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Borgernes oplevelse af mpdet med kommunernes rehabiliteringsteams

af socialfaglig konsulent Mette Jessen

1. Indledning

1.1 Baggrund for undersggelsen

Den Uvildige Konsulentordning pa Handicapomradet (DUKH) igangsatte i efteraret 2014 en undersggelse af
borgernes oplevelse af mgdet med kommunernes rehabiliteringsteams.

Baggrunden for undersggelsen er, at der i forbindelse med Reformen af fgrtidspension og fleksjob, som
tradte i kraft 1. januar 2013, blev et lovkrav om, at alle kommuner skal etablere rehabiliteringsteam. Der er
lovkrav om, at rehabiliteringsteamet skal vaere tveerfagligt sammensat, saledes at der i teamet sidder reprae-
sentanter fra forskellige sektorer, dvs. repraesentanter fra beskaeftigelsesomradet, sundhedsomradet,
socialomradet og sundhedskoordinator fra regionen. | nogle sager skal der ogsa veaere en repraesentant fra
uddannelsesomradet.

Rehabiliteringsteamet skal behandle visse typer af sager indenfor beskaeftigelsesomradet, og teamet skal
afgive en indstilling pa baggrund af oplysningsgrundlaget, herunder rehabiliteringsplanens forberedende del
inkl. laegeattest (L£ 265) og mgde med borgeren, fgrend at kommunen kan traeffe en egentlig afggrelse
omkring fremtidig indsats.

Formalet med rehabiliteringsteamet er med udgangspunkt i den enkelte borgers samlede situation at sikre
en tveerfaglig koordinering og helhedsorienteret indsats, saledes at borgeren bedst muligt far fodfaeste pa
arbejdsmarkedet (jf. § 9 stk. 3 i Lov om organisering og understgttelse af beskaeftigelsesindsatsen m.v.).

Det er lovgivningsmaessigt fastlagt, at borgeren som udgangspunkt skal deltage sammen med sin sags-
behandler i mgdet med rehabiliteringsteam (jf. § 10 stk. 2 i Lov om organisering og understgttelse af beskaef-
tigelsesindsatsen m.v.), medmindre det er abenbart formalslgst, at borgerens arbejdsevne kan forbedres.
Det er i lovforslaget (L53) pointeret, at ”...borgerens deltagelse er afg@rende for at sikre, at pdgaeldende har
ejerskab til indsatsen.” Saledes bliver inddragelse af borgeren - ogsa kaldet borgerinddragelse - et vigtigt
element og en intention i forbindelse med behandling af sagerne i rehabiliteringsteamet.

DUKH gnsker med denne undersggelse at fa afklaret, hvorledes borgerne oplever mgdet med rehabilite-
ringsteamet og om de oplever, at de far ejerskab for indsatsen i deres sag, som er en af intentionerne i
lovgivningen. DUKH gnsker at saette fokus pa, hvorledes borgeren oplever denne inddragelse i sin egen sag
gennem mgdet med rehabiliteringsteamet.

1.2 Indsamling af data og forbehold i undersggelsen

DUKH har udarbejdet et elektronisk spgrgeskema til belysning af undersggelsens tema omkring borgerens
oplevelse af mgdet med rehabiliteringsteamet. Spgrgeskemaet blev fremsendt til de radgivningssager, som
DUKH har haft kontakt med, samtidig med, at borgerens sag blev behandlet i rehabiliteringsteam.
Sp@rgeskemaet blev endvidere tilgaengelig pa DUKH’s hjemmeside og facebookside. Borgere har derfra delt
opslaget pa Facebook. Det betyder, at besvarelserne formentligt ogsa er kommet fra borgere, som ikke har
kendskab til eller har vaeret i kontakt med DUKH. Dét at nogle af besvarelserne ikke alene baserer sig pa
borgere, der har henvendt sig til DUKH, ses ikke som et problem i forhold til undersggelsen. Tvaertimod ses
det som en styrke i forhold til undersggelsens resultater, idet borgere typisk kontakter DUKH, safremt de
oplever, at der er problemer i deres sag. Det kan derfor ikke udelukkes, at dette kunne have en indvirkning
pa deres oplevelser med rehabiliteringsteamet.
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Indsamling af data er foretaget i efterar 2014 og vinter 2015. Der er i alt indkommet 464 besvarelser fra
borgere, som har faet deres sag behandlet i rehabiliteringsteam. Undersggelsens datagrundlag er saledes
disse besvarelser.

