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AF LIS EHMER OLESEN,
BESTYRELSESFORMAND

Forord

Det anslds, at ca. 30-50% af de flygtninge, der befinder sig i Danmark, lever med
traumer. Det betyder en steerkt forringet livskvalitet, ikke bare for den enkelte,
men for hele flygtningens familie. Det betyder ogsd, at den integration, der er sa
afgerende for en velfungerende tilvaerelse i Danmark, bliver vanskelig at opna.
Flytningen fastholdes i en situation, hvor angst og depression er en nasten uover-
stigelig barriere for integration og beskzftigelse. Behandling skal derfor tilbydes
sd hurtigt som muligt.

Som situationen er for tiden, star behandlingskapaciteten imidlertid ikke mal
med behovet for behandling. Oasis modtager ar efter ar et stigende antal patien-
ter, og selv om vi pa alle mader forsgger at gennemfgre en hurtig visitation og
behandling, er ventetiden steget til helt uacceptable hgjder.

Det gaelder ikke kun for Oasis, men ogsa for de andre private behandlingscentre.
Den gkonomiske ramme for centrene tilpasses ikke antallet af henviste patienter,
men ligger fast ar efter ar. Det vanskeligger en effektiv udvidelse af behandlings-
kapaciteten.

Vi har iveerksat strukturendringer med henblik pa at afkorte ventetiderne, og
de ser ogsa ud til forelgbig at virke, men det er et langt, sejt traek, og der er ingen
nemme lgsninger.

Situationen kalder derfor ogsd pa et @get samarbejde med kommuner, regioner
og andre private organisationer, og det har hgj prioritet i Oasis. Eksempler herpa
er projekterne “Hel Familie” og “Tag Med”. Begge projekter fokuserer pd barn i
traumatiserede flygtningefamilier, og viser, at et tvarsektorielt samarbejde med en
tidlig indsats vil kunne have stor effekt og forebygge sekundaer traumatisering.

Der gar ofte alt for lang tid, fer flygtninge med psykiske problemer og traumer
bliver henvist til behandling, selv om 51% af flygtningene allerede i asylfasen
bliver registreret med psykiske problemer. Det skyldes manglende systematisk ud-
veksling af de relevante oplysninger fra asylcentrene til laegerne, der skal henvise
til behandlingscentrene. Hvis opsporingen gik noget hurtigere, og patienterne blev
henvist noget fer, ville det have en gunstig effekt pa behandlingsforlabet, afkorte
dette og dermed ventelisterne.

| Oasis haber vi pd, at vi ved et styrket samarbejde med offentlige og private in-
stitutioner vil kunne forbedre behandlingsindsatsen for traumatiserede flygtninge
og fa tilpasset vores behandlingstilbud, sa de flygtningefamilier, der bliver henvist
til os, kan fa hjeelp til at komme videre med deres tilveerelse.
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Beretning

2017 og 2018 blev praget af flere ledelsesskift og omstruk-
turering. Alligevel er det lykkedes at holde driften sa stabil, at
Oasis har opfyldt sine forpligtelser over for patienter, Region
Hovedstaden og samarbejdspartnere. Oasis har endda fuldfert to
store faglige projekter samt gennemfart en omlaegning af vores
IT-system og implementeret et nyt journalsystem. Alt dette er
lykkedes takket veere et stort engagement hos medarbejdere og
bestyrelse.

HENVISNINGER OG VENTETIDER

Oasis modtog i 2017 det hidtil hgjeste antal patienter malt inden

for et kalenderar, nemlig 248 personer. Det store antal henvisnin-

ger var kulminationen pa en bglge af henvisninger, der har taget

fart siden 2013, hvor henvisningstallet 1& pa 171 patienter.
Familiehenvisninger udger en stadig stigende andel af de sam-

Henviste patienter

2018

2017

2013

lede henvisninger, vi modtager. Siden 2013 er antallet af patien-
ter der er henvist til familiebehandling fordoblet. Fra at udgere
20 % af alle henvisninger i 2013 udger familiehenviste i 2018
40 % fordelt pa 35 familier i modseetning til 12 familier i 2013.
Oasis har begge dr gennemfert visitation for alle henviste
inden for fire uger, sddan som udredningsgarantien tilsiger,
men med den ggede mangde henvisninger der kom i 2017 og
en fortsat hgj tilgang af patienter er ventetiden pa behandling
desveerre blevet presset til nye hgjder i 2018. Ventetiden var ved
udgangen af 2018 pa beklagelige 22-24 maneder, men bestyrel-
sen og QOasis’ nye ledelse har i 2019 ivaerksat strukturaendringer
i forhold til behandling og interne processer, som betyder, at det
indtil videre er lykkedes at halvere ventetiden. Samtidig har vi
hele tiden forsggt at prioritere bgrnefamilier, og ventetiden for
disse er nu ca. 8 uger.

