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Veteraner og PTSD i Danmark

Intro

PTSD hos krigsveteraner er en psykisk tilstand, der har en reekke sociale problemer i sit
kelvand. De sociale problemer varierer fra person til person. Men resultatet er ofte en hverdag i
starre eller mindre grad af kaos, som den enkelte veteran har sveert ved at keempe sig ud af.

“Taettere pa arbejdsmarkedet med et godt hverdagsliv’ har i perioden fra november
2015 til februar 2017 tilbudt en sammenhangende, socialt rehabiliterende indsats til en
gruppe pa 24 veteraner, der har vaeret i behandling for PTSD.

De sidste 5-6 ar er der sket vaesentlige fremskridt i indsatsen over for veteraner med PTSD.
Der er nu tre specialiserede behandlingsklinikker i landet mod tidligere kun én.

Forsvarets veterancenter har oprustet med flere socialrddgivere, psykologer, mentorer og
beskaeftigelsesradgivere, og en snes kommuner har ansat veterankoordinatorer, som kan bista
veteranerne med at finde vej i det kommunale hjaelpeapparat.

Men trods alle anstrengelser er der stadig mange veteraner, der har en hverdag preeget af
social isolation, angst, sgvnproblemer, misbrug, sikkerhedsadfzerd eller oplevelse af
meningslashed.

Ideen med projektet har veeret at lette presset pa veteranerne ved at hjeelpe dem med at &

ryddet op i hverdagens kaos og fa nogle gode oplevelser, som kan lsegges i den anden
veegtskal - dér hvorfra livslysten og troen pa en bedre fremtid skal vokse.

Partnere i projektet

Klinik for PTSD og Transkulturel Psykiatri, Arhus. Krise- og Katastrofepsykiatrisk Center,
Kabenhavn.

Institut for Antropologi, Kebenhavns Universitet, har varetaget falgeforskningen.
Fonden Soldaterlegatet har ansvaret for projektledelse og gkonomi.

Handicapidreettens Videnscenter (HANDIVID) har stdet for den praktiske gennemforelse af
projektet, og har leveret projektets to 3600-konsulenter.

Projektet er gennemfort med gkonomisk stotte fra beskeaeftigelsespuljen for veteraner, der
administreres af Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering (STAR).
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Resumeé

Formalet med denne rapport er at evaluere pa
projektet “Teettere pa arbejdsmarkedet med et
godt hverdagsliv’, som under udferelse af
Handicapidraettens Videnscenter i efteraret
2015 og hele 2016 har sogt at hjeelpe 24
danske veteraner med diagnosticeret PTSD
teettere p& arbejdsmarkedet gennem en
styrkelse af deltagernes respektive hverdage’.

Som en lessons learned-evaluering har denne
rapport ikke primeert til hensigt at fremleegge
evidens — dertil er det empiriske grundlag for
spinkelt, ligesom kausalforhold er umulige at
isolere. | stedet preesenteres en kortleegning af
udfordringer, styrker og svagheder ved
projektets nuveerende opseetning samt
erfaringsnaere forklaringer herpa.

Evalueringen er baseret pa deltagelse og
observation af projektets kerneaktiviteter (fire-
dages internater; hjemmebesgg hos deltagerne;
udebesgg i foreninger, virksomheder m.m.;
interviews med deltagere og konsulenter, samt
projektdokumenter). Fortolkningen af det
empiriske materiale er informeret af
antropologisk og anden samfundsvidenskabelig
teori om PTSD og hverdagen, samt metode- og
evalueringslitteratur. Projektets design, det
empiriske materiale og den teoretiske litteratur
er omsat i en model over de domeener, hvor
deltagerne mader udfordringer og modtager
stotte, og som har betydning for kvaliteten af
hverdagen og muligheden for at f& en taettere

“ For mig betod det,
at jeg begyndte at fa
noget identitet
tilbage - noget, jeg
folte, jeg havde tabt,
da jeg fik beskeden
om, at jeg ikke
laengere kunne veere
soldat.”

- Johannes

tilknytning til arbejdsmarkedet. Modellen
fungerer som udgangspunkt for at vurdere
deltagernes erfaringer og projektets resultater i
rapporten.

For et overblik over rapportens overordnede
konklusioner, anbefalinger og
opmarksomhedspunkter henviser vi til
rapportens afsluttende afsnit, men generelt kan
vi konkludere, at projektet har hjulpet
deltagerne med at f& mere styr pa hverdagen.
Der er kommet mere struktur, skabt orden i
hjemmet, og genetableret rutiner. Dette har
styrket deltagernes selvveerd og i de fleste
tilfeelde givet overskud til at (gen)etablere
sociale relationer og deltage i forskellige sociale
aktiviteter og faellesskaber. Og for en del af
deltagerne har det givet fornyet hab og en tro
pa fremtiden, som med stotte fra projektet har
resulteret i realistiske planer om eller endda
pabegyndelse af en ny uddannelse eller et nyt
job.

For ingen af deltagerne har rejsen vaere let og
uden udfordringer, og der har bade veeret frem-
og tilbageskridt. Men netop det forhold, at alle
mal og planer, bade de kort- og langsigtede,
har taget afsaet i deltagernes egne onsker og
situation, og at de kontinuerligt er blevet
justeret med inputs fra de faglige konsulenter,
giver ifglge vores vurdering de bedst teenkelige
forudsaetninger for, at de positive forandringer
er levedygtige.




Baggrund
Veteraner og PTSD i Danmark

Danske soldater har veeret udsendt péa
internationale militaeere missioner siden FNs
forste fredsbevarende mission i Israel i 1948.
Siden 1990’erne har den danske regering ogsa
udsendt danske soldater pa fredsskabende
missioner. Alligevel var det dog forst i
slutningen af 2010, at regeringen vedtog en
national veteranpolitik og dermed en officiel
definition af en veteran.

Veteranpolitikken definerer en veteran som “en
person, der — som enkeltperson eller i en enhed
— har veeret udsendt i mindst én international
operation. Personen kan fortsat vaere ansat i
forsvaret eller anden myndighed, men kan ogsa
veere overgaet til det civile uddannelsessystem,
arbejdsmarked eller andet?”.

Efter et servicetjek blev Veteranpolitikken
revideret i 2016, og definitionen af
veteranbegrebet praeciseret:

“En veteran er en person, der pa baggrund af
en beslutning truffet af Folketinget,
regeringen eller en minister har vaeret
udsendt i mindst én international mission®”.

Det er veerd at bemeerke, at andre lande
opererer med andre definitioner af
veteranbegrebet, som afspejler deres specifikke
erfaringer og nationale historier, hvilket gor det
vanskeligt umiddelbart at sammenligne
opgerelser og indsatser pa omradet pa tveers af
landegraenser.

| den danske forstdelse af veteranbegrebet er
international udsendelse et centralt kriterium,
hvilket afspejler sig i veteranpolitikkens fokus
pa ’anerkendelse og stotte’ for, under og efter
udsendelse. | perioden 1991-2016 har i alt
42.191 soldater veeret udsendt i alt 66.518
gange (se figur 1)*.

1991 - 01. juli 2016 Unikke udsendte ::se"de'se' i
Maend Kvinder I alt

Afghanistan (bl.a. ISAF) 9789 744 | 10533 19101
Kosovo (KFOR) 8926 558 9484 13373
Balkan 12810 492 13302 20254
Irak 6097 303 6400 9127
Libyen 320 18| 338 475
::i)';dm_"te" (bl.a. Ocean 1283 114 1397 3136
Syrien (OPCW) 452 32 484 738
Mali 238 15 253 314
I ALT SIDEN 1991 66518

Figur 1: opgerelse over antal udsendelser fordelt p& ken og destination.



Veteraner og PTSD

Projektet "Taettere pa arbejdsmarkedet med et
godt hverdagsliv” retter sig mod veteraner med
PTSD eller eventuelt andre svaere psykosociale
problemstillinger. Deltagerne i projektet har dog
alle en PTSD diagnoseb.

PTSD blev forst anerkendt som en diagnose af
den Amerikanske Psykiatriske Association
(APA) i 1980 og indskrevet i den Diagnostiske
og Statistiske Manual for Mentale Sygdomme
(DSM), der fungerer som en feelles reference for
fagpersoner overalt i verden. Sidenhen er
diagnosen blevet revideret flere gange,
efterhdnden som den internationale forskning i
mentale lidelser har frembragt nye indsigter og
resultater, senest i 2013 i DSM-56.

| Danmark anvendes en klassifikation, som
ligner DSM, nemlig den tiende udgave af den
Internationale Sygdomsklassifikation (ICD-10)
udfeerdiget af Verdenssundhedsorganisationen
WHO. Uden her at skulle ga i detaljer med
diagnosen er det, der grundlaeggende adskiller
PTSD fra andre mentale lidelser, at den primeere
arsag til lidelsen er en ekstern faktor; en sakaldt
‘traumatisk haendelse’. Forskningen har
derudover dokumenteret, at reaktionerne pa
den traumatiske haendelse kan indtreede med
flere ars forsinkelse.

Hovedsymptomerne pa PTSD er i korte traek
a) ’‘genoplevelse’ af voldsomme livstruende
haendelser; b) 'foraget alarmberedskab’ grundet
en folelse af angst, uro og nervgsitet i
forskellige situationer; c) ‘negative eendringer i
humoer’ med manglende hadb, en folelse af
ensomhed eller skyld og skam; samt d)
‘'undgaelse’ af situationer, lyde, lugte, etc. som
minder om den traumatiske haendelse’.

| Danmark har en raekke forskningsprojekter
haft til formal at kortleegge og forstd PTSD-
problematikken i en dansk sammenhaeng og
derved bidrage til udviklingen af bedre og mere
effektive behandlingstilbud samt forebyggelse
af PTSD i forbindelse med militere
operationer®. Ifglge et af disse studier, foretaget
af Det Nationale Forskningscenter for Velfeerd
(SFI), har ca. 4% af alle veteraner udsendt i
perioden 1992-2009 fdet en psykiatrisk
diagnose, og ca. 2,4% har en PTSD-diagnose.

Forsvarets egen undersggelse af et hold
Afghanistan-veteraner konkluderer, at ca. 5%
udvikler PTSD og/eller depression inden for 7
maneder efter hjemkomsten, og ca. 10% inden
for 2,5 ar efter hjemkomst; heraf oplever 6,5%

at PTSD symptomerne indtraeffer senere end
syv méaneder efter hjemkomsten®.

Behandlingen af veteraner med PTSD i
Danmark varetages overordnet set af de
psykiatriske behandlingscentre i Arhus, Odense
og Kebenhavn'®, samt forsvarets egne og
privatpraktiserende psykologer. Derudover
eksisterer der en reekke alternative projekter,
som blandt andet tilbyder forskellige former for
kropsterapi; yoga, meditation og mindfulness;
musikterapi; spilbaseret behandling;
robusthedstraening; samt have- og
naturterapi®’.

Det er hverken denne evaluerings formal at
praesentere en komplet oversigt over tilbuddene
eller at vurdere effekten af de enkelte tiltag,
men det er vigtigt her at gore opmaerksom
pa, at udviklingen af PTSD blandt tidligere
udsendte soldater er et problemfelt, som vi
endnu ikke helt kender omfanget og
karakteren af, samt at der dertil fortsat er
behov for at finde effektive
behandlingsformer.

Det er ikke kun i Danmark, at PTSD har faet
stor opmaerksomhed i forbindelse med de
sidste artiers internationale militeere
operationer. Iszer i USA er PTSD, sammen med
Traumatic Brain Injury (TBI) og alvorlige fysiske
skader, genstand for stor opmaerksomhed??. Ud
over indsatsen for bedre at forstd og behandle
patienter med PTSD, har profileringen af PTSD
ogsa resulteret i en mere problematiserende
social- og samfundsvidenskabelig forskning.

Allerede i 1997 argumenterede den
amerikanske antropolog Allan Young for, at
diagnosen PTSD skal forstds som et ’kulturelt
produkt’ og et resultat af specifikke
institutioners og fagfolks praksisser, teknologier
og forestillinger, og altsd ikke kun som en
objektiv psykologisk reaktion pa en traumatisk
heendelse’s.

Og Erin Finley, ligeledes amerikansk
antropolog, viser ikke alene, hvad det vil sige at
have PTSD og hvordan det pavirker veteranens
og dennes families hverdag, men ogsa, hvordan
denne erfaring hele tiden og uundgaeligt er
spundet ind i, hvordan omverden - bade den
professionelle og den sociale - opfatter PTSD.

Pa lignende vis papeger Sara Hautzinger og
Jean Scandlyn, at PTSD i dag har faet karakter
af en ’signaturlidelse’. Hermed mener de ikke
blot, at der er flere soldater, som reelt udvikler



PTSD, men ogsé at der bade blandt fagfolk og i
medierne er meget fokus p& PTSD, og at
begrebet PTSD er gaet fra at veere en faglig
diagnose til (ogsd) at veere en kulturel term eller
et stigma, der ofte anvendes som en
samlebetegnelse for mange af de udfordringer,
veteraner star overfor efter en udsendelse’®.

At PTSD ogsa har faet karakter af en sadan
'signaturlidelse’ med deraf afledte sociale
konsekvenser i Danmark illustreres ved, at
mange danske veteraner ofte oplever, at selve
veteranbegrebet i mange sammenhaenge
knyttes til PTSD-diagnosen, og at de
umiddelbart mistaenkes for at have PTSD, nar
de forteeller de er veteraner.

Med disse perspektiver pd PTSD laegges der
op til, at effektiv behandling nedvendigvis ma
medteenke savel de individuelle som de
komplekse sociale og kulturelle aspekter.

Projektet

Finansiering

Projektet "Taettere pé& arbejdsmarkedet med et
godt hverdagsliv” er udviklet af
Handicapidreettens Videnscenter (HANDIVID) i
samarbejde med Soldaterlegatet og Institut for
Antropologi, Kebenhavns Universitet'®. Det har
modtaget okonomisk stotte fra Styrelsen for
Arbejdsmarked og Rekrutterings seerlige pulje
for beskeeftigelsesinitiativer for veteraner.
Projektperioden er juli 2015-december 2016.

Forankring og implementering
Projektet er forankret ved og implementeret af
HANDIVID, der er en selvejende institution, som
siden 1995 har arbejdet med helhedsorienteret,
social og arbejdsmarkedsrettet rehabilitering
samt formidling af job til mennesker med
fysiske, psykiske og sensoriske
funktionsnedsaettelser ud fra en opfattelse af, at
"alle er gode til noget, og alle har noget at
bidrage med. Alle har ret til at deltage, og det er
muligt at skabe plads til alle””. HANDIVID rader
over erfarent og hgjt specialiseret personale,
heriblandt jobkonsulenter med socialfaglig
baggrund, fagpersoner i psykisk og fysisk
rehabilitering med idreetsvidenskabelig,
paedagogisk og terapeutisk baggrund, samt
kommunikationsuddannet personale.

Projektet er implementeret af to fastansatte
konsulenter med socialfaglig baggrund (herefter
HANDIVID-konsulenterne) med stotte fra
administrativt personale. Derudover har

forskellige interne og eksterne
ressourcepersoner bidraget til internaterne og
enkelte andre aktiviteter.

Det er i denne sammenhang vigtigt at
pointere, at ingen af de to konsulenter har
nogen form for militeer erfaring eller
tilknytning, og at én af dem selv har et fysisk
handicap.

HANDIVID har i de seneste fem ar medvirket til,
at adskillige veteraner med PTSD og andre
psykiske problemer er kommet i gang med civil
uddannelse eller er kommet i arbejde.
Eksempelvis varetog HANDIVID i 2010-11 pa
Soldaterlegatets foranledning opgaven med at
gennemfore pilotprojektet "Hjem fra krig — og
hva’ sa?” - et forsgg med intervention og social
rehabilitering af veteraner med sveere psykiske
problemer?8.

Neervaerende projekt bygger forst og fremmest
videre pa disse erfaringer, men treekker ogséa pa
erfaringerne fra de to samarbejdspartnere i
projektet, Klinik for PTSD og Transkulturel
Psykiatri i Arhus (herefter PTSD-Klinikken) samt
Krise og Katastrofepsykiatrisk Center i
Keobenhavn (herefter Psykiatrisk Center), der
lebende har PTSD-ramte veteraner i behandling
og som har visiteret veteraner til projektet.

Nogle af de betingelser og udfordringer, som
HANDIVID adresserede i sit tidligere arbejde
med veteraner med seerlige udfordringer, og
som nuveerende projekt byggere videre pd, var
at:

+ | mange tiltag var der ensidigt fokus pa
PTSD og ikke pa veteranernes '’komplekse
problemstillinger’. Dermed oversas
sammenhange mellem forskellige aspekter
af veteranens levede liv samt veteranens
egen oplevelse af sin situation

+ Mange behandlingstilbud integrerede ikke
tiden efter endt behandling, og der
udarbejdede ikke en konkret og realistisk
handleplan, der gjorde veteranen i stand til
at bygge videre pa de opnéede forbedringer.

+ Kommunerne var ofte ikke gearet til at
adressere komplekse problemstillinger pa en
holistisk, tveerfaglig og integreret made.
Dermed risikerede veteranens livssituation at
blive fragmenteret i forskellige sektorer og
med forskellige sagsbehandlere og
handleplaner.



+ Mange af de stottepersoner, veteraner
modte, havde ingen eller begreenset viden
om eller erfaring med PTSD og havde et
begraenset raderum for at stotte veteranen.

« Kommunerne satte i mange tilfeelde egne
bureaukratiske rammer og krav snarere end
den enkelte veteran og dennes situation og
behov i fokus. Dermed styredes processen
af politisk vedtagne mal, og veteranerne
oplevede at blive presset og at skulle leve
op til mal, som for dem at se var vilkarlige.

« PTSD-ramte veteraner, der modtog
supplerende (praktisk) stotte, opndede en
storre og hurtigere effekt af kognitiv og
medicinsk behandling.

+ PTSD-ramte veteraner i savel ambulant
behandling samt efter indlaeggelse var hgijt
motiveret for at komme videre med livet.

Malgruppe
Projektets malgruppe karakteriseres i
projektbeskrivelsen bredt som veteraner der:

+ er diagnosticeret med PTSD, angst eller
depression pa baggrund af en udsendelse til
en international militaer mission;

+ kaemper med en raekke alvorlige
psykosociale problemer;

+ ikke laengere har noget tilknytningsforhold til
arbejdsmarkedet grundet laengere
sygemelding, herunder evt. indleeggelse og
behandling i psykiatrien.

« har et gnske om at traede ind pa
arbejdsmarkedet, men forud har et behov
for at fa styr pa en raskke grundlzeggende og
fundamentale ting i hverdagslivet.

Projektet blev implementeret med to hold
veteraner, fra henholdsvis Midt- og Nordjylland
(12 personer) og Hovedstadsomradet (12
personer). | overensstemmelse med den bredt
definerede malgruppe rummede bade hold 1 og
2 stor speendvidde, hvad angik alt fra alder,
missionsomrader og antal af missioner til
nuveerende ansaettelsesforhold ved eller uden
for Forsvaret, civilstatus, behandling og meget
andet.

Vi vil i det folgende tilbyde et kort oprids af
de to hold. En sa&dan portreettering
rammesatter ikke blot det arbejde, som
HANDIVID-konsulenterne har udfert og har
kunnet udfere, men tjener ogsé til at minde
eventuelt fremtidige projekter med PTSD-ramte
veteraner om den diversitet, som initiativtager
star overfor, ndr man saetter i gang’®.

Alder: Storstedelen af deltagerne tilhgrer enten
en kategori af relativt unge deltagere i
slutningen af tyverne eller starten af trediverne
eller en lidt eeldre kategori pa 40 og derover.
Aldersforskellen vidner om, at veteranerne er
forskellige steder i livet og dermed naturligt har
forskellige ensker og behov.

Udsendelser: Den aldersmeessige spredning
indikerer ogsa, at deltagerne har vaeret udsendt
pa ganske forskellige missioner: de yngste
deltagere har naesten udelukkende veeret
udsendt i Irak eller Afghanistan og ofte kun pa
én mission, mens de eeldre ofte har veeret
udsendt flere gange — de forste vaerende pa
Balkan i midten af 90’erne.

Civilstatus: Storstedelen af deltagerne boede i
projektperioden sammen med faste parthere
enten i hus, lejlighed eller egen kolonihaveC.
Enkelte skiftede bopael undervejs i forlgbet.

Arbejdsmarkedstilknytning: Deltagerne havde
generelt et anske om at fa en uddannelse eller
et arbejde. For naesten alle var der dog forud
for dette et stort behov for at fa styr pa en
raekke grundlaeggende ting i hverdagslivet.