DUKH’s undersggelse sker ud fra kvantitative data i form af elektronisk spgrgeskema, hvor borgerne ved
nogle af spgrgsmalene har haft mulighed for at uddybe deres besvarelse gennem en kommentar. Der er ingen
tvivl om, at der er uhensigtsmaessigheder i denne undersggelsesform henset til, at en kvalitativ form ville
have kunne give en mere nuanceret besvarelse af borgerens oplevelser. En kvalitativ undersggelse ville
endvidere have betydet, at der havde vaeret en stgrre sikkerhed for, at borgerne havde forstaet spgrgs-
malene korrekt og efter hensigten. Det ma saledes i herveerende undersggelse tages forbehold for, at
borgeren har forstaet spgrgsmalene korrekt og efter hensigten og dermed afgivet deres besvarelse derefter.
DUKH mener pa trods af den kvantitative undersggelsesforms ulemper, at denne undersggelses resultater
kan anvendes. Resultaterne afspejler et billede af de oplevelser som borgerne har, nar deres sag behandles i
rehabiliteringsteam. Endvidere er det med til at underbygge de tendenser og erfaringer, som DUKH ser i
radgivningerne gennem kontakten til borgerne.

Det er vasentligt at vaere opmaerksom pa, at undersggelsens formal har veeret at have fokus pa borgerens
oplevelse af mgdet med rehabiliteringsteamet. Det er derved ikke givet, at f.eks. sagsbehandler er af samme
opfattelse.

Der har i undersggelsen ikke vaeret sat fokus pa, hvornar borgeren har faet deres sag behandlet i rehabili-
teringsteamet. Saledes kan der vaere sager der er behandlet ved opstarten af rehabiliteringsteams umid-
delbart efter 1. januar 2013, og der kan veere sager der for nyligt er behandlet i rehabiliteringsteamet. Det
kan ikke udelukkes, at det kan have en betydning for borgerens oplevelse, hvorvidt der har vaeret tale om, at
rehabiliteringsteamet har veeret nystartet eller ej.

Der er i undersggelsen spurgt ind til borgernes oplevelse fgr, under og efter mgdet med rehabilite-
ringsteamet. Idet borgerne har faet stillet spgrgsmalene, efter at deres sag er behandlet i rehabilite-
ringsteamet, kan det ikke udelukkes, at oplevelserne fgr og under mgdet er praeget af det udfald som sagen
efterfglgende har faet for borgerne. Det kan derfor heller ikke udelukkes, at besvarelserne kunne veere
anderledes og/eller mere nuanceret, safremt borgerne var blevet spurgt pa et andet tidspunkt i forlgbet.

2. Undersggelsens resultater
| det fglgende vil resultaterne fra undersggelsen blive praesenteret ud fra forskellige emner.
2.1 Deltagelse i mgde med rehabiliteringsteamet

Undersggelsen viser, at 83 % af de adspurgte borgere har deltaget i mgdet med rehabiliteringsteamet,
svarende til 385 personer.

Ud af de 17 %, som ikke deltog, dvs. 79 personer, har knap 16 % angivet, at det var deres helbredsmaessige
tilstand, der forhindrede dem i at deltage i mg@det. 9 % har angivet, at de ikke selv havde valgt, at de ikke
skulle deltage i mgdet. Resterende 75 % har angivet, at de ikke ved hvorfor de ikke deltog eller anden grund.
De personer der i undersggelsen har svaret, at de ikke selv deltog i mgdet med rehabiliteringsteamet, har
ikke haft muligheden for at svare pa yderligere spgrgsmal, hvorfor den fremadrettede preesentation af
undersggelsens resultater baserer sig pa de borgere, som har deltaget i mgdet med rehabiliteringsteamet.

DUKH har i undersggelsen spurgt borgerne om hvorvidt de havde
fravalgt at deltage i mgdet med rehabiliteringsteamet, safremt de
havde haft muligheden derfor. Her har 55 % svaret, at de ikke ville
have fravalgt mgdet med rehabiliteringsteamet, safremt de havde
haft muligheden herfor. 18 % har svaret at de helt sikkert ville have

Kommentar fra undersggelsen:

“Det handler om mig!!! Derfor
@nsker jeq at veere tilstede.”
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fravalgt det, og 27 % ville maske eller var i tvivl om de havde fravalgt mgdet, safremt de havde haft
muligheden derfor. Flere angiver i deres kommentarer, at det er vigtigt for dem, at veere tilstede ved et mgde
som omhandler dem og deres liv og have muligheden for at forklare sig og indga i dialog med teamet.

DUKH har i undersggelsen spurgt ind til, hvorvidt borgernes helbredsmaessige situation gav problemer i
forhold til at deltage i mgdet med rehabiliteringsteamet. Heraf har 24 % svaret, at helbredet i hgj grad gav
problemer i forhold til mgdet med rehabiliteringsteamet. 46 % svaret, at helbredet i nogen grad gav pro-
blemer. 27 % har angivet, at det overhovedet ikke var et problem rent helbredsmaessigt at mgdes rehabi-
literingsteamet, mens resterende var i tvivl.

Det betyder, at sammenlagt oplevede 70% af borgerne, at helbredet i hgj eller nogen grad gav problemer for
at mgdes med rehabiliteringsteamet. Undersggelsen viser ikke, hvilke og hvorfor borgerne oplever disse
problemer, men kommentarerne afspejler nogle af de problemstillinger som borgerne oplever.

Uddrag af kommentarer omkring, hvorvidt helbredet gav problemer i at deltage med rehabiliterings-
teamet:

“Det kostede meget energi og overskud”

“Da jeg er autist og har PTSD kunne jeg ikke holde til det”.

