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FORORD

Umiddelbart efter årtusindskiftet udkommer denne sjette rapport om blinde og stærkt svagsynedes forhold på arbejdsmarkedet og i uddannelsessystemet.

Rapporten handler denne gang primært om unge mennesker, der har fået et synshandicap inden for de seneste år. Vi har valgt at fokusere på denne gruppe, fordi de formodes at være meget aktive omkring erhverv og uddannelse, og fordi vi gerne vil undersøge, hvordan en synsnedsættelse influerer på disse forhold.

Rapporten har været længe undervejs, idet de første interviews blev foretaget i april 1997 og afsluttedes i april 1999, hvorefter analysearbejdet er foregået.

Resultaterne maner til eftertanke og påpeger en række mangler ved den måde synshandicappede støttes på, og det er mit håb, at rapporten kan sætte gang i nogle initiativer, der kan forbedre synshandicappedes muligheder for beskæftigelse.

Jeg skylder min kollega, arbejdskonsulent Anni Rasmussen og min sekretær Anita Ulrich stor tak for deres ihærdighed ved gennemførelse af interviews, analyser og færdiggørelse af rapporten. Ligeledes rettes der en tak til Ph.D.-studerende Kamilla Rothe Nissen for velvillig assistance i forbindelse med afsnittet om diagnoser.

Rapportens resultater, analyser og konklusioner er alene mit ansvar.
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1. KAPITEL: BAGGRUND 

Den foreliggende rapport er den sjette i rækken af publikationer, som er udarbejdet i løbet af de to treårige projektperioder, som Dansk Blindesamfund (DBS) har gennemført med det formål at fremme synshandicappedes uddannelses- og beskæftigelsesmuligheder.

De tidligere rapporter har bl.a. beskæftiget sig med unges erhvervspraktik og synskonsulenternes rolle heri (rapport 1 og 2
), den generelle uddannelses- og erhvervssituation (rapport 3
), ledighedsproblemer (rapport 4
), og desuden er der foretaget en opfølgning (rapport 5
) med interview af de unge samt de synskonsulenter, der medvirkede i rapport 1 og 2.

I denne rapport har vi valgt at fokusere på nyoptagne yngre medlemmer af DBS. Dette er sket for at belyse, hvorledes en yngre person, der med stor sandsynlighed er under uddannelse eller er i beskæftigelse, klarer sig, når der opstår synsproblemer. Med andre ord om det er muligt at fortsætte med erhverv eller uddannelse, og om der sker ændringer i øvrigt for den pågældende. 

Det er en kendt sag, at et synshandicap er en meget indgribende "begivenhed" i et menneskes liv, og at det kræver meget af den enkelte at erkende den nye situation og at forholde sig hertil. 

Synstabet kan have en række negative konsekvenser, som f.eks. at man mister jobbet, må opgive uddannelse, at man bliver mindre mobil, at familien går i opløsning, at kontakten til omverdenen forringes, at man skal lære nye færdigheder for at klare sig i dagligdagen og meget mere. Dette kan føre til personlige kriser, som kan gøre den enkelte handlingslammet og berøve en den selvtillid, som er meget afgørende for at kunne komme til at fungere igen, også i forhold til arbejde og uddannelse. 

Det fremgår af en tidligere undersøgelse
, at personer, der er født med et synshandicap, har en højere beskæftigelsesgrad end personer med et senere erhvervet synshandicap. En mulig forklaring kan være, at den blindfødte eller svagsynsfødte har fået de nødvendige kompenserende teknikker ind med modermælken - og ikke kender andre (seende) teknikker. En nysynshandicappet derimod må lære sig alternative teknikker til løsning af en given opgave.

For den, der er født med et synshandicap, iværksættes støtteforanstaltninger pr. automatik. Erhverver man derimod et synshandicap senere i livet, er denne automatik ikke i alle tilfælde til stede, skønt en række støtteforanstaltninger forefindes. 

At miste synet helt eller delvist kan være meget psykisk belastende for den enkelte, og det kan ligeledes være svært at erkende og forholde sig til den stærkt ændrede situation. Man forsøger måske i lang tid at følge med i uddannelse eller på jobbet, føler sig måske nødsaget til at sygemelde sig i flere perioder, kommer på et tidspunkt i kontakt med øjenlæger og hospitaler, hvor fokus ligger på at helbrede, skønt det måske er umuligt. 

Først senere, når man har erkendt situationen og måske har måttet opgive uddannelse eller job, kommer det tidspunkt, hvor man begynder at vende tilbage til livet og indse, at synshandicappet er en del af tilværelsen men så absolut ikke det hele, engang optog job eller uddannelse måske en stor del af tiden, nu fylder det ikke noget. Da kan det allerede være for sent - toget er måske kørt.

Denne rapport vil beskæftige sig mere detaljeret med de problemer, som nysynshandicappede oplever. Situationen før og nu sammenlignes, især hvad angår tilknytning til uddannelsessystemet og arbejdsmarkedet. Vi vil også se på initiativer i perioden omkring synshandicappets opståen, deltagelse i fritidsaktiviteter, økonomiske forhold, samt kendskab til og brug af diverse støtteordninger, der primært relaterer sig til arbejdsmarkedet.

Undersøgelsen beskriver den tidligere og nuværende tilknytning til uddannelsessystemet og arbejdsmarkedet, herunder hvilke forhold der har ændret sig, hvis man har bevaret tilknytningen, om der er iværksat særlige støtteforanstaltninger, herunder om der har været revalideringstiltag, eller om der er indgivet ansøgning om eller opnået pension. 

Det undersøges endvidere, om de, der er i erhverv eller tidligere har været det, enten bruger eller har kendskab til de forskellige støttemuligheder såsom Instituttet for Blinde og Svagsynede (IBS), Danmarks Blindebibliotek (DBB), handicapkonsulent, synscentral, fortrinsadgang, personlig assistance m.v.

En række personer mister i forbindelse med synsnedsættelsen tilknytningen til arbejdsmarkedet. Derfor vil vi undersøge, hvilke initiativer der har været forsøgt for at bevare tilknytningen til arbejdsmarkedet. På dette område vil vi følge vejen ud af arbejdsmarkedet. Har der f.eks. været gennemført revalidering, er den pågældende gået på pension, eller er vedkommende langtidssygemeldt, og i givet fald er der så fulgt op på sygemeldingerne, sådan som loven kræver det?

Da erhvervsfrekvensen er faldet, vil vi undersøge, om tiden i stedet bruges på fritidsaktiviteter. Har personer, der har måttet opgive uddannelse eller beskæftigelse, givet sig i kast med fritidsaktiviteter, eller har de også på dette område måttet opgive tidligere aktiviteter?

2. KAPITEL: MÅLGRUPPE OG METODE

2.1 Indledning

I dette kapitel redegøres nærmere for, hvilke personer der er medtaget i undersøgelsen, og hvorledes de er udvalgt. Endvidere redegøres for undersøgelsens metode.

2.2 Udvælgelse af deltagere

Undersøgelsen beskæftiger sig med medlemmer af DBS. Foreningen har mulighed for via medlemsregistreringen at foretage de kategoriseringer, som er nødvendige for undersøgelsen.

Populationen skulle opfylde de tre første af nedennævnte kriterier, medens interviewdeltagerne desuden skulle opfylde kriterium fire og fem:

1. Nyindmeldt i DBS

2. I alderen 18-36 år på indmeldelsestidspunktet

3. Indmeldt i perioden 01.02.97-31.12.98

4. Skal kunne "godkendes" til interview af den stedlige blindekonsulent

5. Må ikke være flygtning/indvandrer/asylansøger

Tabel 2.1 Indmeldelser i årene 94-98

Skema med 4 kolonner bestående af:

Årstal, K, M, Alle

1994 26 43 69

1995 24 29 53

1996 21 23 44

1997 20 28 48

1998 17 26 43

Gnsnt 21,6 29,8 51,4

Valget på aldersgruppen 18-36 år skyldes i første omgang et ønske om nærmere at undersøge en gruppe af medlemmer med et formodet højt aktivitetsniveau inden for uddannelse og beskæftigelse. Den aldersmæssige afgrænsning er opadtil sat ved den øvre grænse for medlemsskab af Dansk Blindesamfunds Ungdom (DBSU).

Den tidsmæssige afgrænsning er foretaget ud fra at ønske om at interviewe ca. 50 personer. Indmeldelserne i den nævnte aldersgruppe varierer mellem 40 og 65 personer om året med et gennemsnit på 51,4 for en femårig periode.

Det forventedes, at 35-45% af de nyindmeldte ikke ville kunne opfylde kriterium fire (blindekonsulenternes godkendelse).

Samtlige 11 blindekonsulenter har fungeret som filter, hvilket vil sige, at der for hver enkelt nyindmeldt er rettet henvendelse til blindekonsulenten med anmodning om at vurdere, om den pågældende kunne deltage i et interview.

Denne "filterfunktion" vil naturligvis medføre forskelle i udvælgelsen af interviewpersoner, fordi blindekonsulenterne anlægger forskellige vurderinger for, hvornår en person kan tåle at deltage, eller hvornår vedkommende er relevant for undersøgelsen.

Blindekonsulenterne var på forhånd informeret om undersøgelsen, idet forfatteren har beskrevet den på et blindekonsulentkursus i 1997, ligesom der ved hver henvendelse er gjort opmærksom på, hvad undersøgelsen drejer sig om.

Udvælgelsesmetoden betyder, at der ikke er tale om en tilfældig stikprøve, men ønsket om at interviewe et stort antal personer på relativt kort tid har gjort den valgte metode nødvendig. Metoden udvælger de bedste af de nyindmeldte, og derfor kan resultatet forventes at være mere positivt for erhverv og uddannelse, end det ville have været ved en stikprøve
.

Der er imidlertid lagt vægt på, at de enkelte deltagere skulle være klar til interview, således at et interview ikke ville give anledning til endnu større forvirring og frustration, end personen allerede havde været udsat for.

At flygtninge og indvandrere er valgt fra som interviewpersoner har flere årsager:

I nogle tilfælde har det vist sig, at de ikke var omfattet af samme lovgivning som danskere, men derimod af særlige bestemmelser f.eks. for asylansøgere.

Et prøveinterview med tolkebistand viste, at spørgsmålene "ikke passede". Interviewene skulle have været tilrettelagt ganske anderledes, hvis de skulle være brugbare. I dette projekt har vi ikke været i besiddelse af tilstrækkelig viden og ressourcer til at give undersøgelsen denne drejning.

En stor del – primært fra det nu opløste Jugoslavien – var så psykisk belastet af krigstraumer, at de alene af den grund ikke ville kunne interviewes.

2.3 Nærmere om de interviewede

DBS fik i perioden 01.02.97 – 31.12.98 90
 medlemmer, der opfyldte de tre førstnævnte kriterier.

Af de 90 har 51 (56,6%) efter blindekonsulenternes skøn kunnet interviewes. Det drejer sig om 22 kvinder og 29 mænd, hvilket svarer til henholdsvis 43,1% og 56,9% af de interviewede. Til sammenligning er kønsfordelingen for DBS' medlemmer i alderen 18-36 år pr. 1. november 1999 44,6% kvinder og 55,4% mænd. Når samtidig sammenlignes med alle nyindmeldte i perioden, kan det konstateres, at de interviewede udgør et repræsentativt udsnit af de nyindmeldte, hvad angår køn.

Tabel 2.2: Fordeling på køn

Skema med 3 kolonner bestående af:

Kategori, Kvinder, Mænd

Alle DBS (18-36) 44,57 55,43

Opfylder krit. 1-3 43,34 56,66

Interviewede 43,13 56,87

 2.1 Fordeling på køn i %

Den aldersmæssige fordeling for gruppen af interviewede er ikke jævn over aldersgruppen.

Tabel 2.3: Aldersmæssig fordeling på køn

Skema med 4 kolonner bestående af:

Alder, K, M, I alt

19-24 7, 5, 12

25-30 4, 8, 12

31-37 11 16 27

I alt 22 29 51

Som det ses befinder størsteparten af de adspurgte sig i aldersgruppen 31-37 år, for kvinderenes vedkommende er det halvdelen og for mændenes er det lidt over halvdelen. Den sidste halvdel er ujævnt fordelt på de to yngste aldersgrupper, men samlet er der ingen forskel på dem. Hos kvinderne er de yngste i overtal, mens mellemgruppen er størst hos mændene.

Tabel 2.4: Procentvis fordeling efter alder og køn

Skema med 4 kolonner bestående af:

Alder, Kvinder, Mænd, Alle

19-24 31,8 17,2 23,5

25-30 18,2 27,6 23,5

31-37 50,0 55,2 53,0

Alle 100,0 100,0 100,0

Med hensyn til fordelingen
 mellem blinde og stærkt svagsynede og personer med et medfødt og et ikke-medfødt synshandicap ser tallene således ud:

Tabel 2.5: Synsstatus for interviewpersoner

Skema med 4 kolonner bestående af:

Synsstatus, Kvinder, Mænd, I alt

Blind 3 6 9

Stærkt svagsynet 19 23 42

I alt 22 29 51

13,6% af kvinderne og 20,7% af mændene er blinde. I alt 17,4% er blinde.

Tabel 2.6: Tidspunkt
 for synsnedsættelse fordelt på køn

Skema med 6 kolonner bestående af:

Syn, Medfødt henholdsvis K og M, Ikke-medf. henholdsvis K og M, I alt K/M

Blind 2 2 1 4 9

St.svags. 3 2 16 21 42

I alt 5 4 17 25 51

22,7% af kvinderne og 13,8% af mændene har et medfødt synshandicap. I alt 17,4% har et medfødt synshandicap.

2.4 Diagnoser

Vi har undersøgt diagnoserne for alle 90 nærmere for at få et overblik over forekomsten af forskellige øjenlidelser, der kan forårsage synsnedsættelse eller blindhed. Opdelingen mellem interviewede og ikke-interviewede er medtaget for at undersøge, om der kan udledes forskelle på de to gruppers sammensætning.

Tabel 2.7: Diagnoser for alle nyindmeldte

Skema med 8 kolonner bestående af:

Øjensygdomme, Samlet population, Frafald, Interviewede, Procentuel fordeling på øjensygdomme, De frafaldnes procentuelle fordeling på øjensygdomme, De interviewedes procentuelle fordeling på øjensygdomme, Interviewedes procentuelle andel af gruppen med en given øjensygdom

Amotio retinae
 8 3 5 8,9 7,7 9,8 62,5

Cataract
, aphaki
 1 0 1 1,1 0 2,0 100,0

Cerebrale
 årsager 3 1 2 3,3 2,6 3,9 66,6

Glaukom
 3 1 2 3,3 2,6 3,9 66,6

Myopi
 2 2 0 2,2 5,1 0 0

Retinopathia diabetica
 18 3 15 20,0 7,7 29,4 83,3

Retinale dysfunktioner
 8 3 5 8,9 7,7 9,8 62,5

Retrolental firbroplasi
 4 2 2 4,4 5,1 3,9 50,0

RP (retinitis pigmentosa) 11 6 5 12,2 15,4 9,8 45,4

Synsnervesygdomme 20 9 11 22,2 23,1 21,6 55,0

Øvr. retinale sygd. 
 1 0 1 1,1 0 2,0 100,0
Diverse 11 9 2 12,2 23,1 3,6 18,2

I alt 90 39 51 99,8 100,1 100,0

Som kommentar til den meget store og uoverskuelige tabel skal følgende bemærkes:

Øjensygdommene er grupperet i 11 kategorier samt en gruppe for diverse. Den angivne diagnose for hver enkelt person er den først angivne på indmeldelsesblanketten til DBS. 30 af 90 nyindmeldte har flere diagnoser påført, men i denne undersøgelse er det antaget, at den først angivne diagnose er den primære årsag til synstabet, hvilket kan indebære usikkerhed om årsagen til synsnedsættelsen.

Grupperingen er foretaget af Ph.D.-studerende Kamilla Rothe Nissen i samarbejde med overlæge Thomas Rosenberg, Statens Øjenklinik. Det bemærkes, at lægerne ikke har gennemgået indmeldelserne med henblik på at finde de primære årsager til synsnedsættelsen, men har koncentreret sig om at gruppere ud fra forelagte data.

Der er diagnosticeret et større antal øjensygdomme blandt de nyindmeldte i DBS, men tre sygdomsgrupper udgør den overvejende del af tilfældene. Det drejer sig om diabetiske senkomplikationer, synsnervesygdomme og retinitis pigmentosa (RP), som tegner sig for mere end halvdelen af tilfældene (54,4%), og det kan yderligere bemærkes, at fem sygdomsgrupper - de tre ovennævnte samt retinale dysfunktioner (nethindelidelser) og amotio retinae (nethindeløsning) - tilsammen tegner sig for 72,2% af alle tilfældene.

Blandt de ikke-interviewede (frafaldne) ses en mere jævn fordeling på øjenlidelser, men to grupper - RP og synsnervesygdomme - udgør dog 38,5% af tilfældene.

Blandt de interviewede er billedet noget anderledes. Her udgør to grupper - diabetiske senkomplikationer og synsnervesygdomme - 51% af tilfældene. Diabetesrelaterede sygdomme udgør, som den hyppigst forekommende årsag, næsten 30% af alle tilfælde. RP, retinale dysfunktioner og amotio retinae udgør sammen med de to allerede nævnte lidelser, diabetiske senkomplikationer og synsnervesygdomme, 77,4%.

Betragter man de grupper af øjensygdomme, hvor der er den største repræsentation, det vil sige otte personer eller flere, bemærkes følgende:

83,3% af diabetikerne har kunnet interviewes, og grupperne med nethindeløsninger, retinale dysfunktioner og synsnervesygdomme har kunnet interviewes for lidt over 60% vedkommende. I de øvrige grupper er personantallet så begrænset, at resultatet ikke kan benyttes til sammenligninger.

En forsigtig tolkning af resultaterne for diabetikerne kunne tyde på, at denne gruppe i højere grad end andre har formået at få et afklaret forhold til synstabet og dermed begynder at overveje, hvordan livet skal leves videre. I hvert fald er de vurderet egnede til interview og dermed potentielle uddannelses- eller jobsøgende. 

Men resultatet kunne også indicere, at andre øjensygdomme påvirker en person i højere grad end diabetes, hvor mange regelmæssigt kontrolleres på diabetesambulatorier og som hovedregel en gang årligt kontrolleres af øjenlægen. Da risikoen for synsproblemer er velkendt, for diabetikere, skærpes opmærksomheden på problemet sandsynligvis, og synsproblemer vil derfor blive opdaget tidligere end hos personer, der ikke regelmæssigt kontrolleres. Måske er diabetikeren også mere forberedt end andre på risikoen for en synsnedsættelse? 

2.5 Metode

2.5.1 Generelt

Der er foretaget interview i den gruppe af DBS' medlemmer som opfylder ovennævnte kriterier (se s. 9). Alle, som opfylder kriterierne, hvilket vil sige 55,4% af de indmeldte, er interviewet. Der er således ikke skelet til alder, køn eller geografisk fordeling.

Der er primært - i 41 tilfælde - foretaget interview på det nye medlems bopæl, mens de resterende 10 er interviewet telefonisk. Forfatteren har foretaget hovedparten af interviewene, mens arbejdsmarkedskonsulent Anni Rasmussen har forestået de øvrige.

Der er til alle interview anvendt spørgeskema med 80 spørgsmål. Ingen har skullet besvare alle spørgsmål, da skemaet er konstrueret til brug uanset medlemmets nuværende status. Alle interview er optaget på bånd og er i undersøgelsen anvendt i en fuld tekstversion og i en skematisk version, hvor svarene er bearbejdet til statistisk brug.

Der var på forhånd opstillet en målsætning om, at interview skulle foretages senest tre måneder efter indmeldelsen. Denne målsætning er fraveget af flere årsager. Nogle medlemmer har været vanskelige at få kontakt med, nogle har haft svært ved at finde et tidspunkt, hvor interviewet kunne foretages, nogle er først blevet sent "klarmeldt" fra blindekonsulenterne, og der er endvidere foretaget en vis geografisk opsamling af hensyn til ressourceforbruget.

Diagnoserne for alle, såvel interviewede som ikke-interviewede, er systematiseret af Ph.D.-studerende, læge Kamilla Rothe Nissen, Statens Øjenklinik.

Efterfølgende - i perioden 13.-17.11.99 er der foretaget telefonisk opfølgning hos 41 udvalgte deltagere. Dette er lykkedes i 38 tilfælde.

2.5.2 Nærmere om citater

I rapporten anvendes en række citater, dels for at dokumentere rapportens indhold, dels for at give rapporten mere liv. I citaterne er de fleste navne på personer, byer, institutioner m.v. anonymiseret. I nogle tilfælde har forfatteren enten udeladt tekst [...], eller også er en tekststreng redigeret [tekst] således, at funktionen men ikke personen eller institutionen, kan identificeres. Hvor der i citaterne står ..., er dette udtryk for den interviewedes pauseringer.

Der er ikke foretaget meningsbærende ændringer, men talesprog er i visse tilfælde ændret til skriftsprog.

3. KAPITEL: INITIATIVER VED SYNSNEDSÆTTELSEN

3.1 Indledning 

Oprindelig var det planlagt at medtage et kapitel, der redegjorde for de initiativer, der var taget i forbindelse med synsnedsættelsen. Oversigten skulle omfatte hvilke rådgivere og institutioner den enkelte havde været i kontakt med, og hvilken støtte man havde fået herfra. Imidlertid har resultaterne af denne del af undersøgelsen vist sig at være så fejlbehæftede, at der ikke kan gives en statistisk oversigt herover.

Dette skyldes primært, at en synshandicappet kommer i kontakt med et utal af personer, og det giver problemer med at huske, hvem man har talt med, hvilken funktion vedkommende udførte, og hvilken institution vedkommende repræsenterede. Resultatet er ofte, at der sker forvekslinger.

Mulige kontakter kunne være: privatpraktiserende egen læge, privatpraktiserende øjenlæge, hospitalers øjenafdelinger, kommunale sagsbehandlere, synscentraler, IBS, handicapkonsulenter, blindekonsulent, omsorgskonsulent med flere.

Kapitlet begrænser sig derfor til at indeholde udsagn, der siger noget om tilfredsheden med hjælpen og indholdet heraf.

3.2 Eksempler

3.2.1 Indledning

I de følgende afsnit bringes nogle eksempler, der beskriver synshandicappedes oplevelser, når de kommer i kontakt med et for dem helt ukendt område. Der er lagt vægt på, at svarene afspejler både positive og negative erfaringer. Hvor flere har samme erfaringer, er ikke alle svar medtaget.

Svarene er forsøgt grupperet efter institution således, at man kan danne sig et indtryk af de forskelligartede oplevelser, synshandicappede har haft i forhold til den givne institution.

3.2.2 Ros og ris til kommunerne

Alle mennesker kommer på et eller andet tidspunkt i kontakt med den kommunale forvaltning. Som synshandicappet er der mange berøringsflader med kommunen. Det kan dreje sig om sygemeldinger, hjælpemidler, revalidering, pension m.v.

Først et par positive oplevelser. Den ene drejer sig om informationer omkring hjælpemidler, mens den anden angår spørgsmålet om revalidering eller pension:

"Jeg synes, de har været udmærkede. Jeg vidste jo slet ikke, at der var så meget hjælp at hente. Nu skal jeg jo så [på synscentralen] for at se på flere hjælpemidler. Jeg var slet ikke klar over, at der fandtes så meget."

"Ja, for de venter og ser tiden lidt an, og så siger de: "Nu skal vi se, hvad de siger derovre [på IBS]", om jeg eventuelt skal revalideres. Og det vil jeg da helst. Jeg kunne da nok blive pensionist, men det skulle så være i sidste instans. Det skal være noget at falde tilbage på. Jeg vil helst revalideres og så i gang med et eller andet."

I eksemplet synes kommunen indstillet på at indlede et revalideringsforløb, såfremt IBS vurderer, at dette er en mulighed. Dette er et godt eksempel på, at kommunen støtter sig til den særlige viden, som eksisterer på området, således at man ikke uden videre tilkender pension. 

