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Forord

"The Back to Life Project” har siden 2010 drevet et rehabiliteringstilbud til mennesker, hvis liv er
drastisk aendret som fglge af en ulykke eller sygdom. Projektet har i perioden 2016-2018 modtaget
finansiel stgtte fra Det Obelske Familiefond mod et krav om ekstern evaluering af projektet.

VIVE har p& opdrag af "The Back to Life Project” foretaget en evaluering af rehabiliteringstilbuddet.
Evalueringen har haft til formal at dokumentere projektets indsatser og metoder, at dokumentere
deltageres og samarbejdspartneres oplevede effekt af rehabiliteringsindsatsen samt at diskutere
muligheder og betingelser for indsatsens udbredelse.

"The Back to Life Project” rammer en nerve i tiden. Ved at kombinere veerdier som frivillighed, peer-
statte, ligeveerdighed og helhedsvurdering af den enkeltes livssituation matcher Back to Life et
aktuelt politisk fokus pa inddragelse af civilsamfundet og potentiale i samskabelse og samarbejde.
| denne evaluering giver VIVE et detaljeret kig ind i, hvorvidt og hvordan et sddant enkeltstaende
tiltag, der placerer sig i snitfladen, kan supplere eksisterende rehabiliteringstiloud. Evalueringen
laegger desuden op til en diskussion af, hvordan projekter som Back to Life kan udbredes og opna
gkonomisk baeredygtighed pa lang sigt.

Evalueringen peger pa, at projektet Back to Life organisatorisk set er kendetegnet ved at sta uden
for det etablerede system, og at denne "satellit’-position synes at veere kernen i initiativets succes
og samtidig en afggrende forudsaetning for eventuelle fremtidige tiltag, der gnsker at ggre "The Back
to Life Project” gvelsen efter. For deltagerne ligger en vaesentlig veerdi i projektet og en afggrende
motivationsfaktor for treeningen netop i, at indsatsen er drevet af dedikerede og personligt engage-
rede medarbejdere og frivillige og fungerer uafhaengigt af men i dialog med det offentlige system. |
trad hermed oplever projektets samarbejdspartnere, at projektets system-uafhaengige position mu-
liggar et unikt borgercentreret rehabiliteringsarbejde. Samtidig peger evalueringen p4, at nogle af
projektets udfordringer med fremtidig finansiering ligger i denne satellit-position. Hvordan finder ini-
tiativet langsigtet finansiering, samtidig med at det opretholder den uafhaengige position? Er det
afggrende, at projektet er uafheengigt af offentlige aktarer eller private virksomheder, eller er det
muligt at udbrede projektets kerneveerdier til hele landet og eksempelvis lade stillingsbetegnelser i
offentligt regi inspirere af projektets erfaringer med fx peer-to-peer baseret rehabilitering og ideen
om en mere ligeveerdig relation mellem deltager og "treener”?

Vi vil gerne takke alle de deltagere og samarbejdspartnere, der med stor imgdekommenhed har
bidraget med deres erfaringer til denne evaluering. Vi vil ogsa gerne takke medarbejderne i "The
Back to Life Project” — Mikkel Salling Holmgaard og Matthias Ottesen — for deres store arbejde med
at planleegge dataindsamlingen. Ud over forfatteren har en raekke personer pa forskellige mader
bidraget til denne evaluering: lben M. Gjagdsbgl, Pia Kirstein Kjellberg, Marie Brandhgj Wiuff og
Lone Grgn. Evalueringen er finansieret af projektet selv gennem midler modtaget fra Det Obelske
Familiefond. Nu er der kun tilbage at gnske lseseren god leeselyst.

Laura Emdal Navne
2017
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Sammenfatning

Formalet med dette notat er at evaluere "The Back to Life Project”, som tilbyder rehabiliteringstiloud
til mennesker, hvis liv er drastisk eendret som fglge af en ulykke eller sygdom. "The Back to Life
Project” har eksisteret som et selvfinansieret treeningsinitiativ siden 2010 og har i perioden 2016-
2018 modtaget finansiel stgtte fra Det Obelske Familiefond. Denne evaluering dokumenterer "The
Back to Life Projects” indsatser og metoder; deltageres og samarbejdspartneres oplevede effekt af
rehabiliteringsindsatsen og diskuterer muligheder og betingelser for indsatsens udbredelse.

Evalueringen er baseret pa henholdsvis dokumentanalyse og kvalitative interview. Med henblik pa
at beskrive rehabiliteringsindsatsen og dens konkrete tiloud og indhold har VIVE foretaget en doku-
mentanalyse, besggt projektet samt interviewet dets medarbejdere. For at belyse deltageres og
samarbejdspartneres oplevede effekt af tilouddet har VIVE i foraret 2017 interviewet 13 deltagere
og 12 samarbejdspartnere ved hjeelp af fokusgrupper og telefoninterview.

The Back to Life’s rehabiliteringstilbud adskiller sig fra eksisterende tilbud ved at veere selvbiografisk
iveerkseetteri, dvs. projektet tager afsaet i projektlederens personlige erfaringer med skade og reha-
bilitering og drives af hans gnske om at "agere den person, han aldrig selv mgdte”. Organisatorisk
star projektet uden for det etablerede offentlige system og lader sig hverken begraense af geografi-
ske, arbejdstidsmaessige eller bureaukratiske forhold i sit arbejde med deltagerne. Veerdimaessigt
hviler projektet pa grundprincipperne frivillighed, ligeveerdighed, 360 graders afklaring, peer-support
og oplevelsesrehabilitering. Troen pa, at "psykisk overskud giver fysisk overskud”, er bestemmende
for, hvordan hver enkelt deltagers forlgb tilretteleegges som en kombination af statte til treening,
relation eller koordination.

Utallige rapporter om patient- og borgeroplevelser har i de sidste artier dokumenteret et naesten
umaeetteligt behov for og gnske om at blive set og hgrt (2-5). Netop oplevelsen af og overraskelsen
over at blive mgdt som menneske med en oprigtig interesse i at hjeelpe pa mader, der motiverer dig
af Back to Life, gar igen blandt alle de interviewede deltagere. Det personlige engagement, som
deltagerne beskriver, at projektets frivillige lsegger for dagen, er enormt. Deltagerne oplever i hgj
grad positive effekter savel fysisk som mentalt af rehabiliteringsindsatsen. De opfatter projektets
succes som personbaren. Samarbejdspartnerne oplever, at Back to Life er lykkedes med at skabe
alliancer pa tveers af sektorer ved i langt de fleste tilfaelde at insistere pa det konstruktive samarbejde
med savel offentlige som private aktgrer i arbejdet med at optimere den enkelte deltagers traenings-
og trivselsmuligheder. De oplever, at projektet skubber de private og offentlige aktarers vante ar-
bejdsgange i retning af teenke traening ind i deres tilbud til borgeren.

Evalueringen vurderer, at projekt Back to Life’'s organisatoriske uafheengighed af det etablerede
system p& én og samme tid er dets styrke og dets svaghed. Fleksibiliteten i hvert enkelt forlgb er
afggrende for at levere en indsats med det enkelte menneske i centrum. En udfordring i forhold til
udbredelse af projektet er, at det modsiger projektets metoder og mal at lade sig saette pa formel i
et feerdigt koncept i en stram organisering. Omvendt er netop projektets sensitivitet og tilpasnings-
evne i forholdet til den enkelte deltager sammen med fokus p& opbygning af relationen helt centralt
for projektets succes. Flere af de elementer, som vi beskriver i denne evaluering, lader sig gennem-
fagre af andre frivilige med samme engagement og veerdigrundlag. Det er netop disse veerdier i
arbejdet med rehabiliteringen, der kan tjene som inspiration for eller kan faciliteres i regi af offentlige
velfeerdsinstitutioner.



1 Formal og metode

1.1 Baggrund

Begreberne traening og rehabilitering indtager i dag en ganske seerlig plads pa den kommunalpoliti-
ske scene. Fagpersoner og politikere taler om, at et sakaldt paradigmeskifte fra kompenserende
hjeelp til rehabiliterende eller traenende hjeelp finder sted, maske mest tydeligt i den kommunale
eeldrepleje (1,2). "Koordination” er ligeledes et ord, vi dagligt steder pa i den offentlige debat om,
hvordan vi kan organisere vores social- og sundhedsveesen mere hensigtsmaessigt og skabe mere
sammenhaeng pa tveers af offentlige aktgrer som sygehus, kommune, egen leege og eventuelle
private behandlingstilbud (3-7). | en rapport fra 2010 viste et brugerdrevet innovationsprojekt, at
borgere i rehabilitering med henholdsvis hjerneskade, kroniske smerter og i eeldreplejen oplever, at
de dagligt bruger tid og krzefter pa at koordinere socialradgivere, laeger, advokater, hjiemmepleje og
arbejdsplads mv., og at det er en stor belastning (8). Efterspgrgslen efter 'relationel kontinuitet’ er
ligeledes stor. Relationel kontinuitet defineres af Martin et al. (9) ved, at borgeren ser de samme
sundhedsprofessionelle, modtager samstemmende information, oplever brobygning mellem forskel-
lige indsatser, og at professionelle foretager en helhedsvurdering af deres helbred (ibid:30).

Rehabiliteringstilbuddet "The Back to Life Project” har netop treening, koordination og relationer som
omdrejningspunkt i arbejdet med at hjeelpe mennesker tilbage til en overskuelig hverdag efter plud-
selig og drastisk skade eller sygdom.

1.2 Formal

Pa opdrag fra "The Back to Life Project” (herefter Back to Life) er formalet med denne evaluering at
dokumentere den rehabiliteringsindsats, som Back to Life tilbyder mennesker, hvis livssituation er
drastisk eendret som fglge af sygdom eller skade. Evalueringen skal samtidig dokumentere delta-
gere og samarbejdspartneres erfaringer med Back to Life’'s indsats og diskuterer potentialet for pro-
jektets udbredelse.

1.3 Metode
Evalueringen er baseret pa fem supplerende delanalyser:

Delanalyse 1. Projektet Back to Life (kapitel 2)

Delanalyse 2. Deltagernes rehabiliteringsforlgb (kapitel 3)

Delanalyse 3. Deltagernes oplevelse af projektets indsats og effekt (kapitel 4)

Delanalyse 4. Samarbejdspartneres oplevelse af projektets indsats og effekt (kapitel 5)
Delanalyse 5. Konkluderende bemaerkninger og diskussion af udbredelsespotentiale (kapitel 6).

| det falgende redeggr vi for det metodiske grundlag for hver af disse delanalyser.

13.1 Projektet Back to Life

Som udgangspunkt for evalueringen har VIVE udarbejdet en kort beskrivelse af projektet baseret
pa skriftligt materiale udleveret af Back to Life, interview med deltagere og samarbejdspartnere samt



interview med de personer, der drev projektet pa tidspunktet for dataindsamlingen, dvs. Mikkel Sal-
ling Holmgaard og Mathias Ottesen?. | marts 2017 foretog VIVE desuden et besggsinterview i Back
to Life’s lokaler i Aalborg, hvor vi gennemgik projektet mundtligt sammen med Mikkel Holmgaard.
Under besgget fik VIVE indsigt i projektets dagligdag og mulighed for at hilse pa flere af projektets
deltagere, som i Igbet af dagen kom forbi kontoret. Back to Life har haft evalueringsnotatet til gen-
nemsyn og haft mulighed for at kvalificere og validere fremstillingen af projektet. Beskrivelsen af
projektet praesenteres i kapitel 2 og danner afsaet for en senere diskussion af, hvordan projektets
indsats adskiller sig fra, understatter og supplerer eksisterende rehabiliteringstilbud.

Deltagernes rehabiliteringsforlgb

For at kortlaegge den indsats, som projektet leverer til deltagerne, har VIVE udarbejdet en kortfattet
introduktion til de konkrete tilbud og deres indhold samt en skematisk oversigt over deltagernes
rehabiliteringsforlgb for 23 ud af i alt 50 mennesker. Oversigten gengiver en struktureret gennem-
gang af fglgende komponenter:

Den enkelte deltagers bagvedliggende problemstilling
Den indsats projektet har leveret til deltageren
Andre aktarer, der har veeret involveret i deltagerens rehabiliteringsforlgb

Hvordan (og hvorvidt) det har vaeret muligt for det pagaeldende menneske at genoprette et godt
og velfungerende hverdagsliv

e. Hvilken rolle projektet Back to Life har spillet i den forbindelse.

oo o

Deltagerne har givet tilsagn til, at Back to Life kunne udlevere informationer om deres sygdom og
rehabiliteringsforlab til VIVE til brug for evalueringen. Flertallet af deltagerne har gnsket at sta frem
med navn og personlige oplysninger, og derfor er kun fa af deltagerne anonymiseret. Vi har valgt at
efterkomme de individuelle gnsker om anonymisering eller ikke.

1.3.2 Deltagernes oplevelser

For at afdeekke deltagernes oplevede effekter har VIVE interviewet 13 af projektets deltagere (se
Tabel 1.1). | marts og april 2017 afholdt VIVE et gruppeinterview i henholdsvis Aalborg og i Kgben-
havn. For at sikre en starre geografisk spredning i de interviewede deltagere supplerede VIVE med
individuelle telefoninterview med deltagere andre steder i landet. | alt afholdt VIVE fem individuelle
interview med deltagere, der var forhindret i at deltage i gruppeinterview. Tre interview blev foretaget
over telefonen, og to blev gennemfart under besgg pa Back to Life's kontor i Aalborg. Alle individu-
elle interview var af cirka en halv times varighed, imens gruppeinterview var af cirka halvanden times
varighed.

Projektet Back to Life har veeret ansvarligt for rekruttering af deltagere til interview og for den prak-
tiske tilretteleeggelse. | dialog med VIVE har projektet sggt at opna en sa bred repraesentation af
deltagere som muligt i forhold til kriterier som problemstilling, rehabiliteringsforlgbenes varighed,
kan, alder, arbejdsmarkedstilknytning m.m. VIVE vurderer, at de deltagere, der har sagt ja til at lade
sig interviewe, bade repraesenterer deltagere, der har faet det markant bedre fysisk og psykisk i
lobet af deres rehabiliteringsforlgb, og deltagere der fortsat har sveere problemstillinger. Dog har
frafaldne deltagere, trods adskillige henvendelser, ikke sagt ja til at deltage i interview i forbindelse
med evalueringen, hvorfor vi har sveert ved at belyse arsager til frafald. Temaer for interview med
deltagerne har veeret:

L Mathias Ottesen var ansat pa projektet fra 1. august 2016 til 1. marts 2017.



Konkrete erfaringer med Back to Life’s rehabiliteringsindsats
Oplevelse af forskel i deltagerens hverdag og livskvalitet
Sammenligning med gvrige rehabiliteringsindsatser, som deltageren har modtaget

o0 o p

Projektets veerdier og arbejdsmetoder, herunder motivation, peer-to-peer, oplevelsesrehabilite-
ring
e. Potentialet for udbredelse.

1.3.3 Samarbejdspartnernes oplevelser

For yderligere at kvalificere evalueringen af Back to Life og den forskel, som projektet eventuelt har
gjort for mennesker med behov for rehabilitering, har VIVE afholdt telefoninterview med 12 forskel-
lige samarbejdspartnere, herunder kommunale sagsbehandlere, kommunale kontaktpersoner/stat-
tepersoner, forsikringsagenter, bankfunktioneerer, advokater samt med de gvrige frivillige aktarer,
der har samarbejdet med Back to Life. De centrale samarbejdspartnere er primeert blevet udpeget
af Back to Life i dialog med VIVE og med opmaerksomhed pa at sikre en sé bred repraesentation af
projektets samarbejdspartnere som muligt. Det er i et stort omfang lykkedes at fa et interview med
repreesentanter fra samtlige "typer” samarbejdsrelationer, som projektet indgar i. Temaer for inter-
view med Back to Life's samarbejdspartnere har veeret, hvordan disse oplever:

muligheder og udfordringer i samarbejde med Back to Life omkring deltagerne
projektets bidrag og supplement eller understgttelse af gvrige rehabiliteringsindsatser
projektets mulighed for at ggre en forskel for deltagerne

greensefladerne mellem det frivillige og det offentlige/private

lovgivningsmeessige udfordringer i samarbejdet

potentialet og/eller forhindringer for Back to Life og lignende fremtidige indsatser.

-0 o0 TP

134 Konklusion og diskussion af udbredelse

Med henblik pa at diskutere, hvordan og hvorvidt projektet eller delelementer af projektet kan over-
fares til en anden kontekst eller inspirere andre kontekster, afsluttes evalueringen med en diskus-
sion af udbredelsespotentialet. Back to Life har haft evalueringsnotatet til gennemsyn for faktuelle
fejl og rettelser, men VIVE alene baerer ansvaret for analysens konklusioner.

1.4  Opsummering

Analysen er baseret pa skriftligt materiale om og interview med deltagere og samarbejdspartnere i
projektet Back to Life. Nedenfor giver vi et overblik over de interview, der er afholdt i forbindelse
med projektet.



