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FORORD

Resultaterne fra en undersggelse af konsekvenserne af at leve med
nedsat harelse praesenteres her. Formalet er at belyse, i hvor hgj grad
harenedsettelsen udger en barriere for hgrehemmede personers del-
tagelse pa arbejdsmarkedet og i uddannelsessystemet. | forlengelse
heraf undersgges harenedsattelsens konsekvenser for det personlige
velbefindende. Analyserne er foretaget med udgangspunkt i den han-
dicappolitiske malsetning, at personer med funktionsnedsettelser
skal veere en integreret del af samfundslivet, og dermed have mulig-
heden for at fare en tilveerelse sa teet pa det normale som muligt. Under-
sagelsen baserer sig pa spergeskemainterview med knap 1.600 per-
soner i Arhus og Storstrems amt og pé en rekke personlige samtaler
med hgrehemmede. | skandinavisk sammenhang er det den farste
undersggelse af hgrenedsattelsens konsekvenser, der baserer sig pa
sa omfangsrigt et materiale.

Socialministeriet har bestilt og finansieret undersggelsen, som er gen-
nemfart af forskningsassistent, cand.scient.pol. Thomas Clausen.
Seniorforsker Henning Olsen, Socialforskningsinstituttet, har del-
taget i forberedelsen af undersggelsens design, og ydet sparring
undervejs. Forsker Leif Olsen, Amternes og Kommunernes Forsk-
ningsinstitut har lest og kommenteret manuskriptet og takkes for
gode og konstruktive kommentarer. En sadan tak rettes ogsa til un-
dersggelsens falgegruppe.
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OPSUMMERING

Hgrehe@mmede personer har, som fglge af deres problemer med
harelsen, ikke umiddelbart de samme forudsatninger for at deltage
i samfundslivet som normalthgrende.

Formaélet med denne undersggelse er at belyse hgrenedsattelsens
konsekvenser for hgrehemmede personers vilkar pa arbejdsmarke-
det og i uddannelsessystemet. Ligeledes er hgrenedsattelsens konse-
kvenser for hgreh&mmedes sociale liv og personlige velbefindende
blevet undersggt.

Undersggelsen baserer sig pa spgrgeskemainterview med knap
1.600 hgreapparatbrugere i Arhus og Storstrems amt samt person-
lige samtaler med en reekke hgrehe@mmede personer. | en skandina-
visk sammenheng er dette den hidtil mest omfattende undersggelse
af hgrenedszttelsens konsekvenser i forhold til mulighederne for
deltagelse i samfundslivet.

Omkring 11 procent af den danske befolkning i den erhvervsaktive
alder oplever problemer med hgrelsen i en sddan grad, at de har pro-
blemer med at fglge med i en samtale, nar flere personer er samlet.
Selvom dette er en grov indikator for problemer med hgrelsen, an-
tyder resultatet, at problemer med nedsat hgrelse er udbredte i det
danske samfund.

Den danske handicappolitik baserer sig pa ligebehandlingsprincip-
pet. | forhold til hgrehemmede indebzrer ligebehandlingsprincip-
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pet, at hgreh&@mmede personer skal kompenseres for deres hgre-
nedsettelse pa en sadan made, at hgrenedsattelsen ikke begraenser
denne gruppes muligheder for at deltage i forskellige samfunds-
massige aktiviteter pa lige fod med deres normalthgrende medbor-
gere. Det fglger yderligere heraf, at det er i de situationer, hvor kom-
pensationen af personer med nedsat harelse ikke i tilstrekkelig grad
understatter denne gruppes muligheder for social deltagelse, at hare-
nedsettelsen bliver til et hgrehandicap.

Nedsat hgrelse - fuld deltagelse?

Som anfert ovenfor er formalet med narvaerende undersggelse at
undersgge, i hvor hgj grad en hgrenedsettelse udger en barriere for
samfundsmassig deltagelse.

Undersggelsens resultater antyder, at hareh@mmede personer, som
folge af deres harenedsattelse, oplever en reekke problemer i forhold
til arbejdsmarkedet, uddannelsessystemet og deres personlige velbe-
findende. Analysen viser videre, at sandsynligheden for at harened-
seettelsen bliver et hgrehandicap stiger i takt med hgrenedsattelsens
omfang.

Pa trods af at et flertal af de harehaemmede svarpersoner er beskef-
tigede pa normale vilkar, viser analysen, at hgrehemmede er i be-
skaftigelse i mindre grad end befolkningen som helhed, og at ar-
bejdslasheden er sterre blandt hgreh&@mmede personer. Ligeledes
oplever hgrehemmede en stgrre sandsynlighed for at blive udstgdt
fra arbejdsmarkedet, da andelen af fgrtidspensionister er markant
sterre blandt hgrehemmede end blandt normalthgrende — ogsa
selvom der kontrolleres for alder. Analysen af harehe@mmede perso-
ners arbejdsmarkedstilknytning viser saledes, at der blandt hare-
h&mmede findes en vis arbejdskraftreserve, der fremstar som et sup-
plement til arbejdsstyrken i forhold til den relative mangel pa arbejds-
kraft, der ma imgdeses i lgbet af de kommende par artier.

Hgrehemmede i arbejde er lige sa tilfredse med deres arbejde som
resten af befolkningen. Denne tilfredshed forekommer umiddelbart
overraskende, da hgrehemmede ifglge analysen oplever en markant
stgrre risiko for ‘udbrendthed’ i forbindelse med deres arbejde, li-
gesom hgrehemmede ogsa lader til at ferdes i et darligere kollegialt
miljg, end deres normalthgrende kolleger.
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Svarpersonernes uddannelsesniveau viser sig i analysen at vare en
central faktor i forhold til mulighederne for at opna og bevare en
stabil tilknytning til arbejdsmarkedet. | forhold til normalthgrende
lader der ikke til at vare srlige forskelle pa de uddannelsestyper,
som hgrehemmede fortreekker, og det store flertal af de svarperso-
ner, der, som hgreh@mmede, har taget en uddannelse, er tilfredse
med uddannelsesforlgbet. Dog vurderer godt halvdelen, at hare-
nedszttelsen havde negative konsekvenser for udbyttet af uddan-
nelsen.

Hgrehemmedes sociale kontaktflade og deltagelse i forskellige fri-
tids- og kulturaktiviteter adskiller sig ikke markant fra normalt-
herende personers sociale kontakter og fritids- og kulturaktiviteter.
Analysen viser dog, at oplevelser af social isolation er udbredte
blandt hgrehmmede, ligesom svarpersonerne er tilbageholdende
i forhold til at gare andre opmarksomme pa deres hgrenedsattelse.

Endelig viser hgrenedsattelsen sig at have konsekvenser for hgre-
he&mmedes personlige velbefindende. Omkring hver tredje svarper-
son finder, at hgrenedsattelsen har haft negative konsekvenser for
deres muligheder for at fare det liv, de gnsker. Herudover viser ana-
lysen, at udbredelsen af symptomer pa psykosociale problemer —
som darlige nerver, darligt humer og sterk trethed — er godt tre
gange stgrre blandt hgrehzmmede end i befolkningen som helhed.

Ligebehandling af harehaeemmede?

Analysen af konsekvenserne af at leve med en hgrenedsattelse viser,
at en hgrenedsettelse i en rekke situationer indeberer, at personer
med nedsat hgrelse handicappes i forhold til deres normalthgrende
medborgere.

Hgreh@mmede personers opfattelse af deres muligheder for at bega
sig pa arbejdsmarkedet og i uddannelsessystemet, kan i lighed med
graden af tilfredsstillelse af sociale behov og udbredelsen af sympto-
mer pa psykosociale problemer, forstdes som dimensioner af en
common sense forstaelse af et livskvalitetsbegreb. 1 forhold til en
sadan forstaelse af livskvalitetsbegrebet indikerer undersagelsens re-
sultater, at en hgrenedsettelse kan indebzre en reekke handgribelige
konsekvenser for hgrehemmede personers livskvalitet.
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Analysen viser saledes, at malet om ligebehandling af hgrehaem-
mede personer i Danmark ikke er fuldt realiseret. Pa trods af, at
malsetningen om ligebehandling af handicappede forekommer
vanskelig at realisere fuldstendigt, ma ligebehandlingstanken, gen-
nem sit fokus pa den samfundsmassige kompensation i forhold til
de aktivitetsbegraensninger, der knytter sig til forskellige funktions-
nedszttelser, opfattes som en central komponent i arbejdet for at
eliminere de barrierer, der viser sig i forhold til handicappedes mulig-
heder for fuld samfundsmessig deltagelse.
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KAPITEL 1

BAGGRUND, SAMMENFATNING
OG PERSPEKTIVER

1.0. Indledning

Hgaresansen er central i forhold til det enkelte menneskes mulig-
heder for at kommunikere med andre. Kommunikation, der baserer
sig pa harelsen, er central i forbindelse med koordineringen af men-
neskelige aktiviteter. Ligeledes er evnen til uden starre problemer at
tale med andre en vigtig ingrediens i forhold til det enkelte menne-
skes personlige og faglige udvikling. | det danske samfund findes
der imidlertid en forholdsvis stor gruppe af personer med nedsat
harelse, der oplever problemer i forhold til talekommunikation og
andre lydbarne kommunikationsformer. Det er denne gruppe af
hareheemmede personer, der vil vere i fokus i det fglgende.1

De problemstillinger, der knytter sig til diverse former for hgrehan-
dicaps, nyder imidlertid ikke den store samfundsmassige bevagen-
hed. Harehe@mmede mgader i kraft af deres problemer med hgrelsen
barrierer, der forhindrer dem i fuldt ud at kunne deltage i en reekke
forskellige sociale sammenhange. Disse barrierer opstar, nar hare-
hemmede, som fglge af hgrenedsattelsen, ikke er i stand til at del-
tage i samtaler eller opfange beskeder, der er af betydning i de sam-
menhange, som de indgar i. Sadanne kommunikationsproblemer

1. | det fglgende anvendes betegnelsen "hgreh&mmede’ som samlebetegnelse for dave,
davblevne og harehemmede. Jf. note 4 for en uddybende diskussion af denne be-
grebsanvendelse.
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kan indebzre, at harehe@mmede ikke er i stand til at afstemme de-
res adferd i forhold til de krav og forventninger, der stilles i de sam-
menhange, de indgar i til daglig.

Nedenstaende citat illustrerer nogle af de problemstillinger, som en
hgrenedsettelse kan indebere i forhold til hgrehemmede personers
sociale deltagelsesmuligheder og falelse af selvverd:

“...det [er] dybt frustrerende reelt at ‘veere udenfor’ i mange samta-
ler. Derfor valger mange dgvblevne og sveart hgrehemmede at
undga de situationer, hvor de ved, at det er specielt svart at fglge
med, f.eks. familiefester. Vil man vaere med i en samtale med
harende, kraever det ofte, at hgrende nedsatter deres taletempo og
holder gjenkontakt med den hgreh&@mmede, selvom samtalen er
lige s& meget henvendt til de gvrige tilstedeverende. Samtidig kan
ogsa ironi vaere et problem. Det er utroligt sveert at hare eller se, hvis
noget siges ironisk, da dette ofte ligger i intonationen. Hvis kom-
munikationsproblemet ikke lgses pa en eller anden made, er der stor
risiko for, at den davblevne eller svert hgrehemmede ender i isola-
tion”.

“At veere devbleven eller svaert hgreh@mmet kan af og til fales flovt,
fordi man ikke altid reagerer pa tiltale som forventet, og fordi man
ikke uden videre kan tilegne sig dagligdags viden via hgrelsen. Det
er ngdvendigt med information for at kunne fungere tilfredsstil-
lende og ikke blive bergvet sin selvtillid og falelse af selvveerd. Fordi
hgrehandicappet er et skjult handicap, kan man lettere komme til at
fale sig stemplet som dum. Derfor er det sa vigtigt med en velfun-
gerende kommunikation, for kommunikation er livskvalitet! (An-
dersen & Sgvsg, 1998: 130)”.

De problemer og frustrationer, som hgrehemmede oplever i det
‘hgrende’ samfund, kan ogsa illustreres gennem nedenstaende kom-
mentar, som en af svarpersonerne havde til den spgrgeskemaunder-
sagelse, som denne undersagelse baserer sig pa:

“Det samfund vi lever i —anno 2001 — karer pa de hgrendes premis-
ser! Der findes et vald af tilbud, sasom kultur, politik, foredrag [...]
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osv. De fleste hgrehemmede/dgve kan ikke benytte sig af de tilbud,
sa vi bliver sat udenfor. Derfor er jeg ret vred pa det samfund. Og
ikke nok med det. Der fulgte et brev med spgrgeskemaet, bl.a. med
tilbud om at ringe pa Jeres telefonnummer [...] hvilket springer mig
i gjnene. [...] Se, igen pa de hgrendes premisser og igen en diskri-
mination”.

Kommentaren illustrerer de barrierer, som hgrenedsettelsen inde-
berer for den hgreh@mmedes muligheder for deltagelse i det
‘hgrende’ samfund, hvor en lang raeekke aktiviteter og interaktioner
har den lydbarne kommunikation som naturligt udgangspunkt,
hvilket narvaerende forfatter ogsa har mattet indkassere berettiget
kritik for i ovenstaende kommentar.

Det ‘hgrende’ samfunds vanskeligheder med at forstd og imgde-
komme hgreh@mmede personers behov for alternative kommuni-
kationsformer har manifesteret sig i et par konkrete ‘sager’ i lgbet af
efteraret 2001. | forbindelse med en giftig regudvikling efter en
brand i Senderborg kom det frem, at der i katastrofesituationer ikke
findes et varslingsberedskab til at alarmere darligt harende borgere
(DDL, 2001a). Herudover kan personer med nedsat hgrelse have
problemer med at fglge med i ikke-tekstet TV-transmitteret nyheds-
og kulturformidling, som for eksempel Folketingsvalg eller begi-
venhederne i forbindelse med terrorangrebene pa USA i september
2001. En af svarpersonerne fra spgrgeskemaundersggelsen havde
falgende kommentar til denne problemstilling:

“Tag den 11. september med terror i Amerika. Ikke spor med tekst
pa i flere dage i Tv-avisen. Men ringede man og spurgte, hvordan
det kunne vare, at der ikke var tekst pa og fik at vide, at de havde
for travlt, sa fgler man sig helt til grin og venter med lengsel pa, at
avisen kommer ud naste dag, s man kan lese det hele”.

Hgreh@mmede har saledes ikke umiddelbart det samme udgangs-
punkt for deltagelse i det *hgrende’ samfund, som tilfeldet er det for
normalthgrende personer. Over de fglgende sider vil hgrenedsattel-
sens konsekvenser for hgrehe@mmedes muligheder for samfunds-
massig deltagelse veere i fokus.
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1.1. Undersggelsens baggrund og formal

Vurderingen af hgrehemmedes muligheder for at deltage i sam-
fundslivet i Danmark vil veere det overordnede omdrejningspunkt
for den fglgende fremstilling. Undersggelsen tager sit udgangspunkt
i hvidbogen Den hgreh&@mmede i centrum (Brodersen m.fl., 1999),
hvor det konstateres, “...at der i Danmark ikke findes en ret stor rele-
vant viden om de samfundsmassige konsekvenser af behandlet og ube-
handlet hgretab” (Brodersen m.fl., 1999: 4; se ogsa Clausen, 2001).
Mere specifikt gnsker arbejdsgruppen bag hvidbogen at fa under-
sggt, i hvor hgj grad hereh@mmede personer, sasmmenlignet med
normalthgrende, er i stand til at udvikle deres potentialer pa ar-
bejdsmarkedet og i uddannelsessystemet. Hagrenedsattelsens konse-
kvenser for den hgrehemmedes personlige velbefindende og sociale
liv, herunder familielivet, enskes ligeledes belyst.

Formalet med narvaerende undersggelse er gennem en belysning af
de problemstillinger, der rejses i ovennavnte hvidbog at bidrage til
en udbygning af videnshasen omkring de samfundsmassige vilkar
for personer med hgrenedszttelse.

Disse spargsmal kan yderligere anskues som led i en mere generel
diskussion om, hvorledes hgrehemmede har tilfredsstillende sam-
fundsmassige udfoldelsesmuligheder sammenlignet med det nor-
malthgrende flertal. Denne diskussion vil ogsa tillade en vurdering
af, hvorvidt handicappolitikkens grundleggende princip — ligebe-
handlingsprincippet? — der sigter mod at sikre alle borgere lige mu-
ligheder for at udvikle og nyttiggare sine potentialer i overensstem-
melse med den enkeltes evner (jf. Wiederholt, 1998a: 13), fungerer
i praksis.

2. Ligebehandlingsprincippet baserer sig pa tre centrale begreber, det omgivelsesorien-
terede handicapbegreb, sektoransvarligheds- og kompensationsprincippet. Princip-
perne indeberer respektivt, at en funktionsnedsattelse ma opfattes som en social og
ikke en individuel udfordring, at enhver samfundssektor ma patage sig sin del af an-
svaret for den handicappede, og at der lovgivningsmassigt og gkonomisk skal veere en
vilje til at kompensere for funktionsnedszttelsen, hvor handicappende barrierer op-
treeder (Wiederholt, 1998a: 12).
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I denne forbindelse vil det saledes vare relevant at skele til de ar-
bejdsmarkedspolitiske initiativer, der er blevet taget med henblik pa
at skabe et mere rummeligt arbejdsmarked. Med direkte handicap-
politisk adresse anfarte tidligere arbejdsminister Ove Hygum (1999),
at det:

“[...] er ngdvendigt med et mere rummeligt arbejdsmarked, for at
komme vk fra, at der er grupper, der er holdt ude fra det falles-
skab, som en arbejdsplads byder pa. Vi skal have alle integreret i ar-
bejdslivet og dermed ogsé i samfundslivet. [...] et mere rummeligt
arbejdsmarked [vil] give os de bedste muligheder for savel social
som gkonomisk veekst”.

Integration og fastholdelse pa arbejdsmarkedet fremstar som en
central forudsetning i forbindelse med den sociale integration3 af
hgrehemmede. Den enkelte hgrehemmede far derved ikke blot
muligheden for at blive integreret i arbejdspladsens sociale falles-
skab, men oplever ogsa sig selv som en aktiv bidragyder i forhold til
samfundsgkonomien, hvilket yderligere ma forventes at smitte po-
sitivt af pa den enkeltes livskvalitet og selvverd. Udfordringen, med
integrationen og fastholdelsen af hgrehemmede pa arbejdsmarke-
det, stopper imidlertid ikke med blot at skaffe den enkelte hare-
hemmede en arbejdsplads, da der for denne gruppe ma ydes en
seerlig indsats for at kompensere for hgrenedsttelsen pa en sadan
made, at der kan tales om reel integration i arbejdspladsens sociale
feellesskab. Integrationen af den enkelte hgrehemmede i arbejds-
pladsens sociale fellesskab er saledes en central forudsetning for, at
den enkelte kan opleve sit arbejdsliv som meningsfuldt, hvilket igen
ma anskues som en vigtig ingrediens i forhold til den enkeltes per-
sonlige velbefindende.

3. | det fglgende vil termen 'social integration’ blive anvendt pragmatisk og dermed re-
ferere til enkeltindividers eller sociale gruppers samfundsmassige mulighedsbetingel-
ser. Integrationen af et givet individ eller en given gruppe vil sdledes indebare, at ved-
kommende ikke systematisk ekskluderes fra en reekke samfundsmassige aktiviteter
som fglge af en reekke karakteristika, som eksempelvis en funktionsnedsettelse. For en
mere uddybende diskussion af begrebet henvises til Zeuner (1997).
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Den fglgende fremstilling baserer sig pa en normativ antagelse om,
at integrationen pa arbejdsmarkedet eller i uddannelsessystemet ma
opfattes som et gode for det enkelte individ. Denne antagelse base-
rer sig pa en generel opfattelse af de sociale veerdier, som deltagelse
i arbejds- eller uddannelseslivet tilskrives. Deltagelse i disse sociale
arenaer placerer individet i et eller flere sociale netverk, ligesom del-
tagelse i arbejdslivet indeberer, at individet bliver selvforsgrgende
og dermed gkonomisk uafhengig af det omkringliggende samfund.
Det falger i forlengelse af ligebehandlingsprincippet, at handicap-
pede sa vidt muligt skal have de samme muligheder for at kunne
deltage i arbejds- eller uddannelseslivet som deres ikke-handicappede
medborgere. Ligebehandlingsprincippet vil pa denne baggrund blive
anvendt som malestok i forhold til vurderingen af de samfundsmaes-
sige bestrebelser pa at eliminere de barrierer, der hindrer hgrehaem-
medes integration pa arbejdsmarkedet og i uddannelsessystemet.

1.2. Forholdet mellem funktionsned-
seaettelse og handicap

Det er i denne forbindelse relevant at pointere, at det i forhold til
savel hgrehandicappede som handicappede generelt vil vere hen-
sigtsmaessigt at sondre mellem betegnelserne funktionsnedszttelse og
handicap (jf. Wiederholt, 1998a: 11). En person med hgrenedsst-
telse har saledes en objektiv funktionsnedsettelse deri, at pagal-
dende har problemer med hgrelsen. Graden af den hgrehemmedes
herehandicap ma imidlertid opfattes som vaerende betinget af to mo-
menter. For det farste kan graden af en hgreh@mmet persons hare-
handicap afhange af, hvor effektivt personen i sit sociale miljg kom-
penseres for sin harenedszttelse. Kompensationen finder typisk sted
i form af adgang til supplerende tekniske hjelpemidler eller tolke-
bistand pa en sadan made, at hgrenedsettelsen resulterer i ferrest
mulige aktivitetsbegraensninger. For det andet kan handicapgraden
afhaenge af, i hvor hgj grad personen med hgrenedsettelse i samspil
med sine omgivelser formar at kompensere for sin hgrenedsxttelse
pa en sadan made, at vedkommendes sociale udfoldelsesmuligheder
begraenses mindst muligt. Ifglge Wiederholt (1998a: 11) opstar et
handicap som falge af:
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“[...] de begrensninger i ens udfoldelse, som falger af funktions-
nedsxttelsen, fordi det omgivende samfund ikke er indrettet, sa det
modsvarer de behov og krav, mennesker med funktionsnedsattelser
har”.

Omgivelsernes mulighed for selvsteendigt at tage kompensatoriske
forholdsregler begrenses dog af, at en hgrenedsattelse ma karakte-
riseres som en ‘usynlig’ funktionsnedsattelse. Det indebarer, at den
hgrehemmede ofte selv aktivt ma gare opmarksom pa sin funkti-
onsnedsettelse og efterfglgende instruere sine omgivelser i, hvorle-
des de bedst muligt kan kompensere for hgrenedszttelsen.

Forholdet mellem en persons funktionsnedsattelse og handicapgrad
etableres saledes i en reekke processer, hvor den hgreh&mmedes so-
ciale udfoldelsesmuligheder lgbende fastsaettes. Denne fastsattelse
finder dels sted i forhold til de kommunikationskrav, der stilles
i konkrete situationer, og dels i forhold til omgivelsernes vilje til og
muligheder for at bidrage til at kompensere for hgrenedsettelsen (jf.
Olsen, 2000: 45f). Denne omgivelsesorienterede handicapforstaelse
fordrer dermed, at der pahviler det sociale fellesskab et ansvar for at
minimere de handicappende bivirkninger af en given persons funk-
tionsnedsattelse. Denne forstaelse kommer ogsa til udtryk i FN’s og
WHO's officielle tilkendegivelser pa handicapomradet (FN, 2001;
WHO, 2001). | WHO-rapporten International Classification of
Functioning, Disability and Health (ICF) formuleres falgende fors-
taelse af problemstillingen:

“The social model of disability ... sees the issue mainly as a socially
created problem, and principally as a matter of the full integration
of individuals into society. Disability is not an attribute of an indi-
vidual, but rather a complex collection of conditions, many of
which are created by the social environment. Hence the manage-
ment of the problem requires social action, and it is the collective
responsibility of society at large to make the environmental modifi-
cations necessary for the full participation of people with disabili-
ties in all areas of social life. The issue is, therefore, an attitudinal or
ideological one requiring social change, which at the political level
becomes a question of human rights. For this model, disability is a
political issue (WHO, 2001: 20)".
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Denne omgivelsesorienterede forstaelse af handicapbegrebet danner
ligeledes baggrunden for dansk handicappolitik (Socialministeriet,
1998: 16; jf. Wiederholt, 1998a: 12ff), ligesom EU kommissionens
anbefalinger pa handicapomradet ogsa tager deres udgangspunkt
heri (EU, 1998: 5).

Inden opmarksomheden rettes mod en sammenfattende diskussion
af undersggelsens resultater, vil det vere relevant kort at diskutere
undersggelsens malgruppe — personer med hgrenedsattelse — med
henblik pa at tilvejebringe en operationel forstaelse af gruppens ka-
rakter, som fundament for fremstillingens videre forlgb.

1.3. Hvor mange har nedsat hgrelse,
hvem og hvordan?

Hvor mange?

I Danmark er antallet af personer med nedsat hgrelse opgjort til at
udgegre omkring 5.000 dgve og cirka 500.000 hgrehemmede, af
hvilke det vurderes at mellem 200.000 og 300.000 bruger hareap-
parat (Olsen, 1999: 11; Brodersen m.fl., 1999: 2; se ogsa Sund-
hedsministeriet, 1997: kap. 1). Disse tal indebarer, at omkring 10
procent af den danske befolkning i forskellig grad har problemer
med harelsen, hvilket svarer til det niveau, der er fundet i tidligere
danske og svenske undersggelser. Heri skannes det, at mellem 10 og
13 procent af befolkningen i Danmark og Sverige har problemer med
nedsat harelse (Watt Boolsen, 1992: 14; Rasmussen m.fl. 1988:
230; Gullacksen, 1993: 5; Hallberg, 1992: 5).

Nye undersggelser fra Socialforskningsinstituttet viser imidlertid, at
problemer med hgrelsen lader til at veere et mere udbredt fenomen,
end disse tal antyder. 16 procent af svarpersonerne, fra et reprasen-
tativt udsnit af den danske befolkning over 18 ar, svarer bekref-
tende til, at de har problemer med hgrelsen i en sadan grad, at de
har nogle eller mange vanskeligheder med at falge med i en samtale,
nar flere personer er samlet. Af disse oplyser lidt over 3 procent, at
de oplever mange vanskeligheder i den naevnte kommunikations-
situation, mens yderligere 13 procent finder, at de oplever nogle
vanskeligheder. Af tabel 1.1 fremgar det, at de tilsvarende til er hen-
holdsvis 2 og 9 procent for de 18 til 64-arige.
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Tabel 1.1

Fordeling pa& spgrgsmal om hvorvidt svarpersonerne i alderen 18 til 64 har nedsat hgrelse i en
sadan grad, at de har vanskeligt ved at fglge med i en samtale, nar flere er samlet seerskilt pa
svarpersonernes alder. Procent.

Mange Nogle Ingen

vanskeligheder vanskeligheder vanskeligheder | alt Antal
18 - 29 1 5 94 100 778
30 -39 1 6 93 100 970
40 - 49 2 8 91 101 991
50 - 59 2 14 84 100 957
60 - 64 4 20 77 101 395
I alt 2 9 89 100 4.091

Note: Data for et repraesentativt udsnit af befolkningen som helhed er indsamlet af Socialforskningsinstituttet i marts 2000 i forbin-
delse med en undersggelse af levekarene i Danmark.

Aldersgruppen 18 til 64 ar er interessant i denne sammenhzang, da
det er svarpersoner i denne aldersgruppe, der er blevet kontaktet
i forbindelse med de kvantitative og kvalitative interviewunder-
sggelser, der er blevet foretaget som led i denne undersagelse.

Hvem?

Det mest igjnefaldende trek ved hgreh@mmedes sociale profil er
ikke overraskende, at hgrehemmede generelt er @ldre end befolk-
ningsgennemsnittet. Det materiale, der ligger til grund for tabel 1.1
viser, at godt halvdelen af dem, der oplever problemer med at falge
med i en samtale, nar flere personer er samlet, er 60 ar eller derover.
Denne aldersgruppe udgjorde pa opgarelsestidspunktet 29 procent
af befolkningen som helhed. Hgreh@mmede personer udger saledes
en ganske heterogen gruppe, hvad angar savel social baggrund, al-
der, omfang af hgrenedsattelse, som graden af accept af eget hare-
tab. Disse forskelle indebarer, at harehemmede har vidt forskellige
forudsatninger for at fungere pa arbejdsmarkedet og i uddannelses-
systemet pa ‘normale’ vilkar.

Hvordan?

Personer med nedsat harelse klassificeres seedvanligvis i tre afgraen-
sede kategorier, der tager deres udgangspunkt i harenedsattelsens
stgrrelse samt hgrenedsettelsens konsekvenser for den konkrete per-
sons normalsproglige udgangspunkt.
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En hgrehe@mmet person er karakteriseret ved, at vedkommende har
mistet sa stor en del af sin harelse, at vedkommende har behov for
lydforstaerkende hjelpemidler, typisk i form af hgreapparater. Hare-
nedsattelsen kan sette ind pa alle tidspunkter i en given persons
livsforlgb.

Daove personer er enten helt uden harelse eller har sa beskeden en
harerest, at den ikke kan anvendes til at opfatte talesprog. Dgvhed
kan enten vaere medfadt eller indtraeder sa tidligt i barndommen, at
den dgve ikke har udviklet et normalt talesprog. | stedet treeder sy-
net i harelsens sted, og deve kommunikerer saledes oftest via tegn-

sprog.

Endelig er devblevne personer karakteriseret ved, at de er opvoksede
som hgrende, men pa et senere tidspunkt i livsforlgbet har oplevet
en sa kraftig hgrenedsettelse, at almindelig talesproglig kommuni-
kation ikke lengere er mulig. Davblevne personer har en normal ta-
lesproglig baggrund (VCDDH, 2001).