Deltagernes omsiggribende udfordringer i
hverdagen er for mange og for forskellige til at
opremse her, men det er veerd at naevne et par
af de udfordringer, som gik igen blandt mange
deltagere ved pabegyndelsen af projektet:
Udfordret privatekonomi, alvorlige
sgvnproblemer, forhgjet alarmberedskab i
kroppen, sikkerhedsadfeerd, angst, manglende
evne til at fa struktur i hverdagen,
vanskeligheder ved at komme ud af deren samt
vanskeligheder ved at omgéds mange og
fremmede mennesker.

Disse forskellige udfordringer og
begraensninger beteod, at tilknytningen til
arbejdsmarkedet eller uddannelses-institutioner
i forste omgang ofte blev seggt som fleksjob
eller afprovende virksomhedspraktik nogle fa
gange om ugen.



Behandling: Samtlige deltagere havde veeret
eller var fortsat i behandling for deres PTSD,
angst eller andet. Sterstedelen af deltagerne,
som var blevet henvist fra Klinik for PTSD og
Transkulturel Psykiatri i Aarhus var feerdige med
deres intensive, ugentlige behandling ved
projektstart, om end nogle undervejs i forlgbet
vendte tilbage med specifikke problemstillinger
sdsom traumebehandling.

Deltagerne visiteret fra Krise- og
Katastrofepsykiatrisk Center i Kgbenhavn
havde med enkelte undtagelser fortsat
manedlige konsultationer, og mange modtog
kropsterapeutisk behandling samme sted.

Rekruttering

Projektet blev ved opstart omtalt pa
Soldaterlegatets hjemmeside samt i
Handicapidraettens Nyhedsbrev?!. Der blev
derudover udarbejdet en lille folder, "Vejen til et
godt hverdagsliv’, som introducerede projektet
for potentielle deltagere. Den egentlige
rekruttering skete via PTSD-Klinikken i Arhus og
Psykiatrisk Center i Kgbenhavn, hvor
veteranerne var i behandling forud for projektet.
HANDIVID havde allerede et vist kendskab til
Psykiatrisk Center via det tidligere naevnte
pilotprojekt.

| Arhus introducerede behandlerne pa PTSD-
klinikken i forste omgang projektet til veteraner i
malgruppen, som de vurderede ville kunne fa
gleede af det, hvorefter interesserede veteraner
deltog i et feelles introduktionsmgde med
konsulenterne fra HANDIVID. Dette bevirkede,
at veteranerne oplevede, at der var sagt god for
projektet fra PTSD-klinikkens side, at der var en
storre sammenhaeng mellem
behandlingsforlgbene, og at de var del af en

gruppe.

| Kgbenhavn foregik visiteringen mere
individuelt, og der var ikke mulighed for samme
kollektive introduktion til deltagerne. Der har
efterfalgende gennem projektforlebet ogsa
veeret teettere kontakt og opfelgning mellem
HANDIVID og PTSD-klinikken end med
Psykiatrisk Center. Det har af forskellige grunde
desuden vist sig vanskeligere at fastholde
deltagerne pé Sjaelland.

Tidsplan

Den overordnede tidsplan for forlgbet var:

« Juli-august 2015: Rekruttering

+ September 2015 - december 2016:
Lobende besog og stotte til samtlige
deltagere

+ November 2015: Internatophold hold 1
(Jylland)

+ Marts 2016: Internatophold hold 2 (Sjeelland)

*  November-december 2016: Re-union hold
1-2

+ December 2016: Officiel afslutning af
projektet

+  Marts 2017: Aflevering af evalueringsrapport

Det blev i overensstemmelse med HANDIVIDs
veerdier og tilgang besluttet at foretage en
glidende udfasning frem til april 2017 for at
undgd at deltagende veteraner ville blive
overladt til sig selv, for de var selvhjulpne.

Projektet og dets forelgbige resultater er blevet/
vil blive praesenteret i falgende fora:

« Juni 2016: Seminar om "Vejen fra militeer til
civil”, Veterancenteret.

* November 2016: "Veterankonference 2016”,
Nyborg Strand.

+  Marts 2017: Projektkonference.

Malsaetning

Projektets overordnede mal er at vise, at en
hardt PTSD-ramt veteran med hjeelp fra en
personlig konsulent med erfaring inden for
handicap- og psykiatriomradet igen kan fa et
godt hverdagsliv — og dermed det nedvendige
fundament til at blive klar til at (gen)indtraede pa
arbejdsmarkedet eller i uddannelsessystemet.

Projektet vil:

+ Kortleegge, hvad et godt hverdagsliv er,
samt undersgge, i hvilken udstraekning og
med hvilke virkemidler en god hverdag kan
lede til uddannelse og beskaeftigelse for en
veteran med psykosociale problemer.

+ Bista veteranen med personlig stotte fra en
sakaldt 360°-konsulent, s& veteranen
fastholder sin positive udvikling med henblik
pé at skabe et godt hverdagsliv, herunder at
hjelpe veteranen til at overvinde barrierer,
rydde op i gamle mgnstre og stotte



vedkommende til at orientere sig i nye
retninger.

- Stotte veteranen sa langt, at denne
begynder at se positivt pa fremtiden og
selvsteendigt foretager de nedvendige valg
for at fortseette den personlige udvikling
frem mod indtraeden pé arbejdsmarkedet.

- Sikre sig, at veteranen far etableret et godt
hverdagsliv, samt etablere kontakt til og
samarbejde med virksomheder med henblik
pé genindtraeden pé& arbejdsmarkedet.

Forventningen ved projektets opstart er at:

+ 100 % af de veteraner, der gennemforer
forlobet, opnéar en bedre hverdag — og aget
kontrol over egen tilveerelse i forhold til savel
sociale som gkonomiske forhold.

« 45 % enten kommer i fuld eller delvis
beskaeftigelse, her teeller ogsa optag pé en
videregdende uddannelse.

+ 10 % af deltagerne falder fra.

Arbejdsmetode

Projektets arbejdsmetode bygger pa
erfaringerne fra pilotprojektet samt HANDIVIDs
mangearige arbejde med personer med diverse
handicap og funktionsnedseettelser og blev
grundigt beskrevet i projektansggningen.
Metoden introduceres kort nedenfor og
beskrives og diskuteres med fokus péa praksis i
rapportens analysesektion.

De centrale elementer i HANDIVIDs
tilgang er:

+ personlige samtaler med veteraner med
henblik pa at foretage en kortleegning af
veteranens personlige situation (bolig,
gkonomi, familiecere og sociale forhold m.m.).

+ udvikling af individuel handleplan sammen
med veteranen med konkrete malsaetninger
med henblik p& at skabe det forngdne
fundament for, at veteranen kan tage det
naeste skridt mod et godt hverdagsliv.

+ samveer med veteranen i forskellige
hverdagssituationer (observe) med henblik
pa at forstd det oplevede i dets kontekst
(orient), samt droftelse af iagttagelser med
veteranen med henblik p& at treeffe

kvalificerede valg (decide) og stotte til
veteranen i at omseette beslutninger il
handling (act). Se Figur 2.

- stotte i interaktionen med det
omkringliggende samfund, det vaere sig
med myndigheder (banken, jobcenteret,
etc.), andre instanser (tandlaege, sovnklinik,
etc.), fritidslivet (svemmehallen,
fodboldklubben, etc.), arbejdsmarkedet
(virksomheder, uddannelsessteder, etc.) eller
det sociale (venner, familie, etc.) med henblik
péa at styrke veteranens sociale relationer og
identitet.

+ lobende personlig stotte og opfalgning
med henblik pé at italesastte og styrke den
positive udvikling, veteranen oplever.
Konsulenten skal bringe sig i position til at
kunne foretage timede indgreb, finde den
rette dosering, og serge for, at der til
stadighed bliver lagt noget i den positive
veegtskal, s& maengden af problemer kan
blive afvejet i forhold til gjeblikke af glaede
0g positive oplevelser.

-

Figur 2: lllustration af HANDIVID-konsulenternes metodiske
tilgang.

| alle sammenhaenge er det HANDIVID-
konsulentens opgave at sikre et frirum omkring
veteranen og en bredere bergringsflade til det
omkringliggende samfund. HANDIVID-
konsulenten forener rollen som personlig
mentor, facilitator og brobygger, og i dette
adskiller konsulentens opgave sig fra det,
man kan forvente at finde i eksempelvis
kommunalt regi.

Som Sgren Juul?? beskriver det i sin

indflydelsesrige undersggelse af anerkendelse i
socialt arbejde, har forvaltere af forskellig slags
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uagtet egne hensigter her en tendens til enten
at behandle borgere som numre, der skal
underordnes kommunens gkonomiske
kugleramme eller at skabe, hvad Juul kalder
klientificering, dvs. en given borgers
afhaengighed af offentlig stotte.

Et alternativ, som Juul beskriver som et etisk
ideal, er en tilgang til socialfagligt arbejde, hvor
man anerkender borgeres ret og evne til at
forestille sig og udstikke retningen for deres
egne liv. Som vi skal se, er dette anerkendende
perspektiv en integreret del af HANDIVID-
konsulenternes faglige katalog og praktiske
arbejdsform.

Fokus: Hverdagen

"Teettere pd arbejdsmarkedet med et godt
hverdagsliv” seetter fokus pa hverdagen som et
helt centralt omdrejningspunkt.

sundheds-
tilstand

Figur 3: lllustration af HANDIVID-konsulenternes grundleeggende
forstéelse af hverdagen.

Hverdagen bliver her identificeret som et
potentielt ’‘problem’ eller en ’barriere’ for et
almindeligt arbejdsliv: hvis ikke der er styr pa
hverdagslivet kan det veere sveert at fa
overskud til at handtere et arbejdsliv. Men
dermed bliver hverdagslivet ogsd del af en
mulig ’lesning’ i veteranernes bestreebelser pa
igen at f& en tilknytning til arbejdsmarkedet, idet
det antages, at hvis veteranerne far et bedre
greb om privatlivet, deres sundhedstilstand og
fritidsliv, s& vil de alt andet lige have storre
muligheder for at f& og passe et job.

Det beor dog geres klart, at hverdagen og
arbejdslivet i dette projekt ikke forestilles som
to sideordnede, men separate domeener. Som

det ogsad fremgéar af Figur 3, er det snarere
projektets udgangspunkt, at erhvervsarbejde
kan udgere en del af en overordnet hverdag,
hvoraf andre elementer for nuvaerende boer ga
forud for og prioriteres over arbejdslivet.

Hverdagen fylder meget og spiller en vigtig rolle
i stort set alle menneskers liv, selv om den tager
sig ud p&d mange forskellige mader. Blandt
andet derfor har ’hverdagen’ eller
’hverdagslivet’ ogsd i artier vaeret et vigtigt
forskningsfelt inden for sociologien,
antropologien og kulturstudier, hvor det har
givet anledning til mange debatter3. Som Rita
Felski skriver: ”Hverdagslivet er den mest
indlysende, og dog den mest gadefulde af
ideer”4. Pa baggrund af den eksisterende
forskning vil vi i det folgende kort
sammenfatte nogle centrale perspektiver pa
hverdagen, som kan veere med til at belyse,
hvad der er pa spil for projektets deltagere.

Vi gér i dybden med disse aspekter, samt
hvordan HANDIVID-konsulenterne arbejder
med disse, i rapportens analytiske sektion samt
i den afsluttende diskussion.

TID: Hverdagslivet er ferst og fremmest et
tidsligt begreb. Hverdagen bestar
grundleeggende af en maengde rutiner og vaner;
ordineere praksisser, som vi gentager igen og
igen — hver dag — og som strukturerer vores
tilveerelser i relativt stabile rytmer og menstre,
som vi med tiden kommer til at tage for givet og
ikke taenker naermere over, fordi de simpelt hen
indlejrer sig i kroppen som habitus.

Hverdagslivet er dermed med til at forankre os i
verden samt skabe en form for sikker base og
kontinuitet i vores liv. Men hverdagen og dens
trummerum stér aldrig alene. Den afbrydes af
begivenheder, som for en kort stund seetter
hverdagen i perspektiv, eller af storre eller
mindre kriser, som afbryder rutinerne og fordrer
en serlig indsats for at genetablere disse eller
for at etablere nye rutiner?s.

Uanset hvordan en udsendelse pavirker
soldaten, s& indebeerer den, at hverdagen
gentagne gange brydes op og ma
genetableres. De rutiner og vaner, der var
geeldende for udsendelse, erstattes af andre i
forbindelse med udsendelsen, og nér soldaten
vender hjem, ma de atter etableres pa ny.

Veteraner, som lider af psykiske
efterreaktioner som eksempelvis PTSD, star
over for saerlige udfordringer i forhold til at
(gen)etablere rytmer og rutiner i hverdagen.
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Det skyldes ikke mindst, at de ofte lider af
sgvnbesveaer, som gor det vanskeligt at etablere
og fastholde regelmaessige degnrytmer og som
folge deraf at forudsige eller planleegge
hverdagens forlgb. Dertil kommer, at mangel pa
segvn pavirker energiniveauet og overskuddet til
at give sig i kast med forskellige opgaver?.

En grundleeggende opgave for et projekt som
"Teettere pd arbejdsmarkedet med et godt
hverdagsliv” er séledes at stotte deltagerne i at
etablere eller fastholde regelmaessige
daognrytmer, hvilket forst og fremmest vil sige en
god sgvn, men eventuelt ogsd gode rutiner
omkring maltider, husholdning, personpleje inkl.
behandling, etc.

RUM: Med hverdagens fokus péa ordinaere og
rutinemaessige praksisser, saettes hverdagslivet
ofte i forbindelse med hjemmet, hvilket har
knyttet opfattelsen af hverdagslivet til familien
og det kvindelige ken. Og det har veaeret
medvirkende til at forsteerke en generel
opfattelse af hverdagslivet som ordineert,
trivielt, kedeligt og ubetydeligt; i modseetning til
det ekstraordinaere, som bliver associeret med
det maskuline?’.

Samtidig er det dog vigtigt at pointere, at
hverdagslivet ikke kun leves inden for hjemmets
fire veegge, men ogsd i det offentlige rum
sammen med andre: pad arbejdspladser og i
skoler, pad gader, i trafikken, i butikker og i
foreninger, hvor de fleste mennesker bruger en
stor del af deres (fri)tid.

Mange veteraner oplever, at det er sveert og
tager tid at veenne sig til en ’hjemlig hverdag’
efter en udsendelse. For eksempel er det for
mange i starten sveaert at genfinde sin rolle i
familien, og nogle oplever mange af hverdagens
geremdl som ubetydelige og ligegyldige set i
perspektiv af krigen.

For veteraner med PTSD kan hjemmet, ogsa pa
lengere sigt, give seerlige udfordringer. Nogle
mangler pa grund af PTSD’en det overskud, der
skal til for at foretage de rutinemaessige
praksisser, som er nodvendige for at
(vedlige)holde et hjem. Andre oplever ikke
(l,engere) hjemmet som en sikker og tryg base,
men i stedet som et sted, der byder pa
forskellige stressfaktorer eller endda trusler i
form af fx ukendte eller uforudsete lyde og
andre menneskers aktiviteter.

For andre bliver hjemmet netop dét sted, hvor
de kan beskytte sig mod det omkringliggende
samfund og dets mange krav, hvilket kan lede

til social isolation. Graden af PTSD-ramte
veteraners hverdagsaktiviteter uden for
hjemmet varierer meget, men typisk kreever det
mange overvejelser og meget forberedelse for
en veteran med PTSD at begive sig udenfor,
saledes at uforudsigeligheden og dermed
stressniveauet kan reduceres mest muligt.

For "Taettere pa arbejdsmarkedet med et godt
hverdagsliv” er udfordringen, afhaengigt af den
enkelte veterans situation, at hjeelpe denne med
at (gen)skabe hjemmet som en tryg og god
base for veteranens og dennes families
hverdag, men ogsd at modvirke
uhensigtsmaessig social isolation og stotte
veteranen i forskellige sociale aktiviteter uden
for hjemmet, hvad end disse har karakter af
forngjelse eller nodvendighed.

POLITIK: Hverdagslivet er ikke kun et
individuelt anliggende, men en politisk arena
forstaet sdledes, at mange, fx arbejdspladser
og velfeerdsinstitutioner, har en aktiv interesse i
folks hverdagsliv. Det ses for eksempel, néar
arbejdsgivere begynder at g& op i ansattes
sgvn, motion og kost, nar offentlige institutioner
seger at skabe en ’hjemlig atmosfeere’, der far
folk til at fele sig velkomne og trygge, eller nar
hverdagslivet bliver en malestok for, hvor
velfungerende folk er i socialpolitisk henseende.

Hverdagen er i fokus i dette projekt, men indgéar
naturligvis pd en eller anden made i mange af
de tilbud, som malrettes veteraner med PTSD.
Disse arbejder med forskellige tidslige
horisonter, inden for hvilken veteranen forventes
at 'f det bedre’ og komme ’videre’ med sit liv.
Ofte vil de ogsé arbejde med mere eller mindre
klare kriterier og indikatorer for, hvad ’en god
hverdag’ er, og i forhold til hvilke fremskridt eller
tilbageskridt males.

Sadanne opfattelser kan eksempelvis veere
forankret i medicinske forstaelser eller i
kulturelle modeller af hverdagen. Endelig vil de i
mange tilfelde gribe meget direkte ind i
veteranens hverdag, enten i form af krav om at
mede op pa bestemte steder og tidspunkter, i
form af hjemmebesog hos veteranen, eller
etableringen af handleplaner.

"Teettere pd arbejdsmarkedet med et godt
hverdagsliv’ er naturligvis forst og fremmest
fokuseret pa& at stotte og hjeelpe deltagerne.
Med sit eksplicitte fokus pé& veteranernes
hverdagsliv og det metodiske princip omkring
individuel indflydelse udger projektet imidlertid
ogsé indirekte et indleeg i den danske veteran-
og sundhedspolitiske debat.
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| lobet af projektet, har vi haft en teet og
konstruktiv dialog med HANDIVID-
konsulenterne om deres metode, hvilket blandt
andet har resulteret i en lettere revideret udgave
af figur 3, hvor bade generelle
forskningsbaserede pointer og konkrete
empiriske forhold og erfaringer fra
projektimplementeringen er sggt integreret (se
Figur 4). Isaer har vi fundet det hensigtsmaessigt
at tydeliggere de forskellige domaener, som
projektet arbejder i.

Arbejdsmarked

Det sociale rum

Veteran fallesskab

Hjemmet

Figur 4: Vores visualisering af hverdagslivets forskellige,
men internt forbundne domaener.

Figuren illustrerer forskellige centrale domeener
i projektdeltagernes hverdagsliv. Domaenerne
karakteriseres ved forskellige typer af
aktiviteter, sociale relationer og atmosfaerer —
eller kort og godt ‘socialiteter’ — og kraever
forskellige former for viden og feerdigheder. |
analysesektionen vil vi illustrere, hvilke
udfordringer veteranerne stér overfor i forhold til
de enkelte domaener samt vise, hvorledes
HANDIVID-konsulenternes stottede dem i at
tackle disse.

Efter sdledes at have optegnet baggrunden,
hvorp& projektet udfolder sig, og afdaekket
malgruppen samt HANDIVIDs erkleerede
malsaetning, metode og empiriske fokus, vil vi
vende os mod det konkrete arbejde mellem
HANDIVID-konsulenter og deltagere. Raekken
af aktiviteter, som HANDIVID-konsulenterne
foretog med deltagerne er for mange og for
forskelligartede til at lade sig opliste en efter en.

For overblikkets skyld har vi inddelt de mange
aktiviteter og virkemidler i falgende kategorier:

+ Internat

+  Hjemmebesag

+ ’Udebesgg’

+ At veere til radighed

Inden vi uddyber aktiviteterne i de fire
kategorier, vil vi forst skitsere baggrunden for
og metoden bag selve evalueringen af
projektarbejdet.

Evaluering

Den forhandenveerende evaluering af ”Taettere
pé arbejdsmarkedet med et godt hverdagsliv”’
har forst og fremmest til formal at identificere
de vaesentligste ’lessons learned’ med henblik
pa videreudvikling af indsatser, der kan stotte
danske veteraner, som lider af PTSD eller andre
psykosociale udfordringer. Evalueringen har
ganske vist de pa forhand opstillede mal og
forventninger for gje, men fokuserer primeert pa
projektets organisering og forskellige
virkemidler ud fra de forskellige deltageres
erfaringer samt deltagernes egne forstaelser og
praktisering af et godt hverdagsliv - i
overensstemmelse med projektets egen
beskaffenhed. Denne eksplorative tilgang
prioriterer sdledes malgruppens erfaringer og
perspektiver frem for eksternt definerede
kategorier og kriterier.