Tabel 1.1 Datagrundlag

‘ Gruppeinterview ‘ Individuelle interview ‘ e ‘
Deltagere 8 | 6 Jylland 5 | 1 Bornholm 13
2 Kgbenhavn 1 Kgbenhavn (7 meend og
1 Haje Tastrup 6 kvinder)
2 Aalborg
Samarbejdspartnere | 5 | 3 frivillige fysioterapeuter | 7 | 2 bankfuldmaegtige 12
1 leder af svgmmehal 1 advokat (4 maend og
1 pargrende 1 fagforening 8 kvinder)
1 forsikringsagent
1 kommunal socialradgiver
1 Focus People (privat rekrutteringsbureau)

Note: Tabellen angiver fordeling af interviewpersoner pa ken, geografi, stilling samt interviewmetoder.



2 Projekt Back to Life

| dette kapitel praesenterer vi projektets ophav, organisation og veerdigrundlag. Praesentationen ta-
ger afseet i en dokumentanalyse af skriftligt materiale udleveret af Back to Life, i interview med
deltagere og samarbejdspartnere, samt i interview med projektets daveerende to medarbejdere:
Mikkel Holmgaard og Mathias Ottesen.

2.1 Selvbiografisk iveerkseetteri

"The Back to Life Project” startede som et frivilligt tiltag allerede i 2010 motiveret af initiativtager
Mikkel Holmgaards personlige historie. | 2006 forsggte Mikkel under en gymnasiefest at meegle i en
konflikt, der endte i et knivstikkeri. Mikkel blev ramt i halsen og skadet sa alvorligt, at han blev er-
kleeret lam i hele venstre arm samt dele af skulder, nakke og bryst. Efter ulykken oplevede Mikkel
at sta helt alene med en raekke udfordringer i mgdet med en lang raekke akterer, der pa forskellig
vis var indblandet i hans situation: forsikringsselskab, bank, advokat, arbejde, uddannelsesinstitu-
tion, netveerk og familie.

| sin kamp for at vende tilbage til et almindeligt liv efter ulykken oplevede Mikkel det kommunale
genoptreeningsforlgb — og statten fra det offentlige system generelt — som begraenset, utilstraekkeligt
og demotiverende for et succesfuldt rehabiliteringsforlgb. Seerligt oplevede Mikkel, at hans initiativ
til at treene og keempe sig tilbage til studie og arbejde blev straffet i det offentlige system ved, at han
blev frataget hjaelp og treening. Ogsa den gkonomiske kompensation efter ulykken, oplevede Mikkel,
lod meget tilbage at gnske, pa trods af at han selv var motiveret for og tog ansvar for at vende tilbage
til et normalt liv som velfungerende, arbejdende og dermed bidragende deltager i samfundet. Mikkel
afbrgd senere alt samarbejde med det kommunale system for at opsgge og finansiere sit eget gen-
optreeningsforlgb med fysioterapi. Gennem vedvarende treening genvandt Mikkel sin fysiske farlig-
hed og @nskede pa den baggrund at iveerksaette et tiloud, der eendrer mulighederne for personer,
der kommer i en lignende situation. Det er dette tilbud, vi kalder selvbiografisk iveerksaetteri med
henblik pa at understrege, hvorved Back to Life’s indsats adskiller sig fra mange eksisterende reha-
biliteringstilbud.

Ved at agere "den person, han aldrig
selv mgdte” for mennesker, hvis situa-

Psykisk overskud giver fysisk overskud

tion er drastisk forandret efter sygdom
"Vi fjerner alt det, der er generende for deltagerne eller ulykke, arbejder Mikkel ud fra de-
i deres hverdag, sa de far overskud til at treene visen om, at "psykisk overskud giver fy-
selv. Det vil sige, vi tager kontakt til advokat, for- sisk overskud”. Med andre ord opere-
sikring, kommune og alt det andet, der belemrer rer projektet ud fra ideen om, at skraed-
dem og blokerer for, at de kan koncentrere sig om dersyede traeningsforlgb til det enkelte
at treene og genvinde farlighed”. menneskes livssituation er afggrende

for vellykket rehabilitering, men at men-

nesker kun kan f& overskud til fysisk
treening, hvis de har mentalt overskud. Derfor har Back to Life som mal at traeede ind og aflaste
deltagerne i dette enorme koordinationsarbejde og enten agere bisidder og sparringspartner eller
helt at overtage dialog med kommune, region, bank, advokat eller forsikringsselskab.
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Back to Life er med andre ord vokset
ud af bade en personlig erfaring med,

Det begyndte med en social indignation

hvor lidt der skal til for at gare et reha-
"Vi er her ikke, fordi det danske system er darligt biliteringsforlgb bedre og succesfuldt,
— det er godt. Men vi mener, det kan blive ekstra- og en social indignation over, at det
ordineert godt. Velfeerdssamfundet har aldrig vee- etablerede system ikke inden for de nu-
ret teenkt som ét, der skal gagre det hele, men ét, veerende, eksisterende rammer synes
hvor man som familie og venner ogsa kan gare at kunne levere en tilstraekkelig indsats
noget”. over for folk, hvis liv er drastisk eendret,

og som arbejder motiveret for at vende

tilbage til et normalt liv. Projektet gn-
sker at bidrage med en frivillig indsats til at ggre et allerede velfungerende velfeerdssystem ekstra-
ordinaert godt. Back to Life placerer sig sdledes som supplement til det eksisterende velfeerdssystem
ved at mgde og stgtte den skadesramtes konkrete og individuelle (genoptraenings)behov samt ved
at agere koordinerende funktion til gvrige parter i en skade- eller rehabiliteringssag.

2.2 Organisation

Back to Life begyndte i 2010 som en frivillig rehabiliteringsindsats drevet af Mikkel Holmgaard alene.
| 2013 blev projektet oprettet som CVR, og efter bevilling fra Det Obelske Familiefond i 2016 bliver
Back to Life ApS registreret. Mikkel gnsker imidlertid ikke, at projektet bliver betragtet som en virk-
somhed, men derimod som "et projekt med seerinteresser”. | begyndelsen var Back to Life et deci-
deret personligt enkeltmandsforetagende, idet projektet blev finansieret gennem Mikkels foredrags-
virksomhed pa bl.a. folkeskoler og gymnasier. Mikkel stgttede i denne periode de tilskadekomne,
der dengang var tilknyttet projektet, gennem sin egen privatgkonomi. | perioden 1. august 2016 til
1. januar 2018 har Mikkel opnaet finansiel stgtte til at drive projektet fra Det Obelske Familiefond,
og bevillingen har gjort det muligt at Ilgnne to medarbejdere pa fuld tid i projektperioden. Derudover
rejser Back to Life penge til rehabiliteringsoplevelser og treeningsudstyr til deltagerne gennem ind-
samlinger af mindre donationer (fx 10 kr.) pa sociale medier og over tjenesten MobilePay.

Frem til marts 2017 beskeeftigede Back to Life to fuldtidsansatte: Mikkel Holmgaard og Mathias
Ottesen samt en kommunikations- og mediestuderende praktikant. Mikkel er 30 ar, har gennemfert
en gymnasial eksamen og en bachelor i Servicegkonomi (Sportsmanagement og Event fra Univer-
sity College Nordjylland). Fra 2015 besluttede han — for at dedikere sine kreefter — sig til at udvikle
en allerede blomstrende foredragsvirksomhed. Mathias, som ogsé er 30 & gammel, er uddannet
cand.scient.adm. og har tre ars erhvervserfaring fra socialpsykiatrien i Aalborg Kommune som ud-
viklingskonsulent. Fra dette arbejde har Mathias konkrete erfaringer om, hvor de kommunale reha-
biliteringsindsatser kommer til kort, og det var dette arbejde, der motiverede hans engagement i
Back to Life. Pr. 1. marts 2017 blev Mathias opsagt som medarbejder i projektet, og de opgaver
(primeert administrative), som han varetog, blev efterfglgende overtaget af Mikkel selv, men plan-
lzegges genbesat af en ny projektleder snarest.

De indsatser og den statte, som Back to Life leverer, er i hgj grad baseret pa en raekke frivillige
aktgrer ud over Mikkel, der stiller sine kompetencer og faglighed om fysisk og psykisk rehabilitering
til radighed for projektets deltagere. De frivillige terapeuter arbejder fx som facilitatorer af vandtrae-
ningshold eller med individuel treening i hjemmet. | alt er ca. 35 frivillige medarbejdere tilknyttet Back
to Life med forskellig faglig baggrund, og heraf er 20 frivillige enten fysioterapeuter eller ergotera-
peuter, og herudover har fem personlige treenere arbejdet frivilligt for projektet. Projektet har mod-
taget ansggninger fra op imod 200 frivillige, som har tilbudt deres hjeelp, men projektet har bevidst
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valgt at tilknytte et begreenset antal frivillige, der arbejder flere timer hver med henblik pa at skabe
kontinuitet for deltagerne og sikre de frivilliges oprigtige engagement i deltagernes traening. De fri-
villige udveelges omhyggeligt ud fra disse kriterier.

Herudover treekker projektets arbejde pa et stort netvaerk af sdvel offentlige som private samar-
bejdspartnere/aktgrer i kommuner, regioner, advokatfirmaer, banker og forsikringsselskaber. | ar-
bejdet med at statte deltagerne i at vende tilbage til en talelig hverdag tilbyder Back to Life at ga i
dialog med de aktgrer, der matte veere relevante for den skaderamte i den enkelte sag. Nar men-
nesker bliver udsat for en ulykke eller en skade, udlgser det ofte erstatningsefterspil, som involverer
advokater, forsikringsselskaber og banker. Samtidig kraever sygemeldinger eller tabt arbejdsevne
ogsa dialog med bade kommune og arbejdsplads. Det er i dialog med disse aktgrer, at Back to Life
tilbyder at veere bisidder og aflaste deltagerne.

Geografisk er Back to Life udsprunget fra og centreret omkring Mikkels hjemby Aalborg. Indtil som-
meren 2016 arbejdede Mikkel og Mathias hjemmefra. | juni opnaede Back to Life et lejemal i et
starre kontorfeellesskab beliggende i Aalborg og rader nu over et kontor med to kontorpladser og
adgang til et madelokale. | sit tilbud om at indga et samarbejde med en sygdomsramt eller tilskade-
kommen er Back to Life imidlertid ikke geografisk afgraenset. Meget af den fysiske treening foregar
i Aalborg, men Mikkel bruger ogsa en veesentlig del af sin tid pa at kare rundt til deltagerne for at
hjeelpe dem med den fysiske treening eller agere koordinerende funktion og/eller psykisk statte i
deltagerens lokale miljg. Blandt andet er tiltaget Vand Virker! igangsat i savel Aalborg (to gange om
ugen), Odense og Kgbenhavn (en gang om ugen). Derudover har Mikkel personligt besggt ca. 25
andre byer med det formal at tilbyde individuelle deltagere vandtreening i deres hjemby, heriblandt:
Hjarring, Frederikshavn, Ngrresundby, Holstebro, Viborg, Hammel, Aarhus, Auning, Grindsted,
Renne, Randers, Ikast, Vejle, Ringsted, Emdrup, Holbaek og Esbjerg.

| organisatorisk forstand er projektet at sammenligne med en satellit. Ifglge Mikkel er det netop
projektets force, at det star uden for det etablerede offentlige og geografisk organiserede system,
fordi Back to Life dermed kan "operere uafhaengigt af de eksisterende strukturer”. Projektet hviler
pa at kunne fastholde organisatorisk, juridisk og gkonomisk uafhaengighed over for dets mange
samarbejdspartnere. Formalet har veeret at kunne opretholde det saerlige kendetegn: et tilboud om
hjeelp, rddgivning og statte til rehabilitering, der er baseret pa en individuel og fleksibel tilretteleeg-
gelse af og tilgang til forlgbet, som sidst, men ikke mindst, er uafhaengig af det offentlige regi.

Arbejdets dagsform kraever, at medarbejderne og de frivillige stiller sig til radighed og udviser en hgj
grad af fleksibilitet for at imgdese de individuelle behov, som deltagerne har for personlig statte. Det
er dog i seerdeleshed Mikkel, der har den primaere kontakt med deltagerne uden for planlagte tree-
ningstilbud og derfor ham, der leegger flest timer i arbejdet. Han naevner i et interview, at en arbejds-
uge godt kan veere pa 100 timer, men at han ikke selv oplever, at det er voldsomt, fordi arbejdet er
sa fleksibelt, at han sagtens kan na at have et liv ved siden af. Det er et spgrgsmal om at vise
deltagerne, at man er der og star til radighed, at give dem sit telefonnummer, men det er faktisk de
feerreste, der benytter sig af det pa skaeve tidspunkter. Den aktuelle arbejdstid afspejler, at projektet
mader enorm efterspgrgsel, og at det ikke i leengden er tilstraekkeligt med en enkelt medarbejder til
at deekke alle henvendelser.

Afslutningsvis er det veerd at bemaerke, at projektets organisatoriske satellit-position betyder, at Mik-
kel Holmgaard og projektet ikke har direkte juridisk ansvar for deltagerne, i og med at der ikke fore-
ligger nogen kontrakt pa samarbejdet eller udveksles penge. Alligevel henvender Mikkel sig gerne
til deltagernes leeger og sagsbehandlere, inden han fx tager dem med pé skiture eller vandreture i
forbindelse med oplevelsesrehabilitering — dette med henblik pa at arbejde rehabiliterende i teet
dialog med andre fagpersoner omkring deltageren.
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2.3 Veerdier

| henhold til Back to Life’s projektbeskrivelse og til interview med Mikkel Holmgaard og Matthias
Ottesen hviler projektet farst og fremmest pa grundprincipperne frivillighed, ligevaerdighed, 360 gra-
ders afklaring, peer-support og oplevelsesrehabilitering.

Back to Life’s kombination af uafhaengig status, frivillig indsats, 360 graders afklaring, ligeveegts-
princippet og peer-stgtte etablerer nogle seerlige rammer for relationen mellem deltagere og tree-
nere. 360 graders afklaring handler om at foretage en helhedsvurdering af deltagerens livssituation
og mgde deltageren 'der, hvor han/hun er’, om at fa gje pa kroppens gemte potentialer, om at finde
alternative veje til treening og om at skraeddersy forlgb til den enkelte deltager. Med ligevaegtsprin-
cippet henvises til gnsket om at opna en balance i relationen mellem deltager og treener i savel
magtforhold og indsats; dvs. at Back to Life’s deltagere savel som projektmedarbejdere og andre
eventuelle samarbejdspartnere skal bidrage aktivt til et samarbejde om at fa deltagerens liv tilbage
pa fode.

Ligeveegtsprincippet

"Vi viser initiativrighed og velvillighed, og s& oplever vi, at det ogsa gar den anden vej. Vi kan
seette krav. Vi arbejder med dem, der er malrettede, og motiverede med dem, der har en vis
drivkraft, der kan slippes lgs. Det betyder ogs3, at vi kan stille modkrav”.

Matthias Ottesen

Med andre ord er kongstanken i Back to Life, at en indsats, der yder mennesker betingelseslgs
hjeelp og stiller sig til radighed for folk, ogsa er i sin gode ret til at forvente en mere ligestillet relation
med deltageren. Det er inden for disse rammer, at projektets arbejde adskiller sig markant fra det
etablerede offentlige system, der hverken har befgjelse til at skelne imellem motiverede og ikke-
motiverede borgere, eller i treeningsgjemed sjeeldent — om nogensinde — kan opstille modkrav, som
far betydning for de ydelser, den skaderamte tilbydes.

Projektet er ligeledes baseret pa en peer-support tankegang, der foreskriver, at den person, som
star for den praktiske hjeelp (mentoren om man vil), er én, der selv har pravet lignende forlgb og
dermed har personlige og levede erfaringer med rehabiliteringsforlgb.

Peer-stgtte defineres i international sammenhaeng som ... offering and receiving help, based on
shared understanding, respect and mutual empowerment between people in similar situations” (10).
Gensidighed og erfaringsmeaessig viden er de to baerende vaerdier i peer-statte, hvorved den reha-
biliterende indsats baseret pa peer-stgtte adskiller sig fra rehabilitering leveret af fagprofessionelle.
Derudover er peer-statte baseret p& selvbestemmelse, medindflydelse og ligeveerd. | teorien ligger
der ofte en forestilling om hgj grad af symmetri i peer-relationen. | praksis ser det ud til, at peer-to-
peer-relationen kan have forskellige grader af symmetri. Ofte er den ene part lidt leengere i sit forlgb
eller maske endda "pa den anden side” af et rehabiliteringsforlgb. Metoden har sit primaere udspring
i arbejdet med mental sundhed (11).
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"Det giver os muligheden for at magde hver enkelt person 'i gjenhgjde’, og at bruge egne
erfaringer til at skabe hab og motivation. (...) Det handler om bare at skubbe lidt pa nogle
gange. Det, der ggr en forskel, er, at der er nogen, der tar insistere p& at handle fra dag til
dag pa det potentiale, der er”.

