Arbejdsmarkedsudvalget 2010-11
AMU alm. del Bilag 124

Offentligt

Efter opfordring fra diskussionsforumet pa DR's Kontant-hjemmeside, efter
programmet: "Nar samfundet lukker alle kasse" sendt d.15.februar, 2011.

Jeg skrev et indleeg til forummet pa Kontants hjemmeside, og efter at have
gennemlaest traden, synes jeg det ma veere passende at gare jer opmaerksom pa
min sag ogsa.

Jeg har en blanding af Post-Commotio og Piskesmaeld. Situationen er for mig pt.
at jeg star til at skulle i arbejdsprgvning, hvis ikke min ankesag gar igennem.
Forhistorien gar pa at jeg i oktober 2007, et par maneder inde i studiet, falder til
en fodboldkamp og padrager mig en hjernerystelse. Selve sygdomsforlgbet har
derfor varet i tre &r og cirka fire maneder. Min karriere indenfor kontanthjaelpen
begyndte dog farst i 2010 efter et afslag om revalidering, da alle advarede mig
om den stress der falger med. (Det vil sige at der kun er fire ars SU-tilbage,
medregnet alt hvad der er af ekstraklip, til at tage en hel universitetsuddannelse
pa fem ar.)

Da min sygdomssituation ikke havde &ndret sig, fordi jeg ikke havde modtaget
noget hjaelp nogen steder fra, var det farste der skulle gares, selvfglgelig at sgge
om et forlgb til genoptraening de to steder i Kebenhavn, som har forstand pa
sygdommene: Daghgjskolen i Centrum (DHIC) og Center for Hjerneskadede
(CFH). Det har jeg ikke faet endnu. | stedet har man brugt penge pa leverandgre
som begge har peget pa at man bgr falge vejledningerne i mine papire og sende
mig til genoptraening. (Den sidste peger dog ogsa pa sig selv som en mulighed,
selvom de kun har et par timer de kan tilbyde fra CFH. Men det giver sig selv at
det ikke kan matche et helt modul af 58 timer.)

Nu er situationen s den at jeg har veeret sa heldig endelig at knaekke koden
omkring mine skader, og derfor langsomt, men sikkert-, er pa vej ud af alle
smerterne igennem flere timers daglig genoptraening, en masse meget dyre
behandlinger og en asketisk livsstil der til forveksling kunne ligne ortoreksi,
havde det ikke veret fordi der var et formal med det. Af egen lomme betaler jeg
derfor hver méaned 2.000-3.000 kroner af kontanthjeelpen pa 8.000, og havde det
ikke veeret fordi min mor kunne give gkonomisk statte til husleje, ville jeg stadig
veere en grgntsag.

Det store problem er dog at én af de veerste falgeskader er den kroniske stress,
som forhindrer mig i at blive alt det andet helt kvit, de ting ligger der latent,
indtil stressen er ude af verdenen. Alle der har pravet at veere ramt af kronisk
stress, ved at det tager en sygemelding pa 3-4 maneder at komme af med, og da
dette har staet pa i nogle ar, kommer der til at ga lidt tid. Desveerre har
kommunen nu tenkt sig bade at overhgre anbefalingerne om et forlgb pa CFH,
samt ogsa at sende mig ud i arbejdspravning. Det vil veere en katastrofe for mig.
Jeg er SA teet p4 mélet, og sendes jeg ud i noget, inden jeg er helt rask, vil det hele
veere spildt.

For nu at gere det her relevant for alle andre end lige mig selv, s er problemet at
der generelt er alt for lidt viden om piskesmeeld i Kgbenhavn. (I udlandet er de
meget leengere fremme i deres viden og behandlinger.) Det vanskelige med
piskesmeeld er, at der aldrig er én patient der er ens. Dvs. at nogle ikke har
chancen for at blive raske, imens andre faktisk godt kan blive det, med den rette



behandling. Det er bare meget, meget svert at finde frem til hvad der lige preecist
er galt, det kan man ikke alene, der skal eksperthjeelp til, og samtidig kan det tage
flere ar far kroppen er kommet sig helt, fordi der oveni de oprindelige skader,
kommer en masse fglgeskader, hvis man kommer til at ga med det for
leenge(men i den sidste ende ville et to ars forleb med behandling og
kontanthjeelp veaere peanuts i forhold til et 20 ars-rakkerliv i systemet med udgift
til sagsbehandlere, stgtte og arbejdsprevning. Hvordan kan det veere man
godtager at psykisk sygdom tager flere ar at keempe sig ud af, imens fysisk
sygdom kun ma tage 52 uger?)

Der kunne spares mange penge, hvis kommunen ikke overhgrte div. mapper (ja,
i flertal) med leegepapire der kan dokumentere ens sygdom og behov, men
istedet for at sende én ud i arbejdsprevning hos diverse leverandgre, sender os i
behandling farst:

Problemets kerne er at der hos Kebenhavns kommune ikke rigtig er forstaelse
for hvad post-commotio og piskesmeeld er. De burde, hvis man endelig veelger at
lzegge det hele over pa private leverandgre, vaelge én som specifikt beskaeftigede
sig med disse sygdomme. Som tingene ser ud nu, ma man ud og give penge til
enten Center for Hjerneskadede eller Daghgjskolen i Centrum udenfor systemet,
dvs. der ingen refundering er for kommunen (i modseetning til hvis de veelger at
sende en syg én som mig ud i arbejdsprgvning hos en privat leverandgr). Det
resulterer selvfalgelig i at mange meget fejlagtigt ikke far den behandling de har
brug for, men istedet for ggres endnu mere syge, ved at blive sendt i
arbejdsprgvning, inden de overhovedet har faet nogen behandling. Det er et stort
ressourcespil.

For at vende tilbage til mig selv, sa er min frygt nu, at Kebenhavns Kommune
ender med at spolere min helbredelse og derved spiller en masse penge:
Skolepengene, de penge jeg kunne have tjent ind ved at veere
normaltfungerende, og slutteligt: alle de penge kommunen kommer til at bruge
pa at behandle min sag og give mig statte fremover.

Det fungerer ikke.

Hilsen
Mette Larsen



