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Nedbrudt i ressourceforlgb

Nu sidder du maske og teenker: Skal vi nu igen hegre om, hvordan mennesker bliver
darligere af at veere i ressourceforlgb, og hvordan de gang pa gang sendes i nye
jobafprgvninger uden at komme videre til fleksjob eller pension? Ligesom vi sa i
TV 2’s udsendelse 'Hablast arbejde’ for knap et ar siden.

Og ja, du kommer til at here om, hvordan vores system trakker sarbare borgere
gennem en arbejdsevneafprgvning, som nedbryder, men her handler det om en
person, der ikke bare nedbrydes i jobafprgvning, men i selve det at vaere i
ressourceforlgb.

Efter naesten to ar har hun nemlig endnu ikke deltaget i en relevant
virksomhedspraktik. Derimod er det selve det at vare i ressourceforlgbet, det, at
der ikke sker noget, der bringer hende videre, og det, at hun ikke far den hjeelp, hun
behgver, der nedbryder hende.

Selv om der er en hel masse medarbejdere, der har veret inde over. Og selv om de
haevder at have gjort rigtig meget i sagen. Sa har det ikke bragt personen en skridt
narmere en plads pa arbejdsmarkedet.

Tvaertimod.

Inden du far min forteelling, vil jeg indskyde, at jeg som bisidder har vaeret teet pa
og fulgt en del mennesker fra forskellige kommuner i deres ressourceforlgb. Jeg
har oplevet forskelle pa kvaliteten af kommunernes indsats.

Men det aktuelle forlgb viser med al tydelighed mange af de problemer, der efter
min mening er med hele den konstruktion, som Mette Fredriksen satte i sgen i
2013, da hun som beskaftigelsesminister praesenterede en reform af
fortidspensionen. Forlgbet finder sted i Kebenhavns Kommune.


https://politiken.dk/debat/kroniken/

Borgeren er en yngre kvindelig padagog, som gik ned med stress, da hun var ansat
i en kommunal daginstitution. Efter l&engere tids sygemelding blev hun fyret.
Kvinden har ADHD, og efter et vellykket behandlingsforlgb i den regionale
psykiatri indstiller kommunen hende til ressourceforlab, som skal afklare hendes
arbejdsevne og skanebehov.

Malet er, at hun skal tilbage i et job, hvor hun kan bruge sine paedagogiske
kompetencer, og hvor der kan tages de ngdvendige hensyn til hendes arbejdsevne.
Daginstitution er ikke pa tale, da man vurderer, at de arbejdsforhold, hun meder
der, vil udlgse stress igen.

Men der skulle jo vaere mange andre muligheder inden for paedagogfaget, og
kvinden er specialiseret i inklusion af bern og unge med vanskeligheder. Sddan én
burde der jo vare brug for. Sa det er vel lige til hgjrebenet for kommunens
beskaftigelsesafdeling.

Men inden jobformidleren kommer pa banen, vurderer man, at der skal sattes
gang i sakaldte sundhedsrettede indsatser. De tilbud, man har pa hylden, er f.eks.
fysisk treening sammen med andre, yoga, sundhedssamtaler. Men desvarre er der
minimum 6 maneders ventetid pa alle relevante tilbud.

Sa mens kvinden venter, fortsaetter hun med de fritidsaktiviteter, hun allerede selv
var i gang med inden ressourceforlgbet. Fysisk treening, sang, kreative aktiviteter.

Efter tre maneder uden relevante indsatser har kvinden faet det psykisk veesentlig
veaerre af at sta i venteposition. Hun tilbydes derfor sundhedsrettede aktiviteter,
som slet ikke er relevante for hende.

Men hun far at vide, at det er det, kommunen har kebt, og det, de har pa hylden.
De aktiviteter, hun selv havde gang i, er smuldret, og hun er alene i sin lejlighed det
meste af tiden. Hun mangler struktur og mening i sin hverdag og udtrykker igen og
igen onske om at komme i gang med en arbejdspraktik.

Hun har nu et mgde med en jobformidler, men der skal ga endnu 10
mdneder, inden kvinden tilbydes en virksomhedspraktik. I mellemtiden er bade



sagsbehandler og jobformidler stoppet i deres job, og hun skal opbygge et
samarbejde med to ny personer.

Den virksomhedspraktik, der er tale om, er ganske vist ikke inden for det
paedagogiske fagomrade. Det har jobformidleren ikke kunnet finde.

Hun skal derimod fungere som praktisk medhjalper, hvor hendes opgaver er at
rydde op og gore undervisningslokaler klar. Kvinden har sveert ved at se mening
med en praktik, hvor hun slet ikke bruger sin faglighed, men hun accepterer
tilbuddet, fordi hun har behov for, at der sker noget. I praktikken gar hun mest
alene.