Peer-support handler med andre ord grundleeggende om at lade til skadekomne mennesker magde
andre tilskadekomne og hente motivation i dette "ligestillede” mgde. | Back to Life foregar peer-
support pa flere niveauer. Mikkel yder selv peer-stgtte, fordi han treener med deltagerne ud fra egne
erfaringer fra et vellykket, men meget vanskeligt rehabiliteringsforlgb. Derudover treekker projektet
pa peer-support-tanken i holdtraeningen, hvor deltagerne udveksler erfaringer med traeningsgvelser,
sygdomsoplevelser, med valg af sagsbehandlere, fysioterapeuter og meget mere.

Sidst, men ikke mindst, faciliterer projektet det, der kaldes oplevelsesrehabilitering, som er tree-
ning, der tager afseet i oplevelser, som giver mening i den enkelte deltagers liv og situation. For
Mikkel Holmgaard handler oplevelsesrehabilitering om at give deltagerne succesoplevelser med at
meerke, at de kan gennemfgre de sma eller stgrre fysiske udfordringer, de dremmer om, men ikke
tror pa, at de kan gennemfare.

Oplevelsesrehabilitering

"Fgrste gang jeg faldt pa ski efter mit knivstik, fik jeg oplevelsen af, at min krop ikke er lavet
af glas”.

Mikkel Holmgaard

2.4  Opsummering

Den rehabiliteringsindsats, som Back to Life tilbyder, har sit ophav i det, vi i evalueringen kalder
selvbiografisk ivaerkseetteri. Projektets centrale medarbejder, Mikkel Holmgaard, tager afseet i per-
sonlige erfaringer med skade og rehabilitering og gnsker at "agere den person, han aldrig selv
madte” i sit forlgb. Organisatorisk star projektet uden for det etablerede offentlige system og lader
sig hverken begreense af geografiske, arbejdstidsmaessige eller bureaukratiske forhold i sit arbejde
med deltagerne. Veerdimaessigt hviler projektet pa grundprincipperne frivillighed, ligeveerdighed, 360
graders afklaring, peer-support og oplevelsesrehabilitering. Troen p3, at "psykisk overskud giver
fysisk overskud” er bestemmende for, hvordan hver enkelt deltagers forlgb tilrettelaegges som en
kombination af statte til traening, relation eller koordination.
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3 Deltagernes rehabiliteringsforlgb

| dette kapitel giver vi et detaljeret indblik i de forskellige elementer, der indgéar i de individuelle
rehabiliteringsforlgb og den mangfoldighed, som kendetegner disse forlgb. Beskrivelserne af delta-
gernes rehabiliteringsforlgb er baseret pa information fra Back to Life med tilsagn fra deltagerne.
For de 13 deltagere, som VIVE har interviewet, har det desuden vaeret muligt at supplere oplysnin-
gerne fra Back to Life. | det falgende introducerer vi malgruppen for projektet, de konkrete tilbud og
deres indhold. Dernaest gar vi mere detaljeret ind i udvalgte deltageres forlgb. Vi illustrerer yderligere
forlgbenes forskelligartethed ved hjeelp af seks casebeskrivelser. Forlgbenes feellestraek formidles
herefter i en "forsimplet” skematisk oversigt.

3.1 Deltagere

| alt yder projektet i dag hjeelp til ca. 50 deltagere, der er fysisk skadede efter trafikuheld, vold,
operation eller heendeligt uheld, til enten fysisk treening eller koordinering af deres skadesag og/eller
rehabiliteringsforlgb. Deltagerne bor spredt rundt i hele landet: Nordjylland, Sgnderjylland, Midtjyl-
land, Nordsjeelland, Kgbenhavn, Bornholm og Fyn.

Hvor Back to Life oprindelig havde unge mennesker i alderen 15-35 som malgruppe, inkluderer
projektet nu deltagere med stor aldersmaessig spaendvidde. Back to Life’s primeere traeningstilbud,
Vand Virker!, har tiltrukket deltagere pa tveers af alder og ken. Som konsekvens heraf har Mikkel
Holmgaard besluttet at udvide malgruppen ud fra en betragtning om ikke at lade biologisk alder
afgare, hvor stort et genoptraeningspotentiale en deltager matte have. Back to Lifes yngste deltager
var bare 19 &r gammel, da han begyndte at treene sammen med Back to Life. Den aeldste deltager
er over 90 ar. Med hensyn til uddannelsesbaggrund og indkomst ser deltagerne ud til at repraesen-
tere en bred variation.

Rekruttering til projektet er primeert foregaet via projektets medarbejderes (isaer Mikkels) personlige
netveerk, de sociale medier, herunder Facebook. Ideen er, at ikke bare treeningen, men ogsa kon-
takten til Back to Life foregar p& deltagerens preemisser. Ofte er det en pargrende, der kontakter
projektet pa deltagerens vegne.

Inden for det seneste &r har forskellige samarbejdspartnere desuden henvist deltagere. Det geelder
fx smerteklinikker, forsikringsselskaber og kommuner, som er begyndt at henvende sig til Back to
Life i situationer, hvor de "ikke kan komme laengere med en borger”. Mikkel Holmgaard formulerer
det sddan her:

”Jeg er blevet en ’go-to-guy’, nar det ser helt vildt ud”

"Ofte henvender kommunen sig i ren afmagt (...). Jeg er blevet en "go-to-guy”, nar det ser
helt vildt ud, og ni ud af ti af vores deltagere er mennesker, som er opgivet af systemet, og
det betyder ogsa, at vi kommer alt for sent ind”.

I lyset af dette har en af projektets klare mélseetninger veeret at komme tidligere ind i deltagernes
forlgb. Ideelt set vil Back to Life gerne i kontakt med deltagerne — enten inden de udskrives eller i
forbindelse med udskrivelse fra hospitalet.
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Back to Life tager imod alle, der henvender sig, uanset problemstilling og alder, men i forleengelse
af projektets ligeveerdsprincip anses det for afggrende for indsatsens succes, at deltagerne er ind-
stillet pa selv at arbejde pa at gare fremskridt. Dette betyder ogsa, at projektet, som naevnt i afsnit
2.3, forbeholder sig ret til at stille krav til deltagernes engagement og i yderste instans muligheden
for at afbryde samarbejdet med en deltager, hvis Back to Life vurderer, at deltageren ikke indfrier
dette. | projektperioden har Back to Life afbrudt samarbejdet med én deltager med denne begrun-
delse, og to deltagere har selv trukket sig fra projektet. Back to Life har efterfalgende taget regel-
maeessig kontakt til disse tre tidligere deltagere for at fglge op pa deres trivsel. VIVE har forgaeves
forsggt at fa en interviewaftale i stand med de frafaldne deltagere og har derfor ikke indsigt i delta-
gernes oplevelse af frafaldet.

3.2 De konkrete tilbud og deres indhold

Der er ikke skyggen af standardiseret treeningspakke i projekt Back to Life. Tvaertimod, forteeller
deltagerne i interview med VIVEs medarbejdere, modtager de hjaelp og statte pa vidt forskellige
mader. Det skyldes bl.a. projektets filosofi om individuelt tilrettelagte rehabiliteringsforlgb. Hvert en-
kelt forlgb tilretteleegges, s& det matcher den enkelte deltagers konkrete udfordringer, bopael og
smerteniveau. Det varierer, hvor meget kontakt der er med hver af deltagerne. Nogle deltagere har
telefon- eller Facebookkontakt med Back to Life fem til syv gange om ugen; andre har meget lidt
kontakt med Back to Life — eventuelt kun en enkelt snak om, hvordan deltageren kan handtere
kontakten til et forsikringsselskab eller lignende. Med andre ord er Back to Life’s indsats varierende
i omfang, intensitet og indhold. | dette afsnit giver vi nogle eksempler p&, men ikke en udtgmmende
liste over, de metoder, treeningsaktiviteter, relationer og koordinationsopgaver, som projektet tilby-
der deltagerne som led i deres individuelle rehabiliteringsforlgb.

3.21 Forlgbet: Det farste mgde og etablering af en relation

Forlgbet i Back to Life kan bedst beskrives som en gradvis etablering af relationer og ligefrem ven-
skaber. Projektet har et tydeligt og méske ogsa kontroversielt socialt element: Mikkel og de andre
frivillige skaber et miljg for treening, hvor det er det sociale element, der motiverer, og hvor fysisk
traening og mental trivsel teenkes som uafhaengige stgrrelser. Derfor teenkes treening igennem social
interaktion. For nogen bestar treening i at ro kajak, for andre i at fiske, at vandre, styrketreene, cykle,
varmtvandstraening og meget mere.

Ligeledes handler det farste mgde med deltageren grundleeggende om at etablere kontakt og af-
stemme forventninger til forlgbet, deltagerens behov og motivation for treening. Mikkel tager helst
hjem til deltagerne. | en travl hverdag har farste mgde med en ny deltager ogsa fundet sted under
en karetur, hvor livshistorier er blevet udvekslet pa forsaedet. | enkelte tilfeelde, hvor behovet var
akut og den geografiske afstand for stor, har Mikkel benyttet sig af Skype som fgrste mgde. Men
det klare formal med at komme ud til folk ved det fgrste mgde er at hgre deltagerens historie og
etablere en tillidsrelation.

Pa farste mgde forsgger Mikkel at afgare, hvad det er, der er mest presserende for deltageren lige
nu og her. Nogle har brug for meget treening, for andre er det stagrste problem, at keeresten er ved
at ga fra dem osv. Et farste mgde kan handle om at tage ud og spise kage og fa en fornemmelse
af, hvad der fylder og optager deltagerens tanker og eventuelt stjeeler overskuddet til at treene.

Ifalge projektbeskrivelsen falger projektet deltagerne i 18 maneder, men i praksis varierer forlgbene
meget. Formalet med at eksplicitere denne tidsafgreensning har veeret at bryde med det offentliges
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idé om, at man kun er i systemet i et ar. | projektet kan man veere med, sa laenge det giver mening
for deltageren, om det sa er kortere eller laengere tid end et ar.

3.2.2 Traening

Traeningsaktiviteterne spaender fra individuel kajakroning over vandreture til varmtvandstraening og
skiture pa hold. Nedenfor gennemgar vi aktiviteter, som udggr de treeningskoncepter, projektet har
udviklet, og i kapitel 4 gar vi i detaljer med de forskelligartede treeningstiltag, som hver enkelt delta-
ger har faet tilbudt.

Back to Life har udviklet holdtraeningskonceptet "Vand Virker!” som et tilbud om frivilligt baseret
fysioterapeutisk treening i varmtvandsbassin til mennesker, der er kommet til skade. Konceptet er,
at deltagerne selv kgber en almindelig badebillet til en lokal svemmehal. Her treener unge og eeldre,
meend og kvinder sammen pa et hold og udveksler erfaringer under supervision og sparring fra
frivillige fysioterapeuter. Tiltaget karer regelmaessigt i Haraldslund Vand- og Kulturhus i Aalborg to
gange om ugen? og i Odense og Kgbenhavn én gang om ugen. | Aalborg samles deltagerne i svam-
mehallens café efter treeningen. Derudover har Mikkel besggt mere end 25 andre danske byer med
individuel vandtraening til deltagere.

"Let’'s Go” er et deltagerdrevet simpelt treeningstiltag, hvor deltagerne via projektets Facebookside
aftaler at mgdes og gé ture sammen. Mikkel Holmgaard har dog i begyndelsen taget initiativ til disse
ture og har ogsa selv deltaget i nogle af gaturene.

Race Running er et treeningstilbud til deltagere med darlig gang og balance. Traeningen foregar pa
en cykelbane i Aalborg, hvor deltagerne cykler pa en pedallgs cykel assisteret af Mikkel.

SUP Paddle Board surfing og gokart har veeret det seneste traeningsinitiativ, som Back to Life har
tilbudt deltagerne.

3.2.3 Relation

Som beskrevet i afsnit 2.4 er kernen i Back to Life’s rehabiliteringstilbud i hgj grad den personlige
relation eller relationel kontinuitet (9). Ifalge Mikkel Holmgaard er det afggrende for deltagernes
motivation for at keempe for at vende tilbage til et normalt liv, at de oplever, at der er mennesker
omkring dem, der tror pa, at det kan lykkes, og statter dem i og holder dem op p& de mal, de saetter
sig. Ud over den relation, der etableres mellem Mikkel og deltagerne og mellem de frivillige terapeu-
ter og deltagerne, traekker projektet ogsa pa metoden "oplevelsesrehabilitering”, hvis formal er at
styrke deltagernes motivation for at treene igennem leg og opbygning af relationer. Oplevelsesreha-
bilitering er treening, der tager afsaet i den enkelte deltagers dramme og mal om fx at komme til at
danse ballet igen, cykle, kgbe ind med sin rollator, ro i kajak eller lgbe med sin datter i lgbevogn til
vuggestuen. Konkrete eksempler pa oplevelsesrehabiliteringstiltag er vandre- og skiture, som Back
to Life har planlagt og gennemfart sammen med nogle af projektets deltagere bade far og under
projektperioden. Til september 2017 planlaegger projektet desuden en gruppetur til Spanien, hvor
varmtvandstraening er i fokus for at imagdese de deltagere, der ikke kunne deltage pa ski- eller van-
dreture, fx kgrestolsbrugere. Projektet har hjulpet deltagerne med at delfinansiere disse holdople-
velsesture.

2 Hver onsdag fra kl. 7-9 (Isbende ankomst) og hver lgrdag kl. 8.30-10 (sammen).
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3.24 Koordination

Back to Life’s koordinerende roller i relation til deltagerne omfatter bl.a.:

= Handtering af bank, advokat og forsikringsselskab efter behov

= Kontakt med kommune og region, fx ved overgang fra rehabilitering pa sygehus til kommunal
rehabilitering

= Dialog med familie, venner, arbejdsplads og uddannelsessted.

Samtlige koordinationsopgaver varetages af Mikkel Holmgaard.

3.25 Deltagercases: Variationen i rehabiliteringsforlagb

| det falgende viser vi variationen i rehabiliteringsforlgbene ved at ga i detaljer med udvalgte delta-
gercases. Hensigten er desuden at give laeseren et mere fyldestggrende indtryk af, hvordan Back
to Life’s indsats adskiller sig fra og supplerer eksisterende rehabiliteringstilbud.

Den farste case forteeller historien om, hvordan projektets farste deltager efter en hjerneblgdning
langsomt, men steedigt og med statte fra Back to Life, treenede sig tilbage til det liv, han i dag har i
Aarhus, hvor han bor sammen med sin keereste og studerer jura.

Troels, 20 &r — Esbjerg

Efter en spontan hjerneblgdning som 15-arig fulgte et langt genoptraeningsforlgb pa Regionshospitalet
Hammel Neurocenter, som fik Troels op af kerestolen. Men han havde fortsat nedsat funktion (lam-
melse) i hele hgjre side. Siden blev Troels erkleeret rask; hans tilbud om genoptraening frafaldt, og han
gennemfarte sin studentereksamen. Troels fglte dog langt fra, at hans genoptreeningspotentiale var
naet, og han fik kontakt til Back to Life gennem en af Mikkels venner. Mikkel karte til Esbjerg og madte
den dengang 19-arige dreng i et motionscenter, hvor de diskuterede treening. Troels fik af lseger og
fysioterapeuter besked pa at traene de dele af kroppen, der virkede. Men Mikkel radede ham omvendt
til netop at treene de dele, der ikke virkede for at minde kroppen, om at den kan. | dette rad trak Mikkel
pa egne erfaringer fra sit genoptraeningsforlgb. Under Mikkel og Troels fgrste mgde resulterede en tree-
ningsgvelse med hulahopring og det darlige ben i, at Troels gik ti skridt helt uden hjeelp. Troels vil altid
have en fysisk begraensning. Han har sveert ved at ga og bruge hgjre arm, men i dag cykler han, vandrer
og star pa ski. For nogle ar siden inviterede Mikkel og hans frivillige fysioterapeutmakker, som ogsa
hedder Mikkel, Troels til at ga Caminoen sammen med dem som et treeningsmal. Sammen gennemferte
de turen finansieret gennem mikro-donationer via Facebook. Der er igennem de sidste fire &r opstaet et
taet venskab mellem Mikkel og Troels. | dag traener Troels med en af sine studiekammerater, der ogsa
er kommet til skade, og giver erfaringerne fra Back to Life videre.

