygge og
styrke indsatsen.

Serligt for kriminelle sindslidende er sammenheang og samarbejde mellem
forskellige myndigheder og tilbud vigtig. Behovet for behandling, sociale
foranstaltninger og tilbud i kriminalforsorgen vil variere i udstrekning og
intensitet. For i videst muligt omfang at modvirke tilbagefald, herunder kri-
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minalitet, ma den samlede indsats tilretteleegges saledes, at det relevante
tilbud settes ind, nar der er brug for det.

Det fremgar af rapporten “Psykisk sygdom og kriminalitet” fra 2006, at det
gennemsnitlige antal tilbud til retspsykiatriske patienter indenfor den kom-
munale socialpsykiatri pr. kommune generelt er steget fra 1995 til 2005. Det
gelder tilbudene: midlertidige boformer, opgangsfallesskaber, kab af rets-
psykiatriske pladser udenfor hjemkommunen, bostette, dagtilbud/beskyttede
vaerksteder, varmestuer, aktivitets- og varesteder og det opsegende arbejde
herunder stotte- og kontaktpersonordningen. Kommunen skal tilbyde de
meget vanskeligt stillede og darligt fungerende sindslidende en stotte- og
kontaktperson. Stette- og kontaktpersonen skal varetage dels det opsegende
arbejde overfor malgruppen, dels det motiverede stottearbejde overfor den
del af gruppen, som har accepteret besgg, men som ikke magter eller ensker
at deltage i etablerede tilbud. I dag har ca. 5500 sindslidende en stotte og
kontaktperson tilknyttet. Ordningen er nu udvidet til ogsé at omfatte hjemlo-
se, alkohol- og stofmisbrugere og vil derfor vere til stor gavn for de dob-
beltdiagnosticerede sindslidende.

Béde bedre og vanskeligt stillede sindslidende kan have behov for bredspek-
trede tilbud, som reekker fra skabelse af struktur i dagligdagen og oprethol-
delse af sociale netveerk til fastholdelse af egen identitet og opleering i dagli-
ge faerdigheder. Ved visitationen tages der hensyn til den enkeltes funktions-
nedsattelse og behov, saledes at tilbuddene mélrettes den enkelte.

Med Psykiatriaftalen for 2007-2010 er der endvidere afsat 4.8 mio. kr. til
efteruddannelse af personale, der arbejder med retspsykiatriske patienter.
Der er behov for en gget specialviden, samt et behov for at denne specialvi-
den implementeres pa tvaers af sektorer, for at sikre sammenhangen i indsat-
sen.

Formélet med uddannelsen er, at professionelle pd tveers af sektorer skal
have mulighed for at udvikle kompetencer, der kan kvalificere behandlingen
og stetten til sindslidende med en behandlingsdom.

Desuden overtager kommunalbestyrelsen regionsradets forpligtigelse til at
koordinere kapacitet og sammensatning af de mest specialiserede- og lands-
delsdekkende tilbud. 1 forbindelse med de mest specialiserede tilbud kan
kommunerne sgge vejledning hos den nationale videns- og specialradgiv-
ningsorganisation (VISO).

Ovennavnte viser, at kommunerne i dag, efter de geeldende regler pa social-
psykiatriomrédet, har mulighed for, at tage de nedvendige hensyn og tiltag
og herigennem vare med til at forebygge kriminalitet udfert af sindslidende.
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