“Det at skal afsted kreever en del kraefter og koster minimum en dag i sengen efter den slags.”
“Det var en stor belastning med manglende sgvn op til og derfor var smerteniveauet hgjt”

”@gning af de kroniske smerter og sengeliggende resten af dagen.”

2.1.1 Sammenfatning

Undersggelsen peger saledes pa, at det for en stor del af borgerne er svaert pga. helbredsmaessige problemer
at mgdes med rehabiliteringsteamet. Det er interessant, at pa trods af, at 70% i hgj eller nogen grad har
problemer i forhold til helbredet ved at mgdes med rehabiliteringsteamet, sa har 55 % svaret, at de gnsker
at mgdes med rehabiliteringsteamet og ikke ville fravaelge dette, safremt de havde haft muligheden derfor.

Endvidere har 27 % svaret, at de var i tvivl i forhold til, hvorvidt de ville have valgt muligheden fra eller ej.
Det er vaesentligt at bemaerke, at undersggelsen viser, at mgdet med rehabiliteringsteamet er vigtigt for
stgrstedelen af borgerne, pa trods af, at 70 % har oplevet, at deres helbredsmaessige situation gav problemer
i forhold til at skulle deltage i mgdet med teamet.

2.2 Forberedelse af borgerne fgr mgdet med rehabiliteringsteamet

DUKH har i undersggelsen spurgt ind til, om borgerne pa forhand var klar over formalet med mgdet i rehabi-
literingsteamet. 90 % har svaret, at de i hgj eller i nogen grad var orienteret om formalet med mgdet med
rehabiliteringsteamet. 9 % har svaret at de overhovedet ikke var bekendt med formalet, mens 1 % har
angivet, at de ikke ved om de var klar over formalet.

Undersggelsen giver intet svar pa, hvorledes og i hvilket omfang borgerne er blevet forberedt pa formalet
med mgdet med rehabiliteringsteamet og ej heller bud p3a, om en god forberedelse har haft betydning for
borgerens opfattelse af mgdet med rehabiliteringsteamet. Det er interessant, hvad det er der har vaeret
medvirkende til, at et forholdsvis stort antal fgler sig forberedt pa formalet med mgdet. Det kunne have
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veeret interessant at afklare naermere, hvorledes kommunerne forbereder borgeren f.eks. i forbindelse med
udarbejdelse af rehabiliteringsplanen m.v.

Selvom 90 % af borgerne har svaret, at de var vidende om formalet med mg@gdet med rehabiliteringsteamet,
angiver 88 %, at de i hgj eller nogen grad var nervgs inden mgdet med rehabiliteringsteamet. 11 % angiver,
at de ikke var nervgse, mens 1 % har svaret ved ikke.

| undersggelsen er der endvidere spurgt ind til de overordnede forventninger, som borgeren havde til mgdet
med rehabiliteringsteamet. Svarerne hertil afspejler nervgsiteten fra borgernes side. 56 % har svaret, at de
frygtede mgdet med teamet, 14 % havde ikke lyst til at mgde teamet, 19 % har svaret, at de havde en neutral
holdning, og 9 % gleedede sig til at mgdes med rehabiliteringsteamet — resterende har svaret ved ikke.

Uddrag af kommentarer omkring spgrgsmalet hvorvidt borgerne var nervgse og hvilke forventninger
de havde fgr mgdet med rehabiliteringsteamet:

“Det er et tungt “system” at vaere oppe imod, hvis man er syg og uarbejdsdygtig. Sa selvfalgelig er man
nervgs.”

“Det var min fremtid det drejede sig om.”

“Fremtiden afhang meget af den beslutning, som skulle traeffes.”

”Sov ikke i to dggn inden.”

“Fordi mange andre har haft ddrlige oplevelser med det, men min blev god.”
"Men jeg hdbede det bedste, og fik det.”

“Fordi jeg ikke havde opbakning fra min sagsbehandler.”

2.2.1 Sammenfatning

Undersggelsen viser som beskrevet oven for, at stgrstedelen (90%) af borgerne oplever at have varet be-
kendt med formalet med mgdet rehabiliteringsteamet i nogen eller hgj grad. Dette tyder pa, at kommunerne
i et stort omfang lykkedes med at forberede borgerne pa formalet med mgdet med rehabiliteringsteamet.

Pa trods af, at borgerne fgler sig bevidst om formalet med mgdet med teamet, svarer 88 %, at de er nervgse
for mgdet med rehabiliteringsteamet. Dét at et sa hgjt antal har svaret, at de var nervgse i hgj eller nogen
grad, siger i sig selv ikke sa meget om mgdet med rehabiliteringsteamet. Det er forventeligt og forstaligt, at
borgerne er nervgse, idet mgdet har en afggrende betydning i forhold til deres fremtid.