De opgaver, der er, fylder hgjst en tredjedel af den tid, hun skal tilbringe i
praktikken, og hun har ikke kontakt til dem, der i gvrigt arbejder pa stedet. Sa hun
mistrives i en grad, som forvaerrer hendes psykiske tilstand yderligere.

Hun falder tilbage i et misbrug, som hun ellers var kommet ud af, og hun kan ikke
leengere se mening med livet. Praktikken afbrydes, og de sundhedsrettede
indsatser, som ellers skulle statte op omkring hendes praktikforlgb, ma aflyses, da
de ikke har relevans, nar hun ikke er i praktik.

Der er nu gaet 16 mdneder, siden ressourceforlgbet begyndte. Kvindens hverdag er
faldet helt fra hinanden, og hendes sociale liv bliver mere og mere begranset, da
hun ikke foler, hun har veerdi som menneske.

Man har ikke lengere relevante sundhedsrettede indsatser at tilbyde, ud over to
ugentlige telefonsamtaler med den koordinerende sagsbehandler, som angiveligt
er bekymret for kvindens psykiske helbred, men egentlig ikke kan gore noget. Sa
kvinden er overladt til medicinsk behandling hos en privatpraktiserende psykiater,
som ikke samarbejder med sagsbehandleren i kommunen.

Tre maneder senere udtrykker jobformidleren, at det ikke er muligt at finde en
virksomhedspraktik, hvor kvindens baggrund som padagog kan komme i spil, ud
over en daginstitution. Hvilket jo netop var det, som udlaste hendes stress for
efterhanden meget laenge siden. Hun har i mellemtiden pa eget initiativ



gennemfort et kursus som recovery mentor for om muligt at kunne bruge sine
erfaringer som psykisk sarbar i et job.

Nu tilbydes hun en praktik i et socialpsykiatrisk tilbud, hvor man stiller hende i
udsigt, at hun kan deltage i peedagogiske aktiviteter. Men da kvinden mgder op i
praktikken, meddeler man hende, at man i realiteten kun kan tilbyde
keokkenarbejde og andre praktiske opgaver.

Ingen aktivitetsopgaver sammen med borgerne pa stedet. Sa det ligner til
forveksling den forrige praktik, som tydeligt forringede kvindens sundhedstilstand.
Hverken jobformidler eller koordinerende sagsbehandler kan @&ndre pa stedets
afggrelse. Hvordan kommunikationen mellem jobformidler og praktiksted er gaet
sa galt, kan ingen rigtig udrede.

Her 19 mdneder efter ressourceforlgbets start er der sket yderligere udskiftning i de
kommunale medarbejdere, der skal stgtte kvinden. Tre forskellige koordinerende
sagsbehandlere og to forskellige jobformidlere har veret inde i billedet.

Kvinden er gaet positivt ind i de tiltag, der er sat i gang, selv om de ikke har passet
sammen med hendes gnske om at afprgve sine jobmuligheder pa det paedagogiske
felt.

Men den uforudsigelighed, uklare kommunikation og mangel pa struktur, der
indtil nu har praeget hendes ressourceforlab, er giftig for en person med ADHD-
hjerne. Forlabet i sig selv stresser hende ud til den yderste greense. Hun far ikke
relevante tilbud om hjelp, selv om hun igen og igen fortaller, at hun har
selvmordstanker og ikke tror pa fremtiden.

Hun keemper med at fa sin hverdag til at haenge sammen, men nu knaekker filmen
for hende, og hun ma indlagges akut i psykiatrien med psykose og misbrug.
Derefter afbrydes praktikforlgbet.

Nar man er i ressourceforlab, kan man ikke sadan lige sta af, selv om det gor, at
helbredet forvaerres og ens ressourcer nedbrydes dag for dag. Man er ikke sikret
f.eks. kontanthjelp, hvis man siger nej til ‘tilbuddet’. Og lige nu er kvindens



helbred langt darligere, end da hun for tre ar siden gik ned med stress i sit
paedagogjob. Sa det er ikke en mulighed for hende selv at sage et almindeligt job.

Denne kvinde ma altsa fortseette i endnu et praktikforlgb, og for hende bliver det
med en sakaldt ekstern akter som jobformidler. Den kommunale jobformidler har

efter naesten to ar endelig indrommet, at han ikke kan finde en relevant praktik til
kvinden.

Hele dette cirkus — har jeg lyst til at sige — skal fore til, at kvindens ’sag’ vurderes af
et rehabiliteringsteam. Kan hun bevilges fleksjob? Fartidspension? Eller skal hun
gennem endnu et nedbrydende ressourceforlgb? Mon rehabiliteringsteamet
medregner den massive belastning, som kommunens ressourceforlgb har pafert
kvinden, nar de skal vurdere hendes arbejdsevne?