Design og metoder

Vurderingen af projektet er foretaget lebende i
heleimplementeringsperioden.

Den er baseret pa: a) projektdokumenter; b)
deltagerobservation; c) semistrukturerede
interviews samt uformelle samtaler (med
deltagere, HANDIVID-konsulenter og ansatte pa
PTSD-klinikken i Arhus). Evalueringen er
dermed Kkvalitativ i sin tilgang. | forhold til
Dahler-Larsens karakteristik af kvalitative
evalueringsmetoder lzener denne evaluering sig
forst og fremmest op ad den ’responsive’
evaluering, idet vi laegger veegt pd de temaer,
som fremstar som vigtige fra deltagernes
perspektiver. Evalueringen har derudover et
‘virknings’-orienteret element, for sd vidt som vi
belyser, i hvilket omfang projektets antagelser
om, hvordan bestemte virkemidler kan hjaelpe
veteraner ind pa arbejdsmarkedet, synes at

13



blive bekraeftet?®. De enkelte metoder beskrives
nedenfor.

Dokumenter: Skriftlige dokumenter indgar i
evalueringen primeaert som baggrundsviden. De
inkluderer projektansggningen, korte
sporgeskemaer udleveret til veteranerne i
forbindelse med det indledende
informationsmgde samt enkelte videnskabelige
artikler, som i grove traek illustrerer HANDIVID-
konsulenter socialpesedagogiske tilgang til
arbejdet med veteranerne®®. Endelig har vi
kontinuerligt modtaget ugentlige skriftlige
opdateringer udarbejdet af HANDIVID-
konsulenter om det relationelle arbejde mellem
konsulent og deltager, som er foregaet i vores
fraveer. Trods deres abenlyst subjektive karakter
har de mange opdateringer givet os en fin
fornemmelse for det lgbende arbejde samt de
forandringer, som kun kan spores ved
kontinuerligt samarbejde.

Deltagerobservation: Dette umiddelbart
selvmodsigende begreb betegner en klassisk
etnografisk metode, hvor forskeren er sit eget
vigtigste instrument og pé én og samme tid
observerer sociale interaktioner i et givet felt
og deltager engageret i dette felt.

Deltagerobservation er sdledes en udpraeget
ikke-positivistisk metode, som bygger pa, at
man som forsker ikke blot studerer og leerer om
mennesker, men ogsd af mennesker; ikke
undersgger mennesker, men undersgger noget
med mennesker.

Det er blevet bemeerket, at deltagerobservation
i mange tilfeelde kun med vanskelighed lader
sig gere inden for evalueringspraksisser, da
tidsbegraensninger og et tydeligt
anvendelsessigte synes at modarbejde visse af
metodens grundpraemisser®’.

| neerveerende evaluering var vi endvidere
udfordret af, at projektets metode har veeret
centreret omkring regelmeaessige, intime face-
to-face interaktioner mellem de individuelle
deltagere og en HANDIVID-konsulent, hvor
muligheden for deltagelse fra vores side var
begreenset.

Derudover blev det allerede tidligt i forlobet
gjort klart, at deltagerobservation uden
HANDIVID-konsulenter i eksempelvis
deltagernes hjem ikke var tilradeligt af hensyn
til deltagernes velbefindende.

Vi har dog taget del i begge de to holds
indledende internater, lgbende afholdte
udflugter og en maengde hjemmebesgag. Vores
deltagerobservationer ved disse begivenheder,
nedfeldet i detaljerede feltnoter,
kontekstualiserer interviews med et vigtigt
praksis- og handlingsniveau. Vores deltagelse
muligger ligeledes inklusion af mere uformelle,
men potentielt vigtige ytringer og situationer.

Semistrukturerede interviews: Det

semistrukturerede interview tager
udgangspunkt i en til formalet forberedt
spergeguide med en raekke temaer og brede
spergsmal, som interviewpersonen forholder
sig til, men tillader ogsa interviewpersonerne at
ga i dybden med netop de forhold og emner,
der viser sig af seerlig betydning for
interviewpersonen selv32,

Speorgeguiden indeholder typisk bade
beskrivende, forklarende og eksplorative
sporgsmal, hvor forskeren moder
interviewpersonen med en art bevidst naivitet33.
Dette har til formal at undgd for mange
prefabrikerede kategorier og at lade
interviewpersonen veaere ekspert i sine egne
oplevelser og erfaringer.

| dette tilfeelde antog de semistrukturerede
interview sommetider karakter af sakaldte
livshistoriske interviews34, hvor deltagerne blev
foreslaet at forteelle om (dele af) deres liv, som
de selv huskede det og enskede at forklare det.

Overordnet set har de forskellige interviews
med deltagerne fokuseret pa 1) det generelle
sygdomsforlgb herunder symptomer og
(sociale) konsekvenser, 2) oplevelsen af det
neervaerende projekt herunder steerke og
mindre steerke sider, 3) det konkrete
samarbejde med den givhe HANDIVID-
konsulent med fokus pa at isolere faglige og
personlige kvaliteter eller holdninger, der
forekommer deltageren at veere seerligt
befordrende for deres proces.

De mange samtaler og interviews blev oftest
udfert i deltagernes hjem, men foregik efter
behov ogsé péa fx caféer, i susmmehalssaunaer
eller under en gatur. Det var selvsagt at
foretreekke at udfgre samtalerne uden
HANDIVID-konsulenternes tilstedeveaerelse, men
af hensyn til deltagerne var dette i visse tilfeelde
ikke muligt. Af samme &arsag blev enkelte
veteraner ikke interviewet.

De semi-strukturerede interviews med
HANDIVID-konsulenter har fokuseret pa a)
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deres personlige og socialpaedagogiske tilgang
til arbejdet, b) deres erfaringer fra projektet,
b&de positive og negative, c) deres handtering
af seerlige og eventuelt uforudsete udfordringer,
d) lessons learned.

Disse interviews er oftest foretaget pa
HANDIVID-konsulenternes faste arbejdsplads,
mens uformelle, men lange og dybdegaende
samtaler er foregadet for, under og efter diverse
hjemmebesog. Der er lavet udferlige feltnoter
under eller efter hvert interview.

Interviews med behandlere fra PTSD-Klinikken
blev foretaget pa& arbejdspladsen og havde
fokus pa& a) PTSD-Klinikkens egen tilgang til
behandling af veteraner med PTSD, b)
overordnet vurdering af projektets tilgang og
effekter.

Interviews er optaget i det omfang, det var
muligt og hensigtsmeessigt, men er ikke
transskriberet ad verbatim. Der er lavet udferlige
feltnoter under eller efter hvert interview.

Som vi senere skal komme ind p4, var der stor
variation i, hvor meget deltagernes pargrende
blev inkluderet i projektforlobet, og de
péargrende fylder ej heller meget i evalueringen
af projektet, hvorfor deres opfattelse af og rolle i
forlebet méa forblive relativt uberert. For
fremtiden synes det oplagt at inkludere
péargrende mere i det konkrete arbejde, hvorved
de ogsa ville f& en mere fremtraedende rolle i en
eventuel evaluering.

Etik: Bade HANDIVID-konsulenterne og
deltagerne har veeret meget abne og
imgdekommende under hele processen. Denne
abenhed til trods bed samtaleemnernes
lejlighedsvise folelsesmeettede natur os at stille
spgrgsmal med stor agtpagivenhed samt
fornemmelse og respekt for den givne
situation®®. Sadanne hensyn har naturligvis sat
nogle begraensninger for, hvordan evalueringen
kunne foretages, men har veeret en ufravigelig
grundpraemis.

Derudover har vi selvsagt underordnet os de
generelle retningslinjer for forskningsetik i
samfundsvidenskaberne, herunder at
deltagelse er frivillig, datamateriale er fortroligt
og at informanterne vedbliver at veere
anonymiserede med mindre andet aftales?.

Projektets Metode og
virkemidler

Internat
FORMAL:

Projektforlebene for henholdsvis “det jyske” og
” det sjeellandske” hold (fremover hold 1 og
hold 2) blev begge skudt i gang med et fire
dage langt og indholdsrigt internat pad Egmont
Hojskole i Hou.

Ifalge HANDIVID-konsulenterne havde
internatet det dobbelte forméal at give de
respektive hold en positiv, social ryste-
sammen-oplevelse og at leegge fundamentet
for det forestdende arbejde mellem
konsulenterne og de individuelle deltagere.

| den forbindelse var det, som en af
konsulenterne udtalte ved et interview med en
repraesentant fra Soldaterlegatet, afgerende for
deltagerne at komme vaek hjemmefra for at
kunne beskue sin vante tilveerelse fra et nyt og
anderledes perspektiv3’.

Nar vi i det folgende dedikerer sd meget plads
til internatet som helhed, beror det dels p3, at
bade deltagere og HANDIVID-konsulenter flere
gange understregede den afgerende
peedagogiske betydning af opholdet, dels at
internatet pa saet og vis kan ses som en slags
kondensat af hele projektet, hvad angar
aktiviteter og socialfaglige greb.

DET MENTE VETERANERNE:

“Vi gor det, der er godt for os. Der er plads til,
at vi kan snakke og veere mennesker.”

For samtlige veteraner var det en god og
opleftende oplevelse at deltage p& internatet.
Ganske vist var det for snart sagt alle en enorm
udfordring overhovedet at mgde op pa Egmont
Hojskolen — for nogle kostede det lange interne
diskussioner, tarer og angstanfald i brusebadet
- og mange udtrykte ogsé, at det var hardt at
veere sammen med s& mange mennesker
uafbrudt i fire dage. Dette til trods var der
rorende enighed om, at opholdet havde veeret
”skide godt”, at deltagerne ”for en gangs
skyld folte sig normale” eller ngd at ”fa lov at
veere lidt drengerev”, og mange endte ud
med en oplevelse af, at ”jeg ikke er helt
uduelig”.
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Flere af deltagere var endda af den opfattelse,
at internatet var af helt afgerende betydning for
projektets overordnede succes, idet den tillid,
som her blev skabt mellem deltagerne og
HANDIVID-konsulenterne, var en grundpraemis
for det senere individuelle arbejde. Denne
pastand er naturligvis sveer at be- eller afkreefte,
men vi har dog noteret os, at deltagere, som
deltog ved internatet, synes at fole langt storre
tilknytning til og at finde langt sterre veerdi i
projektet som helhed end de, som ikke deltog.

Pa trods af diverse forskelligheder blandt
deltagerne pa hold 1 og hold 2 var bade selve
programmet pa internatet og deltagernes
oplevelse heraf meget gennemgaende, hvorfor
vi pa de folgende sider vil behandle de to
internater under et.

Lejlighedsvis vil vi fremhaeve observationer fra
det ene eller andet ophold, som i sig selv viste
sig seerligt givende eller udfordrende. Dette
tilader os at kaste lys pa et saerligt feenomen
eller at rejse en seerlig pointe, nar dette tjener
evalueringen af “Teettere pa Arbejdsmarkedet
med et Godt Hverdagsliv”.

DE FYSISKE RAMMER:

Et af de punkter, hvor de to internater
afspejlede hinanden var pa deres fysiske
forankring: begge gange madtes deltagerne pa
Egmont Hgjskolen. At vi i det folgende vier
nogle linjer til i brede termer at beskrive
internaternes fysiske karakter - deres
'stedslighed’ — skyldes, at et sted aldrig bare
er en vidt &ben plads blottet for sociale
(ud-)fordringer. Tveertimod er ethvert sted i hele

sin materialitet altid allerede preeget af
forestillinger, som giver stedet sit eget udtryk
og far det til at udstrdle en seerskilt
atmosfaeress. Dette er ikke mindst tilfeeldet,
nar valget af lokalitet falder pa Egmont
Hojskolen, som med sit serlige
veerdipolitiske onske om at tilbyde unikke
muligheder til og at tage seerligt ansvar for
folk med fysiske handicaps fremstar en
smule szeregen, bade hvad angér de fysiske
forhold og den ”sociale stemning”3°.

Egmont: natur, latter, og loftslifte

Som man far et indtryk af ved at kigge pa figur
5, udger Egmont Hgjskolen et stort omrade
med et veeld af bade indenders aktiviteter og
rummelige grenne arealer til de udenders ditto.
Seerligt ved den afsidesliggende Ferieby (se
markering), hvor deltagerne blev indkvarteret og
skulle tilbringe storstedelen af internatet, er der
hojt til himlen, masser af grent og direkte
adgang til havet.

Feriebyen i sig selv er udgjort af en meengde
lave, identiske bungalows med en del meters
afstand til hinanden. Dette set-up gav en
oplevelse af sm3, trygge enklaver, som maske
nok er en del af en storre sammenhaeng og
feellesskab, men ogsa er en art aflukke for sig,
hvor man som beboer kan lukke sig inde og fa
fred for omverdenen efter behov. Et
undervisningslokale samt et socialt maderum,
Tehuset, udgjorde fallesarealerne for
projektmedarbejdere og deltagere.

Deltagerne var over en bred kam seerdeles
glade for de naturlige omgivelser, og flere af

Figur 5: Kort over Egmont Hajskolen
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dem udtrykte, hvordan fraveeret af trafikstgj og
lyden af havets brusen gav dem den sindsro,
de behgvede for at have energi til et program,
der i deres gjne var temmelig omfattende.

Mange var ogsd sveert tilfredse med selve
Feriebyens struktur, som ganske let tillod dem
at regulere graden af socialt samveer efter
behov: nar de ved huller i programmet gerne
ville omgas andre mennesker, kunne de ganske
enkelt troppe op i Tehuset, hvor andre deltagere
med samme gnsker oftest befandt sig.

Omvendt kunne deltagerne med al tydelighed
vise et eventuelt behov for privatliv ved at
treekke sig tilbage til deres respektive
bungalows,. Feriebyens fysiske rammesaetning
understottede sadledes en let og gnidningsfri
social retraete.

En del af programmets aktiviteter og
aftenmaltider fandt sted i omrader, hvor de
ovrige hgjskoleelever ogsd faerdedes. Mens
mange deltagere fandt det enormt
livsbekreftende at se og befinde sig i
nerheden af ”"de handicappede, som alle
sammen er sa glade”, konnoterede placeringen
af internatet pa en hgjskole kendt for sit fokus
p& mennesker med fysiske handicaps for andre
deltagere en vis patologisk tilstand hos dem
selv.

Dette kom blandt andet til udtryk i kommentarer
om at stedet ”naesten far en til at fole sig
handicappet”. Tydeligst blev det dog, da en stor
og steerk deltager med en vis jeg-kan-klare-det-
hele attitude fortalte, at det da var godt, at man
ikke pa forhand havde fortalt ham, at
deltagerne skulle sove i "hospitalssenge”;
underforstéet, at s& var han ikke kommet.

Denne deltager uddybede senere sin reaktion
med, at madrassernes plastikbeskyttelse
antydede, at han jo kunne tisse i sengen, og at
den voldsomme loftslift, der tillader eksempel
paraplegiske mennesker at blive flyttet fra seng
til brusebad i lift, ganske enkelt "pisser mig af”.
Han var naturligvis klar over, at disse remedier
ikke var tilteenkt ham specifikt, men for ham at
se indikerede de alligevel en patologisk tilstand
hos ham selv.

Det er vigtigt at understrege, at de mange
muligheder, grenne omrader og stedets positive
energi for snart sagt alle gjorde Egmont
Hojskolen til et noget naer ideelt sted at afholde
internatet, og det er naturligvis umuligt at stille
alle mennesker tilfredse.

Denne ene deltagers udbrud og senere
forklaring udstiller dog et grundlaeggende
dilemma ved at laegge indledende internater pa
Egmont Hgjskole. For selvom langt sterstedelen
af deltagerne fandt glaede i at opholde sig i
nerheden af unge mennesker med diverse
handicaps og i at fa lov at veere "drengerove”
med hgjskolens hgjteknologiske remedier, som
eksempelvis et AlterG Lobeband, sendte
placeringen af internatet for enkelte deltagere et
implicit signal om, at ogsé de led under et vist
handicap — og at Egmont var et naturligt sted at
placere dem.

Opmeaerksomhedspunkter:

+ De fysiske rammer for et indledende internat
kan have afgerende indflydelse péa
deltagernes udbytte heraf og indstilling til
det forestdende projekt, og ber derfor
overvejes ngije.

+  Egmont Hgjskolen gav unikke muligheder for
fleksibelt socialt samvaer, hvor veteranerne
relativt ubemaerket kunne veelge aktiviteter
og samveer til og fra. De blev dermed styrket
i at ’lytte til egen krop’.

«  Egmont Hajskolen gav ligeledes enestaende
muligheder for at preove forskellige sports-
og kreative aktiviteter, hvilket bade fordrede
socialt samver, bidrog med positive
oplevelser og gav deltagerne en (ny) erfaring
med egne muligheder — og begraensninger.

+ Endelig bevirkede Egmont Hgjskolen med sit
fokus p& handicaps dog ogsa potentielt en
vis ’stigmatisering’ af veteranerne.

Veteraner imellem

Som tidligere naevnt méatte mange af deltagerne
i den grad overvinde sig selv for at made op pa
internatet. For nogle var det tanken om en lang
tur i et overfyldt tog, som virkede uoverskueligt.
For andre var det tanken om at skulle veere med
en gruppe fremmede mennesker i fire dage,
som tyngede. Direkte adspurgt, hvad der fik
deltagerne til alligevel at dukke op, gik ét svar
igen i snart sagt alle forteellinger: samveeret
med andre veteraner. Endvidere var dette
eksklusive samveer for mange ikke alene
afgerende for deres blotte deltagelse, men ogsa
et oplevet ufravigeligt kriterium for en
succesfuld start pa projektet.

“Jeg folte mig normal. | fire dage falte jeg mig
normal... for forste gang i flere ar.”
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For nogle handlede det om, at det var hyggeligt
at kunne snakke "tanks og kanoner”, men for
andre var der tale om en udpraeget, men usagt
forstaelse veteranerne imellem, som gjorde det
lettere at veere sig selv og veere en aktiv del af
de ’feellesskabelige’ aktiviteter.

Eksempelvis fortalte en deltager, at han var
enormt lettet over at hore, at han ikke var alene
med sine sgvnproblemer. En anden fortalte, at
det betod rigtig meget, at alle deltagerne var
veteraner med PTSD. Det gjorde nemlig, at han
aldrig behgvede at forklare forbehold eller
behov for at treekke sig; “vi kender det alle
sammen”.

Denne interne forstaelse beted, forklarede han,
at han i fire dage - og for forste gang i arevis —
ikke "folte mig maerkelig”.

Kort sagt veerdsatte deltagerne internatets
eksklusive karakter, idet en fornemmelse af
feelles oplevelser i og i kelvandet pa Forsvaret
betad, at de kunne relatere til hinanden pa en
indforstaet og ikke-demmende made.

Det er veerd at notere sig, at deltagerne med to
tilfeeldige undtagelser ikke kendte hinanden for
disse internater. Derudover var deres
udsendelser fordelt over Irak (Golfkrig I),
Balkan, Kosovo, lIrak og Afghanistan. Antal
udsendelser varierede, og deres funktioner var
vidt forskellige: nogle var sikkerhedsvagter,
andre logistikere, andre igen paramedicinere.
Som beskrivelsen af deltagernes profil
illustrerede, udgjorde deltagerne ogsa pa
mange andre parametre en heterogen gruppe.

Nar mange af deltagerne alligevel
understregede en delt forstdelse af "hvordan
det hele var foregdet og alt det, vi har oplevet”,
synes det at skyldes tilstedeveerelsen af, hvad
historikeren Benedict Anderson kalder et
forestillet feellesskab. Som Anderson beskriver
det, er fallesskabet af forestillet karakter, nar
og hvis storstedelen af dets medlemmer ikke
kender hinanden personligt, men alligevel har
en klar idé om noget, der forener?,

| Andersons analyse er det nationen, som
forstds som et forestillet faellesskab, mens der
her er tale om en art kammeratligt broderskab
af soldater med en international mission i
bagagen.

En deltager med en Irak-udsendelse bag sig
forklarede det saledes:

[Feellesskabet] er forestillet fordi
medlemmerne... aldrig vil kende de fleste af
deres feeller, mgde dem eller endsige hare
om dem. Alligevel findes i tankerne hos hver
enkelt billedet af deres feellesskab.

Anderson
2014:48

"Det spiller ingen rolle, om man har veeret pa
Balkan eller i Irak eller i Afghanistan. Nar
man horer granaterne falde og ser folk blive
sarede og dg. Det gor noget. Man bliver et
andet menneske”.