Ventetid




BERETNING

For ferste gang nogensinde er billeder lavet af vores patienter i kunstterapi blevet udstillet uden for Oasis, nemlig pé Institut for Miljgvidenskab,

Arhus Universitet Roskilde i perioden 1.9.-1.10.2017.

BEHANDLINGEN

| lebet af 2017 og 2018 har vi bl.a. afholdt gruppeforlgb om
sgvn og handtering af mareridt, samt om afspanding og krops-
gvelser for kvinder. Vores kunstterapigruppe har varet et fast
tilbud gennem de to ar, og varker frembragt i kunstterapien har
endda varet udstillet p& Arhus Universitet Roskilde gennem en
maned.

Derudover har vi arbejdet med, hvordan bgrn som pargrende
kan inddrages og oplyses om forzldrenes lidelse for at undga,
at bgrnene patager sig skyld over foraldrenes darlige psykiske
tilstand. Sigtet med dette er at undga, at bgrnene selv bliver
behandlingskravende.

Sidelgbende har vores behandlere arbejdet med to forskellige,
krevende, men perspektivrige projekter. Projekterne er naarmere
beskrevet pa side 8 og 9.

SAMARBEJDER OG SAMFUNDSENGAGEMENT

| Iabet af de to dr har vi i stigende grad set de skadelige
konsekvenser af integrationsydelse og kontanthjlpsloft. Set,
hvordan det i hgj grad indvirker negativt pa vores patienter og
vanskeligger behandlingen. Vi har bidraget med vores viden og
cases til Institut for Menneskerettigheders rapport om flygtnin-
ge pa integrationsydelse, som udkom i efteraret 2018. Pa side
13 forteeller vi om bgrnefattigdom i traumatiserede flygtninge-
familier og den betydning, det kan have for et barn senere hen
i livet.

GEBYR PA TOLKNING

Til gengeeld var det gledeligt, at det lykkedes os at sikre, at vo-
res patienter fritages for det gebyr pa tolkning, der blev indfart
1. juli 2018. Det kom i stand som resultat af et godt samarbejde
med syv andre traumebehandlingscentre i Danmark. Imidlertid

er gebyret stadig problematisk andre steder i sundhedssyste-
met, ligesom dispensation kraver en laegeattest, som det for de
ressourcesvageste patienter ikke er helt enkelt selv at skaffe. Laes
mere pd side 17 om konsekvenser af indfgrelsen af tolkegebyret.

MONITORERING AF BEHANDLINGSARBEJDET

Oasis er fortsat engageret i det samarbejde, der foregar med
henblik pa at udbygge og forbedre effektmélingen af behandlin-
gen i fem danske traumebehandlingscentre. | 2018 fik centrene
mulighed for at opbygge en falles elektronisk database, der pga.
det starre datagrundlag giver mulighed for at fa et mere praecist
billede af evidens for behandling af traumatiserede flygtninge.
P& side 20 fortaelles om den nye database og de muligheder den
rummer.

UNDERVISNING, FOREDRAG M.M.

Oasis” kerneopgave er behandling, men vi patager os ogsa gerne
undervisnings-, foredrag- og supervisionsopgaver. | 2017 og
2018 har vi sdledes undervist psykiatristuderende fra hele landet
og socialradgiverstuderende ved Metropol i Kebenhavn. Vi

har holdt oplaeg for ansatte ved Liaisonklinikken under Region

FOTOS: OASIS



Magic Hour Films present a film by Estephan Wagner & Marianne Hougen-Meraga

- SEA OF SORROW

SEA OF HOPE
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Oasis deltog med et indleg om konsekvenser ved lang ventetid pa familiesammenfering ved premieren pa dokumentarfilmen Sea of Sorrow — Sea
of Hope, om den syriske kvinde Manal, der ma flygte og efterlade sine tre barn. Filmen er produceret af danske Magic Hour Films for UNHCR.

Hovedstaden Psykiatri, for klinikpersonale i traumebehandlings-
center DIGNITY samt i kommuner og foreninger. Vi har ogsa
vaeret inviteret til at holde indlzeg pé en Etnisk Ung konference
samt ved premieren pa den prisbelgnnede dokumentarfilm “Sea
of Sorrow — Sea of Hope”.

Pa de indre linjer har vi til stadighed forsegt at dygtiggere os
og samle inspiration ved at videreuddanne personalet gennem
kurser, invitere oplaegsholdere og deltage i konferencer. Den ind-
samlede viden deles pa personalesamlinger, saledes at den falles
viden bliver opkvalificeret og forankret.

