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RESUME GRIB MENNESKET

EN KONCEPTUEL OG EMPIRISK UNDERSOGELSE AF KOORDINERET
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Resultater fra min Ph.d — udbytte af koordineret
rehabilitering?

Depression (MDI)

e 1/3 viser tegn pa depression
Livskvalitet ( WHO-QOL-bref)

e Ca. 60% oplever en forringet livskvalitet
Fysisk og motorisk funktionsevne (FIM)

e Fysisk og motorisk funktionsevne er uaendret fra udskrivning fra
rehabiliteringscenter. Man er selvhjulpen, men har behov for
hjeelpemidler

Autonomi og deltagelse

e Udendgrs autonomi og familieroller udgar en udfordring
Job

e Meget fa vender tilbage til ordiner job eller fleksjob
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Konklusion pa kvantitativt

e Ingen effekt af det koordinerede rehabiliteringsprogram pa bio-psyko-
socialt udbytte, men gode input fra borgere og pargrende.

e Hjerneskade rehabilitering mest baseret pa fysisk og praktisk
genoptraening.

e Serligt mangler der et fokus pa de psykologiske aspekter af den bio-
psyko-sociale model | rehabiliteringspraksis.

e Koordineret rehabilitering garanterer ikke en helhedsorienteret og
sammenhangende indsats. Der mangler tilbudstyper.
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Pointe 1: Manglende fokus pa rehabilitering af den
indre livsverden (psykologisk rehabilitering)

Personer med en erhvervede lidelser oplever ofte fglelsesmassige
problemer som de stgrste begraensninger i livet efter en
funktionsnedsazettelse (eks. hjerneskade)

Malsaetningsarbejde og rehabilitering inddrager primart borgerens
ydre livsverden, forstaet som den fysiske krop, aktivitet og
deltagelse - et vigtigt omrade overses -—rehabilitering af
borgerens indre livsverden, forstaet som mestring af personlige
identitetsmaessige og foglelsesmassige udfordringer, som pa sigt
kan udvikle sig til psyko-sociale fglger (depression, angst, PTSD,
etc).
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Pointe 2: At rehabilitere et liv...

e At rehabilitere et liv — ikke kun en gdelagt hjerne eller krop

e Grib mennesket
« Fra at falde mellem systemer
« Grib mennesket - ikke kun diagnosen
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God faglighed?

Neurofaglig viden + Personorientering

Billedet kan ikke vises. Computeren
har muligvis ikke hukommelse nok til
at dbne billedet, eller billedet er

muliguis blevet beskadiget. Genstart
computeren, og abn derefter filen
igen. Hvis det rade x stadig vises, skal
du muligvis slette billedet og indsztte
det igen
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Traditionel tilgang/biomedicinsk Recovery-orienteret psyko-social
Rehabilitering

Sygdomserkendelse/ Vi kan ikke forudsige

indsigt en prognose
Realistiske mal HAB!
Rehabpotentiale Livsverden
Diagnose - prognose Borger mal/prof mal,
Fortzelline pargrende mal

ydom, mindske/undga, Fokus pa persc
komplians, behandler selvbestemmels

Bringe sygdom under kontrol, Sundhedsfremme, egne valg,
normalisere personen forandring og udvikling



Borgerperspektivet/personorientering

Udefra perspektiv Indefra perspektiv

»Definerende forforstaelser; »Borgernes gnsker og mal
F.eks. tidligere laegeudredninger/sociale »Personlige preeferencer:
anamneser m.m. - Livserfaringer
»Droftelser af brugeren mellem fagfolk uden - Livshistorie

brugerens tilstedeveerelse. - Veerdier

»Forhandsviden om seerlige lidelser og deraf - Muligheder/ressourcer
kausale sammenhaenge - Sarbarhed

Kilde: Glintborg & Svejstrup, 2013
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4 grundleeggende veerdier i rehabiliteringsarbejde

Personorientering
Personinvolvering
Selvbestemmelse

Potentiale for udvikling/Hab
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Perspektiver pa god faglighed fra et borgerperspektiv

e |kke at skulle modbevise, at man er dum fordi man har en erhvervet
hjerneskade.

e Ingen troede pa mig — fglelsen af at skulle modbevise
e At blive set som et ligeveerdigt menneske fremfor en hjerneskade

e At fgle sig seerlig pa den gode made (oplevet hos enkelte
professionelle)

e At blive bygget op
e At blive anerkendt for det man kan (fx sin viden om 2.verdenskrig) men
der er kun fokus pa alt det man ikke kan (sygdom)

e Samtidig med, at man far at vide, hvad man ikke kan (fx fra
neuropsykologiske test) er det ogsa vigtigt at fa at vide, at det ikke er
sikkert at det kommer til at have en betydning i hverdagen — man kan
kompensere, osv.

e Professionelle, der giver noget af sig selv — de der tgr se mennesket
fremfor "bare patienten/klienten” (Steen 45 ar,)
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