Beskrivelser som denne kom frem flere gange
under internatet; den kropsligt forankrede
oplevelse af frygt, afmagt, sarbarhed og endda
dodelighed "ger noget”. Den indlemmer en i en
seerlig eksklusiv klub, hvis medlemskab
overtrumfer eller skeerer tvaers igennem andre
og ellers tydelige forskelle veteraner imellem*.

Veteraner ger krav pa& den viscerale autoritet
via kropslige oplevelser. De er ikke blot
teenkere eller gjenvidner. De har indhentet
deres viden gennem kroppen... Denne
unikke autoritet tager veteraner ejerskab
over ved igen og igen at forteelle om
episoder, hvor de undergik ekstreme
kropslige oplevelser og oplevede ekstrem
lidelse — noget, som er umuligt rigtigt at
genkende for fredsommelige civile.

Harari
2008:7-8

Mens tveergdende oplevelser fra forskellige
krige tydeligvis var noget, hvormed deltagerne
fandt feelles fodslag, havde dyrkelsen af dette
feellesskab ogsa den konsekvens, at der i lobet
af internatet blev talt temmelig meget om ded
og odelaeggelse, IED’er og sarede
gruppemedlemmer. Og mens dette for mange
umiddelbart var rart eller brugbart, var det for
enkelte — seerligt et par af de lidt eldre
deltagere - ikke befordrende for et par
behagelige dage.

Som én deltager sagde det, da han forklarede,
hvorfor han under morgenmaden havde sat sig
lidt vaek fra nogle af "de unge gutter”, som sad
og udvekslede ’roverhistorier” fra deres
respektive udsendelser:

"Havregryn med krig pa smager bare ikke
seerligt godt”.
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Pa besleegtet vis fortalte en deltager fra hold 2,
at det havde veeret dejligt og rart, at folk var
abne omkring den smerte og de folger, som
deres oplevelser i krig havde medfert, men
ogsa at dette forum virkelig ivaerksatte hans
lidelse. Normalt, fortalte han, ville han kunne
saette en form for facade op og i det mindste
give indtryk af at veere 'normal’, men her var det
ligesom hans sygdom, der berettigede ham til
en plads pa hgjskolen.

Pa den made kunne han heller ikke over for sig
selv spille ’rask’, hvilket, som han sagde, sikkert
var sundt, men ogsé var ret ubehageligt.

Opmeerksomhedspunkter:

« Det var for langt sterstedelen af deltagerne
betryggende og gavnligt, at alle deltagere
var veteraner — og veteraner med PTSD.
Dette medvirkede til en ofte uudtalt
forstéelse for andres graenser og behov.

+ Det forestillede faellesskab mellem
veteranerne byggede i hgj grad pa nogle
kropsliggjorte oplevelser af krigsforelse og
dennes efterveer. Disse oplevelser bandt
mange af deltagerne sammen, men blev for
visse ogsé en uvelkommen pamindelse eller
en ubehagelig iscenesaettelse af PTSD.

+ Man kunne overveje, hvorvidt det er veerd
eksplicit at diskutere med holdene, at
‘roverhistorier’ fra tiden som udsendt soldat
for nogle kan veekke negative folelser.

Rekreative og fysiske aktiviteter

De to internater bed pa en mangfoldighed af
mulige aktiviteter, hvoraf nogle var tiltaenkt at
skulle udferes i feellesskab - sdsom ture i
svgmmehallen — mens andre forekom mere
uforpligtende og lost arrangerede. En end ikke
udtemmende liste over aktiviteter talte
korestolshockey, kunstmaling, indendgrs
fodbold, badminton, klatring pa veeg, frisbee-
golf, morgenbadning i havet, sauna, leg i
vandrutsjebane, fitness og kajak-polo i
hgjskolens store sveammehal.

Fordelt over fire dage var mulighederne sdledes
mange. Det er dog vigtigt at holde fast i, at
dette netop var muligheder og ikke obligatoriske
aktiviteter.

Faktisk fortalte den ene af de to HANDIVID-
konsulenter — noget kontraintuitivt — at han sa
det som en slags succes, nar en deltager

besluttede sig for ikke at springe i
badebukserne med de andre eller ikke at
deltage i fodboldkampen. Det skyldtes selvsagt
ikke, at han ikke gnskede, at alle deltog, men
snarere, at han s en ksempe veerdi i, at
deltagerne rent faktisk meerkede efter, om de
havde lyst til og ville f& det godt af at deltage i
aktiviteterne eller ej.

Denne store forstaelse for eventuelle afoud var
interessant nok netop noget, som gav mange af
deltagerne mod pa og lyst til at deltage. Igen og
igen blev det sdledes papeget, hvordan det var
vigtigt, endog afgerende, at det foltes frivilligt at
deltage i fodbold, morgenbadning eller
kunstmaling, og at ”alt foregik i et tempo, hvor
det var til at veere i”.

Alt dette gjorde, at det med én deltagers ord,
vedblev at veere lysten, der drev det hele. Langt
de fleste hyggede sig séledes morderligt og
ngd at fa lov til "at veere en drengergv igen”
eller at have ”fri leg lidt som en lille dreng og
bare vaere uden at skulle teenke pa alt det
derhjemme”.

Fortaellingen om ”bare at vaere”, “at give slip pa
det derhjemme” og ”sammenholdet med de
andre” gik igen og igen og leder tankerne hen
pa antropologen Victor Turners flow-begreb,
som han bruger til at beskrive en oplevelse,
som mennesker ofte finder gennem at rette
opmaerksomheden pa et begreenset felt af
stimuli som ved eksempelvis sport, hvorved
man glemmer sig selv og bliver opslugt af
situationen?.

“Det gik op for mig, at jeg ikke er sa uduelig,
som jeg troede. Det startede lidt tungt, men
nu blev det sgu en god dag!”

Som Turner er inde pa, udlgser denne folelse af
flow en umiddelbar gleede og velveere, som er
sveer at finde i hverdagen. Udover at have den
effekt at deltagerne "gav slip” og fik lov til at
leere hinanden at kende p& en sjov og uskyldigt
kompetitiv. made, bevirkede deltagelse i de
mange aktiviteter ogsa en opleftende folelse af,
at kunne noget igen. Som én deltager
rammende udtrykte det:

”Det har givet mig en helt enorm glaede, som
jeg ikke havde meerket i flere ar - at maerke,
at jeg kunne deltage”.

Samtidig gav nogle af aktiviteterne ogsa
deltagerne mulighed for at fortsaette
erfaringsudvekslingerne, mens de holdt pause,
gjorde sig klar til aktiviteten, etc.
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At HANDIVID-konsulenterne havde besluttet at
inkludere ikke-fysiske aktiviteter sdsom maling
viste sig ligeledes at veere en succes. Flere af
deltagerne var ellers noget skeptiske til at
begynde med, men til deres store overraskelse
gav det en uventet ro i kroppen at fokusere
entydigt p& pensel og maling, og mange blev
helt stolte af resultatet. Enkelte af deltagerne er
efterfolgende begyndt at male hjemme.

Alt i alt var overfledighedshornet af ordnede
aktiviteter rigtig god og opleftende for
deltagerne pa begge de to hold, ligesom det
var helt afgerende, at det hele vejen igennem
foltes rigtigt at sige fra eller at treekke sig, hvis
behovet opstod.

Et enkelt skar i gleeden var der dog, hvilket var
seerligt udtalt blandt deltagerne pa hold 1: de
folte at nogle af instruktererne fra Egmont
Hajskolen talte til dem, som var de smé barn,
hvilket flere af dem blev en smule forternede
over: "Forstar 1? [Imitation af instrukter]. Ja,
selvfelgelig forstar vi sgu da. Det virkede lidt,
som om de troede, at vi var mere
handicappede, end vi er”. Dette blev ogséa
allerede sagt til HANDIVID-konsulenterne under
den afsluttende evaluering for hold 1, og man
gjorde en stor indsats for, at det ikke skulle
gentage sig pa hold 2.

Opmeerksomhedspunkter:

« Deltagerne veaerdsatte de mange
aktivitetsmuligheder pd Egmont Hgjskolen
og ned at fa lov til "at lege” og at veere “en
drengergv” med hinanden, ligesom de
havde stor gleede af de aktiviteter, der gav
mulighed for at fokusere og vende blikket
indad.

+ Nok var aktivitetsprogrammet omfattende,
men det blev igen og igen understreget af
HANDIVID-konsulenterne, at alle aktiviteter —
inklusiv feellesmaltider — var frivillige, og at
det var helt legitimt at tage tid for sig selv
efter behov. At det sdledes hele tiden var
lysten, som drev folks deltagelse, bevirkede,
at folk deltog i langt hgjere grad, end
deltagernes selv havde turdet habe pa.

« Der var tilknyttet instrukterer til flere
aktiviteter, bdde HANDIVIDs egne og
eksterne fra hgjskolen, hvilket gjorde det
muligt at kaste sig ud i nye og lidt kreevende
aktiviteter (fx klatring). Det er dog vigtigt fra
HANDIVID-konsulenternes side at fa
instrueret eksterne instrukterer i at mode

deltagerne i gjenhojde, sa de ikke foler sig
talt ned til.

Faglige sessioner

| lzbet af internaternes fire dage var der ogsa
indlagt nogle feelles aktiviteter af mere fokuseret
karakter, heriblandt en enkelt faellessnak med
fokus pa, hvordan PTSD pavirker hverdagen.
Disse feelles samtaler blev afholdt i et anneks
nede i Feriebyen, som til lejligheden antog
karakter af et klasseveerelse.

Temaet for disse samtaler skulle veere et af
projektets helt centrale begreber: hverdagslivet.
| introduktionen af temaet gjorde konsulenerne
meget ud af (pa kort tid) at fortaelle, at man i
snakken skulle forsgge ikke at fokusere sa
meget pa lottokuponen”, og hvad fremtiden
kan bringe om fem, ti eller tyve ar, men snarere,
hvad der skal ske netop nu. Hvad onsker
deltagerne sig hver iseer af hverdagen - det
rutinepreegede - og hvordan kommer de
derhen?

Til de formal tegnede en af konsulenterne en
cirkel, hvor han plottede dag, nat, sevnmangel,
morgenmad og andre formodede ingredienser
ind for at illustrere, at det var den mere ftrivielle
virkelighed, konsulenterne gerne ville have folk
til at fokusere pa. Deltagerne p& begge hold
lyttede opmeerksomt, men sagde ikke meget,
for en af konsulenterne tilfgjede to kategorier til
tegningen: "virker for mig” og "vil jeg gerne”.

Med disse kategorier inviterede HANDIVID-
konsulenterne deltagerne til selv at bidrage
med historier, udfordringer og lgsninger pa sma
og store sager fra deres eget liv, og efter en
hakkende start, satte dette lille greb gang i
samtalen.

Pa begge hold stod det hurtigt klart, at den
storste enkeltstdende udfordring for langt
storstedelen af deltagerne var udpraeget
sovnmangel. Faktisk spurgte en deltager pa
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hold 1, om det overhovedet kan siges at give
mening at snakke om en hverdag, ndr man
aldrig ved, om man far sovet om natten, og
derfor heller aldrig ved, om man er vagen om
dagen. For ham skulle den del af den tegnede
cirklen, som repreaesenterede natten, fylde langt
storstedelen af den samlede cirkel, "for det gor
det i mit hoved”, som han sagde.

“Jeg er bange for at ga i seng, for jeg ved, at
jeg bare kommer til at vende og dreje mig.
Det kan nazesten give mig angst bare ved
tanken... det er da den mest simple ting i
verden at kunne falde i sovn, og ikke en
gang det kan jeg finde ud af lzengere.”

Forteellinger som disse afstedkom en meengde
istemmende indremmelser, men ogsa en masse
gode radd om nyttigheden i eksempelvis at
undgd skeerm-aktiviteter om aftenen eller at
anskaffe sig en tung kaededyne eller en hund til
at skabe ro i krop og sjeel.

Flere af disse rad er siden blev efterlevet af
nogle af deltagerne, og for mange har det gjort
en maerkbar forskel i deres hverdag. Sessionen
havde dog ogsd den funktion, at det fik
deltagerne indviet i hinandens daglige kampe.
Dette skabte ifolge flere tillid deltagerne
imellem, bragte gruppen enormt taet sammen
og gav mange en befriende folelse af ikke at
veere alene.

Det er desuden veerd at bide meerke i disse
seancers format. P4 bade hold 1 og 2 gjorde
HANDIVID-konsulenterne en dyd ud af at agere
uvidende — "l er eksperterne i jeres egen
hverdag”, som den ene konsulent sagde til
deltagerne pa hold 1 — og at lade deltagerne
selv fore ordet i den udstraekning, det var
muligt. Dette havde den effekt, at deltagerne
efter den omtalte slove start i hej grad
begyndte at tale til hinanden frem for til
konsulenterne, og diskussionen udviklede sig
sdledes hurtigt til en art livlig fokusgruppe-
samtale mellem ligeveerdige mennesker.

Netop dette faktum betod meget for flere af
deltagerne, hvoraf én fra hold 1 udtrykte det
tydeligst:

“Normalt, nar jeg taler med andre mennesker
om de her ting, sa saetter jeg bare en plade
pa. Sa kan jeg keore i samme automatiske
rille. Men ikke her. Her bliver vi hort. Her er
det os, der snakker. Her er der en rigtig
samtale mellem folk, der har set og hert og
lugtet nogle af de samme ting”.

Som det her bliver fortalt, er maden, hvorpéa
konsulenterne suspenderede egne
forudindtagetheder og lod deres uvidenhed ga
forud for deres viden*3, ikke blot befordrende
og anerkendende, men ogsa virksom for en
eerlig snak, som kom alle til gode.

Opmarksomhedspunkter:

» Det var tydeligt at veteranerne veerdsatte at
blive betragtet som en art kronvidner i deres
egne tilveerelser, og der blev undervejs i de
fokuserede ’hverdags-sessioner’ delt en
maengde eerlige historier og gode konkrete
rad.

* Det kunne veere hensigtsmeessigt at samle
skriftligt op pad de mange gode rdd om
keededyner, fiernsynskiggeri, etc. Dette ville
dels give deltagerne et handfast seet af tiltag
at vende tilbage til, nar internatet er forbi,
dels give HANDIVID-konsulenterne en art
tjekliste at konsultere i deres arbejde med de
individuelle deltagere.

- Den &abenhjertige udveksling af
dagligdagens vanskeligheder gav mange af
deltagerne en fglelse af ikke at veere ene om
deres udfordringer, hvilket skabte en god og
tillidsfuld stemning pa resten af internatet.

Feellesmaltider

*Jeg kan ikke huske, hvornar jeg sidst har spist
sé godt”. S&dan sagde en af deltagerne pa det
forste hold over frokosten pé internatets anden
dag, og hans oplevelse vaekkede genklang
blandt samtlige deltagere pad de to hold. De
feelles maltider udgjorde dog mere end blot et
behageligt intermezzo vis-a-vis internatets
mange andre aktiviteter. Maden var bade god
og forskelligartet — "man kan smage, at der er
lagt keerlighed i det”, som en deltager udtrykte
det - men maltiderne udgjorde ogsa et
materielt stillads for en socialitet, som ellers
ikke havde indfundet sig.

De mange portioner frokost indtaget i Tehuset,
det daglige indtag af eftermiddagskage og den
solide aftensmad, som hver dag blev indtaget i
et separat lokale i hgjskolens hovedbygning gav
anledning til, at folk fik talt sammen og kom
hinanden ved pa en naturlig og uforpligtende
made. Uden at ophgje maltiderne ungdvendigt
synes det klart, at den rolige og behagelige
made, hvorpa faellesspisningerne blev afviklet,
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var ganske vigtigt for den feellesskabsfalelse,
som opstod i Iabet af internaternes fire dage**.

Seerligt for de af deltagerne, som boede alene,
var feellesspisninger endvidere en pause fra
“opvarmede faerdigretter foran fjernsynet”, og i
enkelte tilfaelde ledte disse oplevelser deltagere
til efterfelgende at vaere mere opsggende i
forhold til at spise frokost i lokale beboerhuse
og séledes at komme vaek fra hjemmets fire
vaegge.

“Jeg havde helt glemt, hvor rart det er at spise
med andre.”

Tiden inden og efter selve maltiderne viste sig
ligeledes at veere socialt betydningsfulde. Her
stod der sdledes ofte en mindre kedrand af
deltagere og ned et par af dagens utallige
cigaretter og kopper kaffe, mens der blev
sludret om dette eller hint. Netop det "bare at
heenge ud med hinanden” blev af visse
veteraner anset som internatets vigtigste
funktion.

Opmarksomhedspunkter:

+ De feelles maltider blev generelt betragtet
som et af internatets hgjdepunkter.
Deltagerne veerdsatte at f& god, veltilberedt
mad, men isger det sociale samveer omkring
maltidet og den uformelle snak over en
sildemad eller en portion lasagne.

+ Det var ligeledes af stor betydning, at der
bade for, under og efter maltiderne var god
tid til "bare at haenge ud”, ligesom det var
fuldt ud accepteret at blive i sin bungalow
og at snuppe lidt simpel mad fra det til
lejligheden fyldte koleskab, hvis dette var
ens behov.

Individuelle samtaler

En vigtig del af de indledende internater var
ogsd de individuelle samtaler, som hver
deltager havde med en af de to HANDIVID-
konsulenter i lgbet af de fire dage.

Som alt andet pa internatet blev disse samtaler
— hvis form og indhold for begge hold blev
beskrevet mod slutningen af en lang frokost —
introduceret som et tilbud og ikke et krav. At
samtalerne skulle drives af en umiddelbar lyst
blev dog besveerliggjort af, at HANDIVID-
konsulenternes tid var knap, og resultatet blev
da ogsa, at hver deltager til slut matte skrive sit

navn ud for en ledig tid pa et samtale-skema
lavet til formalet.

Samtalerne blev alle afholdt i uformelle, rolige
omgivelser — p4 en madras i sportshallen, pa en
gatur langs stranden eller i sofaen i
konsulenternes egen feriehytte — og blev
bevidst afholdt p& en af internatets sidste dage,
s deltagerne pé& forhand havde haft mulighed
for at stifte bekendtskab med og udvikle tillid til
HANDIVID-konsulenterne.

Udover at komme rundt om, hvordan
deltagerne oplevede at vaere pa internatet,
havde samtalerne til hensigt at kortlaegge
(nogle af) de udfordringer, som deltagerne hver
iseer oplevede i deres respektive hverdage, og
at give deltagerne en mulighed for at forteelle,
hvad de akut sggte stotte til, hvad de gerne ville
have ud af projektet mere generelt, og hvad de
sa fremtiden rumme for sig.

Samtalerne var séledes en integreret del af det
forestaende forlgb i den forstand, at deltager og
konsulent allerede begyndte at diskutere
udfordringer, begransninger, styrker og
muligheder, men ogsa i den forstand, at
deltagerne blev introduceret til, hvad vi vaelger
at kalde konsulenternes sokratiske arbejdsform.
Dette bliver uddybet senere, men her raekker
det at forklare, at konsulenterne péa intet
tidspunkt pastod at vide bedst.

De leerte ved at sporge, frasagde sig
dogmatiske tilgange og lod deltagerne selv
definere vejen frem eller i det mindste udstikke
kursen. Denne lgse struktur og mangel pa klart
telos (mal) var for mange rigtig behagelig og
fremstod for flere som en positiv modpol til
samtaler pad kommunen, hvor “de altid har
deres egen agenda”. Enkelte virkede dog ogsa
til at blive en smule forvirrede over den
tilsyneladende mangel pa styrring. Dette kom
fint til udtryk hos en deltager pa andet hold,
som mod slutningen af sin samtale sagde
folgende: "I [konsulenter] kan jo s& meget., men
hvordan kan det lige bruges p& mit liv?”. Der vil
blive sagt mere om dette dilemma under
overskriften ’hjemmebesgg’.

Efterfalgende blev deltagerne fordelt pa de to
HANDIVID-konsulenter i henhold til det
forestaende individuelle forlab: i nogle tilfeelde
fortalte deltagerne selv, hvem de onskede at
arbejde med, i andre virkede det abenlyst for
konsulenterne i lyset af samtaler og aktiviteter
pa internatet, og i endnu andre blev det et
spargsmal om logistik. Ingen deltagere blev dog
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koblet med en af de to konsulenter mod eget
onske.