Det må også bemærkes, at forløbet afvikles i et tempo, der svarer til den synshandicappedes forventninger, hvad der, som det fremgår af de næste eksempler, ikke altid er tilfældet. 

En ung mand anker netop over langsommelighed i forhold til en pensionsansøgning. Det skal tilføjes, at der ikke har været forsøgt revalidering, selv om den pågældende har en bred erhvervserfaring:

"Jeg kunne have tænkt mig, at det gik lidt hurtigere. I stedet for har jeg jo nu gået i tem​melig lang tid. Her til den 1. december [1997] har jeg gået og ventet på pensionen i et halvt år. Jeg startede med at søge d. 1. juni. Det synes jeg tager for lang tid."

En anden mand giver udtryk for den usikkerhed, som de fleste generelt føler. Usikkerheden er måske ekstra belastende, når man har et ønske om hurtigt at komme videre, f.eks. med job eller uddannelse:

"Jeg går fra februar og indtil 1. juni uden at vide noget om, hvordan man griber sagen an, både med hensyn til ikke at kunne se og gebærde sig, men også rent socialt og pengemæssigt ..., kommunen. Hvem skal man snakke med. Der synes jeg nok ..., jeg skulle selv tage initiativ til det hele. Og det er svært, når man ikke har været i kontakt med det offentlige og ved, hvordan og hvorledes man skal gebærde sig, hvem man skal snakke med. Der manglede jeg noget information. Også fordi det hele skete så pludseligt. Man ved ikke rigtigt hvem man skal ..."

Usikkerheden vil til dels kunne imødekommes ved at sørge for tilstrækkelige informationer om de forhold, som omtales i citatet. Imidlertid skal man være opmærksom på, at informationsbehovet ikke altid kan løses med skriftlige informationer p.g.a. læsevanskeligheder. Det optimale ville være, at en person koordinerede information og støtte og sikrede, at den synshandicappede fik de nødvendige informationer.

En studerende har denne oplevelse, der som mange andres er en blanding af på den ene side god og brugbar støtte og på den anden side manglende støtte:

"Da jeg gik på HTX gjorde min studievejleder opmærksom på, at et revalideringsfor​søg kunne komme på tale, og først der fik jeg kontaktet en sagsbehandler, hvor jeg så fik afslag i første omgang på at få revalidering. Studievejlederen sagde, at jeg skulle prøve det igen, og så fik jeg lov til at få det."

"Jeg vil give ros til min studievejleder, der gjorde mig op​mærksom på de ydelser, jeg kunne få. Jeg synes nok, jeg fik meget lidt at vide af blindekonsulenten, der var næsten ikke noget der. Jeg fik ikke noget ud af det. Det er mest min studievejleder, der har sat det i gang."

En kvinde fortæller, at blindekonsulenten har været til stor hjælp, hvorimod kommunen ikke har været særlig hjælpsom:

"Men fra min egen kommune har jeg bare ikke fået nogen hjælp, faktisk overhovedet ikke."

3.2.3 Ros og ris til synscentralerne og synskonsulenterne

Kontakten til synscentralen er i dag blevet en vigtig del af støtten til synshandicappede. Ressourcerne varierer meget fra amt til amt, nogle beskæftiger sig mest med hjælpemidler og undervisning, mens andre også forsøger at løse problemer omkring erhverv og uddannelse.

Synskonsulenterne, der i hvert fald tidligere primært varetog folkeskoleområdet, indgår i dette afsnit, fordi de ofte er tilknyttet synscentralen.

En mand, der meget nødtvungent har måttet opgive sit job, selv om synscentralen har forsøgt at hjælpe ham til at fastholde det, vurderer situationen således:

"Der skete en hel masse, lige da jeg ikke kunne se, med synskon​su​lenten osv., og så var det ellers bare ligesom om, da de ikke rigtigt kunne komme igennem med deres ting, så lod de os bare sejle i vores egen sø. Jeg følte, at jeg sad mellem to stole. Hvis vi ikke selv kunne hitte ud af det, var der ikke noget at gøre. Synscentralen ville ikke gå ind og hjælpe os mere. DBS kunne ikke hjælpe os, for jeg kunne ikke blive medlem, havde jeg fået at vide. Og kommunen kendte heller ikke problemerne. Jeg skulle selv prøve ..., på et eller andet tidspunkt bliver man også træt."

I denne sag skete der ikke yderligere, før blindekonsulenten kom ind i billedet, da "kom der lidt mere styr på tingene, også i forhold til kommunen."

En anden fortæller om den store hjælp, som hun har fået fra synscentralen, men siger samtidig, at den største hjælp er kommet fra blindekonsulenten, som har forsøgt at trække i trådene og koordinere indsatsen:

"Så har jeg været på synscentralen i […] nogle gange. Angående briller, angående edb og forskelli​ge hjælpemidler."

Om indsatsen fra synskonsulenternes side siges bl.a.:

"Jeg synes aldrig, jeg har haft ret meget kontakt med nogen, engang imellem da jeg var helt lille og jeg gik i de små klasser, der kom synskonsulenten jo af og til på besøg, og jeg snakkede lidt med ham. Så har jeg været lidt på Refs-næsskolen ... Det er ikke stort meget kontakt, jeg har haft, og det er faktisk over et år siden, jeg har snakket med [...], som er min synskonsulent. Men det er så også, fordi jeg har været i [en anden kommune]."

Kvinden peger dog samtidig på, at hun har klaret sig udmærket uden støtte. Hun siger også, at hun nok ville have henvendt sig, hvis det havde været nødvendigt, men samtidig savner hun nu støtte.

En anden kvinde er generelt godt tilfreds, men har dog nogle kritiske bemærkninger om synskonsulenten:

"Når vi kom op på Refsnæsskolen, så snakkede vi jo om de syns​konsulenter, f.eks. nogle [fra andre amter], hvad deres synskonsulenter gjorde, ikke at de fik en hel masse, men at han eller hun i hvert fald gav dem de ting, de havde brug for. Hun kom hjem til dem. Så var der mange af de ting i skolen..., selv​følgelig fik jeg nogle af tingene, men nogle ting, vi havde brug for, så vi aldrig."

En ung mand er generelt tilfreds med støtten, også fra synskonsulenten, men ikke når det gælder folkeskolen:

"Jeg synes de initiativer, der blev taget i folkeskolen, simpelt​hen var for ringe. Undervisningen var af utroligt ringe kvali​tet. Der blev holdt så mange møder altid. Hvert år. Omkring støttelærer og alle de der forskellige ting, og det fungerede sgu' aldrig. Hvis der var ting, der skulle gøres i orden i klasselokalet, så blev det lige gjort dagen inden synskonsulen​ten kom ud. Der mener jeg, det ville hjælpe en hel del, hvis synskonsulenten også kom på uanmeldt besøg i folkeskolen."

3.2.4 Ros og ris til hospitalerne

Hospitalet er ofte inde i billedet som en af de første berøringsflader. Det er typisk her, man forventer at få de første informationer om diagnosen og fremtiden.

I det første eksempel beskrives et problem, som mange har oplevet, nemlig at der ikke er kontinuitet i hjælpen. Hospitalet tager sig af operationen, og derefter ikke meget andet. Det er således andetsteds
 fra, at man må hente en dybere indsigt i øjenlidelsen og dens betydning:

"Jeg synes at ..., dengang jeg fik at vide, at jeg skulle opere​res. Jeg blev godt behandlet derinde, men jeg synes, der har været for lidt hjælp fra hospitalets side. Det var ligesom om, da jeg var blevet opereret, så blev jeg smidt ud derfra, og så var det andre, der skulle tage sig af mig. Jeg fik ikke målt min synsstyrke eller noget som helst. Da de var færdige med at operere, og jeg kunne komme hjem, så var jeg ude af deres system."

"Ja, så var jeg færdig derinde, og så gik jeg lige rundt et par dage, inden jeg fik besked fra synscentralen, at nu havde de modtaget oplysninger fra øjenafdelingen. Det var ligesom om, at man blev smidt ud derfra, og så var jeg ikke længere deres problem. Der synes jeg godt, de lige kunne have hjulpet lidt. Der var jeg virkelig meget nede i det stykke tid."

Kvinden giver samtidig udtryk for, at hun har været meget glad for den snak, hun har haft med blindekonsulenten, som også har foranlediget en kontakt til IBS.

En anden kvinde synes ikke, at hun har fået "nogle ordentlige svar" om sin øjensygdom og efterlyser i det hele taget informationer.

3.2.5 Ros og ris til IBS

En stor del af de interviewede har været i kontakt med IBS, enten som kursister på nyblindekurser eller fremtidsværkstedet, eller som studerende på de uddannelser, som IBS udbyder.

Langt de fleste udtrykker glæde og tilfredshed med kurserne, især over det faglige indhold.

I det første eksempel udtrykkes nærmest uforbeholden ros til den hjælp og støtte, der er ydet. Rosen er generel, men gælder i særlig grad IBS:

"Jeg synes, de har været helt vildt gode, det er eminent, det der er foretaget i mit tilfælde, og det er gået stærkt, og det kan jeg jo godt lide. Der er sket noget, og det er bare kørt igennem det hele, der har ikke været nogen problemer andet end lidt med mit arbejde lige pludselig. Men ellers har det bare kørt, jeg synes virkelig, jeg har fået en god behandling og får endnu. Der er støtte at hente, og der er hjælp at hente. Det er altså lækkert."

Kvinden i nedenstående eksempel har haft megen glæde af opholdet på IBS, som har bidraget til en forståelse af synshandicappet og samtidig giver hende en uddannelse, som hun er meget motiveret for:

"Det var det rigtige for mig. For jeg vidste også selv, hvis jeg bare kom hjem efter at have fået den der nedslående besked, at mine øjne ikke blev bedre... Hvad skulle jeg foretage mig? Mit arbejde kunne jeg ikke klare. Foretage mig noget derhjemme. Jeg vidste jo ikke, hvordan jeg skulle gøre, for jeg var vant til at bruge mine øjne. Så for mig var det det helt rigtige at komme herover så hurtigt. Over og finde ud af at jeg altså ikke var den eneste, der ikke kunne se noget."

Der er dog også kritiske bemærkninger. Den medtagne går på, at de faktiske muligheder ikke er så gode, som man har givet det udseende af:

"Det er jo svært at sige, om man kunne blive tilbudt mere, når man ikke kender hele viften, om der er flere tilbud, man kunne godt ønske, at der var flere tilbud end lige Instituttet. Få noget mere viden om det. Hvad der foregår på de steder. Som jeg snakkede om, jeg følte lidt, det var en falsk varedeklaration fra Instituttets side, med hvad man fik tilbudt, fik ud af det."

3.2.6 Ros og ris til blindekonsulenterne

Alle synshandicappede får tilbudt et besøg af blindekonsulenten, hvis hovedopgave er at bibringe den synshandicappede en forståelse af synshandicappet og vise, hvordan man lever med et synshandicap og sørge for at formidle relevante kontakter, så de nødvendige tilbud kan tilvejebringes.

De fleste omtaler blindekonsulenten meget positivt – kun en enkelt synes ikke, at der har været nogen hjælp at hente. Flere fremhæver, som allerede nævnt (afsnit 3.2.2 og 3.2.3), at der først er "kommet skred i tingene", efter at blindekonsulenten er gået ind i sagen:

"Den bedste støtte, jeg har fået, det er fra min blindekonsulent."

I den næste sag fik blindekonsulenten også sat skub i tingene, selv om det efter den synshandicappedes mening gik lidt for langsomt:

"Tingene er godt nok gået lidt langsomt, det er nok gået lidt for langsomt. Men det kan godt være, det lige så meget er min egen skyld, det har simpelthen været fordi, jeg ikke vidste, hvor jeg skulle henvende mig, hvem jeg skulle gå til, hele min situation i det hele taget, haft overskud til det og sådan noget. Men egentligt så synes jeg, fra jeg snakkede med [blindekonsulenten] første gang ... Det gik hurtigt nok med at komme ud, men siden dengang ... jeg har egentligt først fået nogle hjælpemidler nu. Der er gået lidt lang tid. Det kunne godt have været gjort lidt nemmere."

3.2.7 Andre synspunkter

De sidst medtagne synspunkter udtrykker tilfredshed med de initiativer, der blev taget, men samtidig gives der udtryk for, at det går for langsomt. Dette synspunkt går igen hos mange interviewede, og det viser, at motivationen og engagementet er til stede, men at det bremses af langsommelighed og en til tider ukoordineret indsats:

"Jeg synes, det har været de rig​tige initiativer. Jeg har været meget, meget glad for dem."

"Initiativerne var udmærkede, men det gik for langsomt."

"Jeg var rigtig glad for det, min situation var helt anderledes, helt ny, jeg kendte overhovedet ikke noget til det område på nogen måder, har aldrig haft indblik i det, i svagsynedes område. Jeg var virkelig blevet slået ud af kurs og kom godt ind på den igen. Og det er jeg stadig meget glad for."

Det sidste eksempel viser, at det kan lade sig gøre at koordinere forløbet, når alle medvirker aktivt, men det er den synshandicappede selv, der har bestemt, hvornår der har været behov for støtte.

En mand, der har haft synsproblemer i flere år, har for ca. syv år siden været i kontakt med IBS i forbindelse med fremskaffelse af en læreplads, men har siden været uden kontakt med "systemet", indtil han for nylig selv har kontaktet blindekonsulenten og fået støtte af denne. I hele forløbet har der været kontakt med kommunale sagsbehandlere.

3.3 Medlemskab af DBS

Det er af stor betydning for blindesagen, at synshandicappede har en organisation, der kan varetage deres interesser. Interesseorganisationens styrke afhænger i nogen grad af antallet af medlemmer, og det er derfor vigtigt at vide, på hvilken måde en person får kendskab til DBS, der til overraskelse for nogen ikke blot optager helt blinde, men også personer med en synsrest på op til 6/60.

Undersøgelsen giver mulighed for at få en fornemmelse af "vejen til DBS". Nedenfor bringes en oversigt, som bygger på et enkelt spørgsmål om, hvem der sørgede for indmeldelsen i DBS. Der er kun angivet den primære kilde til indmeldelse for hver person, selv om flere kan være nævnt.

Tabel 3.1 Indmeldelser i DBS

Skema med 2 kolonner bestående af:

Initiativtager, Antal

Eget initiativ 13

Blindekonsulent 10

Hospital (øjenafdeling) 8

Privatpraktiserende læge 4

IBS 3

Kommunal sagsbehandler 3

Omsorgskonsulent 2

Synskonsulent 1

DBS-Idrætsklub 1

Uoplyst 6

I alt 51

Godt 25% har selv taget initiativet til indmeldelsen, mens de resterende har benyttet sig af en "formidler". Blindekonsulenterne og hospitalerne har spillet en væsentlig rolle i denne forbindelse, idet de står for 35,3% af indmeldelserne. Ellers fordeler indmeldelserne sig over flere forskellige institutioner og personer.

3.4 Sammenfatning

Det kunne ikke med udgangspunkt i undersøgelsen nærmere beskrives, hvilke institutioner og personer den synshandicappede har været i kontakt med og i hvilket omfang, det er sket. Dette skyldes, at de fleste nok kan sige, hvem de har været i kontakt med, men at mange ikke forstår eller forveksler deres funktioner.

I stedet er der lagt vægt på at viderebringe nogle erfaringer med og vurderinger af den støtte, der er givet.

Erfaringerne dækker et spekter fra meget positivt til negativt. Generelt synes de fleste at være tilfredse med indsatsen, men der peges ofte på mindre gode erfaringer med enkelte institutioner.

To meget fremtrædende kritikpunkter er: 

· at det går for langsomt

· at der mangler information

Mange – især tidligere erhvervsaktive – ønsker, at der opnås en hurtigere afklaring af deres situation. De vil gerne hurtigt videre med en erhvervskarriere og synes ikke, at der bliver gjort nok for at forsøge dette.

Informationsbehovet er stort. Dette gælder på mange områder, såsom selve øjensygdommen og dens betydning for den enkelte, men også informationer om økonomi, pension, revalidering, uddannelses- og erhvervsmuligheder, og ikke mindst informationer om, hvor der kan hentes hjælp, og om hvem der kan yde den.

4. KAPITEL: FØR OG NU 

4.1 Indledning

Det vigtigste for hver enkelt med et synshandicap er, hvordan lærer jeg at leve med et nedsat syn, og hvordan får jeg et meningsfyldt liv. Dette gælder især for nyblinde, som oplever, at deres verden så at sige ramler sammen. Alt skal nu omstruktureres, og adskillige funktioner, som tidligere har kunnet udføres uden de store problemer, må nu tilrettelægges anderledes og kan måske kun klares ved hjælp af kompenserende foranstaltninger, eller de kan måske kun klares med stor vanskelighed og med en uforholdsmæssig indsats, der ikke står mål med resultatet.

En sådan omstrukturering kræver en gedigen indsats fra mange sider. Den synshandicappede må være rede til at gøre en ekstra indsats, det offentlige må være parat med de nødvendige bevillinger og med nødvendig undervisning i kompenserende færdigheder og i brug af kompenserende udstyr. 

Er disse forudsætninger til stede, skal delkomponenterne times således, at det offentliges støtte kommer på det tidspunkt, hvor den synshandicappede er motiveret og rede til at modtage støtten. Kommer støtten for tidligt, er den synshandicappede måske stadig i dyb krise over det indtrufne, kommer den for sent, er motivationen ikke længere til stede, og muligheden for at fastholde eller opnå tilknytning til uddannelsessystemet eller arbejdsmarkedet er stærkt forringet eller ikke-eksisterende.

Egentlig skulle man tro, at muligheden for at fortsætte eller opnå en uddannelses- eller erhvervskarriere ville være afhængig af personlige kvalifikationer og erfaringer. Det er i hvert fald den almidelige opfattelse. Det ville således være nærliggende at antage, at personer, der, inden de erhvervede et synshandicap, var under uddannnelse eller i beskæftigelse, ville have lettere end ikke-uddannede og ikke-beskæftigede ved at fortsætte ad disse spor. 

En tidligere undersøgelse
 har imidlertid vist, at virkeligheden er en anden. Blandt personer med et medfødt synshandicap er der procentvis flere studerende og flere i beskæftigelse, end det er tilfældet hos personer med et senere erhvervet synshandicap, og dette gælder såvel for blinde som for svagsynede. 

Tabel 4.1: 728
 synshandicappedes uddannelses- og erhvervsaktiviteter i %

Skema med 5 kolonner bestående af:

Syn, Uddannelse, Erhverv, Førtidspensionist + erhverv, "Ledig"

Født blind 26,6 24,5 29,7 20,2

Født svags. 14,3 30,1 24,5 31,1

Nyblind 11,6 21,9 24,0 42,5

Nysvags. 12,8 23,1 18,1 45,9

Alle 14,8 25,0 22,4 37,8

(Kilde: Delrapport 3, p. 31)

Samtidig fremgår det, at personer, der har erhvervet sig et synshandicap i voksenalderen og som var i erhverv ved synshandicappets indtræden, af forskellige årsager var ophørt med erhverv, men det fremgår også, at der stort set ikke var iværksat revalideringsforsøg. Pension var reglen - revalidering var undtagelsen!

Af 26 personer, der erhvervede et synshandicap som voksne, var 22 (81,5%) i erhverv på almindelige vilkår, to studerede og to modtog pension. Efter synsnedsættelsen forblev en af 21 i erhverv, kun fem kom i gang med revalidering og hele 15 blev sygemeldt og fik efterfølgende pension
. 

Ovenstående resultater stammer fra undersøgelser blandt medlemmer af DBS i alderen 18 til 60 år. I dette kapitel ses der nærmere på yngre synshandicappedes situation før og nu, idet en sammenligning mellem resultaterne kan vise, om den mangelfulde revalideringsindsats, som påvistes i delrapport 4, til dels er aldersbetinget eller generel.

4.2 Førstatus

4.2.1 Førstatus og synsnedsættelsens indtrædelsestidspunkt

For at beskrive de ændringer, der måtte være indtruffet i forbindelse med synsnedsættelsen, er der nedenfor medtaget en tabel, der viser "førstatus" for alle. "Førstatus" er imidlertid ikke en præcis terminologi, da ni personer enten har et medfødt synshandicap (otte personer) eller har erhvervet synshandicappet (en person) så tidligt, at det ikke er indtrådt, medens de var i uddannelse eller erhverv.

"Førstatus" for de omtalte ni personer er derfor ikke relateret til tidspunktet, hvor der opstod synsproblemer, men beskriver i stedet aktiviteten nogle år tidligere. For personer med et ikke-medfødt synshandicap refererer førstatus til tiden før synstabet, typisk inden for højst tre år før interviewtidspunktet. 

Tabel 4.2: Førstatus for personer med medfødt/ikke-medfødt synshandicap

Skema med 11 kolonner bestående af:

Status, Blinde kv. henholdsvis medfødt/ikke-medfødt synshandicap, Blinde m. henholdsvis medfødt/ikke-medfødt synshandicap, Svags.kv. henholdsvis medfødt/ikke-medfødt synshandicap, Svags. m. henholdsvis medfødt/ikke-medfødt synshandicap, I alt henholdsvis medfødt/ikke-medfødt synshandicap

Erhverv 0 1 0 1 0 11 1 18 1 31

Uddann. 1 0 0 1 1 3 1 2 3 6

Pension 0 0 1 0 0 1 0 0 1 1

Sygem. 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Kontanthj. 1 0 0 1 0 1 0 0 1 2

Andet 0 0 1 1 2 0 0 1 3 2

I alt 2 1 2 4 3 16 2 21 9 42

Den helt overvejende del af de interviewede – 80,4% - har været enten i erhverv eller under uddannelse. Ser vi alene på personer med et ikke-medfødt synshandicap var 73,8% i erhverv og næsten 13% under uddannelse, inden synet begyndte at volde problemer. For gruppen med medfødt synshandicap var 11,1% i erhverv, mens 33,3% var under uddannelse. 

Der ses således ganske markante forskelle i de to gruppers situation, idet forskellen på erhvervsfrekvens i førsituationen var 62,7% i de nysynshandicappedes favør.

Ser vi derimod på uddannelse, fremkommer det omvendte billede, dog knap så udtalt, idet 12,5% af de nysynshandicappede studerede, mens hele 33,3% af personerne med et medfødt synshandicap var studerende. 

Disse resultater stemmer til dels overens med de tal, som tidligere er præsenteret i dette kapitel, hvoraf det fremgår, at personer med et medfødt synshandicap er meget aktive på uddannelsesområdet.

Den erhvervsmæssige situation før synshandicappets indtræden var for de senere stærkt svagsynede meget positiv, og forudsætningerne for at videreføre en erhvervsmæssig karriere syntes således at være til stede, især når man tænker på det alment anerkendte synspunkt, at det er lettere for en person, der er på arbejdsmarkedet at bevare tilknytningen hertil, end det er for en person uden tilknytning at opnå det første job.

Ikke overraskende har ikke-synshandicappede en langt højere erhvervsfrekvens end synshandicappede, hvorimod de synshandicappede er mere studieaktive end de ikke-synshandicappede. Der er på dette punkt overensstemmelse mellem resultaterne i denne undersøgelse og i delrapport 3, og konklusionen må derfor blive, at de påviste forhold er gældende for synshandicappede uden hensyn til alder.

4.2.2 Synets betydning

Sammenligner man førstatus for blinde med situationen for stærkt svagsynede, kan yderligere forskelle påvises. Forskellene er angivet i procent, hvorved der skal erindres om, at gruppen af blinde kun udgør under en femtedel af den samlede gruppe.

Tabel 4.3: Synets betydning for erhverv og uddannelse

Skema med 10 kolonner bestående af:

Status, Medfødt henholdsvis BL/SV/Alle, Ikke-medfødt henholdsvis BL/SV/Alle, Alle henholdsvis BL/SV/Alle

Erhv. 0 20 11,1 40 78,3 73,8 22,2 71,4 62,7

Udd. 25 40 33,3 20 13,5 14,3 22,2 16,7 17,6

Andet 75 40 55,5 40 8,2 11,9 55,5 11,9 19,6

71,4% af de stærkt svagsynede var tidligere i erhverv, hvorimod det kun var tilfældet for 22,2% af de blinde. Hvad angår uddannelse, er tallene henholdsvis 16,7% og 22,2%. 