ZNDRINGER 1 LEDELSE OG BESTYRELSE

Oasis gennemgik ledelsesskift bade i 2017 og i 2018. Michael
Gylling Nielsen tiltrddte som centerleder 1. oktober 2017 og
fratradte igen med udgangen af juli 2018. Behandlingsleder
Erling Groth fratradte ligeledes sin stilling i 2018, og besty-
relsesformand Lis Ehmer Olesen fungerede som konstitueret
centerleder fra 1. august 2018 indtil ansattelsen af ny center-
leder Mads F. Klemmensen, der tiltradte 1. februar 2019. | et

Med projekt Hel Familie har Oasis udarbejdet en indsatsmodel til brug i kommunerne, hvormed man
lokalt kan forebygge, at traumatiserede flygtningefamilier med bern far kroniske lidelser. Oasis har
bidraget med undervisning-, praktikforlgb og supervision af fagprofessionelle fra Greve og Gribskov
kommune. | den forbindelse har Oasis udarbejdet undervisningsmateriale, en indsats-manual og en
teoretisk faghandbog. Anstrengelserne har resulteret i et produkt, der vil kunne bruges af andre

kommuner som tidlig indsats i bererte flygtningefamilier.

Projektet blev finansieret i perioden 2016-2018 af satspuljemidler fra SIRI (Styrelsen for Inter-
national Rekruttering og Integration) og var en del af et starre tvaersektorielt samarbejdsprojekt.
Oasis praesenterede indsatsmodellen pd to seminarer i december 2018 i henholdsvis Kebenhavn og e——
Arhus. Projektet er naermere beskrevet i Oasis’ &rsberetning 2017-2018 samt pa vores hjemmeside.

interview pa side 11 forteller sidstnavnte om sine visioner
for Oasis.

| Oasis” bestyrelse har der ligeledes vaeret andringer. Privat-
praktiserende psykolog Lars Koberg Christiansen valgte at
stoppe efter mange ar i bestyrelsen, hvor han havde posten som
naestformand fra 2006 og til sin udtraeden i 2017. Pa udgivelses-
tidspunktet for denne arsberetning er projektleder ved Institut
for Menneskerettigheder Francesco Castellani ligeledes udtradt
af bestyrelsen. Castellani var medlem af bestyrelsen fra 2001 til
april 2019.

Indtrddt i bestyrelsen er journalist Eva-Marie Mgller i 2017 og
advokat Mads Pramming i 2018. Pa medarbejderreprasentan-
ternes pladser er der ogsa sket udskiftninger, idet psykolog Karin
Rennebak-Kornum har overtaget pladsen fra psykomotoriker
Gita Nielsen, og socialradgiver Anna Jessen har aflest socialrad-
giver Tanja Weiss.

Oasis er taknemmelig for alle disse tidligere bestyrelsesmed-
lemmers mangedrige virke. Samtidig er vi glade for at kunne
praesentere bestyrelse og ledelse i en ny opstilling.
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Henviste patienter

2017 2018

Nationaliteter Nationaliteter

| 2018 blev der henvist markant faerre mand/drenge til behandling i Oasis end tidligere. Det er meget usedvanligt med sd stor en forskydning
mellem kennene. Syriske flygtninge udger p.t. den starste gruppe af flygtninge, hvilket skyldes, at det store influx fra 2015 sldr igennem nu.
Ellers er det fortsat flygtninge fra Irak, Iran og Afghanistan, vi modtager flest henvisninger pa. Disse har udgjort de sterste flygtningenational-
iteter gennem mange ar. "Andre” dekker flygtninge fra bl.a. Tyrkiet, Kosovo, Libyen, Ukraine og Tjetjenien.

“TAG MED”




Nyhedsklip fra Oasis’ hjemmeside
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AF TANJA WEISS, KOMMUNIKATIONSMEDARBEJDER | OASIS

Centerleder Mads F. Klemmensen

”(Qasis skal
veere et skridt
pa vejen mod
en ny og bedre
tilveerelse”

Sadan siger centerleder og psykolog Mads Fleissig Klemmensen om én af sine visioner for Oasis efter,
at han er tiltradt som leder i februar 2019. Hans overordnede mal for Oasis er, at organisationen er til
for de traumatiserede flygtninge, sa de bliver sa velintegrerede og selvforsargende som muligt — i teet

samarbejde med det omgivende samfund.

“Vi skal fglge udviklingen i samfundet og selv udvikle os i forhold
til den enkelte flygtning og i forhold til samfundets krav,” under-
streger Klemmensen og siger samtidig, at han vagter samarbejde
med andre offentlige, sdvel som private NGO organisationer
meget hgijt.