Afslutningsvis er det veaerd at notere, at netop
denne aktivitet var vanskelig at observere
direkte. For det forste blev disse samtaler
indskudt under og mellem de mange andre
aktiviteter, og for det andet var samtalerne jo
netop tenkt som individuelle fortrolige
samtaler, hvorfor vores tilstedeveaerelse hurtigt
kunne udgere et forstyrrende element. Vi blev
dog af enkelte deltagere tilbudt at overveere
deres samtaler, hvilket gav os nogle levende
billeder pa ellers sekundaere beskrivelser.

Opmeerksomhedspunkter:

+ De individuelle samtaler udgjorde et vigtigt
og et ’fortroligt’ og ’forpligtende’ rum, hvor
de forste store linjer for det forestdende
(sam)arbejde blev udstukket.

« Samtalerne muliggjorde, at konsulenterne fik
et bedre indblik i den individuelle veterans
situation, udfordringer og behov, samt gav
veteranen et /idt klarere billede af, hvad der
skulle ske fremadrettet.

Internatet: Sammenfatning

Det feelles internat over flere dage har haft
flere positive effekter: a) det har skabt
"distance’ og muliggjort et 'nyt perspektiv’ pa
egen situation; b) det har skabt en fglelse af
ikke at sta alene, men at veere en del af et
feellesskab af folk i samme situation - og med
samme baggrund; c) det har muliggjort
konkret erfarings- og vidensudveksling; d)
det har givet en positiv social oplevelse som
har styrker selvvaerdet; e) det har forberedt
deltagerne pa det forestaende projekt
(sam)arbejde.

NB Et sadan internat skal introduceres
omhyggeligt, da det kraever en stor (mental)
indsats fra veteranens side at deltage.

Hjemmebesgag

Den vel nok mest centrale del af projektet, er
HANDIVID-konsulenternes regelmaessige
hjemmebesag, som de foretog gennem hele
projektets implementeringsperiode. | henhold til
forskellige individuelle behov og med plads til

udsving og variationer besggte HANDIVID-
konsulenterne i reglen deltagerne hver anden
uge og brugte mellem en og fire timer pa de
respektive besgg. Det var altid samme
konsulent, som besggte den enkelte veteran
med henblik pd at skabe tillid og kontinuitet i
processen. Besggene blev som regel indledt
med en rolig kop kaffe, hvorefter man pa meget
uformel vis tog fat.

De mange besgg indeholdt selvsagt samtaler,
men daekkede derudover over en bred vifte af
aktiviteter, hvilket vi om et gjeblik vil uddybe
nermere. Disse aktiviteter afspejlede
deltagernes vidt varierende behov. Felles for
langt storstedelen af besegene var dog, jf.
vores cirkelmodel, et forsgg pa at give
deltagerne et bedre greb om hjemmet og de
hjemlige forhold, som selvsagt spiller ind pa
deltagernes hverdag og méade at forholde sig til
sig selv pa.

PRAKTISK ASSISTANCE: | enkelte tilfzelde

hjalp  HANDIVID-konsulenterne slet og ret
deltagere med at finde ny bolig - eksempelvis
fik en deltager assistance til at flytte fra en lydt
lejlighed pa Frederiksberg til de langt mindre
stressende omgivelser pd KFUM'’s
Soldaterrekreation i Hovelte, hvilket har givet
vaesentligt mere ro i tilvaerelsen — men i selve
hjemmene var der i mange tilfeelde ogsa brug
for lidt praktisk assistance til sm& og store
sager.

“Et rodet hjem giver et rodet hoved ... Jeg kan
bare ikke altid overskue at rydde op.”

Nogle skulle have hjeelp til oprydning, andre
havde behov for at f& klippet haek eller at fa lagt
fliser. Endnu andre treengte til en hand med at
fa abnet post, betale regninger, laeagge budget
eller udfeerdige breve til eksempelvis
kommunen. Fzelles for disse forskellige garemal
var, at deltagerne ifglge eget udsagn i
princippet godt kan selv, men at noget i dem
forhindrer forbindelsen fra tanke til handling:

"Det er, som om startknappen er gaet i
stykker”,

som en deltager sagde det. Det var ligeledes
feelles for aktiviteterne, at de foregik pa
deltagernes initiativ, og det var maske her, at
det, vi tidligere kaldte HANDIVID-
konsulenternes sokratiske metode tradte frem
med storst tydelighed.

Sokrates var i det antikke Graskenland kendt for
konstant at pastd, at han intet vidste. Til
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gengeeld var han efter eget udsagn enormt
dygtig til at hjeelpe andre mennesker til at forsta
dette eller hint. Han var, som han selv sagde
det, en idéernes faodselshjaelper — en som hjalp
folk med at fa deres idéer forlast*®.

Pa tilsvarende vis kan HANDIVID-konsulenterne
siges at agere fodselshjeelp i forbindelse med
deltagernes forskellige geremal: de hjalp, i den
udstraekning det var muligt, deltagerne med at
realisere egne onsker og idéer. En deltager
forklarede det med al tydelighed: ”Han
overtager ikke, men han [konsulenten] bryder
de umiddelbart store ting ned til sma opgaver,
der skal lgses”.

Som Soren Juul beskriver det i sin
indflydelsesrige analyse af socialfagligt arbejde
er netop det at tage borgeres egne idéer om
det rigtige eller det gode alvorligt som en del af
socialfagligt arbejde et tegn pd anerkendelse,
som pa sigt er med til at afklientificere og
(med)-menneskeliggere medborgere?s.

Denne anerkendelse star for Juul som et etisk
ideal, men blandt deltagerne i “Taettere pa
arbejdsmarkedet med et godt hverdagsliv” viste
denne tilgang sig mange gange ogséa effektiv:
interessant nok gjorde det, at deltagerne lavede
aftaler med HANDIVID-konsulenterne om at
udrette dette eller hint sammen, ofte, at de
faktisk selv endte med at klare geremaélene pa
forhand.

En deltager forklarede: ”Jamen jeg har jo en
aftale med ham [konsulenten] — sa har jeg jo et
ansvar at leve op til”.

“Han [konsulenten] er god til at laese folk og til

at fange folks signaler, for man selv gor
det... Man skal have finger-spitzgefuhl as
fuck.”

At det lykkedes deltagerne selv at ordne flere af
de mange geremal skyldes, for os at se, blandt
andet den planleegning, som deltager og
konsulent foretog sammen. Skulle der leegges
fliser, satte deltager og konsulent sig i ro og
mag - oftest over endnu en kop kaffe — og
lavede en god og realistisk plan for, hvad der
skulle kebes af grus og andet materiel, samt
hvor det kunne kebes. Denne planlzegning
fritog deltagerne for en del af det logistiske
arbejde, som de ofte fik galt i halsen, men
fratog dem ingenlunde ansvaret for, hvad der
skulle udrettes.

Det er vigtigt at pointere, at denne
anerkendende tilgang ikke beted, at de to

konsulenter bldstemplede alle deltageres pahit
og pludselige indskydelser. Flere af deltagerne
papegede saledes, hvordan konsulenterne af
og til "treekker i handbremsen” eller siger "nu
slapper du lige af”, hvis en deltager
eksempelvis fra den ene dag til den anden
besluttede sig for at fa en uregerlig hund.

Denne velmenende zerlighed blev hgjt veerdsat,
men det kraever selvfglgelig stor
situationsfornemmelse og gensidig respekt.
Dette var dog intet problem, for netop
situationsfornemmelse har konsulenterne, blev
det flere gange fortalt, til overmal.

For at vende tilbage til planleegningen af
hverdagen var dette element for enkelte af
veteranerne ogsa noget, som blev sat i spil helt
ned i hverdagens mindste geremal, og i visse
tilfeelde hjalp HANDIVID-konsulenterne med at
skemalaegge selv ganske sma trivialiteter, sa
det ikke glemmes af, hvad en deltager kaldte sit
“forvirrede hoved”.

Eksempelvis hjalp konsulenterne to veteraner
med at fa systematik i henholdsvis deres
tandbegrstning og brusebad. Sadanne sma
endringer kan virke aldeles ubetydelige i det
store hele, men som en af disse deltagere
fortalte, hjalp det ham med at genvinde et mal
af normalitet i tilveerelsen, som for ham ellers er
praeget af en udpraeget mangel pa netop dette.

Det kan tilfojes, at rutinerne omkring den
personlige hygiejne er vigtige for bade
selvveerdet og for det sociale samveer med
andre.

POSITIVE SAMTALER: | mange tilfeelde var

en vigtig - maske den vigtigste — funktion ved
hjemme-besagene ’blot’ samtale og positivt,
anerkendende samveer. Mange af deltagerne
nevnte, at maden, hvorpa HANDIVID-
konsulenterne lyttede til dem p& en ikke-
fordemmende made og altid med deltagernes
egne idéer om deres ve og vel i fokus, var
givende og positivt.

Konsulenterne modte sd at sige deltagerne,
hvor de var, bade i den forstand, at de medte
deltagerne i deres hjem, men ogsa pa den
made, at de medte dem, hvor deltagerne rent
eksistentielt befandt sig.

Denne tilgang gav konsulenterne en
enestdende mulighed for at komme
(overraskende) teet pd deltagerne, og
deltagerne gav séledes udtryk for at kunne dele
tanker, ideer og dramme, som de ellers plejede
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at holde helt for sig selv: "Han [konsulenten] er
en vigtig form for mentor eller sparringspartner
for mig. Vores snakke leder til nogle gode
refleksioner, som jeg sa kan arbejde videre med
selv”.

PARORENDE: Endelig kom HANDIVID-

konsulenterne i flere tilfeelde desuden til at
influere deltagernes hverdag gennem at
mediere (elementer af) deltagernes forhold til
deres neere og keere og i seerdeleshed deres
partnere. Dette tog sig ud pa flere forskellige
mader, og konsulenterne syntes i hgjere grad at
folge deres mavefornemmelse end nogen
granitskaret preefabrikeret strategi.

I nogle tilfeelde blev deltagernes partnere
konkret lukket ind i projektarbejdet og
snakkede med over kaffen, hvilket gav partnere
starre forstdelse for projektarbejdet, samt hvad
PTSD er og kan fylde og pavirke hverdagen.
Som en deltager forklarede det, gav dette
“bedre harmoni i hjemmet”.

| andre tilfeelde kunne konsulenterne varetage
en rolle, som maske ellers var faldet tilbage pa
foreeldre eller partnere. Deltagerne kunne
séledes ”laesse af’ pa konsulenterne, hvad
angik "darlige tanker” eller "mareridt og andet
lort”, s& partnerne ikke behovede at blive
unedvendigt urolige.

Konsulenterne bistod ogsd, som vi snart vil
komme narmere ind pda, deltagerne i
forbindelse med behandlinger eller ved besgag
pa eksempelvis rets- og kommunemgder.

Indtagelsen af denne rolle kunne naturligvis
bevirke, at familiemedlemmer og partnere
kunne feole sig sat udenfor; placeret pa et
sidespor. Dette forekom os dog ikke at veere
tilfeeldet.

Tveertimod beted HANDIVID-konsulenternes
indsats, som en partner til en deltager
formulerede det, at "vi far lov at veere
keerester”; at keerester og koner kunne fokusere
pa partnerens positive kvaliteter. At fa
muligheden for at holde keerester og foreeldre
ude af eksempelvis traumebehandlingen gjorde
tilmed, sagde en deltager selv, at han kunne fa
lov at "bibeholde en flig af mandighed”.

| sit arbejde med handicappede soldater i USA
beskriver antropologen Zoé Wool netop,
hvordan fysisk skadede soldaters enorme
behov for pleje bevirkede, at familiemedlemmer
eller partneres rolle kom til at ligne sygepleje til
forveksling. | Wools arbejde viste dette sig som

en stor udfordring for soldaternes evne til at
bibeholde en meningsfuld tilverelse som
menneske og mand og ledte til store indre og
mellemmenneskelige konflikter??.

Der kan argumenteres for, at konsulenterne ved
at aflaste deltagernes naere relationer i visse
tilfelde formaede at afveerge en lignende
situation blandt deltagerne i dette projekt og
saledes tillod dem at opretholde et vaerdsat
konnet selvbillede. Det er veerd at have med, at
denne mediering af deltagernes personlige
relationer ikke foregik i samme grad blandt alle
deltagere.

Afslutningen af diverse hjemmebesgg foregik
ligesd forskelligt som hjemmebesaggene sely,
men HANDIVID-konsulenterne prgvede s& vidt
muligt at aftale fra gang til gang, hvornar naeste
besgg skulle foreligge. Aftalerne eendrede sig
ganske tit i lyset af deltagernes egne planer,
men det var en umiddelbar strategi, at
deltagerne s& tidligt som muligt skulle vide
besked med forestaende besag.

Der blev derudover talt om, hvad der i
udgangspunktet skulle ske ved det neeste
besgg, sa deltagenes kunne forberede sig pa
eksempelvis at skulle veelte en veeg, at lave et
budget eller at svomme en lang tur.

Opmeaerksomhedspunkter:

« Selv sma og umiddelbart ubetydelige
rutineaendringer i hverdagen kan veere af
stor betydning for de bergrte og kan méaske
udgere et forste skridt pa vejen mod et godt
hverdagsliv. Konsulenterne ydede et vigtigt
og meget konkret bidrag til, at sadanne
andringer blev mulige.

+ HANDIVID-konsulenternes sokratiske
metode viste sig bade at vaere et signal om
mellemmenneskelig respekt og en oftest
effektiv. made at mobilisere deltagernes
handlevilje pa. Dog skal man vare
opmearksom p& metodens mulige
begraensning i arbejde med mennesker, som
ganske enkelt har sveert ved selv at tage
initiativ til noget som helst.

+ Da HANDIVID-konsulenterne tog
udgangspunkt i deltagernes egne gnsker var
det vigtigt, at de ogsd kunne og turde
‘treekke handbremsen’, nar de vurderede, at
disse enten var for ambitigse eller
urealistiske og dermed kunne have negative
langsigtede konsekvenser.
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« HANDIVID-konsulenterne bistod bade
deltagere og visse af deltagernes parerende
praktisk savel som faolelsesmaessigt blandt
andet gennem at bistd i sagsbehandlings-
og behandlingsgjemed.

- Da pérgrende spiller en vaesentlig rolle i
veteranernes hverdag og trivsel, kunne man
med fordel overveje neermere, i hvilket
omfang og pa hvilken méade, veteranernes
familie skal inddrages i projektets forskellige
faser og aktiviteter.

+  De mange hjemmebesgg blev veerdsat stort,
men de er ogsd meget ressourcekraevende,
og HANDIVID-konsulenterne har gennem
hele projektforlebet brugt mange timer i
transport vis-a-vis tid med veteranerne.
Dette har ydermere ledt til en reel
overarbejdspukkel. For et fremtidigt projekts
baeredygtighed er det ngdvendigt at finde et
modsvar pa sadanne logistiske udfordringer.

Hjemmebesog: Sammenfatning

Hjemmebesggene var helt centrale i forlgbet.
De bidrog til at: a) skabe rutiner og orden i
hverdagen; b) lgse forskellige praktiske
udfordringer; c) aflaste og inddrage
pargrende i et vist omfang. Saledes bidrog
de til at give deltagerne gradvis mere kontrol
over deres egen hverdag og fremtiden.

NB De parerendes rolle i projektet kunne
med fordel overvejes ngjere.

"Udebesgg” — myndigheder og

sociale omgivelser

Arbejdet med at fa styr pd hjemmet og de
daglige rutiner med personlig pleje og
parforhold stod ingenlunde alene i projektet.
Tveertimod var der meget fokus p& ogsa “at
komme ud”. Nogle besgg var mere af nod end
af lyst — eksempelvis fulgte begge HANDIVID-
konsulenterne en del af deltagerne, nar de
havde aftaler med kommunen, hos tandleegen
eller pa kriminalforsorgen.

Konsulenterne deltog dog ogsd aktivt i
deltagernes bestraebelser pa for eksempel at
finde en passende praktikplads, en
uddannelsesplads eller en servicehund fra
kenneler rundt om i landet. Endelig hjalp
konsulenterne deltagerne med ganske enkelt at
komme uden for hjemmets trygge, men til tider

isolerende vaegge — pé gature, svemmeture, til
fodboldkamp eller til kaffe hos
familiemedlemmer — sd nogle positive, social
lzbebaner blev abnet op.

| det feolgende opdeler vi de séakaldte
'udebesw@g’ i henholdsvis: 1) myndighedsbesag
og sagsbehandling, samt 2) social
rehabilitering.

| praksis var der dog i nogle tilfeelde et vist
overlap mellem de to kategorier. Eksempelvis
var et visit hos en lokal fodboldklub funderet i et
kommunalt krav om virksomhedspraktik pa
vegne af den specifikke deltager, mens valget
af netop denne virksomhedspraktik var et
udtryk for deltagerens egne onsker og behov. |
henhold til at evaluere, hvad der skal til for at
stotte danske veteraner 360°, vurderes det, at
denne opdeling er illustrativ.

Myndighedsbesoag og sagsbehandling

Storstedelen af projektets deltagere have et
mere end almindeligt anstrengt forhold til enten
Forsvaret, kommunen eller begge dele. At
skulle made op til aftaler med repreaesentanter
med disse institutioner var for mange derfor
praeget af en udpreeget modvilje, ubehag eller
decideret angst - flere sov séledes seerskilt
darligt flere dage op til sddanne aftaler. Her var
HANDIVID-konsulenterne ifglge flere af
deltagerne en uvurderlig hjeelp.

“Konsulentens tilstedeveerelse pa kommunen
har veeret helt vital... Han er virkelig dygtig til
at fornemme, hvornar noget bliver for meget.
Hvis det bare irriterede ham lidt, sa ved han,
at det nok generer mig en hel del mere.”

Ikke alene bistod de deltagerne med at
koordinere aftaler med job- og
beskaeftigelseskonsulenter, psykologer eller
repraesentanter for Forsvaret; de hjalp ogsa
deltagerne med at mode op og at overkomme
de praktiske og seerligt de mentale udfordringer,
som stod i vejen.

Dels kunne deltagerne ofte kere med
HANDIVID-konsulenterne, hvormed de
praktiske forhindringer pludselig blev til at
overskue, dels havde de en, de kunne fole sig
tryg ved; en, der, som flere udtrykte det, "er pa
min side” og kunne stotte op om deltagenes
udlaegninger af deres livssituationer.

Visse deltagere turde ganske enkelt ikke tale

med kommunalt ansatte uden ’sin’ konsulent.
Andre folte, at konsulenterne sikrede, at de i
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kommunalt regi blev hgrt og taget alvorlig: "nar
de smider det visitkort, hvor der star
Handicapidraettens Videnscenter, s& spidser de
sgu arer”.

Endnu andre vurderede, at HANDIVID-
konsulenterne sikrede en form for
sammenhang mellem de ellers til tider
temmelig usammenhaengende kommunale
indsatser, ressourceforleb, etc. HANDIVID-
konsulenterne agerede saledes betroede og
tillidsfulde bisiddere i deltagernes
forskelligartede omgang med myndighederne.
Samme rolle blev udfyldt i enkelte deltageres
kontakt med kriminalforsorgen.

Social Rehabilitering

Overskriften social rehabilitering daekker over
en bred vifte af forskellige aktiviteter. Faelles for
dem alle var det dog, at de — udover igen at
svare til deltagernes egne interesser og onsker
- konstituerede forsgg pé igen at fa tillid til et
socialt liv gennem gode, positive oplevelser
med den bredere omverden.

For nogle drejede det sig om at iscenesaette
nogle sunde motionsvaner eksempelvis i en
lokal svemmehal. | andre tilfeelde var der en
drom af en praktikplads p& en folkeskole eller
pa det lokale Superliga-hold, som skulle
undersoges, eller en kennelklub, som skulle
besgges i henhold til at fa anskaffet sig en
(service-) hund.

Endelig var der nogle fa, som havde sveert ved
at fa deres respektive familier til at forstd de
udfordringer, som de i hverdagen keemper med
blandt andet som felge af deres PTSD.

“For mig virkede det at komme i praktik pa en
skole som herfra og til Rusland.
[Konsulenten] ringede bare lidt rundt, sa tog
vi ud og sa et par skoler, og pludselig var
den der. Maske var det egentlig ikke sa
sveert, men jeg havde aldrig klaret den selv.”

Ligesom tilfaeldet var ved de forskellige former
for myndighedsbesgg, folte mange af
deltagerne, at de fik en maengde gode ting ud
af HANDIVID-konsulenternes assistance og
deltagelse i disse henseender.

| visse tilfeelde var der en specifik opgave, som
skulle loses - eksempelvis en
virksomhedspraktik som skulle sikres — men i
mange tilfeeldet handlede det i mindst ligesa hgj
grad om at f& abnet nogle dere, at fa provet sig
selv af i forskellige sociale sammenhaenge samt

at f&4 etableret nogle gode vaner, som gerne
skulle kunne overleve konsulenternes
engagement med de respektive deltagere.