Netop det, at borgerne er nervgse, kan formentlig ikke forhindres, men spgrgsmalet kan anvendes til at
illustrere den situation som borgerne er i, det pres og den usikkerhed som nogle af borgerne oplever.
Kendskabet dertil kan vaere med til at skabe en forstaelse for den situation, som borgerne star i og forstaelse
for den adfaerd som borgerne evt. udviser. Undersggelsen viser, at borgerne praeges af andres oplevelser
med rehabiliteringsteams, som bl.a. deles pa sociale medier. Kommentarerne afspejler saledes, at det har en
indvirkning pa den nervgsitet og indgangsvinkel som borgerne mgder rehabiliteringsteamet med, nar de
hgrer om andres oplevelser af mgdet med rehabiliteringsteamet.
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2.3 Borgernes oplevelse af selve mgdet med rehabiliteringsteamet

Undersggelsen viser, at borgerne i 85 % af besvarelserne har oplyst, at deres sagsbehandler deltog i mgdet
med rehabiliteringsteamet. DUKH har i undersggelsen spurgt ind til, om borgerne oplevede, at parterne var
villige til at lytte til deres synspunkter. Hertil svarer 60 %, at de i hgj eller nogen grad oplevede, at parterne i
rehabiliteringsteamet lyttede til borgeren og dennes synspunkter. 37 % har oplyst, at de overhovedet ikke
oplevede sig lyttet til, mens resterende har svaret ved ikke.

Kommentarerne i forbindelse med spgrgsmalene illustrerer, at borgerne har forskellige oplevelser af hvorvidt
de oplevede sig lyttet til.

Uddrag af kommentarerne i forhold til spgrgsmalet illustrerer, at en vaesentlig del af borgerne har haft en
oplevelse af, at indstillingen fra rehabiliteringsteamet var afgjort pa forhand, hvorfor de ikke har oplevet, at
teamets parter har lyttet til dem eller deres synspunkter.

Uddrag af kommentarer i forhold til spgrgsmalet om borgeren fglte sig lyttet til:

“Det var vist et proforma-mgde i deres gjne. Jeqg falte, at det var spild af ressourcer.”

“Det var fuldstaendig ligegyldigt, hvad jeg sagde. Beslutningen var truffet.”

“De lyttede, men havde truffet deres valg inden.”

”De spurgte ind og var meget hgflige og tog hensyn til, om jeg ville svare pa spgrgsmdlet.”

“Blev mgdt med respekt.”

DUKH har i undersggelsen spurgt ind til, hvorvidt borgerne oplevede at deres synspunkter blev tillagt lige sa
stor veegt som gvrige deltagere. Her har 44 % svaret, at de i nogen eller hgj grad fglte, at deres synspunkter
blev tillagt lige sa stor vaegt som de gvrige deltagers. 50 % har svaret, at det overhovedet ikke var tilfeeldet,
og 6 % har angivet ved ikke.

Der er i undersggelsen spurgt ind til borgernes opfattelse af, hvorvidt rehabiliteringsteamet havde kendskab
til og behandlede alle relevante aspekter af deres sag. Her har 55 % svaret, at de oplever i hgj eller nogen
grad, at teamet havde kendskab til og behandlede alle relevante aspekter af sagen. 40 % angiver, at det
overhovedet ikke var tilfeeldet, mens 5 % angiver ved ikke.

| kommentarerne afspejles det, at nogle af borgerne havde en oplevelse af, at laegefaglige udtalelser blev
ignoreret, at teamet ikke havde laest leegeakterne eller sat sig ind i borgerens situation. Der er ogsa
kommentarer om, at nogle af borgerne oplevede, at teamet havde sat sig godt ind i sagen, og at de havde
relevante papirer som teamet anvendte i deres forklaring/begrundelser.

2.3.1 Sammenfatning

En del af borgerne har tilkendegivet, at de oplevede, at de blev mgdt med respekt og forstaelse for deres
situation. Undersggelsen peger pa, at flere borgere er frustreret over ikke at opleve sig hgrt i mgdet med
rehabiliteringsteamet, og at de har haft oplevelsen af, at indstillingen fra rehabiliteringsteamet var klarlagt
inden mgdet.

Undersggelsen kan ikke sige noget om, hvorvidt det er korrekt, at borgeren ikke blev lyttet til, men den siger
noget om den oplevelse, som borgerne har haft i mgdet med rehabiliteringsteamet. Det er her vasentlig at
vaere opmaerksom pa, at rehabiliteringsteamet forinden mgdet er forberedt pa oplysninger i sagen i form af
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minimum rehabiliteringsplanens forberedende del og leegeattest fra egen laege (undtagen ved ansggning om
fertidspension pa det foreliggende grundlag). Rehabiliteringsplanen skal udarbejdes i samarbejde med
borgeren, hvor borgeren gennem dialog med sagsbehandler har en vis indflydelse pa hvad der skal sta i
planen. Det kan derfor ikke udelukkes, at nar borgeren oplever, at rehabiliteringsteamets indstilling er givet
pa forhand, kan det vaere fordi, at rehabiliteringsteamet forinden mgdet med borgeren har en forhandsviden
omkring borgeren og derudfra en faglig vurdering af behov for fremtidig indsats.