“Det er et faelles ansvar at hjelpe flygtninge, og vi er mange,
der har meget viden og mange metoder til at hjelpe flygtnin-
ge,” siger han. Han tilfgjer, at det ligger ham meget pa sinde
at understatte brobygning mellem det sundhedsfaglige, det
kommunale og fx sociogkonomiske virksomheder i det helheds-
orienterede arbejde med flygtninge.

“Det er vigtigt, at flygtninge, der kommer i behandling for
PTSD bliver hjulpet godt videre efter endt behandling i Oasis, sa
de kan komme i arbejde eller som minimum ud af deres sociale
isolation.”

Mads Fleissig Klemmensen, som ogsd er uddannet bgrnepsy-
kolog, har derfor allerede indledt et samarbejde med Red Barnets
projekt “Ud af krigens skygge”, der er et tidligt forebyggende
familienaturprojekt for traumatiserede flygtninge. Han vil ogsa
understatte, at et pargrendeprojekt bliver etableret, sa den en-

kelte patients netveerk bliver afdeekket, og de ressourcer, der er
omkring den enkelte, bliver med til at statte op under patienten.
Nedbringelse af Oasis” ventelister ligger ogsa som en top-
prioritet, og han har allerede igangsat en malrettet indsats

via gruppebehandlingstilbud og fokus pa en mere effektiv
behandlingsindsats.

“Vi skal lebende evaluere, revidere og a&ndre vores behand-
lingstilbud, sa vi hele tiden bedst muligt kan leve op til de krav,
som omverdenen stiller og i forhold til, hvad sundhedsvaesenet
kan baere,” understreger han.

“Det skal vi isaer af hensyn til den enkelte patient, men ogsa
i forhold til regionen.”

Mads Fleissig Klemmensen kommer fra en stilling som leder
i Behandlingsskolerne, der underviser og behandler bgrn med
forskellige psykiske lidelser i teet samarbejde med kommunale
og regionale henvisere. Han vil derfor ogsa understgtte, at Oasis
igen holder Ga-hjem-mgder, sa nye og gamle samarbejdspartne-
re kan blive gjort opmarksom pa Oasis™ mere end 30 ars viden
om og erfaring med specialiseret behandling af traumatiserede
flygtninge.
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AF TANJA WEISS, SOCIALRADGIVER OG KOMMUNIKATIONSMEDARBEJDER | OASIS

Bornefattigdom i
flygtningefamilier kan
satte spor i voksenlivet
og hindre integration

Kontanthjzelpsloftet, integrationsydelsen og 225-timers reglen blev indfgrt i 2015-16. De lavere ydels-
er rammer isar flygtningefamilier, og det kan derfor fa langsigtede negative konsekvenser for bgrnene.
Stressniveauet hos familierne, som er i behandling i Oasis for posttraumatisk stress, er allerede steget

markant i 2017-18 pga. darlig gkonomi.

Bare et enkelt ar i fattigdom i barndommen kan fa langsigte-
de negative konsekvenser for voksenlivet. Det viser en dansk
undersagelse fra 2018 offentliggjort i et internationalt forsk-
ningstidsskrift. Der er starre risiko for, at barnet bliver mobbet, er
stresset, gar i seng uden at vaere meet og har slidt tgj. Pa lengere
sigt, kan det ogsa betyde, at barnene vzelger kortere eller ingen
uddannelser for at komme hurtigere ud at arbejde. Dermed gar
fattigdommen i arv.

Stress, slidt tej og manglende mad skyldes ikke ngdvendig-
vis manglende foraldreevner, men derimod fattigdom. Men
fattigdom kan af fagfolk blive tolket som, at barnet mistrives
og er udsat for omsorgssvigt fra forldrenes side. Det forklarer
Adam Johansen, der er tidligere lektor i samfundsvidenskab ved
Institut for Socialt Arbejde og har lavet rapporten Bgrnefamiliers
fattigdom og omsorgssvigt, der udkom i 2017.

“Nar barn lever i fattigdom, er der starre fare for, at de bliver
omsorgssvigtet,” forklarer han til Information.

Arbejderbevaegelsens Erhvervsrad vurderer, at bgrnefattigdom-
men vil eges med cirka 7.000 bern - alene pa grund af indfarel-
sen af kontanthjeelpsloftet og integrationsydelsen. Da uligheden
i samfundet samtidig vokser generelt, risikerer vi derfor at sta
med en fordobling af antallet af fattige barn om ganske fa ar.