Pa trods af, at betegnelsen hgrehemmet refererer til en specifik diag-
nosegruppe, vil denne betegnelse i den falgende fremstilling blive
taget i anvendelse, nar de tre diagnosegrupper omtales i sammen-
hang.4

| forlengelse heraf skal det naevnes, at hgreapparatanvendelse ikke
indebarer en fuldsteendig korrektion af hgrelsen da hgreapparater ikke
fuldt ud kan kompensere for hgretabet. For hgreapparatbrugeren

4. Anvendelsen af samlebetegnelsen hgrehemmet om de tre diagnosegrupper er dog ikke
helt uproblematisk. Der savnes imidlertid adekvate samlebetegnelser, der samtidig
kan betragtes som varende stringente i forhold til den begrebslige ramme, som denne
fremstilling opererer indenfor. Betegnelsen harehandicappet har séledes veret overvejet,
men er blevet vejet og fundet for let, idet denne betegnelse antyder, at en person med
en hgrenedsattelse pr. definition er en person med et handicap. | forhold til ovenstaende
diskussion af den omgivelsesorienterede handicapforstaelse vil en funktionsnedszttelse
kun udvikle sig til et handicap i det tilfzlde, at en person med en funktionsnedsattelse
ikke formar at kompensere for funktionsnedszttelsen i samarbejde med sine sociale om-
givelser. En mere pragmatisk beveggrund til at anvende betegnelsen hgreheemmet som
samlebetegnelse for de tre diagnosegrupper er, at kun 3 procent af svarpersonerne, i den
stikprave, som den falgende fremstilling primeert vil basere sig p4, tilhgrer diagnose-
grupperne dgv og dgvbleven. Jf. afsnit 2.1. for en n@rmere beskrivelse af stikpraven.
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kan lydbilledet dermed opleves som veerende for voldsomt eller una-
turligt. Denne problemstilling illustreres af nedenstaende kommen-
tar fra en af interviewpersonerne fra den kvalitative interviewun-
dersggelse:

“Nar jeg harer hgje lyde [far jeg] simpelthen sa ondt i grene, fordi
det er sadan nogle kraftige hgreapparater. Det fales som om, mine
trommehinder er ved at spranges”.

Ligeledes kan en nedsat evne til at skelne mellem forskellige lydkil-
der indebzre, at hgreapparatbrugeren ofte vil vere ganske fglsom
overfor baggrundsstej, og dermed have vanskeligt ved at fungere i
sociale arenaer, hvor der foregar mere end ‘en ting’ (TAL, 2000: 7;
Vestberg, 1978: 30; jf. Fossar Petersen, 1988: 102). En af inter-
viewpersonerne fra den kvalitative interviewundersggelse knyttede
folgende kommentar til hereapparatbrugeres fglsomhed overfor
baggrundsstgj:

“Det er i sammenhange med mange stgjkilder, man opdager det,
for nar vi sidder her to og to, sa er der ikke de store problemer. Men
lige sa snart der er andre stgjkilder, opstar der problemer. Og sa er
min skelneevne heller ikke ret god. Til gengeld er jeg god som sku-
espiller, sa jeg praver at lade som om, jeg harer det, der bliver sagt.
Simpelthen at stille et forstdende ansigt op som om, at det forstod
jeg godt eller prave at sige de rigtige ting eller gatte. [...] Men kom-
munikationen den bliver darligere, darligere og darligere”.

Herudover viser diverse undersggelser af sammenhangen mellem
harenedszttelsens diagnosticerede stgrrelse og individets opfattelse
af egne hgreegenskaber, at der ikke er en entydig ssmmenhang mel-
lem disse to faktorer. Dette skyldes dels, at forskellige individer med
varierende grader af succes betjener sig af forskellige ‘mestringsstra-
tegier’ i forhold til hgrenedsattelsen (Hallberg & Carlsson, 1992a:
11f), ligesom hgreh&mmede med samme diagnosticerede hgretab
ofte vil have forskellige hgreevner, grundet fglsomhed overfor for-
skellige frekvensomrader (Widell, 1988: 9). De individuelle konse-
kvenser af en hgrenedsattelse ma saledes opfattes som et samspil
mellem flere faktorer, der er savel fysiologiske som sociale i deres ka-
rakter.
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Hallberg (1992: 4) sondrer, i forlengelse af den ovenstdende dis-
kussion af det omgivelsesorienterede handicapbegreb, mellem beteg-
nelserne hgrenedsattelse og hgrehandicap. Harenedsattelsen beteg-
ner hgremekanismens organiske tilstand, og hgrehandicappet be-
tegner de sociale, kommunikative og falelsesmassige konsekvenser
af hgrenedsattelsen. Individets sociale interaktion med sine omgi-
velser er central i forbindelse med den lgbende udvikling af indivi-
dets identitet og selvforstaelse. Individets kommunikative relationer
aktiverer, bekrafter og forandrer lgbende individets identitet og
selvforstaelse, men givet hgrenedsattelsen kan det hgrehemmede
individ forstyrres i den lgbende kommunikative interaktion med
sine omgivelser. Dette kan indebere, at den hgreh&mmedes identi-
fikation med og forstaelse af de sociale sammenhange, som ved-
kommende indgar i, ikke fremstar sammenhangende. Den deve el-
ler harehemmede persons mulighed for at fungere i og lgbende ud-
lede meningsfulde fortolkninger af forskellige sociale situationer
undergraves som fglge af hgrenedszttelsen, hvorved harenedsattel-
sen antager karakter af et decideret hgrehandicap for den dave eller
harehzmmede person.

I en undersggelse af en rekke hgrehe@mmedes oplevelse af deres
kommunikative relationer fandt Hallberg og Carlsson (1992a: 8), at
folelser af frustration, irritation og underlegenhed var udbredte
blandt svarpersonerne. Dette leder Hallberg (1992: 4) til at sondre
mellem det primare og det sekundare handicap, der opstar i for-
bindelse med en hgrenedszttelse. Det primare handicap vil bergre
harenedsattelsens sociale og falelsesmassige konsekvenser, som ek-
sempelvis nervgsitet, generthed, social tilbagetrekning og lavere
kvalitet af sociale interaktioner. Det sekundare handicap kan rela-
teres til konsekvenserne af den hgreh&®mmedes forsgg pa at tilpasse
sin adferd til harenedsattelsen, som for eksempel udmattelse i for-
bindelse med socialt samver og lavt selvverd. Hgrehandicappets
selvveerdsrelaterede konsekvenser kan yderligere virke blokerende
for den hgreh@mmedes bestrebelser pa at manifestere sig overfor
sine omgivelser, og dermed instruere dem i hvilke kommunikati-
onsunderstagttende kompensatoriske strategier de kan betjene sig af
i forbindelse med interaktionen med den hgrehzzmmede.

Hgreha@mmede og devblevne, der i labet af deres livsforlgb mister en
del af eller hele harelsen, befinder sig saledes i en radikalt forandret
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livssituation som fglge af de kommunikative vanskeligheder, som
hagrenedszttelsen indebarer. Den hgrehemmede person afbrydes
i sit liv som normalthgrende og tvinges dermed til at indarbejde en
reekke nye kommunikative metoder i forhold til familie, venner og
kolleger, ligesom personen med opstdet hgrenedsttelse ogsd ma
leere sig nye mader at handtere sin nye livssituation pa. Denne
tilpasningsproces vil udover medicinsk og teknisk stgtte ogsa ofte in-
debzre psykologisk og social omstilling hos den hgreh&mmede
(Backenroth, 1996: 6). Herudover vil den enkelte dgvblevne eller
hegrehe@mmedes evne til at acceptere og tilpasse sig de nye betingel-
ser veere afggrende for vedkommendes personlige velbefindende i ti-
den efter hgrenedsattelsens indtreden (Hallberg, 1992: 28).

Efter denne introducerende diskussion af undersggelsens malgruppe,
samt de problemer, som hgrenedsettelsen kan indebare, vil under-
sggelsens hovedresultater kort blive ssmmenfattet i det fglgende.

1.4. Sammenfatning af undersggelsens
hovedresultater

I det fglgende opsummeres undersggelsens hovedresultater i en kort
diskussion af hgrenedszttelsens konsekvenser for hgreh&mmede
personers deltagelsesmuligheder i arbejdslivet, uddannelseslivet og
privatlivet.

Vilkarene pa arbejdsmarkedet

Deltagelse i arbejdslivet ma anskues som et centralt led i det enkelte
menneskes integration i samfundslivet. Integrationen péa arbejds-
markedet giver ikke blot det enkelte menneske mulighed for at for-
sgrge sig selv, men placerer samtidig individet i en reekke sammen-
hange, der giver mulighed for faglig og personlig udvikling.

I analysen af hgrehemmedes vilkar pa arbejdsmarkedet blev det
imidlertid fundet, at hgrenedsattelsen udger en barriere i forhold
til fuld deltagelse pa arbejdsmarkedet, og at problemerne i forhold
til deltagelse pa arbejdsmarkedet stiger i takt med hgrenedsettelsens
omfang.

Blandt hgreh&mmede blev det fundet, at erhvervsfrekvensen er
knap 10 procent lavere end i befolkningen som helhed, mens ar-
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bejdslgsheden er for hgreh&emmede er godt dobbelt sa hgj som
landsgennemsnittet.> Gruppen af fartidspensionister er, nar der kon-
trolleres for svarpersonernes alder, omtrent dobbelt sa store blandt
hgreh&mmede som i befolkningen som helhed. Analysen viser her-
udover, at mulighederne for at finde et stabilt fodfaste pa arbejds-
markedet stiger i takt med svarpersonernes uddannelsesniveau.

Omfanget af svarpersonernes hgrenedsettelse viser sig som en gen-
nemgaende signifikant forklaringsvariabel i forhold til de forskellige
aspekter af arbejdsmarkedstilknytningsproblematikken, der er ble-
vet analyseret. Hgrenedsattelsens omfang har konsekvenser for
selve arbejdsmarkedstilknytningen, varigheden af arbejdsmarkeds-
tilknytningen, svarpersonernes vurdering af mulighederne for at fa
et nyt arbejde, opfattet karrieremobilitet, ligesom hgrenedsettelsen
ogsa viser sig at have betydning for svarpersonernes deltagelsesgrad
i efter- og videreuddannelsesaktiviteter pa arbejdspladsen og ind-
komstfordelingen i stikpraven.

Analysen viser videre, at adgangen til supplerende tekniske hjelpe-
midler, og indsatsen for at aktivere eller revalidere hgrehemmede
borgere, lader til at ramme de relevante grupper. Sandsynligheden
for at have hjelpemidler eller have deltaget i et aktiverings- eller re-
valideringsforlgb er stigende i takt med hgrenedszttelsens omfang.
Hvorvidt denne indsats er tilstrekkelig for at sikre hgrehe@mmede
lige vilkar pa arbejdsmarkedet, lader, imidlertid til at veaere mere
tvivisomt, pa baggrund af hgrenedsettelsens gennemgribende kon-
sekvenser i forhold til de diskuterede aspekter af arbejdsmarkedstil-
knytningen.

Herudover viser analysen, at det er et klart mindretal af svarperso-
nerne, der finder, at deres hgrenedszttelse har haft konsekvenser for
deres karrieremobilitet, ligesom et stort flertal af svarpersonerne
ikke finder, at de har behov for en tilpasning af deres arbejdssitua-
tion.

5. Som falge af de tilgeengelige statistikkers beskaffenhed har det i denne sammenligning
kun vearet muligt at ssmmenligne aldersgruppen 30 til 54 ar i stikprgven og befolk-
ningen som helhed (jf. tabel 3.3).
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I forhold til det mal at fa forbedret arbejdsmarkedstilknytningen for
gruppen af hareh®mmede personer, lader en gget fokusering pa en
kompensationsorienteret indsats i forhold til hgrenedsattelsen til at
vere centralt. Ikke blot over for dem, der allerede er i arbejde, men
ogsa i forhold til dem, der er ledige eller er under uddannelse eller
omskoling, da analysen ogsa viser, at svarpersonernes uddannelses-
niveau er centralt i forhold til deres chancer for at opna en stabil ar-
bejdsmarkedstilknytning.

Analysen af hgrehemmede personers vilkar pa arbejdsmarkedet vi-
ser, at hgrenedsettelsen udger en barriere i forhold til, at harehem-
mede personer integreres pa arbejdsmarkedet i samme omfang som
normalthgrende personer. Dog skal det i denne sammenhang
tilfgjes, at et stort flertal af svarpersonerne fungerer pa arbejdsmar-
kedet pa normale ansxttelsesvilkar.

Oplevelsen af arbejdssituationen

Arbejdslivet udger en central arena for individets anvendelse og ud-
vikling af faglige og personlige kompetencer. De faglige og person-
lige udvekslinger, der finder sted pa arbejdspladsen, er en kilde til
identitet og selvveerd for det enkelte individ. For hgrehemmede
personer kan deltagelsen i disse udvekslinger imidlertid vanskelig-
gares som fglge af hgrenedsattelsen, hvilket indebarer, at hare-
hemmede kan opleve problemer med at orientere sig savel fagligt
som socialt i arbejdssituationen.

Analysen af hgrehemmedes oplevelse af arbejdssituationen, viser, at
hgrehe@mmede sammenlignet med befolkningen som helhed ople-
ver flere problemer i arbejdssituationen, og at disse problemers om-
fang tiltager i takt med omfanget af hgrenedsettelsen.

I denne del af undersggelsen blev det fundet, at hgrehemmede sam-
menlignet med befolkningen som helhed oplever en rakke sarlige
problemer i arbejdssituationen. Pa trods af, at der i forhold til be-
folkningen som helhed ikke kan spores navneverdige forskelle
i harehe@mmedes tilfredshed med deres arbejde, viste analysen, at de
hgrehemmede svarpersoner oftere end befolkningen som helhed
faler sig psykisk og fysisk udmattede, nar de kommer hjem fra ar-
bejde. Herudover viste sammenligningerne, at hgrehe@mmede far
mindre stgtte og opmuntring fra arbejdsgivere eller overordnede
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samt kolleger, ligesom de hgreh@mmede svarpersoner i hgjere grad
faler, at de gares til genstand for ubehagelige drillerier pa arbejdspladsen.

| forlengelse heraf viser analyserne, at udbredelsen af disse proble-
mer stiger i takt med hgrenedsattelsens omfang. Ligeledes viser
harenedszttelsens omfang sig at influere pa oplevelser af ensomhed
i arbejdssituationen samt graden af social omgang med Kkollegerne.

Hgrenedsattelsen har saledes negative konsekvenser for hgrehem-
mede personers muligheder for at manifestere sig i arbejdssituatio-
nen pa lige fod med normalthgrende personer. Dette kan indebare,
at hgrehe®mmede personers muligheder for at opna og bevare en sta-
bil tilknytning til arbejdsmarkedet ma opfattes som vaerende min-
dre gunstige, end tilfeldet er det for normalthgrende personer.

Vilkarene i uddannelsessystemet

I lyset af den stigende fokusering pa medarbejdernes specialiserede
og almene kvalifikationer pa arbejdsmarkedet fremstar uddannelses-
problematikken som et centralt moment i forhold til hgreh&mme-
des bestrebelser pa at finde og bevare et stabilt fodfeste pa arbejds-
markedet. Da undervisningssituationen i hgj grad baserer sig pa
lydbaren kommunikation, kan den hgreh&emmede persons delta-
gelse i undervisningen vanskeliggares, safremt vedkommende ikke
kompenseres tilstrekkeligt for sin hgrenedsettelse i undervisnings-
situationen.

Der lader ikke til at veere de store forskelle pa harehemmede og nor-
malthgrende personers uddannelsesvalg. Ligeledes fremgar det af
undersggelsen, at hgrenedsattelsen kun i meget lavt omfang viser
sig at veere arsag til, at svarpersonerne ikke bruger deres erhvervsud-
dannelse i deres arbejde.

Undersggelsen viser ogsa, at der blandt svarpersonerne er en ud-
bredt tilfredshed med uddannelsesforlgbet. Med til denne historie
harer imidlertid, at godt halvdelen af svarpersonerne vurderede, at
deres hgrenedsattelse havde negative konsekvenser for det faglige
udbytte af deres uddannelsesforlgb.

| forhold til kompensationen af hgreh&mmede under uddannelse,
havde 10 procent af svarpersonerne supplerende tekniske hjalpe-
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midler i forbindelse med deres uddannelsesforlgh. Udbredelsen af
supplerende tekniske hjelpemidler lader pa baggrund af materialet
dog til at vaere forgget gennem det seneste arti. Nasten hver fjerde
af de svarpersoner, der pa undersggelsestidspunktet var under ud-
dannelse, havde saledes supplerende tekniske hjelpemidler til radig-
hed i undervisningssituationen.

| forlengelse heraf blev omgivelsernes rolle i forbindelse med kom-
pensationsindsatsen undersggt. Her blev det fundet, at svarperso-
ner, der oplevede store hgrerelaterede problemer i undervisningssi-
tuationen, vurderede deres underviseres og klassekammeraters vilje
til at tage hensyn til deres hgrenedsettelse som verende mindre, end
tilfeeldet var det for gennemsnittet af stikprgven. Saledes fandt halv-
delen af svarpersonerne, at deres undervisere udviste en ringe vilje
til at tage hensyn til deres hgrenedsettelse i undervisningssituatio-
nen. | forhold til en generel vurdering af kompensationsindsatsen i
undervisningssituationen blev det ligeledes fundet, at de svarperso-
ner, der oplevede store hgrerelaterede problemer, var mindre tilfredse
med kompensationsindsatsen end gennemsnittet af stikpraven.

Dette mgnster ger sig ogsa geldende i forhold til svarpersonernes
vurdering af, hvor meget fritid de havde, og hvor meget hjemmear-
bejde de var ngdt til at lave i forhold til deres normalthgrende Kklas-
sekammerater. Herudover viste analysen, at de svarpersoner, der op-
levede store hgrerelaterede problemer i undervisningssituationen,
oftere end gennemsnittet fglte sig psykisk udmattede, nar de kom
hjem fra undervisning, ligesom denne gruppe ogsa fandt, at de
havde farre venner pa uddannelsesinstitutionen end gennemsnittet.
Endelig vurderede gruppen af svarpersoner, der oplevede store hare-
relaterede problemer i undervisningssituationen, deres muligheder
for at fa et job efter endt uddannelse som veerende darligere end de
svarpersoner, der oplevede nogen eller ingen problemer i undervis-
ningssituationen.

Analysen af hgrehe®mmede personers vilkar i uddannelsessystemet
viser, at svarpersoner, der oplever problemer med at falge med i un-
dervisningssituationen, ogsa har mindre overskud i fritiden. Mate-
rialet indikerer ogsa, at denne gruppe har et mindre socialt netvaerk
end de svarpersoner, der ikke finder at hgrenedsattelsen er arsag til
navneveardige problemer i undervisningssituationen. | uddannelses-
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systemet er der saledes en gruppe, der lader til at have behov for en
mere opstgttende indsats, safremt den skal have samme muligheder
som normalthgrende uddannelsesaktive for at tilegne sig brugbare
kvalifikationer i lgbet af deres uddannelsesforlgb.

Sociale kontakter og aktiviteter

| kapitel 6 er det blevet undersagt, hvilke konsekvenser hgrened-
seettelsen har for hereh@mmede personers sociale kontakter og fri-
tidsaktiviteter. Denne analyse er interessant pa baggrund af de over-
hyppighed af fysisk og psykisk udmattelse, der i forhold til befolk-
ningen som helhed blev sporet i analysen af hgreh&@mmede personers
oplevelse af arbejdssituationen.

Analysen viser, at hgrenedsattelsen ikke lader til at have betydning
for, om svarpersonerne sammenlignet med befolkningen som hel-
hed etablerer sig i parforhold eller ej. Dog viser analysen, at tids-
punktet for hgrenedsattelsens indtreden har konsekvenser for om
svarpersonerne stifter familie, idet svarpersoner med en medfedt el-
ler tidligt opstaet hgrenedsettelse i lavere grad end gennemsnittet
stifter familie. Herudover viser hgrenedsattelsens omfang sig at
have negative konsekvenser for svarpersonernes kommunikation med
deres bagrn samt deres oplevelse af familielivet.

| forhold til den sociale kontaktflade viser en sammenligning med
repraesentative data for befolkningen som helhed, at harehemmede
omgas deres venner med nogenlunde den samme hyppighed som
befolkningen som helhed. Det blev imidlertid fundet, at svarperso-
nernes sociale kontaktflade mindskes i takt med, at harenedsattel-
sen tiltager.

Harenedsettelsens omfang viser sig at have konsekvenser for hvor
ofte svarpersonerne oplever problemer med at kommunikere med
andre, ligesom svarpersoner med darlige funktionelle hgreegenska-
ber oftere end gennemsnittet af stikpraven oplever social isolation,
mens de befinder sig i selskab med andre. Ligeledes skal det nzvnes,
at et stort flertal af svarpersonerne finder, at deres samtalepartnere
generelt er imgdekommende overfor at tage kommunikationsun-
derstgttende forholdsregler i anvendelse. Dog viser et flertal af svar-
personerne viser sig at vare tilbageholdende med hensyn til at in-
formere personer, de ikke har mgdt far om deres hgrenedsattelse.
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Endelig blev det fundet, at svarpersonernes deltagelse i diverse fri-
tids- og kulturaktiviteter ikke adskiller sig markant fra den brede be-
folknings deltagelsesgrad i sddanne aktiviteter. Dog falder svarper-
sonernes deltagelsesgrad i disse aktiviteter i takt med, at hgrened-
settelsen stiger i omfang.

Analysen af sociale kontakter og aktiviteter blandt hgrehe@mmede
viser, at social tilbagetrekning ikke fremstar som et markant pro-
blem blandt hgreh&emmede personer som sadan, nar der sammen-
lignes med den normalthgrende befolkning. Dog har de svarperso-
ner, der oplever flest problemer med hgrelsen, en mindre social kon-
taktflade og et lavere socialt aktivitetsniveau end gennemsnittet af
stikpraven.

Hgrenedseettelsens indflydelse pa personligt
velbefindende

Endelig er hgrenedsettelsens konsekvenser for det personlige velbe-
findende blevet analyseret. Hgrerelaterede oplevelser af social isola-
tion kan i samspil med problematiske kommunikative relationer
indebere, at den hareh&mmede persons selvvard og selvtillid lang-
somt undergraves.

Analysen af hgrenedsattelsens konsekvenser for svarpersonernes
personlige velbefindende viser, at hgrenedsattelsen pa flere omrader
har konsekvenser for svarpersonernes livsfarelse. Over halvdelen af
svarpersonerne faler sig handicappede af deres hgrenedsettelse og
faler dermed ikke, at de i forhold til deres normalthgrende med-
borgere har haft samme muligheder for at fore det liv, de gnsker.
Desuden har hgrenedsettelsens omfang konsekvenser for svarperso-
nerne opfatter deres muligheder for at fare det liv, de gnsker.

Svarpersonernes oplevelse af dagligdagen blev herefter undersggt,
og det blev fundet, at hgrehemmede oftere end befolkningen som
helhed oplever ugnsket ensomhed, og at risikoen for at opleve ugn-
sket ensomhed stiger i takt med hgrenedsattelsens omfang. | for-
hold til spargsmalet om, hvorvidt svarpersonerne oplever dagligda-
gen som tom og indholdslgs, blev der ikke fundet en direkte sam-
menhang med omfanget af svarpersonernes hgrenedsettelse. Dog
blev der fundet flere indirekte sammenh&nge mellem hgrenedsat-
telsens omfang og oplevelsen af dagligdagen.
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Endelig blev udbredelsen af symptomer pa psykosociale problemer
i stikpraven sammenlignet med udbredelsen af symptomer pa psy-
kosociale problemer i befolkningen som helhed. Sammenligningen
viste, at risikoen for at udvise symptomer pa psykosociale problemer
er omkring tre gange sa stor blandt hgreh@mmede, end tilfeldet er
det i befolkningen som helhed. I forlengelse heraf blev det fundet,
at risikoen for at opleve symptomer pa psykosociale problemer sti-
ger i takt med hgrenedsattelsens omfang, ligesom disse symptomer
er mere udbredte blandt personer, der star udenfor arbejdsmarkedet
eller uddannelsessystemet.

Svarpersonernes opfattelse af deres muligheder samfundsmassig
deltagelse kan, i lighed med graden af tilfredsstillelse af sociale be-
hov og udbredelsen af symptomer pa psykosociale problemer, forstas
som dimensioner af en common sense forstaelse af livskvalitetsbegre-
bet. | forhold til en sadan forstaelse af livskvalitetsbegrebet, kan det
pa baggrund af undersggelsens materiale konkluderes, at hgrened-
seettelsen indebarer en rekke konsekvenser for hgrehemmedes livs-
kvalitet.

1.5. Perspektiver for analysen

Set i lyset af ligebehandlingsprincippet, der blev diskuteret ovenfor,
fremstar integrationen af hgreh&emmede personer pa arbejdsmarke-
det som en samfundsmassig udfordring, hvis lgsning bade arbejds-
markedets parter, de offentlige myndigheder, handicaporganisatio-
nerne og hgrehemmede selv ma tage del i. En reel integration af
hareh®mmede péa arbejdsmarkedet vil indebare en reekke velferds-
gevinster i det danske samfund. Integrationen af disse grupper kan
ydermere anskues som verende af en samfundsgkonomisk gavnlig
karakter, bade i form af en gget skonomisk aktivitet og i form af
sparede udgifter til eksempelvis pensioner, dagpenge, kontanthjalp
til de hgrehemmede personer, der integreres og fastholdes pa ar-
bejdsmarkedet.

De velferdsgevinster, der peges pa ovenfor, kan forventes at antage
karakter af en gget livskvalitet samt forbedret selvtillid og selvverd
hos den enkelte hgreh@mmede, der succesfuldt integreres pa ar-
bejdsmarkedet. Disse positive psykologiske effekter ma antages at
folge af, at den pa arbejdsmarkedet velintegrerede hgrehemmede
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for det farste knyttes til og opfatter sig selv som en del af arbejds-
pladsens sociale fallesskab, og for det andet at vedkommende op-
fatter sig selv som en aktiv bidragyder til ssmfundsgkonomien, frem
for at have oplevelsen af at vaere ‘parkeret’ pa offentlig forsgrgelse.
Disse velferdsgevinster er forudsat, at integrationen af den enkelte
hgrehe@mmede finder sted under skyldig hensyntagen til de barrie-
rer mod integration, der blev diskuteret i ssmmenfatningen af un-
dersggelsens hovedresultater.

| forlengelse af ligebehandlingsprincippet, bar integrationen pa ar-
bejdsmarkedet sigte mod, at den hgreh&mmede sgges kompenseret
maksimalt for sit hgrehandicap, og dermed sikres mulighed for del-
tagelse i livet pa arbejdspladsen pa s normale vilkar som muligt.
I denne forbindelse skal det dog indskydes, at integrationen af hare-
hemmede pa arbejdsmarkedet ber tilpasses den enkeltes situation,
saledes at vedkommende ikke bruger alle sine ressourcer pa at op-
retholde tilknytningen til arbejdsmarkedet pa bekostning af sine
gvrige sociale relationer, som eksempelvis familielivet (jf. Bengtsson
& West, 1998: 68ff; Hallberg & Carlsson, 1992h: 10).

Bestrebelserne for at integrere hgrehemmede pa arbejdsmarkedet
vil naturligvis vere forbundet med en reekke omkostninger i form af
anskaffelse af supplerende tekniske hjelpemilder og eventuel tolke-
bistand. Disse udgifter, der kan vare forbundet med arbejdsmar-
kedsintegrationen af passivt forsgrgede harehemmede, bar imidle-
rid vurderes i forhold til besparede indkomstoverfarsler og en gget
gkonomisk aktivitet. Herudover kan gruppen af passivt forsgrgede
handicappede, herunder hgrehandicappede, opfattes som en ar-
bejdskraftreserve, der fremstar som et supplement til arbejdsstyrken
i forhold til den relative mangel pa arbejdskraft, der ma imgdeses
i lgbet af de kommende par artier. | forhold til den enkelte hare-
hemmedes livskvalitet méa deltagelsen i arbejds- eller uddannelses-
liv endelig forventes at indebare en raekke afledte positive effekter
i form af lavere behov for social radgivning og ferre sygdomsforlgb,
der relaterer sig til psykisk og fysisk udbrandthed.
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1.6. Barrierer mod ligebehandling

Pa baggrund af analysen tegner der sig fire overordnede problem-
stillinger i forhold til ligebehandlingen af hgrehemmede personer.

For det fgrste efterlader den kvalitative interviewundersggelse et
indtryk af et lavt informationsniveau omkring mulighederne for
teknisk og social stette og radgivning i forbindelse med den hare-
hemmedes bestrebelser pa at venne sig til tilverelsen som hgre-
hemmet (jf. Bengtsson & Middelboe, 2001: 115ff). Meget af den
information, som de hgreh®mmede interviewpersoner har faet om
eksempelvis kompenserende hjelpemidler og forskellige statte- og
radgivningsfunktioner, lader generelt til at have varet af en for-
holdsvis tilfzldig karakter. En mere systematisk og malrettet oplys-
ningsvirksomhed til hgrehemmede om muligheder for hjelpemid-
ler samt stgtte og radgivning — eventuelt i form af en ‘startpakke’,
der udleveres pa hareklinikken — kan vare et middel til at gge in-
formationsniveauet, med henblik pa at minimere hgrenedsattelsens
konsekvenser for den hgreh@mmedes private og arbejdsrelaterede
tilveerelse. En af svarpersonerne fra spargeskemaundersggelsen knyt-
tede nedenstaende kommentar til denne problemstilling:

“Der mangler i hgj grad bedre information for personer med hgre-
tab. Det ville veere en god ide at lave en folder med alle relevante op-
lysninger bade om, hvor man kan henvende sig, hvis der er proble-
mer, for eksempel personlige eller psykiske, og om hvilke pavirk-
ninger man kan komme ud for, nar man pludselig kan hare
‘normalt’ igen. I starten er man jo helt ar i hovedet og har lyst til at
legge dem [hareapparaterne] fra sig igen”.

For det andet bruger hgreh&mmede personer ofte mange ressourcer
pa at tilegne sig lydbaren information, hvilket saledes sker pa be-
kostning af de ressourcer, der kan bruges til at bearbejde og handle
i forhold til denne information. En gget adgang til supplerende tek-
niske hjelpemidler udover hgreapparater kan bidrage til at frigare
ressourcer til informationsbearbejdelse i forhold til informations-
modtagelse. En gget adgang til supplerende tekniske hjelpemidler
vil sdledes @ge harehemmedes muligheder for at fungere pa lige vil-
kar med normalthgrende i et ‘kommunikationstungt’ samfund.
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For det tredje vil en gget fokusering pa kompenserende hjelpemid-
ler — eksempelvis teleslynger — i det, der populart betegnes som det
‘offentlige rum’, ogsa kunne understgtte hgrehemmede personers
muligheder for at kunne fungere i offentlige politiske, kulturelle og
sociale sammenhange pa lige fod med normalthgrende personer.
Sikringen af den lydmassige tilgengelighed fremstar pa denne bag-
grund som en vasentlig problemstilling i forbindelse med ligebe-
handlingen af hgrehemmede.