Relativt er der således flere blinde end svagsynede under uddannelse, mens det omvendte gør sig gældende, når man ser på erhverv. På uddannelsesområdet er forskellen kun 5,5% i de blindes favør, hvorimod den for beskæftigelse er langt mere markant, nemlig hele 49,2% i de svagsynedes favør.

De stærkt svagsynede udgør en meget erhvervsaktiv gruppe, der næppe er repræsentativ for alle med et ikke-medfødt synshandicap, idet der mindes om, at kun 56,5% af de nyindmeldte har kunnet interviewes. I restgruppen findes også personer med et ikke-medfødt synshandicap, og denne gruppes erhvervsaktiviteter kendes ganske vist ikke, men den må ud fra blindekonsulenternes udsagn antages at være minimal, og en undersøgelse af alle nyindmeldtes erhvervs- eller uddannelsesaktiviteter vil derfor påvirke procenterne i nedadgående retning.

Det er værd at bemærke, at kun to personer før synshandicappets indtræden har oppebåret pension, og at ingen er sygemeldt. Før synshandicappet indtrådte, har langt hovedparten således kunnet forsørge sig på anden vis, primært gennem erhvervsindtægt. 

4.2.3 Kønsforskelle

Kønsforskellene er undersøgt for de svagsynedes vedkommende, idet materialet i gruppen af blinde er for spinkelt. Langt flere mænd end kvinder var i erhverv, 82,7% mod 57,9%, men når det gælder uddannelse, havde kvinderne førerpositionen med 21% mod 13%. De samlede tal for erhverv og uddannelse blev således 78,9% for kvinderne og hele 95,7% for mændene, hvilket betyder, at den samlede aktivitet for mændenes vedkommende næsten udelukkende vedrører erhverv og uddannelse, mens kvinderne viser en lidt større spredning.

Tabel 4.4: Førstatus for erhverv og uddannelse fordelt på køn

Skema med 6 kolonner bestående af:

Status, Kvinder henholdsvis faktisk/%, Mænd henholdsvis faktisk/%, Alle i %

Erhverv 11 57,9 19 82,7 71,4

Uddannelse 4 21,0 3 13,0 16,7

Andet 4 21,0 1 4,3 11,9

4.3 Nustatus

4.3.1 Hvad er nustatus?

Denne undersøgelse koncentrerer sig meget om, hvilken situation den enkelte befinder sig i på indmeldelsestidspunktet
. Især for personer med et ikke-medfødt synshandicap kan der udledes vigtige informationer om, hvilken indflydelse synsnedsættelsen har fået på den erhvervs- og uddannelsesmæssige situation, og der kan ligeledes fås information om, hvilke initiativer der er iværksat for at bevare tilknytningen til erhverv eller uddannelse. Situationen på interviewtidspunktet er betegnet som "nustatus".

Som nævnt var det oprindelig planlagt, at interviewene skulle foregå senest tre måneder efter indmeldelsen i DBS for at komme tæt på tidspunktet for synsnedsættelsen, men denne plan kunne ikke overholdes. Det viste sig, at indmeldelsestidspunktet i DBS ofte foregik efter længere tid med synsnedsættelse, typisk et halvt år eller mere.

4.3.2 Oversigt

Som det tydeligt fremgår af nedenstående (tabel 4.5 og 4.6), er der sket store forandringer i forhold til den angivne førstatus.

Tabel 4.5: Nustatus 

Skema med 11 kolonner bestående af:

Status, Blinde kv. henholdsvis medfødt/ikke-medfødt, Blinde m. henholds medfødt/ikke-medfødt, Svags. kv. henholds medfødt/ikke-medfødt, Svags.m. henholdsvis medfødt/ikke-medfødt, I alt henholdsvis medfødt/ikke-medfødt

Erhverv 0 0 0 0 0 1 0 4 0 5

Uddann. 1 0 0 0 1 3 2 4 4 7

Sygemeldt 0 0 0 2 0 3 0 7 0 12

Pension 0 1 2 1 0 5 0 6 2 13

Kontanthj. 1 0 0 1 1 2 0 0 2 3

Andet 0 0 0 0 1 2 0 0 1 2

I alt 2 1 2 4 3 16 2 21 9 42

De store forskelle er opgjort i tabel 4.6:

Tabel 4.6: Forandringer i forhold til førstatus i procent

Skema med 4 kolonner bestående af:

Status, Før, Nu, +/-

Erhverv 62,8 9,8 –53,0

Uddannelse 17,6 21,6 +4,0

Sygemeldt 0,0 23,5 +23,5

Pension 3,9 29,4 +25,5

Kontanthjælp 5,9 9,8 +3,9

Andet 9,8 5,9 –3,9

Før var 62,8% af alle i erhverv, nu er det kun 9,8%. Før var 17,6% studerende, nu er det 21,6%. Før var ingen sygemeldt, nu er hele 23,5%. Før modtog 3,9% pension, men nu gør 29,4%.

Det skal yderligere bemærkes, at syv personer - eller 13,7% - er i færd med at søge pension, hvilket - forudsat at alle tilkendes pension – indebærer, at 45% af de interviewede vil have fået pension. Det er et meget højt tal, når man husker på, at kun 56,5% af de nyindmeldte er vurderet egnede til interview, og at de derfor må anses for at være de bedst fungerende.

Tilbagegangen er næsten udelukkende sket for de tidligere erhvervsaktive, som enten er blevet sygemeldt eller har fået tilkendt pension. Derimod ses en svag stigning blandt studerende og kontanthjælpsmodtagere.

Der er en mulighed for, at antallet af erhvervsaktive kan stige, enten når de studerende afslutter deres uddannelse, eller hvis de sygemeldte vender tilbage til arbejdsmarkedet blandt andet som følge af kommunens opfølgningspligt; men det skal tilføjes, at af de 12 personer, der er sygemeldt, har fire allerede søgt om pension. Udsigterne er således langt fra lyse.

4.3.3 Status og tidspunkt for synsnedsættelse

Tabel 4.7: Sammenligning af før—og nustatus

Skema med 8 kolonner bestående af:

Status, Medfødt henholdsvis før/nu/+/-, Ikke-medfødt henholdsvis før/nu/+/-, Nu/i alt

Erhverv 1 0 –1 31 5 –26 5

Uddannelse 3 4 +1 6 7 +1 11

Pension 1 2 +1 1 13 +12 15

Sygemeldt 0 0 – 0 12 +12 12

Kontanthjælp 2 2 – 2 3 +1 5

Andet 2 1 –1 2 2 0 3

For de deltagende personer med et medfødt synshandicap er uddannelse det vigtigste, idet 44,4% er under uddannelse. Resten fordeler sig på pension 22,2%, kontanthjælp 22,2% og andet 11,1%. Det bemærkes, at ingen er kommet i erhverv, men at alle i gruppen har mulighed for at komme det - måske især de studerende. De ene person, som tidligere var i erhverv, er nu under uddannelse, således at summen af erhverv og uddannelse stadig udgør 44,4%.

Blandt de personer, der har et ikke-medfødt synshandicap, er over halvdelen enten gået på pension (31%) eller er sygemeldt (28,6%). Erhverv er gået tilbage med lidt over 61% fra 73,8% til 12%, hvorimod uddannelse er steget ganske lidt fra 14,3% til 16,7%, således at erhverv og uddannelse tilsammen udgør 28,7%.

Bedømt ud fra det foreliggende materiale er det vanskeligt at gennemføre en erhvervsmæssig karriere, når man har et medfødt synshandicap, men da mange i gruppen er studerende, kan resultatet på sigt blive bedre.

Situationen er også meget kritisk for personer, der har erhvervet et synshandicap, mens de var erhvervsaktive. Langt de fleste har måttet opgive deres job og er endt på pension eller med en sygemelding. For de sygemeldte er der dog stadig håb om en tilbagevenden til arbejdsmarkedet.

Et medfødt synshandicap er ikke til hinder for at gå i gang med en uddannelse. Tallene tyder på, at uddannelse prioriteres højt i denne gruppe. Har man et ikke-medfødt synshandicap, er tilbøjeligheden til at starte en uddannelse ringere, hvilket måske skyldes, at mange i denne gruppe tidligere har været erhvervsaktive med god indtjening. Et krævende studium uden sikkerhed for at kunne gennemføre, med deraf følgende økonomisk usikkerhed, virker ikke særligt tillokkende.

Ovenstående tendenser bekræfter resultaterne i 1995-undersøgelsen
, hvoraf det fremgår, at unge i alderen 18-30 år er meget aktive på uddannelsesområdet. Således er 62,1% af de blindfødte og 42,2% af de svagsynsfødte i gang med et uddannelsesforløb, mens 36,8% af de senblinde og 27,3% af de sensvagsynede er i uddannelse. Den samlede uddannelsesprocent for alle i aldersgruppen 18-60 år er på 14,8%, hvilket er dobbelt så højt som for befolkningen som helhed.

Når det gælder erhverv
 bekræftes resultaterne til dels også, idet kun få i aldersgruppen 18-30 år er i erhverv, hvorimod erhverv stiger kraftigt for aldersgruppen 31-40 år. Tallene for medfødt synshandicap er henholdsvis 3,4% for blinde og 17,6% for stærkt svagsynede. For personer med et ikke-medfødt synshandicap er tallene henholdsvis 0% og 15,1% i erhverv. Det er således kun de svagsynsfødte, der varierer i de to undersøgelser, idet kun en i denne undersøgelse fra denne gruppe er i erhverv.

4.3.4 Synets betydning

Alle i erhverv er stærkt svagsynede. Hvad angår uddannelse er ti ud af 11 stærkt svagsynede. Et så markant resultat viser tydeligt, at problemerne med at komme i beskæftigelse eller uddannelse er størst og tillige ganske alvorligt for blinde.

Blinde har for manges vedkommende (44%) fået pension, mens 22% er sygemeldt og andre 22% får kontanthjælp. Det vil med andre ord sige, at 88% (otte af ni) hverken er i uddannelse eller beskæftigelse, og det vidner om, at der bør udfoldes ekstraordinære bestræbelser på at hjælpe denne gruppe.

4.3.5 Kønsforskelle

Som det var tilfældet ved førstatus er der også nogle kønsforskelle ved nustatus, omend de er knapt så udtalte, og ikke alle går i samme retning som tidligere.

Tabel 4.8: Nu-situation i procent fordelt på køn

Skema med 3 kolonner bestående af

Status, Kvinder, Mænd

Erhverv 4,5 13,8

Uddannelse 22,7 20,6

Pension 27,3 31,1

Sygemeldt 13,6 31,1

Kontanthjælp 18,2 3,4

Andet 9,1 -

I alt 100,0 100,0

Samlet er 34,4% af mændene i uddannelse (20,6%) eller erhverv (13,8%), hvorimod kvinderne kun når op på 27,2% (uddannelse 22,7%, erhverv 4,5%). For begge køns vedkommende er der flere i uddannelse, end der er i erhverv, og der er relativt set flere kvinder end mænd i uddannelse. Til gengæld er kvindernes beskæftigelse katastrofalt dårlig. 

I forhold til førstatus er der tale om en tilbagegang for beskæftigelsen på 54,2% for mændene og 53,2% for kvindernes vedkommende. Når det gælder uddannelse er kvindernes situation status quo, mens mændene har øget andelen med 6,8%, svarende til at antallet af studerende mænd er øget med 50% (2 personer).

Resten af mændene – i alt 65,6% - er næsten udelukkende enten sygemeldt (31,1%) eller er kommet på pension (31,1%). Kvinderne – i alt 68,2% - fordeler sig på pension 27,3%, sygemeldt 13,6%, kontanthjælp 18,2% og andet 9,1%.

Selv om det ikke er lykkedes for nogen af kønnene at bevare et samlet højt niveau for uddannelse og beskæftigelse, har mændene dog haft større succes hermed end kvinderne. Der er under alle omstændigheder behov for at øge indsatsen for at få flere i gang med uddannelse eller erhverv, og især er der behov for at intensivere indsatsen over for kvinderne.

De mænd, der ikke er i erhverv eller uddannelse, er enten sygemeldte eller på pension. Med en sygemelding er man uafklaret og har måske en chance for at vende tilbage til uddannelse eller beskæftigelse. Med en pension er man langt mere afklaret. 

For kvinderne er billedet mere broget, og de fordeler sig over flere kategorier, idet 27% enten er på kontanthjælp eller forsørger sig på anden vis. Sammenlignet med mændene er der imidlertid langt færre sygemeldte. 

Undersøgelsen kan ikke give sikre forklaringer herpå, men der kan peges på, at mændene forud for synsnedsættelsen i højere grad var erhvervsaktive end kvinderne og derfor nok har et større ønske om at fortsætte ad dette spor, ligesom det kan spille ind, at flere kvinder på grund af den forværrede situation bruger mange kræfter på at overkomme daglige gøremål som hus og børn, og derfor ikke er motiverede for at gå i gang med uddannelse eller beskæftigelse og måske heller ikke opfordres til det i samme grad som mændene? Hertil kommer, at en del kvinder i forvejen fik kontanthjælp eller var placeret i gruppen "andet".

4.4 Sammenfatning

Før synsnedsættelsen eller nogle år tidligere var det typiske billede, at omkring 70% var i erhverv, med forholdsvis flere mænd end kvinder i erhverv og med en markant forskel på 50% mellem medfødt og ikke-medfødt synshandicap og ligeledes en markant forskel mellem blinde og stærkt svagsynede også på næsten 50%.

På uddannelsesområdet er forskellene mindre, men det bemærkes:

· at de studerende udgør en procentvis større del af personer med et medfødt synshandicap end hos ikke-medfødte – 33,3% mod 14,3%

· at flere blinde end svagsynede studerer - 22,2% mod 16,7%

· at flere kvinder end mænd studerer – 21% mod 13%

I alt var tidligere 80,3% enten i beskæftigelse eller under uddannelse.

På interviewtidspunktet var der imidlertid indtruffet store forandringer. Langt færre er i beskæftigelse, mens pensionister og sygemeldte indtager de dominerende positioner.

5. KAPITEL: DE ERHVERVSAKTIVE

5.1 Nærmere om de erhvervsaktive 

Som det fremgår af tabel 4.5, s. 32, er fem personer i øjeblikket i erhverv. Ved denne inddeling er der taget udgangspunkt i, at de pågældende har erhverv som den primære indtægtskilde. 

I dette kapitel er også medtaget en blind mandlig pensionist, som driver selvstændig virksomhed. Hertil kommer en kvinde på uddannelsesorlov med sikkerhed for at vende tilbage til et job som pædagogmedhjælper. I tabel 4.5 er denne kvinde opført blandt de studerende.

Den erhvervsaktive gruppe består af en kvinde og fem mænd. Alle bortset fra en er stærkt svagsynede og har et ikke-medfødt synshandicap.

At kun en blind er beskæftiget
 vidner om, at det er uhyre svært for blinde at opnå tilknytning til arbejdsmarkedet. Der skal udfoldes forholdsmæssigt flere anstrengelser, før en blind finder et job, end der skal, før det lykkes for en svagsynet, selv om det også er besværligt for denne gruppe.

De syv beskæftiger sig med meget forskelligartede områder. Den ene kvinde er teknisk assistent, mens den anden er pædagogmedhjælper. For mændenes vedkommende er to selvstændigt erhvervsdrivende, en er postbud, en arbejder i jobtræning med henblik på etablering af fleksjob inden for konforfagsområdet, mens den sidste er tilknyttet et aktiveringsprojekt inden for den kommunale forvaltning.

Vilkårene for mændene er noget forskellige. Som selvstændig bestemmer man naturligvis selv arbejdsvilkårene. 

Postbudet arbejder på almindelige vilkår, men der er taget hensyn til synshandicappet ved tilrettelæggelsen af ruter. 

De to mænd, der er i henholdvis jobtræning og aktivering, arbejder under de vilkår, der gælder for disse ordninger.

Hvad angår kvinderne, er der for den ene ikke taget særlige hensyn, mens den anden kun er vist det hensyn, at hun benytter en ældre udgave af et edb-program, fordi hun kender det.

Fire klarer jobbet udelukkende ved hjælp af optik, mens de sidste tre anvender forskelligt handicapkompenserende udstyr - især computerløsninger. 

En anvender en personlig assistent i 20 timer om ugen, og en vil efter konsultation med blindekonsulenten og efter interviewet søge om at få bevilget en personlig assistent.

5.2 Hvor gik de hen? 

Det dramatiske fald i den erhvervsaktive gruppe fra 32 til kun seks-syv personer påkalder sig naturligvis stor opmærksomhed. Hvad er der sket med de mange erhvervsaktive? Fra kapitel fire tyder det på, at de fleste enten er sygemeldte eller er gået på pension. I nedenstående tabel beskrives forløbet nærmere.

Tabel 5.1 Aktuel status for tidligere erhvervsaktive

Skema med 7 kolonner bestående af:

Status, Faktiske tal henholdsvis K/M/Alle, Relative tal henholdsvis K/M/Alle

Erhverv 1 4 5 8,3 20,0 15,6

Uddannelse 3 3 6 25,0 15,0 18,8

Pension 5 6 11 41,7 30,0 34,4

Sygemeldt 2 7 9 16,6 35,0 28,1

Andet 1 0 1 8,3 0 3,1

I alt 12 20 32 100,0 100,0 100,0

Tabellen viser, at billedet ikke er så entydigt, og at omkring 35% har kunnet fortsætte med beskæftigelse eller uddannelse, dog således at kvinderne primært er studerende, mens mændene er i beskæftigelse.

For kvinderne bemærkes det, at over 40% har fået pension, mens de sygemeldte kun udgør 16,6%. Hos mændene er begge disse grupper på omkring 30%. Det kan tyde på, at der sker en hurtigere afklaring af kvindernes situation, og at mændenes situation er sværere at finde en løsning på, eller også klamrer de sig til håbet om at vende tilbage på arbejdsmarkedet ved at forblive sygemeldt.

Det skal også bemærkes, at en fjerdedel af kvinderne nu er påbegyndt et studium, hvilket skulle forbedre mulighederne for at vende tilbage til arbejdsmarkedet.

Samlet viser der sig et billede, hvor en tredjedel er under uddannelse eller i beskæftigelse, en tredjedel har fået pension, og den sidste tredjedel er sygemeldt.

5.3 Erhvervsønsker

Gruppen, der ønsker erhverv, omfatter i alt 26 personer fordelt på 54,5% af alle kvinder og 48,3% af alle mænd. Gruppen består næsten udelukkende af pensionister og sygemeldte, og den tæller også andre personer end de 32, der tidligere var i erhverv.

Tabel 5.2 Erhvervsønsker

Skema med 9 kolonner bestående af:

Køn, Antal henholdsvis ønsker beskæftigelse på særlige vilkår/samlede antal med erhvervsønsker, Fuldtid, Deltid, Særlige vilkår fuldtid, Særlige vilkår deltid, Ej oplyst, Særlige vilkår – timer uoplyst

K 7 12 5 6 2 5 1 0

M 6 14 5 2 2 1 7 3

I alt 13 26 10 8 4 6 8 3

Denne gruppe er kendetegnet ved, at 10 ønsker fuldtid, og otte ønsker deltid. Kvinderne har et lille overtal af personer, der ønsker deltid, hvorimod mændene i langt højere grad ønsker fuldtid, men det skal bemærkes, at halvdelen af mændene ikke har taget stilling til, om de ønsker fuldtid eller deltid.

50% af samtlige kan acceptere et job på særlige vilkår. Det gælder såvel de, der ønsker fuldtid, som de, der ønsker deltid. 75% på deltid er interesseret i job på særlige vilkår, mens 40%, der ønsker fuldtid, er interesseret. Særlige vilkår kan ses især som en mulighed af kvinderne, hvor 58,3% ikke er afvisende, mens 42,8% af mændene lader denne mulighed stå åben.

5.4 Sammenfatning

Kun få er forblevet i erhverv, og det synes uhyre vanskeligt for blinde at bevare tilknytningen til arbejdsmarkedet. Kun de stærkt svagsynede har formået at bevare beskæftigelsen, men dog kun i ringe grad.

De tidligere erhvervsaktive fordeler sig groft set ligeligt på tre grupper: erhverv og uddannelse som den ene gruppe, pension som den anden og sygemeldinger som den tredje gruppe. Der er dog nogle kønsforskelle, idet en større procentdel af kvinderne studerer, og en mindre del er sygemeldt, hvorimod beskæftigelsen er på et meget lavt niveau.

Der bør gøres en kraftig indsats for at forøge beskæftigelsen, bl.a. gennem en mere kvalificeret opfølgning på sygemeldinger og ved i langt højere grad at bruge eller overveje revalideringsmulighederne, før der tilkendes pension.

Dette understreges af, at omkring halvdelen af samtlige interviewede ønsker erhverv. Samtidig må bestræbelserne tage store individuelle hensyn, idet halvdelen med erhvervsønsker enten er villige til eller ønsker beskæftigelse på særlige vilkår.

6. KAPITEL: DE STUDERENDE

6.1 Indledning

Dette kapitel beskæftiger sig med de studerende. Hvilke uddannelser er de i gang med. Har synshandicappet haft indflydelse på deres uddannelse eller valg af uddannelse? Hvorledes finansieres og organiseres uddannelsen, er der f.eks. tale om et revalideringsforløb?

6.2 Antallet af studerende

Af tabel 4.5 fremgår det, at 11 personer
 (21,6%) studerede på interviewtidspunktet. Det drejer sig om fem kvinder (22,7%) og seks mænd (20,7%). Den høje studieaktivitet er et positivt resultat, idet det er en almindelig antagelse, at uddannelse er en væsentlig forudsætning for at komme i beskæftigelse.

Af de studerende er en blind mens 11 er stærkt svagsynede. Fire har et medfødt synshandicap, og yderligere to har fået synsproblemer omkring skolealderen, mens de sidste seks har fået problemer efter det fyldte 14. år.

Seks har tidligere været i erhverv, henholdsvis tre kvinder og tre mænd. Af disse har en kvinde og en mand et medfødt synshandicap. Den ene kvinde, som har uddannelsesorlov, vender umiddelbart efter interviewet tilbage til sit gamle job.

Tallene viser tydeligt, at det er lettere for den stærkt svagsynede at komme i gang med uddannelse, end det er for den blinde. Dette kan bl.a. skyldes, at behovet for hjælpemidler er mindre, at behovet er lettere at afgøre, og at rådgiveren måske lettere ser muligheder for den svagsynede end for den blinde, hvor der kræves større specialviden for at kunne yde en optimal rådgivning. 

6.3 Hvilke studieaktiviteter?

Studierne er spredt på mange felter. Dette resultat viser, at synshandicappede i dag ikke udelukkende vælger særlige "blindeuddannelser", men i langt højere grad vælger efter interesse og motivation. 

På denne måde bliver synshandicappede som gruppe mindre sårbare over for dalende efterspørgsel
 efter job, som i særlig grad bestrides af synshandicappede.

Tabel 6.1: Studieretninger fordelt på køn

Skema med 4 kolonner bestående af:

Studieretning, K, M, I alt

Pianostemmer 1 1 2

IT-service 1 0 1

Musikprofil 0 1 1

Cand.mag. 0 1 1

Civilingeniør 0 1 1

Bygn.konstruktør 0 1 1

Multimedia 0 1 1

HF-enkeltfag 1 0 1

Højskole 1 0 1

Pæd.udd. 1 0 1

Soc. og sund.udd. 1 0 1

I alt 6 6 12

Fire har ingen erhvervserfaringer, mens de resterende har erfaringer fra et eller flere job. To uden erhvervserfaring har valgt uddannelser på IBS, og to har valgt andre uddannelser.

