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Keere Birthe Skaarup.

Flere og flere barn venter pa at komme til i det barne-ungdomspsykiatriske system. Der er
stor politisk bevagenhed omkring problemet. Men antallet af bernepsykiatere er jo
begranset, sa ventetiden er lang.

Vivil gerne gare opmasrksom pa, at der rundt om i nogle af landets kommuner er ansat
barneleeger (peediatere), som varetager kommunallzegefunktionen i den pageeldende
kommune, og som udger en vaesentlig ressource i forhold til dette problem.

Som kommunalt ansatte bgrnelaeger i Kebenhavns Kommune med dagligt virke i den
almindelige danske bgrnepopulation, farst og fremmest i skolerne, men ogsa til en vis grad
i smabgrnsinstitutionerne, mgder vi hver dag barn med psykiatrisk-psykologiske
udviklingsforstyrrelser i forskellig grad. Ofte er vi de ferste "professionelle” foruden
paedagoger og leerere, som i samrad med foreeldrene far defineret problemerne.

Til den videre udredning og afhjaelpning af problemerne skal der indga en psykologisk
vurdering via den lokale Paedagogisk Psykologisk Radgivning ( PPR). Herefter bliver
barnet ofte henvist til barnepsykiatrisk vurdering.

Men vi ved, at vi som bgrneleeger, i samarbejde med PPR-psykolog, leerere og naturligvis
foraeldre, i mange tilfaelde kunne afdaekke og afhjeelpe problemerne, sa kun de mere
komplicerede tilstande skulle via det bgrne/ungdomspsykiatriske system.

| Kebenhavns Kommune har vi bgrneleeger allerede indvilget i at overtage kontrollen med
en del bgrn og unge, som man ngdvendigvis har mattet afslutte fra Skolepsykiatrisk
Center, sa man igen kunne abne noget for tilgangen af nye patienter.

Men det kreever ressourcer. Vi har desveerre ikke tidsmasssige ressourcer til at overtage
flere bgrn og unge fra det berne-ungdomspsykiatriske system, sadan som vilkarene er nu.



Derfor i har vi forespurgt i Socialministeriet vedrgrende Puljer til forbedret indsats over for
psykisk syge barn og unge (annonceret i Nyhedsmagasinet Danske Kommuner nr 18,
2007 ), om vi kunne komme i betragtning vedrgrende tildeling af midler, dels med henblik
pa mere struktureret at kunne indga i udredningen af bgrn, sa henvisning til det bgrne-
ungdomspsykiatriske system maske blev ungdvendig, dels at vi kunne overtage flere barn
og unge til opfalgning fra Skolepsykiatrisk Center. Men vi har faet afslag.

Det er s@rgeligt for de barn og deres familier, som har det skidt. For der gar megen
kostbar barne-ungdomstid til spilde, og nogle af problemerne forveerres uopretteligt.

Derfor henvender vi os til dig som sundhedspolitisk ordfarer for at gare opmaerksom pa, at
vi er nogle ganske kvalificerede fagpersoner, som udgar en ekstra ressource i forhold til
barn med "lettere” psykiatriske tilstande. Det kunne skabe lidt mere Iuft i systemet ogsa
for de begrn, som har de svaereste psykiatriske problemer, og som ngdvendigvis skal have
hjeelp i det barne-ungdomspsykiatriske system.

Venlig hilsen
— )
va Due
Bernelaege
Sondersovej 18 A
2820 Gentofte

Bente Hansen
Overlaege

Duevej 109

2000 Frederiksberg