Troels' historie illustrerer, at Back to Life's indsats begynder med en ukuelig tro pa deltagerens
bedring — nogle gange uagtet, hvordan oddsene métte se ud, ogsa fra eventuelle andre fagpersoner
omkring deltageren. | Troels’ forlgb kom Back to Life farst sent ind, men har ifglge Troels alligevel
veeret med til at flytte ham veesentligt i hans fysiske formaen. Samtidig viser Troels’ case, at rehabi-
literingen sker gennem en kombination af ihaerdigt treeningsarbejde og opbygningen af en relation.
Historien viser desuden, hvordan traening og motivation for treening teenkes igennem leg og ople-
velser.

| Tennas forlgb har Back to Life’s indsats bestaet af en kombination af sparring til treening, intensivt
relationsarbejde og koordination i forhold til den kommunale hjemmepleje og Tennas gvrige net-
veerk.
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Tenna, 50 ar — Billund

Tenna fik Guillain Barré® i 2015 og var indlagt pa intensiv afdeling i 70 dage, hvor hun bl.a. spiste ved
hjeelp af en sonde. Det er géet meget langsomt fremad. Hun har efterfglgende veeret indlagt pa Vejle
Sygehus, Odense Universitetshospital, Ringe Sygehus, Svendborg Sygehus, Regionshospitalet Ham-
mel Neurocenter og Grindsted Sygehus. Hun fik kontakt til Mikkel via Facebook. Imens Tenna boede
pa sygehuset i Grindsted, madte Mikkel op hver tirsdag og lavede vandtraening med hende. Ogsa Ten-
nas datter og veninde tog hende med i svammehallen hver uge, men uden at vide hvad de skulle gare
treeningsmaessigt. Tenna og Mikkel har desuden kart gokart sammen. | dag treener Tenna desuden at
rejse sig op ved egen hjeelp.

Back to Life kommer sent ind i Tennas forlgb, ca. ¥ ar efter, at hun blev ramt af sygdommen. Back to
Life har bl.a. arrangeret, at den ene af de to personlige hjeelpere, som kommunen har bevilliget Tenna
(efter den sékaldte BPA-ordning?) er en uddannet fysioterapeut. Fysioterapeuten kommer tirsdag, ons-
dag og torsdag i stedet for hjemmeplejen. Kommunen betaler hende almindelig hjeelperlgb, mens Back
to Life betaler differencen op til fysioterapilgn. Siden denne ordning tradte i kraft, er Billund Kommune
gaet med til at delfinansiere fysioterapeutens timer.

Tennas historie demonstrerer, at Back to Life’'s indsats tilpasses den enkelte deltagers behov og
lader sig ikke begraense af geografi. Mikkel rykker ud til deltageren dér, hvor deltageren er og har
brug for hjeelp. Derneest viser historien, at Back to Life’s indsats involverer alle aktgrer omkring
deltageren ud fra en helhedstanke. Hvis pargrende treener med deltageren, sé ser Back to Life deres
indsats som én, der skal understgtte — og ved behov supplere — den treening, der allerede finder
sted. Derfor gar Back to Life ogsa gerne i dialog og samarbejder teet med pargrende om traening af
deltageren. Sidst, men ikke mindst, viser Tennas historie, at Back to Life’s arbejde supplerer og
udvikler eksisterende rehabiliteringstiloud. Projektet teenker i alternative Igsninger og etablerer alli-
ancer med savel kommunale som frivillige samarbejdspartnere. | Tennas tilfeelde foreslar projektet
konkret, at deltagerens hjemkommune anseetter en fysioterapeut som personlig hjeelper i stedet for
hjemmeplejen. Da kommunen ikke har mulighed for at finansiere de meromkostninger, der er for-
bundet hermed, har Back to Life deekket dem. Grundtanken i denne case er, at hjeelp i hverdagen
bar teenkes som treening. Casen illustrerer endvidere Back to Life’s kompromislgshed i forhold til at
fa ting til at ske omkring deltageren — uagtet omkostningerne. Med henblik pa den langsigtede gko-
nomiske baeredygtighed har Back to Life i projektperioden veeret i dialog med hjemkommunen om,
hvorvidt tiltaget kunne finansiereres i kommunalt regi. Dette har medfgrt, at kommunen er gaet med
til at betale halvdelen af det ekstra tilleeg til fysioterapeuten og til at forlaenge treeningsperioden fra
de oprindelige 6 maneder til 18 maneder. | kglvandet pd Tennas case har flere kommuner faet gje
pa potentialet i den seerlige ordning. For eksempel har Frederikshavn Kommune henvendt sig med
interesse for at hgre mere om Back to Life’s erfaringer med at arbejde treenende med deltagere med
Guillain Barré syndrom5.

Back to Life kom tidligt ind i Kristians forlgb, og han er for nylig vendt tilbage til sit arbejde efter fire
maneders intensiv traening i regi af bade det offentlige og Back to Life.

3 Guillain Barré syndrom er en akut opstéet nervebeteendelse, som starter med at ramme musklerne i fadder og underben for
siden at inddrage muskler i lar, hofte, krop og mindre hyppigt arme.

4 BPA-ordning: Borgerstyret Personlig Assistance (BPA). En hjeelperordning til borgere over 18 &r med et betydeligt varigt fysisk

og/eller psykisk handicap og brug for hjeelp i hverdagen. Ordningen gives efter Lov om social service § 96. Den tager udgangs-

punkt i borgerens gnsker og behov, sd vedkommende kan fastholde eller opbygge et selvstaendigt liv med egne hjeelpere i

forhold til arbejde, uddannelse, fritidsliv og familieliv.

Hidtil har Back to Life haft fire deltagere med Guillain Barré syndrom.
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Kristian, 32 &r — Kgbenhavn

Kristian kom til skade i en klatreulykke p& Bornholm, hvor han fik knust sit ene ben. Back to Life blev
inviteret tidligt ind i forlgbet af en af Kristians venner, der kendte Mikkel Holmgaard. Back to Life stattede
Kristians genoptraening ved at tilbyde ham ekstra fysioterapi ved to frivillige fysioterapeuter i hjemmet
to gange om ugen. Derudover deltog Kristian i vandtraeningsholdet Vand Virker! i Kgbenhavn. Han var
hurtigt tilbage i fuldtidsarbejde. For nylig henvendte Kristian sig igen til Back to Life, fordi han oplevede
nogle psykiske eftervirkninger og reaktioner efter ulykken, som projektet har stgttet ham i at handtere
gennem samtaler. Det er i sddanne situationer, at Mikkel Holmgaard treekker pa sine egne oplevelser
fra tiden efter hans ulykke og de mange eftervirkninger — fysiske savel som psykologiske — i arbejdet
med at hjeelpe andre tilbage til en hverdag.

Kristians historie er en succeshistorie om en ung mand, der efter en sveer ulykke kommer hurtigt
tilbage i fysisk form og i arbejde. Historien viser, at Back to Life har spillet en lille, men tilsyneladende
effektiv rolle i Kristians forlgb. Projektet har tilbudt en kombination af intensiv fysioterapeutisk tree-
ning i hjemmet (ved frivillige) og psykosocial statte. Mikkel har primaert stillet sine personlige erfa-
ringer med de psykosociale eftervirkninger af en ulykke til rddighed og en aben invitation til kontakt
efter behov.

Jonas’ rehabiliteringsforlgb har bestaet af savel oplevelsesrehabilitering, koordination i form af statte
til dialog med arbejdspladsen om tilbagevenden til arbejde samt psykosocial statte.

Jonas, 21 &r — Rgnne

Jonas er en ung fyr, som Back to Life kom i kontakt med gennem deres sociale netvaerk. Jonas kom til
skade i oktober 2016 pa en spraengningsgvelse i militaeret, hvor han mistede fire fingre pa den ene hand
og en finger pa den anden. Back to Life har besggt ham flere gange pa Bornholm, hvor de har tilbragt
tid sammen, hygget, talt om Jonas’ situation og har informeret ham og familien om hans muligheder for
genoptraening, advokatbistand og forsikringssag. Back to Life har stgttet Jonas i dialogen med hans
arbejdsplads. Han er tilbage i sin fuldtidsstilling fire maneder efter ulykken. Back to Life forudser, at der
vil opsta krisereaktioner oven pa ulykken, hvor de skal hjeelpe ham, og hvor det er godt, at han har
nogen at tale med. Jonas henvender sig ogsé ad hoc til Back to Life, nar han er i tvivl om noget eller
har brug for at tale om noget. Jonas har deltaget i projektets oplevelsesrehabiliteringstiltag — skitur til
Norge i marts 2017.

Jonas’ historie udger et eksempel pa, hvordan en tidlig indsats over for en ung tilskadekommen
deltager ser ud til at have god effekt. For andre deltagere har forlgbene veeret meget leengereva-
rende og involveret en bred vifte af intensive treeningstiltag. Det geelder fx for Dorthe, der ogsa har
faet hjeelp til savel traening, relation som koordination.
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Dorthe, 41 &r — Vesthimmerlands Kommune

Dorthe var udsat for en arbejdsskade i 2008, da et barn i karestol kom til at kare hen over hendes ankel
og kappede en nerve over. Herefter fulgte et langt genoptraeningsforlgb og en periode i karestol. Tiden
var praeget af, at savel leeger, fysioterapeuter som kommune gav udtryk for tvivi om, hvorvidt hun ville
komme ud af karestolen igen og om hendes arbejdsevne. Alle aktgrer advarede hende mod at traene
for meget. Af kommunen fik hun udleveret en rollator og en sta-stgttestol. Dorthe kunne ikke lgbe uden
at veelte pa grund af darlig balance, men hun insisterede selv pa at treene videre og kontaktede Back to
Life. Under sin sygemelding insisterede Dorthe pa at arbejde, men var nede pa 15 timer. Hun blev fyret
og fik en depression, men genoptog treeningen sammen med Back to Life, som ogsa deltog i dialogen
med leeger, arbejdsplads, forsikring og advokat. Dorthe og Mikkel Holmgaard har hyppig kontakt pr.
telefon og Facebook/mail.

Ved at treene gang og lgb i varmt vand pa tilbuddet Vand virker! har Dorthe gradvist genvundet sin
gangfunktion. Herudover har hun treenet "Race running” sammen med Mikkel. | dag kan hun ga pa land
og lgbe i vand. | 2014 fik hun igen arbejde pa en institution for multihandikappede, hvor hun i dag er
ansat i en 30-timers stilling. | marts 2017 deltog Dorthe i projektets skitur til Norge.

| Dorthes forlgb har Back to Life leveret mange forskelligartede koordinations- og treeningsindsatser
kontinuerligt over flere &r, men med varierende intensitet, alt efter hvornar der har veeret behov for
det. Overordnet har Back to Life stgttet Dorthe i at genvinde funktionsevnen og i at fastholde en
tilknytning til arbejdsmarkedet. Back to Life har siddet med i mgder med Dorthes arbejdsplads, nér
gradvis tilbagevenden skulle drgftes. Fysisk treening har veeret helt afggrende for Dorthes bedring,
og hun har bade benyttet projektets varmtvandstreeningstilbud og individuel traening med Mikkel
Holmgaard. Senest har Dorthe ogsa deltaget i oplevelsesrehabilitering, hvor hun erfarede, at hun
kunne sta pa ski igen.

Med Mortens historie saettes pa spidsen, i hvilken udstraekning Back to Life’s tilbud skreeddersyes
til den enkelte deltager. Samtidig understreger Mortens forlgb betydningen af det relationelle arbejde
i Back to Life’s indsats.

Morten

Morten var inden for en arrsekke udsat for to voldsomme overfald. Hans teender blev gdelagt, og han
har levet med kronisk hovedpine og kvalme i mere end 10 ar. Da han kontaktede Back to Life, var det
farste skridt ikke at teenke i genoptreening, fordi der var lang vej. Morten havde PTSD, en depression
og social angst. Men Mikkel oplevede, at "der var en kriger gemt derinde”. Morten drgmte om en kajak,
men han havde pa ingen made rad. Back to Life donerede en kajak. Morten drgmte om at komme
tilbage i arbejde. Back to Life tog ham med pa besgg pa hans gamle arbejdsplads, hvor han afprevede
sin gamle funktion i tre timer for at veekke en motivation for genoptreening. Efter mere end 10 ar pa
offentlig forsgrgelse er Morten endelig blevet godkendt til fartidspension, men det er pa ingen made
hans endemal. Back to Life har startet en indsamling til nye teender og har hjulpet ham med gzeldssa-
nering og overblik over privatgkonomien, for at han kunne koncentrere sig om at blive frisk igen for sin
families skyld. Morten har inden for de sidste to ar fiet en lille datter sammen med sin keereste. | dag
lgber han sin datter til dagpleje i lgsbevogn hver morgen.

Mortens historie illustrerer, at tilbuddet favner bredt i forhold til deltagernes problemstillinger og be-
hov. | forlgbet har opbygningen af relationen mellem Morten og Mikkel Holmgaard veeret afggrende
for, at Morten langsomt har faet mentalt overskud til at treene. Derudover viser Mortens historie,
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ligesom Tennas, at Back to Life arbejder malrettet mod og gar langt i arbejdet for at realisere trae-
ningsmuligheder omkring den enkelte deltager. Back to Life igangseetter og realiserer en indsamling
til en tandoperation, overbeviser en kajakklub om at donere en kajak og arrangerer et besgg pa
hans gamle arbejdsplads. Herved demonstrerer Back to Life, at der ikke pa forhand kan seettes
rammer og graenser for, hvori det rehabiliterende arbejde bestar, eller hvilke opgaver eller tilbud den
enkelte kan fa. Tveertimod viser Mortens historie, at projektets metode til rehabilitering gar igennem
viljen til at f& ting til at ske for deltageren — drevet af en tro pa, at deltageren vil fa det bedre.

3.2.6 Skematisk oversigt: Tveergdende analyse af rehabiliteringsforlgb

Evalueringen har haft til formal at undersgge, hvilke konkrete indsatser Back to Life har leveret,
hvordan og hvorvidt det har veeret muligt for deltagerne at genoptage en velfungerende hverdag,
samt hvilken rolle Back to Life eventuelt har spillet i den forbindelse. Tabel 3.1 preesenterer en ske-
matisk oversigt over 23 af de 50 deltageres problemstillinger, de indsatser, de har modtaget fra Back
to Life, de forskellige aktgrer, der har spillet en rolle i deres samlede rehabiliteringsforlgb, samt den
forskel Back to Life vurderer, at projektet har gjort for dem.

Deltagernes problemstillinger fordeler sig saledes, at 15 af 23 deltagere har veeret udsat for en
pludselig skade eller ulykke, mens otte deltagere fx er blevet ramt af en spontant opstaet hjerne-
bladning eller leengevarende sygdom som Guillain Barré. Forlgbenes laengde varierer meget. For
nogle gar problemstillingen helt tilbage til 2004, imens andre fgrst kom til skade i 2016. Dette spaend
vidner ogsa om, at Back to Life’s indsats kommer ind p& meget forskellige tidspunkter i deltagernes
forlgb. Vi har, ud fra Back to Life’'s anvisninger, markeret dette med henholdsvis sen indsats (n=14)
og tidlig indsats (n=9). | nogle tilfeelde kommer Back to Life ind i deltagerens forlgb pa et tidspunkt,
hvor alle andre aktarer har opgivet at hjeelpe borgeren. | andre tilfeelde kommer projektet ind umid-
delbart efter skaden er sket, fx i forbindelse med udskrivning fra sygehus, og her har Back to Life
haft mulighed for at stgtte op om deltagerens genoptraeningsforlgb i teet dialog med fx den kommu-
nale eller regionale genoptraening.

Som det fremgar af Tabel 3.1 har vi identificeret tre overordnede kategorier af indsatser: traening,
koordination og (psyko)social indsats. Et stort flertal af deltagere har modtaget en eller anden form
for treening i projektet, mens enkelte kun har faet hjeelp til koordinationsopgaver. Mange deltagere
har modtaget alle tre former for indsats, hvilket afspejler den helhedstankegang, som projektet hviler
pa, nemlig at man skal have mentalt overskud for at fa overskud til fysisk treening.

