Om bakgrunnen for opprettelse av helsetilbud for papirløse migranter i Oslo . 
Kirkens Bymisjon ved prosjektleder Solveig Holmedal Ottesen har skrevet rapporten  : ”Papirløse migranter- En undersøkelse av situasjonen for mennesker uten lovlig opphold i Norge, og humanitære tiltak for denne gruppen i andre europeiske land.” den ble utgitt i september 2008. Under kapitlet Helse-fysisk og psykisk  står det bl.annet  i rapporten: ” Mange papirløse oppsøker helsehjelp for sent, noe som forverrer helsesituasjonen. Spesielt kan dette være fatalt, både for den enkelte og for samfunnet, når pasienten har smittsomme sykdommer som tuberkolose og hepatitt, noe som papirløse er i risikosonen for å få. Det er også tilfeller av HIV blant papirløse. Papirløse kvinner har ofte gynekologiske plager og noen opplever uønskede graviditeter.” Videre: ” Enda mer prekært er papirløse migranter sin dårlige psykiske helse. Helse- og sosialarbeidere og forskere melder om alvorlige psykiske lidelser og problemer blant papirløse, også om mennesker i psykoser og med selvmordstanker. Ansatte ved tiltak for papirløse rundt i Europa snakket om at spesielt mange opplever depresjon, handlingslammelse og ekstremt stress og at psykosomatiske plager er utbredt. En forsker ved NAKMI ( Nasjonalt kompetansesenter for migrasjonshelse) fant at alle de papirløse hun intervjuet ga spontant uttrykk for psykiske helseproblemer. Noen omtalte svært alvorlige problemer og noen gikk også på reseptbelagte medisiner ( anti-depressiva) ved DPS, med beskjed om at de ikke lenger kunne tilby behandling på grunn av deres status ” uten lovlig opphold”. En rapport fra Nasjonalt kunnskapssenter om vold og traumatisk stress sier at nyankomne asylsøkere har en overhyppighet av psykiske lidelser og sykelighet ( jakobsen et al 2008). Det er nærliggende å tro at papirløse som i tillegg ofte lever i skjul, sliter med det sammen. Noen har opplevd tortur og har traumer fra fortiden som de ikke får hjelp til å leve med eller bearbeide i Norge  ( Magelsson 2008). ”
Dette bildet får u.t. bekreftet  og utdypet  i telefonsamtaler med Solveig Holmedal Ottesen og psykiater Sverre Varvin. Holmedal Ottesen understreker at det kanskje største behovet for de papirløse i Norge er i forhold til psykologisk bistand, og at mange papirløse mennesker går rundt i grensepsykotiske tilstander. Sverre Varvin, ( tidliger leder for Psykososialt senter for flyktninger og forfatter av bl.a. boken ”Flyktningepasienten”, understreker også dette. Mange papirløse er alvorlig traumatiserte fra sin bakgrunn og kan ha forvirring og svære psykiske vansker i forhold til dette, i tillegg innbærer den utrygge og marginaliserte situasjonen stadig pågående belastninger som  i seg selv kan bidra til paranoide forestillinger og forvirring.
De mennesker som befinner seg i Norge bør ha tilgang til helsehjelp også utover akutt hjelp. I forhold til psykisk helse blir begrepet akutt helsehjelp vanskelig å forholde seg til, for hva er akutt helsehjelp? En lang rekke psykiske vansker, depresjon, angst, PTSD, vet vi vil kunne utvikle seg til svært alvorlige og  akutte tilstander om de forblir ubehandlet. Fagetikk dreier seg etter mitt syn også om at det skal være mulig for alle mennesker å få adekvat behandling og helsehjelp, at den skal være tilgjengelig for de menneskene som trenger den. Dette er i dag ikke situasjonen i Norge. FNs spesialrapportør for Retten til Helse, Paul Hunt, har i en rapport som kritiserer Sveriges helsetilbud til papirløse understreket at menneskerettighetene ikke er avhengig av statsborgerskap.
I Sverige drives det i Gøteborg en helseklinikk for papirløse i regi av Rosengrenskastiftelsen. Jeg siterer fra Kirkens Bymisjons rapport: ” den befinner seg i en kirke og er åpen hver onsdag kveld. Her jobber helsearbeidere, slik som almennleger, gynekologer, psykiatere, barneleger, kirurger, helsesøstre og sykepleiere frivillig. Mottakningen fungerer som en helt vanlig klinikk med vanlige etiske retningslinje, og det tilbys konsultasjon, vaksiner, sårstell, enkel medisink behandling, tester, medisiner og støttesamtaler. Man er avhengig av å også ha et nettverk av helsearbeidere utenfor mottakningensom man kan sende pasienter til hvis nødvendig, eksemplevis tannlege.” og videre : ” Klinikken og dets beliggenhet er ” hemmelig”. Likevel vet papirløse om den og man får ofte besøk fra andre organisasjoner, fra det offentlige, fra politikere og journalister.” ” Røde Kors i Stockholm tilbyr også helsehjelp til papirløse.

Når det nå i Norge startes opp et lavterskel helsetilbud til papirløse migranter i regi av Kirkens Bymisjon og Oslo Røde Kors, og med støtte fra bl.a. Legeforeningen og  Sykepleierforbundet,  er det svært viktig at psykologer også melder seg til å gjøre en innsats som frivillige. Vi innehar kompetanse som vil være svært viktig i driften av et slikt tilbud. Som det framgår av det foregående er psykiske vansker et av de områdene hvor det er mest nød og minst oppfølging. Interesserte psykologer kan kontakte u.t. om informasjon og  møte på informasjonsmøtet som  er annonsert den 28.april kl. 18.00 i Kirkens Bymisjons lokaler i Tollbugata 3 i Oslo. Informasjonsmøtet den 22.04 er allerede fulltegnet. Det vil også senere bli holdt ytterligere et informasjonsmøte.
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Kirkens Bymisjons rapport om papirløse migranter kan finnes på deres webside www.bymisjon.no
