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Kære Annette Vilhelmsen 
 
I Adoption og Samfund ønsker vi dig tillykke med dit nye ministerium. Vi har haft et glimrende samarbejde 
med Karen Hækkerup og ser frem til at fortsætte det gode samarbejde med dig. 
 
Som ny Social-, Børne- og Integrationsminister værdsætter vi dit ønske om de bedste betingelser for børn 
og unge uanset deres baggrund. Allerede nu har du gjort forebyggelse og tidlig indsats til en mærkesag. Det 
er en opprioritering og tiltrængt indsats for forebyggelse for udsatte børn, som vi er begejstrede for. 
 
Vi ser forebyggelse, som en investering i alle børn og unges fremtid. Med tidlig indsats skal udsatte børn og 
unge have hjælp, så hurtigt som overhovedet muligt. En tidlig indsats kan være omfattende og koste mange 
penge, men den tidlige indsats vil gøre en verden til forskel for de udsatte børn. 
 
Det må være første prioritet at sikre barnets tarv. Børnene skal møde fagligt kompetente voksne, som kan 
sikre børnene den nødvendige hjælp. På længere sigt vil det også være billigere for samfundet at forebygge 
og give børnene den nødvendige hjælp. 
 
I Adoption & Samfund har vi længe arbejdet for forebyggelse vedrørende udsatte børn. Det er klart ,at 
børn, der har mistet deres forældre, har været på børnehjem, måske haft skiftende plejeforældre oveni, og 
har eller har haft forskellige sygdomme, hører under betegnelsen ”udsatte”. Derudover har børnene brugt 
mange kræfter på at tilpasse sig en ny familie og dansk kultur. 
 
På trods af denne start på livet peger ny dansk forskning af Mogens Christoffersen SFI (Det Nationale 
Forskningscenter for Velfærd) på, at børn ved adoption kan opnå øget intelligens, bedre skolefærdigheder 
og færre adfærdsmæssige problemer end børn, der fx forbliver på børnehjem. 
 
Selvom børnene klarer sig bedre i adoptivfamilier end på børnehjem, så viser forskningen, at adopterede 
børn er overrepræsenteret i gruppen af udsatte børn. 
 

 Der er 14,1 % sandsynlighed for at et barn, der er adopteret, vil få ekskluderende specialundervisning, 

mens der blot er 5,6 % sandsynlighed for, at et ikke-adopteret barn vil få ekskluderende 

specialundervisning (Krevi 2011)i. 

 Mens 5 % af ikke-adopterede børn født i Danmark fra 1978 til 2005 har været i psykiatrisk behandling, 

gælder det for 12 % af adoptivbørnene født i samme periode (Merete Laubjerg) ii. 

 4,9 % af alle internationalt adopterede mellem 1988 og 1999 blev på et tidspunkt anbragt uden for 

hjemmet i årene 1989 til 2004. I samme periode blev 2,4 % biologiske børn af etnisk danske familier på 

et tidspunkt anbragt udenfor hjemmet (Merete Laubjerg). iii 
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Behov for et permanent tilbud om Post Adoption Service (PAS) 
Ovenstående forskningsresultater peger på, at de nuværende Post Adoption Service (PAS) -tilbud ikke er 
tilstrækkelige i forhold til at sikre børn med adoptivbaggrund en tilstrækkelig god opvækst.  
 
Efter en vellykket forsøgsordning og en helt uforståelig pause har PAS tilbuddet i 2012 og 2013 været under 
satspuljen. I 2013 var satspuljemidlerne allerede opbrugt i april måned, og Karen Hækkerup måtte finde 
ekstra midler til PAS i resten af året. Det illustrerer behovets omfang. Lad os understrege, at der ikke 
eksisterer et PAS tilbud i 2014.  
 
Adoption & Samfund stiller forslag om PAS som et permanent tilbud om adoptionsfaglige samtaler til 
adopterede og adoptivfamilier. 
 
Haagerkonventionen om international adoption blev indstiftet i 1993 for netop at sikre, at 
adoptionsformidling bliver gennemført etisk og retsligt korrekt, og at modtagerlande som Danmark stiller 
de fornødne adoptionsfaglige tilbud til rådighed.  
 
Danmark tiltrådte Haagerkonventionen i 1997, som bl.a. indeholder artikel 9, litra C, der tilsiger: 
 
”Centralmyndighederne skal, enten direkte eller gennem offentlige myndigheder eller behørigt godkendte 
institutioner i deres stat, tage alle passende forholdsregler navnlig med henblik på at fremme udviklingen af 
adoptionsrådgivning og støtte efter adoptionen i deres respektive stater.” 
 