Institut for Menneskerettigheder udkom ogsa med en analyse i
2018 af konsekvenserne for familierne pd integrationsydelse og
omfattet af kontanthjelpsloftet. Oasis har bidraget til rapporten
med eksempler pa budgetter og hvad det ger ved traumatiserede
familier at leve pa et minimumsbudget pga. integrationsydelsen
og kontanthjalpsloftet. Analysen blev forsidestof i Information,
hvor en af Oasis” socialradgivere bidrog med et interview.

BORN MA DELE V/ZRELSE | OVERBEFOLKEDE BOLIGER
SFI's afsavnsanalyse (det tidligere Socialforskningsinstitut, nu-
veerende VIVE; Det Nationale Forsknings- og Analysecenter for
Velferd) har belyst omfanget af afsavn blandt bagrn i gkonomisk
fattige familier. Den starste forskel mellem fattige barn i danske
familier og udenlandske er, at de ma dele vaerelse med deres
sgskende. Det gar kun 3 procent af skonomisk fattige danske
bern, mens hele 47 procent af bgrn med indvandrer-/flygtninge-
baggrund deler veerelse. | det hele taget er trange boligforhold,
for fa penge til medicin, tandbehandling, transport og mad samt
fritidsaktiviteter og oplevelser til bgrn nogle af de omrader,
flygtningefamilierne er serligt hardt ramt pa.

De lavere ydelser betyder ogsa, at flygtningefamilier ikke har
rad til at flytte i sterre boliger og derfor bliver boende i midlerti-
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“Legetej er en af de ting, barnene opseger, ndr vi er ude. Der praver jeg at fa dem gennem butikken, s& de ikke far gje pa det.”

dige boliger, som kan veere alt fra veerelser i nedlagte hospitaler
med felles kakken og bad til containerlignende barakker - bare
de ikke ligger i sakaldte ghettoomrader — for det er ogsa blevet
forbudt ved lov at placere flygtninge i almene boliger, hvor der
er for mange pa overfarselsindkomst og af ikke-vestlig baggrund
(jf. Lov om almene boliger §61 a).

RINGE OG SUNDSSKADELIGE BOLIGER

Nar nyankomne flygtninge far opholdstilladelse i Danmark bliver,
de fordelt til landets kommuner efter et kvotesystem. Det er den
enkelte kommunes pligt at anvise den nyankomne flygtning en
permanent bolig nar det er muligt, som det hedder i integra-
tionslovens § 17, stk. 1 og 2, som tradte i kraft 1. april 2018.
Kan kommunen ikke finde en bolig, der er til at betale for den
enkelte, skal kommunen anvise flygtninge en midlertidig bolig.

Det er dog ikke defineret, hvad der menes med nar det er muligt.

Det betyder, at der ikke er nogen gvre granse for, hvor lange
kommunerne ma lade flygtninge bo i de midlertidige boliger,

og at der i praksis kan veaere tale om dr, fer kommunen finder en
egnet permanent bolig. Dertil kommer, at familierne skal blive
boende i tre &r i den kommune, de farst bliver boligplaceret i,
hvis de ikke selv kan finde et arbejde eller bolig i en anden kom-

mune. Priserne pa alment boligbyggeri er samtidig steget, mens
udbuddet er faldet, hvilket gar det ekstra vanskeligt at finde
storre boliger, der er til at betale. Det giver overbefolkede boliger
og eger risikoen for fugt, rad og svamp, og det pavirker derfor
ogsa familiens sundhed.

Afsavnsanalysen viste ogsd, at fattige begrn, der er indvandrere
eller efterkommere, ogsd i flere tilfaelde mangler et sted at lzese
lektier, og at 9 procent af de skonomisk fattige bern af indvan-
drere og efterkommere ikke har deres egen seng.

FORSORGERSTRESS, FODBOLDSTOVLER OG FATTIGDOM
| Oasis modtager vi foreldre, som er henvist pa grund af PTSD
(Post Traumatic StressDisorder). Det er en stresstilstand, der for-
veerres af bekymringer om darlig gkonomi og manglende evne til
at leve op til at vaere forserger for sine bgrn. En syrisk far til fem
bern har saledes for nyligt truet med at tage sit eget liv, fordi
han ikke kunne overskue sin gkonomi som felge af, at integra-
tionsydelsen pr. 1. juli 2018 er blevet nedsat med 3 procent og
kommunen samtidig ville ophave dispensationen for 225 timers
reglen. Det ville betyde ca. 2.000,- kr. mindre om maneden for
familien. Han siger, at han kun lever for sine bgrn, og hvis han
ikke kan give dem det, de har brug for, som fx fodboldstavler,



fordi de er vokset ud af deres gamle, ser han ingen grund til at
leve.