6.4 Hvorfor vælge uddannelser på IBS?

Uddannelsesvalget har fordelt sig med overvægt på almindelige uddannelser og en mindre andel på særlige uddannelser på IBS. For en del af valgene gælder det, at de to systemer supplerer hinanden. Det gælder f.eks. universitetsstudier, bygningskonstruktøruddannelsen, pianostemmer og musikprofil.

De særlige uddannelser, som IBS udbyder, opfylder således et behov, som synshandicappede ikke kan få dækket i det almindelige uddannnelsessystem.

Fire personer følger uddannelser i IBS-regi. Det drejer sig om pianostemmer, musikprofil og IT-service.

I det følgende beskrives, hvorledes den synshandicappede har truffet valget om at tage en uddannelse på IBS:

"[...] jeg tog på et erhvervsvejlednings​kursus på Blindeinstituttet, og på det tidspunkt havde jeg en idé om at blive pædagog. Det prøvede jeg så at arbejde på og prøvede at se på, hvad der var af muligheder. Socialrådgiverne på kurset syntes, at det var en dårlig idé, for der var nogle ting, jeg ville få meget svært ved. Bl.a. mine karakterer var ikke så gode i skolen, jeg ville have svært ved at komme ind på seminariet, og jeg ville også have problemer i børnehaven. Men under den periode, hvor jeg var på kursus, var jeg nede at se på pianostemmerskolen, og der slog det mig med det samme, jeg kom ind ad døren, og jeg sagde til mig selv: "Her skal jeg være elev."

En efterfølgende praktikperiode bekræftede det første indtryk og efter at have gennemført 10. klasse på efterskole, påbegyndtes uddannelsen. Der var ikke problemer med at få uddannelsen godkendt som revalideringsforløb, tværtimod virkede kommunen meget ivrig efter at få personen i gang.

En anden siger om uddannelsesvalget:

"Det var Den Rytmiske Højskoles forstander, som mere eller mindre var skyld i, at jeg kom ind. Han sagde: "Du har et godt gehør, hvad med at blive pianostemmer?" Først sagde jeg: "Jeg skal sgu' da ikke være klaverstemmer. Det er for kedeligt." Alligevel tænkte jeg bagefter, at det egentligt godt kunne være, at det var rigtigt at prøve det. Så da jeg kom hjem fra højskole, ringede jeg herind og sagde: "Hej, jeg hedder […], jeg vil godt prøve at være stemmer." Så sagde [lederen]: "Tror du så ikke lige, du skal i praktik først? Vi kan sige fra den 16. til den 26. september." Det var jeg da frisk på."

Det næste eksempel viser igen, at kommunen har været velvilligt indstillet og tilmed har presset på for at få den synshandicappede i gang:

"Så kom jeg herover [på IBS], først på nyblindekursus i 4 måneder. Min kommune var vild med at få mig i gang med et eller andet. Have mig hjem det ville de ikke. Så jeg kom direkte fra nyblindekurset ind på en uddannelse, der hed IT-Service. En ny kontoruddannelse, som de har lavet efter den gamle kontor- og telefonskole ikke kom op at stå igen. Så prøver de at udvide den gamle. Og sætte noget mere PC-kørekort på. Den synes jeg lød spændende. Derfor sagde jeg 'ja tak' til at prøve at starte på den."

Nogle synshandicappede har haft mulighed for at få kendskab til IBS' uddannelsestilbud ved ophold på IBS, ligesom nogle har haft mulighed for kortere praktikperioder på en påtænkt uddannelse. 

Informationerne og den direkte kontakt med uddannelserne har bekræftet de unge i, at det var det rigtige valg. Tilsyneladende har ingen haft betænkeligheder ved at gå i gang med de særlige uddannelser, selv om de ikke giver rettigheder i forhold til arbejdsmarkedslovgivningen, hvis man efter endt uddannelse skulle risikere en periode med arbejdsløshed.

De personer, der har valgt uddannelser på IBS, er generelt tilfredse hermed og har ikke ytret ønske om at tage andre uddannelser. Til gengæld har flere ikke-studerende givet udtryk for, at de enten ikke ønsker at følge de særlige uddannelser, eller at de godt kunne tænke sig en sådan uddannelse, men ikke er villige til at rejse "helt over til København".

6.5 Økonomiske forhold

De fleste studier (75%) gennemføres som led i revalidering med en fastlagt erhvervsplan. Nogle få finansierer studier på anden vis, men der er i disse tilfælde typisk tale om korterevarende studier. Ni studerende modtager revalideringsydelse, en får uddannelsesydelse, en får kontanthjælp og en finansierer selv studierne.

Det er kendetegnende, at flere, der modtager revalideringsydelse, selv har presset på for at få sat gang i forløbet, i modsætning til gruppen af pensionister, hvor næsten ingen kendte revalideringsbestemmelserne, og ingen havde presset på for at sætte gang i et forløb. Dette forhold understreger vigtigheden af information og den store betydning af motivation hos den synshandicappede:

"Jeg har jo selv kontaktet revalideringen til stor forbavselse for dem. Det var de ikke vant til. Det gængse er jo også, at folk ikke kender de regler overhovedet. Jeg kendte det egentlig ikke, men jeg tænkte, at jeg måtte kontakte dem. Det var hen imod sommer, og så vidste jeg, at der ellers ville gå et år mere. Hvis jeg kontaktede dem, kunne det være, at det gik lidt stærkere."

En kvinde, der tidligere har fået revalidering til en uddannelse, som nu er afbrudt, angiveligt fordi man fra hospitalets side frarådede lange arbejdsdage foran en computer, har nu et andet ønske om en uddannelse. Dette ønske støttes imidlertid ikke af kommunen, fordi der ikke er tale om en anerkendt uddannelse. Dette giver naturligvis anledning til mange frustrationer hos kvinden, der i øjeblikket læser HF på kontanthjælp:

"Jamen, jeg ved heller ikke, jeg er nået til et punkt, hvor jeg har lyst til at skippe det hele. Det må jeg nok erkende. De [kommunen] forlanger, at jeg skal tage en uddannelse, som de mener er statsautoriseret, men jeg får kun en halv hjælpende hånd til at få det fuldført, så jeg har det sådan lidt lige for tiden, at nu skal der til at bankes i bordet."

De personer, der har fået revalidering til uddannelse, modtager alle bruttorevalideringsydelse, der for personer over 25 år udgør kr. 12.350, og for personer under 25 udgør kr. 6.135
.

En person har hidtil selv finansieret sine studier, men har med henblik på videre studier undersøgt mulighederne for et revalideringsforløb og har faktisk også presset på for at få det iværksat, dog hidtil uden resultat:

"Ja, jeg undrer mig lidt over, hvorfor der ikke er nogen, der har fortalt mig det, min søster har også fået det, fordi hun har [den samme øjenlidelse], og det er også her i de seneste år, hun er kommet ind i det system med Dansk Blindesamfund osv."

Forståeligt nok undrer kvinden sig over denne forskelsbehandling, der måske skyldes forskellig praksis i kommunerne, eftersom søstrene boede i forskellige kommuner på dette tidspunkt:

"Og hun [søsteren] har fået bevilget det, og hun har både revalidering og invaliditetsydelse, begge dele. Men der er ingen synskonsu​lenter eller nogen som har fortalt os, at man kunne få det. Jeg ved så ikke, om det har noget med at gøre, at man altid har sagt, at vores tal var for gode til, at vi kunne blive medlemmer af Dansk Blindesamfund, og så lige pludselig så siger øjenlægen, at vi altså både kan få dit-ydelse og dat-ydelse, og det er den vej, det er kommet ind. Det er øjenlægen, der har fortalt mig det."

Unægtelig et eksempel på forskelsbehandling, der bør mane til eftertanke, når søskende med samme øjenlidelse behandles vidt forskelligt, tilsyneladende uden anden grund end at de er bosiddende i forskellige kommuner.

6.6 IY og BT

Ti får invaliditetsydelse
 (IY), mens to får bistandstillæg
 (BT). I forhold til det resultat, som fremkom i rapporten: "Det skal jo ikke bare være en Tivolitur", hvor kun de færreste fik IY, og endnu færre havde fået informationer om muligheden herfor, er det vigtigt at notere sig, at der tilsyneladende ikke har været de store problemer med at opnå IY for deltagerne i undersøgelsen. 

Hvad angår BT, modtager to studerende denne ydelse. Den er tildelt en blind og en svagsynet kvinde.

Det skal dog bemærkes, at en person har søgt om at blive godkendt som revalidend og i samme forbindelse har søgt IY, men med negativt resultat. Dette til trods at en anden i søskendeflokken med samme øjenlidelse er startet på et revalideringsforløb.

6.7 Vejledning om uddannelse

Hvorledes og af hvem er de synshandicappede blevet vejledt om uddannelse, og hvilket indhold havde vejledningen? 

Det generelle indtryk er, at der er givet vejledning, men at den i nogle tilfælde har været ganske ensrettet, idet der er blevet satset meget på en bestemt uddannelse, hvorved man måske har presset den synshandicappede til en bestemt uddannelse, som ikke var den pågældendes førsteprioritet. 

På dette punkt bør rådgiverne være langt mere opmærksomme på den enkeltes lyst og interesser og motivation, således at et uddannelsesønske ikke afvises, før det er nøje undersøgt, om det er realistisk at satse derpå. Man bør huske på, at synshandicappedes uddannelses- og beskæftigelsesmuligheder ikke er statiske, men derimod i høj grad afhænger af hver enkelts interesse og motivation:

"Jeg synes egentlig, den er meget god. Det eneste jeg synes med hensyn til rådgivning om andre uddannelser [...], det var, at man kunne pege på nogle ting."

"Jeg synes ikke, at jeg har været værre eller bedre stillet end andre. Jeg synes, jeg mangler nogen at spørge, der med sikkerhed ved, hvad de svarer på." 

Dette udsagn er udtryk for en generel kritik af studievejledningen, hvor han har oplevet at få forskellige svar på samme spørgsmål, alt efter hvem han har spurgt.

En kvinde er meget utilfreds med rådgivningen, eller snarere den manglende rådgivning:

"Det er [synscentralen]. Og de er simpelthen, groft sagt, ringe. De kommer altid i tanker om i sidste øjeblik, at det kan de gøre meget bedre selv."

Om selve vejledningen hedder det bl.a.:

"Ingen [vejledning]. Det er et ønske, jeg har haft selv som barn. [...] Allerede dengang sagde jeg, jeg ville være psykolog, når jeg blev stor. Og det har jeg holdt ved lige siden."

Men dette ønske er kommunen ikke enig i med henvisning til, at kvinden tidligere har taget en uddannelse, og at den samlede uddannelsestid derfor vil overstige de fem år, som er udgangspunktet for revalidering, men hvor der kan dispenseres fra udgangspunktet, eksempelvis når det drejer sig om synshandicappede.

Der har dog alligevel været tale om nogen rådgivning, omend denne heller ikke er helt tilfredsstillende:

"Jeg har da snakket med min sagsbehandler om det, og jeg har snakket lidt med studievejlederen på Instituttet, men det er igen, det er to forskellige instanser. Den ene instans siger ja, den anden siger nej."

En anden har i modsætning til den førnævnte fået god hjælp fra synscentralen - dog ikke den samme synscentral -, men her fremhæves blindekonsulenten som den primære hjælp:

"Den bedste hjælp overhovedet har jeg fået fra min blindekonsulent." Pågældende nævner også god hjælp fra synscentralen og fra Fuglsangcenteret, men fortsætter så: "Men fra min egen kommune har jeg bare ikke fået nogen hjælp, faktisk overhovedet ikke."

Dette er et eksempel på, at de særlige støtteforanstaltninger for synshandicappede fremhæves som velfungerende, hvorimod det almindelige støttesystem, der retter sig mod alle borgere, der har behov for hjælp, slet ikke har fungeret.

6.8 Sammenfatning

Godt 22% af de interviewede er studerende. Det høje tal er glædeligt, fordi det giver forhåbninger om en jobkarriere. Tallet skal imidlertid også ses på baggrund af de mange (27 personer), der har opgivet erhverv, hvoraf nogle (fem personer) nu er gået i gang med studier i håb om at genindtræde på arbejdsmarkedet.

De studerende følger et varieret udbud af uddannelser, såvel integrerede som særligt tilrettelagte uddannelser, der udgør alternativer. Uddannelserne er valgt ud fra interesse, og når det gælder uddannelser på IBS, har den studerende ofte kendskab hertil enten fra en praktikperiode eller fra andre kurser på IBS. En del ikke-studerende ønsker enten ikke IBS-uddannelser, eller også ønsker de uddannelsen, men kan eller vil ikke overvinde geografiske barrierer.

Nogle har studeret i flere år, mens andre er påbegyndt studierne, efter at synshandicappet er konstateret. Nogle har måske opgivet et erhverv for at tage en uddannelse, der ligger langt fra deres oprindelige erhverv.

Det store flertal (75%) gennemfører uddannelsen som et revalideringsforløb. 10 af 12 modtager IY, hvilket er meget positivt. I en tidligere undersøgelse havde unge besvær med at opnå IY, og i det hele taget var kendskabet til ydelsen meget ringe.

Vejledningen har været af svingende kvalitet og kommer fra meget forskellige personer og institutioner. I nogle tilfælde har vejledningen været "ensrettet", så den synshandicappede ikke har fået noget valg, eller også har interessen for at prøve det realistiske i den synshandicappedes egne ideer været minimal.

7. KAPITEL: PENSIONISTERNE

7.1 Sammensætning

På interviewtidspunktet var der 15 pensionister, seks kvinder og ni mænd, hvilket svarer til 29,4% af alle. Der er kun lille forskel mellem kønnene, idet pensionisterne for kvindernes vedkommende udgør 28,4% og for mændene 31% To har et medfødt synshandicap, mens resten har oplevet synsnedsættelsen efter det 14. år. 11 af de 15 har tidligere været i erhverv. En driver selvstændig virksomhed og vedkommende er den eneste, som på interviewtidspunktet stadig havde erhvervsmæssig tilknytning. 

To har fået pension i længere tid. Den ene, som er svagsynet, har fået pension siden 1992. Tildelingen skyldes imidlertid en anden lidelse, da synshandicappet først opstod i 1996. Den anden, som er blind, har fået pension i 13 år siden vedkommende var 18, men det skyldes også en anden lidelse.

7.2 Revalideringsbestræbelser

7.2.1 Betingelserne for pension

Som bekendt skal alle revalideringsmuligheder
 være udtømte, forinden der kan blive tale om pension. Ligeledes skal erhvervsevnen
 være nedsat med mindst 50%. Formålet med dette afsnit er at vise, hvorledes disse bestemmelser anvendes i praksis. Ofte høres det, at man enten ikke gør nogen som helst forsøg på at revalidere, eller at man omvendt sender personer ud i urealistiske og meningsløse revalideringsforsøg. I det følgende beskrives synshandicappedes erfaringer hermed i forbindelse med tilkendelse af pension.

Først gives en kort beskrivelse af resultaterne med revalidering og derefter belyses situationen for synshandicappede, der har fået pension, og dernæst undersøges den gruppe, som søgte om pension på interviewtidspunktet.

7.2.2 Resultater af revalidering

Revalidering giver i mange tilfælde gode resultater
. 60% - ca. 10.000 personer - af samtlige revalidender opnår efterfølgende arbejde. Størst succes med revalidering opnås, hvis den foregår på en virksomhed (med løntilskud) eller i en uddannelse (med revalideringsydelse). I de tilfælde opnår henholdsvis 71% og 82% beskæftigelse. 

Effekten afhænger af, hvilken uddannelse der følges i revalideringsforløbet. 96% med en mellemlang, videregående uddannelse opnår beskæftigelse, mens tallet for personer, der har taget erhvervsfaglige grunduddannelser er 83%. I bunden ligger kurser, højskoleophold m.v., hvor tallet kun er 45%, hvilket måske skyldes, at kurserne ikke er tilpasset arbejdsmarkedets behov.

Beskæftigelsen er næsten jævnt fordelt over alder, dog med en lavere beskæftigelse for personer over 54 år, men disse udgør kun 2% af de færdigrevaliderede.

Muligheden for beskæftigelse synes at øges med længden af revalideringsforløbet. Således er forløbet i gennemsnit 50% længere for de personer, der kommer i beskæftigelse, end det er for personer, der ikke kommer i beskæftigelse. Eksempelvis er beskæftigelsen for personer med et femårigt revalideringsforløb 83%, mens den for 2-6 måneders forløb er 50%. 

Chancen for at blive revalideret er i høj grad afhængig af, hvilken kommune man bor i. Antallet af revalidender varierer fra 1 pr. 10.000 indbyggere til 264 pr. 10.000. Gennemsnittet er 116 pr. 10.000.

7.2.3 Personer med pensionsstatus

I afsnittet beskrives, hvilke tiltag der har fundet sted, inden pension er tildelt. I det første eksempel er der bevilget mellemste
 førtidspension for over fem år siden. Senere er der ved IBS' mellemkomst søgt og bevilget højeste
 førtidspension, efter at der er indtrådt forværringer i øjenlidelsen. Revalidering har tilsyneladende kun været på tale på et langt tidligere tidspunkt:

"Ja, allerede første gang vi søgte pension, det er helt tilbage for 12 år siden, hvor vi på det tidspunkt ville opgive det hele, der fik jeg afslag og var ovre på Instituttet til nogle tests, og så kom jeg under revalidering, for de mente, jeg var for ung på det tidspunkt, jeg skulle forsøge at komme i arbejde eller få uddannelse, og det har jeg så forsøgt lige til for 5 1/2 år siden."

I en sag, hvor revalidering overhovedet ikke har været drøftet, konstaterer den interviewede på oplysningen om, at alle revalideringsmuligheder skal være udtømte, forinden pension kan bevilges, lakonisk at:

"[...] så har de nok ikke syntes, der var noget at gøre med mig ... Vi skulle bare udfylde de papirer [ansøgningen]"

De to ovennævnte sager er blot udvalgte eksempler blandt flere på, at tilstedeværelsen af et alvorligt synshandicap ofte udløser reaktionen "pensionsansøgning" hos den kommunale sagsbehandler.

I et andet tilfælde, hvor revalidering ikke er forsøgt, er det samlede sygdomsbillede nok årsagen hertil:

"Jeg blev sygemeldt ..., jeg kunne slet ikke arbejde, lige da jeg fik det [sygdommen] for fire år siden - til april er det fem år siden - der måtte jeg opgive arbejdet. Der kunne jeg næsten ikke gå, det ramte også min balance dengang. Jeg kunne ikke lave noget, det var lige før, jeg heller ikke kunne passe mit barn ... Så ville jeg søge pension ..."

For en person med et identisk sygdomsbillede (dissemineret sclerose) begyndte kommunen automatisk at søge pension, da sygedagpengene ophørte. Den pågældende var forinden blevet fyret p.g.a. 120-dages reglen. Der foregik ingen revalideringsforsøg, men den pågældende forsøgte selv at få et job, der havde relevans til tidligere erhverv, men det mente kommunen ikke var nogen god ide, da kvinden "ville miste penge på det", ligesom det angiveligt har spillet ind, at jobbet lå i en anden kommune.

En person har siden 92 fået mellemste pension på grund af diabetes med svære komplikationer. I 1997 søgtes om højeste førtidspension, da der indtrådte yderligere forværringer bl.a. synsnedsættelse. Kommunen var først ikke indstillet på at efterkomme ansøgningen, men sagde ja efter kraftig henstilling fra hospitalet. 

I denne situation var det nok berettiget at se bort fra revalidering, men her har vurderingen ikke udelukkende været foretaget af den kommunale sagsbehandler, idet hospitalet har medvirket i bedømmelsen.

Eksemplerne giver et godt billede af situationen. Af de 15 førtidspensionister siger 11 klart, at der slet ikke har været drøftelser om revalidering inde i billedet. To har for år tilbage været igennem revalideringsforsøg, mens to er usikre på, hvilke forløb de har gennemgået, men der har været gjort forsøg på at afklare dem i forhold til erhverv.

Ti får højeste førtidspension, fem får mellemste og en får almindelig forhøjet førtidspension. To søgte om forhøjelse af pensionen. 

Man kan spørge, om de manglende revalideringsforsøg skyldes, at sagsbehandlingen ikke har været grundig nok, eller om tildeling af højeste pension, hvor der kun må være en ubetydelig resterhvervsevne, gør denne løsning så åbenbar, at revalidering overhovedet ikke overvejes. Under alle omstændigheder må det vække til eftertanke, at revalidering end ikke har været drøftet med de enkelte klienter.

7.2.4 Kendskab til revalideringsbestemmelserne

11 personer angiver, at de ikke kender noget til reglerne om revalidering. To kender reglerne med sikkerhed, mens to personer er usikre herpå. Der er altså udelukkende tale om en vurdering fra kommunens side om, at revalidering ikke tjener noget formål. Klienten derimod har ikke været informeret om muligheden for revalidering og har således ikke haft mulighed for at drøfte egen situation med sagsbehandleren på et sagligt grundlag.

7.2.5 Hvem tog initiativ til at søge pension?

10 siger, at pensionen er søgt efter deres eget ønske. En har ikke selv haft ønske om at modtage pension, mens fire giver udtryk for, at de dels selv har ønsket pension, dels er blevet rådet dertil. Blandt de, der selv har ønsket pension, angives ofte som begrundelse, at de ikke kunne fortsætte i deres arbejde, og at de ikke kendte mulighederne, ligesom flere siger, at en væsentlig grund har været hensynet til økonomien, hvor man ønskede at sikre sig gennem en fast indtægt.

En del tyder således på, at kommunens tilbøjelighed til at tildele pension og klienternes eget ønske er sammenfaldende. Det skal imidlertid påpeges, at en klient, der ikke kender sine muligheder, har svært ved at tage stilling til dem, og her må det konstateres, at informationerne om revalideringsmulighederne lader meget tilbage at ønske.

Selv om der kan være tilfælde, hvor pension er den indlysende løsning - også uden en afklaring af erhvervsevnen - er det næppe sandsynligt, at alle sager kan afgøres kvalificeret ud fra et skøn, der ikke indebærer afprøvning eller drøftelser med klienten.

7.3 Revalidering og de pensionssøgende

Syv personer, tre mænd og fire kvinder, søger på interviewtidspunktet pension. Af disse er en i erhverv (aktivering), to er kontanthjælpsmodtagere, og fire er sygemeldte.

Den mand, der er i aktivering, ønsker brændende at komme på pension, fordi aktiveringen sker i et job, hvor der kræves brug af synet, og dette arbejde tapper ham for kræfter, fordi der kræves en høj grad af koncentration for at udføre arbejdet. Manden mener ikke selv, at jobbet udføres tilfredsstillende. Han vender derfor hjem fra arbejdet totalt udmattet og ude af stand til at varetage de pligter, som et familieliv med børn indebærer.

En ung kvinde har udover synsproblemerne været udsat for sociale begivenheder i nærmeste famille, og har derved helt mistet initiativet. Hun er startet på forskellige kurser, men magter ikke at gennemføre dem. Da kvinden samtidig er uden uddannelse, er det en håbløs situation. Dette er tydeligvis en sag, der kræver tæt opfølgning og indsats på flere fronter, hvis den unge kvinde skal opnå de sejre eller succes'er, som er nødvendige for at komme videre.

En anden fortæller, at ønsket om pension var en kombination af eget ønske og andres rådgivning, men samtidig føler han, at der har manglet information og vejledning om andre muligheder, såvel omkring det at have et synshandicap som om økonomiske og sociale forhold: "Jeg har skiftet sagsbehandler fire gange på kort tid, så de kan ikke nå at sætte sig ind i sagen."

En kvinde, som er på kontanthjælp og i et aktiveringsforløb, søger pension og er nærmest blevet opfordret hertil af kommunen, skønt hun selv og blindekonsulenten tidligere har været noget skeptisk over for denne løsning. Kvinden hører synsmæssigt til i den gode ende og virker til at fungere godt og har taget en række selvstændige initiativer, der ikke umiddelbart peger i retning af en lang tilværelse som førtidspensionist.