Ikke maerkeligt, hvis du nu sidder og teenker: Det her er absurd! Er det virkelig
sadan, vi behandler mennesker i vores samfund?

Tror vi virkelig, at det er pa den méade, vi hjeelper mennesker tilbage pa
arbejdsmarkedet og til livet efter sygdom? Kan vi forsvare, at en yngre person, der i
udgangspunktet har mulighed for at udfylde en plads pa arbejdsmarkedet,
nedbrydes i et system, der skulle stotte hendes ressourcer?

Hvad pokker er det, der gar galt i det system?

I Danmark holder vi af at fortalle hinanden, at vi har et rummeligt arbejdsmarked,
der skal kunne beskaftige mennesker, som lever med forskellige grader af fysiske
eller psykiske vanskeligheder.

Vores politikere mener, det er muligt for selv personer med en meget lav
arbejdsevne at fa plads pa arbejdsmarkedet. Derfor har vi en lovom
ressourceforlab, som er et tilbud til personer, der med Arbejdsmarkedsstyrelsens
formulering ’er i risiko for at fa tilkendt fortidspension’. Det er altsa tiltaenkt
mennesker med komplekse problemer, og mélet er, at personen kan komme i et
job eller en uddannelse, som passer til netop personens arbejdsevne.



Forlobet skal veere individuelt tilrettelagt, og personen knyttes til en
koordinerende sagsbehandler, der har rollen som den gennemgaende
myndighedsperson, der har ansvaret for at varetage personens sag pa tvers af
sektorer, forvaltninger og lovgivningsomrader.

Det lyder jo rigtig godt. Men siden loven blev indfert i 2013, har der veeret store
vanskeligheder med at fa ressourceforlgb til at fungere efter hensigten i hele
landet. Loven blev preciseret i 2018, men en evaluering i 2020 viste, at der stadig
var problemer med kvaliteten af det sociale arbejde i forbindelse med
ressourceforlab og problemer med at overholde lovgivningen.

Sa igen i 2022 blev loven &ndret. Her praciseres blandt andet, at et
ressourceforlab hgjst kan vare tre ar og i form, indhold og varighed skal tilpasses
den enkeltes mél og behov.

Efter TV 2’s udsendelse 'Hablgst arbejde’ flad medierne over af personlige
beretninger om, hvordan ressourceforlgb og absurd jobafprevning nedbryder
mennesker frem for at opbygge deres ressourcer. Politikere fra alle flgje stod pa
nakken af hinanden for at szette dagsordner pa beskaftigelsesomradet, og Peter
Hummelgérd blev trukket i samrad. Jobcentrene blev kastet for loverne, men hvad
er der sket siden?

Det er langt mere end pa hgje tid, at bade lokalpolitikere i kommunerne og landets
politikere handler pa den erkendelse, at ressourceforlgb er rent makvark og
nedbrydende for mennesker, der i forvejen har nok at bavle med i tilveerelsen.

Ogsa systematiske undersagelser af ressourceforlab viser, at det langtfra er en
succeshistorie. I 2018 papegede Arbejdsmarkedsstyrelsens egen undersggelse, at
bare 50 procent er tilfredse.

Det er hver anden. Og det var typisk dem, der havde faet bevilget fleksjob eller
fortidspension. Hvilke andre sociale eller sundhedsrettede indsatser ville vi
betragte som gode, hvis halvdelen lykkes? Ville det f.eks. vaere tilfredsstillende,
hvis hver anden, der fik foretaget en hofteoperation, var tilfreds, kunne ga pa sit
ben og fungere i sit liv? Nej, vel ...



Sa kom nu i gang med politisk handling! Det er store maengder af skattekroner, der
bruges til noget, som ikke virker efter hensigten. Og det er menneskeliv der gar til
spilde.

Og mens vi venter, kan de personer, som mgder borgerne og udferer opgaver
inden for afklaring og beskaftigelse i kommunerne, gare noget, der hvor de star.
Jeg er helt med p4, at de arbejder under helt uacceptable forhold sammenholdt
med de opgaver, de skal lgse. Maske er det derfor, man ser den massive
udskiftning af medarbejdere i systemet.

Men i stedet for at forsvare de dbenlyse mangler i det system, de arbejder for, kan
de, ansvarligt og med sund fornuft, forsege at udfordre og kritisere systemet. Og
frem for alt bar de tage ansvar for, at deres indsats i det daglige ikke medvirker til,
at borgerne bliver darligere i deres varetaegt.
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