Integrationsydelsen begraenser pa denne made bgrnenes mu-
lighed for at deltage i fritidsaktiviteter og aktiviteter i skoleregi,
og det kan ga ud over de store bgrns skolegang, hvis de fx arbej-
der i fritiden for at tjene ekstra til familien. Herudover begranser
gkonomien familiernes sociale aktiviteter, som at besgge andre
eller modtage besag. Der bliver pd denne made en sammen-
haeng mellem gkonomisk fattigdom og sociale afsavn, ligesom
der er en sammenhang mellem gkonomisk fattigdom og social
eksklusion, forstaet som en begraenset mulighed for at tage del i
sociale relationer og aktiviteter.

TRANSPORT, MEDICIN, TZANDER - 0G ANSOGNINGER
En anden stor post pa familiernes budgetter er medicin og
tandbehandling. Nogle af familierne far deekket udgifterne via
enkeltydelser. Omrddet med enkeltydelser er noget, som mange
socialradgivere i Oasis og sagsbehandlere i kommunerne ser som
et tidskreevende og besveerligt problem. Der er ofte lang ventetid
pa at fa svar pa sagsbehandlingen, og processen er kompliceret
og rigid. Det betyder, at integrationskonsulenter og socialradgi-
verne i Oasis bliver ngdt til at hjeelpe familierne med at udfylde
ansggningerne. Tandbehandling valges ofte fra af familierne
selv, fordi de ikke har rad til afdragene pa egenbetalingen.

| Oasis og andre behandlingscentre oplever vi ogsa, at de kom-
plicerede procedurer, lange ventetider og dermed smal gkonomi
kan betyde, at patienterne udebliver fra behandlingen pa grund
af manglende gkonomi til transport og et voksende gkonomisk
pres pa familien.

GENBRUG, AFSAVN OG UNDGAELSE

Tejbudgettet er ofte ogsa stramt i familier pa integrationsydelse.
Forzeldrene kgber fortrinsvis brugt tgj til sig selv. De keber ogsa

genbrugstegj til barnene, men i mindre grad end til sig selv, bl.a.

fordi de vil undga, at barnene skiller sig for meget ud. Det er et
generelt mgnster, at foraeldrene afstér fra indkeb af nye ting til
sig selv og prioriterer bgrnenes behov. Vintertgj er fx en stor post
pa budgettet, som kan vere svaer for familierne at klare gkono-
misk.

En anden post pa familiernes budget er udstyr til bgrnenes
skolegang. Ogsd her md familierne ofte prioritere udgifter fra.
En mor vil fx gerne kabe en skoletaske til sit barn, men hun
bliver ngdt at bruge bgrnepengene til sin almindelige skonomi.
Et afsavn er ogsa at kunne give deres bgrn en computer, som
de har brug for i skolen. | de ldste klasser i folkeskolen og i
gymnasiet er computer ofte en del af elevernes standardudstyr.
Det forventes, at bgrnene har deres egen computer til at skrive
noter og lave skriftlige opgaver pa — i skolen og hjemme. |
nogle tilfeelde laner skolerne en computer til eleverne, men
ikke i alle.

Et gennemgdende trek i forhold til indkeb af materielle ting
er, at foreldrene ofte er tvunget til at sige nej til bgrnenes
gnsker. Afsavnene omfatter ikke kun strengt nedvendige ting,
men ogsa ting, som foraldrene gnsker at glaade og adsprede
deres barn med. Et eksempel er legetgj til barnene, som forzel-
drene gerne vil kebe, men synes det er vanskeligt at betale. En
far til fire barn siger om indkeb af legetgj:

“Legetgj er en af de ting barnene opseger, nar vi er ude. Der
prever jeg at fa dem igennem butikken, sa de ikke far gje pa
legetgjet.”

En anden far siger, at han ville gnske han kunne kgbe noget til
barnene, noget sgdt, en kage eller lignende, men at disse “over-
raskelser” ofte ma prioriteres fra.

Fattigdommen markes og omgas pa mange mader, som ikke
altid er umiddelbart synligt. Den kan dog blive en boomerang,
der ikke kun rammer de enkelte flygtningefamilier, men samfun-
det pa sigt, hvis den hindrer integration og ferer til supermar-
kedskriminalitet og modborgerskab.

- Den 18. november 2015 indgik den davaerende regering (Venstre), Dansk Folkeparti, Liberal Alliance og Det Konservative
Folkeparti en aftale om et kontanthjlpssystem, hvor det bedre kan betale sig at arbejde — Jobreform fase I.