Dét at teamet har en forhandsviden omkring sagen i forhold til lovpligtig rehabiliteringsplan mv. er gaeldende
i alle sagerne. Nar sa nogle borgere oplever, at de bliver mgdt med respekt, forstaelse og fgler sig lyttet til,
kan det betragtes som, at inddragelse og samarbejdet omkring borgeren fungerer bedre i nogen sager end
andre. Det kan derfor antages, at samarbejdet og inddragelsen af borgeren er afggrende for hvorledes
borgeren oplever sig mgdt, hgrt og forstaet.

Undersggelsen peger p3, at det er vaesentligt for borgerne, at rehabiliteringsteamet har sat sigind i borgerens
sag ud fra det oplysningsgrundlag, der er tilstede. Samtidig er det vigtig for borgerne, at rehabiliteringsteamet
Iytter til borgeren og indgar i dialog. Kommentarerne i forhold til ovenstdaende emne afspejler, at en del
borgere har oplevelsen af, at rehabiliteringsteamet har taget stilling til deres indstilling i sagen fgr mgdet
med borgeren.

Det ma antages, at oplysningsgrundlaget (som minimum rehabiliteringsplanens forberedende del og leege-
attest), som rehabiliteringsteamet har kendskab til fér mgdet med borgeren, er en medvirkende faktor til, at
rehabiliteringsteamet af borgeren kan opleves at have taget stilling i sagen allerede for mgdet. Det kan
antages, at rehabiliteringsteamets formaen til at indga i dialog med borgeren her bliver afggrende for, at
borgeren ikke far oplevelsen af, at rehabiliteringsteamet pa forhand har truffet deres indstilling i sagen.
Kommunikationen med borgeren bliver her, som i mange andre tilfeelde, afggrende for samarbejdet med
borgeren.

2.4 Borgernes oplevelse efter mgdet med rehabiliteringsteamet

DUKH har spurgt borgerne om, hvorvidt de har vaeret enig i den indstilling, som rehabiliteringsteamet har
afgivet i sagen. Hertil har 29 % svaret, at de var enige i rehabiliteringsteamets indstilling. 15 % har vaeret
delvist enig og hele 56 % har angivet at de ikke har vaeret enig i rehabiliteringsteamets indstilling.

DUKH har i undersggelsen stillet forskellige spgrgsmal til belysning af, hvorledes borgernes oplevelse er efter
mgdet med rehabiliteringsteamet, herunder hvilken betydning det har haft i forhold til sagen. Borgerne har
her ikke haft mulighed for at angive supplerende bemaerkninger til disse spgrgsmal, hvorfor nedenstaende
alene omhandler procentvise angivelser pa et afgreenset antal svarmuligheder.

Har mgdet med rehabiliteringsteamet medfart, at kommunen og din sagsbehandler har fdet en bedre
forstdelse for dig og din situation?

Her har 32 % angivet, at mgdet med rehabiliteringsteamet i hgj eller nogen grad har betydet, at kommunen
og herunder sagsbehandler har faet en bedre forstaelse for borgeren og dennes situation. 41 % angiver, at
det overhovedet ikke har medfgrt en gget forstaelse og 17 % angiver, at det tvaertimod har fgrt til en mindre
forstaelse for borgeren og dennes situation. 10 % har svaret ved ikke.

Har mgdet med rehabiliteringsteamet medfgrt, at de involverede parter og din sagsbehandler blev oplyst om
dine behov og din situation?

Hertil har 46 % angivet, at mgdet med rehabiliteringsteamet i hgj eller nogen grad har medfgrt at involverede
parter og sagsbehandler er blevet oplyst om borgerens behov og situation. 36% anfgrer, at det overhovedet
ikke har medfgrt @get oplysning om behov og situation, mens 9 % angiver, at det tvaertimod har haft en
indflydelse. 10 % angiver ved ikke.
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Har mgdet med rehabiliteringsteamet gjort, at de involverede parter og din sagsbehandler har talt sammen
og udvekslet informationer i tilstraekkelig grad i din sag?

Til dette spgrgsmal har 34 % svaret, at mgdet med rehabiliteringsteamet i hgj eller nogen grad har medfgrt,
at de involverede parter og sagsbehandler har talt sammen og udvekslet informationer i tilstraekkelig grad i
borgerens sag. 32 % angiver overhovedet ikke, mens 8 % svarer at det tvaertimod. 26% har anfgrt ved ikke.

DUKH finder efterfglgende, at spgrgsmalet er uklart og upraecist, og det er derfor noget usikkert hvorledes
borgerne har forstaet spgrgsmalet. | og med, at borgerne ikke har haft mulighed for at komme med
uddybende kommentarer, kan det ej heller udledes hvorvidt borgerne har forstaet spgrgsmalet efter
hensigten.

Har mgdet i rehabiliteringsteamet gjort en forskel i forhold til, at din kommune og sagsbehandler har lyttet
og lagt veegt pad dine synspunkter?