Endelig lader det generelle samfundsmassige vidensniveau om hare-
nedszttelsen, dens sociale konsekvenser og kommunikationsunder-
stgttende ‘kommunikationstricks’, der med fordel kan anvendes
i kommunikationen med hgreh&@mmede, til at veere pa et forholds-
vis lavt niveau. | flere af kommentarerne fra svarpersonerne i sparge-
skemaundersggelsen og i de personlige interview, der er blevet fore-
taget i forbindelse med denne undersggelse, gives der flere eksem-
pler pa situationer, hvor hgreh&emmede af deres samtalepartnere har
folt sig betragtet som vaeerende ‘halvdumme’, som falge af hgrerela-
terede forstaelsesproblemer. | forlengelse — og maske som konse-
kvens — heraf lader hgrehandicappet til at veere af en forholdsvis ta-
bubelagt karakter. En gget samfundsmaessig viden om og forstaelse
af hgrenedsattelsens karakter og konsekvenser ma forventes at bi-
drage til at reducere disse holdnings- og adferdsrelaterede barrierer
mod ligebehandling af personer med hgrenedsattelse.
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KAPITEL 2

OM UNDERSOGELSENS
MATERIALE

2.0. Indledning

Inden der tages hul pa den egentlige diskussion af hgrenedsattelsens
konsekvenser i arbejdslivet, uddannelseslivet og privatlivet, vil det
vere relevant at beskrive fremstillingens grundlag, som er de kvan-
titative og kvalitative interviewundersggelser, der er blevet foretaget
med personer med nedsat hgrelse.

Den fglgende fremstilling er baseret pa data fra en spgrgeskemaun-
dersggelse, som er blevet fulgt op af en rekke mere intensive per-
sonlige interview. Den kvantitative interviewundersggelse af perso-
ner med nedsat hgrelse er foretaget i Storstrems og Arhus amt. Den
kvalitative interviewundersggelse baserer sig pa personlige samtaler
med en rakke personer, der har fulgt arbejdsmarkedskurser for
harehemmede pa Castberggard, der fungerer som hgjskole og kur-
suscenter for dgve og hgrehemmede personer.

Anvendelsen af savel kvantitative som kvalitative data vurderes at
have flere fordele. For det farste ma de to tilgange opfattes som
veerende komplementzre, idet anvendelsen af de kvantitative data
sigter mod at belyse udbredelsen af de problemstillinger, der knyt-
ter sig til en hgrenedseattelse, mens de kvalitative data i hgjere grad
tages i anvendelse med henblik pa at illustrere og nuancere de pro-
blemstillinger, der behandles i de kvantitative analyser. For det an-
det har den kvalitative interviewundersggelse ved at fokusere pa de
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overordnede temaer, der er blevet bergrt i den kvantitative inter-
viewundersggelse, bidraget til en validering af de kvantitative data.

Efter en kort beskrivelse af spargeskemaets indhold, vil der i rede-
gerelsen for den kvanitative interviewundersggelse blive fokuseret
pa populationsvalg og stikpregveudtrak. I det efterfalgende afsnit vil
stikpraven blive beskrevet, hvorefter gruppen af medvirkende svar-
personer — nettostikprgven — vil blive sammenlignet med gruppen
af udtrukne svarpersoner, der af forskellige arsager ikke medvirkede
i undersggelse — bortfaldsgruppen — med henblik pa at undersgge
om der findes signifikante skavheder i bortfaldet. Herefter rettes
sggelyset mod den kvalitative interviewundersggelse, hvorefter den
analytiske vaegtning mellem disse to informationskilder kort vil blive
diskuteret.

2.1. Beskrivelse af kvantitativ
interviewundersggelse

Den kvantitative interviewundersggelse er blevet udfert i Stor-
strams og Arhus amt. Disse to amter er blevet valgt pa baggrund af
en rekke forskelle i geografisk placering, urbaniseringsgrad og
starrelse, hvilket forventedes at give sig udslag i forskelle i erhvervs-
0g uddannelsesmgnstrene i de to amter samt i forhold til omfanget
af de statte- og servicetilbud, som amterne tilbyder deres hgrehem-
mede borgere. For allerede nu at lgfte slgret for en del af under-
sggelsens resultater, skal det tilfgjes, at analyserne i de fglgende ka-
pitler ikke viste nevnevardige forskelle mellem svarpersonerne i de
to undersggte amter. Derfor vil dette element af undersggelsen ikke
blive gjort til genstand for den store opmarksomhed i de fores-
taende analyser.

Beskrivelse af spgrgeskemaet

Spargeskemaet bestar af 91 hovedspgrgsmal, der samlet indeholder
155 enkeltstaende oplysninger om den enkelte svarperson. Skemaet
er inddelt i ni overordnede temaer, der vedrgrer svarpersonernes
hgreegenskaber, arbejdsmarkedserfaringer, uddannelseserfaringer, fri-
tidsaktiviteter, personlige forhold og indtzgtsforhold.

Spargeskemaets farste tema drejer sig om svarpersonens hgreegen-
skaber. Farst sparges der til, hvorledes svarpersonen Klarer sig i for-
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skellige lyttesituationer, hvorefter der sparges til diagnostiske for-
hold, tidspunkt for hgrenedsettelsens opstaen og foretrukne kom-
munikationsformer.

Spargeskemaets andet tema sigter mod at afklare svarpersonens stil-
ling i forhold til arbejdsmarkedet, og der sparges til svarpersonens
nuvaerende hovedbeskaftigelse, varighed af ansattelse og omfanget
af eventuel ledighed indenfor de seneste tre ar. Den naste klynge af
arbejdsmarkedsrelaterede spargsmal sgger at belyse hgrenedsattel-
sens konsekvenser for svarpersonens nuvarende eller seneste ansat-
telsesforhold. Emner vedrgrende arbejdsglede, forfremmelser, lgn-
forhold, muligheder for at fa nyt arbejde, hjelpemidler/kompensa-
tion samt forholdet til ledelsen pa arbejdspladsen er saledes sggt
belyst i denne klynge af spergsmal. Det fjerde tema fokuserer pa
harenedsettelsens sociale konsekvenser pa svarpersonens nuveerende
eller seneste arbejdsplads, mens der i spgrgeskemaets femte tema
sparges til deltagelse i og oplevelse af aktiverings- og/eller revalide-
ringsforlab.

Spargeskemaets sjette tema drejer sig om svarpersonens uddannel-
sesmassige baggrund. Herudover bedes svarpersoner, der er ved at tage
eller har taget en uddannelse som hgrehe&mmet, besvare en rekke
spargsmal, der belyser hgrenedsettelsens konsekvenser for det fag-
lige og sociale udbytte af uddannelsesforlgbet, samt forhold ved-
rarende hjelpemidler og kompensation i forhold til harenedsettelsen.

I skemaets syvende tema bliver svarpersonernes fritidsliv belyst. Der
sparges saledes til, hvor ofte svarpersonerne ser andre mennesker
privat, hvor meget tid de dagligt bruger pa at se TV, ligesom der
ogsa sparges til, hvor ofte svarpersonerne Kaster sig ud i diverse fri-
tidsaktiviteter, samt om der er nogen forhold, der begraenser dem i
at leve et aktivt fritidsliv. Spargeskemaets ottende tema vedrarer
svarpersonernes familieforhold, personlige velbefindende samt de-
res vurdering af hgrenedszttelsens konsekvenser for deres gnskede
livsfarelse, mens det niende og sidste tema drejer sig om svarperso-
nernes indtegtsforhold.

I det falgende vil rapportens vidensgrundlag, det vil sige den stik-

prave af hgrehemmede, der har modtaget og besvaret spargeske-
maet, kort blive beskrevet.
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Populationsvalg og stikprgveudtraek

Malgruppen for undersggelsen er personer med en hgrenedsattelse.
Stikpraven er blevet udtrukket tilfeldigt i en population bestaende
af personer mellem 16 og 60 ar, der har sggt behandling og faet ud-
leveret et hgreapparat pa de audiologiske afdelinger (hgreklinikker)
i Storstrams eller Arhus amt i lgbet af de seneste fire ar.6 Nermere
bestemt er 1.000 svarpersoner blevet udtrukket fra hvert amt. Som
folge af en fejl i udtrekningen af stikprgven er den gvre alders-
grense ikke blevet trukket i forhold til udtrekningstidspunktet
(juni 2001), men derimod i forhold til det tidspunkt, hvor svarper-
sonen modtog behandling pa den Audiologiske Afdeling. Dette gi-
ver en samlet stikprgve pa 2.000 personer mellem 16 og 64 ar, der
har modtaget behandling med hgreapparat.

Afgrensningen af populationen indeberer, at det er hgrenedsettel-
sens konsekvenser for personer med behandlet hgretab, der vil blive
belyst i nerveerende rapport. Dette valg har det veret ngdvendigt at
treeffe af pragmatiske hensyn, da det ressourcemassige fundament
for undersggelsen ikke har veret tilstraekkeligt til at finde frem til
personer med ubehandlet hgretab. At finde frem til personer med
ubehandlet hgretab ville have indebaret en indledende screening for
hgretab blandt et stort antal potentielle svarpersoner, inden den
egentlige spargeskemaundersggelse kunne blive ivearksat.

Gruppen af personer med et ubehandlet hgretab kan umiddelbart
deles op i to hovedkategorier. Den ene gruppe kan karakteriseres
ved forholdsvis sméa hgrenedsettelser, der ikke er blevet behandlet,
idet ulemperne ved hgreapparatbehandling kan tenkes at overstige
fordelene. Den anden gruppe udggares af personer, der har haft van-
skeligt ved at erkende og acceptere deres hgrenedsattelse, og som
derfor ikke har sggt behandling for hgrenedsettelsen. Denne gruppe
kan i savel faglige som sociale ssmmenhzange tenkes at opleve gan-
ske store hgrerelaterede problemer. Idet der ikke findes nogen til-
gengelige undersggelser af gruppen af personer med ubehandlet

6. Den tidsmassige afgrensning for stikpraven gér fra den 15. juni 1997 til den 15. juni
2001. Stikpraven er blevet udtrukket af en samlet population pa 1450 personer i Stor-
strams amt og 3703 personer i Arhus amt, for hvem det galder, at de har gennemgaet
hareapparatbehandling i enten Arhus eller Storstrams amt i Igbet af de fire seneste &r.
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heretab, kan der ikke siges noget om den relative starrelse af disse to
hovedkategorier. Dette indebarer yderligere, at det pa det eksiste-
rende grundlag ikke er muligt at afgere om undersggelsen er re-
presentativ for alle personer med nedsat harelse, eller om den ude-
lukkende er reprasentativ for personer med behandlet haretab.

Beskrivelse af stikprgven

Dataindsamlingen fandt sted gennem et postomdelt spgrgeskema.
Denne undersggelsesform blev dels valgt for at kunne na sa stort et
antal svarpersoner som muligt i forhold til undersggelsens budget-
terede ressourcer, og dels fordi korrespondanceformen indebar, at
nogle af de kommunikationsproblemer, der i form af interviewer-
effekter kunne opstd gennem besggs- eller telefoninterview, blev
undgaet. | forhold til den valgte interviewmetode er det dog mere
problematisk, at der ikke er nogen kontrol med svarsituationen,
ligesom der kan opsta forholdsvis sterre problemer med bortfalds-
skaevhed i en postomdelt spargeskemaundersggelse end tilfeldet er
det i forbindelse med besggs- eller telefoninterview (Hansen &
Hjorth Andersen, 2000: 98ff). | forhold til nzrverende undersagelse
vil denne problemstilling blive diskuteret nedenfor.

Spargeskemaet blev sendt ud til de 2.000 svarpersoner, der blev be-
skrevet ovenfor. Ved bortsortering af dede (1 svarperson), og perso-
ner der ikke fandt, at de tilhgrte stikpreven (30 svarpersoner), om-
fattede den endelige stikprave i alt 1.969 svarpersoner. Af disse fik
Socialforskningsinstituttet besked fra 4,0 procent (78 svarpersoner)
om, at de ikke gnskede at deltage eller, at de ikke var i stand dertil,
ligesom 16,3 procent (320 svarpersoner) helt undlod at reagere pa
Socialforskningsinstituttets henvendelse. Svarprocenten for under-
sggelsen var meget tilfredsstillende, undersggelsens form og sparge-
skemaets omfang taget i betragtning, idet 77,2 (1.521 svarpersoner)
procent af de adspurgte returnerede spgrgeskemaet i fuldt besvaret
stand, mens yderligere 2,5 procent (50 svarpersoner) besvarede ske-
maet delvist. Undersggelsen gav saledes en samlet effektiv svarpro-
cent pa 79,7 procent (1.571 svarpersoner).

Resultatet af spgrgeskemaundersggelsen blev, at 59 procent, af dem,
der svarede er mand, og at 41 procent er kvinder. Overreprasenta-
tionen af mend kan tilskrives, at problemer med hgrelsen er sarligt
fremherskende inden for fremstillings- og transport- og ekspediti-
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onsfagene, der kan karakteriseres som traditionelle mandefag (Sper-
ling m.fl., 2002: 11). | forhold til stikprevens aldersmassige sam-
mensztning er de &ldre svarpersoner ikke overraskende overrepras-
enterede i forhold til de yngre. Af tabel 2.3 nedenfor fremgar det, at
mere en to tredjedele af svarpersonerne var over 50 ar pa under-
sggelsestidspunktet.

| tabel 2.1 belyses sammenhangen mellem den diagnosticerede
herenedsettelse og tidspunktet for hgrenedsattelsens indtreden.

Tabel 2.1

Svarpersonernes diagnosticerede hgrenedsaettelse. Saerskilt efter tidspunktet for hgrenedsaet-

telsens indtraeden. Procent.

Let Middelsveert Sveert

hgretab hgretab hgretab Dgvbleven Dogv | alt Antal
Medfadt 13 45 38 2 3 101 134
0-10 ar 10 47 37 2 4 100 87
11-20 ar 29 44 23 1 3 100 70
21-30 ar 19 47 32 1 1 100 94
31-40 ar 29 47 21 2 2 101 189
41-50 ar 39 47 13 0 1 100 269
51-60 ar 49 42 8 1 1 101 120
Procent 29 46 22 1 2 100 963

Selvom disse fordelinger ikke kan aflases direkte i tabellen, skal det
navnes, at 14 procent af svarpersonerne oplyser, at deres hgrened-
settelse er medfedt, og at hgrenedsattelsen for yderligere 16 pro-
cent af svarpersonerne er opstaet inden for de farste 20 levear. Pa det
diagnostiske omrade angiver 29 procent af dem, der oplyser en dia-
gnose, at de har faet stillet diagnosen ‘let hgretab’, mens henholds-
vis 46 og 22 procent af svarpersonerne har oplyst diagnoserne ‘mid-
delsveert’ og ‘sveert’ hgretab. 1 procent af svarpersonerne angiver dia-
gnosen ‘dgvbleven’, mens diagnosegruppen ‘dev’ er pa 2 procent.
Nasten en tredjedel af svarpersonerne har ikke angivet en diagnose
eller oplyser, at de ikke har faet stillet en diagnose for deres hgre-
nedsettelse. Dette indebarer, at der pa denne baggrund ber udvises
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en vis forsigtighed i forhold til at drage alt for handfaste generalise-
ringer omkring diagnosegruppernes eksakte stgrrelse, da tabel 2.1
blot baserer sig pa de resterende to tredjedele af stikprgven. Tabel
2.1 viser yderligere, at de, der har en medfgdt hgrenedsettelse i lig-
hed med dem, hvis hgrenedsettelse opstar i O til 30 ars alderen er
overrepraesenterede i diagnosegruppen ‘svert hgretab’, mens de to
®ldste aldersgrupper, hvis hgrenedsettelse i hgjere grad ma antages
at veere betinget af ‘almindeligt’ slid, er overreprasenterede blandt
dem, der er ramt af let hgretab.”

I forleengelse heraf viser undersggelsen, at 96 procent af svarperso-
nerne har faet udleveret et s&t hgreapparater, og at 60 procent af
disse ‘altid’ eller ‘for det meste’ bruger apparaterne. En af arsagerne
til, at en sa relativt stor andel af stikpraven ikke er hyppige brugere
af deres hgreapparater, kan vere, at brugen af hgreapparatet kraever
en vis tilvenning, hvilket illustreres af nedenstaende citat fra en af
deltagerne i den kvalitative interviewundersggelse:

“For jeg selv fik mit hgreapparat, vil jeg sige, at jeg klarede mig, men
jeg tror, at jeg er gaet glip af meget. Det var underligt at fa hgreap-
parat. Der var mange underlige og grimme lyde i starten, sa man
skal helt klart vanne sig til det. Men nu far jeg mere med. [...] Nar
du kommer til hgreprave, og de siger: “Du kan nok fa glede af et
hgreapparat, veer sa god, sa kan du ga hjem og klare den.” Og sa star
du alene igen, og hvad nu? Er der noget andet? Hvornar kan jeg
komme igen? Der kunne da godt vare nogen kurser, hvor man
kunne komme ind [...] harelsen er jo en stor ting at miste”.

Ud over de tilvenningsproblemer, der kan veare forbundet med bru-
gen af hgreapparatet, antyder citatet en vis uafklarethed hos inter-
viewpersonen efter konsultationen pa den Audiologiske Afdeling.
Som det fremgar nedenfor, deles dette indtryk af en af de andre del-
tagere i den kvalitative interviewundersggelse:

7. Disse sammenhange bekraftes statistisk i en chi-square test, hvor det dog findes, at al-
dersgrupperne 11-20 og 31-40 ar fordeler sig som forventet over de tre diskuterede diag-
nosegrupper. Chi-square=111,99, df=24, p<0,0001. P4 grund af, at et stort antal svar-
personer ikke har besvaret de to spargsmal, baserer tabel 2.1 sig kun pa 963 svarpersoner.
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“Jeg synes, at hvis man som ny bruger ikke er i stand til at formu-
lere sig, hvis man ikke har overskud til selv at gare noget, ja, sa er
man ‘lost’. Jeg har veret pa hgreinstituttet én gang i forbindelse
med, at jeg lige havde faet hgreapparaterne. Sa sendte de mig til au-
diologen, og der var jeg vel i en halv time. Og du kommer med et
nyt hgreapparat, du kender ikke dine krav, du kender ikke dine mu-
ligheder, og du far en hurtig mekanisk gennemgang af nogen ting.
Og der er ingen opfelgning pa det. Du kan ikke ga hjem og reson-
nere, du far ikke det tilbud, der koster penge. De burde falge op
med spgrgsmal som: “Er der noget, du faler der kan gares anderle-
des?”, eller “har du afdakket nogen behov i din hverdag?”

| forlengelse heraf oplyser 32 procent af svarpersonerne, at de udo-
ver diagnosen for hgrenedsattelsen har faet konstateret tinnitus. To
af deltagerne i den kvalitative interviewundersggelse beskriver neden-
for deres oplevelse af tinnitus og lidelsens konsekvenser:

“Nar min tinnitus er pa sit hgjeste, fales det som at sta i maskin-
rummet pa et skib. Det giver mig sgvnlgse netter, men nu har min
lzge ordineret mig sovemedicin”.

“Pa grund af min tinnitus har jeg faktisk ikke haft en ordentlig nat-
tesgvn i halvandet ars tid, tror jeg. Jeg sov maksimalt en 4-5 timer,
og det gar, at man hanger mere og mere, og selv de simpleste ting
de kan blive sveere, hvis man ikke har overskud. Og som hgreham-
met skal man faktisk have et overskud til at ga ud og melde ud: “Jeg
harer ikke sa godt, s jeg vil bede dig om at tale hgjere og tydeligere.”

Herudover oplyser 4 procent af svarpersonerne at have faet konsta-
teret Ménieres sygdom.8 Endelig oplyser 14 procent, at de har faet
stillet andre ikke nermere specificerede diagnoser pa deres Audiolo-
giske Afdeling.

8. Meéniéres sygdom er en sygdom i det indre gre, der rammer balanceorganet og hare-
nerven, og som medfarer voldsomme, pludselige svimmelhedsanfald med symptomfrie
perioder ind imellem. Desuden vil symptomet tinnitus nasten altid optreede hos en
ménigrepatient, ligegsom der forekommer hgretab pa det ramte gre (jf. www.mtf.dk).
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Tabel 2.2.

Den diagnosticerede hgrenedsettelse giver imidlertid ikke et dak-
kende billede af, hvorledes den enkelte hareh&mmede fungerer ef-
ter at veere blevet kompenseret med hgreapparat. Derfor stilles der
i spargeskemaet ogsa en raekke spargsmal om, hvorledes den enkelte
svarperson fungerer i en rekke forskellige lyttesituationer.9 Svarper-
soner, der seedvanligvis bruger deres hgreapparat, er blevet bedt om
at besvare spgrgsmalene med udgangspunkt i dette, mens svarper-
soner, der sedvanligvis ikke bruger deres hgreapparat, bedes oplyse,
hvorledes de klarer de nevnte lyttesituationer uden hgreapparat. Pa
baggrund af disse spgrgsmal kan der opstilles et indeks, der belyser
svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber, og dette indeks vil
i resten af fremstillingen blive anvendt som standardvariabel til be-
lysning af hgrenedsattelsens betydning i forhold til de aktivitets-
omrader, der vil blive diskuteret.

Det fremgar af tabel 2.2, der belyser de funktionelle hareegenskaber
i stikpraven, at 12 procent af svarpersonerne ikke oplever nogen
problemer med hgrelsen i en normal lyttesituation, mens 2 procent
oplyser, at de ikke kan hgre lyde. Som forventet, i forhold til stik-
pravens fordeling pa de forskellige diagnosegrupper, placerer ho-
vedparten af svarpersonerne sig i hareindeksets gvre kategorier, hvil-
ket indeberer, at de fleste oplever hgreproblemer i fa af de angivne
lyttesituationer.

I en bivariat analyse er det blevet undersggt, om der kan findes en
sammenhang mellem svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber

Stikprevens fordeling pa indekset over svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber.

Skala Hgreegenskaber Antal Procent
0 Ingen hgreproblemer 183 12
1 514 33
2 407 26
3 252 16
4 117 7
5 46 3
6 16 1
7 Kan ikke hgre lyde &/ 2
| alt 1.571 100
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og den diagnose, svarpersonerne har faet stillet for deres hgrened-
settelse. Der findes i analysen en klar ssmmenhzng, der indeberer,
at svarpersoner med en diagnosticeret let hgrenedsattelse er overre-
prasenterede blandt dem, der oplever fa eller ingen problemer i de
inddragede lyttesituationer. Diagnosegrupperne ‘svert hgrehemmet’,
‘dgvbleven’ og ‘dgv’ er overreprasenterede blandt dem, der enten
oplever store problemer i de inddragede lyttesituationer, eller slet
ikke kan hgre lyde.10 P4 grund af det relativt lave antal svarpersoner,
der har oplyst en diagnose for deres hgrenedsattelse, vil indekset
over svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber saledes i de kom-
mende analyser blive anvendt som mal for hgrenedsettelsens omfang.

Herudover knyttede visse af svarpersonerne individuelle beskrivel-
ser af deres liv som hgrehemmede til spargeskemaet. Disse beskri-
velser udger et righoldigt, perspektiverende materiale i forhold til
det kvantitative materiale fra spgrgeskemaundersagelsen. | tabel 2.3.
nedenfor prasenteres en opgarelse over disse ‘kvalitative’ udsagn fra
svarpersonerne, der ma anskues som den eller de problemstillinger,
den enkelte svarperson fandt vigtigst at naevne pa undersggelses-
tidspunktet. | alt har 277 (18 procent) af svarpersonerne beskrevet
deres situation. | de 277 beskrivelser blev der fundet 462 udsagn,
der relaterede sig til svarpersonens situation som hgrehemmet, i den
falgende tabel vil de hyppigst nzvnte udsagn blive opregnet.

9. Indekset over svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber er baseret pa falgende syv
spergsmal (tallet i parentes angiver hvor mange procent der oplyser problemer i for-
hold til den givne lyttesituation): 1) Kan De hgre lyde? (2%) 2) Har De svert ved at
falge med i en samtale, ndr der er baggrundsstgj? (86%) 3) Har De sveert ved at hare
nogen tale med normal stemme i et roligt rum? (18%) 4) Kan De falge et TV-program
med en lydstyrke, som andre finder acceptabel? (47%) 5) Hgrer De godt nok til at
kunne bruge en almindelig telefon? (21%) 6) Kan De hare en darklokke, en telefon
der ringer eller en alarmklokke? (11%) 7) Har De svert ved at hgre nogen, der taler
heijt i et roligt rum? (10%). De syv spargsmal kan besvares be- eller afkreftende, og
svar, der angiver problemer i forhold til en given lyttesituation, er blevet kodet 1,
mens andre svar kodes 0. Et afkraftende svar pa spargsmal 1 kodes dog til verdien 7,
og indekset kan saledes antage veerdier fra 0 til 7, hvor 0 angiver, at svarpersonen ikke
oplever nogen form for problemer med harelsen, mens vardien 7 indebarer, at svar-
personen slet ikke kan hgre lyde.

10. Chi-square=158,91, df=12,p<0,0001.
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Tabel 2.3.

Oversigt over de hyppigst angivne nggleord, der karakteriserer svarpersonernes beskrivelser af
deres situation som hgreheemmet.

Udsagnstype Horeegenskaber
Problemer med hgreapparat 101
Problemer med at fglge med i samtale, nar der er baggrundsstgj 55)
Glaede over hgreapparat og andre hjelpemidler 55
Problemer pa arbejdsmarkedet 52
Problemer med tinnitus B85
Udbreendt som fglge af hgrehandicap 19
Manglende social forstaelse af hgreheemmedes situation 17
Personlige problemer som fglge af hgrenedseettelse 16
Glaede over/interesse for undersggelse 16
Problemer med social isolation som fglge af hgrehandicap 15
Problemer med at fglge med i TV og radio 14
Hogreskade opstéet pa arbejdsmarkedet 13
Problemer med hensyn til godkendelse af hgreskade som arbejdsskade 13
Problemer i forhold til uddannelse 11
Manglende hjeelpemidler i offentlige bygninger 9
Andet 21
Udsagn i alt 462

Tabellen viser en rekke af de problemer, som hgrenedsattelsen in-
debarer i den harehemmedes daglige liv. Udsagnet Problemer med
hgreapparat indeholder flere dimensioner, der vedrarer problemer
angaende ubehag, tilvenning, vejledning, service, funktion og ven-
tetid. Ligeledes er der en rekke svarpersoner, der angiver, at de sjal-
dent bruger deres hgreapparat, heraf nogen af forfengelighedsarsa-
ger. Udsagnet Problemer pa arbejdsmarkedet er ligeledes karakterise-
ret ved flere dimensioner, der angar problemer i forhold til kolleger,
mgdedeltagelse og tilbageholdenhed i forhold til at informere ar-
bejdslederen om hgrenedsattelsen. Herudover oplever en rekke
svarpersoner problemer i anszttelsen, ligesom nogen har oplevet at
blive fyret eller har skiftet job som fglge af harenedsattelsen.

Svarpersonernes kommentarer til spargeskemaundersggelsen vil, side-
lsbende med materialet fra den kvalitative interviewundersggelse,
Igbende blive inddraget i fremstillingen med henblik pa at illustrere
konkrete problemstillinger med svarpersonernes egne ord.

Efter saledes at have redegjort for de umiddelbare resultater af spar-
geskemaundersggelsen vil det vere relevant kort at diskutere sam-
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mensztningen af den gruppe svarpersoner, der ikke besvarede spar-
geskemaet i forhold til dem, der besvarede skemaet, med henblik pa
at undersgge, om der i den forbindelse kan vare opstdet nogen
skavheder i datamaterialet.

Bortfaldsanalyse

Som det fremgik ovenfor, var det ikke alle svarpersoner, der kunne
eller havde gnske om at medvirke i undersggelsen. | det falgende ses
nermere pa de 20,2 procent af den tilfeldigt udvalgte stikprave, der
ikke besvarede det udsendte spargeskema, dvs. undersggelsens bort-
fald. Den stgrste bortfaldsgruppe er de svarpersoner, der ikke har
reageret pa Socialforskningsinstituttets henvendelse. Om denne
gruppe, der udger 16,3 procent af stikprgven, er det narliggende at
konkludere, at svarpersonerne ikke har haft tid eller lyst til at med-
virke i undersggelsen. Nogen af svarpersonerne kan ogsa have skif-
tet adresse i tiden fra stikprgvens udtrak til spgrgeskemaets udsen-
delse eller af andre arsager ikke modtaget skemaet. | tilleg hertil har
2.8 procent af stikprgven direkte meddelt, at de ikke gnsker at del-
tage i undersggelsen, mens 1,1 procent af stikpraven ikke har be-
svaret skemaet som falge af sygdom eller handicap. Endelig har en
enkelt svarperson veret bortrejst i undersggelsesperioden.

Baggrunden for at analysere bortfaldet skal findes i behovet for at vide,
om bortfaldet er tilfeeldigt og fordeler sig jeevnt ud over de grupper,
der er inkluderet i stikpraven, og dermed ikke underminerer stik-
pregvens reprasentativitet. Skaeevheder i bortfaldet vil oftest manife-
stere sig i form af en underreprasentation af visse grupper i nettostik-
praven, hvilket i givet fald ma give anledning til forbehold i forhold
til undersggelsens konklusioner. Bortfaldsanalysen baserer sig pa
oplysninger om svarpersonernes alder, civilstand, og bopalsamt.

I forhold til det samlede bortfald pa 20,2 procent giver bortfaldet
i forhold til svarpersonernes bopalsamt ikke anledning til de store
betenkeligheder, da bortfaldet for Storstrgams amt er pa 20,9 pro-
cent, mens bortfaldet i Arhus amt med 19,1 procent ligger lidt un-
der gennemsnittet for det samlede bortfald. Nedenfor fremgar det
imidlertid af tabel 2.4, 2.5 og 2.6, hvor bruttostikprgvens og netto-
stikprgvens sammensatning sammenlignes med bortfaldsgruppens
sammensatning i forhold til alder, kan og civilstand, at der er stagrre
problemer med bortfaldet i forhold til disse parametre.
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Tabel 2.4.

Af tabel 2.4 fremgar det, at der ud over de forskellige aldersgrupper
findes statistisk signifikante forskelle i bortfaldet. Ved at sammen-
ligne aldersgruppernes sammensgtning i de tre kolonner, brut-
tostikprave, nettostikprave og bortfaldsgruppe, ses det, at de yngre
svarpersoner mellem 18 og 40 ar er overreprasenterede i bortfalds-
gruppen. | modseatning hertil er de @ldre aldersgrupper underre-
praesenterede i bortfaldsgruppen i forhold til i nettostikpraven.

Sammensatning af nettostikprgve, bortfaldsgruppe og bruttostikprave.
Seerskilt efter alder. Procent.

Aldersgruppe Nettostikprove Bortfaldsgruppe Bruttostikprgve
18 - 34 ar 7 11 8
35-39 ar 5 9 6
40 - 50 ar 21 20 21
Over 50 ar 67 60 66
I alt 100 100 101
Antal 1.571 398 1.969

Chi-square15,384, df=3, p<0,01.

Tabel 2.5.

Sammensatning af bruttostikprgve, nettostikprgve og bortfaldsgruppe. Seerskilt efter ken. Procent.