Det er naturligvis svaert p& nuvaerende
tidspunkt at male levetiden pa sddanne vaner,
men det kan dog siges, at der i lgbet af
projektforlgbet for flere deltagere er sket nogle
store og betydningsfulde skift i deres omgang
med omverdenen.

“| flere ar har jeg ikke levet. Jeg har overlevet.
At komme ud igen. Det betyder sindssygt
meget for mig.”

Eksempelvis begyndte en af deltagerne i lgbet
af projektet at svemme flittigt i den lokale
svommehal. Han havde i leengere tid taget
mentalt tillgb til dette, men det var blevet ved
tillebet. Han var, som han fortalte, usikker p3,
om en uoverskuelig stgj og ballade ville mgde
ham, s& snart han tradte ind i svemmehallen. |
selskab med HANDIVID-konsulenten fandt han
dog ud af, at dette ikke var tilfaeldet.

Til at begynde med, svommede han og
konsulenten sammen en gang om ugen, men
siden begyndte han i stigende grad at tage i
svemmehallen p& egen hand. | skrivende stund
er denne deltager gerne i svemmehallen tre
gange om ugen, hvilket ikke alene giver ham en
masse tiltreengt motion, men ogsé far ham ud i
positive sociale sammenhezenge med jeevne
mellemrum.

P4 samme made tog en af HANDIVID-
konsulenterne en deltager med en vis grad af
social fobi med ud for at se en fodboldkamp pa
stadion blandt flere tusinde andre mennesker.
Dette havde deltageren efter eget udsagn ikke
turde gere i mange ar, men grundet denne gode
oplevelse med HANDIVID-konsulenten har han
nu fdet mod pé at gore det igen pa egen hand.
P& den made fik flere af deltagerne
internaliseret nogle fysiske og sociale
feerdigheder, som de siden kan bruge
uafheengigt af konsulentens tilstedeveerelse.

Hvad mere er, gav flere deltagere udtryk for,
hvordan en succesoplevelse i en social sfeere
kunne bringes videre ind i andres
sammenhaenge. Deltageren, som trodsede sin
sociale angst for at ga pa stadion, udtrykte til
perfektion, hvordan det at kunne noget for
nogle blev et udtryk for ogsd at kunne en
masse andet: "Det er LAENGE siden, jeg har
kunnet magte 6000 mennesker [pa et
fodboldstadion]... Nar jeg kan det, kan jeg sgu
ogsd klare hende skrankepaven nede ved
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kommunen”. Dette eksempel er naturligvis
undfanget i en naesten ekstatisk folelse af at
kunne noget, som man ikke har kunnet i lang
tid, men det blev af flere deltagere udtrykt,
hvordan succes pa ét parameter i det
mindste gav en tro pa eller optimisme
omkring succes ogsa pa andre parametre*?,

Dette er blot én grund til, at man ikke kan
reducere positive oplevelser i en svemmehal
eller pa en fodboldbane til et vist antal kalorier
eller en enkelt god oplevelse. For HANDIVID-
konsulenterne handlede det ogsd om at
fremelske en tro p&, at man kan overvinde sin
egen tvivl og betvinge omverdenen, samt
konkret at skabe nogle positive erfaringer at
bygge videre pa.

Opmeerksomhedspunkter:

+ Veteraner med PTSD mangler typisk
overskud til eller finder det ligefrem
angstprovokerende at skulle kommunikere
0og modes med repraesentanter for
'systemet’. HANDIVID-konsulenterne kunne
pa baggrund af deres professionelle indsigt i
systemet bidrage med konkret
problemlgsning og fjerne eller reducere
stresselementer.

« Stotten til et storre engagement med livet
uden for hjemmet var for mange uvurderlig
og gav dem troen pa igen at kunne fa en
mere almindelig hverdag.

« Det var afgerende, at konsulenterne deltog i
aktiviteten sammen med deltagerne, saledes
at de blev trygge ved sidenhen at skulle
udfgre aktiviteterne pa egen hand.

« Et par af deltagerne syntes ganske enkelt at
have nok at se til med at f& de mest basale
ting i tilveerelsen til at haenge sammen. Det
er sdledes vigtigt at finde en balance i
forspget pa at f& rehabiliteret deltagerne
socialt uden at skubbe for hardt.

« Disse udebesog er utvivlisomt
ressourcekraevende, og der ligger en
udfordring i at afgere, hvor meget, hvor ofte
og hvor leenge man som konsulent kan yde
denne praksis.

Udebesog: Sammenfatning

Udebesagene hjalp deltagerne med at a) fa
afklaring pa deres sager i kommunen; b)
udvide deres sociale handlingsrum; c) og fa
konkretiseret mulige uddannelses- eller
arbejdsmuligheder.

NB Iszer ved udebesogene er det vigtigt at
have en god fornemmelse for deltagernes
aktuelle robusthed for ikke at presse for
hardt.

Til radighed: ”"De er der altid,

hvis jeg har brug for dem”

Selvom deltagerne gennem hele projektet
modtes med HANDIVID-konsulenterne
regelmaessigt, var der i sagens natur veesentlig
mere hverdag uden konsulenterne end med
dem. | lgbet af denne down-time var deltagerne
dog ikke overladt helt og aldeles til sig selv;
konsulenterne var til at na telefonisk i lgbet af
hele den normale arbejdstid — og i mange
tilfeelde ogsa udenfor. De stillede sig séledes il
radighed for de af deltagerne, som enten af ned
eller lyst havde det bedst med at kommunikere
via telefonsamtaler eller sms’er.

Hvorvidt og hvordan dette tilbud blev anvendt
af de forskellige deltagere varierede ganske
betydeligt. Visse af deltagerne havde af
personlige arsager i perioder utrolig sveert ved
at moedes personligt med konsulenterne og
gjorde i den forbindelse flittigt brug af
muligheden for at kommunikere med
konsulenterne pa en relativt uforpligtende made
via telefonen.

Andre brugte mestendels denne
kommunikationsflade til at lave eller bekreefte
konkrete aftaler. Endnu andre brugte opkald il
konsulenterne som ventil, nar parforholdet slog
spraekker, familien pressede sig pa eller
kommunen ifglge dem behandlede dem darligt.

Faelles for alle deltagerne var dog, at de folte
en enorm tryghed i at vide, at konsulenterne
var der, hvis det skulle blive nodvendigt.

Som en linedanser, der aldrig betvivler sine
evner fordi hun har et sikkerhedsnet under sig,
fortalte flere, hvordan det gav en behagelig ro at
vide, at de havde en at ringe til, hvis tilvaerelsen
stod i flammer; de kunne altid ringe, hvis noget
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var galt. De kunne altid skrive en sms, hvis de
havde brug for et godt rad.

Flere af deltagerne udtrykte saledes tryghed
ved folelsen af, at ”vi kan ringe til hver en tid”,
og en enkelt veteran fortalte, hvordan det beted
meget, at “der altid er hul igennem”, og at
konsulenten “ikke bare slukker telefonen og
passer sig selv, nar klokken bliver fire”.

En deltager fra hold 2 forklarede det pa denne
made: ”Jeg har jo vaeret en del af det her andet
projekt, sd jeg har ikke faet gjort s meget med
ham [konsulenten] endnu, men han er der. Det
betyder enormt meget, at der er en, jeg stoler
pé&. Jeg ringer jo bare, sa er han der”.

Der er naturligvis andre steder - livliner, job- og
beskaeftigelseskonsulenter og forskellige
kommunale fagpersoner — som man kan ringe
til, nar alting breender p&. Forskellen var dog,
som deltageren ovenfor ogsd beskriver det, at
muligheden her hvilede p& en allerede
eksisterende og etableret relation, og dette var
en forskel, som gjorde en forskel. Derudover er
ikke alle tiltag tilgaengelige 24/7, som dette i
princippet var.

Opmeerksomhedspunkter:

« Det var vigtigt for deltagerne at fole, at der
altid var mulighed for at kontakte
konsulenterne, hvis der opstod en
krisesituation.

+ En konstant tilgeengelighed falder selvsagt
ligeledes fint i trdd med projektets ambition
om at stotte deltagerne 360°. Dog er det
meget at forlange af projektmedarbejdere —
bade personligt og arbejdstidsmaessigt — at
de skal st til radighed degnet rundt. Man
kunne pa sigt frygte udbraendthed blandt de
ansatte.

Exit/transfer-strategi — hvad sa
nu?

Med den korte diskussion af spergsmal om
altid at veere til radighed berores tillige det
potentielt udfordrende spgrgsmal om, hvad der
skal ske efter projektafslutningen. Sadan et
spergsmal kan naturligvis siges at hjemsege
ethvert projekt med begraenset levetid, men det
synes rimeligt at antage, at et projekt, som slar
sig op pa at stotte deltagerne 360°, pd mere
akut vis m& adressere temaet. Nar deltagerne
eksempelvis forteeller, at de betragter

“Han [konsulenten] er blevet en del af min
helingsproces, og den er bare slet ikke
feerdig endnu.”

HANDIVID-konsulenterne som en art
faderfigurer, treenger dette spergsmal sig pa, og
nar det berettes, som det mod slutningen af
projektforlebet gjorde, at konsulenterne er
blevet en integreret del af en helingsproces,
som langt fra er feerdig endnu, bliver
sadanne spgrgsmal pludselig presserende.
Kan man i det lys rimeligvis afslutte
projektet fra den ene dag til den anden? Og
hvilke forholdsregler skal man i sa fald tage?

| projektbeskrivelsen star det anfort, at "Det er
vigtigt at understrege, at ingen af de deltagende
veteraner overlades til sig selv, for de er
selvhjulpne, uanset om projektet har passeret
den officielle slutdato eller ej”. Hvad dette
betyder i praksis er dog ikke aldeles klart?

I nogle tilfeelde har HANDIVID-konsulenterne
kontaktet de lokale kommuner for at fa tilkendt
en art stotte-kontaktperson, som ligesa stille
kan tage over, ndr projektet rulles tilbage. |
andre tilfelde har HANDIVID-konsulenterne
tilbudt deltagerne at fortseette forlgbet nogle
maneder ind i 2017. Det synes formalstjenligt at
fastlaegge en (eventuelt fleksibel) exit-
procedure.

Opmarksomhedspunkter

+ Der er et indbygget paradoks eller
vanskelighed i at operere med et projekt
med fast start- og slutdato og at arbejde
med deltagere, som har komplekse
psykosociale problemstillinger. Det er
séledes en stor og vigtigt udfordring i at
fastlaegge en baeredygtig afslutning (eller
overlevering), sa resultaterne overlever
projektperioden.

Bevagelse | hverdagen:
Fra evidens til ’lessons
learned’

Alene projektets titel "Taettere pa
arbejdsmarkedet med et godt hverdagsliv”
afslorer nogle grundleeggende antagelser, som
er veerd at rette opmaerksomheden mod. For
det forste kan det noteres, at projekttitlen ikke
indikerer, at det er et ufravigeligt
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succeskriterium, at deltagerne skal ind pa
arbejdsmarkedet — de skal blot taettere p3, og
det kan selvsagt begribes p& mange méader. Og
hvem besidder autoriteten til at kunne male
afstanden til arbejdsmarkedet op?

Pa tilsvarende vis kan man szette idéen om et
’godt hverdagsliv’ under lup: Hvad udger den
gyldne standard for hverdage, som deltagernes
individuelle hverdage skal males op imod? Og
hvem afger, hvorvidt deltagernes hverdag har
undergéet en kvalitativ forandring til det bedre —
PTSD-behandlere, sagsbehandlere, HANDIVID-
konsulenterne eller deltagerne selv?

Denne del af evalueringen vil sgge at adressere
disse spgrgsmal gennem en kritisk dialog med,
hvad antropologen Morten Rod kalder
evidenstanken eller ’evidenssproget’®®, som
afspejler et onske om selv i komplekse sociale
sammenhange at kunne isolere
arsagssammenhaenge eller ’hvad der virker’.

Som led i denne dialog vil vi afslutningsvis
introducere idéen om en labyrint og
argumentere for, at dette — frem for en lige linje
mellem A og B — er det mest rammende billede
p& den kringlede og sveert uforudsigelige vej,
som mange af deltagerne har méttet og stadig
ma tilbagelaegge for at na deres respektive mal.
For vi nar sa langt, vil vi kort indfere leeseren i
nogle af de tilvaerelser, som projektet har berort,
og som evalueringen har veeret med til at
dokumentere.

Folgende fire cases er ikke en udtemmende
afdekning af deltagernes mange og
forskelligartede veje mod et bedre hverdagsliv,
men skal forstds som paradigmatiske
skildringer af, hvor langt projektet har taget — og
maske kan tage - forskellige mennesker i
forskellige situationer°.

Casebeskrivelser

Johannes®':

Repraesentanterne fra PTSD-klinikken i Arhus
forudsa et stort og sveert stykke arbejde for
HANDIVID-konsulenterne med Johannes, idet
han er hardt ramt af PTSD. Udover en anseelig
overveegt led Johannes tillige under en
meengde psykosociale udfordringer som
eksempelvis hans konsekvente undgaelse af
gjenkontakt og en udpraeget sikkerhedsadfeerd,
som blandt andet bed ham at have sin
sanitetstaske med sig alle vegne — der kunne jo
ske et uheld. Tanker som disse optog en enorm

del af Johannes’ tilvaerelse og forhindrede ham i
hgj grad i at komme ud.

Pa et personligt plan keempede Johannes pa 32
ved projektstart meget med at genopfinde sig
selv. Nar han nu ikke laengere kunne veere
soldat — og ikke kunne se sig selv som ”en
fucking husfar” — hvad og hvem skulle han sa
veaere? Johannes havde en drem om at blive
folkeskoleleerer, men anede slet ikke, hvordan
han skulle nd den drem. For ham virkede det
som “herfra og til Rusland”.

Med HANDIVID-konsulentens stotte fik
Johannes dog arrangeret et afpreovende
praktikophold pa en lokal efterskole, og selvom
det var hardt at komme i gang, var det en
ovenud opmuntrende oplevelse. Johannes
begyndte i september 2016 péa laererseminaret
og gor sig i skrivende stund klar til
uddannelsens forste runde af praktik. Det har
veeret slidsomt at begynde pa noget nyt, men
det har ogsa vaeret meget positivt, og Johannes
fortaeller, at det fungerer fint socialt pa
seminaret. Sanitetstasken bliver i dag i huset,
nar Johannes gar ud. For Johannes har
projektet veaeret en udelt succes: Jf.
cirkelmodellen mestrer han i gget grad bade
den inderste cirkel — hans oplevelse af selvet —
men ogsa de ydre lag med sociale rum og ikke
mindst en uddannelse.

Dette siger Johannes om projektet:

“Jeg faler virkelig, at jeg har rykket mig; at jeg
i projektet har faet nogle succesoplevelser,
som giver mening i min tilvaerelse.... For mig
betod det, at jeg begyndte at fa noget
identitet tilbage — noget, jeg folte, jeg havde
tabt, da jeg fik beskeden om, at jeg ikke
laeengere kunne vaere soldat.”

David:

David pa 29 er en eftertaenksom og intelligent
ung mand, som ved projektstart forst og
fremmest led under et enormt sgvnbesvaer, men
ogsd havde et naesten manisk behov for at
planleegge langt ud i fremtiden. Ved projektstart
vidste David saledes allerede, at han i det
folgende efteraret skulle pa kokkeskole, og han
forberedte sig siden gennem at tage italiensk-
lektioner.

Grundet denne klare plan agerede HANDIVID-
konsulenten ifglge David mest en
sparringspartner, som David kunne dele
bekymringer og tanker med - seerligt tanker,
som han hverken havde lyst til at dele med sin
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sambo eller "folk fra systemet”. Derudover
assisterede HANDIVID-konsulenten David som
bisidder ved kommunale mgder og sa til, at
Davids egne interesser hele tiden blev holdt i
fokus.

David fik en god start pa kokkeskolen og kunne
sagtens feolge med, men da han kom i
mesterleere pa en lokal restaurant blussede
PTSD-symptomer op - sezerligt det foregede
alarmberedskab — og han sov ofte darligt flere
dage efter at have veeret pa arbejde.

At David fik et barn lige i opstarten af denne
mesterlaere gjorde givetvis heller ikke tingene
nemmere. Det ergrede naturligvis David
sdledes at matte skrinleegge sin uddannelse,
men han sd ingen anden udvej, og hele
oplevelsen har gjort ham mere klar over sine
nuveerende begrasnsninger.

| det lys arbejder han i @jeblikket pa at udfordre
sig selv i sit hoje beredskab pa et specifikt
omrade for at traene psyken i at blive mere
smidig og stabil. Derudover er han begyndt 10.
klasse, som forberedelse til den HF, som skal
danne baggrund for en mellemlang
videregdende uddannelse, formentlig pa
peedagogseminaret.

For David har projektet vaeret en succes: han er
ikke for nuveerende i arbejde, men har leert sig
selv bedre at kende og ser en vej frem mod at
blive en produktiv del af samfundet igen.

Dette siger David om projektet:

“Det har veeret rigtig nyttigt at have en
udefra med til diverse mgder med
kommunen, som ligesom kunne stgtte op
om min udlaegning af situationen. Derudover
har det ogsa vaeret godt at have en at dele
mareridt og andet lort med. Jeg gider nemlig
ikke gore min kaereste ungdigt bekymret eller
tale med folk, der har direkte indflydelse pa
mine sager, om den slags. Og sa har det
veeret rigtig godt at have en til at sige "nu
slapper du lige af”, hvis jeg fx kom lidt for
godt i gang med at teenke i tiarsplan.”

Michael:

Michael er en mand pa 44 ar, som i efterhanden
mange ar har lidt af PTSD. Han keemper
derudover med angst eller "angsten for angst”.
Denne uro har han i en laengere periode dulmet
med et stort forbrug af alkohol.

Den altoverskyggende del af samarbejde med
HANDIVID-konsulenten bestod i at skaffe
midler til og at stotte Michael gennem en
omsiggribende tandoperation, som skulle
genskabe taender, som er gdelagt af mange ar
med skadelig medicin og mislighold. De
odelagte teender har nemlig bevirket, at Michael
ikke har folt, at han kunne smile, og dette har
haft negativ indflydelse pa Michaels omgang
med andre mennesker og samfundet mere
generelt — eller mangel p& samme.

| lgbet af projektperioden har HANDIVID-
konsulenten ageret bisidder ved officielle
mader, hjulpet med at skaffe en bevilling til ‘'nye
teender’, samt fulgt Michael i selvvalgte
begivenheder i det offentlige rum. Denne
treening i at udrette ting — savel sociale som
formelle - som Michael saledes har faet med
HANDIVID-konsulenten, har betydet, at
Michael, foler, at han i dag kan klare det meste
pa egen hand. Eksempelvis tager han nu uden
de store problemer pa kommunen selv — noget
han tidligere aldrig havde turdet uden en
“funktionsbrandert”.

Michael har derudover ved hjalp af sin
indhentede bevilling faet ordnet sine tsender,
hvilket har givet ham mod pé igen at "angribe
verden”. Dette gor han nu i en nyligt indledt
virksomhedspraktik. Endelig har Michael ved
hjeelp af HANDIVID-konsulenten endelig faet
forklaret sin familie, hvad PTSD faktisk betyder i
og for hans liv, og dette har bevirket en
meerkbar forbedring i hans forhold til
eksempelvis sin far.

Michaels fremskridt er maske svaere at gore op
i kroner og grer, og han har stadig et stykke vej
til fast beskaeftigelse, men for ham (og os) at se,
har han flyttet sig ganske betragteligt. Projektet
har ikke blot hjulpet ham med at fa det bedre
med sig selv, men ogsd med at treede ind i
diverse sociale rum igen — en forudseetning for
en eventuel genindtraedelse pa
arbejdsmarkedet.

Dette siger Michael om projektet:

“Det er lidt som at vende tilbage til et socialt
liv. Hverdagen bliver meget mere overskuelig
for mig, nar jeg ved, at han [HANDIVID-
konsulenten] kommer for at hjaelpe; at holde
fokus pa at fa det bedre. Det haenger
naturligvis sammen med nu endelig at se
lyset... Jeg foler at jeg skal sta til ansvar, idet
at jeg nu endelig far sa meget hjeelp til min
situation.”
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Mads:

Mads er en ung fyr, som i forbindelse med et
civilt uddannelsesophold i USA pludselig
begyndte at marke nogle kraftige
eftervirkninger fra sine udsendelser i
Afghanistan og Kosovo. Udover at vaere ramt af
nogle temmelig steerke smerter — seerligt i
ryggen - lider han i dag ogsd af store
sgvnproblemer, som ger, at han sjeeldent far en
god nats seovn og derfor heller ikke kommer
meget ud i lebet af dagen. Denne situation har
siden kastet Mads ud i selvmedicinering i
forskellige former.

