Direktor pa bosted: Pas pa
med eksperimenter
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REPLIK: Vi er ngdt til at se pa, hvad der fungerer og ikke fungerer i stedet for i panik at
eksperimentere med nye institutioner for psykisk udsatte. Debatten i kalvandet pa drabet pa en
ansat pa Lindegarden er kommet til at handle om for eller imod en ny institutionsform, mener Grete

Mikkelsen, direktar for bostedet Granhgijen.

Af Grete Mikkelsen
Direktgr pa bostedet Granhgjen

Et dggn og ud igen. Det er hverdagen i psykiatrien, og det er hverdagen for bade personale
og beboere pa bosteder i det offentlige savel som det private.

Vi har pa landets bosteder at ggre med mennesker, der er szerligt udsatte psykisk. Det
betyder ikke, at de konstant er darlige, at de konstant har en udadreagerende adfaerd, eller at
de altid er uarbejdsdygtige. Helt grundleeggende skal de derfor have en hverdag som alle os
andre. En hverdag med beskeeftigelse, bolig og alle de forpligtelser, der hgrer med til en
hverdag.

Nu hgrer vi sa i kalvandet pa den tragiske sag fra Lindegarden, at der skal oprettes seerlige
institutioner til de "tunge”, til de farlige. Det er de samme mennesker, der i arevis kun har haft
igennem svingdgren i det psykiatriske system. De svinger mellem en tilstand af ikke at veere
feerdigbehandlet og derfor ikke vaerende i stand til at fungere i et botilbud. De skal nu parkeres
pa seerligt sikrede institutioner uden den socialpaedagogiske helhedsindsats med bolig,
beskeeftigelse og behandling.

De er ikke raske

Skulle vi ikke prgve at feerdigbehandle borgerne, far vi eksperimenterer med at placere dem i
institutioner for borgere, vi kalder "tunge”? Det er systemet, der har gjort dem tunge. Forleden
skrev Charlotte Fischer fra Danske Regioner, at raske ikke skal veere pa hospitalet. Det her
handler ikke om raske. Det er mennesker med permanente psykiske lidelser. De bliver ikke
bare raske, men de kan blive feerdigbehandlede, sa de kan leve et liv med den stgtte, som de
har brug for.



Granhgjen har 120 beboere i forskellige botilbud. Vi oplevede for ar tilbage, at beboerne blev
udskrevet alt for hurtigt, nar de havde brug for at veere indlagt pa en psykiatrisk afdeling.
Derfor valgte vi at oprette vores eget private psykiatriske hospital, s vi kan indleegge
beboerne til den psykiatriske behandling, de har brug for i kortere eller laengere tid. Vi kan
have et teet samarbejde mellem botilbud og hospital - ogsa efter en indlaeggelse. Det virker og
ma veere et system til inspiration i den aktuelle debat.

Lyt til oplevelserne farst

Det er ikke relevant at diskutere nye former for botilbud, far vi hgrer, hvad oplevelserne er i
sektoren, og far vi handler pad dem. Nar botilbud ikke kan f& samarbejde med psykiatrien og
ma se deres beboere vaere svingdgrspatienter, rammer vi alle borgere med psykiske lidelser —
ogsa dem der ikke gar en flue fortraed.

Det handler jo ikke kun om de borgere, som er sa treengte og darlige, at de er
udadreagerende. Det handler om at undga, at flere psykisk syge kommer i den situation, hvor
de begar vold, kriminalitet, bliver misbrugere, hjemlgse eller pad anden made mister fodfaestet i
livet. Ellers ender vi med en situation, hvor alle psykisk udsatte skal bo i saerligt sikre
institutioner.
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