31 % af borgerne svarer hertil, at mgdet i rehabiliteringsteamet i hgj eller nogen grad har gjort en forskel i
forhold til at kommunen og sagsbehandler har lagt vaegt pa borgernes synspunkter. 43 % angiver, at det
overhovedet ikke har gjort en forskel, mens 15 % siger tvaertimod og 11 % angiver ved ikke.

Har mgdet gjort, at du har fdget mere indflydelse pa din egen sag?

Hertil har 27 % svaret, at de oplever at mgdet med rehabiliteringsteamet har medfgrt, at de har faet mere
indflydelse pa deres egen sag. 47 % angiver, at det overhovedet ikke har haft en indflydelse, og 19 % angiver
tveertimod, mens 8 % angiver ved ikke.

Har mgdet med rehabiliteringsteamet gjort, at du faler dig mere oplyst om, hvad der skulle ske i din sag?

Her angiver 45 %, at mgdet med rehabiliteringsteamet i hgj eller nogen grad har gjort, at de fgler sig oplyst
om, hvad der skal ske i deres sag. 33 % har angivet at det overhovedet ikke haft en indvirkning pa at borgeren
har fglt sig mere oplyst, mens 17 % angiver tveaertimod. 5 % angiver ved ikke.

Har mgdet med rehabiliteringsteamet gjort, at du er blevet mere tryg ved, hvad der skulle ske i din sag?

33 % har angivet, at mgdet med rehabiliteringsteamet i nogen eller hgj grad har medfgrt, at borgeren fgler
sig mere tryg ved hvad der skal ske i deres sag. 32 % angiver, at det overhovedet ikke har vaeret tilfeldet, og
31 % angiver tvaertimod. 4 % angiver ved ikke.

2.4.1 Sammenfatning

En andel af borgerne (32 %) svarer i undersggelsen, at mgdet med rehabiliteringsteamet har medfgrt, at
borgeren oplever, at kommunen og sagsbehandler har faet en bedre forstaelse for borgeren og dennes
situation. Sammenholdt med, at 46 % af borgerne oplever, at mgdet med teamet har medfgrt, at involverede
parter og sagsbehandler er blevet oplyst om borgerens behov og situation, kan det vurderes, at virkningen
af borgerens mgde med rehabiliteringsteamet i nogle tilfeelde ggr, at borgeren oplever, at deres sag bliver
bedre oplyst, og at borgeren oplever en stgrre forstaelse for sin sag. Omvendt er der ogsa et stort antal
borgere (41 %), som angiver, at mgdet med rehabiliteringsteamet ikke har medfgrt, at sagsbehandler og
kommune har faet bedre forstaelse af borgerens sag. 17 % angiver, at de oplever, at mgdet har fgrt til en
mindre forstaelse fra kommunen og sagsbehandlers side.

43 % har i undersggelsen svaret, at mgdet i rehabiliteringsteamet ikke har gjort en forskel i forhold til, at
sagsbehandler og kommune har lyttet og lagt vaegt pa borgerens synspunkter. Det er vaerd at bemaerke, at
det ikke kan udelukkes, at borgernes oplevelse af hvorvidt borgerene fgler, at der er blevet lyttet til og lagt
vaegt pa borgerens synspunkter har en klar ssmmenhang med, at hele 56% har angivet, at de ikke var enige
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i rehabiliteringsteamets indstilling. Det kan saledes antages, at borgerens oplevelse af mgdet med
rehabiliteringsteamet, har en vis sammenhang med det udfald som mgdet far, dvs. den indstilling som
rehabiliteringsteamet afgiver.

Nar det kommer til, hvorvidt borgerne oplever, at mgdet har medfgrt, at de har faet mere indflydelse pa
deres sag, angiver 27 %, at de oplever at have faet stgrre indflydelse pa deres egen sag. Der er saledes 47 %,
der angiver, at det ikke har gjort nogen forskel, og 19 % der siger tveertimod (8% har angivet ved ikke).

Borgernes oplevelse af, hvorvidt de har fdet mere indflydelse pa sin sag efter mgdet med rehabili-
teringsteamet, kan igen antages at have en indvirkning pa, hvorvidt de har vaeret enig med rehabili-
teringsteamets indstilling og deri er enig i den indsats der iveerksaettes.

45 % angiver, at de efter mgdet med rehabiliteringsteamet oplever, at de er mere oplyst om, hvad der skal
ske i deres sag, og 33 % oplyser, at de er mere tryg ved, hvad der skal ske i deres sag. Dette ma antages at
veere positivt, at nogle af borgerne oplever, at de er mere oplyste om sagsforlgbet og endvidere er mere
trygge ved det, der skal ske i deres sag. Undersggelsen kan dog ikke klarligge, om de borgere, der oplever
mere tryghed, ogsa er blandt de 44 %, som har vaeret helt eller delvis enig i den indstilling, som
rehabiliteringsteamet har afgivet; men man kunne formode, at det kunne have en indflydelse derpa.

3. Undersggelsens resultater set ud fra et lovgivningsmaessigt perspektiv

En af intentionerne omkring ivaerksaettelse af rehabiliteringsteams var, at borgerne skulle deltage i mgdet
med teamet, og at borgernes deltagelse derved skulle sikre, at den enkelte borger har ejerskab til den indsats,
der iveerksaettes jf. lovforslaget herom (L 53).