Denne situation er selvsagt ikke befordrende for
at neerme sig arbejdsmarkedet, og i det lys var
det ikke overraskende, at Mads gnskede hjeelp
til at f& nogle gode vaner og mere struktur ind i
sin hverdag. Det viste sig dog hurtigt, at
HANDIVID-konsulenten i dette tilfeelde ville fa
sin sag for: ikke alene var Mads gennem hele
projektforlobet meget sveer at lave aftaler med,
men det skete ogsd adskillige gange, at Mads
enten slet ikke lukkede op, nar HANDIVID-
konsulenten bankede p4, eller at han lukkede
op blot for at g& i seng igen.

HANDIVID-konsulenten forsggte af flere
omgange at tale med Mads om, hvad Mads
selv gerne ville opnd med samarbejdet, og
Mads havde ogs& en maengde idéer om
fremtiden, men oftest fremstod disse scenarier
— eksempelvis at begynde pa Designskolen —
mest som utopier, ndr Mads end ikke forméede
at komme ud af sengen eller at fa rutiner i sine
brusebade. Mads og konsulenten fik sammen
udarbejdet et simpelt skema til at fa struktur i
basale dele af hverdagen, men dette skema
syntes ikke at holde Mads fast i de aftalte
praksisser, og efter ganske kort tid blev dette
skema droppet igen.

Mads fortalte selv, at han folte, at samarbejdet
mellem ham og HANDIVID-konsulenten
fungerede godt, og at han havde god tillid til
konsulenten, men det er sveert at se, hvordan
og hvorhen Mads har rykket sig siden
projektstart, og Mads virker heller ikke selv til at
kunne spore konkrete fremskridt i hverdagen.

Labyrintisk bevaegelse

Det er veerd at gentage, at disse fire case-
beskrivelser ikke ber ses som repraesentative
for de mange veteraner, som deltog i projekter. |
stedet er de illustrative for den interne
spaendvidde blandt deltagerne: nogle, som
Johannes, er kommet i uddannelse og placerer
sig dermed solidt blandt de forventede 45%,

som skulle veere i job eller uddannelse i lgbet af
projektperioden.

Andre, som David, var egentlig i samme bad,
men méatte af forskellige arsager afbryde sit
uddannelsesforlgb. Endnu andre, som Michael,
er hverken kommet i fast job eller uddannelse,
og det er svaert at male pa en generisk skala,
hvor meget naermere han er kommet. Han har
dog pabegyndt en virksomhedspraktik, og han
er han en af de deltagere, som giver udtryk for
den storste personlige bedring. Han kan
saledes utvivisomt siges at vaere blandt de
projicerede 100%, som har faet en bedre
hverdag.

Endelig er der folk som Mads, for hvem det er
sveert at sige, hvad godt projektet har fort med
sig. Det er et fatal, og der er langt imellem dem,
men de findes, og det er vigtigt at f& med, at et
projekt som dette ikke ngdvendigvis kan hjaelpe
alle deltagere.

| folgende kortfattede tabel er det anfert i
procentsatser, hvor mange deltagere der
henholdsvis er (pa vej) i virksomhedspraktik, job
eller uddannelse, har en fglelse af at have faet
en bedre hverdag, er frafaldet projektet. |
tabellen holdes disse tal op mod de pa forhand
opstillede forventninger. | appendiks 2
foreligger en mere detaljeret gennemgang af de
enkelte deltageres proces og eventuelle
fremskridt:

Testtere pa Bedre Frafald s4
arbejdslivet s2 hverdagsliv 53

Mal

45% 100% 10%
Resultat

14/24 = 58% 23/24 =96% 1/24 = 4%

Ligesom det kan vaere sveert at méle akkurat,
hvor kort eller langt visse af deltagerne har
bevaeget sig, er det vanskeligt at afgore,
hvorvidt eller i hvilken grad deltagenes
eventuelle fremskridt kan og ber tilskrives
projektindsatsen.

Kan HANDIVID-konsulenterne eksempelvis tage
eren for, at Johannes er begyndt pd og har
succes pa laererseminaret? Eller nar en af de
andre deltagere har faet det veesentligt bedre
og er begyndt bade selv at spille handbold igen
og at treene seerlige talenthold, er det sa
HANDIVID-konsulenternes fortjeneste, eller
kunne det maske skyldes den
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traumebehandling, han samtidigt gennemgar
pad PTSD-klinikken eller maske noget helt
tredje?

P3a tilsvarende vis, men med omvendt fortegn,
kan man spgrge, hvorvidt Davids frafald péa
kokkeuddannelsen kan skyldes HANDIVID-
konsulenternes utilstraekkelige stotte, @get
selvindsigt eller slet og ret uheldig timing, idet
han midt i uddannelsesforlgbet viste sig at
skulle veere far.

Antropologen Morten Rod har igennem mange
ar har beskaeftiget sig med udbredelsen af,
hvad han kalder et saeregent evidenssprog eller
evidensbevaegelsen i en dansk kontekst®®. Med
evidensbevaesgelsen refererer Rod til en proces,
hvormed en seaerlig naturvidenskabelig, endog
klinisk medicinsk forstdelse af
arsagssammenhange overfores mutatis
mutandis til andre velfeerdsomrader, herunder
socialomradet®®. Denne bevasgelse har ifelge
Rod medfert en mangde epistemologisk
vraggods, herunder ikke mindst et fokus pa
entydige kausale relationer — en sammenhang
mellem behandling og virkning, intervention og
en given effekt. Umiddelbart lyder dette
aldeles tilforladeligt, endsige snusfornuftigt.
Hvorfor, kunne man sporge, skulle man have
noget imod, at vi gerne vil implementere
indsatser, som beviseligt virker? Hvem stejler
over en prioritering af interventioner, som rent
faktisk hjaelper mennesker?

Som Rod med flere viser, slar den intuitive
appel ved evidenssproget dog spraskker, néar
undersogelsen af kausalsammenhaeng tages
uden for sine egne parametre og den kliniske
opsaetning®”. Som en maengde ’evidens-
kritikere’ har argumenteret for, er den
menneskelige tilvaerelse - modsat
leegevidenskabens laboratorier - ganske enkelt
for kompleks og sammensat til, at det det giver
mening at forsgge at isolere effekten af en
enkelt, malrettet intervention®®. Det giver med
andre ord sjeeldent mening at sige, at en
given person har rykket sig fra A til B
grundet C. Der er mange veje fra A til B, og
nogle finder maske ud af, at B slet ikke er at
attraktivt sted at veere. Endelig betyder
personlige og strukturelle forhold at visse
dore til B for nogle smaskker i, mens dore til
D, E eller F maske abner sig op.

Dette er ogsa tilfeeldet vedrgrende “Teettere pa
arbejdsmarkedet med et godt hverdagsliv”. Det
er vanskeligt at isolere HANDIVID-
konsulenternes indsats fra alt det, som
sidelebende foregér i deltagernes liv: afsluttede

erstatningssager, uplanlagte graviditeter, nye
kontanthjelpsregler eller effektiv
traumebehandling.

| deres arbejde med amerikanske veteraner fra
krigene i Afghanistan og lIrak, som lider af
PTSD, frembringer antropologerne Jean
Scandlyn og Sarah Hautzinger labyrinten som
et rammende billede pa den sngrklede rejse,
som bade veteraner og pérgrende ofte ma
gennem for at fa veteranen ’rigtigt hjem?s°.

For det forste, argumenterer Scandlyn og
Hautzinger for, er det bureaukrati, som
veteranerne ma engagere i forsgget pa
eksempelvis at fa godkendt arbejdsskader og
erstatning ofte labyrintisk i sig selv. Dette kunne
snart sagt alle deltagerne i "Teaettere pa
arbejdsmarkedet med et godt hverdagsliv”
nikke genkendende til. Hvad mere er, ma
mange veteraner ifelge Scandlyn og Hautzinger
ogsa gennemgé labyrinter af mere eksistentiel
karakter for at gen(op)finde sig selv og ’komme
rigtigt hjem’.

Dette gor sig ogsd geeldende for flere af
deltagerne i "Taettere pa arbejdsmarkedet med
et godt hverdagsliv”. Nogle havde mistet grebet
om den lineeere forstéelse af tid, som mange af
vi andre tager for givet. | stedet pressede
fortiden sig hele tiden sig pa i nutiden og lagde
pa ubehagelig vis en skygge over fremtiden.
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Figur 6: En generisk visualisering af en labyrint med
mange blinde veje, men ogsé flere udveje.
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Andre kendte ikke laengere sig selv, som det
flere gange blev forklaret, hvorfor de ikke
vidste, hvordan de ville reagere i en given
situation. Begge dele gjorde det selvsagt sveert
at teenke i lige linjer’ og at planleegge ret langt
frem i tiden, og beskrivelsen af at befinde sig
midt i en labyrint synes rammende: nar man
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ikke kan se mere end et par meter til hver side,
hvordan skal man sa vide, om det bedst kan
betale sig at ga til hgjre eller venstre?

Desuden viser visse passager sig, som i en
mytisk labyrint, i nogle tilfaelde — som vi s& med
Davids oplevelse pa kokkeskole — at vokse til
med kort varsel, mens andre oplevede, at nye
daere abnede sig; bare taeenk pa Johannes, som
til sin egen overraskelse viste sig faktisk at
kunne varetage leererseminaret. Som det
populeert kan siges, er det af og til turen, som
leerer os om destinationen.

Som figur 6 pa simpel vis illustrerer, er labyrinter
— i alle fald visse labyrinter — ligeledes
kendetegnet ved at have forskellige udveje,
som leder til forskellige, men subjektivt set lige
attraktive mal. Deltagernes forskellige mal, og
disses omskiftelighed i lyset af tilveerelsens
uforudsigeligheder, synes at gere det til en af
HANDIVID-konsulenternes fremmeste opgave
ikke (alene) at hjeelpe folk med at na i mal, men
at se til, at rejsen mod mal bliver god, produktiv
og bekreeftende.

| det lys er det, som vi tidligere var inde pa,
naturligvis sveert at skabe evidens for projektets
succes.

Frem for alligevel at prove preesenteres i den
falgende konklusion diverse ’lessons learned’,
hvor fokus vil veere pa de ting, som undervejs i
projektet er set og hert, og som synes at
fungere. Dette er, hvad man rimeligvis kan tage
med til andre tilsvarende projekter.

Konklusion,
opmaerksomheds-
punkter og anbefalinger

| det folgende tilbyder vi et kondensat af de
opmeerksomhedspunkter og anbefalinger, som
er praesenteret lgbende gennem rapporten. Vi
hverken kan eller vil udtale os i termer, som
flugter med det i samfundsmeessig forstand
dominerende evidenssprog - dertil er det
empiriske grundlag ganske enkelt for
beskedent og kausale forhold for svaere (eller
umulige) at isolere.

P& baggrund af empirien foler vi os dog
trygge ved at konkludere, at projektet i vid

udstreekning har hjulpet deltagerne til at
bebo bedre hverdage.

Som det fremgér, er projektets langsigtede
baeredygtighed og skaleringspotentiale vores
starste tvivirddighed, og det synes for os klart,
at en replikering af "Tattere pa
arbejdsmarkedet med et godt hverdagsliv” star
over for nogle logistiske og ressourcemeaessige
udfordringer, som bgr overvejes ngje pa
forhand.

Af hensyn til leeseren gennemgas
projektforlgbets elementer i samme reekkefalge,
som de har figureret i selve rapporten.

Internatet

Det indledende, felles internat var for samtlige
deltagere pa bade hold 1 og 2 en oplaftende
oplevelse, som i mange tilfeelde ogsa havde en
varig positiv effekt.

Opholdet pa Egmont Hgjskolen gav deltagerne
muligheden for at beskue deres hverdag — eller
mangel p& samme - i et friskt perspektiv og fra
en vis distance; bade geografisk, socialt og
eksistentielt.

Mere specifikt gav de fire dage i selskab med
andre mennesker i lignende situationer dels
deltagerne muligheden for at heenge ud med og
at veere have det sjovt og rart i en gruppe af
angiveligt ligesindede mennesker, dels en
folelse af ikke at veere alene med hverdagens
udfordringer.

Internatet tiloed saledes en platform, hvorfra de
kunne dele erfaringer i et forstdende og ikke-
demmende forum. Endelig fungererede
internatet — og seerligt de fortrolige, individuelle
samtaler med en af HANDIVID-konsulenterne -
som effektiv og tillidsskabende forberedelse til
det forestdende projektsamarbejde.

| dette lys anbefaler vi naturligvis, at et
indledende kick-off internat ogsad i eventuelt
fremtidige projekter prioriteres kraftigt. Denne
anbefaling kvalificeres dog med enkelte
forbehold, anbefalinger eller ting (fortsat) at
veere opmaerksom pa (se boks pa naeste side):
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+  Mens Egmont Hgjskolens grenne
omgivelser og mange faciliteter for de
fleste var et stort aktiv, var placeringen af
internatet pa en hgjskole med seerligt
fokus pa og plads til mennesker med
diverse handicaps for enkelte deltagere en
uvelkommen hentydning til, at ogsa de
baerer pé et vist handicap. Dette kan
muligvis forekomme seerligt
stigmatiserende for en gruppe af
mennesker, som tidligere har veeret
kendetegnet ved en udpraeget fysisk og
ofte ogsa psykisk sejhed.

«  Pa samme vis ber det neevnes, at det for
mange — hvis ikke alle — var en for
internatet berigende faktor, at alle
deltagerne var veteraner med en folelse af
feelles kropsliggjorte oplevelser bade i og
efter krigen. Dog kunne forteellinger om
krig, dod og adelaeggelser — de
allestedsneerveerende
’soldaterroverhistorier” — virke som et
slags lgsen eller shibbolet i forhold til
veteranfaellesskabet og fremmedgere
visse veteraner, som ikke brod sig om
konstant at blive sendt tilbage til
oplevelser med krig. Det kan saledes vaere
veerd at diskutere i feellesskab, at ikke alle
har samme oplevelse med og forhold til
internationale missioner.

+ Det kunne veere hensigtsmaessigt at samle
skriftligt op pa de mange gode rad om
keededyner, fijernsynskiggeri, etc. Dette
ville dels give deltagerne et handfast seet
af tiltag at vende tilbage til, nar internatet
er forbi, dels give HANDIVID-
konsulenterne en art tjekliste at konsultere
i deres arbejde med de individuelle
deltagere.

pargrende i det omfang, det syntes naturligt og
onskveerdigt.

HANDIVID-konsulenterne dyrkede gennem
projektet, hvad vi har kaldt en sokratisk tilgang
til det socialfaglige arbejde og opfordrede
saledes deltagerne til selv at udstikke retningen
for projektarbejdet. P4 den made bidrog
forlobet séledes til at give deltagerne gradvis
mere kontrol over deres egen hverdag og
fremtiden.

Uden disse hjemmebesgg ville projektet i sin
nuvaerende form ikke veere baeredygtigt, og
det synes nasten unodvendigt at
understrege vigtigheden af for fremtidige
projekter ogsa at prioritere regelmeaessig
individuel sparring og samarbejde mellem
deltagere og konsulent.

Et par opmaerksomhedspunkter er dog pa
sin plads:

Hjemmebesgg

Regelmaessige hjemmebesog hos de respektive
deltagere stod helt centralt i det overordnede
projekt(sam)arbejde og blev i langt sterstedelen
af tilfeeldene veerdsat enormt. De mange besgg
tog sig forskelligt ud for hver deltager og
svarede til individuelle behov og gnsker.

Alligevel viser der sig et ganske tydeligt
menster i aktiviteterne pa tveers af deltagerne,
og hjemmebesggene drejede oftest i varierende
grad om 1) at skabe rutiner og orden i hjem og
hverdag, 2) lose forskellige praktiske
udfordringer, 3) at aflaste og inddrage

+ At tage deltagernes egne idéer og onsker
som udgangspunkt for det forestdende
samarbejde viste sig bade at veere et
signal om mellemmenneskelig respekt og
en oftest effektiv made at mobilisere
deltagernes handlevilje pa. Dog skal man
dog vaere opmaerksom pa denne
sokratiske metodes mulige begraensning i
arbejde med mennesker, som ganske
enkelt har sveert ved selv at se
perspektiver og tage initiativ.

- Da pargrende spiller en vaesentlig rolle i
veteranernes hverdag og trivsel, kunne
man med fordel overveje naermere, i
hvilket omfang og péa hvilken made,
veteranernes familie skal inddrages i
projektets forskellige faser og aktiviteter.

« Uagtet utvivisom paskennelse er de
mange hjemmebesog meget
ressourcekraevende, og HANDIVID-
konsulenterne har gennem hele
projektforlgbet brugt mange timer i
transport vis-a-vis tid med veteranerne,
hvilket blandt andet har ledt til en reel
overarbejdspukkel. For et fremtidigt
projekts beeredygtighed er det ngdvendigt
at finde et modsvar pa sddanne logistiske
udfordringer, eventuelt gennem at forankre
fremtidige projekter mere lokalt end det i
dette tilfaelde har veeret.

+ (fortsaettes naeste side)
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+ Den taette relation mellem deltager og
konsulent, som i mange tilfaelde opstod
som fglge af blandt andet disse
hjemmebesog, ger det ngdvendigt at
taenke ngje over, hvornar og hvordan
projektet afsluttes og/eller overleveres til
andre instanser, s de opnaede resultater
overlever selve projektperioden.

« er forbi, dels give HANDIVID-
konsulenterne en art tjekliste at konsultere
i deres arbejde med de individuelle
deltagere.

deltagernes sociale handlerum. Ligesom
hjemmebesggene og internatet var disse
udebesgg en integreret og afgerende del af
projekt(sam)arbejdet, som ikke alene stottede
deltagerne i at fa nedbrudt bureaukratiske
forhindringer, men ogsé hjalp deltagerne til et
storre engagement med det sociale liv, hvilket
gav deltagerne en i deres gjne uvurderlig tro pa
igen at kunne fa, hvad de betragtede som en
mere almindelig hverdag. Igen skitserer vi dog
et par punkter, man i eventuelt fremtidige
projekter boer gere sig klart:

Udebesag

Fezllesbetegnelsen ’udebeseg’ spaender over
en hel reekke af praksisser og aktiviteter, som
deltagerne foretog sammen med eller med
stotte fra HANDIVID-konsulenterne. Disse
aktiviteter deekkede, men var ikke begreenset
til, afklaring af kommunal sagsbehandling,
konkretisering af eventuelle uddannelses- eller
arbejdsmuligheder samt udvidelse af

Slutnoter

+ Enkelte deltagere syntes ganske enkelt at
have nok at se til med at f& de mest
basale ting i tilveerelsen til at haenge
sammen. Det er sdledes vigtigt at finde en
balance i forsgget pa at fa rehabiliteret
deltagerne socialt uden at skubbe for
hardt.

+ Disse udebesgg er utvivisomt
ressourcekraevende, og der ligger en
udfordring i at afgere, hvor meget, hvor
ofte og hvor leenge man som konsulent
kan yde denne form for stotte. Det er
derfor afgerende, at der fra start laeagges
veegt pa at gare deltagere trygge ved med
tiden at foretage sddanne udebesag pa
egen hand.

1) Denne lessons learned-evaluering af projektet "Teettere pa arbejdsmarkedet med et godt hverdagsliv” er udarbejdet af Birgitte Refslund
Saerensen og Matti Weisdorf, Institut for Antropologi, Kebenhavns Universitet. Birgitte Refslund Serensen har siden 2010 forsket i danske
veteraners erfaringer med at komme tilbage til det danske samfund efter endt udsendelse. Hun har tidligere arbejdet med genopbygning og
humanitaer nedhjeelp efter vaebnede konflikter i Sri Lanka, Mozambique og Eritrea. Matti Weisdorf har tidligere lavet en undersegelse af
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hverdagens udfordringer og muligheder blandt fysisk sérede soldater i Sri Lanka. Sammen foretog Birgitte Refslund Serensen og Matti Weisdorf
i 2016 en evaluering af projektet Fra Krigszone til Virksomhed, som i 2015-16 segte at hjeelpe 17 danske veteraner gennem transitionen fra
det militaere til det civile erhvervsliv.

2) Regeringen 2010.

3) Forsvarsministeriet 2016.

4) Kilde: Forsvarsministeriets Personalestyrelse, http://forpers.dk/hr/Pages/Udsendte.aspx

5) Projektansggningen, Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering.