En anden kvinde har efter et mislykket forsøg på at gennemføre en uddannelse i samråd med blindekonsulenten og efter nogen betænkelighed søgt pension. Hun siger herom:

"Først tænkte jeg, når der er flere, der siger det, er det nok det bedste, men så blev jeg meget sur og tænkte, at jeg skulle i hvert fald ikke bare pensioneres og så sidde i en stol resten af livet. Så fik jeg at vide, at man godt kunne have et arbejde alligevel. Det gav nogle muligheder at have fast løn, og så kan man finde ud af, hvad man kan. At man ikke hele tiden har kommunen rendende bag efter sig for at bestemme og fortælle, hvad man skal gøre."

En kvinde, der søger pension, er tidligere fundet egnet til revalidering efter en arbejdsskade, men er nu sygemeldt og søger pension. I dette tilfælde har synsnedsættelsen haft den følge, at revalidering er opgivet. På interviewtidspunktet er kvinden sygemeldt, og sygedagpengeperioden er blevet forlænget. En sag, hvor kvinden selv giver udtryk for, at hun "ikke er interesseret i at sidde og kukkelure", og hun selv er interesseret i at arbejde, dog ikke på fuld tid.

En mand føler sig meget besværet efter flere operationer, men er samtidig bange for at "ryge ud af systemet", hvis han opgiver det aktiveringsforløb, som han deltager i. Han føler sig meget hårdt trængt, har været sygemeldt flere gange og har spist af sin ferie for at få nogle pusterum ind imellem. Der har på intet tidspunkt været tale om revalidering, og han kender heller intet til reglerne herom. 

7.4 Sammenfatning

Langt de fleste, som tilkendes pension, gennemgår ikke noget revalideringsforløb. Dette skyldes måske i nogen grad, at de synshandicappede slet ikke kender reglerne herom, og derfor ikke har mulighed for at påvirke deres egen situation. Det manglende kendskab demonstreres yderligere af, at mange selv anser pension som deres eneste mulighed. Resultatet viser, at man bør være meget opmærksom på at informere om de eksisterende valgmuligheder.

Det manglende kendskab til revalideringsbestemmelserne og den manglende udnyttelse af mulighederne gælder ikke blot de personer, der allerede modtager pension, men også den gruppe, som på interviewtidspunktet søger pension. Heller ikke her har der foregået revalideringsforsøg, og heller ikke her er der noget nævneværdigt kendskab til bestemmelserne.

Der bør udfoldes langt større bestræbelser for at øge kendskabet til revalidering og forsøge sig med denne mulighed, før der tilkendes pension. Dette understreges også af, at mange giver udtryk for, at de gerne vil i beskæftigelse, men ikke har vidst, at dette måske er muligt, når der gives tilstrækkelig kompensation og støtte.

8. KAPITEL: DE SYGEMELDTE

8.1 Sygedagpengelovens bestemmelser

Et meget stort antal af de interviewede var sygemeldte. Denne situation er ganske forståelig, når en erhvervsaktiv rammes af et et alvorligt synshandicap. Med henblik på en hurtig tilbagevenden til arbejdsmarkedet er der i sygedagpengeloven
 en række bestemmelser om opfølgning, opfølgningsplaner og samtaler med inddragelse af den sygemeldte, dennes arbejdsplads, kommunen og særligt sagkyndige. 

Kommunen skal senest efter otte uger lave en opfølgningssamtale, og derefter følge op på sagen hver ottende uge, og endelig skal der senest efter et halvt år udfærdiges en opfølgningsplan, der kan medvirke til at få den sygemeldte i aktivitet igen.

Vi har spurgt ud om opfølgningen for at vurdere, om personer, der er sygemeldte på grund af opstået synshandicap, får den opfølgning, som loven foreskriver.

8.2 Eksempler

I det følgende bringes en række udvalgte citater med eksempler på den praksis, som de enkelte kommuner anvender over for synshandicappede, idet det understreges, at de beskrevne eksempler ikke nødvendigvis er udtryk for en almen praksis i kommunerne.

En stærkt svagsynet kvinde fortæller om et forløb, hvor opfølgning har fundet sted:

"Jeg har været til læge og fået udfyldt sedler, skrevet til kommunen, været til samtale den ene gang efter den anden, og de skriver til mig hele tiden ... Ja, de har fulgt med."

Om resultatet af opfølgningen siger kvinden:

"Jeg søger om at få førtidspension. Jeg har drøftet med alle mulige, hvad der var det bedste. [Her er] jo ikke de store muligheder, så jeg har fundet ud af, at med pension, så får jeg i hvert fald et grundlag. Så kunne vi se, om vi kunne finde et eller andet job, jeg kunne klare ved siden af."

Kvinden har tidligere været i erhverv og under uddannelse og er selv motiveret for at komme videre og har også forslag dertil. Derfor synes en førtidspension ikke at være det mest indlysende resultat, og i hvert fald er det tvivlsomt, om revalideringsmulighederne er udtømte endsige afprøvet.

En stærkt svagsynet mand erklærer sig tilfreds med opfølgningen, men han mener selv, at det skyldes, at han tidligere har arbejdet på Rådhuset, og derfor "ville det ikke være særlig smart at rende om hjørner med mig".

En stærkt svagsynet mand beskriver, hvorledes nogle initiativer har været forsøgt, men efter et år på sygedagpenge er der stadig ikke lagt nogen plan for hans fremtid:

"Man påtænkte et revalideringsforløb til mig. Og så har jeg været på forskellige revaliderings​kurser. Nu er jeg på sygedagpenge. Det har jeg været i snart et år."

I et andet eksempel beskrives en opfølgning, som ikke har fulgt reglerne, men som pludselig har taget fart:

"Det er faktisk sket her inden for den sidste måneds tid. Men der er så også sket temmelig meget. Der har været flere konsulenter ude at snakke med mig, og jeg har været til møder på kommunen."

Bedre sent end aldrig kunne være en passende overskrift. Pludselig er der kommet skred i tingene, men forud var gået over et halvt års sygemelding uden nogen form for opfølgning.

I den næste sag oplever den synshandicappede uenighed mellem rådgiverne. Denne situation er meget beklagelig, fordi den synshandicappede, der i forvejen er usikker over for den nye situation, nu tvinges til at afgøre, hvilken rådgiver han vil følge. Til og med uden sikkerhed for at det valgte kan gennemføres, idet et eventuelt revalideringsforløb skal godkendes af kommunen:

"De [kommunen] spørger, hvordan det går. De vil gerne have mig på førtidspension og alt muligt. Jeg har snakket med [hospitalet], de har en socialrådgiver, hun synes jeg skal vente og se, hvad der sker. Hun mente at jeg er lidt for ung stadig. Det er jeg måske også. Jeg ved det ikke rigtigt ..."

I denne sag er der hovedsagelig rettet telefoniske henvendelser til den synshandicappede med forespørgsler til helbred og almene tilstand - en fremgangsmåde, som ikke er ualmindelig. Således beskriver en kvinde, at sagsbehandleren med mellemrum ringer for at høre, hvordan det går. Muligheden for førtidspension er foreslået, hvorimod mulighederne for erhverv eller uddannelse ikke er drøftet med klienten, som tidligere har været fuldt arbejdsdygtig og stadig ønsker at arbejde.

En mand har været sygemeldt det meste af 1995 bortset fra otte ugers arbejde og siden 1996 permanent sygemeldt. I perioden har han gennemgået en række operationer. Der har ikke været tale om nogen opfølgning, og et planlagt ophold på IBS' fremtidsværksted er sket på egen foranledning.

I en anden sag har forværringer i synsstatus måske også været hovedargumentet for ikke at udarbejde den påtænkte handlingsplan (opfølgningsplan), selv om klienten selv føler, at der kunne være lavet en plan:

"Under hele forløbet, mens jeg har gået sygemeldt, var det meningen at jeg skulle ha​ve lagt en handlingsplan, men på grund af at mit syn er ble​vet gradvist forvær​ret ... Der kunne de godt have gjort noget mere."

Fælles for de to sager er, at den synshandicappede ikke mener, at forværringer i synstatus eller øjenoperationer er til hinder for, at der kan tages stilling til, hvad der skal ske i fremtiden. Trods synshandicappet vil de pågældende alligevel gerne forholde sig aktivt til fremtiden, men der synes her at savne støtte fra kommunens side.

En anden mand har oplevet "opfølgningen" således:

"Sygemeldt siden årsskiftet 95-96 [interviewet juli 97]. Nej, de har ment at hver 8. uge skulle jeg stille med en ny lægeerklæring for at bevise, at jeg var syg. Jeg blev så tosset på dem, for de blev ved med at sende sygemeldingsblanketter til mig, og jeg sagde, at de lige så godt kunne adressere dem til øjenafdelingen på sygehuset. Det endte så med, at posten gik direkte imellem øjenambulatoriet og kommunen ... Det er selvfølgelig en form for aktivering at sende folk til lægen konstant."

Endnu et eksempel på minimal opfølgning:

"Sygemeldt - men fyret fra arbejdet på grund af de 120 sygeda​ge. Lige umiddelbart vil jeg sige, at der er helt stille. Det eneste er, at kommunen har sat noget edb-kursus i gang for mig, men det er ikke sådan, at jeg er blevet kontaktet af kommunen for at høre hvordan og hvorledes, om situationen har ændret sig."

En mand siger kort og fyndigt om opfølgningen:

"Det har de ikke. Men det er godt nok også [x-kommune]."

De synshandicappede har tydeligvis ikke været tilfredse med den kommunale indsats, og det er indtrykket, at mange gerne ville videre, men har stået magtesløse og frustrerede tilbage, fordi der ikke hverken har været konkret hjælp eller henvisning til hjælp at hente.

En kvinde har følgende kommentar til forløbet:

"[...] kommunen har ikke rigtigt nogen, de kender ikke meget til det at have blinde."

Denne observation er givetvis en del af forklaringen på den manglende opfølgning, men det er ikke en gyldig undskyldning for ikke at følge op.

En anden beskriver mere detaljeret situationen og de følelser, der strømmer gennem kroppen, når man gentagne gange løber panden mod en mur. Frustrationerne kommer tydeligt til udtryk, ingen vil tage ansvar, ingen vil eller måske snarere kan give brugbare oplysninger. Det kræver megen energi fra den synshandicappede at blive ved, en energi, som ikke altid er til stede, når synshandicappet skal bearbejdes også:

"Det virkede som om, at jeg var det eneste tilfælde i verden. De vidste ikke, hvad de skulle stille op med mig. Den ene sagde: "Du må snakke med lægen." Lægen sagde: "Du må snakke med kommunen." Kommunen sagde: "Du må snakke med lægen." Så sagde lægen: "Du må snakke med de blindes forening", som sagde jeg skulle snakke med kommunen, og sådan har det gået hele tiden ... Ja, jeg er en kastebold - videre til den næste! [...] Det var først da vi snakkede om, at der måtte jo være en blindekonsulent, der kunne vejlede mig i, hvad jeg kunne lave. Så fik vi fat i [blindekonsulenten], som jeg så havde nogle samtaler med og som har givet mig lidt informationer om, hvad man kan. Kommunen aner ingenting."

8.3 Sammenfatning på opfølgningen

Konklusionen må uvægerligt blive, at opfølgningsindsatsen har været enten ikke-eksisterende eller minimal og til tider ukvalificeret. Nogle kommuner følger op, men nøjes blot med at konstatere, ved fremsendelse af en sygemeldingsblanket eller en telefonopringning, at vedkommende jo stadig er sygemeldt, og at der ikke er sket noget nyt. 

En sygemeldingsblanket eller en opringning, der blot konstaterer, at vedkommende stadig er sygemeldt, kan næppe være i tråd med intentionerne i bestemmelserne om opfølgning på sygedagpengeområdet.

Som nogle er inde på, besidder kommunerne ikke den nødvendige viden og ekspertise til at give en kvalificeret rådgivning og vejledning til synshandicappede. Mangel på viden må imidlertid ikke blive en sovepude for kommunen. 

Det, at man ikke selv besidder nødvendig viden, fritager ikke for at informere om og henvise til den viden og støtte, der findes på flere niveauer i form af bl.a. amtslige synscentraler og IBS, hvis særlige tjeneste kaldet Erhvervsservice for Synshandicappede
 (tidligere Ambulancetjenesten) har opnået gode resultater med at fastholde synshandicappede i beskæftigelse. Som en yderligere mulighed skal det nævnes, at nogle synscentraler tilbyder vejledning og støtte på dette felt. Det skal endelig også nævnes, at blindekonsulenterne kan yde værdifuld assistance til kommunerne på dette punkt.

Kommunerne lever tilsyneladende i uvidenhed om disse institutioners eksistens og deres mulighed for at yde synshandicappede den nødvendige specialrådgivning og -støtte. Kommunerne bør derfor i langt højere grad informeres om disses eksistens, således at synshandicappede, der ønsker at bevare tilknytningen til arbejdsmarkedet, får den nødvendige støtte hertil.

Opfølgning over for den sygemeldte synshandicappede er præget af berøringsangst og handlingslammelse, men det er desværre ikke et enestående eksempel. 

I en rapport
, som Den Sociale Ankestyrelse har udarbejdet for Socialministeriet, slås det klart fast, at kommunerne slet ikke lever op til deres forpligtelser. Overskriften til pressemeddelelsen ved rapportens udsendelse taler sit tydelige sprog: "Kommuner overtræder loven om sygedagpenge".

Det hedder videre:

"I kun godt halvdelen af sagerne overholder landets kommuner sygedagpengelovens regler om, at langtidssygemeldte senest efter otte uger på sygedagpenge, skal have en første opfølgende samtale."

"Helt galt står det til, når det gælder lovens krav om, at kommunerne skal inddrage den langtidssyges virksomhed og faglige organisation, når der skal laves en opfølgningsplan for vedkommende. Den del af kravene i loven bliver kun fulgt af syv procent af kommunerne."

I denne undersøgelse har der ikke været mulighed for at undersøge, om virksomheder, fagforbund og andre sagkyndige inddrages i opfølgningen, men eftersom opfølgning over for den sygemeldte er nærmest ikke-eksisterende, er der ikke grund til at antage, at disse grupper involveres.

9. KAPITEL: KONTANTHJÆLPSMODTAGERE OG ANDRE

9.1 Kontanthjælpsmodtagerne

9.1.1 Antal og synsstatus

På interviewtidspunktet modtog fem personer kontanthjælp. Det drejer sig om fire kvinder og en mand. To har et medfødt synshandicap, mens tre har erhvervet synshandicappet inden for de seneste år (henholdsvis 1, 3 og 5 år). Tre er stærkt svagsynede, mens to er blinde.

Kontanthjælpsmodtagergruppens gennemsnitsalder er meget lavere end for gruppen som helhed (21,8 mod 29,3). Dette kan tyde på, at der er langt mellem de konkrete løsninger for den yngste gruppe, eftersom kontanthjælp er den sidste økonomiske redningsplanke. Det er derfor vigtigt, at der ofres særlig opmærksomhed på de helt unge, som så vidt muligt bør støttes i at få en god start på voksentilværelsen eksempelvis i form af uddannelse eller beskæftigelse. 

9.1.2 Eksempler

Det håbløse i situationen understreges af, at to af kontanthjælpsmodtagerne agter at søge pension på trods af deres unge alder.

Den ene har søgt pension gennem længere tid uden resultat. Den pågældende har ingen uddannelse og lider af en progredierende øjensygdom, samtidig med at der har været alvorlige sociale hændelser i familien inden for de seneste år. Den pågældende har lysten til at gå i gang, men besidder ikke overskuddet til at gennemføre et kursusforløb eller en uddannelse. Pågældende har givet op og har selv presset på for at få pension, hvilket kommunen ikke er indstillet på.

En anden person, som heller ikke har nogen uddannelse, men har erfaringer fra højskoleophold, au pair arbejde og job (aktivering), har modtaget kontanthjælp gennem tre år, og det startede:

 "[...] da jeg var 18 år. Lige siden har jeg gået og ikke rigtigt vidst, hvad jeg skulle, jeg tror socialrådgiverne på kommunen ikke rigtigt har haft det problem før, de har ikke rigtigt anet, hvad de skulle stille op. Så det har været sådan lidt svært. Det startede med ..., det var før jeg skulle på Egmonthøjskolen, så sagde jeg til dem: "Jeg kunne godt tænke mig et edb-kursus." Der lavede jeg heller ikke noget på daværende tidspunkt. "Nej, det kan ikke lade sig gøre." Så sagde jeg: "Kan det ikke lade sig gøre?" For jeg kunne godt tage et edb-kursus på en højsko​le, men et edb-kursus ville koste 600 kr., men de ville gerne betale et højskoleophold til 6.000 kr. om måneden, men jeg måtte ikke få et edb-kursus."

Personen kom senere i job, som viste sig ikke at være "et rigtigt job":

"Så skulle jeg derop [på job i en institution for handicappede], som ..., jeg ved ikke, hvad de kalder det. Jeg troede til at starte med, at det var et arbejde, hvor jeg ville få noget for det, men det viste sig bagefter, at det ville jeg ikke. Jeg ville bare få min almindelige kontanthjælp ligesom så mange andre, der får kontanthjælp og kommer ud i et eller andet."

I begge sager har der været ydet kontanthjælp i længere tid. Den ene person har gennemført forskellige aktiviteter (højskole og jobtræning), mens den anden ikke har været i stand til gennemføre de tilbudte forløb. 

I begge sager søges pension efter eget ønske, og ud fra en begrundelse om at opnå en fast indtægt og for "at få ro". Kommunerne har ikke været i stand til at få de pågældende i gang med uddannelse eller erhverv, og der er tilsyneladende ikke søgt assistance fra synscentral eller IBS. 

I begge sager burde der nok have været udfoldet flere og mere kvalificerede bestræbelser på at iværksætte erhvervsrettede forløb. Pension forekommer at være en dårlig løsning for to meget unge, hvoraf i hvert fald den ene er motiveret for at komme i gang med det samme.

En tredje person, som ikke søger pension i øjeblikket, har i lang tid ønsket uddannelse og beskæftigelse, men ønskerne herom har nok været noget urealistiske, imidlertid er den pågældende nu kommet med konkrete og nok mere realistiske ønsker, som kommunen p.g.a. skiftende sagsbehandlere har haft forskellig holdning til, hvilket har betydet, at sagen har været trukket unødigt i langdrag uden nogen løsning. Dette har medført voldsomme frustrationer, fordi personens egen afklarethed og motivation til at gennemføre planen ikke har kunnet realiseres.

Dette er et eksempel på, hvordan langsommelighed og slingrende kurs i sagsbehandlingen kan påvirke en ellers motiveret person til at overveje, om pension er den eneste løsning, og dette er vel at mærke en overvejelse, som ikke er begrundet i helbredsmæssige eller sociale forhold.

9.2 Andre

Tre personer - alle stærkt svagsynede kvinder – hører ikke hjemme i de ovenfor omtalte kategorier. Den ene forsørges af forældrene. Situationen er ret uafklaret efter at to uddannelser har måttet opgives, i det ene tilfælde fordi personen ikke kunne honorere alle krav til uddannelsen, og i det andet fordi der skulle foretages operation.

Den anden lever foreløbig af egne midler. Vedkommende, der ikke er medlem af en A-kasse, har været ansat i en virksomhed, som fik økonomiske problemer, og deraf følgende problemer med lønudbetalingerne. Disse problemer har endnu ikke fundet en løsning. Økonomien er ved at blive noget anstrengt, og ønsket om at komme i gang, eventuelt med et revalideringsforløb, er derfor stærkt:

"Nej, det er ikke Onkel Joakim, jeg har i baggrunden. Det er også derfor, jeg har haft tanker om, at jeg skal skynde mig at komme i gang med noget. Jeg håber på, at jeg bliver revalideret og får noget igennem der, indtil jeg selv kan klare mig, indtil jeg har bygget virksomheden op. Det er det, som er ideen med det hele."

Den tredje modtager dagpenge efter endt uddannelse. Uddannelsen har været et led i en revalideringsproces, men der er ikke kommet noget job ud af det, hvilket til dels skyldes, at personen ikke ønsker at flytte til områder, hvor der er større muligheder for beskæftigelse. 

9.3 Sammenfatning

Det er især kvinder, der forsørges med kontanthjælp eller andet, idet syv ud af otte i denne gruppe er kvinder. Gruppen kendetegnes også ved at være meget ung, og der synes at være ringe vilje til at gøre noget aktivt for at hjælpe disse personer i gang, selv om motivation og lyst i mange tilfælde er til stede.

Der bør også på dette punkt sættes ind for at undgå, at unge synshandicappede ender med kontanthjælp som forsørgelsesgrundlag med ringe udsigter til at komme i uddannelse eller beskæftigelse.
10. KAPITEL: OPFØLGNING

10.1 Deltagerne

Under udarbejdelsen af denne rapport blev det besluttet at gennemføre nogle opfølgende telefoninterview med udvalgte personer for at undersøge, om der over tid skete ændringer i de enkeltes forhold. Især ville det være af interesse at undersøge, hvorledes forløbet har været for de mange sygemeldte, men også for de øvrige grupper. 

Der forsøgtes opnået kontakt med 41 af 51 tidligere interviewede. Kontakten lykkedes i 36 tilfælde, fordelt på fem erhvervsaktive (fem deltog i interview), 11 studerende (11), 11 sygemeldte (12) og ni øvrige som enten ønsker erhverv eller uddannelse.

10.2 De erhvervsaktive

Fem erhvervsaktive er interviewet. Af de fem er fire stadig i job. En har opgivet selvstændig virksomhed og får nu mellemste pension.

En erhvervsaktiv har efter endt jobtræning fået et fleksjob på fuld tid, mens de tre øvrige ikke har oplevet forandringer. En er dog fritaget for at deltage i en jobrotationsordning, som ellers ville indebære opgaver, som ville være meget vanskelige eller måske umulige at løse. Alle fire får invaliditetsydelse (IY).

En person, som ikke er interviewet, er efter endt orlov vendt tilbage til sit gamle job som pædagogmedhjælper.

10.3 De studerende

11 studerende er interviewet. Af de 11 har seks afsluttet de studier, som de fulgte på interviewtidspunktet. Tre studerer fortsat, således at otte fortsat er studerende. Hertil kommer en, som stadig venter på grønt lys fra kommunen, som ikke er indstillet på at støtte den ønskede uddannelse. Det efterlader tre valgmuligheder: at tage en uddannelse, som kommunen kan godkende, at være ung-i-arbejde eller at være henvist til SU og anden finansiering af det ønskede studium.

Ingen er i job på nuværende tidspunkt. En fik dog job umiddelbart efter at have afsluttet sin eksamen med udmærkelse. Det varede imidlertid kun i 14 dage, da chefen ikke havde tid til at optræne den pågældende.

Ingen får pension, ligesom der ikke er nogen, der har søgt om at få pension. De studerende adskiller sig herved fra alle andre, idet ingen har ønsket pension og heller ikke har følt sig fristet til at opgive studierne undervejs. 

Alle modtager IY og to får desuden BT. Tre af de seks, der har afsluttet et studium, læser nu videre. To får revalideringsydelse, mens en søger herom og p.t. er i et forrevalideringsforløb.

Resultatet tyder på, at der er god mening i at iværksætte uddannelsesaktiviteter. De synshandicappede er i stand til at gennemføre studierne, og der har ikke været frafald overhovedet. Den næste væsentlige opgave bliver at støtte de pågældende i at finde beskæftigelse.

10.4 De sygemeldte

11 af 12 sygemeldte er interviewet. Af de 11 har syv fået pension. Fire har fået højeste og tre har fået mellemste pension, tre er stadig sygemeldt, og kun en er kommet i gang med et revalideringsforløb som HG-studerende. 

To pensionister har fået skånejob i tyve timer om ugen, begge er ansat som telefonister, den ene på sin tidligere arbejdsplads, men arbejdsopgaverne har ændret sig i forhold til tidligere.

For de tre, der stadig er sygemeldte, sker der omsider opfølgning, idet den ene har fået aftalt arbejdsprøvning indenfor social- og sundhedsområdet, en har fået indkaldelse til halvårssamtale, og en går på VUC og skal fortsætte hermed og er i den forbindelse indkaldt til samtale. Sidstnævnte er jævnligt i telefonisk kontakt med kommunen, og han følger i øjeblikket et otte ugers forrevalideringskursus, som efterfølges af fire ugers praktik. 