Kgn Nettostikprave Bortfaldsgruppe Bruttostikprave

Mand 59 63 60

Kvinde 41 37 40

| alt 100 100 100

Antal 1.571 398 1.969
Chi-square=1,934, df=1, p<0,1

I tabel 2.5 ses det ligeledes, at bortfaldet ikke fordeler sig lige i for-
hold til svarpersonernes kan. Kvinderne har veret lidt mere flittige
til at svare pa de udsendte spargeskemaer, end tilfeldet har veret for
mandene, hvilket indebarer, at kvinder i forhold til mand er over-
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repraesenterede i nettostikpragven. Det kansbestemte bortfald er dog
ikke signifikant pa et signifikansniveau pa 5 procent.

| tabel 2.6 belyses bortfaldet i forhold til svarpersonernes civilstand.
Tabellen viser, at bortfaldet pa tvars af de forskellige civilstandska-
tegorier er statistisk signifikant. Enker/enke-mand og is&er ugifte
svarpersoner er markant overreprasenterede i bortfaldsgruppen,
mens gruppen af skilte har en mindre overreprasentation blandt de
bortfaldne svarpersoner. Endelig er gruppen af gifte underreprasen-
teret i bortfaldsgruppen.

Tabel 2.6.
Sammensatning af bruttostikprgve, nettostikprave og bortfaldsgruppe. Saerskilt efter civilstand.
Procent.

Civilstand Nettostikprove Bortfaldsgruppe Bruttostikpregve
Gift 71 57 68
Skilt 13 14 13
Enke/enkemand 3 5 3
Ugift 14 25 16
I alt 101 101 100
Antal 1.571 398 1.969

Chi-square=39,819, df=3, p<0,001.

Det skal yderligere bemarkes, at der kan vere andre faktorer i for-
hold til bortfaldet, som ikke kan belyses med de forhdndenvarende
oplysninger. Her tenkes iser pa faktorer som psykisk overskud og
arbejdsmarkedstilknytning som uafklarede kilder til bortfald. Det er
sandsynligt, at de mere ressourcesvage svarpersoner i bruttostik-
preven ikke har deltaget i samme grad som de mere ressourcesterke,
hvilket indeberer, at de ressourcesvage vil vere underreprasente-
rede i nettostikprgven. Det har imidlertid ikke veeret muligt at ind-
drage sadanne faktorer i bortfaldsanalysen, og der kan derfor ikke
siges noget mere konkret om disse faktorers konsekvenser for net-
tostikprevens reprasentativitet.

Sammenfattende om bortfaldet kan det siges, at der viser sig visse
skeevheder i bortfaldet deri, at @ldre og gifte svarpersoner er signifi-
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kant overreprasenterede i nettostikprgven pa bekostning af yngre
og ugifte svarpersoner. Disse skevheder i bortfaldet er saledes for-
hold, der skal inddrages i overvejelserne, i det omfang svarpersoner-
nes alder og civilstand har indflydelse pa undersggelsens resultater.

2.2. Beskrivelse af kvalitativ
interviewundersggelse

Formalet med undersggelsens kvalitative del har varet at nuancere
det kvantitative materiale fra spgrgeskemaundersggelsen med en
reekke mere personlige betragtninger og erfaringer fra interviewper-
sonerne. Materialet fra de kvalitative interview er primart anvendt
i illustrativt gjemed med henblik pa at perspektivere de kvantitative
analyser.1! Herudover bidrager det kvalitative element i undersggel-
sesdesignet yderligere til at belyse problemstillinger, der ikke lader
sig indfange gennem den kvantitative analysemetode.

Beskrivelse af populationsvalg og interviewpersoner

Den kvalitative interviewundersggelse baserer sig pa personlige in-
terview og deltagerobservation af 17 hgrehemmede personer, der
har deltaget i arbejdsmarkedskurser for hgrehemmede pa hgjskolen
og kursuscenteret Castberggard.2 Populationen i den kvalitative in-
terviewundersggelse er saledes personer, der har oplevet og erkendt
en rekke problemer, som falge af deres hagrenedsettelse, og derpa
har bestemt sig for at deltage i en af kursusrekkerne pa Cast-
berggard. Dette betyder, at populationen for den kvalitative inter-
viewundersggelse ikke kan betegnes som reprasentativ i forhold til
den samlede population af personer med hgrenedsattelse. Gevin-

11. Dette materiale vil blive anvendt sidelgbende med de kommentarer, som svarperso-
nerne afgav i forbindelse med spgrgeskemaundersggelsen, og som er kategoriserede
i tabel 2.3.

12. Under mit besgg pa Castberggard blev jeg indbudt til at deltage i nogle af de kursus-
moduler, som var en del af det kursusforlgh, som interviewpersonerne gennemgik.
Dette indebar séledes, at jeg fik mulighed for at overvare kursisternes diskussioner
af problemstillinger vedrgrende supplerende tekniske hjelpemidler samt hgrenedset-
telsens konsekvenser i arbejdslivet og for personlige relationer. Disse observationer er
dog primert blevet anvendt som implicit og kontekstualiserende materiale, i forbin-
delse med analysen af de kvantitative og kvalitative data, og anvendes saledes ikke eks-
plicit i fremstillingen.
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sten ved at fokusere pa den udvalgte population er imidlertid, at
disse personer har oplevet, erkendt og forholdt sig til hgrerelaterede
problemer i deres dagligdag. Denne gruppes oplevelser, erkendelser
og refleksioner over tilveerelsen som harehemmet, vurderes at vere
relevante i forhold til undersggelsens design, idet den kvalitative in-
terviewundersggelse netop sigter mod at tilvejebringe et illustrativt
0g nuancerende materiale fremfor et materiale af en mere generali-
serbar karakter.

Interviewpersonerne kan deles op i to grupper. Den ene gruppe af
interviewpersoner deltog i kurset ‘Bevar Dit Arbejde’. Dette forlgb
orienterer sig mod hgreh@mmede personer, der er i arbejde, men
har behov for at leere nogle metoder til at tackle hgrenedsettelsen,
for at kunne fungere bedre pa arbejdspladsen, og derigennem bevare
tilknytningen til arbejdsmarkedet. Den anden gruppe af svarperso-
ner deltog i kurset ‘Harehe@mmede | Arbejde’, som orienterer sig
mod hgreh@mmede personer, der star udenfor arbejdsmarkedet, og
sigter mod at ruste hareh@mmede til at finde et arbejde og fungere
i arbejdslivet.

Med undtagelse af at interviewpersonerne er felles om, at have op-
levet og erkendt hgrerelaterede problemer pa arbejdspladsen og
i privatlivet, kan gruppen af interviewpersoner karakteriseres som
verende af en ganske sammensat karakter, hvad angar alder, ar-
bejdsmassige forhold, uddannelse, familieforhold og geografisk
placering. Herudover blev der ogsa fundet stor variation i inter-
viewpersonernes hgrerelaterede problemer, da nogle — pa papiret —
havde ganske sma hgrenedsxttelser, mens andre fungerede som
devblevne. Ligeledes var nogen interviewpersoner fadt med deres
hgrenedsettelse, mens andre kunne Karakteriseres som sakaldt ‘ny-
hgrehemmede’, da deres hgrenedsettelse var opstaet og erkendt
i lgbet af de seneste par ar. Herudover var nogle af interviewper-
sonerne, deres hgrenedsattelse til trods, meget fglsomme over for
hgje lyde, mens andre ved siden af deres hgrenedsattelse havde pro-
blemer med tinnitus.

Beskrivelse af interviewenes form

Interviewene blev gennemfart som personlige samtaler, der var
dbne og problemorienterede i deres form. Samtalerne orienterede
sig mod undersggelsens overordnede temaer og kan karakteriseres
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som semistrukturerede interview, da det var de problemstillinger,
som interviewpersonerne selv fandt det mest interessant at bergre
i relation til deres erfaringer fra arbejdsmarkedet, privatsferen samt
eventuelle uddannelsesmassige erfaringer, der blev centrale i de en-
kelte interview. Der var af denne grund heller ikke udarbejdet en
decideret interviewguide for interviewene.

Deltagelsen i de personlige interview baserede sig pa frivillighed, og
interviewpersonerne kunne til enhver tid afslutte interviewet, hvilket
ingen af interviewpersonerne dog valgte at ggre. Samtalerne havde
en varighed pa mellem 20 og 75 minutter afhangigt af samtalens
forlgb samt, hvor meget den enkelte interviewperson havde pa hjerte.

Sammenfattende om det materiale, der blev indsamlet i den kvali-
tative interviewundersggelse, kan det siges, at det fremstar som et
nuancerende og perspektiverende supplement til det materiale, der
blev indsamlet i forbindelse med spgrgeskemaundersggelsen.

2.3. Analytisk veegtning af det
indsamlede materiale

Materialet fra den kvalitative og den kvantitative interviewunder-
sggelse ma, som anfert i indledningsvis, anskues som to komple-
mentere datakilder, der belyser forskellige aspekter af de problem-
stillinger, der vil blive diskuteret i de falgende kapitler.

Med hensyn til det indbyrdes forhold mellem de to datakilder, skal
det anfgres, at materialet fra den kvanititative interviewunder-
spgelse udger fundamentet for den fglgende fremstilling. Dette
skyldes dels, at det kvantitative materiale fremstar som det mest rig-
holdige og relevante fra de to datakilder, da der ikke tidligere er fore-
taget repraesentative undersggelser af hgrehemmedes vilkar i en skan-
dinavisk sammenhang. Dernast er den kvantitative interviewun-
dersggelse — rent tematisk — den bredest favnende af de to
interviewundersggelser, hvilket indebarer, at det blev fundet mest
hensigtsmassigt at disponere den falgende fremstilling ud fra det
kvantitative materiale.

Den kvalitative interviewundersggelse udger imidlertid et vigtigt
supplement til den kvantitative interviewundersggelse, idet det kva-
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litative materiale bidrager til at illustrere og nuancere de problem-
stillinger, hvis udbredelse belyses gennem det kvantitative materiale.
Herudover bidrog den kvalitative interviewundersggelse, gennem
de semi-strukturerede interview abne form til en validering af ma-
terialet fra den kvanititative interviewundersggelse, da interviewene
fokuserede pa de problemstillinger, som interviewpersonerne selv
fandt var mest centrale. Der blev fundet en hgj grad af korrespon-
dens mellem de problemstillinger, der blev bergrt i den kvantitative
interviewundersggelse og de problemstillinger, som interviewperso-
nerne fokuserede pa i den kvalitative interviewundersggelse. Denne
korrespondens giver indtryk af, at der i det spgrgeskema, der ud-
gjorde grundlaget for den kvantitative interviewundersggelse, blev
fokuseret pa en rekke problemstillinger, der var vasentlige for de
personer, der medvirkede i den kvalitative interviewundersggelse.

* % %

Efter sdledes at have redegjort for undersggelsens materiale, vil der
i de felgende fem kapitler blive fokuseret pa hgrenedszttelsens kon-
sekvenser for hgrehe@mmedes vilkar pa arbejdsmarkedet og i ud-
dannelsessystemet, ligesom hgrenedsettelsens konsekvenser for
hareh@mmedes sociale liv og personlige velbefindende ogsa vil blive
belyst.
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KAPITEL 3

HOREHAMMEDES VILKAR
PA ARBEJDSMARKEDET

3.0. Indledning

I forbindelse med vurderingen af hgreh@mmedes samfundsmassige
muligheder vil det veere oplagt farst at kaste et blik pa hgrehemme-
des tilknytning til arbejdsmarkedet. | det falgende vil der blive fo-
kuseret pa, i hvilken grad svarpersonerne fra spargeskemaunder-
sggelsen har fundet eller bevaret fodfastet pa arbejdsmarkedet pa
trods af deres hgrenedsattelse ligesom grupper, der er s&rligt udsatte
for at miste arbejdsmarkedstilknytningen, vil blive sggt identificeret.

Deltagelse i arbejdslivet ma anskues som et centralt led i det enkelte
menneskes integration i samfundslivet, da det at have et arbejde
ikke blot giver den enkelte mulighed for at forsgrge sig selv, men
ogsa placerer individet i en rekke identitets- og selvveerdsstimule-
rende sociale sammenhzange. Arbejdslivets betydning for det enkelte
menneske belyses i nedenstaende citat:

“Arbejdet fungerer i mange sammenhange som en veasentlig — om
ikke den veesentligste enkeltstaende — socialt integrerende faktor i
samfundet. Ud over et indlysende gkonomisk incitament til at ar-
bejde, er der saledes ofte en raekke andre arsager til at arbejde. For
det farste skaber arbejdet sociale kontakter og band til andre indivi-
der i samfundet. For det andet giver arbejdet mulighed for at an-
vende faglige og personlige evner og kvalifikationer. Arbejdet skaber
med andre ord grundlag for personlig og faglig identitet. For det
tredje kan arbejdet give en folelse af vaerdi for samfundet (og andre
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mennesker) — arbejdet forbinder saledes individ og samfund. Efter-
som der generelt eksisterer steerke samfundsmassige normer for ar-
bejde og det at have et arbejde, vil individet for det fjerde fa social
identitet og anseelse i det gvrige samfund i kraft af arbejdet. [...] Der
foregar saledes en ikke uvasentlig social integration via arbejdet —
bade pa den enkelte arbejdsplads, men ogsa i forhold til den gvrige
del af samfundet (Kongshgj Madsen m.fl., 1997: 73f)”.

Diskussionen af hgrehe@mmedes tilknytning til arbejdsmarkedet vil
fokusere pa, hvorledes beskaftigelsessituationen ser ud for denne
gruppe og dermed ogsa pa, hvor stor en del af stikpraven der er ude-
lukket fra det sociale fellesskab, der findes pa arbejdspladsen. Her-
udover er det relevant at rette sggelyset mod en afklaring af, hvilke
typer af hovedbeskeftigelse der om nogen er fremherskende blandt
svarpersonerne. Svarpersonernes beskeftigelsessituation vil blive ana-
lyseret i forhold til en reekke baggrundsfaktorer, som uddannelses-
niveau, ken, alder, grad af hgrenedsettelse og supplerende tekniske
hjelpemidler. En sddan analyse vil tillade at identificere grupper,
der ikke oplever problemer i forhold til arbejdsmarkedet, ligesom
det ogsa vil kunne lade sig gare at spore de, der kunne bruge en ek-
stra skub for at komme i beskeftigelse. Herudover vil en rakke pro-
blemstillinger angaende arbejdstidsforbrug, harerelateret arbejds-
ophgr, vurderingen af mulighederne for nyt arbejde, mobilitet og
efteruddannelse, kompensation, samt aktivering og revalidering blive
diskuteret i det falgende, ligesom svarpersonernes indkomstforhold
og forsargelsesgrundlag ogsa vil blive sagt belyst.

3.1. Svarpersonernes beskeaftigelses-
situation

| forhold til diskussionen af harehemmedes tilknytning til arbejds-
markedet, vil det indledningsvist vere relevant, at undersgge svar-
personernes beskaftigelsesmassige status.

Tidligere skandinaviske undersagelser af deve og hgrehemmede per-
soners tilknytning og vilkar i forhold til arbejdsmarkedet!3 viser, at

13. For en mere udtemmende diskussion af tendenserne i den nyere skandinaviske litte-
ratur pa omradet, se Clausen (2001)
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Tabel 3.1.

deve og hgreh&mmede sammenlignet med normalthgrende perso-
ner oplever en rekke problemer med at manifestere sig pa arbejds-
markedet. Arbejdslgshedsniveauet er hgjere blandt dgve og hare-
ha@mmede personer i de skandinaviske lande, end tilfeldet er det for
de skandinaviske befolkninger som helhed (Riisager & Eskildsen,
1992: 109; Divaris & Sgrensen, 1996: 8f; Roald m.fl., 1991: 42;
Liljegren & Johansson, 1998: 18ff). Den relativt hgje arbejdslas-
hedsfrekvens blandt hgreh&mmede, som de refererede undersggel-
ser indikerer, skal yderligere forstas pa baggrund af, at hgrehaem-
mede generelt synes at sta til radighed for arbejdsmarkedet i et la-
vere omfang, end tilfeldet er det for gennemsnitsbefolkningerne
i de skandinaviske lande (Divaris & Sgrensen, 1996: 8f; Watt-Bool-
sen, 1992: 17; Liljegren & Johansson, 1998: 19; Kimo, 1990: 75).
De mest sikre tal, der er tilgengelige i denne sammenhang, stam-
mer fra en svensk arbejdskraftundersggelse, der viser, at 64 procent
af de svenske hgrehemmede star til radighed for arbejdsmarkedet
i forhold til 81 procent af befolkningen som helhed (Liljegren & Jo-
hansson, 1998: 19). | tabel 3.1 prasenteres en oversigt over typer
af hovedbeskeftigelse blandt svarpersonerne i undersggelsen.

Oversigt over typer af oplyst hovedbeskeeftigelse blandt svarpersonerne i undersggelsen.

Beskeeftigelseskategori Antal Procent
Selvstaendig erhvervsdrivende 116 8
Medhjeelpende aegtefeelle 8 1
Fagleert arbejder 207 14
Ikke-fagleert arbejder 185 12
Funktioneer eller tjenestemand 425 28
Under uddannelse 38 2
Fartidspensionist 272 18
Arbejdslgs med arbejdslgshedsdagpenge 59 4
Arbejdslgs med kontanthjeelp 19 1
Arbejdslgs i aktivering 21 1
Under revalidering 28 2
Andet 152 10
| alt 1.525 101

Note: 47 svarpersoner har ikke besvaret spgrgsmalet "Hvad er deres nuvaerende hovedbeskaeftigelse?", hvorfor kun 1.525 af
stikprevens 1.572 svarpersoner figurerer i tabel 3.1.
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| tabellen ses det, at godt 60 procent af svarpersonerne (941 perso-
ner) oplyser, at de er i arbejde, mens de resterende svarpersoner an-
giver fgrtidspension, uddannelse, arbejdslgshed, revalidering eller
‘andet’, som hovedbeskaftigelse. Af tabel 3.1 fremgar det yderligere,
at den naststarste hovedbeskaftigelsesgruppe er gruppen af fartids-
pensionister, der udger 18 procent af stikpreven, mens antallet af
fartidspensionister pa landsplan pa undersggelsestidspunktet kun
var knap 7 procent i aldersgruppen 15 til 64 ar.14 Dog fremgar det
af tabel 3.2, at overreprasentationen af hgreh&mmede blandt far-
tidspensionisterne bliver mindre markant, nar der kontrolleres for
svarpersonernes alder.

Tabel 3.2.
Andel fgrtidspensionister i stikprgven af hgreheemmede sammenlignet med andelen af fgrtidspen-
sionister i befolkningen som helhed i alderen 15-64 i 2001. Seerskilt efter alder. Procent.

Aldersgruppe Hele befolkningen Antal Horeheemmede Antal
15 - 29 ar 1 975.755 2 61
30 - 39 ar 3 816.854 7 120
40 - 49 ar 7 746.846 14 321
50 - 59 ar 13 755.395 20 763
60 - 64 ar 21 273.717 27 260
| alt 7 3.568.567 18 1.525

Note: For de hgrehzemmede svarpersoner gar den yngste alderskategori fra 18 til 29 &r.

| tabel 3.3 sammenlignes svarpersonernes beskaftigelsesmassige
status med den beskaftigelsesmassige status for hele befolkningen.

| forhold til tabellen skal det navnes, at den aldersmassige afgraens-
ning af stikpreven af hgrehemmede og befolkningen som helhed
ikke er sammenfaldende i de tilgengelige statistikker. Det mest val-
ide sammenligningsgrundlag mellem de to grupper findes i alders-
gruppen 30 til 54 ar, der saledes danner grundlaget for tabel 3.3.

14. Denne procentsats er beregnet pa baggrund af oplysninger angéende antallet af mod-
tagere af fortidspension delt med den samlede befolkning i aldersgruppen 15 til 64
ar. Kilde: Danmarks Statistikbank, tabel PEN 1 og BEF 2 (2001).
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Tabel 3.3.

Svarpersonernes beskaftigelsesmaessige status for aldersgruppen 30-54. Sammenlignet med den
beskeeftigelsesmaessige status for befolkningen som helhed i alderen 30-54 i 2001. Procent.

Hele befolkningen Horeheemmede
Beskeeftigede 86 79
Arbejdslgse S 6
Udenfor arbejdsstyrken 11 19
I alt 100 100
Antal 1.943.000 742

Kilde: Danmarks Statistikbank, AKU 1(2001K3). | denne tabel er alle beskaeftigelseskategorierne fra tabel 3.1 inddraget. Der skal

i denne sammenhaeng knyttes en kommentar til, hvorledes de svarpersoner, der har oplyst 'Andet’ som hovedbeskeeftigelse, er
indplaceret i tabellen. | forbindelse med et senere spgrgsmal i spgrgeskemaet bliver svarpersonerne bedt om at oplyse om de star
til rddighed for arbejdsmarkedet. De svarpersoner, der har oplyst 'Andet’ som hovedbeskaeftigelse er ud fra dette spgrgsmal saledes
blevet sorteret i to grupper, hvor den ene gruppe bestar af dem, der stér til radighed for arbejdsmarkedet, mens den anden gruppe
ikke star til radighed. Herefter er gruppen af dem, der star til rddighed, pa baggrund af ledighedsprocenten for den gvrige del af
stikpraven (7,5 %) blevet delt op i en gruppe af beskaftigede og en gruppe af arbejdslgse.

Af tabellen fremgar det, at de hgreh@mmede svarpersoner i den re-
levante aldersgruppe har en lavere erhvervsfrekvens end befolknin-
gen som helhed, idet 81 procent af de hgrehemmede svarpersoner
star til radighed for arbejdsmarkedet i forhold til en erhvervsfre-
kvens pa 89 procent for befolkningen som helhed. Ud over den la-
vere erhvervsfrekvens i stikpraven spores der i tabellen ogsa en over-
ledighed blandt hgrehe@mmede, da ledigheden for de hgrehem-
mede svarpersoner i alderen 30 til 54 er dobbelt s stor som
i befolkningen som helhed. Ledigheden i hele stikpraven af hgre-
haemmede var pa 7,5 procent i forhold til en ledighed pa 4,8 pro-
cent pa landsplan pa undersggelsestidspunktet.15 Ligeledes viser ta-
bel 3.3, at flere hgreh®mmede star uden for arbejdsmarkedet, end
tilfeldet er det for befolkningen som helhed.

Endelig oplyser 42 procent af svarpersonerne, at de i deres nu-
veerende eller seneste stilling var ansat i den offentlige sektor, mens

15. Kilde: Danmarks Statistikbank, tabel AKU2 (2001K3). Erhvervsfrekvensen beregnes
som arbejdsstyrken (beskeftigede og ledige personer) delt med den samlede befolkning.
Ledighedstallet beregnes som andelen af ledige udenfor aktivering delt med den sam-
lede arbejdsstyrke. Beskeftigelseskategorierne 'Under uddannelse’, 'Fartidspensionist’
0g 'Under Revalidering’ indregnes ikke i arbejdsstyrken. Beskaftigelseskategorien
"Andet’ er som beskrevet i noten til tabel 3.2 sggt indregnet i de tre grupper i tabellen.
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Tabel 3.4.
Sammenligning af stikpreven med hele befolkningen i alderen 15-66 ar i 1996. Szerskilt efter
erhverv. Procent.

Erhvervskategori Hele befolkningen Horeheemmede
Selvsteendig 9 12
Medarbejdende aegtefeelle 1 1
Fagleert arbejder 13 22
Ikke-fagleert arbejder 24 20
Funktioneer eller tjenestemand 54 45
| alt 101 100

Note: Danmarks Statistik ophgrte i 1996 med at registrere befolkningen i forhold til ovenstaende erhvervskategorier. Af hensyn til
klarheden i spgrgeskemaet blev disse erhvervskategorier imidlertid fastholdt pa trods af, at sammenligningsgrundlaget dermed ikke
ville veere helt up to date. Ovenstdende sammenligning ber séledes anskues som en grov illustration af de forskelle der findes mellem
stikprgven og befolkningen som helhed. Kilde: Danmarks Statistikbank, RAS1.

58 procent var ansat i den private sektor i deres nuvarende eller
seneste stilling.

Inden der tages hul pa diskussionen af, hvilke faktorer der er be-
stemmende for svarpersonernes hovedbeskeftigelse, vil det vare re-
levant at kaste et blik pa de svarpersoner, der er i arbejde med hen-
blik pa at sammenligne, hvilke typer af jobs disse har i forhold til
befolkningen som helhed. Af tabel 3.4 fremgar det, at svarperso-
nerne i forhold til befolkningen som helhed er overrepresenterede
blandt selvstendige og iser blandt faglerte arbejdere, mens de er
underreprasenterede i forhold til funktionzrer/tjenestemand og
ikke-faglerte arbejdere. Overreprasentationen af de faglaerte arbej-
dere i stikpraven er ikke sa overraskende, da disse i forhold til grup-
pen af funktionarer og tjenestemand ma forventes at have en starre
risiko for at fungere i forholdsvis stejfyldte miljger i deres arbejdssi-
tuation. Det er imidlertid mere overraskende, at de ikke-faglerte ar-
bejdere er underreprasenterede i forhold til befolkningen som hel-
hed, da denne gruppe i lighed med de faglerte arbejdere ogsa ma
forventes i hgjere grad at veaere eksponeret for et stgjfyldt arbejds-
miljg. En forklaring pa denne skevhed mellem faglarte og ikke-fag-
lerte arbejdere kan veere, at ikke-faglerte arbejdere i lavere grad end
faglarte arbejdere opfattes som ngglemedarbejdere pa arbejdsplad-
sen, og dermed fremstar som lettere udskiftelig arbejdskraft, safremt
harenedsattelsen giver problemer i arbejdssituationen. Da der ikke
er spurgt til ledige og pensioneredes tidligere hovedbeskeftigelse
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i denne undersggelse, er der imidlertid ikke mulighed for at under-
sgge denne hypotese narmere. Overreprasentationen af selvstaen-
dige i stikprgven kan have sin drsag i, at flere hgrehemmede end
normalthgrende starter egen virksomhed, pa grund af vanskelighe-
der med at finde anden beskaftigelse, som falge af deres harehandi-
cap. Et lignende manster er ogsa observeret i forhold til andre mar-
ginalgrupper pa arbejdsmarkedet (jf. Dohlmann, 2001).

Determinanter for beskeeftigelsesmgnstret i stikprgven
I det falgende vil fordelingen pa de forskellige beskaftigelseskatego-
rier blive analyseret i forhold til en rekke baggrundsvariable med
henblik pa at spore, hvilke faktorer der er bestemmende for svarper-
sonernes placering pa arbejdsmarkedet.

Svarpersonernes placering i forhold til arbejdsmarkedet er analyse-
ret i forhold til fglgende forklaringsvariable: svarpersonernes funk-
tionelle hareegenskaber (jf. tabel 2.2), tidspunkt for hgrenedsettel-
sens indtraeden, hyppigheden af svarpersonernes brug af deres hgre-
apparat, konstateret tinnitus, konstateret Ménieres sygdom, ligesom
svarpersonernes ken, alder, uddannelsesniveau og bopalsamt ogsa
vil blive analyseret i forhold til beskeftigelsesmanstret i stikpraven.
Idet der inddrages mere end en forklarende variabel, vil det vare
hensigtsmassigt at anvende en multivariat analysemetode, da en
sadan metode vil tillade os at kontrollere en given forklaringsvaria-
bels forklaringskraft pa baggrund af de gvrige forklaringsvariables
bidrag til den samlede model.16

I det falgende vil der blive redegjort for resultaterne af en analyse af,
hvilke treek der karakteriserer dem, der enten er i arbejde eller un-

16. Den analysemodel, der her er taget i anvendelse, er logistisk regressionsanalyse (Proc
logistic i SAS 8.01 for Windows). Da denne model har sin styrke i forhold til afhen-
gige variable med et dikotomt udfaldsrum, vil de afh@ngige variable blive kodet sle-
des, at den tilstand der sgges forklaret (eksempelvis at svarpersonen er i arbejde) an-
tager én veerdi, mens de gvrige tilstande, der er indeholdt i den afhangige variabel, vil
antage den anden verdi. Et sadant design vil tillade os at se, hvilke faktorer der betin-
ger den undersggte tilstand i forhold til de gvrige mulige tilstande, som den afhen-
gige variabel indeholder information om. Med mindre andet angives vil denne analy-
semodel blive taget i anvendelse i multivariate analyser, og det skal i den forbindelse
pointeres, at der i alle analyser vil blive opereret med et signifikansniveau pa 5 procent.
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der uddannelse i forhold til de gvrige beskaftigelseskategorier i stik-
praven (fgrtidspensionister, arbejdslase, revalidender og de, der an-
givet ‘andet’ som beskaftigelse). De uddannelsesaktive er dermed
blevet inkluderet i gruppen af beskaftigede udfra den betragtning,
at uddannelsesaktive regnes som beskaftigede gennem deres uddan-
nelsesforlagb.

Analysen viser, at svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber bidra-
ger signifikant til forklaringen af sandsynligheden for at veere i be-
skeftigelse eller under uddannelse. Ikke overraskende findes det, at
jo starre en hgrenedsattelse en person har, jo vanskeligere er det at
finde fodfeste pa arbejdsmarkedet, idet risikoen for eksempelvis ar-
bejdslashed eller fgrtidspensionering forgges i takt med hgrened-
seettelsens omfang. Herudover viser analysen, at kvinder i stikpraven
har en starre risiko for at veere uden for beskaftigelse eller uddan-
nelse end mendene. Det findes ogsa, at mulighederne for at vare
i beskeftigelse eller under uddannelse falder i takt med svarperso-
nernes alder. Endelig viser analysen, at chancerne for at finde be-
skeftigelse stiger i forbindelse med svarpersonernes uddannelsesni-
veau. Selvom denne sammenhzang ikke rummer det store umiddel-
bare overraskelsesmoment, er den interessant i forhold til den
analyse af hgreh@mmedes vilkar i uddannelsessystemet, der vil blive
foretaget i kapitel 5.17

Pa grund af den store gruppe af fartidspensionister i stikpraven blev
det fundet relevant at foretage en lignende analyse af denne gruppe
seerskilt med henblik pa at undersgge, hvilke faktorer der har ind-
flydelse pa sandsynligheden for fartidspensionering. Resultaterne af
denne analyse svarer til resultaterne af analysen af sandsynligheden
for at veere i arbejde eller under uddannelse, deri at jo darligere svar-
personernes funktionelle hgreegenskaber er, des starre er sandsynlig-
heden for fgrtidspensionering. Analogt med resultaterne i den fore-
gaende analyse konfronteres kvinder med en starre risiko for far-
tidspensionering end mand, hvilket ogsa er tilfeldet for de ldre og

17. Jf. bilagstabel 3.1. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: tidspunkt for hgrenedsattelsens indtreeden, hyppighed af brug
af hereapparat, tinnitus, Ménieres sygdom og bopalsamt. Ingen af disse variable var
signifikante pa et signifikansniveau pa 5 procent.
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lavt uddannede svarpersoner i stikpraven. Endelig findes der blandt
personer med Méniéres sygdom ogsa en starre risiko for fartidspen-
sionering, end tilfzldet er det for gennemsnittet i stikprgven.18

Pa trods af, at svarpersonernes bopalsamt ikke er signifikant som
forklaringsvariabel i ovenstaende analyser, skal det naevnes, at der er
stor forskel pa antallet af fertidspensionister i de to amter, der er
inddraget i undersggelsen, da knap 15 procent af svarpersonerne fra
Arhus Amt er fartidspensionerede i forhold til knap 22 procent i
Storstrams Amt.