6) American Psychiatric Association: http://www.dsm5.org/psychiatrists/practice/dsm.

7) Se Landsforeningen for PTSD i Danmark: http://ptsdidanmark.dk/hvad-er-ptsd; Petersen og Norlyk 2016.

8) For projekter i tilknytning til Veterancenteret, se: http://veteran.forsvaret.dk/forskning/alle/Pages/default.aspx.

9) Se Forsvarets opsummering: http://www.fmn.dk/temaer/veteraner/veteranpolitik/Documents/evaluering2013/Bilag3-Hovedkonklusioner-fra-
danske-undersoegelser-om-veteraner.pdf. Se ogsa Karstoft et al. 2015; Lengaard et al. 2016.

10) Klinik for PTSD og Transkulturel psykiatri, Arhus: http://www.psykiatrien.rm.dk/afdelinger/afdeling-g---auh-risskov/i-behandling/ambulant-
behandling/klinik-for-ptsd-og-transkulturel-psykiatri/danske-veteraner-og-andet-militar-personale/. Krise og Katastrofepsykiatrisk Center,
Kebenhavn: https://www.psykiatri-regionh.dk/centre-og-social-tilbud/Psykiatriske-centre/Psykiatrisk-Center-Koebenhavn/Undersoegelse-og-
behandling/Krise-og-katastrofepsykiatrisk-center/Sider/default.aspx. Afdeling for Trauma- og Torturoverlevere, Odense: http://
traumeogtorturoverlevere.dk/wm414525. Se i gvrigt: Sundhedsstyrelsen 2010.

11) For studier af behandlingsformer i Danmark, se Karstoft & Elklit 2013; Poulsen & Stigsdottir 2015, 2016; Tuborgh 2011.

12) Se fx US Department of Veterans Affairs, National Center for PTSD: http://www.ptsd.va.gov.

13) Young 1997.

14) Finley 2011.

15) Hautzinger & Scandlyn 2014.

16) Handicapidraettens Videnscenter: http://www.handivid.dk/job/projekter/nyt-projekt-skal-fa-udsatte-soldaterveteraner-taettere-pa-
arbejdsmarkedet. Soldaterlegatet: https://soldaterlegatet.dk/vejen-til-et-godt-hverdagsliv-beskaeftigelsesinitiativ-for-udsatte-veteraner/; samt
https://soldaterlegatet.dk/et-godt-hverdagsliv-med-ptsd/.

17) http://www.handivid.dk/topmenu/om-centret

18) Handicapidraettens Videnscenter: http://www.handivid.dk/job/projekter/hjem-fra-krig-og-hvad-saa. Se ogsé kronik | Berlingske: http://
www.b.dk/kommentarer/veteranindsats-langtfra-god-nok.

19) For en uddybende oversigt over deltagernes demografiske karakteristika se appendiks 1.

20) Det er dog veerd at bemeerke, at fordelingen af samboende deltagere var meget ujeevn pa tveers af de to hold. P& hold 1 var over 80 %
séledes samboende, mens kun godt 30 % pa hold 2 var det.

21) Handicapidraettens Videnscenter, august 2015: 6; http://soldaterlegatet.dk/vejen-til-et-godt-hverdagsliv-beskaeftigelsesinitiativ-for-udsatte-
veteraner/

22) Juul 2005, 2009.

23) Se Alheit 1994, Featherstone 2012, Felski 2012, Gullestad 1991, Hgjlund 2011, L&éfgren 2015.

24) Felski 2012: 287; vores overszettelse.

25) Se Alheit 1994; Amit 2015; Desjarlais 1994; Ehn & Loéfgren 2009; Flaherty 2003.

26) Se Ottosen 2016.

27) Se Atherton 2009; Ehn & Lofgren 2009; Featherstone 2012; Felski 2012; Gullestad 1991.

28) Dahler-Larsen 2015.

29) Kissow 2013, 2014.

30) Ingold 2011:238; Laidlaw 2014:124.

31) Se eksempelvis Szulevicz 2015:89.

32) Tanggaard og Brinkmann 2015.

33) Kvale og Brinkmann 2009.

34) Horsdal 1999.

35) Brinkmann 2015.

36) American Anthropological Association 2009.

37) Se det korte interview pa https://www.youtube.com/watch?v=q1VJEupF-VY

38) Casey 1996; Sjorslev 2007.

39) https://egmont-hs.dk/om-skolen/vaerdier

40) Anderson 1983.

41) Harari 2008:7.

42) Se eksempelvis Sjorslev 2007:158.

43) For en beskrivelse af bevidst naivitet som en effektiv elicitationsmetode, se Kvale & Brinkmann 2009.

44) For en klassisk antropologisk afdaekning af faellesspisningens evne til at fostre faellesskab, samhgrighed og forbundethed, se Carsten 2000.
45) Platon 2009.

46) Juul 2009.

47) Wool 2015:158.

48) Se ogsé Dreier 2008; Kissow 2013.

49) Rod 2010.

50) For en gennemgang af nyttevaerdien i forskellige former for casestudier, se Flyvbjerg 2015.

51) Alle navne er pseudonymer.

52) Disse tal omfatter deltagere som er, har veeret eller er pa vej i virksomhedspraktik, uddannelse eller job.

53) Ved hverdagsliv forstés handlinger, aktiviteter og rutiner, gennem hvilke deltagerne labende skaber og genskaber deres daglige liv. Det
speender fra daglige rutiner i hiemmet og samvaer med familien til deltagelse i samfundsmaessige eller interessebestemte aktiviteter uden for
hjemmet sammen med andre.

54) En deltager har i de sidste méneder af projektet vaeret sa svaert kontaktbar, at vi har valgt at karakterisere det som et frafald.

55) Se Rod 2010,2011; Rod & Johncke 2015.

56) se ogsé Bhatti et al. 2006.

57) Rod 2011:37; Rod & Joéhncke 2015:46-7.

58) Ekeland 2005; Svensbro 2007; Rod 2011.

59) Scandlyn & Hautzinger 2014.
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Oversigt over deltagere

appendiks 1

N 2JaW AWWo uonenyisbijo as|apAsqe asny "e’|q auba: BPUWRY
, P Buruik A HBA s mpm ! E ioq | :v 99| 4e1q N paybyfad 1 way ed Jabuy Sooz "jeJ 't zE zriabeyjag
w0y | wwoy ‘Buiuli|d 16 Unpynais 61 bep ‘ures -10J32JN0SSAY 1B 135]aUueppn -11AY 03 ‘oquiesyD
, buiubaejue|d ysiuew 6002
3|0¥SP{OY HIjeld ‘sapiAwanues 'uAss ‘as.Ld (apjawabAs) SEy sny ogques/yin nmsmeybyy 't 6z triabeyaqg
"12JBASIOL "IN|SB 1313 qRISIA] 121 %1oz-Looz
’ d o -13uap! ‘pjejuoxuafe sebpun | -easiod eipue| + sNH ogques/yin "©uesiueys | zE | oriabeyjag
"9513.%| 310%s gC Aeld 1sbue ‘paeypespayiaxyis | abuadbepabAg -}y "onosoy
, alp|e.io Z10Z-6002
Bijog AN uAgs 'aSld | (apjpwabAs) SEy o .08 3|buis o sueyByy 'z 6z 6 1abeyjaqg
Jaysauuaw abuew Jajeye pwwaly!
Je32.11A104 J3A|q 'Buiuisieq ploysoy 313b1pn siau e
uabepiany 1inynu3s aupag -puey x4 Jaunni ed j9buew djzelyueiuoy paybyla| -ued ey uiegaAeyau gooz "jeu 't | zE g1abeyjag
1apu a1bejape ‘uaes ‘gs.d -18q 12 ‘oquies/yin
03104
paw aplaqgse JmeAwes e walyjaba asjapA Jageyspuny o
<1205 ‘punyadinias ‘uabep | | ajas paybAnn Jauaws ‘ures -spaybipan aysyeib asolg SNYPPAEY oquiesiid T66T e 't 0 Lisbeyjaq
-JaAy ed anyn3s ‘uoilop
dA "13buijpuey 13bui|puey-sindwi 123 .onuﬂﬂuw;c”“ .on““““ 800z
syndusy gd 1435 g4 ._>_mw2mmm Eﬁvmmuoc.‘_ov_v__m abuadbepabisg snH -103 2:961)p13 13 193 ST— 8z 91abeyjag
Jadsauuaw abuew 'qsid ,
-jep ua ‘oques/yin
puny "3apunjwes | abesp JpuaIeW ‘'uABs 1axysauuaw 13ppal SABYILOIO 600z
1q ‘o1 apuy je _.a =( omrmE ‘qexspasaqgialeyso 2Buadbepabis pjed ‘buw | uabajpayby oquiesid ‘ueisiueybyy T o § 12be3jaq
q puyie|3d=iy qexspaiaqgialeysod umAag121k159g fo) suasey slueybyy
BLUILY YIUCIIY3|2
1PUAIIR ¥SIsAy Jarseb
pow abel auuny ‘Bun Japuae} 216¢ abuadbepabAg uodwijuods paybi|f3 3|buis H66T ‘ueyeg 't | Y %13beyjag
. -ap@ lwouoye ‘1sbue ‘gs ] d -2 1)y13s5160]
-3s1|e120531 Japuel AN
bo Buuiauipiooy
, , 133s53u i
m_hvum\»“ Fo:a%_ “»wcm__._MoH__E -uaw abuew ‘lwouoxe ‘ysey dj=fyaueiuoy m_wmumv_hmm:m\m“_u Paubilfa) oquies ‘ueisiue moaoM 8z €1be3jaq
jejapbn 8 1 yaes "sbue luewopn| 'as.Ld -~ P34 siueybyy
asjab 'g00Z-666T ‘uels
, -lueybyy ‘onoso
Ayeys9q 1960 ‘UoROW Jaysauuaw abuew ‘uaes | abuadbepabAg Jswe) sny ogques/yin | -lu _.m 4V oA w_ ¥ ziabeyjag
(€) ueyjeg 'S
uageajepnabj@sie|n piaey
dj=ely 'uonenyssplagie ed | -pespaysaxyyis quawesadway | abuadbepabAs | 1ualiagsjasbuzey sny (Er) Janep apuaoq 866t 6% tiabeyjag
-apn ua ‘oquies/yin -£661 'ueyjeg 'y
JA3s ‘uabepaany 1uninais | ‘Bepuaay1aniynis ed jabuepy
Geipunib Buuepa 19)|a/6o (ae T
19JUOSLIOH 1abuupioypn a3sie35 P punibbeq adA3bijog uieq ‘snieis|ian .:okuuo_ lejue) | sap|y PIOH

-sasjabissiog

61)6ejsa1aAYs3

Jasjapuaspn

42



3|0)s 131DIss@W

10T

w0} 1 dwwoy ‘buebajoys -126a1 a1 4eb uauues "ysey s (ot) uss -000Z '(z) uels
sues ed A1s 36el Jaig ‘loyoxe 1abaw gs auuny 2buadbepabAs 0% 49240 S| B0 auoxsya paw.sog | -1ueyByy e ‘on §v | #zaebeyag
1B 331 3191dadde 18 LeAS -050) ‘ueyjeg ‘S
apeswosplaque | i , 101paugw sawn
i s s || St s 00 | s v .
19p,, angudye Jdjpausjaq ._u 5 _.__o ne 'ue a“_um w% d -1suad Jswoxap s mt snH ogquesyin 66T 9 € 13 €z sabeyjaqg
-@w wos as|auueppn/qol I w 19124 %¢ | exsjn juoisuad "321A Jeaboiod -S66T ‘uex|eg
“Jassnysyn|u4 PURANSAL 3puabUeLL 'S 1d spuewsalsaual]
suADaD®Y ‘UabI ungs ‘joyoxje 1bAig bo oun uaydueiq *J00z
P3p= : 1aqeys apA| abijaspnid ‘asp | abuadbepabAs -abbAq bo -iq1 paybyla 3|buis -z66T yes '(z) | S¥ zz 1abeyjaq
abeipiq ‘wioy 1 3wwWwo , .
-uB JpuR|q PN 3% JAWLWOY aplaque p==|beyn 0A0sO) ‘ueyjeg
6 , in3pau bo Buiuzas sa3siw uey Cuv_mwco:mE_c 15A]
ujues} ‘uieq auls |13 AW asjapA -uoy 1u3 'Sz a1spj= ) , .
o¢ 131yl ; <=1abou |13 12105 3}I Wos Jaubisap ysyesn paybijfa 666T 'uejjeg 't | -do | tziabeyjaqg
pyafosd paw aplaque | |, ; g -spaybipan uap) weqaiy|n
123p1 abuew ‘ysey "lwouoyg JejpuBIIM '3BUIS |
, '6T ed Janiep ‘6ooz
. uc:.._ou_?_wm. uba36ef ) _wtoc uajwes (Stbog) | -966T ‘ueisiueyd
aplagse 3j1a12 ‘asjauuep | -oxe ‘dosy Bo panoy 101 ‘Bun abuadbeq B ) o% oz sabeyjag
sny | weqapuaogawwaly v () ey (T)
-pnsyn|uy ‘Bepsany igeis | |1 uawwes Bis abey auuny 3y o3 ‘oquuessio | owosoy ‘weges ‘o
Al Y208 otoz-666t
313w 'buluna.dqol "qof 31| SUILES, abuadbepabAg RIWe) aneyiuo|oy 3|buis ‘uoueqi ‘oa £ 6t 1abe3jaqg
21361jp13 e1y BessBuuky 11218 ‘uoissaibbe 'qs1d B "
-sbuipjawabAs |3 dj=ly -0s0) ‘uex|eg
|ewaJseb suabepiany 1A
. ed asea abey 1e |11 auAl apu?) )
uoisuadspiye) ‘buiuld|4 -Guews 4210105 sapapuEs ‘oW abuadbepabAs 1beaspayianxis paybyla| 3|buis 15A|do x| do | griabeyaqg
-3|qoudsasjpwwoyny ‘gqsld e
“AIaosN 'sny 13 adwnd
-awuea |13 buubesuy ‘sny 541 1 ~Um”.pr_o~:c%w>.cumc_ djfyjuejuoy snH :wg MMWH% wM the_n 15Ajdo axy) 9% Lt 1abeyjaq
139p|owoyaa je Buueyy pep ! %@ 'asld 1P q "a|buis
(asjabeiasen-a4ed "ebd 1ebuisiay
ﬂ ’ v — _. 1, 1
besapeyssplagse ‘a5e) 150U SR TDSSRNS WAIOUZ qols3al4 R paybyjfa 3|buis £66T 'ueyeg 't 9s gt iabeyjag
Jaue|dspiiwaly axsiIsiealn SEY psau croz
lwapeyeisuny ‘puny . : - , 13)|1ds bo Jane| aybyfa ?|bui -0T0Z '0A0SO) (34 Stiabeyjaqg
P& P pn juap|2e[s ;awwoy ‘uaes | ‘abuadbepabAs ssoubsappAa paudl jouts ruesiueyByy 'z !
s2PIA) 39p 35 38 A LW ‘asjpwwoyny ‘uaes aJl) .co_uuwwuom“” £00z-1002
“yijesd ausab jia ey , | abuadbepabis Junp paybyfa S e 6€ %t iabeyjaqg
ddpyaneqauat | OIS 051 oS SMSH T8 |y ‘noson '
‘I'3 5QS Apoq 1423 1wouoxe biep Een.g n '1002Z-56 "on
-)NJISUI WOS as|auueppn 'pn a1 sawwoy Iauaws 2buadbepabls paybufa7 TETPUSHISAM ‘3)buis -050) ‘ueyjjeg 'z & €z ebe3jaq
6e1punib Buuepa 13)j3/6o (e
12JUOSLIOH 1abuupiojpn 2351835 P punibbeq |=doq SN3e3S|IAD ‘uonedo) ‘jejue) | saply | Z P|OH

-sasjabissioy

61|6ejsa1aAYI3

1as|apuaspn

43



Hold 2

(P& ve))
i jobf
uddannelse

(P& ve))
i
Virksomhedspraktik/
jobprevning

Forbedret hverdag

Ikke den
store for-
skel

Svare at
komme i kon-
takt med og
dermed at
arbejde med

Deltagera3

X

Finder glaede og
fokus ved arbejde i
guldsmed.

Deltagerag

Stzerkere rolle ift.
sine barn.

Flyttet fra barnenes
mor.

Har genoptaget
kontakt til familien.
@get forstaelse for
PTSD - 0gsd hos
familien.

Kommer jaevnligt til
yoga.

Deltageras

Har vaeret glad for
at spille musik til di-
verse arrangemen-
ter

Deltager16

Deltageray

Varme i huset

Deltager18

Bolig pd Havelte
soldaterrekreation.
Regelmaessige mal-
tider og kontakt til
andre mennesker.

Deltagerig

Erijobpraktik 3
X 4 timer ugent-
ligt.

@get forstaelse for
PTSD.

@qget evne til at sige
fra efter behov.
@get akonomisk
overblik

Kommer hver gang
til yoga.

Deltager zo

% (pa vej - sy-
gemeldt netop
nu)

Tankeriuddannelse
og har faet kommu-

nens medspil i at ga

den vej.

@get forstaelse for
PTSD.

Balanceret hverdag
trods sygemelding.
Har fiet service-
hund, som han selv
ermed til at dygtig-
gere.

Deltager21

Deltager 22

Lidt forbedret hver-
dag

Deltager 23

Har gennemfart
vddannelse i
projekt “vete-
raner i det fag-
granne.”

Fortszetter i den
retning.

Kontrol over ako-
nomi.
@agetsikkerhed i
forstdelse af tilvae-
relsen.

Deltager 24

Lidt forbedret hver-
dag.

Er | diagnoseafkla-
ring.
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appendiks 2: Oversigt over proces og fremskridt

Hold 1

(P& ve))
i job/
uddannelse

(P& ve))
i
Virksomhedspraktik/

Jobprevning/ flex-
job

Forbedret hverdag

Ikke den
store for-
skel

Sveer atkom-
me i kentakt
med og der-
med at arbejde
med

Deltagers

x {flex-job)

@get ro og forstdel-
se for PTSD.

Mere overblik i hjem
og samliv.

Erkendt behov for
brancheskifte
Pabegyndt sam-
kvem sin datter.

Deltager2

Selvstandig rytmei
fysisk aktiviteter.
Tager selvinitiativer
som dog er krven-
de.

Deltager3

Er i praktik 3 dage om
uvgen med undervis-
ning i handbold pa
Akademi- og talent-
skole.

Succesfuldt behand-
let for ludomani
Gennemfert trau-
mebehandling med
nogen succes.
@qget forstaelse for
PTSD - seqter-
statning.

Erflytteti egen
bolig.

Spillerigen hand-
bold 3 x om ugen.
Forbedret savn.

Deltagery

Er i praktik ved auto-
forhandler og har,
efter naje overvejelser,
aget ugentligt timetal.

@qget rytme og ret-
ning pa hverdagen.
Faet lavet teender>
kansmile igen.
Udfordrer social
omgang og butiks-
besag med succes.
@get familie om-
gang oq forstaelse.

Deltagers

Rolige omagiveleri
ny bolig.

Hund < aget moti-
on, social omgang

Sveert ved
atkomme
ovenpa
efter prak-
tikiRan-
ders FC
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Deltager6

Ny bolig.
P3 antabus.

Deltagery

{bevilget flex-job)

Har vaeret i en praktik
- pd ve] med naste

med flex-job for gje.

Bevilget service
hund, som er pd vej
@get forstaelse for
PTSD - 0gsé hos
parforholdet.

Har sagt erstatning.

Deltager8

@get forstdelse for
PTSD.

Har fiet nye t=nder,
smiler og har aget
selvtillid.

Har optraenet ruti-
ner—kan fxigen
baerste taender.
@get aktivitet i
hjemmet.

Har sagt erstatning.

Deltagerg

Egen bolig
Selvstzndigt liv
med rimelig s@vn
rytme

Deltager 1o

P3 lzrersemi-
nar. Har gen-
nemfert praktik
som larer med
stor annerken-
delse og succes.

Har vaeret fodbold-
tr=ner.

Erkender PTSD.
Har langt mindre
sikkerhedsadfaerd.

Deltageraa

X

Forbedret sevn.
Realistisk praktik
med unge.

God far.

Deltageraz

Er ved at indstille sig

pa mulig praktik.

Fodboldtrner med
stor succes.

Med begge bern til
idraet flere gange
ugentligt.

Erblevet mere aktiv
hjemme.

Har tegnet med pa
og satgang i hus-
byggeri af familien
kommende dram-
mebolig.
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