Specifikt viser oversigten, at 19 ud af 23 deltagere har faet hjeelp til treening, mens 17 ud af 23
deltagere har faet hjeelp til koordination. De deltagere, der har traenet pa tiltaget Vand Virker!, frem-
haever i interview det sociale element i projektet som den vigtigste motivationsfaktor i treeningen. De
fleste deltagere har eller har haft tre eller flere andre aktgrer ind over deres rehabiliteringsforlgb, og
her er kommune og region de hyppigste aktarer. Derudover har mange veeret i kontakt med advokat
og forsikringsselskab i forbindelse med deres skade, og i kontakten til disse har Back to Life ofte
deltaget.

| relation til arbejdsmarkedstilknytning viser oversigten, at otte af deltagerne er i arbejde, ni er uden
arbejde og pa en eller anden form for overfgrselsindkomst, herunder revalidering, fertidspension
eller andet. Tre deltagere er under uddannelse, og én deltager er i arbejdsprgvning. De sidste to
deltageres tilknytning til arbejdsmarkedet er uoplyst. Til spgrgsmalet om, hvordan og hvorvidt det er
lykkedes deltagerne at genoprette et velfungerende hverdagsliv, vurderer Back to Life, at dette er
tilfeeldet for 19 ud af de 23 deltagere. Af interview med deltagerne fremgar det, at en stor forskel,
som projektet synes at have gjort i flere af deltagernes forlgb — ud over maerkbar fysisk forbedring
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— handler om det sociale element. For nogle handler det om den mentale opbakning og tro pa del-
tagerens bedring og fremskridt; for andre om hjeelpen til at skabe ro i hverdagen omkring gkonomi,
arbejdssituation og relation til det offentlige for at fa overskud til at treene. For mange af de inter-
viewede har varmtvandstraeningen medfgrt forbedret fysisk funktionsevne og velveere. Det vender
vi tilbage til i kapitel 4.
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Tabel 3.1

Deltager

Skematisk oversigt over deltagernes rehabiliteringsforlgb

Problemstilling

Projektets indsats

Andre aktgrer

Ny hverdag

Forskel

Tim, 28 &r
— Aalborg

Sen indsats

Anonym, 62 ar
— Aalborg

Tidlig indsats

Glenn, 22 ar
— Ringsted

Sen indsats

Kristian, 32 &r
— Kgbenhavn

Tidlig indsats

Tonni, 26 ar
— Slagelse

Tidlig indsats

Marit, 48 ar
— Aalborg

Sen indsats

2014
Trafikuheld, sveere ske-
let- og organskader.

2015

Arbejdsulykke, skadet fod
og skinneben.

Senere alvorlig knee-
skade.

2013
Trafikuheld, sveer hjerne-
skade.

2015
Klatreulykke, skadet fod
og skinneben.

2015

Faldulykke, skade pa ryg-
sgjle og hjerne.

Lam fra livet og ned.

2015
Trafikuheld, knust knae
og skadet ankel.

Koordinering

Stette i dialog med bank og advokat om er-
statningssag.

Treening: 'Vand Virker'.

Dialog med fysioterapeuter med henblik pa
at koordinere hans traening.

Koordination

Statte til valg af advokat, dialog med bank
og forsikring.

Treening: Vand Virker!

Frivillig fysioterapeut genoptreenede ham un-
der indleeggelse og efter udskrivelse.

Treening

Hjemmebesgg, radgivning af Glenns mor i
treeningsgvelser. Vandtreening med Glenn
og hans mor.

Back to Life har deltaget i hans treeningspas
pa Neuroform i Hgje Taastrup.

Treening

Hjemmetraening 1 x ugentligt i 6 maneder
med frivillige fysioterapeuter.

Vand Virker! (Kgbenhavn).

Psykosocialt

Handtering af psykiske falgetanker efter
ulykken.

Koordinering

Besgg pa hans genoptraeningssted i Horn-
baek. Hjeelp til hjemflytning, dialog med bank
og advokat i erstatningssag.

Koordinering

Dialog med arbejdsplads og kommune.
Treening Vand Virker! og genoptraening efter
knaeoperation.

Frivillig fysioterapeut radgiver om treenings-
gvelser i det lokale fithesscenter.

Kommune
Advokat
Bank
Forsikring
Fagforening

Sygehus
Kommune
Region
Advokat

Bank

Forsikring
Sportsfysiotera-
peut
Arbejdsplads

Kommune
BPA-ordning
Madtreening
Pargrende

Sygehus
Kommune
Kiropraktor
Forsikring

Sygehus
Kommune
Advokat
Bank

Arbejdsplads
Kommune
Sygehus
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Tilbage i hardt fysisk arbejde.
Steerkt nedsat medicinforbrug, or-
ganer i bedring, husejer, keereste,
lgbetraener sa smét igen.

Har det rigtig godt. Fglgeskader
naesten vaek. Fodled fungerer nze-
sten optimalt. Deltager i vandre-
ture op ad Mount Fuji i Japan.
Blev endda knzeskadet ved et
hjemmeuheld i forlgbet — denne
skade er traenet veek.

Opsagt fra arbejde pga. alder og
nedsat arbejdsevne.

Store fremskridt de sidste 6 mane-
der. Styrket benmuskulatur, bedre
kommunikationsevne, gget tree-
ningsindsats. Mere 'kontakt', min-
dre traet og opgivende.

Hurtigt tilbage i fuldtidsjob.
Kan ga og cykle langt allerede.

Langsomme fremskridt.

Tonni har selv fortsat sin treening
uden alt for meget hjeelp fra pro-
jektet efter den indledende hjeelp.
Han har netop opnéet standfunk-
tion.

Psykiske eftervirkninger og proble-
matisk sammenspil mellem ar-
bejdsplads og kommune.

@nsker at genoptage fuldtidsar-
bejde til efteraret.

Proaktiv indsats.
Koordinerende funktion.

Traening har afhjulpet knaeproblemer.

Vand Virker! har gjort ham i stand til at g& igen.
Socialt element i treening. Ro omkring livssituation har
givet "deltageren" overskud til at treene.

De péargrendes genoptraeningsindsats har gjort den
store forskel.

Back to Life har bidraget med ideer, kontakt og delta-
gelse i traeningspas. Skabt oplevelse af enhed mellem
parerende, Neuroform, hjernetreening og Back to Life.
Glenn + familie deltager p& genoptraeningslejr i Spanien
til september.

Hjeelp til genoptraening.
Tro pa at han kunne komme tilbage til normal tilstand.

Back to Life hjalp med at skabe ro omkring arbejdssitu-
ationen og dermed overskud til at treene og overveje sin
nye livssituation. Derudover bidrog projektet med nye
mader at treene pa og dét at give ham troen pa, at der
stadigveek var mange muligheder i livet.

Socialt element. Motivationsmaessigt et godt match i
starten. Marit var ustoppelig i sin traeningsindsats, men
psykiske eftervirkninger har nedsat hendes motivation.
Har oplevet pres fra myndigheder og arbejdsplads.
Back to Life yder psykosocial stgtte for at skabe ro og
@gge chancen for at komme helt tilbage til en hverdag og
et arbejdsliv.




Deltager

Kenneth, 36 ar
— Aalborg

Sen indsats

Karen, 60 ar
— Aalborg

Tidlig indsats

Leif, 65 &r
— Aalborg

Tidlig Indsats

Jonas, 21 ar
—Rgnne

Tidlig indsats

Mads, 50 &r
—Herning

Sen indsats

Bent, 63 ar
— Frederikshavn

Sen indsats

Mand, 64 &r
— Stavring,

Tidlig indsats

ANONYM

Problemstilling

2014
Arbejdsulykke, rygskade.
Smerter.

2016
Hjernebladning, halvsidet
lammelse.

2015,
Beteendelse i akillesse-
nerne.

2016

Arbejdsskade, spraeng-
ningsulykke. Begge haen-
der skadet.

2015

Faldulykke, ene ben am-
puteret. Nedsat funktion i
fingre.

2015
Guillain Barré syndrom.

2016
Ulykke i hjemmet, breek-
ket hofte.

Projektets indsats

Koordination

Back to Life har stettet dialogen med forsik-

ringsselskab og valg af advokat.
Traening

Back to Life treener ham i vand og assisterer

ham i daglig smertehandtering.

Treening

Vand Virker! og "Let's Go”.

Back to Life overtog treeningen, efter syge-
husets tilbud ophagrte.

Traening
Vand Virker!
Skitur til Norge.

Koordination

Dialog med arbejdsplads, bank, retslig rad-
givning. Besgag i hjemmet.

Treening

Skitur til Norge.

Planlagt fisketur.

Koordination
Statte psykisk og socialt. Besgg i hjemmet.

Koordination

Back to Life har fulgt ham under indleeggelse

og i genoptraening. De agerer radgiver for
alle parter omkring Bent; familien, kommu-

nen og de genoptreeningssteder, han sendes

til.

Koordination

Dialog med forsikring, advokat m.m.
Treening

Vand Virker!

Genoptreening mellem to operationer, gvel-
ser.

Socialt

Aktiv pd projektets Facebookside.

Andre aktarer

Forsikring
Advokat
Kommunal trae-
ning

Sygehus Monte-
bello

Arbejdsplads
Diverse speciali-
ster

Sygehus
Kommune
Bank
Forsikring
Arbejdsplads

Region
Kommune

Sygehus
Kommune
Genoptreenings-
klinik

Sygehus
Kommune
Forsikring
Advokat
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Ny hverdag

Store fysiske fremskridt, som Ken-
neth ikke selv oplever.

Uro i kroppen efter skade. Tree-
ning har givet mere ro, men fortsat
periodevis tilbagefald smertemaes-
sigt.

| arbejdsprgvning.

Efter fA maneder i Back to Life kan
hun gé lange ture og klare hard
traening.

Meget motiveret.

Spiller tennis igen. Gar 10-15 km
pa sit arbejde dagligt.

@nsker at arbejde mange ar
endnu.

Tilbage i fuldtidsarbejde i omdefi-
neret stilling.

Han har faet mere lyst til at
kaempe for sig selv. Fartidspensio-
nist.

Uvist hvor godt han kan fa det.
Store udfordringer i hverdagen.

Kan g& igen og kan komme op i en
lastbil igen (tidl. lastbilchauffar).

Er begyndt at arbejde igen, hvor
han ofte hjeelper i sgnnens virk-
somhed.

Forskel

Back to Life statter ved at have et overblik over hans
livssituation generelt.

Han bruger iszer det sociale element og er der ogsé for
de andre deltagere.

Legbende psykosocial sparring i forbindelse med hans
uro og angst.

Kenneth deltager pa genoptraeningslejr i Spanien til
september.

Enorm drivkraft, brug for ekstra treening. Har pavirket
hendes humagr og givet overskud. Hun er stolt af sine
resultater.

Karen deltager p& genoptraeningslejr i Spanien til sep-
tember.

Back to Life har givet Leif et socialt element i et ellers
ensomt forlgb.

Leif har bidraget til Back to Life med sin energi og sit
sociale engagement.

Leif har endvidere sammen med projektet provet kreef-
ter med skilgb, langrend og bjergbestigning.

Timing af tilbagevenden til arbejdsplads.

Troen p4, at det er muligt at genoptage ski, fiskeri m.m.
Back to Life forudser, at Jonas vil f& brug for hjzelp til at
handtere psykiske eftervirkninger, men lige nu er pro-
jektet pa sidelinjen i en kammeratlig rolle.

Planlagt treening: et mindre byggeprojekt i hans hjem,
treene gang, pa jagt inden aret er omme. @nsker at
treene pa Vand Virker!

Proaktiv indsats: traeder til, nr kommunen slipper.
Back to Life har faciliteret den interne kommunikation
mellem aktagrer omkring Bent. Back to Life arbejder
desuden med Bents motivation og vedholdenhed. Back
to Life har hjulpet Bent til at flytte hjem og investere
yderligere i traening.

Back to Life bidrager med en positiv og opmuntrende
tilgang til traening.
Det sociale element virker motiverende.




Deltager

Dorthe, 41 ar

—Vesthimmerland

Sen indsats

Julie, 23 ar
— Aalborg

Sen indsats

Matilde, 35 &r
— Aalborg

Tidlig indsats

Troels, 23 &r
— Aarhus

Sen indsats

Tenna, 50 ar
— Billund

Sen indsats

Jeannette, 28 ar
— Abybro

Sen indsats

Problemstilling

2008

Arbejdsskade, nerve-
skade i ankel, afheengig
af karestol.

2016
Bilulykke, depression.

Siden 2004
Kroniske smerter i hofte.
Skred i rgrknoglerne.

2016

To gdelagte blodkar i
hjernen og mangel pa
blodforsyning til bestemte
omrader.

2010
Spontan hjernebladning.
Lam i hgjre side.

2015

Guillain Barré syndrom.
Har siddet i kgrestol
siden 2015.

2011

Faldulykke, piskesmaeld,
h&ndledsskade, darlig
balance.

Projektets indsats

Koordination

Dialog med laege, kommune, forsikring, ad-
vokat.

Treening Vand Virker! og "Race running”

Hjemmetreening ved frivillige fysioterapeuter.

Skitur til Norge.
Socialt
Hyppig telefonkontakt.

Treening

Vand Virker!

Skitur til Norge.

Socialt

Aktiv p projektets Facebookside.

Koordination

Sparring om relation til systemet.

Treening Vand Virker! og mange andre tree-
ningsformer.

Socialt

Aktiv pa& projektets Facebookside.

Traening

Genoptreening.

Cykling.

Skitur Norge.

Vandretur i Nordspanien.

Treening

Konvertering af PBA-timer til fysioterapi/tree-
ningstimer.

Vand Virker!

Gokart.

Koordination:

Dialog med kommune om aktiverings- eller
beskeeftigelsesafpravning.

Socialt

Daglig telefonkontakt.

Koordinering: Dialog med leeger pa hospi-
talet og med kommunen.

Treening: Personlig treener, dosering af
energi.

Skitur til Norge.

Andre aktarer

Kommune
Advokat
Arbejdsplads
Egen leege

Kommune
Privat fysioterapi

Neuro-rehabilite-
ring

Kommune
Bostatte

Sygehus
Hammel Neuro-
center

Sygehus
Vejlefjord
Hammel Neuro-
center
Kommune
Pargrende
Focus People

Kommune
Personlig treener
Arbejdspladser
Bank
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Ny hverdag

Kan Igbe igen. Hgjnet livskvalitet.
Kan st pa et ben og holde balan-
cen i vandet. Uafheengig af kare-
stol og kan endda ga i stilletter
igen.

Tilbage i arbejde i 2014 og arbej-
der nu fuldtid + udfgrer frivilligt ar-
bejde.

Kan sté& pa ski, bestige et bjerg og
kare pa rulleskaijter.

Under lang videregdende uddan-
nelse (medicin).

Har leert at g& p& ta frem for pa
flad fod. Bedre koordination i hele
kroppen.

Har opnaet stor livsglaede igen.

Er vendt tilbage til fysioterapeut-
studiet. Hun er tidligere professio-
nel danser, og hun er vendt tilbage
til at danse.

Forbedret gang og aktivitetsni-
veau. Gik Caminoen sammen med
Back to Life.

Cykler, svgmme, traener og van-
drer meget.

Under lang videregaende uddan-
nelse (erhvervsjura).

Kan g& og svemme langt i vand.
Back to Life sgger i samarbejde
med Focus People kommunen om
en fast bevilling til fysioterapeuten.
Tenna har endda kert gokart igen
og skal til at starte i arbejdsprgv-
ning.

Tenna kan i dag bruge hele over-
kroppen igen, og funktionen i haen-
derne er pa vej. Hun kan ogsa
rejse sig op.

Tilbage i arbejde 12 timer pr. uge.
Spiller badminton og star pa rulle-
skeijter. Stod p& ski i Norge og be-
steg et bjerg.

Forskel

Det sociale element i treeningen Vand virker.
Omsorgen for hinanden.

Det sociale element.

Peer-support: mgde andre med smerter. Mulighed for
ekstra treening. Oplevelsesrehabilitering virker motive-
rende.

Det sociale element.

Noget at sta op til.

Tryghed. Alderssvarende/individuelt ambitionsniveau:
fuldt funktionsniveau.

Det sociale element.

Venskab.

Mod pa livet.

Tro p&, at han kan fa en almindelig hverdag.

Det sociale element.

Venskab.

En del af familien!

Back to Life oplever, at det i denne sag er lykkedes at
fa sat mennesket i centrum.

Tenna deltager sammen med sin datter pa genoptree-
ningslejr i Spanien.

Peer-statte.

Back to Life har forklaret kommunen hendes behov for
selv at styre forlgbet, hvilket er altafggrende for den
type menneske, hun er.




Deltager

Morten, 32 ar
— Nordsjeelland

Sen indsats

Frafald

Kathrine, 29 ar
— Kgbenhavn/
Odense

Tidlig indsats

Anonym, 34 &r
— Hornslet

Sen indsats

Kvinde, 33 &r
— Sjeelland

Hjulpet, ikke af-
sluttet.

Sen indsats

Problemstilling

2006 og 2010

Overfaldet. Skadede
teender, kaebe, hjerne-

skade.

Kronisk hovedpine og

kvalme. PTSD.
Social angst.

2014

Trafikuheld, hjertestop,
hjerneblgdning, mange
skeletskader, lam i ansig-

tet.

2014

Guillain Barré syndrom.

2011 og 2016

Irriteret tyktarm, en rygli-

delse og kneeskade

efter motorcykelulykke i

2016.

Projektets indsats

Koordination: Dialog med advokat og kom-
mune, fundraising til nye teender og til en ka-

jak.
Overblik over gkonomi.
Treening: Roning, lgb.

Socialt: Daglige telefonsamtaler og ven-

skab.

Koordinering

Dialog og radgivning om potentielle udfor-
dringer. Statte i overgang fra sygehus til

kommunal genoptreening.

Koordination

Dialog med kommune.

Treening

Frivillig fysioterapeut-traening i vand.

Koordinering

Besgg i hjemmet.