Pa baggrund af analysen kan det saledes konkluderes, at hgrened-
settelsens omfang har konsekvenser for muligheden for at finde og
fastholde et arbejde, ligesom harerelaterede faktorer ogsa har betyd-
ning for sandsynligheden for fgrtidspensionering.

Arbejdsmarkedstilknytning og marginalisering

I stikprgven

Arbejdslgshedsprocenten i stikprgven var pa undersggelsestids-
punktet 7,5 procent. | det falgende vil der blive fokuseret pa de
svarpersoner i arbejdsstyrken, der har veret arbejdslgse inden for de
seneste tre ar. | tabel 3.5 opregnes de i arbejdsstyrken indeholdte
svarpersoners tilknytning til arbejdsmarkedet i de seneste tre ar.

I tidligere undersggelser er arbejdsstyrken pa baggrund af arbejds-
markedstilknytningen blevet delt op i tre grupper; kernearbejds-
styrken, marginalgruppen og personer med lgs tilknytning til ar-
bejdsmarkedet. Ifglge Ingerslev og Pedersen (1996: 40f) karakteri-
seres kernearbejdsstyrken ved en ledighedsgrad pa maksimalt 15
procent i en given periode, mens marginalgruppen er karakteriseret
ved en ledighedsgrad pa 70 procent eller derover. Endelig har grup-
pen af personer med lgs tilknytning til arbejdsmarkedet en ledig-
hedsgrad mellem 15 og 70 procent i et givet tidsforlgb.

18. Jf. bilagstabel 3.2. Analysen er gennemfgrt med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: tidspunkt for hgrenedsattelsens indtreeden, hyppighed af brug
af hgreapparat, tinnitus og bopelsamt. Ingen af disse variable var signifikante pa et
signifikansniveau pa 5 procent.
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Tabel 3.5.

Svarpersonernes tilknytning til arbejdsmarkedet gennem de seneste tre ar.

Antal Procent
Fast beskaeftigelse gennem seneste 3 ar 877 83
0 — 6 maneders arbejdslgshed 61 6
6 — 12 maneders arbejdslgshed 32 3
12 — 24 maneders arbejdslgshed 40 4
24 - 36 maneders arbejdslgshed 11 1
Arbejdslgs gennem seneste 3 ar 38 4
| alt 1.059 101

| forhold til tabel 3.5 svarer kernearbejdsstyrken til de svarpersoner,
der har vaeret beskftigede gennem de seneste tre ar eller har ople-
vet 0 til 6 maneders ledighed i denne periode. Marginalgruppen
svarer til de to nederste rekker, der har veret ledige i mere end 24
maneder over de seneste tre ar. Ifglge denne opgarelsesmetode til-
harer 89 procent af arbejdsstyrken i stikprgven kernearbejdsstyr-
ken, mens 7 og 5 procent henholdsvis tilhgrer gruppen af lgst til-
knyttede og marginalgruppen. | det falgende vil det blive undersggt,
hvilke faktorer der betinger de relevante svarpersoners tilknytning
til henholdsvis kernearbejdsstyrken og marginalgruppen. Analysen
vil basere sig pa falgende forklaringsvariable: svarpersonernes funk-
tionelle hgreegenskaber, tidspunkt for hgrenedszttelsens indtre-
den, hyppigheden af svarpersonernes brug af deres hgreapparat, tin-
nitus, Méniéres sygdom. Endelig vil svarpersonernes kan, alder, ud-
dannelsesniveau, bopalsamt og sektoranszttelsesforhold i nuvarende
eller tidligere beskeftigelse ogsa blive analyseret i forhold til arbejds-
markedstilknytningen i stikpraven.

Analysen af, hvilke faktorer der betinger svarpersonernes tilknyt-
ning til kernearbejdsstyrken, viser, at svarpersonernes funktionelle
hareegenskaber har konsekvenser for mulighederne for at have en fast
tilknytning til arbejdsmarkedet, idet tilhgrsforholdet til kernear-
bejdsstyrken svaekkes i takt med, at herenedsattelsens omfang sti-
ger. Herudover blev der fundet en sammenhang mellem uddannel-
sesniveauet i stikpragven og sandsynligheden for at tilhgre kernear-
bejdsstyrken saledes, at mulighederne for at opna og bevare en stabil
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tilknytning til arbejdsmarkedet gges, jo bedre uddannede svarper-
sonerne er.19

I forhold til tilhgrsforholdet til marginalgruppen viser svarperso-
nernes uddannelsesniveau sig som den eneste signifikante forkla-
ringsfaktor. I overensstemmelse med tidligere undersggelser (Inger-
slev & Pedersen, 1996: 67) viser denne analyse saledes, at lavt ud-
dannede svarpersoner konfronteres med en starre risiko for at blive
marginaliserede i forhold til arbejdsmarkedet end svarpersoner med
en kompetencegivende uddannelse. | forleengelse heraf skal det nav-
nes, at ingen af de hgrerelaterede forklaringsfaktorer ydede signifi-
kante bidrag til forklaringen af arsagerne til svarpersonernes tilhgrs-
forhold til marginalgruppen.20

Analysen af arbejdsmarkedstilknytning og marginalisering 1 stik-
prgven viser saledes, at en hgrenedszttelse forringer mulighederne
for at finde et stabilt fodfeste pa arbejdsmarkedet. | tilleg hertil vi-
ser svarpersonernes uddannelsesbaggrund sig at vere en central fak-
tor i forhold tilsvarpersonernes placering i savel kernearbejdsstyrken
som i marginalgruppen. Harenedsattelsen kan yderligere vise sig at
have en indirekte effekt pa mulighederne for at opna en stabil til-
knytning til arbejdsmarkedet, safremt hgrenedsxttelsen viser sig at
have negative konsekvenser for uddannelsesaktive hareh@mmedes
udbytte af undervisningen.

19. Jf. bilagstabel 3.3. Analysen er gennemfgrt med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: alder, kan, tidspunkt for hgrenedsettelsens indtreden, hyp-
pighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Méniéres sygdom og bopalsamt. Ingen af
disse variable var signifikante pa et signifikansniveau pa 5 procent.

20. Jf. bilagstabel 3.4. Analysen er gennemfgrt med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: alder, kan, funktionelle hgreegenskaber, tidspunkt for hare-
nedsattelsens indtraeden, hyp-pighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Méniéres syg-
dom og bo-pzlsamt. Ingen af disse variable var signifikante pa et signifikansniveau
pé 5 procent.
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3.2. Ugentlig arbejdstid og leengden af
arbejdslivet

| forleengelse af analysen af arbejdsmarkedstilknytningen i stik-
pregven er det relevant at undersgge, om hgrenedsettelsen har kon-
sekvenser for svarpersonernes ugentlige arbejdstidsforbrug, ligesom
det vil veere relevant at undersgge, om hgrenedsattelsen har konse-
kvenser for varigheden af svarpersonernes arbejdsmarkedstilknyt-
ning.2t

En analyse af arbejdstidsforbruget i stikpraven viser, at den gen-
nemsnitlige oplyste arbejdstid er eller var pa 37,6 timer om ugen i
svarpersonernes nuvarende eller seneste job. Dette gennemsnit
dakker over en spredning i stikpreven fra 4 til 100 oplyste arbejds-
timer om ugen. Analysen viser videre, at der ikke findes en signifi-
kant sammenhang mellem svarpersonernes funktionelle hgregen-
skaber og deres oplyste arbejdstid. I stikprgven findes der en positiv
sammenhang mellem uddannelsesniveau og ugentligt arbejdstids-
forbrug, ligesom meand arbejder mere end kvinder og privatansatte
mere end offentligt ansatte.22

| spagrgeskemaet er svarpersonerne blevet bedt om at oplyse, hvor
mange ar de sammenlagt har haft et arbejde. 26 svarpersoner oply-
ser, at de aldrig har veeret i beskeftigelse, og spredningen pa de re-
sterende svar gar fra 1 til 50 ar. | det fglgende vil det blive under-
sggt, hvilke faktorer der betinger varigheden af svarpersonernes ar-
bejdsmarkedstilknytning. Ikke overraskende viser analysen en klar
sammenhang mellem svarpersonernes alder og varigheden af deres
arbejdsmarkedstilknytning, ligesom det findes, at mand, privat an-
satte og personer i Storstrams Amt er lengere tid pa arbejdsmarkedet
end kvinder, offentligt ansatte og personer bosiddende i Arhus Amt.

21. Da de anvendte afh@ngige variable males pa intervalskalaniveau, vil analy-serne i dette
afsnit basere sig pa lineer regression.

22. Jf. bilagstabel 3.5. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: alder, funktionelle hgreegenskaber, tidspunkt for hgrenedsat-
telsens indtraden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Méniéres sygdom,
handicappolitik pa arbejdspladsen, adgang til supplerende tekniske hjaelpemidler og
bopelsamt. Ingen af disse variable var signifikante pa et signifikansniveau pa 5 procent.
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Mest interessant for denne problemstilling er det dog, at der findes
en signifikant sammenhang mellem svarpersonernes funktionelle
hareegenskaber og varigheden af deres arbejdsmarkedstilknytning.
Sammenhangen viser, at jo darligere harelsen er, des kortere er va-
righeden af den gennemsnitlige arbejdsmarkedstilknytning. Endelig
blev det fundet, at uddannelseslzngden har indflydelse pa lengden af
svarpersonernes arbejdsliv, idet svarpersoner med en lengerevarende
uddannelse generelt befinder sig kortere tid pa arbejdsmarkedet end
svarpersoner med ingen eller kortvarig uddannelsesbaggrund.23

3.3. Hgrenedseettelse og arbejdsophgar

Svarpersonerne er i spgrgeskemaet blevet bedt om at oplyse om
harenedsattelsen har varet arsag til, at de har mistet et arbejde. Af
tabel 3.6 fremgar det, at 8 procent af svarpersonerne enten af egen
drift eller pa grund af opsigelse fra arbejdspladsen har afsluttet et be-
skaftigelsesforlgb som falge af deres hgrenedsettelse.

Tabellen viser yderligere, at det kun er 4 procent af svarpersonerne,
der ufrivilligt har oplevet at forlade en arbejdsplads som falge af de-
res hgrenedsattelse. At sa forholdsvis lav en andel af svarpersonerne
har oplevet ufrivilligt at miste et arbejde pa grund af hgrenedszttel-
sen indikerer, at der pa arbejdspladserne i Danmark eksisterer en
forstaelse for og en vilje til at arbejde med de problemstillinger, som
en hgrenedsattelse indebzarer.

Analyseres tabel 3.6 i forhold til svarpersonernes funktionelle hare-
egenskaber ses det, at det is@r er personer med en darlig funktionel
harelse, der har oplevet at afslutte et beskaftigelsesforlgb pa grund
af hgrenedsettelsen. Ligeledes har personer med tinnitus og Méniéres

23. Jf. bilagstabel 3.6. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: tidspunkt for hgrenedsattelsens indtreeden, hyppighed af brug
af hgreapparat, tinnitus, Méniéres sygdom, handicappolitik pa arbejdspladsen ad-
gang til supplerende tekniske hjelpemidler. Ingen af disse variable var sig-nifikante
pa et signifikansniveau pa 5 procent.

24. Disse sammenhznge er fundet i en chi-square test. Chi-square (funktionel hgrelse) =

58,68, df=15, p<0.0001. Chi-square (tinnitus) = 15,65, df=5, p=0.0079. Chi-square
(Méniére) = 16,83, df=5, p=0.0048.
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Tabel 3.6.

Tilfeelde af og eventuel baggrund for arbejdsophgr i stikprgven som fglge af hgrenedseettelsen.

Antal Procent
Har selv sagt op pga. hgrenedseettelsen 38 3
Er blevet sagt op pga. hgrenedsaettelsen 15 1
Er blevet sagt op, og tror at arsagen var hgrenedseettelsen 21 2
Har bade selv sagt op og er blevet sagt op pga. hgrenedseaettelsen 11 1
Har lukket/solgt selvsteendig virksomhed pga. hgrenedseettelsen AL 1
Har ikke oplevet at miste et arbejde pga. hgrenedseettelsen 1.349 93
I alt 1.447 101

sygdom hyppigere oplevet at miste et arbejde som falge af problemer
med hgrelsen end gennemsnittet af stikpraven.24

3.4. Vurderingen af mulighederne for
nyt arbejde

Et centralt aspekt i forbindelse med vurderingen af svarpersonernes
arbejdsmarkedstilknytning er svarpersonernes opfattelse af deres
muligheder for at finde et nyt arbejde. Svarpersonerne er i spargeske-
maet blevet bedt om at vurdere mulighederne for at finde et nyt arbejde
pa undersggelsestidspunktet. | tabel 3.7 ses det, hvorledes svarper-
sonerne i de enkelte hovedbeskaftigelseskategorier opfatter deres mu-
ligheder for at fa et nyt arbejde.

Af tabellen fremgar det, at henholdsvis 27 og 9 procent af svarper-
sonerne opfatter mulighederne for at finde et nyt job som varende
enten vanskelige eller umulige, mens 23 procent af svarpersonerne
oplyser, at de ikke star til radighed for arbejdsmarkedet. Blandt de
beskeftigede er de ikke-faglarte arbejdere de mest pessimistiske, da
godt 50 procent af dem finder, at mulighederne for at finde et nyt
arbejde enten er vanskelige eller umulige, mens de gvrige beskefti-
gede svarpersoner anlzegger en lidt mere optimistisk vurdering af de
beskeftigelsesmassige perspektiver. Blandt de uddannelsesaktive img-
deses den beskaftigelsesmassige fremtid med en vis optimisme, idet
over 50 procent mener, at mulighederne for at fa et nyt arbejde en-
ten er meget gode eller gode. Derimod opfatter 67 procent af de, der
er arbejdslgse eller revalidender, mulighederne for at fa et nyt arbejde
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Tabel 3.7.

Svarpersonernes vurdering af mulighederne for at fa et nyt arbejde pa undersggelsestidspunktet.
Seerskilt efter oplyst hovedbeskaeftigelse. Procent.

Ikke pa

Meget Rime- Vanske- Umu- arbejds-

gode Gode lige lige lige marked I alt Antal
Selvsteendig 15 21 21 25 11 7 100 89
Fagleert arbejder 17 18 25 31 7 2 100 190
Ikke-fagleert
arbejder 11 14 23 39 11 1 99 163
Funktioneer el.
tjenestemand 14 20 25 34 6 1 100 361
Under uddannelse 30 21 21 18 3 6 99 33
Fartidspensionist 0 0 2 4 9 84 101 223
Arbejdslgs el.
revalidering 4 10 12 49 18 6 99 97
Andet 5 5 4 14 7 64 99 129
| alt 10 13 18 27 9 23 100 1.285

Note: Da gruppen af medhjeelpende aegtefeeller kun bestér af otte svarpersoner, er denne ikke medtaget i tabel 3.5. Ligeledes er
gruppen af arbejdslgse med dagpenge, arbejdslgse med kontanthjeelp og arbejdslgse i aktivering, samt revalidender sldet sammen

i tabellen.

som enten vanskelige eller umulige. Endelig blotlegger tabel 3.5
visse inkonsistenser i datamaterialet, da nogen af de svarpersoner,
der oplyser at vere selvsteendige, faglerte/ikke-faglerte arbejdere el-
ler funktionarer/tjenestemand, i forbindelse med spgrgsmalet om,
hvordan de opfatter mulighederne for at fa et nyt arbejde, oplyser,
at de har forladt arbejdsmarkedet.

| forlengelse heraf er det relevant kort at belyse, hvilke faktorer der
influerer pa svarpersonernes vurdering af mulighederne for at fa et
nyt arbejde.25 Svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber viser sig
at veere signifikant, idet analysen viser, at jo darligere svarpersoner-
nes harelse er, jo darligere opfatter de deres muligheder for at fa et
nyt job. Analysen viser ligeledes, at svarpersoner med tinnitus er
mindre optimistiske i forhold til mulighederne for fremtidig beskef-

25. | denne analyse er det de svarpersoner, der finder, at deres muligheder enten er meget
gode eller gode, der sammenlignes med de svarpersoner, der vurderer deres mulighe-
der som varende rimelige, vanskelige eller umulige.
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tigelse end gennemsnittet i stikprgven. Herudover blev det fundet,
at vurderingen af mulighederne for ny beskaftigelse bliver mere pes-
simistisk i takt med svarpersonernes alder, mens optimismen i for-
hold til de beskeftigelsesmassige perspektiver stiger i takt med svar-
personernes uddannelsesniveau. Endelig viser analysen, at de svar-
personer, der blev karakteriserede som marginaliserede ogsa opfatter
sig selv som marginaliserede. Denne gruppe opfatter mulighederne
for at finde ny beskaftigelse som verende darligere end tilfzldet er
det for gennemsnittet i stikprgven.26

3.5. Mobilitet og efteruddannelse pa
arbejdspladsen

Svarpersonerne er i spargeskemaet blevet bedt om at vurdere om de-
res hgrenedsattelse har heemmet dem i forhold til forfremmelser,
lanforhgjelser eller deres muligheder for at fa et bedre arbejde. 82
procent finder, at deres harenedsattelse ikke har haft konsekvenser
for deres karriere- eller lanmobilitet. 6 procent finder, at de er ble-
vet h&emmet i forhold til forfremmelser, 3 procent i forhold til lgn-
forhgjelse, mens 14 procent af svarpersonerne finder, at deres hgre-
nedszttelse har haft negative konsekvenser for deres muligheder for
at finde et bedre arbejde. | tabel 3.8 er disse variable blevet slaet
sammen i et indeks, der belyser svarpersonernes opfattelse af hgre-
nedsettelsens konsekvenser for deres karrieremobilitet.2?

Det fremgar af tabel 3.8, at et stort flertal af svarpersonerne finder,
at deres hgrenedsettelse ikke har haft nogen konsekvenser for deres
muligheder for forfremmelse, lenforhgjelse eller for at fa et bedre
arbejde. En analyse af, hvilke faktorer der har betydning for, om svar-
personerne oplever ét eller flere problemer i forhold til karriere-
mobiliteten, viser ikke overraskende, at svarpersonernes funktionelle
hareegenskaber har signifikant indflydelse i denne sammenhang.

26. Jf. bilagstabel 3.7. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: ken, hyppighed af brug af hgreapparat, handicappolitik pa
arbejdsplads, Ménieres sygdom, bopalsamt, tidspunkt for hgre-nedszttelsens indtre-
den, ansattelsesforhold: offentlig/privat samt adgang til supplerende tekniske hjalpe-
midler. Ingen af disse variable var signifikante pa et signifikansniveau pa 5 procent.

27. En faktoranalyse viser, at de tre variable beskriver en enkelt dimension.
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Tabel 3.8.

Fordeling pa indeks over svarpersonernes vurdering af hgrenedseettelsens konsekvenser for deres
karrieremobilitet, i form af forfordeling i forhold til forfremmelse, lgnforhgjelse og/eller mulighed for

bedre arbejde. Procent.

Antal rapporterede konsekvenser Antal Procent
Ingen 1.168 82
1 198 14
2 37 B
3 23 2
| alt 1.426 101

Sandsynligheden for, at svarpersonerne oplever hgrelsen som en
hindring, i forhold til mulighederne for forfremmelse, lanforhgjelse
eller et bedre arbejde, stiger i takt med hgrenedsettelsens omfang.
Det samme manster gar sig geldende for personer, der har mistet en
del af hgrelsen tidligt i deres livsforlgb, da disse hyppigere oplyser om
problemer i forhold til karrieremobiliteten end personer, der har op-
levet et hgretab senere i livsforlgbet. Endelig viser analysen, at per-
soner med tinnitus hyppigere oplever problemer i forhold til karri-
eremobiliteten end gennemsnittet af stikpraven.28

Den Igbende opdatering af viden og kvalifikationer ma anskues som
et centralt moment i forhold til den enkelte medarbejders mulighe-
der for opadgaende karrieremobilitet, og i det falgende vil denne
problemstilling blive taget under lup. Nedenstaende citater fra del-
tagerne i den kvalitative interviewundersggelse illustrerer nogen af
de problemstillinger, som hgrehemmede personer konfronteres med
i forbindelse med deltagelse i efter- og videreuddannelsesaktiviteter:

“Nar jeg er pa efteruddannelse, sa sarger jeg for hele tiden at laese
meget. Ogsa i pauserne, og det gar jo sa ud over det sociale. Jeg er
ikke sa god til det sociale”.

28. Jf. bilagstabel 3.8. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: adgang til ken, alder uddannelse, supplerende tekniske hjel-
pemidler, hyppigheden af brug af hgreapparat, ans&ttelsesforhold: offentlig/privat,
handicappolitik pa arbejdspladsen samt Méniéres sygdom. Ingen af disse variable var
signifikante pd et signifikansniveau pa 5 procent.
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“Nar jeg har vaeret pa kursus, sa er jeg virkelig bombet. Sa er jeg ikke
til noget om aftenen og har behov for at vaere mig selv. Efter jeg har
faet FM-anlag, er det blevet lettere at falge med, men jeg er stadig
meget anspendt”.

Endelig illustrerer det sidste citat problemstillingerne for personer
med ubehandlede hgrenedsettelser samt den proces, der er gaet
forud for erkendelsen af hgrenedsattelsen.

“1 nogen af de efteruddannelseskurser, jeg har deltaget i, er jeg meget,
meget hurtigt faldet hen og ikke kunnet forsta, ikke kunnet vere
med. Det er simpelthen et spgrgsmal om, at det er min hgrelse, der
er skredet, men jeg tenkte, at det var mig, der var begyndt at blive
dummere, det var mig, der var ved at blive langsommere. Jeg pravede
at skjule det, spille skuespil og lade som om og havde det skidt med
det. Men jeg kan marke, at det er blevet bedre, efter jeg har faet
hagreapparater”.

Problemstillingen i citatet er ogsa berart i spargeskemaet, og tabel
3.9 viser svarpersonernes deltagelsesgrad i efter- og videreuddannel-
sesaktiviteter pa arbejdspladsen.

Tabel 3.9.
Svarpersonernes deltagelsesgrad i efter- og videreuddannelsesaktiviteter pa arbejdspladsen i for-
hold til deres kolleger. Procent.

Deltagelsesgrad og arsag til eventuel lavere deltagelse Antal Procent
Deltager i samme grad som kolleger 957 67
Deltager i en vis grad 95 7
Kan ikke fglge med pa grund af hgrenedseettelse 82 6
Har ikke interesse for videreuddannelse 48 &
Ikke mulighed for videreuddannelse pa arbejdsplads 249 17
I alt 1.431 100

Note: Sigtet med dette spgrgsmal var, at de svarpersoner, der kun til en vis grad deltog i efter- eller videreuddannelsesaktiviteter
skulle angive arsagen dertil udfra svarkategorierne 'Kan ikke fglge med pé& grund af min hgrenedsaettelse’, 'Har ikke interesse for
videreuddannelse’ eller ’Ikke mulighed for videreuddannelse p& arbejdsplads’. Som fglge af en uhensigtsmeessig spergsmalskon-
struktion, er det imidlertid kun 33 af svarpersonerne, der har angivet en arsag til en lavere deltagelsesgrad. For at undga at den en-
kelte svarperson teeller med i flere kategorier, er disse 33 svar blevet omkodet til det enkeltsvar, der bedst lader til at karakterisere
svarpersonens situation, og tabel 3.8 viser dermed randfordelingen p& de enkelte svarkategorier.
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Tabel 3.10.

Af tabel 3.9 fremgar det, at godt to tredjedele af svarpersonerne del-
tager i efter- og videreuddannelsesaktiviteter i samme grad som de-
res kolleger, mens den sidste tredjedel af forskellige arsager enten
i lavere grad eller slet ikke deltager i sadanne aktiviteter. Heraf an-
giver 6 procent eksplicit hgrenedsettelsen som arsag til en lavere
deltagelsesgrad. 1 tabel 3.9 sammenholdes svarpersonernes oplyste
behov for efter- og videreuddannelse med deres deltagelsesgrad.

Tabel 3.10 viser, at henholdsvis 4 og 5 procent, af dem, der i hgj
grad eller til en vis grad, har behov for lgbende opkvalificering af de-
res arbejdsrelaterede faerdigheder, oplyser at, de ikke kan fglge med
i efter- og videreuddannelsesaktiviteter pa grund af hgrenedszttel-
sen. Mere generelt viser tabellen, at der blandt dem, der ikke delta-
ger i samme grad som deres kolleger, lader til at veere et uopfyldt be-
hov for lgbende opkvalificering.

I det falgende vil det blive undersagt, hvilke karakteristika der skil-
ler de svarpersoner, der i samme grad som deres kolleger deltager
i efter- og videreuddannelsesaktiviteter fra dem, der ikke deltager
i samme grad som kollegerne. | en multivariat analyse blev der fun-

Svarpersonernes oplyste arbejdsrelaterede behov for Igbende opkvalificering. Saerskilt efter delta-
gelsesgrad i efter- og videreuddannelsesaktiviteter pa arbejdspladsen. Procent.

Har til Har i

Har i hgj en vis ringe Har

grad grad grad ikke

behov behov behov behov | alt
Deltager i samme
grad som kolleger 82 71 47 36 67
Deltager i en vis grad 5 7 9 5 7
Kan ikke fglge med
pa grund af hgrenedseettelse 4 5 9 5 5
Har ikke interesse for
videreuddannelse 1 3 4 11 3
Ikke mulighed for
videreuddannelse pa
arbejdsplads 8 14 31 42 18
| alt 100 100 100 100 100
Antal 430 615 193 171 1.409
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det en negativ sammenhang mellem svarpersonernes funktionelle
hareegenskaber og deres deltagelsesgrad i efter- og videreuddannelse
pa arbejdspladsen saledes, at personer med relativt darlig harelse
i lavere grad deltager i disse aktiviteter end svarpersoner med bedre
harelse. | forlengelse heraf blev det fundet, at svarpersoner, der fin-
der, at deres karrieremobilitet er blevet hemmet af hgrenedsattelsen,
ligeledes har en lavere deltagelsesgrad i efter- og videreuddannelses-
aktiviteterne pa arbejdspladsen. Dette indeberer, at hgrenedsettel-
sen har savel direkte som indirekte konsekvenser for den lgbende
opkvalificering. Endelig blev det ikke overraskende fundet, at hgjt
uddannede svarpersoner i hgjere grad end lavt uddannede deltager
i efter- og videreuddannelse pa arbejdspladsen, hvilket ogsa er tilfal-
det for offentligt ansatte svarpersoner i forhold til svarpersoner i den
private sektor.29

3.6. Kompensation og ansettelse pa
saerlige vilkar

I forhold til indslusningen og fastholdelsen af hgrehemmede pé ar-
bejdsmarkedet er indsatsen for at kompensere disse personer for de-
res hgrenedsattelse central. | det falgende vil der blive fokuseret pa,
om svarpersonerne har supplerende tekniske hjelpemidler til radig-
hed, svarpersonernes ansgttelsesforhold samt svarpersonernes hgre-
relaterede behov for en omstrukturering af arbejdssituationen.

| tabel 3.11 opregnes udbredelsen af supplerende tekniske hjelpe-
midler i stikprgven. Tabellen viser, at 88 procent af svarpersonerne
ikke har supplerende tekniske hjelpemidler, mens 12 procent séle-
des har et eller flere hjelpemidler.

En analyse af forskellene mellem de svarpersoner, der henholdsvis
har og ikke har supplerende tekniske hjelpemidler viser, at svarper-
sonernes funktionelle hgreegenskaber har betydning for adgangen til

29. Jf. bilagstabel 3.9. Analysen er gennemfgrt med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: kan, alder, tidspunkt for hgrenedsettelsens indtreden, tinni-
tus, Méniéres sygdom, hyppighed af brug af hgreapparat, handicappolitik pa arbejds-
plads, adgang til supplerende tekniske hjelpemidler samt bopalsamt. Ingen af disse
variable var signifikante pa et signifikansniveau pa 5 procent.
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Tabel 3.11.

Svarpersonernes supplerende tekniske hjeelpemidler.

Hjelpemiddeltype Antal Procent
Forsteerkertelefon eller teksttelefon 94 7
Teleslynge 45 3
FM-anleeg 9 1
Visuelle, vibrerende eller lydtilpassede alarmsystemer 21 2
IT-baserede kommunikationshjeelpemidler 10 1
Personlig tolkeassistance 6 0
Andet 36 3
Har/havde ingen hjeelpemidler til radighed 1.273 88

N=1443. Note: Da nogle af svarpersonerne har flere hjeelpemidler, summerer procentsatserne i tabel 3.11 over 100.

supplerende tekniske hjelpemidler. Darligt hgrende svarpersoner
har i hgjere grad supplerende tekniske hjelpemidler end svarperso-
ner med en forholdsmassigt bedre harelse. Analysen viser herudo-
ver at, tidspunktet for hgrenedsettelsens indtreden har betydning for,
om svarpersonerne har supplerende tekniske hjelpemidler. Svarper-
soner, der har oplevet et hgretab tidligt i deres livsforlgb, har i hgjere
grad hjelpemidler til radighed end de, der mistede en del af harel-
sen senere i deres livsforlgb. Pé trods af, at der kontrolleres for svar-
personernes funktionelle hareegenskaber, viser hyppigheden af brug
af hgreapparat sig ogsa at vare en signifikant forklaringsfaktor i for-
hold til adgangen til supplerende tekniske hjelpemidler. Svarperso-
ner, der hyppigt bruger deres hgreapparat, har stgrre sandsynlighed
for at have hjelpemidler end gennemsnittet af stikprgven.30

Af de svarpersoner, der har eller havde supplerende tekniske hjalpe-
midler i deres arbejdssituation, oplyser 74 procent, at de ikke har
oplevet nogen problemer i forbindelse med tilkendelsen af hjelpe-
midler, mens 24 procent oplyser at have oplevet nogen eller en del
problemer i forbindelse med tilkendelse af et hjelpemiddel. Ende-
lig oplyser 2 procent af de svarpersoner, der har supplerende tekni-

30. Jf. bilagstabel 3.10. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: ken, alder, uddannelsesniveau, tinnitus, Méniéres sygdom,
ansattelsesforhold: privat/offentlig, handicappolitik pé arbejdsplads samt bopalsamt.
Ingen af disse variable var signifikante pa et signifikansniveau pa 5 procent.
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ske hjelpemidler, at de har oplevet at miste et arbejde, fordi de ikke
kunne fa det ngdvendige hjelpemiddel. Blandt dem, der har ople-
vet problemer med at fa tilkendt supplerende tekniske hjelpemid-
ler, angiver 38 procent ventetid i forbindelse med behandlingen af
ansggningen som drsag til problemerne, mens henholdsvis 22 og 40
procent angiver darlig vejledning og ‘andet’ som arsag til problemerne.

