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Folketingets Sundhedsudvalg har den 25. oktober 2010 stillet fglgende
spergsmal nr. 85 (Alm. del) til indenrigs- og sundhedsministeren, som hermed
besvares. Spgrgsmalet er stillet efter gnske fra Liselott Blixt (DF).

Spargsmal nr. 85:

”Kan ministeren oplyse om det er korrekt, at Kgbenhavns Kommune har deres
egen venteliste til Paedagogisk Psykologisk Radgivning (PPR) som barn ferst
skal igennem far de kan fa en henvisning til psykiatrien, hvilket betyder, at
bernene derved kommer til at sta pa venteliste to steder og saledes far for-
leenget deres samlede ventetid?”

Svar:
Paedagogisk-psykologisk radgivning (PPR) hgrer under undervisningsministe-
rens ressort. Jeg har derfor bedt Undervisningsministeriet om bidrag.

Undervisningsministeriet har indhentet et svar fra Kgbenhavns Kommune.
Svaret er gengivet i sin helhed nedenfor i sin helhed.

"Det er korrekt, at bgrn og unge med udviklingsmaessige, faglige, sociale og

personlige vanskeligheder - herunder psykiske problemer — i mange tilfeelde

farst udredes og tilbydes en malrettet indsats i kommunens PPR-regi, inden

de pa baggrund af en faglig vurdering evt. henvises videre til det psykiatriske
system og en efterfglgende diagnosticering.

Det sker, da det bl.a. er PPR’s opgave, at radgive og vejlede foreeldre, skoler
og institutioner om bgrn og unge med seerlige behov. Herunder at foretage
paedagogisk psykologiske vurderinger af barn og unge med saerlige behov
samt udarbejde forslag til rammerne for og indholdet i barnets eller den unges
videre udvikling.

| Kgbenhavn Kommune arbejder PPR ud fra "mindsteindgrebsprincippet".
Seerlig statte tilretteleegges med udgangspunkt i, at det mindst indgribende til-
tag altid sgges etableret frem for et mere indgribende. Det sker for at sikre, at
alle de muligheder, der er for at hjeelpe barnet i dets daglige bagrnefaellesska-
ber er forsggt. Det er kommunens erfaring, at der ofte, med en malrettet ind-
sats i PPR regqi, er tiltag, der med stor succes kan ivaerksaettes i forhold til
f.eks. foreeldrene eller barnets leeringsmiljg.

Det er Kgbenhavns Kommunes vurdering, at der er alt for mange grédzone
bern (iseer de urolige drenge), der henvises til psykiatrisk udredning pa privat-
hospitalerne via egen leege, hvor der ikke farst har veeret forsggt med en mal-
rettet indsats i PPR regi.



Kgbenhavns Kommune er vidende om, at det eksempelvis kan opleves som
ventetid, nar der iveerksaettes peedagogiske handlingsplaner og tiltag i forhold
til leeringsmilj@et p& skolen eller i barnehaven. Det er imidlertid tiltag, der ma
afpraves, far det er muligt at sige om barnet er sygt og skal videre til psykiatri-
en. For de bgrn og unge, hvor det ender med en henvisning til psykiatrien er
det saledes korrekt, at det kan opleves som en ny venteliste.

Det kan endeligt oplyses, at Kgbenhavns Kommune har en samarbejdsaftale
med Region Hovedstadens Psykiatri, hvori det er aftalt, hvordan ansvaret mel-
lem kommunens PPR og psykiatrien fordeles. Aftalen fornyes jeevnligt. Der er
ligeledes lgbende samarbejdsmgder mellem kommunen og eksempelvis Bar-
ne- og Ungdomspsykiatrisk Center Bispebjerg. P& disse mgder tager man re-
gelmaessigt draftelsen op omkring, hvornar der skal henvises til psykiatrien.”

Med venlig hilsen

Bertel Haarder / Jesper Lihn
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