Dialog med fagfolk.
Praktisk hjeelp, fx transport.
Treening

/AEndret traening.

Besteget Himmelbjerget.

Andre aktarer

Sygehus
Kommune
Tandleege
Forsikring
Advokat

Sygehus
Kommune

Hammel Neuro-
center
Kommune

Kommune
Diverse speciali-
ster

Ny hverdag

Godkendt til fartidspension, men
motiveret for at vende tilbage til ar-
bejde.

Ror kajak.

Legber med lgbevogn med datter til
barnehave.

Gennemfarte 100 km vandring pa
Heervejen i social rolle.

Han har veeret ude og arbejde en
dag pé sin gamle arbejdsplads
sammen med projektet.

Hjulpet tilbage i arbejde pa deltid.
Blev leder af Vand Virker! i Kaben-
havn.

Kriseramt. Medicinering.

Blev udskrevet til eget hjem, kryk-
kefri.

Kunne gé (b&de i vand og péa land)
og svemme pa det dybe samt kare
bil.

Efter 2 méneders traening fik hun
gget beveegelighed i kneeet og
markant nedsat smerte i ryggen.
Svemmer og cykler igen.

Forskel

Motivation til at komme tilbage til livet.

Besgg pa den gamle arbejdsplads, prevede kreefter
med gamle arbejdsopgaver og s& muligheder for at
komme tilbage, hvis han treenede.

Back to Life indged deltageren hab om bedring. Stillede
sig menneskeligt til radighed.

Stillede krav til deltagerens egen indsats. | januar 2016
afbrad Katrine samarbejdet.

Back to Life har siden regelmaessigt fulgt op pa deltage-
rens trivsel.

Back to Life afbrad forbindelsen, da deltageren blev in-
volveret i lovovertreedelser.

Siden har Back to Life regelmaessigt fulgt op pa delta-
gerens trivsel.

Back to Life forsgger at forhindre, at deltageren over-
treener.

/AEndring af treeningsmodus og art er en afgagrende for-
skel for denne deltagers fremskridt.

Deltageren treekker sig og samarbejdet ophearer.

Back to Life har siden regelmaessigt fulgt op pa deltage-
rens trivsel.
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4 Deltagernes oplevelser

| dette kapitel praesenterer vi deltagernes oplevelser baseret pa 13 interview.

Overordnet oplever alle de interviewede deltagere, at Back to Life har gjort en stor forskel i forhold
til deres fysiske og/eller mentale trivsel, og at denne forskel isaer knytter sig til Mikkel Holmgaards
og de frivillige terapeuters ussedvanlige engagement i dem og deres liv — oplevelsen af, at et andet,
men fremmed menneske, stiller sig selv frivilligt og ubetinget til radighed for at hjeelpe.

Traening, koordination og relation er de tre temaer, der fylder mest hos de 23 interviewede deltagere.
For hver deltager er der forskel pa, hvilke af de tre elementer der har fyldt mest og har betydet den
stagrste forskel for deres oplevelse af bedring. Nedenfor analyserer vi deltageroplevelserne inden for
hver af de tre hovedtemaer og afrunder kapitlet med et kort afsnit om deltagernes syn pa projektets
fremtid, mulighederne for at udbrede projektet, og de udfordringer de eventuelt ser i projekt Back to
Life.

4.1  Treeningsdifferentiering

" Jeg synes, det her projekt gar efter, hvad det enkelte menneske skal kunne, og hvad

det gerne vil, i modseaetning til hvad minimum er”

"Det er hele retorikken omkring traening... maden de taler til mig pa og hele opbakningen.
Hvis de kan se, at en gvelse virker, s& skubber de hele tiden pa for at fa et bedre resultat. De
griber det enkelte menneske, hvor det er, og hjeelper dem derhen, hvor de vil. Jeg gar efter
fuld ferlighed. Jeg har en aftale med Mikkel om, at nar jeg kan sta pa taspids igen, s& skal
han lzere at danse ballet. Jeg har for mange ar siden danset ballet. | mit hoved er det en god
pejling af, hvornar jeg er tilbage igen. Mit mal og min drgm er at komme tilbage pa fysiotera-
peutstudiet”.

Flere af deltagerne i Back to Life har oplevet at blive afsluttet fra et kommunalt rehabiliteringsforlgb
med henvisning til en standard malestok for, hvornar de havde genvundet deres optimale fysiske
funktionsniveau — fgr de selv fglte, at de havde naet deres fulde genoptraeningspotentiale. Mange
oplevede kort sagt, at den kommunale genoptreening var uambitigs pa deres vegne. Back to Life
bliver af deltagerne italesat som en modpol til denne treeningsposition. Afhaengig af den konkrete
deltagers situation har Back to Life som oftest udbygget og understattet, men i fa tilfeelde modsagt,
treeningsrad fra laeger og fysioterapeuter fra kommunale genoptraeningssteder.

Eftersom mange af projektets deltagere er under 35 ar, har gnskerne om at genopna evnen til at ga
lzbe, cykle, std pa ski osv. vaeret mange, og deltagerne har da ogsa generelt oplevet, at deres gnske
er blevet taget alvorligt og forsggt imgdegaet af projekt Back to Life. Enkelte deltagere har oplevet,
hvordan god dialog mellem deres kommunale sagsbehandler og Back to Life har resulteret i, at
kommunen i regi af Back to Life har bevilliget fri til en treeningsrelateret skiferie. Denne dialog er et
eksempel pa, hvordan Back to Life forsgger at samarbejde med snarere end at modarbejde det
offentliges rehabiliteringstiloud. Det vender vi tilbage til i afsnittet om samarbejdspartnernes ople-
velser.

28



"Vandtreening har hgjnet min livskvalitet”

"Det har hgjnet min livskvalitet helt enormt. | Igbet af 6-7 maneder kan jeg pludselig sta pa ét
ben og holde balancen i vandet. Der er sket helt vildt meget. Jeg tar ogsa meget mere. Fy-
sioterapeuten star med rad og vejledning. Hver gang de kan se, at jeg har rykket mig, far jeg
en ny gvelse og far at vide, hvad jeg kan gere derhjemme”.

Dorthe

Alle deltagere, der har medvirket i tilbuddet Vand Virker!, er meget begejstrede. Det er saerligt det
sociale element, der virker motiverende, forklarer de. Selve treeningen har ogsa hjulpet mange af
dem til at forbedre deres funktionsniveau vaesentligt, vurderer deltagerne selv. Den store alders-
spredning og kansfordeling har vist sig at have positiv indvirkning pa den sociale dynamik pa pro-
jektets holdtreening, og det, oplever bade deltagere og traeenere, smitter af pd motivationen for at
treene. Deltagere pa de gvrige tiltag sdsom "Race Running”, "Let's Go” og de mere holdorganiserede
oplevelsesture som ski- og vandreture er ogsa meget begejstrede for disse former for treening. De
oplever, at disse traeningstilbud bade tager afsezet i deres saerlige traeningsbehov (balance, muskel-
traening mv.) og deres dramme om at vende tilbage til specifikke sportsgrene eller aktiviteter, de har
kunnet far i livet sdsom at cykle, lgbe, sta pa ski, danse ballet osv.

4.2 Enstrenget og flerstrenget koordination

Deltagerne oplever, at Back to Life aflaster ved at tage del i eller — i fa tilfaelde — helt at overtage
kontakter til det offentlige, advokat, leege, forsikring eller bank. Flere deltagere har veeret glade for
Back to Life’s hjeelp som sparringspartner eller bisidder i samtaler med kommunale sagsbehandlere,
arbejdsgiver, advokat eller forsikringsselskab. Det er langt fra alle deltagerne, der har benyttet sig
af tilbuddet om hjeelp til at koordinere alle disse aktgrer, og det varierer, i hvilket omfang og hvor
detaljeret Back to Life har veeret involveret i koordinationsarbejdet omkring en deltager. | nogle til-
feelde har Back to Life’s koordinationsarbejde veeret enstrenget, hvor de har udgjort en sparrings-
partner i dialog med én enkelt aktgr. Det geelder fx i konkrete forsikringssager om erstatning, i sam-
taler med lzegen eller i forberedelse af en sadan, og i dialog med den kommunale genoptraening. |
andre tilfeelde har Back to Life haft en altomfattende koordinationsopgave med at aflaste og statte
deltagere i samtlige kontakter til det offentlige, bank, advokat og forsikringssager. For eksempel har
Back to Life hjulpet en deltager med at lsegge en plan for privatforbrug, en plan for at komme i
arbejde og en plan for at f& gjort de ting, han satte sig for i hverdagen, sasom at fa vasket tgj og
kabt ind. Det er denne detaljeorienterede tilgang, vi i evalueringen kalder flerstrenget koordination.

Et andet eksempel pa flerstrenget koordination geelder de deltagere, som har langvarige forlgb bag
sig, hvor Back to Life kommer sent ind i forlgbet og derfor har mange ars kontakt til kommunen bag
sig. Nogle af disse deltagere har udviklet et anspaendt forhold til offentlige aktgrer. Her har nogle
deltagere oplevet det som en stor lettelse at tage Mikkel Holmgaard med til magder i kommunen, fx
ved rehabiliteringsmader om vurdering af ret til fgrtidspension.
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"Det, der er laekkert ved Mikkel, det er, at han tager over”

"Mikkel ved, at man keemper med 100 andre ting. De [sagsbehandlerne] kagrer én rundt i ma-
negen, det er sveert at forstd deres systemer for et normalt menneske. Jeg keemper nok med
at skulle veere en god kaereste og en god far for mit barn. Det vigtigste for mig er at veere
glad”.

Back to Life’s tilgang til koordinationsopgaven synes med andre ord at vaere en helhedsorienteret
tilgang til deltagerens trivsel, hvor det handler om at reducere meengden af hverdagsbekymringer
omkring deltageren for at skabe overskud til treening, uanset om det kreever et enstrenget eller en
flerstrenget koordinationsarbejde.

Et andet vigtigt koordinationsarbejde synes i deltagernes gjne at veere den made, som Back to Life
saetter deltagerne i kontakt med hinanden indbyrdes. Det handler neeste afsnit om.

4.3 Den sociale motivationsfaktor

Neesten alle de interviewede deltagere understreger det sociale element i Back to Life som den
maske vigtigste motivationsfaktor og som det, der for alvor har gjort en forskel for dem i deres reha-
biliteringsforlgb. Ud over den venskabsrelation til Mikkel Holmgaard og de andre frivillige, som alle
de interviewede deltagere oplevede, fandt deltagerne ogsa stor gleede i det sociale feellesskab, der
opstod deltagerne imellem bade via feaelles vandtraening (Vand Virker!) onsdage og lgrdage og via
den faelles Facebookside, hvor de kunne heppe pa hinandens treening, minde hinanden om at
komme til treening og arrangere at mgdes og gé en tur eller spise sammen.

"Venskab med Mikkel modvirker tristhed”

Feellesskab pa Vand Virker! har den samme effekt for flere af deltagerne, som oplever, at treeningen
giver dem noget at st& op til om morgenen — en fglelsesmaessig statte. Deltagere pa Vand Virker!
oplever, at det er feellesskabet og de sgde, opmuntrende hilsner via de sociale medier: "Kommer
du?”, "Hvor bliver du af?”, der holder dem til ilden med traeningen.

"Det er gruppepresset, der gar det”

Efter et kort mgde med Mikkel Holmgaard vil de fleste mennesker, uanset om de er projektledere i
VIVE, socialradgivere i en kommune, bankmaend i Aalborg eller deltagere med fysiske skader, der
kraever genoptraening, opleve, at her er et karismatisk, energisk vaesen med en hgj grad af naerveer
i samtalen — og et menneske, som snakker helt utroligt meget. En mand, som har viet sit liv til at
hjeelpe andre mennesker, og som knokler pa for at lykkes med det.

”Mikkel banker pd, og hvis du er genert, sd snakker han bare mere”
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| evalueringen har vi forsggt at spgrge ind til deltagernes oplevelse af, hvorvidt og hvordan det lykkes
Mikkel at lytte til den enkelte deltagers historie, at give plads til andre mader at vaere i rummet pa,
og ikke mindst hans evne til at afleese mennesker omkring ham. | trdd hermed har vi undersagt,
hvordan det steerke sociale element, som projektet synes at bygge pa, stiller krav, som ikke alle
deltagere kan honorere. Vi rejser spgrgsmalet: Hvordan opleves tilbuddet, hvis man ikke er socialt
anlagt og dben?

Vi finder, at nogle af oplevelsesrehabiliteringstiltagene — sdsom en fzelles skitur til Norge — pa den
ene side stillede krav til deltagernes abenhed og gnske om at dele deres historier med hinanden.
En deltager forteeller sadan her:

"Feelles for alle var, at de var abne”

"Feelles skitur til Norge kreevede fx, at man var aben over for at dele sin historie med frem-
mede mennesker”.

Pa den anden side udtrykker alle deltagerne, at Mikkel Holmgaard, som tiden gar, afstemmer sit
eget vaesen i forhold til den enkelte deltagers temperament, og at nogle har oplevet, at selvom de
normalt ikke bryder sig om at veere alt for sociale, sa rykker den made, som Mikkel stiller sig selv og
sin hjeelp til radighed, ved nogle af deres egne greenser. Det lzerer vi bl.a. i et interview med en
deltager, der igennem to ar har haft daglig kontakt med Mikkel, mens han har keempet med svaere
fysiske traumer, med kroniske smerter, kronisk kvalme, depression og angst (PTSD). Denne delta-
ger havde pa grund af mangedarig angst og depression ikke kunnet holde ud at veere sammen med
andre mennesker og slet ikke intimitet. Da han mgdte Mikkel farste gang, var han lidt tilbagehol-
dende over for hans invitation til kram og meget direkte sociale facon:

"Mikkel havde mange planer i starten, og jeg falte mig helt bombarderet, men sd juste-

rede Mikkel ind, s& jeg kunne fglge med”

"Det var sveert at veere sammen med Mikkel i starten, han er en stor person, der godt kan lide
at kramme folk, og det havde min psyke sveert ved at klare i starten. Mikkel havde mange
planer i starten, og jeg falte mig helt bombarderet, men sa justerede Mikkel ind, sa jeg kunne
falge med. Nu er Mikkel meget opmaerksom pa mig, hvor jeg er og pa, hvilke situationer jeg
ikke bryder mig om. Samtidig prgver han at udfordre mig lidt, skubbe lidt til mig og leere mig,
at min indre verden ikke er sé farlig. Mikkel har hjertet med i alt hvad han gar”.

Med andre ord peger evalueringen pa, at Mikkel lykkes med at etablere relationer til deltagerne pa
vidt forskellige méader og betingelser.

Projektet bruger i seerdeleshed de sociale medier til at fglge med i deltagernes liv og traeningsdag.
Blandt andet bruger Mikkel Facebook til dagligt at opmuntre deltagerne til traening, rose deres ind-
satser og radgive om treeningsintensitet og @velser. Mange deltagere fremhaever den ukuelige tro
pa deres bedring, som Back to Life udviser som en afggrende motivationsfaktor — en opbyggelig
opbakning. Projektet virker altsa ogsa via de sociale medier og de feellesskaber, der etableres de
forskellige deltagere imellem. De udveksler ogsa treeningserfaringer og tips, bade nar de mgdes
fysisk og via de sociale medier.
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4.4 Projektets fremtid

Behovet for den rehabiliteringsindsats, som Back to Life leverer til sine deltagere, er vokset hurtigt i
projektperioden. Antallet af deltagere er fordoblet, og dermed er efterspgrgslen sa stor, at arbejds-
indsatsen ogsa vokser sig for stor i la&engden. Det bemaerker deltagerne. De har generelt sveert ved
at pege pa udfordringer og begraensninger i projektet, men enkelte naevner, at én udfordring kunne
veere, hvis succesen bliver for stor, fx hvis deltagerkapaciteten overstiger Mikkel Holmgaards kapa-
citet.

Generelt reagerer deltagerne pa spargsmalet om muligheden for at udbrede projektet med svaret:
"Der er kun én Mikkel”. Deltagernes oplevelse understreger, at projektet i hgj grad er drevet af et
staerkt personligt engagement. De naevner muligheden for at anseette flere som Mikkel. Mikkels am-
bition om at se og hgre alle deltagerne individuelt kan veere sveer at vedblive med at leve op til, hvis
deltagerantallet bliver for stort. Med formuleringer som: "Mikkels stgrste problem er, at han sjeeldent
teenker pa sig selv”, saetter deltagerne ord pa deres feelles bekymring for Mikkels trivsel pa leengere
sigt — i lyset af hvor meget tid og hvor mange kreefter han bruger pa at hjeelpe andre. Deltagernes
bekymring peger pa behovet for at ansaette flere peer-to-peer-medarbejdere i lignende funktioner
som Mikkels og med tilsvarende dedikeret tilgang til arbejdet.