- Reglerne tradte i kraft 1. april 2016

- Kontanthjalpsloftet og kravet om 225 timers arbejde skal understotte, at det bedre kan betale sig for modtagere af kontant-
hjlp, uddannelseshjzlp og integrationsydelse at blive selvforsargende.

- Med kontanthjalpsloftet saettes der et loft over det samlede belgb, som borgeren kan modtage i kontanthjzlp, boligstatte

og srlig stette. Hvis borgerens samlede ydelser ligger over loftet, vil det medfare en reduktion i borgerens boligstette og

serlige stotte.

- 225-timers reglen omfatter borgere, der har modtaget kontanthjeelp m.v. i mere end 12 maneder. Hvis borgeren ikke kan
finde 225 timers ustgttet arbejde, gar borgerne 1000, - kr. pr. pers. pr. md. ned i ydelse.
- Integrationsydelse gives til borgere, der har opholdt sig i Danmark i mindre end 7 ud af de seneste 8 ar.
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Budget for en syrisk familie
med tre barn pd integrationsydelse

december 2018

Indtaegter pr. md.

I alt: 19.520,- kr.

Udgifter pr. md.:

I alt: 8.599,- kr.

Rest til mad, fritid og tgj: 10.921,- kr.
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Tolkegebyret truer
patientsikkerheden,
forlanger forlogb og
koster i administration

Regeringen indfarte et gebyr pa tolkning den 1. juli 2018 for patienter i sundhedsvaesenet med
mere end tre ars ophold i Danmark. Det er sket til trods for, at det er pravet fgri 2011-12, hvor
det viste sig at veere farligt, dyrt og en kafkask administrativ udfordring.

Patienter klagede dengang over darlige tolke, darlige lzege-
samtaler, tolkegebyr pa aflyste aftaler og et tiltagende rod af
undtagelser, der hver isaer kraevede en dyr lzegeerklzering. Det
har dog ikke holdt et snavert flertal i folketinget tilbage fra at
genindfere gebyret — og ferst efter foretraede for sundhedsud-
valget fra otte traumebehandlingscentre, herunder Oasis, blev
der indfgrt mulighed for dispensation for mennesker med fysisk
eller psykisk nedsat funktionsevne i forhold til at kunne tilegne
sig eller oppebare danskkundskaber. Dispensationen kraever
stadig en legeerklaering, som dog efter pres fra legeforeninger
er blevet gratis.

PTSD HEAMMER MERE END DET FREMMER
| Oasis mader vi ofte patienter, som selv efter mere end 10-20
ars ophold i Danmark stadig, eller igen, kan have brug for tolk.
Derfor tilbyder vi altid professionelle tolke. Traumeramte flygt-
ninge mister nemlig ofte deres erhvervede danske sprog i for-
bindelse med re-traumatisering, sociale begivenheder eller andre
omvaltninger som fx sygdom, skilsmisse eller tab af familiemed-
lemmer. Derfor kan selv veluddannede, arbejdende flygtninge
risikere at miste deres sprog.

Trods undersggelser, der viser, at flygtninge med PTSD har

svaert ved at lzere tilstraekkeligt dansk pa tre ar, forsggte regerin-
gen alligevel at indfare tolkegebyret for alle, der har opholdt sig i
Danmark i mere end tre ar.

“Der er store menneskelige og helbredsmaessige konsekvenser
forbundet med PTSD, men den uhensigtsmaessige lovgivning pa
omradet forvaerrer PTSD patienters helbred og integrationsmu-
ligheder, og det belaster, udover dem selv og deres familie, det
sociale system og hele sundhedsvaesenet.”

Sadan skriver professor og leder Morten Soedemann fra
Indvandrermedicinsk Klinik, Odense, om kravene til permanent
ophold og statsborgerskab i rapporten “Sprog, indlaering og
Posttraumatisk Stress Syndrom blandt flygtninge” allerede i
2014.

HASTV/ZARK KOSTER

Anders Kiihnau, regionsformand (S) for Region Midtjylland,
sagde til Ugeskrift for Laeger, at loven er blevet hastet igennem
og er uigennemtaenkt. Desuden mener han, at:

“Helt grundlaeggende er tolkegebyret en tosset regel, fordi vi
rammer nogle mennesker, der har brug for tolkning. Det handler
om at skabe en dialog med patienterne og fa detaljeret og ngd-
vendig viden om dem, og det far man ikke med mindre, der er



professionel tolkning. Jeg frygter, at nogle fravaelger den betalte

Regeringen og Dansk Folkeparti lagde op til i finanslovsaftalen
tolkning og far deres barn eller pargrende til at gere det.”