Adgangen til supplerende tekniske hjzlpemidler var et af de centrale
temaer i forbindelse med den kvalitative interviewundersggelse. Et
generelt trek blandt de interviewede personer var, at de inden deres
kursusophold pa Castberggard ikke havde modtaget information om
supplerende tekniske hjelpemidler eller, hvilke muligheder der var
forbundet med disse.3! Interviewundersggelsen efterlader et klart
indtryk af, at mulighederne for at understatte hgrehemmede per-
soners kommunikative forudsatninger i savel arbejdsmassige som
mere generelle sammenhange, ikke tildeles den store opmarksom-
hed i de relevante sektorer i sundheds-, social- og arbejdsmarkeds-
systemerne. Problemstillingen illustreres af nedenstaende citater fra
to af deltagerne i den kvalitative interviewundersggelse:

“Generelt synes jeg, at man skal arbejde pa, at det er nemmere at fa
de her hjelpemidler, og at informationerne kommer mere ud. Maske,
at man ogsa lgbende holdes underrettet om nye muligheder, og
hvad det er for nogen nye ting, der kommer. Det kan jo ikke passe,
at man skal vere medlem af en forening for at fa noget at vide om,
hvad der sker”.

“Nu har vi [via kurset] fundet ud af, at vi vil sage om teleslynge til
[min arbejdsplads]. Nu har jeg her pa Castberggard oplevet, hvor
godt en teleslynge fungerer. Det her er fgrste gang, jeg rigtig praver
en teleslynge, og det er nasten som at vaere normalthgrende, for du
far lyden direkte ind i hovedet. Du skal ikke bruge nogen krafter pa
at hente den ind, sa det er en kempestor fordel”.

| forlengelse heraf skal det dog understreges, at manglende handi-
capaccept fra de hgrehemmede selv ogsa kan virke som en barriere

31. For en mere generel diskussion af problemstillingen vedrgrende mgdet mellem bru-
ger og system, se Bengtsson & Middelboe (2001: 115ff).
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mod udbredelsen af supplerende tekniske hjelpemidler. Denne pro-
blemstilling skitseres i det falgende citat fra en af interviewperso-
nerne fra den kvalitative interviewundersggelse:

“Der er noget inden i mig, der har sagt nej til hjelpemidler, fordi jeg
ikke vil anerkende mig selv som handicappet. Men nu hvor jeg be-
gynder at acceptere det mere, vil jeg ikke udelukke noget, og det der
med teleslynge pa [min arbejdsplads], det synes jeg vil vare helt op-
lagt”.

Ud over at kompensere hgrehemmede medarbejdere, gennem tilve-
jebringelsen af supplerende tekniske hjelpemidler, kan en tilpas-
ning af arbejdssituationen ogséa opfattes som en kompensatorisk for-
holdsregel, derved at arbejdsmiljget eller arbejdsopgaverne tilpasses
den hgreh@mmedes forudsetninger. Pa grund af et hgreapparats
falsomhed overfor baggrundsstgj, er placeringen af en harehemmet
medarbejder vigtig, hvilket illustreres af en erfaring fra en af delta-
gerne i den kvalitative interviewundersggelse:

“Jeg arbejder i et kontorlandskab, hvor vi sidder otte personer. Snak
og larm fra computere gar lige i hgreapparaterne”.

Et andet eksempel fra den kvalitative interviewundersggelse viser
imidlertid en hensigtsmassig tilretteleggelse af arbejdsprocessen,
idet alternative kommunikationsmader tages i anvendelse for at sikre,
at interviewpersonen kan fglge med i arbejdsprocessen:

“Nar mine kolleger rabte noget fra den anden ende af samlebandet,
kunne jeg ikke hgre hvad de sagde. Men sa satte de en stykke tape pa
elementet, og sa var jeg klar over, at jeg lige skulle lave en reparation,
for jeg sendte elementet videre”.

I spargeskemaet er svarpersonerne blevet bedt om at oplyse, om de-
res arbejdsplads er specielt indrettet med henblik pa deres hgrened-
sattelse, hvilket er tilfeldet for tre procent af svarpersonernes ved-
kommende.

Svarpersonerne er yderligere blevet bedt om at vurdere, om de som

folge af deres hgrenedsattelse har eller havde behov for en serlig
indretning af arbejdspladsen, nedsat arbejdstid og/eller nye arbejds-
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opgaver. Pa disse tre spgrgsmal svarer henholdsvis 15, 8 og 10 pro-
cent bekraftende. Pa denne baggrund kan der konstrueres et indeks,
der belyser svarpersonernes hgrerelaterede behov for en omstruktu-
rering af arbejdssituationen.32 | tabel 3.12 sammenholdes indekset
med svarpersonernes opfattelse af harenedsattelsens konsekvenser
for deres muligheder for at udfgre deres arbejdsopgaver.

Tabel 3.12 viser blandt andet, at henholdsvis 15, 5 og 2 procent af
svarpersonerne gnsker en eller flere &ndringer i deres arbejdssitua-
tion, ligesom det fremgar at godt to tredjedele af svarpersonerne
ikke finder, at deres hgrenedsattelse har konsekvenser for deres mu-
ligheder for at udfare deres arbejdsopgaver.

Tabel 3.12.
Indeks over gnskede forandringer i arbejdssituationen. Seerskilt efter svarpersonernes vurdering af
hgrenedseettelsens konsekvenser for deres muligheder for at udfere deres arbejdsopgaver. Procent.

Ingen Til en vis | hgj grad

konse- grad konse- konse-

kvenser kvenser kvenser | alt Antal
@nsker ingen sendringer 89 58 31 78 1.064
@nsker en e&endring 10 25 26 15 198
@nsker to eendringer 1 12 19 5 70
@nsker tre aendringer 0 B 24 2 30
I alt 100 100 100 100
Antal 922 398 42 1.362
Procent 68 29 3 100

32. En faktoranalyse viser, at disse tre variable beskriver en enkelt dimension.
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En multivariat analyse bekrefter, at der er en signifikant sammen-
hang mellem svarpersonernes behov for forandringer i arbejdssitu-
ationen og deres vurdering af hgrenedsattelsens konsekvenser for
deres muligheder for at udfere deres arbejdsopgaver. Svarpersoner,
der oplever hgrenedszttelsen som et problem i arbejdssituationen, an-
sker i hgjere grad en gennemsnittet af stikprgven en omstrukture-
ring af deres arbejdssituation. | forlengelse heraf viser analysen, at
jo darligere svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber er, jo starre er
sandsynligheden for, at en given person matte gnske forandringer
i arbejdssituationen. Svarpersoner med tinnitus gnsker i hgjere grad
forandringer i arbejdssituationen end svarpersoner uden tinnitus,
mens det endelig findes, at #ldre svarpersoner er mindre tilbgjelige
til at gnske forandringer i arbejdssituationen end yngre. Denne sam-
menhang kan umiddelbart forekomme paradoksal, da det kunne
forventes, at &ldre svarpersoner ville veere positivt indstillede over-
for forandringer i arbejdssituationen, serligt med henblik pa nedsat
arbejdstid. Da indekset over gnsker om forandring i arbejdssituati-
onen imidlertid ikke blot dekker over nedsat arbejdstid, men ogsa
nye arbejdsopgaver og sarlig indretning af arbejdspladsen, kan
denne sammenhang dzkke over en lavere grad af omstillingspa-
rathed blandt de @ldre end de yngre. Analyseres svarpersonernes al-
der szrskilt i forhold til gnsket om lavere arbejdstid, findes det imid-
lertid, at yngre svarpersoner i hgjere grad end @ldre gnsker nedsat
arbejdstid.33 Denne variabel skiller sig saledes ikke ud fra de gvrige
variable i indekset over gnskede forandringer i arbejdssituationen.
En forklaring, pa de eldres lavere gnske om forandringer i arbejds-
situationen, kan vere en lavere grad af handicapaccept blandt de
@ldre, der indeberer, at &ldre hgrehemmede i lavere grad en yngre
vil veere tilbgjelige til at erkende og handle i forhold til hgrerelate-
rede problemer pa arbejdspladsen.34

Endelig vil det vare relevant at undersgge, hvilke vilkar svarperso-
nerne i stikpraven er eller var ansat pa i deres nuverende eller sene-

33. Chi-square=22,35, df=4, p=0,0002. Denne sammenhang kan dog skyldes, at yngre
svarpersoner generelt har starre kvalitative problemer med hgrelsen end &ldre. En
bivariat analyse af sammenhangen mellem alder og de funktionelle hgreegenskaber
korrelerer imidlertid ikke signifikant, og denne sammenhzng kan dermed afvises
som bagvedliggende arsag til de ldres lavere gnske om nedsat arbejdstid. Chi-square=
16,83, df=12, p=0,1561.
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ste job. 92 procent af svarpersonerne oplyser, at de er eller var ansat
pa normale ansettelsesvilkar, mens otte procent angiver, at de i de-
res nuvaerende eller seneste ansattelsesforhold var ansat pa serlige
vilkar. Af de 97 svarpersoner der besvarede fglgespargsmalet om,
hvilken type af ansattelse pa sarlige vilkar, der er eller var tale om,
angiver 35 flexjob, 12 skanejob, 20 ‘job med anden type af lgntil-
skud’, 5 beskyttet stilling, mens 26 oplyser, at de ikke ved, hvilken
type ansattelsesforhold de er eller var ansat under i deres nuvarende
eller seneste job.

I en multivariat analyse af, hvilke faktorer der har betydning for, om
svarpersonerne er ansat i et normalt eller serligt ansattelsesforhold,
viser svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber, uddannelsesniveau
og tilstedevarelsen af en handicappolitik pa nuvarende eller seneste
arbejdsplads sig som signifikante forklaringsvariable. Analysen viser
ikke overraskende, at jo darligere svarpersonernes hgrelse er, des
starre er sandsynligheden for at vere ansat under sarlige vilkar.
Svarpersoner med et hgjt uddannelsesniveau og svarpersoner, hvis
nuveerende eller seneste ansxttelsesforhold fandt sted pa en arbejds-
plads med en formuleret handicappolitik, vil oftere vere at finde
i et normalt anseattelsesforhold, end tilfeldet er det for gennemsnit-
tet af stikpraven.3s

Sammenfattende om kompensation og ansattelse pa sarlige vilkar
kan det saledes siges, at kompensationsindsatsen orienterer sig mod
de svarpersoner, der umiddelbart lader til at have de stgrste behov
for en kompenserende indsats. Svarpersoner med darlige funktionelle

34. Jf. bilagstabel 3.11. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: kgn, uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsettelsens ind-
treeden, supplerende tekniske hjelpemidler, Méniéres sygdom, hyppighed af brug af
hgreapparat, anszttelsesforhold: privat/offentlig, handicappolitik pa arbejdsplads
samt boplsamt. Ingen af disse variable var signifikante pa et signifikansniveau pa 5
procent.

35 Jf. bilagstabel 3.12. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: kan, alder, oplevelse af hgrenedszttelsen som et problem i ar-
bejdssituationen, supplerende tekniske hjelpemidler, tidspunkt for hgrenedsttelsens
indtreeden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Méniéres sygdom, ansettel-
sesforhold: privat/offentlig og bopalsamt. Ingen af disse variable var signifikante pa
et signifikansniveau pa 5 procent.
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hereegenskaber har, i hgjere grad end gennemsnittet af stikpraven
supplerende tekniske hjelpemidler til radighed, ligesom de i hgjere
grad er ansat pa serlige vilkar. Hvorvidt omfanget af indsatsen er til-
streekkeligt til at daekke svarpersonernes kompensationsbehov, lader,
pa baggrund af den relativt lave udbredelsesgrad af supplerende tek-
niske hjelpemidler og den forholdsvis store gruppe af svarpersoner,
der gnsker en eller flere forandringer i deres arbejdssituation, imid-
lertid til at vaere mere tvivisomt.

3.7. Aktivering og revalidering
| stikprgven

For de personer, der oplever vanskeligheder med at finde fodfaste
pa arbejdsmarkedet, kan et aktiverings- eller revalideringsforlgb vare
et middel til at etablere eller genetablere tilknytningen til arbejds-
markedet. Svarpersonerne er i spgrgeskemaet blevet spurgt om, hvor-
vidt de deltager eller har deltaget i et eller flere aktiverings- eller re-
valideringsforlgb. 15 procent af svarpersonerne oplyser, at de har del-
taget i et eller flere forlab.

En analyse af, hvilke treek der karakteriserer dem, der deltager eller
har deltaget i et aktiverings- eller revalideringsforlgh, viser ikke
overraskende at personer med en hgj ledighedsgrad oftere deltager
i aktivering eller revalidering end personer med en lav ledigheds-
grad. Ligeledes har personer med darlige funktionelle hareegenskaber
en stgrre sandsynlighed for at blive aktiverede/revaliderede end
gennemsnittet af stikpraven. Endelig findes det ogsa, at ansatte
i den offentlige sektor oftere har deltaget i et aktiverings- eller revali-
deringsforlgh end ansatte i den private sektor.36

Af undersggelsens resultater fremgar det, at lidt over en fjerdedel af
de aktiverede eller revaliderede svarpersoner oplyser, at de har fun-
det et job pa baggrund af aktiverings- eller revalideringsforlgbet.

36. Jf. bilagstabel 3.13. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: kan, alder, uddannelsesniveau, oplevelse af hgrenedszttelsen
som et problem i arbejdssituationen, supplerende tekniske hjelpemidler, tidspunkt
for hgre-nedsattelsens indtreeden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus,
Meénigres sygdom, handicappolitik pa arbejdspladsen samt bo-palsamt. Ingen af
disse variable var signifikante pa et signifikansniveau pa 5 procent.
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Tabel 3.13.
Svarpersonernes tilfredshed med aktiverings- eller revalideringsforlgbet. Seerskilt efter udfaldet af
aktiverings- eller revalideringsforlgbet. Procent.

Fandt arbejde Fandt ikke arbejde | alt
| hgj grad tilfreds 38 27 30
Til en vis grad tilfreds 40 32 34
lkke seerligt tilfreds 11 26 22
Slet ikke tilfreds 11 15 14
I alt 100 100 100

Chi-square=6,10, df=3, p=0,1070.

Tabel 3.13 viser, at henholdsvis 30 og 34 procent af deltagerne i ak-
tivering- eller revalideringsforlgbene udtrykker en hgj grad eller en
vis grad af tilfredshed med forlgbet. Tabellen giver yderligere det
indtryk, at personer, der har fundet et job gennem aktiveringen el-
ler revalideringsforlgbet, generelt vurderer forlgbet mere positivt
end personer, der ikke har fundet beskaftigelse gennem et sadant
forlgb. En bivariat analyse viser imidlertid, at sammenhangen ikke
er statistisk signifikant, hvorfor det kan konkluderes, at der blandt
de aktiverede og revaliderede i stikpraven ikke findes en statistisk
sammenhang mellem udfaldet af et revaliderings- eller aktiverings-
forlgb og svarpersonernes grad af tilfredshed med forlgbet.

Herudover blev de aktuelle svarpersoner bedt om at vurdere, om akti-
verings- eller revalideringsmyndighederne kunne have gjort mere for
at hjelpe dem tilbage pa arbejdsmarkedet. Hertil svarede en tredjedel,
at myndighederne i hgj grad eller til en vis grad kunne have gjort
mere. De resterende to tredjedele svarede ‘ikke serligt’ eller ‘slet ikke’ pa
dette spgrgsmal. I lighed med ovenstaende analyse findes heller ikke
her en signifikant sammenhang mellem vurderingen af myndighed-
ernes indsats og udfaldet af aktiverings- eller revalideringsforlgbet.37

37. Chi-square=3,06, df=3, p=0,3820
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Tabel 3.14.

3.8. Indkomstforhold og forsgrgelses-
grundlag i stikprgven

Som afslutning, pa diskussionen af hgreh&@mmedes tilknytning til
arbejdsmarkedet, vil det vere relevant at undersgge indkomstfor-
holdene og forsgrgelsesgrundlaget i stikpraven. Svarpersonerne er i
spargeskemaet blevet bedt om at oplyse deres personlige bruttoind-
komst for 2000, og indkomstfordelingen i stikpraven kan aflases i
tabel 3.14.

Af tabellen fremgar det blandt andet, at 10 procent af svarperso-
nerne i 2000 havde en personlig bruttoindkomst pa over 400.000
kr., og at indkomstintervallet 200.000 - 299.999 er det hyppigst fo-
rekommende i savel stikprgven som for befolkningen som helhed.
Pa grund af kodningen af indkomstvariablen er det ikke muligt di-
rekte at beregne et gennemsnit for indkomsterne i stikprgven, men
da indkomstintervallerne er kodet med veerdier fra 1 til 10, peger et
kategorialt gennemsnit pa 3,54 i retning af en gennemsnitsind-
komst for stikprgven pa omkring 200.000 kr.

Svarpersonernes oplyste personlige bruttoindkomst for 2000.

Bruttoindkomst Antal Procent
0 - 99.999 kr. 170 12
100.000 - 149.999 kr. 252 17
150.000 — 199.999 kr. 233 16
200.000 - 299.999 kr. 473 33
300.000 - 399.999 kr. 190 13
400.000 - 499.999 kr. 60 4
500.000 - 599.999 kr. 36 3
600.000 - 799.999 kr. 22 2
800.000 - 1.000.000 kr. 12 1
Over 1.000.000 Kr. 2 0
I alt 1.450 101

En multivariat analyse af, hvilke faktorer der influerer pa indkom-
stfordelingen i stikpraven, viser en negativ sammenhang mellem
indkomstniveauet og svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber,
da darligt hgrende svarpersoner tenderer et lavere indkomstniveau
end svarpersoner med forholdsmassigt gode funktionelle hareegen-
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skaber. Herudover findes det, at svarpersoner, der har supplerende
tekniske hjzlpemidler til radighed, har en hgjere indkomst end gen-
nemsnittet. Af ikke harerelaterede forklaringsvariable findes der en
positiv sammenhang mellem indkomstens starrelse og svarperso-
nernes uddannelsesniveau samt deres deltagelsesgrad i efter- og videre-
uddannelse pa arbejdspladsen, ligesom det findes, at mend tenderer
et hgjere indkomstniveau end kvinder. Endelig viser analysen, at
svarpersoner, der er bosat i Arhus amt, har et hgjere indkomstniveau
end svarpersoner fra Storstrems amt.38

| tabel 3.15 sammenlignes bruttoindkomstfordelingen for forskel-
lige aldersgrupper i stikprgven med bruttoindkomstfordelingen for
de tilsvarende aldersgrupper i befolkningen som helhed. Tabellen
viser, at svarpersonerne generelt er overreprasenterede i indkomst-
grupperne under 200.000 kr., mens befolkningen som helhed er
overreprasenterede i indkomstgrupperne over 200.000 kr. P4 bag-
grund af tabellen kan det konkluderes, at indkomstniveauet i stik-
prgven af hgrehemmede er lavere end i befolkningen som helhed.

Tabel 3.15.
Svarpersonernes oplyste personlige bruttoindkomst i 2000. Sammenlignet med bruttoindkomsterne
i befolkningen som helhed i 2000 (markeret med fed skrift). Seerskilt efter alder. Procent.

0 100.000 150.000 200.000 300.000 400.000 Over
-99.999 -149.999 -199.999 -299.999 -399.999 -499.000 500.000 | alt Antal
25 - 29 31 16 22 16 16 0 0 101 32
16 19 18 36 9 2 1 101 376.400
30 -39 7 21 18 35 12 6 2 101 110
7 13 16 40 15 5 4 100 805.900
40 - 49 10 14 17 37 13 4 6 101 312
8 10 13 40 17 6 6 100 738.500
50 - 59 11 16 15 34 14 5 5 100 736
12 13 14 34 16 6 6 101 745.500

Note: N (stikprove)=1.450. N (befolkning)=3.608.300. Kilde: DS (2001: 8f). Aldersgrupperne 15 til 24 &r og 60 til 66 &r er kun delvist
overlappende med stikprgven, der har aldersgrupperne 18 til 24 &r og 60 til 64 ar som poler, hvilket indebaerer at sammenligningerne
for disse aldersgrupper skal tages med et vist forbehold.

38. Jf. bilagstabel 3.14. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: alder, tidspunkt for hgrenedsettelsens indtreden, handicappo-
litik pa arbejdsplads, anszttelsesforhold: privat/offentlig, tinnitus samt Ménigres syg-
dom. Ingen af disse var signifikante pa et signifikansniveau pa 5 procent.
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Tabel 3.16.

Endelig skal det tilfgjes, at sammenligningen af indkomstfordelin-
gen for aldersgrupperne 18 til 24 ar og 60 til 64 ar ikke er inddra-
gede i tabellen, da disse aldersgrupper kun er delvist overlappende
med aldersintervallerne i stikprgven, og derfor ikke er umiddelbart
sammenlignelige.

Af tabel 3.16 fremgar det, at 61 procent af svarpersonerne oplyser
lgnindkomst som deres personlige hovedindtegtskilde i 2000, 31
procent er modtagere af diverse former for indkomstoverfgrsler,
mens 9 oplyser en ikke naermere specificeret hovedindtagtskilde.

Endelig er svarpersonerne blevet bedt om at oplyse, om de pa et tid-
ligere tidspunkt har sggt, men ikke er blevet bevilget pension, hvor-
til 5 procent svarer bekraftende.

Svarpersonernes oplyste personlige hovedindtaegtskilde i 2000.

Hovedindteegtskilde Antal Procent
Lgnindkomst 915 61
S.U. 75 5
Arbejdslgshedsdagpenge 55 4
Kontanthjaelp 18 1
Aktiveringsydelse 15 1
Revalideringsydelse 52 4
Sygedagpenge 25 2
Fartidspension 208 14
Andet 138 9
I alt 1.501 101

84 HPREHAMMEDES VILKAR PA ARBEIJIDSMARKEDET



3.9. Sammenfatning

Pa baggrund af analysen af hgrehemmedes tilknytning til arbejds-
markedet, kan det konkluderes, at en hgrenedsettelse udger en bar-
riere i forhold til fuld deltagelse pa arbejdsmarkedet, og at proble-
merne i forhold til deltagelse pa arbejdsmarkedet stiger i takt med
hgrenedsattelsens omfang.

| stikpraven blev der fundet en lavere erhvervsfrekvens end i be-
folkningen som helhed, ligesom grupperne af fartidspensionister og
arbejdslgse var overreprasenterede i stikprgven i forhold til befolk-
ningen som helhed.

| de multivariate analyser, der er blevet foretaget i dette kapitel, vi-
ser svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber sig som en gen-
nemgaende signifikant forklaringsvariabel i forhold til de forskellige
aspekter af arbejdsmarkedstilknytningsproblematikken, der her er
diskuteret. Hgrenedsattelsens omfang har konsekvenser for selve
arbejdsmarkedstilknytningen, varigheden af arbejdsmarkedstilknyt-
ningen, svarpersonernes vurdering af mulighederne for at fa et nyt
arbejde, opfattet karrieremobilitet, deltagelsesgrad i efter- og vide-
reuddannelsesaktiviteter pa arbejdspladsen samt indkomstfordelin-
gen i stikprgven.

Analysen viser videre, at adgangen til supplerende tekniske hjalpe-
midler og indsatsen for at aktivere eller revalidere hgrehemmede
borgere lader til at ramme de relevante grupper, da de relevante ana-
lyser viser, at sandsynligheden for at have supplerende tekniske
hjelpemidler til radighed eller have deltaget i et aktiverings- eller re-
valideringsforlgb, er stigende i takt med hgrenedsattelsen. Hvor-
vidt denne indsats er tilstrekkelig for at sikre hgrehe@mmede lige vil-
kar pa arbejdsmarkedet, lader, som fglge af hgrenedsattelsens gen-
nemgribende konsekvenser i forhold til de diskuterede aspekter af
arbejdsmarkedstilknytningen, imidlertid til at veere mere tvivisomt.

Herudover er det et klart mindretal af svarpersonerne, der finder, at
deres hgrenedsattelse har haft konsekvenser for deres karrieremobi-
litet, ligesom et stort flertal af svarpersonerne ikke finder, at de har
behov for en tilpasning af deres arbejdssituation.
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I forhold til en forggelse af arbejdsmarkedstilknytningen for grup-
pen af hgreh&emmede personer, lader en gget fokusering pa en kom-
pensationsorienteret indsats i forhold til hgrenedsettelsen saledes til
at veere af en central karakter. Ikke blot over for de, der allerede er i
arbejde, men ogsa i forhold til dem, der er under uddannelse eller
omskoling, da ovenstdende analyse ogsa viser, at svarpersonernes
uddannelsesniveau er centralt i forhold til deres chancer for at opna
en stabil arbejdsmarkedstilknytning.

Analysen af hgrehemmede personers vilkar pa arbejdsmarkedet vi-
ser sdledes, at hgrenedsattelsen udger en barriere i forhold til at
hgrehemmede personer integreres pa arbejdsmarkedet i samme
omfang som normalthgrende personer.
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KAPITEL 4

HOREHAMMEDES OPLEVELSE
AF ARBEJDSSITUATIONEN

4.0. Indledning

Arbejdslivet udgar en central arena for individets anvendelse og ud-
vikling af faglige og personlige kompetencer, idet de faglige og per-
sonlige udvekslinger, der finder sted pa arbejdspladsen, kan opfattes
som en kilde til identitet og selvvaerd for det enkelte individ. For
hgrehe@mmede personer kan deltagelsen i disse kommunikative ud-
vekslinger imidlertid blive problematisk som fglge af hgrenedsat-
telsen. Dette indeberer, at hgrehemmede kan opleve problemer
med at orientere sig savel fagligt som socialt i arbejdssituationen,
hvilket illustreres i nedenstaende citat fra en af svarpersonerne fra
spgrgeskemaundersggelsen:

“Muit starste problem er at fglge med i mine kollegers samtale og der-
med deltage i denne. Derfor ved jeg ikke altid, hvad der foregar om-
kring mig. Jeg har derfor bedt om, at vigtige informationer bliver
sagt direkte til mig. Det er de ved at ‘lere’.

Ud over den isolation og de frustrationer som problemfyldt kom-
munikation kan vere arsag til, kan problemerne med at falge kom-
munikationen pa arbejdspladsen resultere i udbrendthed blandt de
hgrehemmede, der i arbejdssituationen ma bruge megen energi pa
at kompensere for deres harenedsettelse. En svarperson fra sparge-
skemaundersggelsen belyser problemstillingen gennem nedenstaende
citat:

88 HOREHAMMEDES OPLEVELSE AF ARBEJDSSITIUATIONEN



“Pt. er det stgrste problem, at jeg faler mig totalt kvastet, nar ar-
bejdsdagen er slut. Det mener jeg skyldes hgrenedsettelsen, da jeg
bruger meget energi pa at hgre. [...] Faktisk er arsagen til, at jeg ikke
har svaret pa spargeskemaet [far nu], at jeg ikke har orket at skulle
forholde mig til noget som helst”.

I den fglgende diskussion af hgreh&mmedes oplevelse af arbejds-
situationen vil der saledes blive fokuseret pa svarpersonernes til-
fredshed med deres arbejde samt svarpersonernes vurdering af hgre-
nedsettelsens konsekvenser for mulighederne for at udfare deres ar-
bejdsopgaver. Herudover vil der blive fokuseret pa, i hvilken grad
svarpersonerne fgler sig udbreendte, ligesom det vil blive undersggt,
om svarpersonerne er abne omkring deres hgrenedsattelse overfor
eventuelle arbejdsledere og kolleger, hvilket ydermere kan anskues
som en grov indikator pa graden af handicapaccept blandt svarper-
sonerne. Endelig vil forskellige aspekter af svarpersonernes oplevelse
af det sociale miljg i arbejdssituationen blive undersagt i det falgende.

4.1. Svarpersonernes trivsel
| arbejdssituationen

| det falgende vil det blive undersggt, hvilke konsekvenser hgre-
nedszttelsen har for svarpersonernes trivsel i deres arbejdsliv. En af
deltagerne fra den kvalitative interviewundersggelse beskriver pro-
blemstillingen i nedenstaende citat:

“Hgrenedseattelsen har betydet, at jeg i mit arbejde nok tenker lidt
mere over tingene og evaluerer lidt mere over, hvad der bliver sagt.
Og det gar, at jeg faler, at jeg virker lidt mere usikker. Det er jeg
maske ogsa. Det er jo selvforsterkende, og det irriterer mig vold-
somt. Sa er der det med sociale sammenhzange, hvor man sidder og
er totalt udtrykslgs, for man har ikke muligheden for at deltage.
Hgreapparaterne er ikke meget bevendt i sadan en situation med
baggrundsstgj”.

| tabel 4.1 sammenlignes de hgrehzmmede svarpersoners tilfreds-
hed med deres nuvarende eller seneste arbejde med et reprasenta-
tivt udsnit af beskaftigede personer i Danmark, og det fremgar af
tabellen, at der mellem de to stikprever ikke findes igjnefaldende
forskelle i tilfredshedsgraden med arbejdslivet.
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Tabel 4.1.

Fordeling p& spergsmal om, hvorvidt svarpersonerne er tilfredse med deres nuveerende eller sene-
ste arbejde. Sammenlignet med et repreesentativt udsnit af beskaeftigede personer i alderen 18 til
64 ar fra 1995. Procent.

Beskeftigede som helhed Horeheemmede
| hgj grad 63 62
| nogen grad 30 33
Kun i mindre grad 4 4
Nej, eller kun i ringe grad 3 1
| alt 100 100
Antal 5.564 1.450

Note: Data for de beskaeftigede personer som helhed er indsamlet af Socialforskningsinstituttet i september 1995 i forbindelse med
en undersggelse af arbejdsmiljget i Danmark.

En analyse, af sammenhangen mellem svarpersonernes tilfredshed
med deres arbejde og deres erhvervskategori viser, at funktionarer
0g tjenestemand er overreprasenterede blandt dem, der i hgj grad
er tilfredse med deres arbejde, mens faglarte og ikke-faglerte arbej-
dere er overreprasenterede blandt dem, der tilkendegiver, at de i no-
gen grad eller kun i mindre grad er tilfredse med deres arbejde.3°

For at belyse svarpersonernes trivsel i arbejdssituationen pa en mere
systematisk made er falgende spargsmal blevet slaet ssmmen i et ad-
ditivt indeks, der belyser svarpersonernes trivsel i deres erhverv.40

 Er eller var De tilfreds med Deres arbejde?

« Faler eller fglte De, at De rent arbejdsmassigt var kommet pa
Deres rette hylde?

* Foler eller folte De Deres arbejde som en ubehagelig byrde?