Den nuværende regering angiver i regeringsgrundlaget, at regeringen vil leve op til alle indgåede 
internationale aftaler. Danmark har som anført ovenfor pt. ingen faste PAS-tilbud. Det har desværre både 
menneskelige og økonomiske omkostninger. 
 
Adoptionsordførere fra SF, Dansk Folkeparti, Enhedslisten og Social- og Integrationsminister Karen 
Hækkerup deltog på Adoption & Samfunds landsmøde i marts 2013, hvor alle bakkede op om en 
permanent PAS ordning. Nu håber vi, at du som minister kan hjælpe de adopterede børn og deres forældre. 
Fordi forebyggelsen hurtigt kan blive en gevinst for alle. 
 
Både før og efter landsmødet har medierne været domineret af uheldige sager om international adoption. 
Særligt Amy og Masho har indprentet sig hos de fleste. Begge er formidlet fra Etiopien og anbragt udenfor 
hjemmet. De er udsatte børn, som desværre ikke fik den nødvendige hjælp. 
 
Amy og Masho har givet anledning til en begrænset formidling fra Etiopien på initiativ fra Social- og 
Integrationsminister Karen Hækkerup. 
 
Herudover har sagerne gjort det klart, at vi i Danmark ikke lever op til Haagerkonventionen, og at det er 
nødvendigt at gøre en indsats for at: 
 
1. Sikre etisk og juridisk korrekt formidling af børn til adoption. 

2. Sikre tilstrækkelig adoptionsfaglig hjælp Post Adoption Service til adopterede og adoptivfamilier 

således, at adopterede kan bearbejde deres tab af biologiske forældre, og skabe sund tilknytning i en ny 

familie. 

3. Sikre tilstrækkelig og tilgængelig adoptionsfaglighed i daginstitutioner og skoler, samt blandt fagfolk 

som psykologer, læger, sundhedsplejersker, pædagoger og lærere. 

Det må efter det seneste halvandets års mediedebat være klart, at der ikke blot er brug for status quo i 
forhold til adoptionsfaglig viden og sagsbehandling. Tvært om, der er brug for en øget kvalitet.  
 
Hvis vi kan sikre større viden om adoption blandt det faglige personale og forebygge lignende sager i 
fremtiden, så er vi parat til at gøre det nødvendige arbejde. 
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Behov for et Videncenter for Adoption 
Det må også være lige så klart, at der ikke blot er en etisk menneskelig gevinst ved at etablere en 
forebyggende indsats gennem PAS og et Videns- og Formidlingscenter for Adoption. Sagt på politikersprog 
kan det formuleres således: 
 
Fire færre anbringelser af adoptivbørn udenfor hjemmet om året betaler et Videnscenter for Adoption. 
Så er det gratis. Endnu færre anbringelser giver overskud i kassen. 
 
Adoption & Samfund finder det uomgængeligt at foreningens ekspertise bliver repræsenteret i den 
adoptionsgruppe, der af den tidlige Social- og Integrationsminister, blev bebudet til at undersøge 
adoptionsområdet og komme med bæredygtige anbefalinger til at håndtere adoption i fremtiden. 
 
I Adoption og Samfund ser vi frem til dit og regeringens arbejde med de nye fremadrettede socialpolitiske 
målsætninger. Vi opfordrer dig til at gøre det i en åben og inddragende proces, så vi og andre 
organisationer kan deltage med vigtige erfaringer og viden, ikke mindst om de adopterede børn og unge, 
som vi forventer du vil være særlig opmærksom på. 
 
Jeg vedlægger vores forslag til såvel permanent PAS som et Videns- og Formidlingscenter for Adoption og 
anmoder dig om at afsætte tid til at drøfte dette med os på et møde inden finanslovsforhandlingerne tager 
fart.    
 
Vi glæder os til at høre fra dig. 
 
 
Med venlig hilsen 

 
Jens Damkjær 
Formand 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                 
i Ekskluderende specialundervisning. Hvem får det, og hvilke forskelle er der mellem kommunerne? Udgivet november 2011 af: 

KREVI – Det Kommunale og Regionale Evalueringsinstitut, Olof Palmes Allé 19, 8200 Århus N, Tlf. 72 26 99 70, post@krevi.dk. 
Forfatter/e: Martin Bækgaard og Søren Teglgaard Jakobsen   
ii
 Merete Laubjerg, Institut for Folkesundhedsvidenskab på Københavns Universitet. 
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iii Merete Laubjerg, Institut for Folkesundhedsvidenskab på Københavns Universitet 