Af afsnit 4.3 fremgik det, at Back to Life arbejder med peer-to-peer-tanken pa flere niveauer. Farst
og fremmest deler Mikkel Holmgaard selv levede erfaringer med mange af deltagerne i kraft en den
ulykke og det rehabiliteringsforlgb, han selv har gennemlevet. Dernaest bringer projektet deltagerne
sammen i gruppetraening og pa gruppeture (oplevelsesrehabilitering), hvor en anden form for peer-
to-peer-feellesskab opstar, nemlig det deltagerne imellem. P& Vand Virker!-holdene har nogle af
deltagerne allerede dannet venskaber og traeningserfaringsfeellesskaber. Sidst, men ikke mindst,
naevner savel Mikkel Holmgaard selv som nogle af deltagerne muligheden for, at deltagerne selv
med tiden kan opleeres til at yde peer-to-peer-stgtte til andre. Enkelte er allerede i gang. For eksem-
pel treener deltageren Troels sammen med en medstuderende, som ogsa har vaeret udsat for en
skade for nylig. | treeningen treekker Troels p& den made at treene og taenke treening pa, som han
har leert igennem Back to Life. Mikkel Holmgaard er meget bevidst om behovet for at udvide antallet
af peer-traenere og har fokus pa dette i sit arbejde med nogle af deltagerne.

45  Opsummering

De 13 interviewede deltagere i projekt Back to Life oplever i hgj grad en positiv effekt af rehabilite-
ringsindsatsen. De fortaeller, hvordan iseer det sociale element har spillet en stor rolle i deres bed-
ring, men flere fremhaever ogsa, at de oplever forbedret funktionsevne som falge af den intensive
treening. Efterspgrgslen pa Back to Life’s rehabiliteringsindsats synes enorm og entusiasmen blandt
de interviewede deltagere ligesd. Adspurgt om eventuelle udfordringer ved projektet og om udbre-
delsespotentialet fremhaever alle deltagere, at projektet — i dets nuveerende form og bemanding — i
hgj grad er personbaret, og at en stor del af succesen ligger i disse personers dedikerede og ikke
mindst frivillige indsats.
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5 Samarbejdspartnernes oplevelser

| dette kapitel preesenterer vi Back to Life’'s samarbejdspartneres oplevelser af projektets indsats og
den forskel, de oplever, at arbejdet har gjort for deltagerne. Analysen er baseret pa telefoninterview
med 12 forskellige samarbejdspartnere, herunder en kommunal socialrddgiver, formanden for Dan-
ske Fysioterapeuter, en forsikringsagent, bankfunktionserer og en advokat.

Samarbejdspartnerne er generelt meget positivt stemt og har tiltro pa baggrund af forelabige, men
fa erfaringer, og forhabninger til at Back to Life’s tilbud i fremtiden kan udgare et vigtigt supplement
til eksisterende rehabiliteringstilbud. Det drejer sig ifglge de interviewede samarbejdspartnere i saer-
deleshed om projektets evne til 1) at seette det enkelte menneske i centrum, 2) at etablere rehabili-
teringsalliancer pa tveers, 3) at arbejde med afszet i det sociale og relationelle element og 4) om
projektets organisatoriske uafheengighed. Vi lader disse fire temaer strukturere afsnittet og praesen-
terer undervejs uddrag fra interview med samarbejdspartnerne. Afslutningsvis diskuterer vi kort pro-
jektets fremtid med afseet i samarbejdspartnernes synspunkter og refleksioner.

51 Det enkelte menneske i centrum

En pointe pa tveers af samarbejdspartnerne er, at Back to Life repreesenterer et efterspurgt nyteen-
kende tiltag og alternativ til det etablerede system, som — ulig hvad alle taler om, men sjaeldent
lykkes med — seetter det enkelte menneske i centrum. Yderligere fremhaever samarbejdspartnerne,
at projektet lykkes med at motivere mennesker til at traeene gennem at vise dem naerved og opmeerk-
somhed og ved at skabe en relation baseret pa humor, ligeveerd og omsorg. Begejstringen for Back
to Life’s tilbud understreges af Tina Lambrecht, formand for Foreningen af Danske Fysioterapeuter,
som mener, at projekt Back to Life repraesenterer en unik model for, hvordan man kan hjselpe men-
nesker, der ellers bliver tabt i og af systemet.

Hun fremhaever, at det seerlige ved Back to Life er, at de mgder det enkelte menneske og imgdeser
lige preecis dette menneskes behov; fglger dem og hjeelper dem i de dele af deres liv, som de har
det sveert med — uanset hvad det matte veere.

"Det interessante er at man finder ud af, hvad er det lige preecis, det her menneske har brug
for, og sa falger de vedkommende i treening, i samtaler med kommuner og meget mere ...
Projektet har indset, at det er ikke én ting, men mange ting. Dér bliver det unikt, det de kan. |
princippet burde andre ogsa kunne ggare det her.

De mgder lige preecis dét menneske, der star foran dem og ser, hvad det menneske har brug
for... det kan systemet ikke leve op til".

Tina Lambrecht, formand for Foreningen af Danske Fysioterapeuter

Spargsmalet rejser sig om, hvordan arbejdet med at saette det enkelte menneske i centrum harmo-
nerer med projektets anden malsaetning om at skabe alliancer mellem det frivillige og velfeerdsinsti-
tutionerne med henblik p& vellykket rehabilitering for den enkelte deltager. | hvilken grad det lykkes
projektet at indfri dette mal, handler nzeste afsnit om.
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5.2 Rehabiliteringsalliancer pa tveers

Om end de interviewede samarbejdspartnere har haft korte og relativt fA mader eller begraenset
beraring med Back to Life, udtrykker alle pa neer én, at Back to Life har vaeret en konstruktiv spar-
ringspartner omkring borgerne. Det er med andre ord samarbejdspartnernes umiddelbare oplevelse,
at projektet er lykkedes med at etablere positive alliancer pa tveers af savel offentlige som private
aktgrer og pa tveers af sektorer.

Som eksemplet med Tennas rehabiliteringsforlgb viste, arbejder Back to Life for at skabe de bedste
betingelser for den enkelte deltagers treeningsmuligheder. Nogle gange indebeerer dette arbejde en
dialog med deltagerens hjemkommune om alternative veje til treening. | en anden deltagers case,
hvor Glenn er sveert hjerneskadet og har brug for hjeelp til stort set alt, har hjemkommunen tilbudt at
udlane specialudstyr til ham med henblik pa, at han kan deltage i Back to Life’s traeningstur til Spa-
nien i september 2017. Vi har interviewet en kommunal samarbejdspartner (ikke fra Glenns sag) for
at hgre, hvordan denne oplever dialogen, nar Back to Life agerer bisidder.

| den konkrete deltagersag har Back to Life samarbejdet med en kommunal sagsbehandler. Delta-
geren har veeret i et etdrigt ressourceafklaringsforlgb i kommunen og har ved f& mgder med kom-
munen brugt Mikkel Holmgaard som bisidder, bl.a. ved et mgde, hvor deltageren anmodede sin
sagshehandler om mulighed for at deltage i Back to Life’s oplevelsesrehabiliteringstiltag: skitur til
Norge i marts 2017. | samtalen med deltagerens socialrddgiver fremlagde Mikkel treeningsformalet
med skituren, og sagsbehandleren forteeller, at hun oplevede, at samtalen indged hende (og kom-
munen) tillid til, at turen kunne gare en forskel i borgerens rehabiliteringsforlgb. Hun forklarer, at
borgere generelt i et sddant ressourceafklaringsforlgb har ret til fem ugers ferie, men at hun beslut-
tede at imgdekomme, at dette var en traenings- og rehabiliteringsindsats for borgeren og derfor
bevilligede skituren som "ikke-ferie”. Socialradgiveren bad til gengzeld Back to Life om dokumenta-
tion for skiturens program og formal samt en skriftlig status efter endt skitur om borgerens trivsel
fysisk og mentalt. Begge dele blev overholdt.

"Vi valgte at se skituren som en investering i borgeren”.

Kommunal socialradgiver

Den kommunale sagsbehandler vurderer overordnet, at samarbejdet med Back to Life har veeret
rigtig godt. Det har veeret preeget af, at Back to Life har udvist &benhed og respekt over for bade
borgerens behov og greenser og samtidig har haft blik for kommunens muligheder. Retrospektivt
oplever socialrddgiveren, at det netop har veeret godt givet ud, da borgeren vendte tilbage med en
fantastisk oplevelse og fornyet mod og overskud, fortzeller hun. Socialradgiveren sa sagen som en
mulighed for at afpreve, hvad Back to Life kunne tiloyde kommunens borgere — ogséa i fremtiden.
Kommunen har endnu ikke stor erfaring med at samarbejde med frivillige, men vil ikke afvise, at de,
hvis de fortsat oplever positiv dialog og udbytte ved at samarbejde med Mikkel om borgerne, i frem-
tiden kunne finde pa at anbefale projektet til deres borgere. Men det forudseaetter et lidt starre og
bredere kendskab til projektet, understreger sagsbehandleren.

Det fremgar af interview med de gvrige samarbejdspartnere, at Back to Life i hgj grad er lykkedes
med at skabe alliancer pa tveers af sektorer ved at insistere pa det konstruktive og imgdekommende
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samarbejde med offentlige og private aktarer omkring deltageren. Ifglge samarbejdspartnerne sy-
nes malet for Back to Life vedvarende at veere at optimere den enkelte deltagers treenings- og triv-
selsmuligheder.

En enkelt samarbejdspartner med tilknytning til forsikringsverdenen oplever, at en udfordring i sam-
arbejdet med Back to Life netop har handlet om mgdet mellem "en ildsjeel med individets behov for
gje” og "en institutionaliseret aktar” underlagt standardiserede krav om kvalitet og forretningsgange.
Samme samarbejdspartner understreger, at gensidig og lgbende forventningsafstemning med af-
seet i parternes betingelser og rammevilkar ogsa fremadrettet er afggrende for det gode samarbejde
mellem den frivillige aktgr og den private sektor.

En udfordring i samarbejdet mellem fagforeninger og frivillige projekter kan ifglge formanden for
Danske fysioterapeuter veere en fagpolitisk modstand fra medlemmerne mod, at "frivilligt arbejde”
stjeeler arbejde fra eller undergraver lgnnede ansaettelser af fysioterapeuter. Tina Lambrecht deler
dog ikke selv denne bekymring, da hun omvendt mener, at potentialet i samarbejdet med de frivillige
og det udbytte, hun kan se, det giver borgerne, klart opvejer denne barriere. | samarbejdet med
Billund Kommune omkring Tennas case fgrer Back to Life’s arbejde til anseettelse af en fysiotera-
peut.

Interview med samarbejdspartnere giver os generelt indtryk af, at Back to Life’s relation til savel
private som offentlige aktgrer primaert har handlet om og haft til formal at advokere for mere trze-
ningsmindede lgsninger i bred forstand. Det viser interviewet med den kommunale socialradgiver
ovenfor, og det viser Tennas case, hvor dialogen med kommunen handler om at gentsenke den
kommunale personlige assistentordning i en treenende retning. Det samme viser Mortens case, hvor
besgg pa hans gamle arbejdsplads havde til formal at motivere ham til at treene hen mod at komme
i arbejde igen. Projektet har ligeledes arbejdet udviklingsorienteret i samarbejdet med forsikrings-
og bankvirksomheder og har fx lagt op til et samarbejde med forsikringsvirksomheder om at udvikle
skreeddersyede forsikringsrehabiliteringspakker til tilskadekomne. Et sddant samarbejde er dog ikke
realiseret endnu. | samarbejdet med enkelte bankvirksomheder har Back to Life indgaet i dialog om
bankers rolle i at turde investere i tilskadekomnes fremtid og dermed Igbe en vis risiko mod at vise
tillid til, at en helhedsorienteret traeningsindsats, der bade szetter ind med psykosocial statte og
fysisk treening, kan gare en tilsyneladende "darlig” betaler til en "god” betaler. Mere om det i naeste
afsnit.

5.3 Det sociale og relationelle afsaet

Uagtet, at projektet har den enkelte deltager i centrum, viser evalueringen, at feellesskaber ser ud til
at veere en forudsaetning, der gar forud for alt andet. Det sociale og relationelle element, som delta-
gerne peger pa som en afggrende motivationsfaktor for treeningsvedholdenhed, vinder ogsa gen-
klang blandt flere af de samarbejdspartnere vi har talt med. For eksempel observerer lederen af
Alborg Vand- og Kulturhus som huser tilbuddet Vand Virker!, at det tiltreekker mange forskellige
mennesker, som ikke normalt ville komme til vantraening fordi holdet er sammensat pa tveers af alder
og kan og danner grobund for et socialt feellesskab.

"Badeassistenten er blevet en del af holdet, og han er ellers ikke lige typen, der ville opsgge
genoptraening. Han ville snarere veere blevet hjemme i sofaen med en varmepude”.

Leder af Haraldslund Vand- og Kulturhus i Aalborg
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Han oplever, at deltagerne samles efter treeningen i svemmehallens caféomrade og drikker kaffe og
vender verdenssituationen. Tilbuddet er for ham at se et socialt treekplaster.

"Hold med blandede kgn og alder er de bedste — det giver meget mere dynamik, humor og
jargon”.

Leder af Haraldslund Vand- og Kulturhus i Aalborg

Back to Life’s relationsarbejde bliver ogsa fremhaevet i et interview med to bankassistenter, der har
arbejdet sammen med Back to Life omkring enkelte af deres kunder. Men hvilken rolle kan en bank
spille i et rehabiliteringsforlgb? Det er ikke useedvanligt, at Back to Life radgiver deltagere i banksa-
ger. Det kan fx veere i tilfeelde, hvor en deltager afventer en uafklaret forsikringssag med mulig er-
statningsudbetaling, eller det kan veere en deltager, der har faet udbetalt erstatning og skal placere
midlerne.

De bankansatte fremhaever, at deres arbejde ogsa handler om at szette sig ind i den enkelte persons
situation. De forklarer, at de som bankansatte nogle gange star over for en kunde, som umiddelbart
ikke ser attraktiv ud fra bankens perspektiv, men opvejes af personens iver for at keempe. Med et
blik for mennesket bagved og historien bag de tal, der figurerer i bankbogen, skal man nogle gange
tro pa folk. Der er altid en historie bag nogle tal. Banken bruger meget krudt pa at kigge bag perso-
nen og sa se tallene i anden reekke. Det er i dette arbejde, at banken veerdseetter dialogen med
Back to Life, som bestar i, at Mikkel Holmgaard somme tider deltager i en kundesamtale i banken.

"Hvis Mikkel er inde over en kundes forlgb, har vi tiltro til, at han vurderer potentialet og til, at
han kan rykke vedkommende i en positiv retning”.

"Mikkel er med til at skabe relationen mellem klient og bank. Hvis han har tillid til en deltager,
sa betyder det noget for os”.

Bankradgiver

Samarbejdet kan ogséa dreje sig om kunder, der har haft vanskeligheder med at styre deres privat-
gkonomi i forbindelse med, at deres hverdag er omveeltet pa grund af pludselig skade eller ulykke.

"For eksempel havde vi en kunde, der ikke kunne overskue sin gkonomiske situation fra uge
til uge. | dag harer vi ikke fra personen. Back to Life hjalp ham med at overskue hverdagen,
med at kunne std op om morgenen. Fgr var det en forfaerdelig oplevelse, hver gang der kom
en regning ind af dgren, fordi det veeltede kontoen. Back to Life har veeret inde over for at give
ham et overskud i hverdagen og et overblik over gkonomien. Han har rykket sig meget inden
for det sidste ar”.

Bankassistent

Af ovenstdende citat fremgar det, at projektets fokus pa helheden omkring borgerens trivsel bliver
definerende for, hvilke typer af opgaver det koordinerende arbejde indebeerer. | dette tilfaelde bestar
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en del af den rehabiliterende indsats i at hjeelpe deltageren med at detaljestyre hverdagen — igen
ud fra devisen om, at det fagrst er, nar deltageren har et mentalt overskud, at han eller hun har
overskud til at kaste sig over sin fysiske traening.

5.4 Projektets fremtid

Pa spgrgsmalet om, hvordan projektet fremadrettet kan organiseres og eventuelt udbredes, peger
flere af samarbejdspartnerne pa det szerlige potentiale i projektets uafhaengige position og fraveeret
af bureaukratiske processer i sammenligning med det etablerede system.

"Det er i det uformelle, at styrken ligger”.

Svgmmehalsleder

Lederen af Haraldslund Vand- og Kulturhus i Aalborg forklarer, at den stgrste forskel p& svemme-
hallens samarbejde med kommunale rehabiliteringstilbud og Back to Life’s Vand Virker! er, at Vand
Virker! foregar uden nedskrevne aftaler og via uformel henvendelse. Han kalder det "Pay and Play”.
Det kraever ikke det store organiseringsarbejde fra svgmmehallen, og for deltagere er det et langt
mere fleksibelt tilbud end de faste rehabiliteringshold, der som oftest ogséa er for aeldre og er kans-
opdelte. Den eneste rolle, som svammehallen har, er at stille livredder til radighed, sadan som de
altid gar for alle svemmehallens geester. Med andre ord peger lederen af Vand- og Kulturhuset pa,
at et potentiale for udbredelse bestar i, at Back to Life’s rehabiliteringsindsats kraever et minimum af
organisering og er udpraeget lavteknologisk.