Svarene pa de tre spgrgsmal er blevet kodet saledes, at vaerdien 0 an-
giver vantrivsel, mens veerdien 1 angiver trivsel i forhold til det stil-
lede spargsmal. Indekset kan antage vardier fra 0 til 3, hvor verdien

39. Chi-square=22,44, df=12, p=0,0329.

40. En faktoranalyse viser, at de tre variable beskriver en enkelt dimension.
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Tabel 4.2.

Svarpersonernes fordeling pa indeks over deres trivsel i arbejdssituationen.

Score pa indeks Antal Procent
0 53 4
1 149 10
2 21 2
3 1.213 85
| alt 1.436 101

0 angiver vantrivsel i arbejdssituationen, mens vardien 3 angiver en
hgj grad af trivsel. I tabel 4.2 vises fordelingen pa indekset.

Fordelingen i tabel 4.2 viser, at 85 procent af svarpersonerne opnar
en maksimal score pa trivselsindekset, mens 4 procent af svarperso-
nernes angiver vantrivsel i forhold til alle de tre stillede spgrgsmal.
Et nasten identisk spgrgsmalshatteri blev stillet i en tidligere un-
dersggelse af funktionshemmede personers levekar.4 1 den forbin-
delse blev det fundet, at 78 procent af svarpersonerne opnaede en
maksimal score pa trivselsindekset (Bengtsson, 1997: 63f), hvilket
indeberer, at hgrehe@mmede personer umiddelbart synes at opleve
en hgjere grad af trivsel i arbejdssituationen, end tilfeeldet er det for
funktionsh&mmede personer generelt.

En multivariat analyse af, hvilke faktorer der har betydning for svar-
personernes trivsel i arbejdssituationen,42 viser, at forholdet til kolle-
gerne er en central forklaringsfaktor i forhold til trivselen i arbejds-
situationen. Svarpersoner, der finder, at hgrenedsettelsen har konse-
kvenser for deres muligheder for at udfere deres arbejdsopgaver, oplever
en lavere grad af trivsel i arbejdssituationen end personer, der ikke
tillegger hgrenedsattelsen betydning i forhold til deres mulighed

41. | stedet for spgrgsmalet 'Er eller var De tilfreds med Deres arbejde’ blev spargsmalet *Kan
De lide Deres arbejde’ anvendt i undersggelsen af funktionsheemmede personers levekar.

42 | denne analyse er det forskellene pé de svarpersoner, der scorer maksimalt pé trivsels-
skalaen og de gvrige svarpersoner, der undersgges i naerveerende analyse.
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for at udfare deres arbejde. Herudover viser analysen en signifikant
sammenhang mellem adgang til supplerende tekniske hjzlpemidler
og trivsel i arbejdssituationen, ligesom det findes, at personer, der
oplever fysisk og/eller psykisk udmattelse efter endt arbejdsdag, ople-
ver en lavere grad af trivsel end de, der ikke faler sig fysisk eller fy-
sisk udmattede, nar de kommer hjem fra arbejde. Endelig skal det
bemarkes, at svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber ikke var
signifikant som forklaringsvariabel i forhold til fordelingen pa triv-
selsindekset. Dog findes der en indirekte sammenhang mellem
svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber og trivselen i arbejds-
situationen. Harenedsattelsens omfang har, som det senere vil blive
diskuteret, signifikant betydning for savel svarpersonernes forhold
til deres kolleger, svarpersonernes vurdering af hgrenedsattelsens
konsekvenser for deres muligheder for at udfare deres arbejdsopga-
ver, som graden af fysisk overskud efter endt arbejdsdag og adgang
til supplerende tekniske hjelpemidler.43

Svarpersonerne er i spgrgeskemaet blevet bedt om at vurdere om
herenedszttelsen har eller havde nogen konsekvenser for deres mu-
ligheder for at udfare deres arbejdsopgaver. Nedenstaende citat be-
lyser de problemstillinger, som et hgrehandicap kan indebere i for-
hold til arbejdslivet:

“Jeg er i en periode af mit liv, hvor jeg bade personligt og indenfor
mit fag har opnaet en erfaring og modenhed, som gar, at jeg gerne
vil udfordre mig selv. Samtidig er min hgrelse gennem arene blevet
ringere. Jeg klarer mig med hgreapparaterne, men nar jeg patager
mig en stor opgave, melder der sig straks en usikkerhed, der gar pa,
om jeg kan klare det rent hgremassigt. Et dilemma mellem lysten
til udfordring og tilbageholdenhed pa grund af mit hgrehandicap”.

43. Jf. bilagstabel 4.1. Analysen er gennemfgrt med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: kgn, alder uddannelsesniveau, funktionelle hgreegenskaber,
tidspunkt for hgrenedsttelsens indtreden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinni-
tus, Méniéres sygdom, anszttelsesforhold: privat/offentlig, handicappolitik pé ar-
bejdsplads og bopalsamt. Ingen af disse variable var signifikante pé en signifikansni-
veau pa 5 procent.
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Tabel 4.3.
Svarpersonernes vurdering af omfanget af hgrenedsaettelsens konsekvenser for deres muligheder
for at udfgre deres arbejdsopgaver.

Antal Procent
Ingen konsekvenser 965 67
Til en vis grad konsekvenser 432 30
| hgj grad konsekvenser 48 g
I alt 1.445 100

Tabel 4.3 viser, at omkring to tredjedele af svarpersonerne ikke fin-
der, at deres hgrenedsattelse har eller havde nogen konsekvenser for
deres muligheder for at udfare deres arbejdsopgaver. Kun 3 procent
af svarpersonerne finder at hgrenedsattelsen i hgj grad har eller
havde konsekvenser i udfgrelsen af deres nuvaerende eller seneste ar-
bejdsopgaver.

En multivariat analyse viser ikke overraskende, at det is&r er svar-
personer med darlige funktionelle hgreegenskaber, der vurderer, at
deres hgrenedsattelse til en vis grad eller i hgj grad har konsekven-
ser for at udfere deres arbejdsopgaver i deres nuveaerende eller sene-
ste arbejde. Herudover findes det, at personer, der fgler sig psykisk
udmattede nar de kommer eller kom hjem fra arbejde i lighed med
svarpersoner, der har supplerende tekniske hjzlpemidler, i hgjere grad
vurderer, at hgrenedszttelsen har konsekvenser for deres mulighe-
der for at udfgre deres arbejdsopgaver end gennemsnittet af stik-
prgven. Dette er ogsa tilfeldet for hgjtuddannede og offentligt an-
satte svarpersoner, der vurderer hgrenedsattelsens konsekvenser
som vaerende mere omfangsrige end privat ansatte svarpersoner og
svarpersoner med lavt uddannelsesniveau. Endelig findes det, at
svarpersoner, der befinder sig i et darligt kollegialt miljg, opfatter
harenedsattelsens konsekvenser for mulighederne for at udfare de-
res arbejdsopgaver som vearende starre end personer, der vurderer at
de har mange gode kolleger. En forklaring pa denne sammenhang
kan vere, at svarpersoner med gode kollegiale relationer i hgjere
grad stattes og opmuntres af deres kolleger. Kollegial statte lader sa-
ledes til at mindske intensiteten af svarpersonernes vurdering af hgre-
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nedsettelsens konsekvenser for mulighederne for at udfare arbejds-
opgaverne.*

4.2. Psykisk og fysisk overskud efter
endt arbejdsdag

For at kunne fglge med i kommunikationen pa arbejdspladsen, ma
harehemmede ofte bruge ekstra energi pa at hare efter. Som det fal-
gende citat fra en af svarpersonerne fra spagrgeskemaundersggelsen
illustrerer, kan dette indebere, at den hgrehemmede person ud-
mattes pa grund af indsatsen for at kompensere for hgrenedsettelsen:

“Mit arbejde som social- og sundhedsassistent var psykisk bela-
stende ved rapportgivning, ved vagtskifte, og nar jeg skulle lytte ef-
ter beboerne pa plejehjemmet. Ergo var jeg meget trat efter en vagt.
Meget lidt forstaelse fra arbejdsgiver og kolleger. Ved mgder hgrte
jeg ikke spgrgsmal, og forstod dermed ikke svar. Ergo, falte mig
udenfor og hgrte ikke altid beskeder sagt i forbifarten. Blev ud-
brendt og sygemeldt pa grund af, de ikke mente, at jeg ydede det,
de forventede af mig”.

Herudover kan tinnitusrelaterede problemer have indflydelse pa
graden af psykisk og fysisk overskud hos den hgrehemmede, hvil-
ket illustreres af nedenstaende citat fra en af deltagerne i den kvali-
tative interviewundersggelse:

“Kvaliteten af mit arbejde lider under mit hgrehandicap. Jeg tror, at
det er, fordi jeg ikke sover nok [pa grund af tinnitus], og jeg kan
marke, at efter et par timer, sa begynder kvaliteten at dale. Og det
er jo alt, alt for tidligt. Men jeg kan bare konstatere, at sadan er det.
Men det er ogsa det der med at veere ude, det kraver virkelig over-
skud og energi, for at fgre den der samtale, for du skal bruge den der
ekstra kraft for at hgre, hvad den anden siger”.

44. Jf. bilagstabel 4.2. Analysen er gennemfgrt med trinvis baglens redukti-on af model-
len. Udtagne variable: kan, alder, tidspunkt for hgrenedsettel-sens indtreden, hyp-
pighed af brug af hareapparat, tinnitus, Méniéres sygdom, handicappolitik pé ar-
bejdsplads og bopalsamt. Ingen af disse variable var signifikante pé et signifikansni-
veau pa 5 procent.
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Svarpersonerne er i spargeskemaet blevet spurgt om, hvorvidt de
oplever eller oplevede psykisk eller fysisk udmattelse, nar de kom-
mer eller kom hjem fra arbejde. | tabel 4.4 ses det, at psykisk ud-
mattelse efter endt arbejdsdag er langt mere udbredt blandt hare-
hemmede end i befolkningen som helhed. Mere end dobbelt sa
mange hgreha@mmede, i forhold til referencegruppen, oplyser, at de
generelt foler sig psykisk udmattede, nar de kommer hjem fra ar-
bejde. Der er ogsa flere hareh&@mmede, der af og til faler sig psykisk
udmattede, end tilfeeldet er det for befolkningen som helhed.

Tabel 4.4.

Fordeling pa& spergsmal om, hvorvidt svarpersonerne fgler eller fglte sig psykisk udmattede,
nar de kommer eller kom hjem fra arbejde. Sammenlignet med befolkningen som helhed i
alderen 18 til 64 fra 2000. Procent.

Befolkningen som helhed Horeheemmede
Ja 8 18
Ja, af og til 36 47
Nej 56 35
| alt 100 100
Antal 3.102 1.413

Note: Data for befolkningen som helhed er indsamlet af Socialforskningsinstituttet i marts 2000 i forbindelse med en undersggelse af
levekarene i Danmark.

| en bivariat analyse af sammenhangen mellem psykisk udmattelse
og de beskaftigede svarpersoners erhvervskategori findes det, at
funktionarer og tjenestemand er overreprasenterede blandt dem,
der generelt og af og til oplever psykisk udmattelse, nar de kommer
hjem fra arbejde. Derimod er faglerte og ikke-faglerte arbejdere
overreprasenterede blandt dem, der ikke faler sig psykisk udmattede
efter endt arbejdsdag.4>

I en multivariat analyse af, hvad der karakteriserer de svarpersoner,
der faler eller fglte sig psykisk udmattede efter endt arbejdsdag, fin-

45. Chi-square=16,82, df=8, P=0,0320.
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Tabel 4.5.

des det, at svarpersoner, der finder, at hgrenedszttelsen har eller havde
konsekvenser for deres muligheder for at udfare deres arbejdsopgaver,
i hgjere grad faler sig psykisk udmattede end gennemsnittet. Dette
er ogsa er tilfeldet for svarpersoner, der befinder sig i et darligt kol-
legialt miljg. Herudover blev det fundet, at yngre svarpersoner i hgjere
grad end @ldre oplever psykisk udmattelse. Ligeledes viser analysen,
at svarpersoner med supplerende tekniske hjzlpemidler, offentligt an-
satte og svarpersoner med tinnitus i hgjere grad oplever psykisk ud-
mattelse, nar de kommer eller kom hjem fra arbejde end svarperso-
ner, der ikke har supplerende tekniske hjzlpemidler til radighed og svar-
personer, der er eller var ansat i den private sektor. Endelig blev det
fundet, at hgjtuddannede i hgjere grad faler sig psykisk udmattede
end lavt uddannede.46

Fordeling p& spergsmal om, hvorvidt svarpersonerne fgler eller fglte sig fysisk udmattede, nar de
kommer eller kom hjem fra arbejde. Sammenlignet med befolkningen som helhed i alderen 18 til

64 fra 2000. Procent.

Befolkningen som helhed Horeheemmede
Ja 14 23
Ja, af og til 31 51
Nej 55 26
| alt 100 100
Antal 3.102 1.414

Note: Data for befolkningen som helhed er indsamlet af Socialforskningsinstituttet i marts 2000 i forbindelse med en undersggelse af

levekarene i Danmark.

46. Jf. bilagstabel 4.3. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: kan, funktionelle hgreegenskaber, tidspunkt for harenedsat-
telsens indtraeden, hyppighed af brug af hgreapparat, Ménieres sygdom, handicappo-
litik pa arbejdsplads og bopalsamt. Ingen af disse variable var signifikante pa et sig-
nifikansniveau pa 5 procent.
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Svarpersonerne er i spgrgeskemaet ligeledes blevet spurgt om, hvor-
vidt de faler eller falte sig fysisk udmattede, nar de kommer eller
kom hjem fra arbejde. | tabel 4.5 ses det, at fysisk udmattelse efter
endt arbejdsdag i lighed med psykisk udmattelse er langt mere ud-
bredt blandt harehemmede end i befolkningen som helhed.

En bivariat analyse viser, at der ikke findes en signifikant sammen-
haeng mellem de beskaftigede svarpersoners erhvervskategori og
graden af fysisk udmattelse efter endt arbejdsdag.4”

Svarpersonernes funktionelle hareegenskaber viser sig i en multivariat
analyse at veere af signifikant betydning for, om svarpersonerne fgler
eller falte sig fysisk udmattede, nar de kommer eller kom hjem fra
arbejde, saledes at sandsynligheden for at opleve fysisk udmattelse
tiltager i takt med hgrenedsattelsens omfang. Analysen viser ligele-
des, at svarpersoner med tinnitus i hgjere grad faler sig fysisk ud-
mattede efter endt arbejdsdag end svarpersoner uden tinnitus. Her-
udover findes det, at svarpersoner, der ferdes i et darligt kollegialt
miljg, konfronteres med en stagrre sandsynlighed for arbejdsrelateret
fysisk udmattelse. Dette er ogsa tilfzldet for de svarpersoner, der
finder, at hgreneds&ttelsen har eller havde konsekvenser for deres mu-
ligheder for at udfere deres arbejdsopgaver. Endelig viser analysen, at
kvinder oftere end mand faler eller falte sig fysisk udmattede, nar
de kommer eller kom hjem fra arbejde.48

Analysen viser saledes, at svarpersonerne oplever en hgjere grad af
arbejdsrelateret psykisk og fysisk udmattelse, end tilfeldet er det for
befolkningen som helhed. Dette indebarer dermed, at hgrehem-
mede personer konfronteres med en stgrre risiko for udbrendthed
end normalthgrende personer. Som en grov indikator pa udbredel-
sen af udbrendthed blandt svarpersonerne, kan det nevnes, at 13

47 Chi-square=8,07, df=8, p=0.4264

48. Jf. bilagstabel 4.4. Analysen er gennemfgrt med trinvis baglens redukti-on af model-
len. Udtagne variable: alder, uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsattelsens ind-
treeden, hyppighed af brug af hgreapparat, Méniéres sygdom, supplerende tekniske hjal-
pemidler, ansattelsesforhold: pri-vat/offentlig, handicappolitik pa arbejdsplads og bo-
palsamt. Ingen af disse variable var signifikante pa en signifikansniveau pa 5 procent.
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procent af svarpersonerne oplyser, at de ikke har overskud til et
aktivt fritidsliv.49

4.3. Svarpersonernes forhold til deres
arbejdsledere

Pa baggrund af udbredelsen af problemer med fysisk og psykisk ud-
mattelse i stikprgven vil det vere relevant at undersgge, i hvor hgj
grad svarpersonerne fra spargeskemaundersggelsen har informeret
deres foresatte om deres hgrenedszttelse. | tidligere undersggelse kan
der spores en vis tilbageholdenhed blandt deve og harehammede,
i forhold til at informere arbejdsgivere om deres hgretab, grundet
frygt for at blive frasorteret i ansettelsesprocessen (Riisager og
Eskildsen, 1992: 111; Roald 1991: 37; Hallberg, 1992: 20). Denne
tilbageholdenhed kan ligeledes tenkes at manifestere sig blandt
deve og hgreh@mmede i arbejde som fglge af manglende handica-
paccept hos den enkelte, eller som fglge af usikkerhed omkring
herenedsattelsens konsekvenser for ansattelsesforholdet. Denne pro-
blemstilling illustreres gennem nedenstaende citat fra en af svarper-
sonerne fra spgrgeskemaundersggelsen.

“Jeg har altid forsggt at skjule mit hgrehandicap af frygt for at blive
overset og sat ud pa et sidespor”.

Samme problemstilling bergres af en af deltagerne fra den kvalita-
tive interviewundersggelse, som ved ansattelsen pa sin seneste ar-
bejdsplads ikke havde gjort arbejdsgiveren opmarksom pa sin hgre-
nedsettelse:

“Jeg blev fyret fra mit arbejde under paskud af, at jeg var hgrehaem-
met. Jeg tror selv, at der 13 noget andet bag. [...] Min ggede erken-
delse af mit hgrehandicap vil maske betyde, at jeg i en jobsamtale vil
veere mere villig til at fortelle, at jeg er hgreh@mmet, hvis jeg for-
nemmer, at jobbet kan blive mit”.

49. Denne indikator er ikke inkluderet i andre surveyundersggelser, hvorfor det ikke er
muligt at sammenligne antallet af personer, der ikke har overskud til et aktivt fritids-
liv i denne undersagelse med en tilsvarende gruppe fra et representativt udsnit af
befolkningen.
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Svarpersonerne er i spgrgeskemaet blevet bedt om at oplyse, om de
har gjort deres arbejdsgiver eller nermeste overordnede opmarksom
pa deres hgrenedsattelse. | tabel 4.6 ses det, at 41 procent af svar-
personerne i deres nuvaerende eller seneste ansettelsesforhold ikke
har informeret deres arbejdsgiver eller nermeste overordnede om
deres hgrenedsattelse. Dette resultat stemmer séledes overens med
resultaterne fra de ovenfor refererede undersggelser.

Tabel 4.6.

Fordeling pa& spergsmal om, hvorvidt svarpersonerne i forbindelse med deres nuvaerende eller
seneste arbejde har gjort deres arbejdsgiver eller nzermeste overordnede opmaerksom pa deres

hgrenedseaettelse.

Antal Procent

Ja, da jeg sggte mit nuveerende eller seneste job 285 20
Ja, da jeg havde faet mit nuveerende eller seneste job 241 17
Det var ikke ngdvendigt, da det er tydeligt, at jeg er hgreheemmet 179 13
Nej 573 41
Jeg er selvsteendig og har derfor ikke nogen

arbejdsgiver eller overordnet 127 9
| alt 1.407 100

En bivariat analyse viser, at der ikke findes en signifikant sammen-
hang mellem, om svarpersonerne har gjort deres arbejdsgiver eller
nermeste overordnede opmarksom pa hgrenedsattelsen og de be-
skaftigede svarpersoners erhvervskategori.s0

En multivariat analyse, af forskellene pa de svarpersoner, der eks-
plicit har gjort deres arbejdsgiver eller overordnede opmarksom pa
deres hgrenedsettelse og de, der ikke har fortalt om deres hgretab,
viser fglgende: Svarpersoner med darlige funktionelle hgreegenskaber
er mere tilbgjelige til at fortelle om deres hgrenedsattelse, end
tilfeldet er det for gennemsnittet af stikpreven. Herudover viser
analysen, at jo senere i livsforlgbet hgrenedsettelsen indtreder, des
mindre er sandsynligheden for, at den hgrehemmede forteller sin

50. Chi-square=8,23, df=12, p=0,7671.
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arbejdsgiver eller nermeste overordnede om sit hgretab. Dette er
ogsa tilfeldet for zldre svarpersoner samt svarpersoner, der sjeldent
bruger deres hgreapparat. | forlengelse heraf viser fartidspensionister
sig at have veeret mindre tilbgjelige til at oplyse tidligere arbejdsgi-
vere eller overordnede om deres hgrenedsattelse. Dette kan indi-
kere, at hgrehemmede ved at orientere om deres hgrenedsattelse
kan @ge deres muligheder for at bevare tilknytningen til arbejdsmar-
kedet, derved at arbejdsgiveren eller den overordnede far forstaelse
for hgrenedsxttelsen, og dermed i hgjere grad far mulighed for at
kompensere for hgrenedsettelsen i forbindelse med planlegningen
af arbejdsopgaverne. Herudover viser analysen, at svarpersoner, der
foler sig psykisk udmattede efter endt arbejdsdag i hgjere grad har
gjort deres arbejdsgiver eller nermeste overordnede opmarksom pa
deres hgrenedsattelse end gennemsnittet af stikpraven. Dette manster
ger sig ogsa geldende for svarpersoner, der finder, at hgrenedszttel-
sen har konsekvenser for deres muligheder for at udfere deres arbejdsop-
gaver, og svarpersoner der har supplerende tekniske hjelpemidler og
svarpersoner med Méniéres sygdom.5?

| forlengelse af spgrgsmalet om, hvorvidt de har informeret deres
arbejdsgiver eller nermeste overordnede om hgrenedsettelsen, vil
det vere relevant at undersgge, om svarpersonerne stgttes og op-
muntres af deres arbejdsgivere eller nermeste overordnede. En af
deltagerne i den kvalitative interviewundersggelse knyttede nedens-
taende kommentar til problemstillingen:

“Min arbejdsgiver syntes ikke, at der var nogen problemer, for jeg
lgste jo mine opgaver. Selv falte jeg, at jeg var ngdt til at give den
120 procent, for at der ikke var noget, de kunne ha&nge mig op pa.
Sa jeg arbejdede knaldhardt, og det gik jeg ned pa”.

Svarpersonerne er i spargeskemaet blevet bedt om at vurdere, hvor
ofte de far eller fik statte eller opmuntring fra deres arbejdsgiver el-

51. Jf. bilagstabel 4.5. Analysen er gennemfgrt med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: kgn, uddannelsesniveau, tinnitus, vurdering af kolleger, fysisk
udmattet efter arbejde, ansattelsesforhold: privat/offentlig, handicappolitik pa ar-
bejdsplads og bopalsamt. Ingen af disse variable var signifikante pé en signifikans-
niveau pa 5 procent.
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ler overordnede i deres nuvearende eller seneste ansattelsesforhold.
Dette spargsmal er ogsa blevet stillet i forbindelse med en tidligere
undersggelse fra Socialforskningsinstituttet, og i tabel 4.7 sammen-
lignes svarene pa spgrgsmalet fra de to undersggelser. Tabellen viser,
at de hgrehemmede svarpersoner stgttes og opmuntres af deres ar-
bejdsgiver eller overordnede i langt lavere grad end referencegrup-
pen. Der findes i en bivariat analyse ingen signifikant ssmmenhang
mellem de beskaftigede svarpersoners erhvervskategori og graden af
stgtte og opmuntring fra svarpersonernes arbejdsgiver eller overord-
nede.>2

Tabel 4.7.

Fordeling p& spgrgsmal om, hvor ofte svarpersonerne far eller fik stgtte eller opmuntring fra deres
arbejdsgiver eller overordnede. Sammenlignet med et repraesentativt udsnit af beskaeftigede perso-
ner i alderen 18 til 64 ar fra 1995. Procent.

Beskeftigede som helhed Horeheemmede
Altid 39 18
Som regel 37 32
Som regel ikke 15 15
Aldrig 9 35
| alt 100 100
Antal 5.493 1.200

Note: Data for de beskaftigede personer fra 1995 er indsamlet af Socialforskningsinstituttet i september 1995 i forbindelse med en
undersggelse af arbejdsmiljget i Danmark.

Forskellene pa de svarpersoner, der altid eller som regel far eller fik
statte eller opmuntring og de, der som regel ikke eller aldrig far el-
ler fik statte eller opmuntring er blevet analyseret i en multivariat
analyse. Analysen viser, at svarpersoner, hvis arbejdsgivere eller over-
ordnede er vidende om hgrenedszttelsen, i hgjere grad far eller fik
stgtte og opmuntring fra deres arbejdsgiver eller overordnede end
svarpersoner, der ikke har gjort opmarksom pa deres hgrenedsat-
telse. | forlengelse heraf findes det, at svarpersoner, der i deres nu-

52. Chi-square=19,35, df=12, p=0,0804.
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verende eller seneste beskaftigelse var ansat pa en arbejdsplads med
en handicappolitik, i hgjere grad blev stattet og opmuntret af deres
arbejdsgiver eller overordnede end personer, der var ansat pa en ar-
bejdsplads uden handicappolitik. Analysen viser herudover, at mand
og &ldre svarpersoner i lavere grad end kvinder og yngre svarperso-
ner stgttes og opmuntres af arbejdsgivere eller overordnede. Svar-
personer der faler eller falte sig psykisk udmattede efter endt arbejds-
dag og svarpersoner, med supplerende tekniske hjelpemidler blev i
hgjere grad end gennemsnittet af stikpreven, stattet og opmuntret
af deres overordnede end gennemsnittet af stikpraven.

Svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber viser sig ikke at vere
signifikante i forhold til graden af stgtte eller opmuntring fra ar-
bejdsgiver eller overordnede. Dette indebarer, at stotten fra ar-
bejdsgivere eller overordnede ikke tiltager i takt med hgrenedsattel-
sens omfang. | forhold til ovenstaende analyse, hvor der blev fundet
en ganske svag sammenhang mellem svarpersonernes funktionelle
haregenskaber og viljen til at fortelle arbejdsgiver eller nermeste
overordnede om hgrenedsattelsen, kan dette skyldes, at den enkelte
ikke har gjort sin arbejdsgiver eller overordnede opmarksom pa sin
harenedsxttelse. Arbejdsgiveren eller den overordnede far dermed
ikke mulighed for at vere opmarksom pa de problemer, som den
hgrehemmede medarbejder kan have i arbejdssituationen, og pa
denne baggrund yde ekstra stgtte med henblik pa at fastholde den
herehe@mmede medarbejder i beskaftigelse. Denne observation un-
derstattes af, at det i den multivariate analyse ogsa blev fundet, at
gruppen af fartidspensionister, i forhold til de gvrige beskeftigelses-
grupper i stikprgven, viser sig at have faet signifikant mindre stgtte
og opmuntring fra deres arbejdsgiver eller overordnede i deres tidli-
gere erhverv.53

Diskussionen, af svarpersonernes forhold til deres arbejdsgivere eller
narmeste overordnede, viser saledes en vis tilbageholdenhed blandt

53. Jf. Bilagstabel 4.6. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: funktionelle hgreegenskaber, uddannelsesniveau, tidspunkt for
hgrenedsattelsens indtreeden, hyppighed af brug af hareapparat, tinnitus, Ménieres
sygdom, hgrenedsettelse har konsekvenser for arbejde, psykisk udmattet efter ar-
bejde fysisk udmattet efter arbejde, ansattelsesforhold: privat/offentlig, og bopalsamt.
Ingen af disse variable var signifikante pa et 5 procent signifikansniveau.
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svarpersonerne med hensyn til at informere arbejdsgivere eller over-
ordnede om hgrenedsettelsen. Pa baggrund af den sammenhang,
der blev observeret mellem svarpersonernes underretning af arbejds-
lederen om deres hgrenedsettelse, graden af stgtte og opmuntring
fra arbejdslederen og sandsynligheden for fartidspensionering blandt
svarpersonerne, ma tilbageholdenhed i forhold til at gare arbejdsle-
deren opmarksom pa hgrenedszttelsen opfattes som en problema-
tisk tendens. Denne tendens opfattes som problematisk, da mulighe-
derne for at bevare arbejdsmarkedstilknytningen ikke lader til at blive
forbedret ved, at den hgreh@mmede forsgger at skjule sit haretab.

4.4. Mgdedeltagelse og adgang til
information

| forlengelse af analysen, af svarpersonernes forhold til deres ar-
bejdsledere, vil det vare relevant at undersgge oplevelsen af delta-
gelse i mgdesituationer og den deraf falgende adgang til informa-
tion om arbejdsopgaver og andre forhold vedrgrende udviklingen
pa arbejdspladsen (se evt. Olsen, 1997).

Der er i spargeskemaet ikke stillet direkte spgrgsmal angaende svar-
personernes oplevelse af mgdesituationer. Som indikator pa svar-
personernes muligheder for at falge med i mader pa arbejdspladsen,
kan det naevnes, at 77 procent af svarpersonerne oplever vanskelig-
heder med at fglge med i en samtale i deres kollegers selskab, lige-
som det findes at 87 procent af svarpersonerne oplever problemer
med at fglge med i en samtale, nar der er baggrundsstgj. Med min-
dre der holdes en stram madedisciplin pa arbejdspladser med hgre-
hemmede medarbejdere, kan disse saledes opleve problemer med at
deltage udbytterigt i mader pa arbejdspladsen. Nedenstaende cita-
ter, fra nogle af deltagerne i den kvalitative interviewundersggelse,
belyser nogen af de problemer, som hgrehemmede kan opleve i
mgdesituationer:

“Nar der gives beskeder eller holdes mader, skal jeg virkelig an-
strenge mig for at veere sikker pa at fa fat i de ting, der bliver sagt.
Og det er heller ikke altid, jeg far fat i det hele, og sé ma man sa selv
stykke tingene sammen. Det er varst, nar der er mgder og folk snak-
ker i munden pa hinanden. Der melder jeg fra mange gange”.
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“Nar vi har fredagsmeader, sa far jeg ikke altid fat i, hvad der foregar.
Nogle gange sparger jeg om, hvad der skete, men det gar s'gu hen og
bliver en belastning i l&engden”.

“Det arbejde, jeg havde, var meget selvstendigt, sa jeg gennemfarte
arbejdsprocesserne alene. Jeg kgrte sidelgbende med en anden
gruppe, men jeg opgav at deltage i mader, da jeg ikke kunne hare,
hvad de snakkede om. Jeg fik dgvblevenkonsulenten til at komme
ud at snakke med mine kolleger, men de syntes ikke, at problemet
var sa stort”.