DUKH’s undersggelse viser, at alene 27 % har en oplevelse af, at de har faet stgrre indflydelse pa deres sag
efter mgdet med rehabiliteringsteamet. Indflydelse i sagen er ikke i sig selv lig med, at borgeren fgler ejerskab
for indsatsen i sin sag, men der er ingen tvivl om, at nar hele 56 % ikke er enig i rehabiliteringsteamets
indstilling, ligger der ogsa i fremtiden en stor udfordring for kommunerne i at fa borgerne til at tage ejerskab
for den indsats, som kommunen ivaerksaetter.

DUKH’s oplevelse er, at kommunikationen i forhold til borgeren, samarbejdet og inddragelsen, som
foreskrives i retssikkerhedslovens § 4, bliver afggrende for, at borgerne kan komme til at have ejerskab for
sagen. Der er dog ingen tvivl om, at samarbejdet og herunder borgerens ejerskab vanskeligggres, nar borge-
ren ikke er enig i den indsats som iveerksaettes.

DUKH mener, at denne undersggelse kan veere med til at give kommunerne, rehabiliteringsteamene,
sagsbehandlere m.fl. en forstaelse af, hvad det er borgerne oplever, nar de mgder rehabiliteringsteamet.

Borgernes oplevelse er ogsa med til at pavirke den adfaerd som borgerne udviser og mgder systemet med.

Med gget bevidsthed om borgernes oplevelser er det DUKH’s opfattelse, at kommunerne, sagsbehandlerne,
rehabiliteringsteams m.fl. har en mulighed for at inddrage denne viden i deres tilgang til borgerne, dvs.
maden de inddrager borgeren og sikrer borgerinddragelsen.

Set ud fra DUKH’s perspektiv er der ingen tvivl om, at det er uopnaeligt, at alle borgere er tilfredse. Som
undersggelsen ogsa peger pa, er et stort antal borgere (56 %) ikke enige i den indsats, som rehabili-
teringsteamet indstiller til, hvilket er en udfordring i forhold til samarbejdet med borgeren.

Det er DUKH’s opfattelse, at med en gget bevidsthed og viden omkring borgernes oplevelser, kan kommunen,
sagsbehandlere, rehabiliteringsteams mv. mgde borgerne pa en anerkendende made og sandsynligvis ogsa
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med en st@rre chance for, at borgeren kan fgle ejerskab for sin sag, uanset at borgeren ikke er enig i den
indsats som iveerksaettes.

Hvor vidt intentionen er lykkedes tilfredsstillende om at skabe ejerskab for indsatsen gennem mgdet med
borgeren og rehabiliteringsteamet, er ikke muligt at vurdere alene ud fra denne undersggelse. Under-
spgelsen giver dog nogle pejlemaerker i forhold til hvad der kan vaesentlig at vaere opmaerksom pa.

Set ud fra DUKH’s perspektiv skabes borgerens ejerskab for indsatsen ikke alene ved mgdet med rehabili-
teringsteamet. Det er DUKH’s opfattelse, at processen for at fa borgeren til at fgle ejerskab for den indsats,
der ivaerksaettes, skal starte langt tidligere i forlgbet.

Det er saledes DUKHs opfattelse, at samarbejdet, inddragelsen og forberedelsen af borgeren allerede starter
ved borgerens mgde med systemet. Szerligt relateret til rehabiliteringsteam er det DUKH’s opfattelse, at
udarbejdelse af rehabiliteringsplanens forberedende del giver et vaesentligt grundlag for at forberede og
arbejde for at borgeren kan og tager ejerskab for den indsats der ivaerksaettes. Her bliver som tidligere naevnt
inddragelsen og samarbejdet afggrende, men ogsa kommunikationen og kontinuiteten for borgeren er
medvirkende til, at det kan lykkedes at fa borgeren til at tage ejerskab i sagen.

4. KL’s undersggelse sammenholdt med DUKH’s undersggelse

Resultaterne fra herveerende undersggelse omkring borgernes oplevelser af mgdet med rehabiliteringsteam,
er i overensstemmelse med dele af resultaterne som fremkommer i "KL-undersggelse af ressourceforlgb
mv.” — fra Kommunernes Landsforening — april 2015.

KL's undersggelse er foretaget pa baggrund af registerundersggelse og sp@rgeskemaundersggelse, hvor
samtlige 98 kommuner er blevet spurgt. 55% af kommunerne har besvaret. KL’s undersggelse er foretaget i
forhold til kommunernes oplevelser. Hovedvaegten har veeret lagt pa en undersggelse af implementeringen
af fgrtidspensionsreformen med szerlig fokus pa, om intentionerne omkring ressourceforlgb bliver indfriet
og hvilke barrierer kommunerne oplever i den forbindelse.