Flere har imidlertid fulgt forskellige uddannelser eller kurser i sygeperioden, mens andre er gået i gang med andre aktiviteter. Til eksempel har to personer afsluttet uddannelser som henholdsvis telemarketingkonsulent og lydstudiemedarbejder, og en person er påbegyndt uddannelsen som pianostemmer. Alle tre forløb foregår eller er foregået på IBS. Hertil kommer to personer som begge er aktive i kredsarbejdet i DBS, og hvor den ene tillige underviser i håndarbejde.

Det er karakteristisk for de sygemeldte, at de er aktive, hvadenten det gælder uddannelse eller erhverv eller andre aktiviteter. Lysten er til stede, selv om de fleste har fået pension. Aktiviteterne skal blot tilpasses den enkelte.

10.5 Pensionister

På interviewtidspunktet fik 15 personer pension, nu får 23, og de er vel at mærke ikke allesammen blandt de syv, der på interviewtidspunktet søgte pension. Således har fire af de syv, der dengang søgte, ikke fået bevilget pension. Derfor kan antallet af pensionister meget vel stige yderligere inden for en kortere periode.

Tabel: 10.1 Pensionsstatus pr 01.12.1999

Skema med 6 kolonner bestående af:

Pension, Blinde kvinder, Svagsynede kvinder, Blinde mænd, Svagsynede mænd, Alle

Mellemste 0 3 2 3 8

Højeste 1 4 3 7 15

I alt 1 7 5 10 23

Tabel 10.2: Pensionernes fordeling på type i % af hele gruppen

Skema med 7 kolonner bestående af:

Pension, Opfølgning henholdsvis kvinder/mænd/alle, Interviewtidspunkt henholdsvis kvinder/mænd/alle

Højeste 22,7 34,5 29,4 18,1 17,2 17,6

Mellemste 13,6 17,2 15,7 9,1 13,8 11,8

Pension i % af alle 36,3 51,7 45,1 27,2 31,0 29,4

I alt modtager 45% af de adspurgte pension. Det er især mændene, der har "valgt" denne løsning, idet 51% får pension, mens det blandt kvinderne "kun" drejer sig om 36%. 45% er et højt tal, og med risiko for at det stiger yderligere inden for kort tid, kan dette ikke siges at være tilfredsstillende, især ikke når undersøgelsen udelukkende har beskæftiget sig med den del af de nyindmeldte, som må formodes at have de bedste chancer for at fortsætte et aktivt liv med uddannelse eller beskæftigelse.

Kvindernes andel af pensionisterne er procentuelt steget moderat, mens mændene er steget ganske betydeligt, især hvad angår tildeling af højeste pension, hvor de relativt overstiger kvindernes andel, hvad de ikke gjorde på interviewtidspunktet. Der er tale om en fordobling af antallet af mænd med højeste førtidspension.

Hvad kan årsagen være? Måske er noget af forklaringen, at mange mænd er meget bange for at miste deres økonomiske fundament og derfor fører deres sag bedre, det vil sige at de argumenterer bedre for en større pension, og måske er der også en vis forståelse blandt sagsbehandlere for dette synspunkt. 

Kan diabetes og forværring af denne lidelse have nogen betydning? 15 af de interviewede havde diabetes, heraf var 10 mænd. Syv diabetikere har fået pension siden interviewtidspunktet. Af disse har fem - alle mænd - fået højeste pension og to - en kvinde og en mand - fået mellemste. Dette kunne tyde på, at en diabetes, hvor der støder en øjenlidelse til, er et så alvorligt handicap eller betragtes som et så alvorligt handicap, at løsningen er pension på højeste trin. Ser man bort fra diabetikere med tilkendt pension, er der kun en person yderligere, som har fået tilkendt pension.

10.6 De øvrige

Udover de allerede nævnte er ni personer interviewet. Det drejer sig om pensionister og andre, der har udtrykt ønske om at komme i beskæftigelse. Det skal bemærkes, at ønsket om at komme i beskæftigelse også er til stede blandt de sygemeldte og de studerende, således at gruppen med dette ønske i alt er på 24 personer, når der ses bort fra studerende.

For de ni personers vedkommende er syv pensionister, en får arbejdsløshedsdagpenge og en er ledig uden dagpenge. De to ledige skal snart i gang med uddannelse, mens to andre har arbejde på beskyttede værksteder, en er ansat på deltid i skånejob, og en er i arbejdsprøvning med henblik på et 25 timers fleksjob. I sidstnævnte sag er pensionen gjort hvilende. 

Det samlede resultat er, at fire har beskæftigelse og to står foran uddannelse, og der spores således et aktivitetsniveau, som er pænt, men som kunne ønskes højere, da netop disse adspurgte har udtrykt ønske om beskæftigelse.

Af de 24, som ønskede erhverv, er 19 interviewet. En opgørelse over aktiviteterne ser således ud:

2

Arbejdsprøvning

2

Beskyttet værksted

3

Skånejob

6

Uddannelse, kurser

1

Underviser

Status er, at 14 af de 19 interviewede (73,7%) enten har forskellige job eller er under uddannelse. Det samlede aktivitetsniveau er således højt. Tallene viser, at ønsket om at være aktiv er bevaret og føres ud i livet for manges vedkommende. Det har imidlertid ikke været muligt for de interviewede at bevare beskæftigelse på almindelige vilkår, da alle - bortset fra en underviser - er ansat på særlige vilkår. 

Undersøgelsen kan ikke afgøre, om situationen afspejler den faktiske ydeevne hos de synshandicappede, eller om resultatet er et udtryk for eksisterende barrierer på arbejdsmarkedet og manglende indsats for at bevare tilknytningen til arbejdsmarkedet, således at nogle i virkeligheden ville kunne bestride et job på almindelige vilkår.

10.7 Sammenfatning

Der er foretaget opfølgende telefoninterviews med 36 personer.

De erhvervsaktive er stadig i job, dog bortset fra en enkelt, som har opgivet selvstændig virksomhed.

Halvdelen af de studerende har afsluttet et studium. Nogle er fortsat med andre studier. Alle får IY, ingen har fået pension eller har ønske herom. Ingen har afbrudt deres studier i utide. Det tyder på, at revalidering er en farbar vej med udsigt til succes, men spørgsmålet om erhvervsmæssig placering er ikke løst.

2/3 af de sygemeldte har fået pension, og to har fået skånejob. Der sker nu tilsyneladende opfølgning for de personer, der stadig er sygemeldt. Nogle har taget forskellige uddannelser eller kurser i sygemeldingsperioden, og det vidner om, at lysten til være aktiv stadig er til stede. En lyst som burde støttes i højere grad, end det sker i øjeblikket.

Efter opfølgningen er 45% af de interviewede pensionister, og i de fleste tilfælde er der tale om højeste pension (15 af 23 personer). Over 50% af mændene har fået pension og antallet af mænd med højeste førtidspension er fordoblet siden interviewet. Måske gør frygten for at miste indtjening, at mændene fører deres sag bedre end kvinderne? Eller måske er kombinationen diabetes og synsnedsættelse et så alvorligt handicap, at pension synes den eneste mulighed?

Udover de allerede nævnte har ni personer ønsket beskæftigelse. I alt 24 ønsker beskæftigelse. Status er, at otte har forskellige job og at seks følger uddannelse eller kurser. Det høje aktivitetsniveau bekræfter, at ønsket om beskæftigelse i høj grad er til stede hos alle grupper.

11. KAPITEL: FRITIDSAKTIVITETER

11.1 Indledning

I dette kapitel undersøges de synshandicappedes brug af og kendskab til fritidsaktiviteter. Dette gælder såvel for aktiviteter, som DBS står for, som for aktiviteter gennemført af andre.

Deltagelsen i fritidsaktiviteter er interessant, fordi den kan vise, om den store nedgang i beskæftigelse er afløst af aktiviteter på andre områder, eller om der også på dette punkt er sket en nedgang eller ændring. 

Det er på arbejde, på uddannelse eller under udøvelse af fritidsaktiviteter, at mange får kontakter og oplever et fællesskab omkring forskellige aktiviteter, der skaber velfungerende sociale individer, som ikke isolerer sig. At skulle opgive sit job kan være en barsk oplevelse, men hvis man samtidig tvinges til at opgive sine fritidsaktiviteter, forstærkes problemerne. 

Da sport er en væsentlig aktivitet for mange, er det nærmere undersøgt, om de synshandicappede har kunnet fortsætte med disse aktiviteter, eller om de har måttet opgive, og om de i givet fald er erstattet af andre (sports)aktiviteter.

Det undersøges, om der efterspørges andre aktiviteter end dem, der er mulige og kendte. Herved fås et billede af, om de udbudte aktiviteter svarer til behovet og om en eventuel svigtende deltagelse skyldes manglende viden om de faktiske tilbud eller ønsket om at deltage i andre aktiviteter.

11.2 Samlede aktiviteter

Der er i alt 30 personer - 58,8% - der deltager i forskellige fritidsaktiviteter, enten inden for DBS eller i andre sammenhænge, eller begge steder.

Tabel 11.1: Faktiske aktiviteter i % af køn

Skema med 6 kolonner bestående af:

Køn, Samlet, DBS, Udenfor, Begge, I alt

Kvinder 63,6 22,7 40,9 13,6 36,4

Mænd 55,2 31,0 24,2 20,6 44,8

I alt 58,8 27,4 31,4 17,6 41,2

Kvindernes aktivitetsniveau er lidt højere end mændenes, 63,6% mod 55,2%, men det er bemærkelsesværdigt, at kvinderne især benytter aktiviteter uden for DBS, idet hele 40,9% har valgt sådanne aktiviteter, hvor det for mændene kun drejer sig om 24,2%. Til gengæld er mændene mere aktive i DBS-regi, hvor 31% er aktive, mens der for kvinderne kun er tale om 22,7%.

Måske skyldes denne forskel, at de aktiviteter, man i forvejen deltog i, nemmere lader sig udføre som synshandicappet. Der kunne være tale om aktiviteter, hvor synet spiller en mindre afgørende rolle. F.eks. er det nok nemmere at fortsætte med ridning end med fodbold eller anden kampsport, 

Noget tyder på, at der ofte er tale om et enten-eller valg, idet kun 17,6% er aktive på begge fronter, og hvor det er mændene, der har det største aktivitetsniveau med 20,6% mod kvindernes 13,6%.

11.3 Fritidsaktiviteter i DBS

11.3.1 Aktiviteternes omfang

14 personer, hvilket svarer til 27,4%, deltager i forskellige aktiviteter, som DBS tilbyder. Et forholdsvis lavt aktivitetsniveau, hvor man måske kunne forvente større interesse, men mangelen på interesse kan skyldes flere forhold: 

1. Manglende kendskab til aktiviteterne

2. Besværlig transport til og fra aktiviteterne

3. Aktivitetsudbuddet matcher ikke brugernes behov og ønsker

4. For nogle personer er det svært at erkende et synshandicap - især for svagsynede - og man holder sig derfor i begyndelsen lidt på afstand af "blindeaktiviteter"

5. Man kan fortsætte med de aktiviteter, man som seende deltog i

11.3.2 Informationsproblemer

Informationsproblemerne beskrives af flere, især at man som nyt medlem kan blive lidt forvirret over de mange mennesker (konsulenter m.v.), der besøger en, og som måske ikke altid har koordineret deres arbejde, således at visse informationer ikke gives og andre modtages fra flere sider. Det er en oplevelse, som mange har peget på.

En stærkt svagsynet mand beklager sig over manglende information og har af samme grund kun deltaget i et enkelt arrangement:

"Hvis jeg forsøger at spørge nogle folk om, hvordan og hvorledes, så er der ingen, der kan svare mig. Det gælder både blindekonsulent og omsorgskonsulent. Det er op til mig selv det hele ..."

En anden stærkt svagsynet mand er så ny i DBS, at han måske ikke har kendskab til tilbuddene, men er aktiv på andre felter, og har derfor ikke oplevet noget behov:

"Jeg har ikke været medlem så længe. Jeg har da tænkt på at involvere mig, men jeg har nok ikke så meget brug for det."

Den lave deltagelse i aktiviteter i DBS skyldes nok i nogen grad, at denne "udbyder" er ny og ukendt for de fleste, og at forventningerne til, hvad der rent faktisk kan tilbydes, ikke er store.

11.3.3 Transportproblemer

De store afstande er et problem, der afholder mange fra at deltage. Når det er forbundet med lang transporttid til og fra et arrangement, kan der ofte gå en hel dag med at deltage i noget, som måske kun varer et par timer.

En stærkt svagsynet mand, der ikke deltager i DBS-aktiviteter, siger:

"Nej. Det har jeg ikke nået at høre ret meget om, siden jeg er blevet medlem, men jeg ved, der er en tandemklub, og det har jeg overvejet, men den ligger i [ca. 50 km], og i min spisetid som diabetiker, som skal overholdes, så det kan jeg desværre ikke."

I samme retning peger et andet svar fra en stærkt svagsynet kvinde:

"Jeg vil så gerne noget sport. Men der er ikke noget her, og jeg [...] gider ikke rejse til [ca. 55 km] hvert andet øjeblik for at komme til noget."

11.3.4 Udbuddet

En stærkt svagsynet mand, der deltager i tandem, goal-ball og elektronskydning - og er godt tilfreds hermed - fremsætter nogle kritiske bemærkninger om DBS' øvrige aktiviteter:

"[...] ellers deltager jeg ikke rigtigt i foredrag osv. Det, der er problemet med DBS, det er, at det er gamle mennesker. De har ikke den samme livsindstilling, som vi har, og mange gange så bliver det meget negativt. Mange af dem har en negativ holdning til mange ting. Derfor deltager vi nok ikke så meget i deres møder. Jeg har efterlyst meget, at der er noget for dem fra 25 og opefter og for de 40-50-årige. Der mangler nok et eller andet."

11.3.5 Andre udbydere

Behovene kan også dækkes andre steder, som også er tilrettelagt med henblik på synshandicappede. Det gælder Dansk Blindesamfunds Ungdom (DBSU), hvortil en del henviser.

Det skal i denne forbindelse nævnes, at der kan være sket forvekslinger mellem de to organisationer i besvarelsen af spørgsmålene, men vi har valgt at henføre en given aktivitet under den organisation, som interviewpersonen har nævnt:

"Nej, jeg har ikke deltaget i nogle af DBS' aktiviteter, men jeg er meget i DBSU i stedet for."

"Nej, det har jeg ikke gjort indtil nu. Men jeg har da overvejet at skulle til at deltage aktivt igen. Jeg har jo gjort det før i ungdomsafdelingen [DBSU]."

11.4 Aktiviteter uden for DBS

11.4.1 Indledning

Som tidligere nævnt er aktivitetsniveauet inden for DBS' rammer på 27,4%. Den samlede aktivitet udgør imidlertid 58,8%, og derfor foregår der mange og varierede aktiviteter uden for DBS.

Gennemgangen viser nogle af de muligheder, som ikke behøver at blive berørt af synshandicappet. I mange tilfælde kan aktiviteterne fortsætte, fordi den synshandicappede har viljen dertil, og fordi kammeraterne og underviserne viser vilje til at løse eventuelle problemer.

11.4.2 Sport

Når det gælder sport, er det typisk, at mændene har opgivet forskellige boldspil og nu til dels kompenserer herfor ved at deltage i sportsaktiviteter inden for DBS. Men nogle af kvinderne er fortsat med deres sport, hvilket vil sige ridning:

"Jeg rider hver dag på Ridecenteret og får undervisning. Jeg har ingen problemer, for folk på stedet har været utroligt flinke til at acceptere, at jeg ikke ser så godt, og de skal passe på mig, og beriderne har været utroligt flinke til at hjælpe mig igennem nogle ting, og jeg rider på konkurren​ceplan, og jeg skal prøve her om 14 dage for første gang efter min operation at komme til stævne igen, og det er jeg meget spændt på, om det kommer til at gå [...], jeg har nogle høje ambitioner med dressur, nu må vi se hvor langt jeg når."

"Jeg rider hver dag, skal snart til at have noget dressurundervisning. Jeg rider min egen hest og andres heste, opdrager lidt på andres heste."

Endnu en kvinde, der ligesom de to foregående er stærkt svagsynet, dyrker ridesport, mens en anden stærkt svagsynet kvinde har fundet det nødvendigt at opgive sporten, men hun er vidende om, at der er mulighed for at dyrke ridning som synshandicappet.

Der dyrkes imidlertid også andre former for sport: Således er der flere, der svømmer, et par stykker går til styrketræning/styrkeløft, en løber på rulleskøjter, en spiller dart, nogle løber en gang imellem og andre cykler.

11.4.3 Musik

Musik spiller en stor rolle for nogle, samtidig med at det giver en god social oplevelse:

"Hvis jeg kan komme af sted med det, kan jeg godt lide at danse salsa og høre musik, spille jazz o.s.v. Der er ikke nogen i DBSU, der spiller jazz, tror jeg ikke. Der er ikke ret mange, der spiller i det hele taget. [...] Jeg spiller meget, jeg elsker også at gå i byen og feste, få nogle øl, høre noget musik. Det kan jeg godt lide i weekenden. Når man har fri, så ud at svinge med ørerne. Det synes jeg, er fedt."

"Ja, via Dansk Musikerforbund har jeg været på diverse kurser. Jeg har været til årlige ses​sions, det vil sige et tredages ophold for professionelle musikere, hvor vi bliver undervist, får noget samspilsundervis​ning og diverse faglige diskussioner. Det er ligesom vores årlige tumleplads for professionelle musikere, hvor vi udveksler og spiller sammen, og nogle af dem i branchen, som har skudt papegøjen, kommer og fortæller os, hvordan vi andre skal gøre det samme."

11.4.4 Andre aktiviteter

Variationsmæssigt spænder aktiviteterne meget vidt. Det kan bl.a. ses af følgende beskrivelser:

"Ja, men det har mere været fritidsaktiviteter. Sy perler, så har jeg været en del aktiv i fagforeningen og i [...] i den lokale partiforening. Det [at miste synet] har ligesom gjort det lidt mere besværligt at være med der."

"Andre enkelt​arrangementer kan jeg også godt lide at gå til, musik eller debataftener, der også er i byen."

En deltager i forskellige kurser på Folkeuniversitetet, en sidder i skolebestyrelsen og bestyrelsen for skolefritidsordningen, en er spejder, en samler på frimærker, og en "vil bare have lov at gå og nusse i min have."

11.4.5 Kontakt til andre

På det rent sociale område kan der også være aktiviteter, som enten er begrundet i kontaktbehov eller i en søgen efter noget at give sig til, eller benyttes som afslapning fra en travl hverdag:

"Jeg forsøger hele tiden på en eller anden måde at lede efter noget socialt samvær, det kan jeg så ikke. Det eneste, jeg har deltaget i, det er, at jeg måske tre til fem gange har været på værtshus. Der sker sgu' da noget socialt. Ellers sidder jeg hjemme i stolen."

"Skolen tager jo rimeligt meget. Jeg vil stadig være mere sammen med mine venner, hvor vi ser video eller er i byen. Det er de aktivi​teter, jeg har."

Afslutningsvis bringes et citat, der meget dækkende udtrykker den situation, som mange er i, når de har fået konstateret et synshandicap. Der er problemer nok med at få hverdagen til at fungere, måske har man mistet sit job, måske hænger økonomien ikke sammen længere, måske er der problemer i parforholdet, og måske...

"Lige p.t. gør jeg ikke. Det synes jeg ikke rigtigt, jeg har haft energi og overskud til ..., at skulle ud i det pulveriserende liv."

11.5 Afskrevne aktiviteter

På trods af det samlede høje aktivitetsniveau, er der alligevel mange, der har måttet opgive tidligere aktiviteter, især sport og herunder især boldspil:

"Jeg spillede fodbold og badminton, men det skulle jeg aldrig være holdt op med, for der gik kage i hele min krop. Havde jeg fortsat med det, så havde der ikke været så mange problemer ..."

"Jeg har spillet bad​minton, jeg har spillet fodbold, jeg har gået til kampsport, jeg har spillet dart. Det holdt jeg meget af. Men kan som sagt ikke mere."

Den unge mand har imidlertid planer om at genoptage sin kampsport, hvis det kan lade sig gøre.

"Der spillede jeg badminton og billard, spillede en masse kort, havde en masse kammeratligt samvær, gjorde en hel del i at fiske, der skete noget hele tiden."

Manden er opmærksom på, at der kan fås specielle spillekort, som synshandicappede kan benytte, og ligeledes at der er stiftet en lystfiskerklub for synshandicappede, men han har endnu ikke benyttet disse muligheder, selv om det kammeratlige samvær synes at have høj prioritet:

"Jeg spillede bowling på højt plan før, på divisionsplan. Det var jo ligesom en ting, man måtte opgive. For bowling går jo ud på én ting, præcision, og du skal kunne se nogle meget bittesmå mærker på banen. Det er lidt svært nu. Jeg prøvede at spille to kampe, mens jeg var svagtseende. Men det går ikke. Det må man ligesom indse. Men det var meget svært i starten. Det var det, jeg havde sværest ved at opgive.

"[...] der red jeg meget og løb, forskellig sport. Volleyball. Det er slut nu med volleyball, jeg kan ikke se, hvor bolden rammer."

Kvinden er opmærksom på mulighederne for handicapridning:

Eksemplerne viser tydeligt, at problemerne på fritidsområdet er koncentreret om sporten, hvor mange har måttet opgive. De fleste giver udtryk for, at de især savner det kammeratlige samvær. Samværet kunne finde sted under udøvelsen af andre (idræts)aktiviteter, men der er ikke mange, der har valgt denne løsning.

Til sidst et eksempel, der viser, at synshandicappet alene ikke behøver at være årsagen til at forskellige aktiviteter opgives:

"Det har jeg egentligt ikke rigtigt haft tid til. Efter at jeg har fået børn, der er alt det der skrumpet noget ind, må jeg sige. Så længe de er små, er der nok at se til. Nu får vi se, hvor langt jeg kommer."

11.6 Ønsker om andre aktiviteter

11.6.1 Generelt om ønskerne

Mange har et ønske om at deltage i fritidsaktiviteter. Ønskerne gælder såvel aktiviteter, som ikke tilbydes, som aktiviteter, der allerede tilbydes, hvor man imidlertid ikke har kendskab til den pågældende aktivitet, eller af andre grunde, f.eks. transport, ikke kan eller ønsker at deltage.

Ønskerne er fremsat generelt. Det vil sige, at den enkelte i udgangspunktet blot har et ønske, men er indifferent overfor, om det er DBS eller en anden organisation, der er ansvarlig for tilbuddet.

I alt 26 personer, svarende til 51%, har ønsker om deltagelse i andre fritidsaktiviteter, end de tilbudte eller kendte. Det drejer sig om 11 kvinder og 15 mænd.15 har ingen ønsker, mens 10 har svaret ved ikke. 

Tabel 11.2: Ønsker om fritidsaktiviteter i % af køn

Skema med 4 kolonner bestående af:

Ønsker, Kvinder, Mænd, Alle

Ønsker 50,0 51,7 51,0

Ønsker ikke 27,2 31,0 29,4

Ved ikke 22,8 17,3 19,6

Der er procentvis kun små kønsmæssige forskelle, men det kan bemærkes, at omkring en femtedel ikke har taget endelig stilling. Nogle begrunder det med, at de ikke ved, hvilke tilbud der findes allerede, men det forhindrer ikke, at man ønsker. Det kan således noteres, at nogle personer har ønsket aktiviteter, som ifølge vore oplysninger allerede foregår lokalt eller regionalt i DBS eller DBSU-sammenhæng, de er blot ukendte for den synshandicappede. Der er enten et "informationshul", som ikke udfyldes af de rådgivere og konsulenter, man kommer i kontakt med som synshandicappet, eller også mangler der en "spark-i-røv" person, som kan motivere de unge.