Formanden for Foreningen af Danske Fysioterapeuter fremhaever et andet potentiale ved projektets
uafhaengige position af det offentlige — et potentiale, som muligvis ogséd rummer visse udfordringer.
Hun peger pa, at det er i kraft af det frivillige og personlige engagement, at Back to Life udger et
supplement og en efterspurgt overbygning i forhold til eksisterende rehabiliteringstilbud.

"Det seerlige er, at nar mennesker mgdes af frivillige, som vil hjeelpe, bidrager det med noget,
som det offentlige aldrig vil kunne levere, nemlig oplevelsen af, at et andet menneske stiller
sin hjeelp til radighed for dig. Det udger en ganske sezerlig motivationsfaktor, og der er brug for
den bade for de frivillige, som derved selv oplever, at de bidrager til et feellesskab og til sam-
fundet, men iszer ogsa for deltagerne, der oplever den oprigtighed i engagementet, det frivillige
arbejde signalerer.

Projektet rummer en grad af frihed, som velfeerdssamfundet har brug for som modpol til det
bureaukratiske offentlige system, som er begraenset af rammesaetninger som ressourcer, kas-
seteenkning og regler og retningslinjer”.

Tina Lambrecht, formand for Foreningen af Danske Fysioterapeuter

Fra bankmedarbejdernes perspektiv er det ligeledes afggrende, at projektet fortsat er uafthaengigt,
men mere i finansiel forstand, og at projektet bevarer sin frie form, dvs. ikke skal presses ned i en
standardiseret skabelon for et generisk tilbud.
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Man ma ikke putte det i et koncept

"Man ma aldrig ga ind i det her med en gkonomisk gevinst for gje. Det er sveert at kombinere
en stor gkonomisk gevinst med at hjeelpe andre”.

Bankmedarbejder

Med andre ord hersker der — ikke kun blandt deltagerne, men ogsa blandt samarbejdspartnerne —
en forestilling om, at hjeelp, der ydes frivilligt, er mere autentisk og motiverende end den hjeelp, der
ydes i regi af det offentlige. Her karakteriseres den hjeelp, som det offentlige tilbyder, ikke bare som
bureaukratisk, men som det autentiskes modpol. En mulig fare ved denne fejring af friheden i den
frivillige indsats kan dog blive, at arbejdsbyrden i det frivillige arbejde overses, underkendes eller
tages for givet. En anden mulig fare er, at velfaerdssamfundets institutioner og Back to Life opstilles
som hinandens modpoler snarere end som samarbejdspartnere. Set fra projektets perspektiv og
den oprindelige malsaetning er netop alliancen mellem det frivillige og velfserdsinstitutionerne afga-
rende for vellykket rehabilitering for den enkelte deltager.

Formanden for Danske Fysioterapeuter foreslar en fremtidig model, hvor Back to Life vedbliver med
at veere en uafhaengig greesrodsbeveegelse, men at der oprettes centre rundt omkring i landet, hvor
der fx er en fundraiser ansat til at skaffe midler til det fortsatte arbejde. Afggrende er ogsa at fa
tilknyttet en person med kendskab til organisering og struktur. Inspiration kunne eventuelt hentes i
Poul Nyrup Rasmussens "Headspace”-centre, der er et radgivningstilbud til barn og unge, som kan
henvende sig med sma og store problemer. Tilbuddet er et initiativ under Det Sociale Netveerk og
er stottet af sdvel satspuljemidler som private fonde. Centrene er placeret flere steder i landet, se
(www.headspace.dk).

5.5  Opsummering

Interview med samarbejdspartnerne peger pd, at Back to Life er lykkedes med at skabe alliancer pa
tveers af sektorer ved i langt de fleste tilfeelde at insistere pa det konstruktive samarbejde med savel
offentlige som private aktarer i arbejdet med at optimere den enkelte deltagers traenings- og triv-
selsmuligheder. Med undtagelse af en enkelt samarbejdspartner udtaler alle de interviewede sam-
arbejdspartnere, at projektet lykkes med at imgdekomme det offentliges og privates virkelighed (reg-
ler og rammer), alt imens projektet afprgver mulighederne for at teenke i treening i enhver given
sammenhaeng, at rykke ved mulighederne herfor og ggre dem endnu mere "rehabiliteringsmindede”.
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6 Konklusion

6.1  Oplevede effekter

Evalueringen viser, at de interviewede deltagere oplever stor effekt af Back to Life’'s indsats. | saer-
deleshed oplever deltagerne, at indsatsen har bidraget positivt til at give deres hverdag indhold og
mening og har styrket deres motivation for at traene vaesentligt mere, end de tidligere har gjort.
Mange deltagere oplever desuden, at den traening, de har modtaget, har forbedret deres fysiske
funktionsniveau. Specifikt oplever nogle deltagere at have opnaet markant bedre gangfunktion eller
bedre balance, mens andre oplever at have faet mere mod pa hverdagens udfordringer generelt.
Deltagerne oplever at fa et individuelt tilpasset tilbud, der haenger ulgseligt sammen med den sociale
indsats, som Mikkel Holmgaard yder. Oplevelsen af, at et andet mennesker stiller sig fuldt og helt til
radighed og tilbyder sin hjeelp pa en made, der passer til deltagerens aktuelle behov, virker motive-
rende.

| evalueringen har vi sggt svar pa, hvordan savel deltagere som samarbejdspartnere oplever, at
projekt Back to Life’s indsats adskiller sig fra, understgtter og supplerer eksisterende rehabiliterings-
tilbud til malgruppen. Nedenfor samler vi op pa de seerlige kendetegn, som evalueringen peger pa3,
karakteriserer projektet — nemlig at det er enestdende, engageret, differentieret og kompromislgst.

Enestaende

Ordet enestdende kendetegner i mere end én forstand den indsats, som projekt Back to Life har
leveret siden 2010. Indsatsen er enestdende af natur: det ukuelige personlige engagement, projekt-
lederen laegger i hver enkel deltagers liv i kombination med vaerdierne peer-support, ligeveegtsprin-
cippet og 360 gradervurderingen er i sig selv enestaende. Vi finder ikke en rehabiliteringsindsats,
der fuldsteendig matcher denne. Derudover er indsatsens arbejdskraft enestaende i og med, at pro-
jektleder Mikkel Holmgaard star alene med hovedparten af arbejdet. Det farste fremhaever samtlige
deltagere og samarbejdspartnere som en stor fordel og afggrende for, at projektet lykkes med at
skabe en forskel for deltagernes livssituation. Det andet fremhaeves af alle parter som bade heroisk
og uholdbart i leengden. Det enestaende element bliver séledes pd én gang projektets styrke og
sarbarhed og ma ngdvendigvis genteenkes med henblik pa fremtidige indsatser. Projektet ma abso-
lut bestd af mere end én ildsjael og gerne inkludere minimum en medarbejder mere, som har indsigt
i og erfaring med samarbejde med offentlige og private akterer. En mulig lgsning pa denne udfor-
dring er, som naevnt, at udbrede Back to Life og ansaette flere dedikerede peer-to-peer-traenere.

Engageret

Det er det utreettelige, ubetingede personlige engagement, som Back to Life leverer, der motiverer
deltagerne til at komme videre med deres treening og deres liv. Alle deltagere fremhaever Mikkel
Holmgaards unikke engagement som afggrende for projektets succes. Back to Life adskiller sig
saledes i bade deltageres og samarbejdspartneres gjne fra eksisterende kommunale rehabilite-
ringstilbud ved at nedbryde de seedvanlige skel mellem offentligt og privat regi, mellem professionel
og personlig tilgang til rehabilitering. Deltagerne har oplevet en uforbeholden, oprigtig og insiste-
rende interesse for dem og deres liv. Dog er der en helt klar forskel i relationen ved, at hjeelpen kun
gar den ene vej, mens venskaberne gar begge veje.

Utallige undersggelser om patient- og borgeroplevelser har i de sidste artier dokumenteret et nae-
sten umeetteligt behov for og gnske om at blive set og hart samt for relationel kontinuitet (8,9). Netop
oplevelsen af og overraskelsen over at blive mgdt som menneske med en oprigtig interesse i at
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hjeelpe dig pa mader, der motiverer dig af Back to Life, gar igen blandt alle de interviewede delta-
gere. Det personlige engagement, som deltagerne beskriver, at projektets frivillige lsegger for dagen,
er enormt. Mikkel Holmgaard har staet til rAdighed for deltagerne pa alle timer af dggnet og har kart
Danmark tyndt for at treene individuelt med deltagere i Billund, Kabenhavn, Aalborg, pa Bornholm,
pa Fyn og i Nordsjzelland. Derudover har mange deltagere haft naesten daglig kontakt med Back to
Life via Facebook.

Som evalueringen har vist, er relationen mellem deltagere og treener karakteriseret ved venskab og
adskiller sig derved fra og bryder derved med eksisterende graenser mellem privatliv og arbejdsliv.
Samtidig udfordrer tiltaget klassiske forestillinger om roller og ansvar i relationen mellem klient og
professionel.

Er det personlige engagement problematisk? Mangler projektet den mere konventionelle professio-
nelle distance? Eller er det personlige engagement et keerkomment alternativ til eksisterende reha-
biliteringstilbud — eller ngglen til projektets succes, som ved udbredelse og videreudvikling har po-
tentiale til at bryde med tabuer i offentlige anseettelsesforhold? Nar man Iytter til deltagernes og
samarbejdspartnerenes erfaringer, kunne det godt se sadan ud. Kan man forestille sig en fremtidig
stillingsbetegnelse i regionalt eller kommunalt regi, der bryder med klassiske forbud om personlige
relationer mellem borger og professionel og i hgjere grad bygger pa ligevaerdighedsprincippet (mu-
ligheden for at stille krav til deltagerens egen indsats) og pa peer-stgtte, hvor den ansattes profes-
sionalitet bade kan bero pa et erfaringsfundament og et uddannelsesfundament?

Differentieret

Evalueringen har igennem casebeskrivelser af udvalgte deltagerforlgb demonstreret, at Back to Life
leverer en individuelt skreeddersyet rehabiliteringsindsats til hver enkelt deltager. | lyset af dette og
af, at mange af de interviewede deltagere fremheever, at deres genoptraeningspotentiale blev un-
dervurderet i kommunalt eller regionalt regi, men blev mgdt i Back to Life, begyndte vi at opfatte
Back to Life’s tilbud som et eksempel pa "treeningsdifferentiering”.

Vi kender det fra diskurser om undervisningsdifferentiering i den danske folkeskole, men med pro-
jektet Back to Life flytter begrebet kontekst fra uddannelsesomradet til rehabiliteringsomradet. Back
to Life henvender sig helt overordnet til de mennesker, der har brug for enten ekstra traeningstid
eller intensitet, end det offentlige regi kan tilbyde, eller projektet henvender sig til de mennesker, der
har brug for traening af en helt anden art end den, der tilbydes inden for det offentlige. Back to Life
tilbyder en treeningsindsats, der tager afsaet i den enkeltes traeningsbehov. Hvis en deltager har brug
for daglig telefonkontakt, s er det det, som Back to Life yder. Hvis en deltager har brug for nye
teender eller ro i sindet til at overkomme posttraumatisk stress og klare hverdagen med ansvaret for
et lille barn, s& rejser Back to Life midlerne til en kajak og til en tandoperation ved at traekke pa
netveerk og iveerkseette indsamlinger via de sociale medier. Hvis en deltager er selvkgrende og
lynhurtigt tilbage i arbejde efter en spreengningsulykke, sé holder Back to Life sig afventende i ku-
lissen og star til rAdighed, hvis der skulle komme psykiske eftervirkninger.

Samtidig er en central pointe i denne evaluering, at Back to Life’s tiloud bade er skraeddersyet til
den enkelte og tager afseet i treening gennem relationer, dvs. projektet har individet i feellesskabet i
centrum snarere end frit sveevende, enkeltstdende individer. Det viser sig yderligere ved, at Back to
Life's arbejde foregar i teet samarbejde med et givent netveerk omkring deltageren.

Kompromislgst

| sin egenskab af delvis frivillig indsats, der yder mennesker betingelseslgs hjeelp og stiller sig til
radighed for folk, opfatter Back to Life sig som i sin gode ret til at forvente en mere ligestillet relation
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med deltageren. Som naevnt ovenfor som en borger-til-borger-relation frem for en klient-professio-
nel-relation. Pa dette punkt adskiller projektets arbejde sig markant fra det etablerede offentlige sy-
stem, der hverken har befgjelse til at skelne mellem motiverede og ikke-motiverede borgere, og/eller
i treeningsgjemed sjeeldent — om nogensinde — kan opstille modkrav, som far betydning for de ydel-
ser, den skaderamte bliver tilbudt.

Med det seerlige personlige engagement, med tanken om ligeveerd, og med princippet om, at ind-
satsen skal ga begge veje, kan projektets tilbud ogsa karakteriseres som kompromislgst.

6.2 Potentiale for udbredelse

Evalueringen viser, at projekt Back to Life’s organisatoriske uafhaengighed af det etablerede system
pa én og samme tid er dets styrke og dets svaghed. Hvordan finder initiativet langsigtet fodfeeste og
finansiering, samtidig med at det opretholder sin uafheengige position? Er det muligt at udbrede
projektets kernevaerdier til hele landet og fx lade stillingsbetegnelser i offentligt regi inspirere af pro-
jektets erfaringer med fx peer-to-peer-baseret rehabilitering til mennesker, der rammes af skade
eller ulykke?

Nar fleksibiliteten i og friheden til at sammensaette hvert enkelt forlgb individuelt er afgarende, bliver
den saedvanlige udbredelsesgvelse, der hedder at seette projektet p& formel eller ind i et faerdigt
koncept, som lader sig kopiere i samtlige landets kommuner eller regioner, en udfordring. Omvendt
er netop projektets sensitivitet og tilpasningsevne i forholdet til den enkelte deltager kombineret med
opbygning af relationer oplagte eksempler pa, hvordan eksisterende rehabiliteringstilbud kan lade
sig inspirere af Back to Life’s arbejde. Det personlige engagement, der laegges for dagen, har vakt
begejstring blandt deltagere og samarbejdspartnere. Kombinationen af traening, relation og koordi-
nation synes meget virksom i forhold til treeningsmotivation.

Historisk set har det frivillige sociale arbejde bidraget til udviklingen af velfeerdsarbejdet i Danmark i
kraft af sin primaert komplementaere position (12). | dag peger civilsamfundsforskere pa en tendens
til teettere frivillige-offentlige samarbejder, der straeber efter at skabe "merveerdi” gennem samar-
bejde, alt imens de arbejder adskilt inden for hvert sit system (12). Kunne man forestille sig, at
offentlige tilbud om rehabilitering i hgjere grad kunne tage afseet i etableringen af relation, i oplevel-
ser og i leg, som Back to Life viser, har en god effekt? Kunne man, i trad hermed, lade sig inspirere
af ideen om at indgé i en ligeveerdig relation, deltager og traener i mellem? Denne ligeveerdstanke
er taet knyttet til peer-support arbejdet og bryder pa mange méader med eksisterende tabuer omkring
overskridelse af private og professionelle graenser. Den &bner for muligheden for at stille krav til
deltagernes motivation og egen indsats. Samtidig abner peer-to-peer-modellen for en diskussion af
"professionalisme” kombineret med erfaringsbaseret viden, som vi i dag ser anvendt i psykiatrien,
bl.a. DEFACTUM, hvor man allerede er begyndt at ansaette medarbejdere, der selv har erfaring med
psykisk sygdom.

Kunne man forestille sig, at de offentlige velfeerdsinstitutioner i hgjere grad kunne facilitere et sadant
peer-to-peer-arbejde inden for rehabilitering af mennesker, hvis liv er drastisk aendret efter fysisk
skade eller ulykke?

Evalueringen har vist, at Back to Life udger et efterspurgt og rost supplement til det offentlige, og
som lykkes med kombinationen af koordination pa tveers og traening, der har den enkeltes behov i
centrum og ser fysisk og mentalt helbred som ulgselige starrelser. Samtidig peger evalueringen pa,
at arbejdet med fordel kan fordeles pa flere ansatte i en lignende funktion som den, Mikkel Holm-
gaard i dag stort set varetager alene. Flere af de elementer, som vi har beskrevet i denne evaluering,
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lader sig gennemfare af andre frivillige eller ansatte medarbejdere med samme engagement og
samme veerdigrundlag. Dog viser Back to Life’s erfaringer ogsa, at arbejdet ikke lader sig lgse helt
uden finansiering.
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