Borgernes deltagelse i mgde med rehabiliteringsteam er ogsa en del af KL's undersggelse, dog set ud fra
kommunens perspektiv/vinkel. Heraf fremgar det: “Jobcentrene oplever, at det for nogle borgere kan vare
en ubehagelig eller utryg oplevelse at deltage i rehabiliteringsteammgderne, hvor udvikling af arbejdsevnen
er i fokus.” (KL-undersggelse af ressourceforlgb mv. s. 12).

Borgernes oplevelse, som er undersggt i DUKH’s undersggelse, er saledes i trad med den opfattelse, som
kommunerne iflg. KL's undersggelse ligeledes har af borgernes oplevelse.

KL’s undersggelse beskriver fglgende: “Det opleves, at borgeren pad trods af foregdende orientering ikke for-
star formalet med rehabiliteringsteamet og mgdet. Mere fyldestgarende orientering kan derfor fremadrettet
veere et fokuspunkt i forhold til borgerinddragelse.” (KL-undersggelse af ressourceforlgb mv. s. 12). Dette
udsagn er divergerende med DUKH’s undersggelse, hvor 90 % af borgerne angiver, at de var klar over
formalet med mgdet med rehabiliteringsteamet.

| KL's undersggelse peges der pa, at “66 pct. af jobcentrene vurderer, at intentionen om indflydelse og
ejerskab til borgeren bliver indfriet i hgj eller vaesentlig grad...” (KL-undersggelse af ressourceforlgb mv. s. 11).
DUKH’s underspgelse siger ikke konkret noget, om hvorvidt borgene fgler ejerskab til deres sag efter at den
er behandlet i rehabiliteringsteam, men den giver dog nogle indikatorer. 27 % af borgerne fgler at de har faet
en stgrre indflydelse pa deres sag efter mgdet i rehabiliteringsteamet og endvidere at 45 % fgler sig mere
oplyst om hvad der skal ske i deres sag. Kommunernes opfattelse (preesenteret ved KL’s undersggelse) og
borgerens oplevelse (DUKH’s undersggelse) er saledes ikke helt entydige, idet der er en vis divergens i forhold
til de to parters opfattelser.
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5. Fremtidigt arbejde

DUKH vil i 2015 og 2016 arbejde med en undersggelse i forleengelse af denne undersggelse. Formalet med
kommende undersggelse er at undersgge, hvorledes sagsbehandlere oplever mgderne med rehabiliterings-
teamet, herunder hvilken effekt mgdet i rehabiliteringsteamet har for sagen, sagens koordination samt hvor-
vidt sagen er behandlet helhedsorienteret. Den tvaerfaglige koordination og helhedsorienteret indsats er
sammen med ejerskabet hos borgeren de lovgivningsmaessige intentioner bag etablering af rehabi-
literingsteams.

DUKH’s anbefalinger:

Borgeren far ikke ejerskab af egen sag alene ved at deltage i mgdet med rehabiliteringsteamet. At opleve
ejerskab af sin sag er en proces, hvor deltagelse i mgdet med rehabiliteringsteamet er én del.

Ud fra undersggelsen anbefaler DUKH fglgende:

K/
0’0

At sagsbehandler er opmaerksom pa borgerinddragelsen jf. retssikkerhedslovens § 4 allerede fra bor-
gerens opstart af sagen i jobcenteret.

%+ At sagsbehandler er omhyggelig med at inddrage og forberede borgeren, bl.a. ved udfzerdigelsen af
rehabiliteringsplanens forberedende del, sdledes at borgeren er vidende om, hvad planen skal an-
vendes til og herunder, at planen er del af oplysningsgrundlaget for drgftelsen i rehabiliteringstea-
met.

%+ At sagsbehandler radgiver om, at borgerinddragelse (her deltagelse i mgde med rehabiliterings-
teamet) ikke er ensbetydende med, at teamet peger pa den indsats man som borger gnsker.

%+ At sagsbehandler g@r borgeren bevidst om borgerens opgaver/rolle pa mgdet med rehabiliterings-
teamet — herunder:

o At detikke er borgerens opgave at redeggre for sagen, idet den er oplyst via rehabiliterings-
planen, som teamet forinden har sat sig ind i.

e At borgeren har mulighed for at fremhaeve punkter eller supplere nogle punkter i rehabi-
literingsplanen.

e At teamet og borgeren gensidig har mulighed for at stille afklarende spgrgsmal til sagen.
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Kilder

DUKHs lovguide:
Veerd at vide om: Rehabiliteringsplan & Rehabiliteringsteam — februar 2015

Lovgrundlag:
Bek. 1557 af 23. december 2014 - Bekendtggrelse om rehabiliteringsplan og rehabiliteringsteamets indstilling

om ressourceforlgb, fleksjob, f@rtidspension m.v.

L 53: Reform af fgrtidspension og fleksjob, herunder indfgrelse af ressourceforlgb, rehabiliteringsteams,
flekslgntilskud m.v.

Lov om organisering og understgttelse af beskaeftigelsesindsatsen m.v. §§ 9-18

Andet materiale:
KL-undersggelse af ressourceforlgb mv. — notat fra KL april 2015
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