Det bør nærmere overvejes, om der er behov for initiativer, der kan støtte og motivere unge til at deltage i eller udvikle aktiviteter, hvor det primære er, at aktiviteten foregår, ikke hvem der forestår den. Men aktiv fødselshjælp fra DBS kunne give et første positivt indtryk af foreningen, som kan bidrage til et større engagement i foreningens aktiviteter på sigt.

11.6.2 Uspecificerede ønsker

Som tidligere omtalt, er der en række personer, der på visse betingelser gerne vil deltage i (yderligere) aktiviteter uden at have en nærmere defineret ide om aktiviteternes art og omfang. Dette er typisk personer, som i forvejen er optaget af arbejde, studier eller andre fritidsaktiviteter:

"[...] jeg kan sag​tens sidde ..., jeg svømmer jo i tilbud, men så lang tid jeg ikke er helt klar over, hvordan min hverdag skal forløbe igen, det finder jeg igen er det vigtigste. Så længe jeg ikke har tjek på den, så har jeg ikke overskud til at rende rundt og lave en masse andre ting og sager."

Denne forklaring er ganske typisk, først skal dagligdagen fungere, og så kan der måske blive overskud til andre aktiviteter.

En forudsætning for at benytte sig af eksisterende tilbud er, at man kender dem, men dernæst må man være motiveret for at benytte tilbuddene, ellers sker der ingenting:

"Ja, der er masser af ting, men det kniber med at komme i gang."

"Ja, det kunne jeg godt [tænke mig at deltage]. Det vil jeg ikke frasige mig. Men jeg har ingen specielle ønsker. Hvis der byder sig noget, så er jeg typen til at springe til, hvis det interesserer mig."

"Hvad jeg ellers kunne tænke mig, det har jeg ikke lige tænkt over på grund af tiden. Men jeg kunne da godt tænke mig mere aktivitet i DBSU, få mere kontakt til dem. Jeg har ikke så meget kontakt med de synshæmmede i forhold til de normaltse​ende. Jeg ville da ønske, der var lidt mere på den måde. Det er ikke så tit, de har aktiviteter i DBSU, det er hver anden eller hver tredje måned, der sker noget."

Nedenfor peges der på, at man først skal kende tilbuddene, og derefter skal det svare til den pågældendes behov, ellers er der ingen mening i at deltage, men at man samtidig har behov for tid til at erkende synshandicappet og dets følger:

"Lad os sige det sådan, at jeg har det lidt ambivalent i forhold til det, jeg er lige "nyudsprunget", jeg har ikke helt forholdt mig til det. Jeg synes, det lyder meget fascinerende, jeg synes, det er godt, der er et udbud, men afhænger selvfølgelig lidt af udbuddets indhold."

En anden stærkt svagsynet peger også på vigtigheden af information, men siger samtidig, at lang transporttid kan være et problem:

"Det ved jeg ikke, hvis vi snakker inden for Dansk Blindesamfund, så ved jeg ikke rigtigt, hvad mulighederne er, det eneste, jeg siger, er, at det skal være noget, der foregår i lokalområdet, jeg gider ikke bruge 3-4 timer på transport for at komme et eller andet sted hen og så have en time eller halvanden, det synes jeg ikke, jeg gider. Men er det noget, der kunne foregå her omkring, så vil jeg da ikke afvise det. Det skal så være noget, som jeg synes, der er mening i, jeg har hørt, der er tilbud om at sidde og strikke, det siger mig ikke rigtigt noget, det skal være noget, jeg har lyst til, noget der tiltaler mig.

Tiden kan også være et problem. En siger rent ud: "Jeg har ikke tid." Denne forklaring er især typisk hos dem, der allerede er aktive i forvejen, men som også nok kunne ønske sig at deltage i andre aktiviteter:

"Det ville jeg meget gerne, men det kunne godt komme til at knibe lidt med tiden ved det, at jeg har fire heste. Men lysten er der. Hvis det er sådan, at det kan passe ind med ridningen, så vil jeg gerne."

At det ikke behøver at være fritidsaktiviteter, der hindrer yderligere aktivitet, er de næste to eksempler et godt bevis på. I det første er det familien, der har behov for tiden, og i det andet er det arbejdet, forbundet med meget lang transporttid, der umuliggør andre aktiviteter:

"Jeg har ikke overvejet det så nøje, fordi jeg har et barn på [...] måneder, som kræver meget af min tid."

"Lige nu har jeg ikke rigtigt tid, når jeg arbejder. Der er så lang transporttid [4 timer daglig]. Det begrænser sig lidt, hvor meget man kan gøre bagefter."

11.6.3 Konkrete ønsker

En gennemgang af de konkrete ønsker viser, at langt de fleste kan gennemføres, idet tilbuddene rent faktisk eksisterer. Men der kan være andre faktorer, der spiller ind, såsom manglende information, dårlig geografisk placering, uhensigtsmæssig tidsmæssig placering og udstrækning, der kan være hindrende for en aktivitet.

Først et eksempel på et ønske, som ikke er realistisk, hvilket den stærkt svagsynede kvinde erkender, men ønsket udspringer af egen og venners interesse:

"Ren ønsketænkning kunne jeg godt tænke mig at kunne køre bil. Men det er ren ønsketænkning. Det har jeg også lidt interesse for. Biler og motorer osv. Det går vi meget op i her i vores omgangskreds."

De næste citater vedrører alle ønsker, som har en realistisk mulighed for opfyldelse. Her gælder det blot om at finde andre personer med de samme interesser, og det behøver ikke at være synshandicappede. Men som en enkelt er inde på, er det ofte en stor overvindelse at komme i gang, måske at skulle tage initiativet, eller blot at overvinde sig selv til at møde op til en aktivitet:

"Jeg har tidligere interesseret mig meget for at male også. Men det kniber jo også lidt. Jeg har altid læst meget. Det kan jeg heller ikke mere, udover lydbøger."

"Finde nogle andre at spille med, nogle seende. Efter at jeg har været på højskole, nogle gange savner jeg lidt en god dis​kussion, debatter osv."

"Jeg har jo påtænkt på et tidspunkt, når de bliver færdige i [...], så skal de til at køre edb."

"Så overvejer jeg også ..., men jeg får det aldrig gjort. Jeg tænkte på sangkor, det kunne jeg godt tænke mig. Der er noget, der hedder et gospelkor hernede. Men mange gange ..., det er det der med lige at hoppe ud i det. Der er nogle barrierer, man skal over."

"Blomsterbinding, silkemaling, idet hele taget kreative ting, samt EDB."

Det er værd at lægge mærke til, at alle konkrete ønsker kommer fra kvinder.

11.6.4 Netværk

I forbindelse med interviewene har flere nævnt ønsket om at mødes med personer i samme situation. Det kan f.eks. dreje sig om personer med ensartede uddannelsesønsker, om personer med samme øjensygdomme og følgesygdomme, og det kan dreje sig om personer, hvor partneren er seende eller om enlige mødre.

Fælles er, at de udtrykker et stort ønske om at etablere kontakter, men at de ikke kender nogen i samme situation, eller at de ikke ved, hvorledes man skaber disse kontakter. De fleste giver også udtryk for, at de ikke primært ønsker et samvær i større grupper.

Der er konstateret et behov for at danne forskellige netværk, som ikke eksisterer i dag. For at danne disse netværk, kræves det, at der findes en eller flere igangsættere, som kan formidle de nødvendige kontakter, og hjælpe mindre netværk i startfasen.

11.7 Sammenfatning

Over halvdelen af de interviewede deltager i forskellige fritidsaktiviteter både i og uden for DBS. Mændene deltager i højere grad i DBS-aktiviteter end kvinderne gør. 

Godt 27% deltager i DBS-aktiviteter, og det kan undre, at tallet ikke er højere, fordi en del har måttet opgive tidligere aktiviteter. Nogle mulige årsager hertil kan være manglende information, transport, problemer, udbuddets art, manglende lyst til at deltage i "blindeaktiviteter", eller slet og ret at behovet dækkes til anden side.

31% dyrker aktiviteter uden for DBS, det drejer sig især om sport og musik, samt en række forskellige aktiviteter. Det er især kvinderne, som har fortsat med at dyrke sport på samme måde som før synstabet, hvorimod mændene har opgivet dette.

51% har ønsker om andre aktiviteter, og manges ønsker er konkrete. 1/5 af de interviewede har ikke taget stilling hertil, og anfører især at de gerne ville kende nogle muligheder, før de kan udtale sig. De, der ønsker flere aktiviteter, er typisk allerede aktive i forvejen, enten i erhverv, under uddannelse, eller også dyrker de fritidsaktiviteter.

Mange har udtrykt ønske om mindre "emneorienterede" netværksdannelser, som man ikke selv er i stand til at etablere. Der synes at være behov for centralt placerede igangsættere på dette punkt.

12. KAPITEL: STØTTEFORANSTALTNINGER

12.1 Indledning

En vigtig forudsætning for at kunne bevare tilknytningen til arbejdsmarkedet, når man får synsproblemer, er, at man kender de støtteforanstaltninger, der er til rådighed. Dette gælder såvel kendskab til den særlige specialrådgivning og -støtte, der navnlig ydes fra IBS samt fra synscentralerne, men det gælder også de støttemuligheder, som er foreskrevet i lovgivningen, og de tilbud som f.eks. amt, kommune og AF stiller til rådighed for borgerne.

I dette kapitel har vi valgt at se nærmere på kendskabet til og brugen af udvalgte støtteforanstaltninger. Da de undersøgte foranstaltninger er specielt indrettet med henblik på at fremme handicappedes adgang til arbejdsmarkedet, er der i denne del af rapporten kun medtaget svar fra de personer, der tidligere har været i erhverv. Det drejer sig i alt om 32 personer.

Spørgsmålene drejer sig om kendskab til og brug af:

· Erhvervsservice for Synshandicappede (IBS)

· Erhvervsafdelingen på Danmarks Blindebibliotek (DBB) 

· Handicapkonsulenterne på Arbejdsformidlingen (AF)

· om fortrinsadgang

· om personlig assistance 

· om lov om kompensation til handicappede i erhverv m.v.

· om amtets tilbud (synscentralerne)

Undervejs i undersøgelsen er der kommet et nyt lovinitiativ, som har medført en mindre justering af spørgsmålene. Lov om kompensation til handicappede i erhverv m.v., der trådte i kraft den 01.07.1998, samlede en række bestemmelser, bl.a. om fortrinsadgang og personlig assistance, samt nogle nye bestemmelser om personlig assistance til videre- og efteruddannelse og om en isbryderordning til nyuddannede. 

Loven er et vigtigt skridt i retning af indførelse af sektoransvarlighed, når det gælder handicappedes beskæftigelsessituation.

Af den grund medtages et spørgsmål om kendskab til den nye lov generelt, mens spørgsmålene om kendskabet til fortrinsadgang og personlig assistance opretholdtes. Herved opnås en bedømmelse af, om den nye meget omtalte lov er nået ud til potentielle brugere, samtidig med at kendskabet til hidtil anvendte bestemmelser undersøges.

12.2 Erhvervsservice for synshandicappede

Erhvervsservice for synshandicappede yder rådgivning til personer, der på grund af opståede synsmæssige problemer har vanskeligheder med at fastholde deres arbejde.

Dette arbejdsområde burde indebære, at enhver person, der får synsproblemer, og som får problemer med at fastholde sit job, blev kontaktet af tjenesten. Så meget desto mere som tjenesten faktisk har opnået gode resultater for de personer, som man er kommet i kontakt med.

Af de 32 personer har tre benyttet sig af tjenesten. Tre kender den, men har ikke benyttet den, mens fire angiver, at de gerne ville have benyttet sig af tjenesten, såfremt de havde kendt til dens eksistens. 

Det vil sige, at kun godt 15% af tjenestens potentielle kunder kender til tilbuddet. Det må siges at være et ringe kendskab til en så vigtig støttefunktion
. Tilbuddet ville næppe have været relevant for alle, men det fremgår, at ca. 12% gerne ville have gjort brug heraf, og det viser, at der bør arbejdes målrettet på at øge kendskabet.

I ASTI-rapporten er offentliggjort en handlingsplan
, som skal medvirke til at udbrede kendskabet til tjenesten. Initiativerne målrettes til henholdsvis kommunerne, øjenlægerne og arbejdsmarkedet. Man vil tilbyde indlæg på kurser, skrive i relevante tidsskrifter, udarbejde målrettede, kortfattede og iøjnefaldende foldere, samt følge op på disse initiativer.

12.3 Danmarks Blindebiblioteks Erhvervsafdeling

Danmarks Blindebibliotek (DBB) har udover generelle tilbud til alle synshandicappede en afdeling, som udelukkende tager sig af erhvervsbrugernes behov. Kendskabet til afdelingens ydelser bør derfor også indgå i overvejelserne, når det skal vurderes, om et givet job kan bestrides af en synshandicappet.

Erhvervsafdelingen tilbyder at gøre stillingsannoncer læsbare for ledige dagpengeberettigede synshandicappede. Ifølge DBB er der ikke mange, der benytter sig af dette tilbud.

Erhvervsafdelingens tilbud er derfor også særdeles relevant, men ingen overhovedet kender tilbuddet, endsige kender erhvervsafdelingen. Det er oplagt, at man i rådgivningen af synshandicappede, som er interesserede i at forblive på arbejdsmarkedet, bør være opmærksom på de muligheder, som DBB's erhvervsafdeling giver. Det er derfor vigtigt at formidle dette tilbud til de synshandicappede.

12.4 Handicapkonsulenterne

Arbejdsformidlingens handicapkonsulenter er et generelt tilbud til alle handicappede, der ønsker beskæftigelse. Handicapkonsulenten skal udover at kende til arbejdsmarkeds- og uddannelsesforhold selv være handicappet. Ordningen er efter en treårig forsøgsperiode nu blevet gjort permanent. Der er 15 konsulenter fordelt på AF's regioner.

Handicapkonsulenterne er således lokalt eller regionalt forankrede og har et godt kendskab til og et stort kontaktnet til virksomhederne i regionerne. Konsulenternes arbejdsområder og -metoder er meget forskellige. Arbejdet styres overordnet af de principper og prioriteringer, som er fastsat af de regionale arbejdsmarkedsråd.

En lokal forankring øger i nogen grad kendskabet til et tilbud, idet næsten 35% (11 personer) kender konsulenterne. Heraf er der seks personer, som har benyttet sig af konsulenternes assistance. Men restgruppen på 65% har enten direkte sagt, at de ikke kender tilbuddet eller har ikke oplyst noget herom.

Det kan således konstateres, at nok kender og bruger flere de tilbud, som er nærmest, men der er også på dette punkt behov for at udbrede kendskabet til tilbuddet. Det store kendskab til lokalområdet giver gode muligheder for at finde et velegnet job, og det skal tilføjes, at nogle handicapkonsulenter samarbejder med Erhvervsservice for synshandicappede på en måde, der forener lokalkendskab til jobmarkedet med den nødvendige specialviden om synshandicap.

12.5 Fortrinsadgang

Bestemmelserne om fortrinsadgang
, der nu
 fremgår af lov om kompensation til handicappede i erhverv, har til hensigt at give den handicappede lettere adgang til offentlige stillinger, idet der sikres adgang til en ansættelsessamtale, hvis den handicappede er lige så kvalificeret som de øvrige ansøgere. Samtidig har den ansættende myndighed pligt til at forhandle med AF, hvis man ikke umiddelbart ansætter den handicappede, og der skal gives en skriftlig begrundelse for ikke-ansættelse.

Resultatet af brugen af fortrinsbestemmelserne fremgår af en årlig rapport
 fra Arbejdsmarkedsstyrelsen. Ordningen får disse ord med på vejen:

"Styrelsen finder det vanskeligt at foretage en entydig opgørelse af, hvor mange personer, der er blevet ansat, efter at AF har afgivet en indstilling til arbejdsgiveren om, at ansøgeren skulle indkaldes til en ansættelsessamtale. Efter et forsigtigt skøn tyder tallene imidlertid på, at ud af de personer, som Arbejdsformidlingen har indstillet, blev i gennemsnit 15% ansat."

Det er ikke noget stort tal, når man samtidig betænker, at AF afviser et større antal personer, som ønsker at benytte sig af ordningen.

31% (10 personer) kender bestemmelserne, men ingen har anvendt dem, hvilket kan undre, men der kan spores en vis tilbageholdenhed med at anvende reglerne, "fordi de ikke virker". Informationer om reglerne er helt overvejende kommet fra IBS, som derved i høj grad har bidraget til at udbrede kendskabet til forskellige støtteforanstaltninger. Det er imidlertid ikke alle, der bliver kursister på IBS, og derfor er der stadig en opgave at løfte for andre rådgivere.

12.6 Personlig assistance

Ligesom bestemmelserne om fortrinsadgang er nu også bestemmelserne om personlig assistance indkorporeret i lov om kompensation til handicappede i erhverv m.v. Den første lov om personlig assistance er fra 1991
. Dette regelsæt kendes af halvdelen – både af kvinder og mænd. Hertil kommer også det interessante, at to personer faktisk benytter sig af en personlig assistent.

I det ene tilfælde er assistenten ansat i tyve timer om ugen, hvilket er det maksimale. Han er ansat til at udføre en del af servicefunktionerne i en selvstændig virksomhed, hvor aftenarbejde besværliggøres på grund af lysforholdene. Assistenten har i spidsbelastningsperioder været ansat ved siden af de 20 timer op til fuld tid. Der har ikke været behov for en person, der er uddannet inden for branchen, men branchekendskab er nødvendigt. I dette tilfælde var det blindekonsulenten, der gjorde opmærksom på muligheden for personlig assistance.

I det andet tilfælde er der bevilget personlig assistance til et jobtræningsforløb. Bevillingen lyder på 10 timer om ugen.

12.7 Lov om kompensation til handicappede i erhverv m.v.

På spørgsmålet om kendskabet til denne lov kommer det tydeligt frem, at det er ganske kompliceret at finde vej i støttemulighederne. Kun tre personer kender denne lov. Når man sammenholder med kendskabet til personlig assistance og fortrinsadgang, hvilket for begges vedkommende er indeholdt i loven, kan det virke mærkeligt, at flere kender enkeltbestemmelser i loven, men ikke selve loven. Hertil skal dog bemærkes, at loven først trådte i kraft 1. juli 1998, og at alle derfor ikke er spurgt om kendskabet, ligesom de enkeltbestemmelser, der refereres til, tidligere har kunnet findes i anden lovgivning.

Konklusionen er derfor atter, at der bør gøres en kraftig indsats for at øge kendskabet til loven, også fordi der udover bestemmelser om fortrinsadgang og personlig assistance nu er indføjet bestemmelser om en isbryderordning og om personlig assistance til efter- og videreuddannelse

12.8 Amtets tilbud (Synscentralen)

De fleste amter har nu et særligt tilbud om specialrådgivning og støtte til synshandicappede. I de amter, hvor der findes synscentraler
, er der stor forskel på udformning, tildeling af ressourcer og arbejdsopgaver, men undervisning og afprøvning af hjælpemidler er væsentlige opgaver, mens kun nogle få begiver sig af med løsning af erhvervs- og uddannelsesspørgsmål.

Synscentralerne er meget benyttede. Således angiver næsten 72% (23 personer), at de bruger synscentralen. Ser vi på samtlige 52 personer, angiver 56,9% (29 personer) at de benytter sig af synscentralens tilbud. Det ser således ud til, at de tidligere erhvervsaktive i højere grad gør brug af synscentralerne. Det kan undre, at omkring 13% siger, at de ikke kender dette tilbud. Undersøgelsen kan ikke give nogen forklaring herpå.

Tallene viser, at det lokale tilbud er kendt og benyttes meget, hvilket er glædeligt. Det er udmærket, at så mange får støtte, men det kan undre, at personer, der er i kontakt med systemet, ikke henvises til rådgivning omkring erhverv eller som det mindste blot bliver gjort opmærksom på de eksisterende muligheder. 

Det tyder på, at der ligger nogle indbyggede bremseklodser i hjælpesystemet, når kontakten er etableret, men ikke etableres til den del af systemet, der må formodes at kunne yde den bedste rådgivning og hjælp. 

12.9 Sammenfatning

Kendskabet til de særlige støtteforanstaltninger, der kan lette adgangen til arbejdsmarkedet, er generelt ringe, og derfor er der også kun ganske få, der benytter sig af mulighederne. Det er næsten udelukkende det amtslige tilbud (synscentralerne) der kendes og bruges, men dette tilbud er af en mere generel karakter, og retter sig kun i enkelte tilfælde mod beskæftigelse.

Der foregår ingen systematisk information eller vejledning om de eksisterende støttemuligheder i forhold til at fastholde eller opnå tilknytning til arbejdsmarkedet. I et tidligere afsnit (7.2.4) fremgik det, at kun få kendte til revalideringsmulighederne, og at heller ingen
 havde drøftet dette med dem. 

Det bør følgelig sikres, at synshandicappede, der ønsker at komme i beskæftigelse, får kendskab til støttemulighederne. Skal støtten have effekt, må der gives information herom på et tidligt tidspunkt i forløbet. Når en person kender alle muligheder, er man bedre rustet til at overveje fremtiden, også hvad angår et eventuelt job. 

Det er et gennemgående træk, at informationerne på dette særlige område først gives relativt sent i forløbet, måske fordi selve synstabet er et så alvorligt problem, at koncentrationen er rettet mod helbredelse eller afhjælpning og mod at få dagligdagen til at fungere. Det er givet, at det er vigtigt at lære at leve med synstabet, men da beskæftigelse har spillet en stor rolle for mange, mens de var seende, må dette vigtige aspekt ikke glemmes.

Der er ikke nogen generel metode til at lære at leve med synstabet, nogle kommer hurtigt over det og vil videre, andre kommer aldrig rigtigt over det. Det afgørende må være, at der tages individuelle hensyn, hvor alle muligheder er fremlagt for den synshandicappede, som med kyndig vejledning herefter kan tage stilling.

13. KAPITEL: KONKLUSION

13.1 Indledning (Kapitel 1 og 2)

I denne undersøgelse er der foretaget interview med 51 personer i aldersgruppen 18-36 år, som er nyindmeldte i Dansk Blindesamfund i perioden 01.02.97-31.12.98.

56% af de nyindmeldte i aldersgruppen i perioden er interviewet. De resterendes situation er efter blindekonsulenternes vurdering så dårlig, at de ikke kan interviewes. Disse personer er derfor slet ikke blevet kontaktet.

Gruppen består af ni blinde og 42 stærkt svagsynede. Ni har et synshandicap, som enten er medfødt eller indtrådt inden det fyldte 8. år. De resterende 42 er typisk blevet synshandicappede et til tre år før indmeldelsen i Dansk Blindesamfund.

Hvis man vurderer undersøgelsen ud fra en beskæftigelsesmæssig målestok, er resultaterne nedslående. Kun ganske få har kunnet fastholde tilknytningen til arbejdsmarkedet, og de resterende er, hvis de ikke er studerende, enten sygemeldte eller på pension. Men ønsket om erhverv er opretholdt for en stor dels vedkommende.

At mange har måttet opgive at arbejde kan være reelt nok, men det er problematisk, at der i de fleste tilfælde enten ikke har været gjort forsøg på at bevare tilknytningen til arbejdsmarkedet, eller også er forsøgene kommet for sent og har ikke haft en tilfredsstillende kvalitet.

Opfølgning i sygedagpengeperioden mangler ofte eller er af overfladisk karakter, revalidering er ikke forsøgt, og hvad værre er, mange kender slet ikke til reglerne om revalidering, ligesom kendskabet til forskellige støtteordninger eller servicefunktioner er dårligt og brugen heraf minimal.

På uddannelsesområdet er der sket en meget lille fremgang, idet nye studerende er kommet til. Disse personer er ofte kendetegnet ved, at de har haft kendskab til reglerne om revalidering og har presset på for at sætte et forløb i gang.

En stor del har måttet opgive forskellige fritidsaktiviteter – især sport, men har konkrete ønsker om aktiviteter. Det kan dreje sig om eksisterende aktiviteter, som man ikke har kendskab til, eller om ikke-eksisterende aktiviteter.