for 2018, at man skal udbrede brugerbetaling for tolkning til
| Oasis tilbydes alle patienter altid professionel tolkning, andre dele af den offentlige sektor. Der blev dog ikke lavet en
uanset hvor lnge de har opholdt sig i Danmark. Hvis de bliver beregning pa, hvad det vil koste i tid og ressourcer at administre-
opkraevet gebyr for tolkning i andre dele af sundhedsveesenet, re reglerne.

vil de have brug for en lzegeerklzring. Oasis eller egen laege

skal ifelge den nye lov vurdere deres danskniveau i forhold til

PTSD-pévirkning og skrive en leegeerklaering for, at patienter Det har, efter at loven blev hastevedtaget, vaeret en administrativ

med mere end tre ars ophold i Danmark skal fritages for gebyr pd  tung og besvzerlig praksis, som kun kan komme til at koste mere

tolkning. Erklaeringen skal patienten selv uploade med Nemld pa i tid, leengere forlgb og i veerste fald true patientsikkerheden,

hjemmesiden for den region, de tilharer. hvis lzegen eller patienten undlader at bruge tolke eller vaelger
Administrationen af fakturaerne kom ferst helt pa plads mere

pargrende som tolke eller helt at udeblive fra behandlingen, fordi
man ikke forstar, hvad der bliver sagt.

OASIS MENER

end et halvt ar efter indferelsen af loven, og det betad mange

timers undersggelser og opringninger til de regioner, som patien-

“Ingen parerende kan bruges som tolke. Det er en overskridel-
terne i Oasis tilhgrer. se af legernes tavshedspligt og uetisk, da det giver anledning til
enorme misforstaelser, og det kan have alvorlige konsekvenser
MINIMAL GEVINST, MAXIMALT BESV/ZAR for patienten,” siger tidligere faglig leder og psykolog i Oasis, Er-
Gebyrerne forventedes at kunne give indtaegter til statskassen ling Groth. Han understreger, at Oasis altid bruger professionelle
pa mellem 1,2 millioner og 2,4 millioner kroner arligt fra 2018 og og veluddannede tolke, som ingen relation har til patienterne.
frem. Men allerede i december 2018 kunne Region Syd konstate-

Der kan opsta mange misforstaelser i forhold til diagnoser

re, at det har kostet 1,4 millioner alene i IT- og administrations- og medicin, som der skal rettes op pa eller genhenvises til — en

omkostninger, mens man kun har faet 668,- kr. ind som gebyr. proces, der vil besvarliggere og belaste sundhedsvaesenet og
Region Hovedstaden var den mest effektive region og fik sendt koste langt mere, end det staten vil f ind pa gebyrerne. Det vil
knapt 3.000 fakturaer ud for i alt 1,2 mio. kr. I slutningen af pa denne made koste pa bade gynger og karusseller.

2018 har regionen indkasseret i alt 395.000,- kr. fra patienterne.
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Faelles database giver
muligheder for forskning

Fem traumebehandlingscentre er gaet sammen om fra 2018 at oprette en fzlles,
elektronisk database, hvor oplysninger om effekt af behandling, ken, alder

og beskzftigelse vil kunne traekkes ud. Det vil fa stor betydning for forskere,
fagpersoner og andre, der gnsker at skrive om behandlingen i de fem centre.

AF TANJA WEISS, KOMMUNIKATIONSMEDARBEJDER | OASIS

Centrene bruger allerede de samme redskaber til monitore- og effekten af behandlingen. Vi vil ogsd kunne sammenligne
ring. Alle bruger HTQ 1, 2 og 4 samt WHO-DAS, som beskriver effekten af forskellige typer af behandling pa laengere sigt,” siger
patienternes symptomer pa PTSD, angst og depression samt Puk Egedal, psykolog i Oasis og medlem af monitoreringsudval-
funktions- og smerteniveau. Det nye er, at man nu har oprettet get, som mgdes pa tvars af centrene. Desuden er der nu ogsa

en falles database med alle oplysninger fra spargeskemaerne, ensartet indsamling af sociale oplysninger som beskzftigelse,
som patienterne udfylder far, i begyndelsen, under og 9 maneder uddannelsesbaggrund, ken, nationalitet m.m. fremhaver hun
efter endt behandling. som det nye.

“Nar vi har samlet alle data fra Haderslev, Alborg, Arhus og
Kebenhavn far vi et unikt overblik over patienternes tilstand

| 2016 udkom rapporten Efter flugten fra Syddansk Universitet, der er en effekt-
undersggelse af behandlingen i Oasis. Den kan downloades fra Oasis” hjemmeside
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Regnskab

Indtegteri alt

Omkostninger i alt

Arets resultat

2017

21.352.702

21.097.223

979.035

2018

20.926.613

21.125.263

-341.423

568.681
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