De udadvendte aktiviteter er derfor i mange tilfælde reduceret voldsomt, og det kan være en ekstra hård belastning, som skal bearbejdes samtidig med synstabet.

13.2 Initiativer (Kapitel 3)

Det har ikke været muligt at kvantificere initiativerne i forbindelse med synsnedsættelsen, fordi der hos den enkelte hersker stor forvirring om, hvilke instanser man har været i kontakt med, og hvilken funktion de repræsenterer.

Generelt er de synshandicappede tilfredse med initiativerne, men de fleste peger på enkelte forhold, som ikke har været tilfredsstillende. Utilfredsheden er imidlertid ikke rettet mod en enkelt funktion eller institution, men varierer såvel i forhold til den enkelte funktion i et givet område, som den varierer geografisk, hvor ensartede funktioner udføres af forskellige personer.

Utilfredsheden koncentrerer sig om to kritikpunkter: Det går for langsomt, og der savnes information.

De fleste tidligere erhvervsaktive ønsker en hurtigere afklaring af deres situation, og de savner i høj grad informationer om mulighederne for at fastholde eller at opnå et job. I øvrigt er mangelen på information et generelt problem, der ikke kun vedrører erhverv.

13.3 Før og nu (Kapitel 4)

Et synshandicap er uden diskussion en meget alvorlig hindring for at fortsætte med erhverv. Det kommer tydeligt til udtryk i det markante fald, der sker i erhvervsbeskæftigelsen fra før synshandicappets indtræden og til efter.

Før synshandicappet var 2/3 i beskæftigelse, men der er forskelle mellem blinde og svagsynede og mellem medfødt og ikke-medfødt synshandicap, ligesom der optræder nogle kønsbestemte forskelle.

For personer med et medfødt synshandicap er beskæftigelsen ubetydelig, hvorimod uddannelse følges af en tredjedel af gruppen. For personer med et ikke-medfødt handicap er 77% af de svagsynede i arbejde, hvorimod blinde kun er i arbejde for 40% vedkommende. 

Næsten alle stærkt svagsynede mænd var i gang med uddannelse eller i erhverv, mens 75% af kvinderne havde tilsvarende aktiviteter. Kvinderne uddanner sig i højere grad end mændene, som til gengæld har en markant højere beskæftigelse.

Det kan slås fast, at de største problemer efter synsnedsættelsen fordeler sig på tre grupper:

· personer med et medfødt synshandicap

· blinde

· kvinder

Problemerne øges derfor alvorligt, hvis man hører hjemme i mere end en af grupperne. Derfor skal man være særlig opmærksom på disse personers behov.

Nu-situationen beskrives i øvrigt nærmere i de følgende afsnit.

13.4 De erhvervsaktive (Kapitel 5)

Erhvervsaktivitet og synsnedsættelse er i denne undersøgelse næsten uforenelige størrelser, især når det gælder helt blinde, er situationen meget utilfredsstillende. For kvinderne er situationen også ganske utilfredsstillende.

De tidligere erhvervsaktive fordeler sig på tre næsten lige store grupper:

· personer, der studerer eller fortsat er i beskæftigelse

· personer, der har fået pension

· personer, der er sygemeldt

De sygemeldte og de studerende har stadig en chance for at komme i job, og derved kan situationen forbedres, men det kræver, at der foretages en kvalificeret og intensiv opfølgning på sygemeldingerne.

Samtidig bør revalideringsmulighederne undersøges og afprøves i langt højere grad end det er tilfældet, således at pension ikke bliver den eneste løsning.

Godt 50%  - udover de studerende – har et ønske om beskæftigelse. Flest ønsker fuldtid. Flere kvinder end mænd ønsker deltid. Beskæftigelse på særlige vilkår ses som en acceptabel løsning af havdelen med erhvevsønsker. Beskæftigelse er således ikke en entydig størrelse, men skal altid tilrettelægges under hensyntagen til individuelle behov og ressuourcer.

13.5 De studerende (Kapitel 6)

23% (12 personer) af de interviewede studerer, fortrinsvis som et led i revalidering (ni personer). Ti får IY, hvilket afviger positivt fra resultaterne i en tidligere undersøgelse
, hvor unge enten ikke kendte muligheden, eller havde svært ved at få IY bevilget.

Fem har opgivet erhverv og studerer nu. Studievalget er bredt, og foregår både i det almindelige uddannelsessystem og på IBS. De fleste, der studerer på IBS, har forhåndskendskab til uddannelsen f. eks. gennem et praktikophold eller andre kurser på IBS.

Den vejledning, der er foregået, kommer fra vidt forskellig hold. I nogle tilfælde har der været tale om målrettet eller måske snarere ensrettet vejledning, der ikke har givet den synshandicappede reelle valgmuligheder.

Flere ønsker uddannelse, men er kun i ringe grad blevet vejledt. Hertil kommer, at man ikke er indstillet på at flytte efter uddannelse, ligesom nogle ikke ønsker at følge uddannelser på IBS.

13.6 Pensionisterne (Kapitel 7)

Pensionisterne udgjorde knap 30% på interviewtidspunktet. På opfølgningstidspunktet var de nået op på 45%. Hovedparten har ikke gennemgået revalideringsforsøg inden pensioneringen. De kender heller ikke til reglerne om revalidering.

Måske som et resultat heraf anser mange synshandicappede pension som den eneste mulige løsning, og har kommunen samme holdning, bliver det vanskeligt at finde andre løsninger. Resultatet bekræfter, at der ikke er tale om et frit valg.

De positive resultater af især længerevarende erhvervsrettet revalidering burde anspore til at forsøge sig med denne løsning over for personer, der får et synshandicap i voksenalderen, og som i mange tilfælde har flere års erhvervserfaring.

Det fremgår af "Førtidspensioner – Årsstatistik 1998" fra Den Sociale Ankestyrelse, at  ca. 70%  af de nye førtidspensionister ikke forud er forsøgt revalideret. Synshandicappede udgør derfor ikke noget særtilfælde i den henseende, selv om det faktum at der er tale om unge med et alvorligt synshandicap, og til og med de bedst fungerende af gruppen, burde udløse en ekstraordinær indsats for at give disse personer en mulighed for selvforsørgelse. Tankevækkende at det ikke sker!

Vurderingen af mulighederne for revalidering bør være meget grundig, fordi synsnedsættelsen og eventuelle følgesygdomme kan være meget hårdt belastende for den enkelte, og fordi man på den ene side bør være opmærksom på ikke at sende personer ud i revalideringsforløb, der ikke har udsigt til at lykkes og på den anden side ikke bør forholde nogle en realistisk mulighed, som de blot ikke har kendskab til. 

13.7 De sygemeldte (Kapitel 8)

12 personer er på interviewtidspunktet sygemeldte. Loven foreskriver, at der sker opfølgning hver ottende uge. Det sker imidlertid sjældent, og hvis det sker, er kvaliteten af opfølgningen tvivlsom. Dette er dog ikke blot et særkende for sygemeldte synshandicappede, men for sygemeldte generelt.

Kommunerne ved ikke, hvad de skal stille op med en synshandicappet, men der findes en række tilbud om specialstøtte – f.eks. Erhvervsservice for synshandicappede -, som kan øge mulighederne for fortsat beskæftigelse. 

Uvidenhed fritager ikke for at give et kvalificeret tilbud!!

Kommunernes uvidenhed fritager ikke for at gøre en aktiv indsats ved at henvise til kompetent hjælp. Der bør arbejdes på at forøge kendskabet til støttefunktionerne, og dette kan ske gennem en forbedret information.

13.8 Kontanthjælpsmodtagere m.v. (Kapitel 9)

Denne gruppe består især af helt unge kvinder, som kun har ringe eller ingen erhvervserfaringer. Det må konstateres, at der ikke har været gjort de store anstrengelser for at få de unge i gang med et fornuftigt forløb inden for erhverv eller uddannelse, eftersom kontanthjælp er den sidste udvej for forsørgelse.

Også på dette felt er der behov for en kraftigt opstramning af indsatsen, således at unge synshandicappede ikke oplever en skæv og udsigtsløs start på deres voksenliv.

13.9 Opfølgning (Kapitel 10)

Opfølgningen viser, på trods af at 45% er på pension, at der er et stort ønske om beskæftigelse, men at dette ønske må afpasses efter de enkeltes formåen og ressourcer.

Aktivitetsniveauet er ganske pænt, idet nogle har job på særlige vilkår og andre følger uddannelse og kurser. 

Bortset fra de studerende, som ikke får pension eller ønsker dette, har flere blandt de øvrige, typisk efter en sygemelding, fået pension, og det drejer sig især om højeste pension, hvor mændenes antal siden interviewet er fordoblet. Dette skyldes måske en "bedre" sagsfremstilling, begrundet i frygten for et økonomisk stort tab. En anden mulig forklaring kan være, at en kombination af diabetes og synsnedsættelse påvirker den enkelte i en sådan grad, at beskæftigelse ikke synes mulig.

13.10 Fritidsaktiviteter (Kapitel 11)

Ca. halvdelen deltager i fritidsaktiviteter. 27% deltager i DBS-aktiviteter, mens 31% deltager i andre.

Der kan være flere årsager til, at så relativt få deltager i DBS-aktiviteter. Det kan bl.a. skyldes manglende information, transportproblemer, udbuddets art og omfang.

Halvdelen ønsker at deltage i andre aktiviteter, og ofte er ønskerne konkrete. I nogle tilfælde foregår de ønskede aktiviteter allerede, men den pågældende har ikke kendskab hertil.

Mange har måttet opgive aktiviteter – især sportslige, såsom forskellige slags boldspil. Man savner primært det kammeratlige samvær.

Der er behov for information om aktivitetsmulighederne inden for DBS, og der er behov for at udbygge eller udvikle sportsaktiviteter, ligesom mulighederne i eksisterende sportsklubber bør undersøges, idet dette kunne løse det ofte påpegede transportproblem.

Opmærksomheden skal også henledes på de mange forskelligartede ønsker om netværksdannelse, især er der ønsker omkring mindre grupper. Der synes at være et behov for igangsættere, som kan finde relevante personer og etablere kontakterne.

13.11 Støtteforanstaltninger (Kapitel 12)

Kendskabet til støtteforanstaltningerne er generelt ringe og brugen af dem er ubetydelig, bortset fra synscentralerne, som er et tilbud, der kun i få tilfælde retter sig mod beskæftigelse.

Det er en forudsætning for at forbedre mulighederne for beskæftigelse, at man har kendskab til og benytter de eksisterende vejlednings- og støtteforanstaltninger. Især kan det undre, at kendskabet til Erhvervsservice for synshandicappede er så ringe som tilfældet er.

Der er givetvis behov for øget information om støttemulighederne, og der er behov for, at den erhvervsrettede indsats koordineres, og at det sikres, at alle med lyst og interesse for beskæftigelse får kendskab hertil. I øjeblikket er der ingen, der sikrer, at en synshandicappet får disse informationer.

Når man ikke kender mulighederne, kan man ikke vælge kvalificeret. Alle bør have mulighed for at vælge og få indflydelse på egen fremtid. I øjeblikket kan valget synes forudbestemt, idet tendensen går i retning af pension.

13.12 Hvad skal der gøres?

Undersøgelsen har vist, at det står meget dårligt til med beskæftigelse af unge synshandicappede. Det synes nærmest umuligt at bevare tilknytningen til arbejdsmarkedet, hvis man får en alvorlig synsnedsættelse. Og det til trods for at ganske mange har opretholdt et ønske om erhverv på forskellige betingelser.

Det behøver ikke at være sådan! Forudsætningerne for et andet resultat er nemlig i høj grad til stede, idet op imod 70% har været i beskæftigelse. Erhvervserfaring og arbejdsmarkedskendskab er således allerede til stede.

Imidlertid er den indsats, der ydes over for personer, der rammes af synstab, i mange tilfælde ustruktureret, tilfældig, ukvalificeret og mangelfuld!

· Ingen sikrer sig, at den synshandicappede får de nødvendige informationer om mulighederne for støtte og vejledning

· Der sker ikke opfølgning på sygedagpengeområdet 

· Revalideringsmulighederne udnyttes ikke

· Kommunerne kender ikke synshandicappedes potentiale

· For mange kokke fordærver maden, med risiko for at ingen gør noget

· Initiativer kommer for langsomt

· Fritidsaktiviteter skal udvikles 

På disse punkter skal der ske en alvorlig opstramning eller udvikles nye tilbud og arbejdsmetoder.

Informationsniveauet skal øges, og det skal sikres, at alle får kendskab til mulighederne. Der er behov for en person, der kan holde styr på indsatsen og sikre, at alle muligheder vendes med den synshandicappede.

Der skal følges langt mere kvalificeret op på sygedagpengeområdet, og revalideringsmulighederne skal mere ind i billedet! Pension skal ikke være den eneste løsning. Revalidering giver gode resultater også for synshandicappede. De studerende er et godt eksempel. De havde på forhånd kendskab til reglerne og pressede på for at benytte dem, og de nærer intet ønske om at komme på pension.

Kommunerne skal blive bedre til at henvise til specialrådgivningen – f.eks. Erhvervsservice for synshandicappede eller synscentralerne. Som tidligere nævnt er uvidenhed ikke en undskyldning for passivitet!

Der skal tempo ind i støtten og rådgivningen! Naturligvis skal der tages individuelle hensyn, men for de, der straks har mod på at komme videre med en aktiv jobkarriere, skal muligheden være til stede. Dette vigtige aspekt må ikke overses i bestræbelserne på at behandle øjensygdommene og at afhjælpe følgerne af synsnedsættelsen.

På den anden side må det ikke glemmes, at mange oplever synsnedsættelsen som en meget traumatisk situation, der kan virke meget lammende. Dette understreges af den lave beskæftigelse blandt de interviewede, som må formodes at tilhøre den bedst fungerende halvdel af Dansk Blindesamfunds nye medlemmer.

Skal revalidering have selvforsørgelse eller en aktiv tilværelse som mål? Tilsyneladende er mange af Dansk Blindesamfunds medlemmer så dårlige rent helbredsmæssigt, at revalidering til selvforsørgelse er en utopi. Hvis man samtidig strammer kriterierne for at opnå pension, lades man i stikken, hvis man ikke kan revalideres men er for god til en pension, man kan leve af.

Derfor må en fremtidig pensionsreform også tage højde for, at nogle mennesker ikke kan udfylde en plads på arbejdsmarkedet, men samtidig heller ikke kan få pension. Her handler det om at opnå et fornuftigt forsørgelsesgrundlag, som respekterer det enkelte menneskes muligheder og behov. 

Er man ikke i stand til at bestride et job eller en uddannelse, må der i stedet være tilbud i fritiden. Der er et udbredt ønske om fritidsaktiviteter. Også her bør der informeres bedre om tilbuddene, og der bør udvikles nye tilbud i overensstemmelse med medlemmernes ønsker.

Et udbredt ønske er netværk i mindre grupper for personer, der har fælles berøringsflader f.eks. i form af sygdomme, social situation, erhverv eller uddannelse. Det kræver en person, der kender ønskerne og kan formidle kontakterne.

Behovet for en kvalificeret indsats, der tager hensyn til individuelle forhold, er således indlysende. Indsatsen skal tage udgangspunkt i de tre nøgleord:

· koordination

· information

· tempo

Pia desideria! 
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Instituttet for blinde og Svagsynede:

"Projekt ASTI - Arbejdsfastholdelse af synshandicappede ved tidlig indsats",

København, 1998

Delrapport 1-6 kan fås i en trykt udgave, på punkt, på bånd eller på diskette ved henvendelse til Dansk Blindesamfund, Thoravej 35, 2400 København NV. Tlf. +45 38 148844.

Rapporterne er også tilgængelige for alle på Dansk Blindesamfunds hjemmeside www.dkblind.dk
Kommentarer til forfatteren kan sendes til jf@dkblind.dk  

� ”Synshandicappede i folkeskolen” og ”Retten til at prøve og retten til at tage fejl”, Jan Fristrup, 1993 og 1994.


� ”Synshandicappedes uddannelses- og erhvervssituation”, Jan Fristrup, 1995.


� ”Ledighedsproblemer blandt synshandicappede”, Jan Fristrup, 1995.


� ”Det skal jo ikke bare være en Tivolitur”, Jan Fristrup, 1998.


� "Synshandicappedes uddannelses- og erhvervssituation", p. 48 ff.


� Ved stikprøvemetoden ville nogle, som af blindekonsulenterne er blevet vurderet som ikke egnede, givetvis have sagt ja til at blive interviewet.


� Tallet stemmer ikke overens med tallene i tabel 2.1, hvilket skyldes unøjagtigheder i forbindelse med overgangen til nyt kartotekssystem, hvorved bl.a. gentagne ind- og udmeldinger registreres ved første indmeldelse. Vi har imidlertid modtaget 90 navne fra det gamle kartotek.


� Synsstatus bygger på de interviewedes egen vurdering.


� Medfødt synshandicap er i denne sammenhæng lig med ikke påbegyndt folkeskole.


� Nethindeløsning.


� Grå stær.


� Manglende linse.


� Hjernemæssige.


� Grøn stær.


� Nærsynethed.


� Nethindebeskadigelse som følge af sukkersyge.


� Nethindelidelser.


� Kuvøseblindhed.


� Øvrige nethindelidelser.


� Tre blindekonsulenter har i et interview, foretaget til redegørelse om blindekonsulenternes opgaver til amtsrådsforeningen (Jan Fristrup: "Blindekonsulentordningen 1954-99 – historie, opgaver, holdninger", Dansk Blindesamfund, 1999), bl.a. forklaret, at en stor del af deres tid går med at forklare den synshandicappede og dennes pårørende om øjensygdommen og følgerne deraf.


� Jf. delrapport 3: ”Synshandicappedes uddannelses- og erhvervssituation”, p. 31 ff.


� Svarpersonerne i delrapport 3: ”Synshandicappedes uddannelses- og erhvervssituation”.





� Jf. delrapport 4: ”Ledighedsproblemer blandt synshandicappede”, p. 55 ff.


� Dette tidspunkt har betydning, fordi det giver Dansk Blindesamfund mulighed for at kontakte den synshandicappede. Tidspunktet influerer i øvrigt ikke direkte på den synshandicappedes situation.


� Jf. delrapport 3, p. 38 ff


� Jf. delrapport 3, p. 49 ff.


� Den pågældende er pensionist og har ikke erhverv som primær indtægtskilde, hvilket yderligere bekræfter, at det er meget vanskeligt for blinde at komme i beskæftigelse.


� Tidligere i undersøgelsen er antallet opgjort til 11, fordi en person, der modtager kontanthjælp og samtidig studerer, er rubriceret som kontanthjælpsmodtager. I dette kapitel indgår denne person også.


� Et eksempel er telefonister, som i årevis har været det område, hvor flest synshandicappede har været beskæftiget. Den teknologiske udvikling har imidlertid haft til følge, at behovet for denne funktion er faldet.


� Satser pr. 1. januar 2000, jf. socialministeriets cirkulære af 4. november 1999, tabel 16.


� § 18 i lovbekendtgørelse nr. 22 af 14. januar 1998 lyder således: "§ 18. Invaliditetsydelse kan tilkendes personer i alderen fra 18 til 67 år, der ikke modtager anden pension, men som ville have ret til højeste eller mellemste førtidspension, hvis de ikke havde erhvervsmæssigt arbejde, jf. § 15..." Beløbet udgør for de fleste 2.021 kr. pr. måned, pr. 1. januar 2000, jf. cirkulære af 4. november 1999, tabel 5.


� Jf. samme lovs § 16, stk. 1: "Bistandstillæg kan tilkendes personer i alderen fra 18 til 67 år sammen med pension. Tillæg kan tilkendes personer, der er blinde eller stærkt svagsynede, eller hvis invaliditet medfører, at pågældende stadig må have personlig bistand af andre." Beløbet udgør for alle, pr. 1. januar 2000, 2.099 kr. pr. måned, jf. cirkulære i foranstående note.


� Lov om social pension (lovbekendtgørelse nr. 22 af 14. januar 1998) § 15, stk. 2. Tilkendelse af førtidspension efter § 14 forudsætter, at alle aktiverings-, revaliderings- og behandlingsmæssige samt andre foranstaltninger, der kan forbedre erhvervsevnen, har været afprøvet, og at erhvervsevnen ikke varigt kan forbedres. 


� Jf. lov om social pension (lovbekendtgørelse nr. 22 af 14. januar 1998) § 14.


� De omtalte resultater er gengivet efter Dansk Arbejdsgiverforenings rapport: "Socialpolitikken og arbejdsmarkedet", 1999.


� Betingelserne, bl.a. nedsat erhvervsevne med omkring 2/3, fremgår af lov om social pension § 14, stk.2. Beløbet udgør pr. 1. januar 2000 10.234 kr. for reelt enlige og 8.017 kr. for andre, jf. socialministeriets cirkulære af 4. november 1999 om regulering af satser på det sociale område, tabel 5.


� Betingelserne, bl.a. at vedkommende kun må have en ubetydelig resterhvervsevne, fremgår af lov om social pension § 14, stk. 1. Beløbet udgør pr. 1. januar 2000 12.719 kr. for reelt enlige og 10.790 kr. for de fleste andre, jf. tabel 5.


� Lov om dagpenge ved sygdom og fødsel nr. 632 af 22.06.97 som senest ændret ved lov nr. 393 af 02.06.99 og socialministeriets vejledning nr. 40 af 9. april 1997 om styrkelse af opfølgningsreglerne på dagpengeområdet.


� En redegørelse om tjenesten og dens funktion findes i: "Projekt ASTI - Arbejdsfastholdelse af synshandicappede ved tidlig indsats", IBS, 1998.


� "Rapport om kommunernes praksis vedrørende opfølgningsbestemmelserne i sygedagpengeloven", Den Sociale Ankestyrelse, august 1999.


� "Rapport om kommunernes opfølgning på sygedagpengeområdet", Den Sociale Ankestyrelse, august 1999.


� Tilbuddet har siden oprettelsen heddet Ambulancetjenesten, men efter offentliggørelsen af rapporten om ASTI-projektet (se: "Projekt ASTI - Arbejdsfastholdelse af synshandicappede ved tidlig indsats", IBS, 1998), besluttede man efter forslag fra nogle af de interviewede at ændre navn .


� Nogle synscentraler tilbyder også støtte, når det gælder beskæftigelse. Muligvis har flere derfor fået støtte lokalt. Det ringe kendskab kan således også skyldes, at lokale udbydere forsøger at løse opgaven.


� Hele handlingsplanen findes p. 45 ff. i ASTI-rapporten ("Projekt ASTI - Arbejdsfastholdelse af synshandicappede ved tidlig indsats", IBS, 1998).


� Lov nr. 293 af 14. maj 1998 med senere ændringer og bekendtgørelse nr. 295 af 12. maj 1999.


� Lov nr. 293 § 3 og bkg. Nr. 295 §§ 2-7 og 55.


� Bestemmelserne, der havde hjemmel i lov om social bistand § 30 stk. 2 fandtes i bekendtgørelse nr. 110 af 26. februar 1996.


� Arbejdsmarkedsstyrelsens skrivelse til arbejdsministeriet, d. 01.06.99, journal nr. 99-56-175.


� Lov nr. 293 §§ 4-14 og bkg. Nr. 295 §§ 10-38.


� Lov nr. 928 af 27. december 1991 om personlig assistance til handicappede i erhverv.


� Isbryderordningen og personlig assistance til efter- og videreuddannelse, der kører som forsøgsordninger, skulle oprindelig vurderes i 1999. Ordningerne gælder nu også for år 2000, hvor de vurderes med henblik på en permanentgørelse.


� ”Synscentral” er en samlebetegnelse. Der anvendes andre navne f.eks. kommunikationscenter, tale-høre-synsinstitut og synsinstitut.


� IBS udgør dog i flere tilfælde en undtagelse herfra, idet flere, som har deltaget i forskellige kurser, oplyser, at de har fået informationer om forskellige muligheder.





� Delrapport 5: "Det skal jo ikke bare være en Tivolitur".
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