Problemer med at fglge med i diskussioner pa mader pa arbejds-
pladsen kan ogsa indebzre, at hgrehemmede medarbejdere ikke far
muligheden for at fa indflydelse pa beslutninger, der vedrarer deres
arbejdsplads. Denne problemstilling illustreres gennem nedens-
taende kommentar fra en af deltagerne i den kvalitative interview-
undersggelse:

“Jeg kunne godt bruge hjelpemidler til mgder, for der er mange
ting, der glipper. Man kan altid lzse referatet bagefter, men man har
ikke indflydelse pa beslutningerne, fordi man ikke kan hgre, hvad
der foregar”.

Hgrehemmede personers vanskeligheder med hensyn til at fa infor-
mationer angaende deres arbejdsforhold, indebarer saledes ogsa en
reduceret grad af indflydelse pa de eventuelle beslutninger, der i mg-
desammenhang treffes blandt medarbejderne.

4.5. Svarpersonernes forhold til deres
kolleger

Efter at have sporet en vis tilbageholdenhed blandt svarpersonerne i
forhold til at informere arbejdsgiver eller neermeste overordnede om
hgrenedsattelsen, vil det saledes veere relevant at undersgge om det
samme mgnster ogsa gar sig geldende i forholdet til kolleger. De to
nedenstdende citater fra deltagerne i den kvalitative interviewun-
dersggelse viser, at det at fortelle omgivelserne om hgrenedsattelsen
kan opleves som problemfyldt for den enkelte harehemmede:
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“IMan] har maske ikke veeret sa god til at gare opmarksom pa det
fra starten, at man ligesom havde et hgrehandicap. Og det giver jo
sa nogen problemer, at de sa lige pludselig opdager det: “Hvorfor
harer han ikke, hvad man siger?”, “hvorfor bliver det der ikke
gjort?”, eller der sker nogen misforstaelser, ikke? Og der sker noget.
De [min arbejdsgiver og mine kolleger] bliver i hvert fald ikke posi-
tivt stemt. De bliver lidt markelige. De ved ikke, hvordan de skal
forholde sig til mig”.

“Socialt fungerede jeg darligt pa min tidligere arbejdsplads. Det var
ikke decideret min hgrenedsettelse, der var problemet, men det var
min selvtillid og mit selvvard — ligesom at tro pa sig selv — som det
ene, og sa nogen redskaber til, hvordan jeg pa en god, fornuftig
made formidler, at jeg harer darligt, s jeg ikke skal sidde og spende
og have det darligt”.

Svarpersonerne er i spagrgeskemaet blevet spurgt om, hvorvidt de
har fortalt deres nuveerende eller seneste kolleger om deres hgrened-
seettelse. | tabel 4.8 ses det, at svarpersonerne udviser mindre tilba-
geholdenhed overfor at gare deres kolleger opmarksomme pa deres
horenedszttelse, end tilfeldet er det i forholdet til deres arbejdsgi-
vere eller overordnede. Herudover oplyser 38 procent af svarperso-
nerne, at de ikke var de eneste hgrehemmede medarbejdere pa de-
res nuvarende eller seneste arbejdsplads.

Tabel 4.8.

Fordeling p& spgrgsmal om, hvorvidt svarpersonerne i forbindelse med deres nuveerende eller

seneste arbejde har fortalt eller fortalte deres kolleger, at de har nedsat hgrelse.

Antal Procent
Ja 1.052 74
Det var ikke ngdvendigt, da det er tydeligt, at
jeg er hgreheemmet 126 9
Nej 206 14
Jeg har eller havde ikke nogen kolleger 46 3
| alt 1.430 100
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I en multivariat analyse af forskellene pa de, der eksplicit har fortalt
deres kolleger, at de har problemer med hgrelsen og de, der har valgt
at skjule deres hgrenedsattelse viser, at villigheden til at fortelle kol-
legerne om hgrenedsettelsen tiltager i takt med, at svarpersonernes
funktionelle hgreegenskaber forringes. Dette er ogsa tilfeldet for per-
soner, der vurderer, at deres hgrenedszttelse har eller havde konse-
kvenser for deres muligheder for at udfare deres arbejdsopgaver. Her-
udover blev det fundet, at gruppen af fertidspensionerede svarperso-
ner var signifikant mere tilbageholdende med hensyn til at fortzlle
deres kolleger om deres hgrenedsattelse, end tilfeldet er det for gen-
nemsnittet af stikprgven. Endelig viser analysen, at svarpersoner,
der er eller var ansat pa en arbejdsplads med en handicappolitik,
i hgjere grad har fortalt deres kolleger om deres hgrenedsettelse, end
svarpersoner der er eller var pa en arbejdsplads uden en handicap-
politik. Endelig viser svarpersoner, der hyppigt bruger deres hgreap-
parat ikke overraskende sig at vare mere abne om deres hgrehandi-
cap, end personer, der sjeldent bruger deres hgreapparat.>4

I forlengelse heraf vil det veere relevant at undersgge svarpersoner-
nes vurdering af kollegernes vilje til at tage hensyn til hgrenedsat-
telsen. De fglgende citater fra den kvalitative interviewundersggelse
eksemplificerer forskellige kollegiale reaktionsmgnstre overfor en
hgrehemmet kolega:

“Hvis [mine kolleger] tenker over det, og det kan man ikke for-
lange, at de altid skal gare, sa er de gode til at tage hensyn til min
horenedszttelse. Jeg har nogen sgde kolleger, men jeg kan ikke
snakke med dem, mens jeg arbejder”.

“[Mine kolleger] tager ikke nogen hensyn. De siger: “Du hgrer da
godt nok, der er da ikke noget i vejen”.

54. Jf. bilagstabel 4.7. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: kan, alder, uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsattel-
sens indtreden, tinnitus, Ménieres sygdom, psykisk udmattet efter arbejde, fysisk
udmattet efter arbejde, ansettelsesforhold: privat/offentlig og bopalsamt. Ingen af
disse variable var signifikante pa et 5 procent signifikansniveau.
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Tabel 4.9.

Svarpersonernes kollegers vilje til at tage hensyn til svarpersonernes hgrenedszettelse, nar det er
eller var ngdvendigt. Seerskilt efter om kollegerne er vidende om svarpersonernes hgrenedseettelse.
Procent.

Kolleger er eller var Kolleger er eller var

vidende om ikke vidende om

hgrenedsettelsen hgrenedsattelsen I alt
Altid 13 5 12
| mange situationer 28 6 25
Nogen gange 27 12 25
Sjeeldent 16 10 15
Aldrig 16 67 23
| alt 100 100 100
Antal 1.134 177 1.311
Procent 87 14 101

Chi-square=227,29, df=4, p<0,0001.

| tabel 4.9 sammenholdes kollegernes vilje til at tage hensyn til svar-
personernes hgrenedsattelse med, hvorvidt kollegerne er vidende
om svarpersonernes hgrenedszttelse. Tabellen viser en klar bivariat
sammenhang mellem kollegernes bevidsthed om svarpersonernes
hgrenedsettelse og deres vilje til at tage hensyn til hgrenedsettelsen.
Selvom udfaldet af den bivariate analyse umiddelbart forekommer
selvindlysende, peger den pa en udbredt kollegial vilje til at tage
hensyn til den hgreh&mmede kollega — mulighederne for at tage
disse hensyn er forudsat, at den hgrehemmede fortzller kollegerne
om hgrenedsattelsen. Pa trods af, at der findes en klar sammenhang
mellem kollegernes bevidsthed om svarpersonernes hgrenedsettelse
og deres vilje til at tage hensyn til hgrenedsettelsen, viser tabel 4.9
ikke desto mindre, at knap hver tredje af de svarpersoner, hvis kol-
leger er vidende om hgrenedsattelsen, alligevel oplever, at kolle-
gerne sjeldent eller aldrig tager eller tog hensyn til deres hgrened-
seettelse, nar det er eller var ngdvendigt. Denne observation viser, at
kompenserende kollegial adferd ikke umiddelbart fglger i kalvan-
det pa den hgrehemmede kollegas oplysning om sin hgrenedsat-
telse, hvilket illustreres gennem nedenstaende citat fra en af svar-
personerne fra spgrgeskemaundersggelsen:
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“Andre personer reagerer positivt, nar man beder dem tale hgjere og
tydeligere, men de glemmer det igen i lgbet af f& minutter. Jeg del-
tager i en del socialt samveer, men far langt fra det fulde udbytte
heraf, idet jeg har svart ved at hare”.

| forleengelse af spgrgsmalet om, hvorvidt kollegerne er indstillede
pa at tage hensyn til svarpersonernes hgrenedsattelse, er svarperso-
nerne yderligere blevet spurgt om, hvor ofte de far eller fik statte og
opmuntring fra deres kolleger. | tabel 4.10 sammenlignes svarper-
sonernes svar med svarene pa det samme spgrgsmal fra en tidligere
undersggelse fra Socialforskningsinstituttet.

Tabel 4.10.

Fordeling p& spgrgsmal om, hvor ofte svarpersonerne i deres nuveerende eller seneste arbejde
far eller fik stgtte eller opmuntring fra deres kolleger. Sammenlignet med et repraesentativt udsnit
af beskeaeftigede personer i alderen 18 til 64 ar fra 1995. Procent.

Beskeaftigede Horeheemmede
Altid 49 15
Som regel 42 40
Som regel ikke 8 18
Aldrig 3 27
I alt 102 100

N (1995)=5.370. N (2001)=1.331. Note: Data for de beskeeftigede personer er indsamlet af Socialforskningsinstituttet i september
1995 i forbindelse med en undersggelse af arbejdsmiljget i Danmark.

Sammenlignes stikpraven af harehemmede med referencegruppen,
ses det, at svarpersonerne i langt lavere grad end referencegruppen
stgttes og opmuntres af deres kolleger. Dette kan indikere, at hare-
hemmede ikke i samme grad som normalthgrende kan betragtes
som en del af arbejdspladsens sociale fellesskab. Herudover kan en
manglende personlig accept af hgrenedsattelsens begransninger
ogsa indebare, at nogen af de harehammede svarpersoner stiller sig
afvisende overfor kollegial stgtte og opmuntring. En manglende
personlig accept af hgrenedsattelse kan saledes bidrage til at forklare
en del af forskellene i oplevelsen af kollegial stgtte og opmuntring
mellem de hgreh@mmede svarpersoner og referencegruppen.

108 HOREHAMMEDES OPLEVELSE AF ARBEJDSSITIUATIONEN



En multivariat analyse af forskellene pa de svarpersoner, der altid el-
ler som regel far eller fik statte og opmuntring fra deres kolleger og
de, der som regel ikke eller aldrig far eller fik kollegial statte og op-
muntring viser fglgende. Svarpersoner, der har gjort deres kolleger og
overordnede opmarksomme pa deres harenedszttelse stattes og opmun-
tres pa arbejdspladsen i hgjere grad end dem, der ikke har fortalt om
hgrenedszttelsen pa arbejdspladsen. Herudover viser analysen, at
svarpersoner, der er eller var ansat pa en virksomhed med en handi-
cappolitik i hgjere grad stgttes og opmuntres end svarpersoner, der
arbejdede pa en arbejdsplads uden en handicappolitik. ligesom op-
lever kvindelige medarbejdere og svarpersoner med tinnitus en hgjere
grad af kollegial stgtte og opmuntring end mandlige medarbejdere
og svarpersoner uden tinnitus. Endelig viser analysen, at personer,
hvis hgrenedszttelse indtradte sent i livsforlebet og personer, der vur-
derer, at hgrenedszttelsen har konsekvenser for deres muligheder for at
udfare deres arbejdsopgaver, i lavere grad stattes og opmuntres af de-
res kolleger end gennemsnittet af stikpraven.ss

Endelig vil det i forhold til diskussionen af svarpersonernes forhold
til deres kolleger vare relevant at kaste et blik pa, hvorledes svarper-
sonerne vurderer deres arbejdsindsats i forhold til deres kolleger,
idet det kan forventes, at hgreh&mmede for at kompensere for
eventuelle problemer pa arbejdspladsen, som hgrenedsttelsen kan
veere arsag til, arbejder hardere end deres kolleger. En af deltagerne
i den kvalitative interviewundersggelse havde falgende kommentar
til denne problemstilling:

“Jeg folte hele tiden, at jeg var ngdt til at give den en ekstra skalle,
fordi jeg var davbleven og havde tinnitus. Sa arbejdet kom efter-
handen til at fylde hele mit liv. Jeg blev slidt ned og var ngdt til at
stoppe til sidst”.

55. Jf. bilagstabel 4.8. Analysen er gennemfgrt med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: alder, uddannelsesniveau, funktionelle hareegenskaber, hyp-
pighed af brug af hgreapparat, Méniéres sygdom, psykisk udmattet efter arbejde,
fysisk udmattet efter arbejde, supplerende tekniske hjelpemidler, fartidspension,
anszttelsesforhold: privat/offentlig og bopalsamt. Ingen af disse variable var signifi-
kante pa et signifikansniveau pa 5 procent.
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Tabel 4.11.

Tabel 4.11 viser dog, at denne problemstilling ikke lader til at veare
udbredt i stikprgven, da godt 87 procent af svarpersonerne vurde-
rer, at deres arbejdsindsats ligger pa niveau med deres kollegers.

Fordeling p& spergsmal om, hvorledes svarpersonerne vurderer eller vurderede deres arbejdsind-
sats i forhold til deres kolleger.

Antal Procent
Jeg laver/lavede mindre end mine kolleger 33 2
Jeg laver/lavede det samme som mine kolleger 1.200 87
Jeg laver/lavede mere end mine kolleger 145 11
I alt 1.378 100

De svarpersoner, der vurderer, at de laver mere end deres kolleger, er
i en multivariat analyse blevet sammenlignet med de gvrige svar-
personer. Analysen viser, at der findes en indirekte sammenhang
mellem hgrenedsattelsens omfang og svarpersonernes indsats pa ar-
bejdspladsen, idet svarpersoner der har supplerende tekniske hjalpe-
midler finder, at de yder en stgrre indsats pa arbejdspladsen end
deres kolleger. Herudover viser analysen, at mend i hgjere grad end
kvinder vurderer, at de laver mere end deres kolleger. Pa trods af, at
svarpersonernes funktionelle hareegenskaber er blevet testet og fun-
det insignifikante i denne analyse, findes der, gennem sammenhan-
gen mellem adgangen til supplerende tekniske hjelpemidler og
svarpersonernes vurdering af deres arbejdsindsats, indirekte statte
til forventningen om, at hgrehemmede pa arbejdspladsen sgger at
kompensere for deres hgrenedseattelse gennem en mere intensiv ar-
bejdsindsats end deres normalthgrende kolleger.6

56. Jf. bilagstabel 4.9. Analysen er gennemfgrt med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: alder, uddannelsesniveau, funktionelle hgreegenskaber, tids-
punkt for hgrenedszttelsens indtraeden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus,
Meénieres sygdom, psykisk udmattet efter arbejde, fysisk udmattet efter arbejde,
ansattelsesforhold: privat/offentlig, handicappolitik pa arbejdsplads, hgrenedsxttelse
har konsekvenser for arbejde, har fortalt arbejdsgiver om hgrenedsattelse, har fortalt
kolleger om hgrenedsattelse og boplsamt. Ingen af disse variable var signifikante pa
et signifikansniveau pa 5 procent.
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4.6. Sociale relationer pa arbejdspladsen

Resultaterne indikerer, at hgreh@mmede medarbejdere ikke i samme
grad som deres normalthgrende kolleger, kan opfattes som en del af
arbejdspladsens sociale feellesskab. Hermed undertatter resultaterne
saledes Blystad og Spjelkaviks (1994: 29) konstatering af, at den fy-
siske integration af personer med funktionsnedsattelser pa arbejds-
markedet ikke automatisk resulterer i integration i arbejdsmarkedets
sociale fellesskab. I det fglgende citat, fra en af deltagerne i den kva-
litative interviewundersggelse, illustreres de problemer, som hgre-
hammede kan have i forbindelse med den sociale omgang med de-
res kolleger:

“Jeg har altid haft den samme arbejdsplads. [For nogle ér siden] fu-
sionerede vi med to andre kontorer, og det har givet mig nogen nye
problemer. Pludselig var der nogen nye mennesker, der skulle lere
mig at kende. De nye kolleger kender mig stadigvaek ikke. De ved
ikke, hvordan de skal tackle mig, og det er jeg heller ikke sa god til
at komme ud med”.

Svarpersonerne er i spgrgeskemaet blevet bedt om at vurdere, om de
har nogen gode kolleger. | tabel 4.12 ses det, at 65 procent af svar-
personerne finder, at de har mange gode kolleger, mens blot 2 pro-
cent vurderer, at de slet ikke har nogen gode kolleger. | denne sam-
menhang skal det dog indskydes, at svarkategorierne i spgrgsmalet
kan volde vanskeligheder for svarpersoner, der er ansat pa arbejds-
pladsen med fa ansatte.

Tabel 4.12.

Svarpersonernes vurdering af deres nuveerende eller seneste kolleger.

Antal Procent
Jeg har/havde mange gode kolleger 885 65
Jeg har/havde nogen gode kolleger 313 23
Jeg har/havde fa gode kolleger 142 10
Jeg har havde ingen gode kolleger 22 2
| alt 1.362 100

HZREHAEMMEDES OPLEVELSE AF ARBEJDSSITIUATIONEN 111



En multivariat analyse af forskellene pa de svarpersoner, der finder,
at de har mange gode kolleger og de gvrige svarpersoner, viser, at jo
starre problemer svarpersonerne oplever i forhold til deres funktio-
nelle hareegenskaber, des lavere er sandsynligheden for, at de vurde-
rer, at de har mange gode kolleger. Analysen viser endvidere, at de
svarpersoner, der ikke har gjort deres kolleger opmarksomme pa deres
harenedszttelse, ligeledes anlegger en mindre favorabel vurdering af
deres kolleger end de svarpersoner, der har fortalt deres kolleger om,
at de har nedsat hgrelse. Sammenhzangen mellem de to variable fo-
rekommer at vere af en gensidig karakter, da svarpersoner, der fin-
der, at de har gode kolleger, kan forventes at vaere mere tilbgjelige til
at fortelle om hgrenedsattelsen, ligesom dem, der har mgdt kolle-
gial forstaelse i forhold til hgrenedsettelsen, ligeledes ma forventes
at anlagge en mere positiv vurdering af deres kolleger end dem, der
af forskellige arsager ikke har fortalt kollegerne om hgrenedsettel-
sen. Herudover findes det, at svarpersoner, der faler eller fglte sig
psykisk og fysisk udmattede efter endt arbejdsdag, anlegger en mindre
favorabel vurdering af deres kolleger, end tilfeldet er det for gennem-
snittet af stikpragven. | forlengelse heraf viser analysen, at de svar-
personer, der vurderer, at deres hgrenedsattelse har eller havde konse-
kvenser for deres muligheder for at udfere deres arbejdsopgaver, an-
legger en mere negativ vurdering af deres kolleger end gennemsnittet
af stikprgven. Endelig viser analysen ogsa, at yngre svarpersoner for-
holder sig mere kritisk til deres kolleger end aldre svarpersoner.>7

Da hgrehe&emmede personer som fglge af deres hgrenedsattelse ofte
adskiller sig fra flertallet pa arbejdspladsen, kan disse pa nogle ar-
bejdspladser opfattes som et ‘naturligt’ offer for kollegernes drille-
rier. Denne problemstilling har en af svarpersonerne fra spargeske-
maundersggelsen beskrevet:

“[1 mit tidligere job blev jeg...] mobbet flere gange pa grund af ned-
sat harelse, for jeg fik nogen ordentlige hareapparater. [...] Jeg blev

57. Jf. bilagstabel 4.10. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: ken, uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsettelsens indt-
reden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Ménigres sygdom, ansettelsesfor-
hold: privat/offentlig, handicappolitik pa arbejdsplads, har fortalt arbejdsgiver om
hgrenedsattelse, supplerende tekniske hjelpemidler og bopalsamt. Ingen af disse va-
riable var signifikante pé et signifikansniveau pa 5 procent.
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fyret efter voldsom chikane [...] og det kan maske godt have sin be-
gyndelse i min nedsatte hgrelse og min ‘anderledes’ reaktion pa til-
kaldelse bagfra, som jeg ikke harte. Der settes hurtigt fokus pa an-
dre omrader end harelsen hos en person, og der var ingen hj&lp-
somhed. [...]”

En af deltagerne i den kvalitative interviewundersggelse har oplevet
falgende reaktioner fra sine kolleger:

“Mine kolleger gik altid rundt og sagde “dgve spektakel” og “degve
apparat” og sadan noget. Men det sarer mig ikke. Jeg er vant til det,
for jeg blev mobbet med det i de 11 ar, jeg gik i folkeskole. Men det
er jo voksne mennesker, og de har jo nok ikke ment det pa en hard
made for at sare mig. De har jo nok sagt det for sjov. Sa jeg vendte
mig bare om og passede mit arbejde, og sa kerte det der ud af”.

Endelig bidrog en af deltagerne i den kvalitative interviewunder-
sggelse med denne mere generelle betragtning omkring baggrunden
for ubehagelige drillerier pa arbejdspladsen:

“...paen arbejdsplads med over 10 ansatte, der vil der altid vere én,
der er ude pa at jorde dig. Altsa, det er det der med, at hvis du selv har
det skidt, sa er det godt at sparke til den, der har det lidt darligere”.

Svarpersonerne er i spgrgeskemaet blevet bedt om at oplyse, om de
bliver eller blev gjort til genstand for ubehagelige drillerier pa deres
nuveerende eller seneste arbejdsplads. Et tilsvarende spgrgsmal er
blevet stillet i forbindelse med en tidligere undersggelse fra Social-
forskningsinstituttet, og af tabel 4.13 fremgar det, at de hgrehaem-
mede svarpersoner, oftere end referencegruppen, ma leegge ryg til
ubehagelige drillerier fra deres kolleger.

Forskellene pa de svarpersoner, der ikke er udsat for ubehagelige
drillerier og de, der i hgj grad, i nogen grad og i mindre grad er ud-
sat for ubehagelige drillerier pa arbejdspladsen, er blevet undersggt
i en multivariat analyse. Analysen viser, at svarpersonernes funktio-
nelle hgreegenskaber har betydning for kollegernes omgangstone
overfor den hgreh&mmede, idet risikoen for at blive gjort til gen-
stand for ubehagelige drillerier stiger i takt med hgrenedsattelsens
omfang. Svarpersoner, hvis kolleger har kendskab til hgrenedszttelsen
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Tabel 4.13.

Fordeling pa spgrgsmal om, hvorvidt svarpersonerne er udsat for nogen form for ubehagelige drille-
rier p& deres nuvaerende eller seneste arbejdsplads. Sammenlignet med et repraesentativt udsnit af
beskzaeftigede personer i alderen 18 til 64 ar fra 1995. Procent.

Beskeftigede Horeheemmede
| hgj grad 0 1
I nogen grad 2 5
Kun i mindre grad 5 15
Nej 94 79
I alt 101 100

N (1995)=5.567. N (2001)=1.373. Note: Data for de beskaftigede personer er indsamlet af Socialforskningsinstituttet i september
1995 i forbindelse med en undersggelse af arbejdsmiljget i Danmark.

udsattes i hgjere grad for ubehagelige drillerier pa arbejdspladsen
end svarpersoner, der ikke har gjort kollegerne opmarksomme pa
harenedsattelsen. Disse sammenhange indikerer saledes en mang-
lende kollegial accept af og forstaelse for svarpersonernes harehan-
dicap, hvilket styrker indtrykket af, at nogle hgrehemmede ikke
i samme grad som normalthgrende kan betragtes som en del af ar-
bejdspladsens sociale fellesskab. Herudover findes det, at svarperso-
ner, der vurderer, at deres hgrenedsttelse har konsekvenser for deres
mulighed for at udfare deres arbejdsopgaver, i lighed med svarperso-
ner, der faler eller falte sig psykisk udmattede efter endt arbejdsdag
i hgjere grad end gennemsnittet af stikpraven drilles pa arbejds-
pladsen. Ligeledes ma mznd i hgjere grad end kvinder ma lzgge ryg
til kollegernes drillerier. Endelig viser analysen ikke overraskende, at
svarpersoner, der befinder sig i et godt kollegialt miljg i lavere grad
gares til genstand for ubehagelige drillerier end svarpersoner, der an-
legger en mindre favorabel vurdering af deres kolleger.8

58. Jf. bilagstabel 4.11. Analysen er gennemfgrt med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: alder, uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsettelsens ind-
treden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Méniéres sygdom, ansattelsesfor-
hold: privat/offentlig, handicappolitik pa arbejdsplads, har fortalt arbejdsgiver om
hgrenedsattelse, fysisk udmattet efter arbejde, supplerende tekniske hjelpemidler og
bopelsamt. Ingen af disse variable var signifikante pa et signifikansniveau pa 5 procent.
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Et andet aspekt af svarpersonernes sociale relationer pa arbejdsplad-
sen er, i hvor hgj grad de omgas deres kolleger i forbindelse med fro-
kost- og kaffepauser. | en diskussion af en rekke tidligere svenske
undersggelser finder Backenroth (1996: 5f), at hgrehemmede for-
holdsvis ofte star udenfor arbejdspladsens sociale fellesskab, ikke
deltager i det sociale samspil i forbindelse med frokost- og kaffe-
pauser og ofte ma gette sig til, hvad der tales om i arbejdsgruppen
(se ogsa Kimo, 1990: 77f; Roald, 1991: 37; Gullacksen, 1993: 64).
| forlengelse heraf anfgrer Backenroth (1996: 6), at en stor del af
harenedsattelsens skadevirkninger netop skal findes i den sociale
isolation, og at de psykiske skadevirkninger, der falger af hgrerela-
teret isolation, ma anskues som en vasentlig arsag til fertidspensio-
nering eller lengerevarende sygefraveer blandt hgrehemmede.

De faglgende citater fra to af svarpersonerne fra den kvalitative in-
terviewundersggelse illustrerer forskellige former for kollegial img-
dekommenhed over for inddragelsen af den hgrehemmede kollega
i arbejdspladsens sociale fallesskab. Herudover illustrerer det farste
citat et hjelpemiddels betydning for den hgrehmmedes forudset-
ninger for at indga i det kommunikative samspil pa arbejdspladsen:

“Mine kolleger stgtter mig meget. Det er sadan noget med at sige:
“Hvad snakker | om derhenne?”, og sa afbryder de en gang i mel-
lem og fortaller. Men det kan nu ogsa vare lidt svart en gang i mel-
lem. Huvis ikke jeg havde den der [FM-anlaegget], ville jeg ikke vere
i stand til at fare en samtale ved frokostbordet uden at anstrenge
mig meget og hele tiden bede folk om at gentage. Jeg kan meget
bedre slappe af med FM-anlagget, og det har givet mig SA meget.
Det er helt fantastisk!”

“Det ene sted blev jeg bedt om at holde pause for mig selv under
undskyldning af, at jeg ikke rag. Sa behgvede jeg jo ikke at vare
[i det rum, hvor de andre holdt pause]. Det var ikke specielt fedt”.

| tabel 4.14 bliver svarpersonernes omgang med deres kolleger i for-

bindelse med frokost- og kaffepauser ssmmenholdt med deres evne
til at falge med i samtalen i deres kollegers selskab.
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Tabel 4.14.

Svarpersonernes omgang med deres kolleger i frokost- og kaffepauser pa deres nuvaerende eller
seneste arbejdsplads. Seerskilt efter svarpersonernes evne til at fglge samtalen i deres kollegers

selskab. Procent.

Kan altid Kan nogen  Kun hvis Kan

folge gange kolleger aldrig

samtalen falge taler en ad folge

samtalen gangen samtalen I alt

Sidder/sad altid alene & 3 4 22 4
Sidder/sad for det meste alene 2 3 6 17 5
Sidder/sad nogen gange alene og
nogen gange med kolleger 7 15 15 11 13
Sidder/sad for det meste med kolleger 13 22 21 11 19
Sidder/sad altid med kolleger 75 58 54 39 60
I alt 100 101 100 100 101
Antal 307 380 615 18 1.320
Procent 23 29 47 1 100

Chi-square=73,84, df=12 p<0,0001.

Tabellen viser, at en Klar majoritet af svarpersonerne for det meste
eller altid sidder ssmmen med deres kolleger pa trods af, at mere end
75 procent af svarpersonerne oplever problemer med at falge med i
samtalen over frokostbordet. Denne sammenhang indeberer, at
den tendens, der blev fundet i litteraturen om, at hgrehemmede
trekker sig fra sociale interaktioner, ikke umiddelbart lader til at
veere videre udbredt i stikprgven, da svarpersonerne i hgj grad op-
sager kollegernes selskab pa trods af problemer med at fglge med
i kollegernes samtale. Der kan pa baggrund af tabel 4.14 dog ikke
siges noget om, hvorvidt svarpersonerne oplever social isolation pa
arbejdspladsen pa trods af, at de tilbringer deres frokost- og kaffe-
pauser i deres kollegers selskab.

I det folgende redeggres for resultaterne af en multivariat analyse,
hvor forskellene pa dem, der altid eller for det meste sidder eller sad
sammen med deres kolleger og de resterende svarpersoner, er blevet
analyseret. Analysen viser, at sandsynligheden for, at svarpersonerne
holder eller holdt sig for sig selv i forbindelse med frokost- og kaf-
fepauser, stiger i takt med de vanskeligheder, som svarpersonerne har
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eller havde med at falge med i kollegernes samtale. | forlengelse heraf
viser analysen, at svarpersoner, der faler eller fglte sig psykisk ud-
mattede efter endt arbejdsdag og svarpersoner, der finder, at deres
harenedszttelse har eller havde konsekvenser for deres muligheder for at
udfare deres arbejdsopgaver, oftere holder eller holdt sig for sig selv
i frokost- eller kaffepausen, end gennemsnittet af stikpreven. Dette
indeberer, at svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber har en
klar indirekte betydning for omfanget af svarpersonernes omgang
med deres kolleger. Herudover viser det sig, at svarpersoner med
tinnitus i hgjere grad sidder eller sad for sig selv under frokost- eller
kaffepauser, hvilket ogsa er tilfeldet for svarpersoner, der er ansat
i den private sektor. Endelig skal det nzvnes, at kollegernes villighed
til at tage hensyn til svarpersonernes hgrenedsattelse ikke viser sig
at have signifikant indflydelse pa, hvor ofte svarpersonerne omgas
deres kolleger under frokost- og kaffepauser.5®

Endelig er det relevant at undersgge, i hvor hgj grad svarpersonerne
deltager i sociale aktiviteter med deres kolleger efter arbejdstid.
Svarpersonerne er derfor blevet spurgt om, hvorvidt der efter ar-
bejdstid finder eller fandt nogen sociale aktiviteter sted pa deres nu-
veerende eller seneste arbejdsplads, hvortil 47 procent af svarperso-
nerne svarer bekraftende. Tabel 4.15 viser, at 54 procent af de rele-
vante svarpersoner deltager i sociale aktiviteter med deres kolleger,
enten for det meste eller hver gang der sker noget.

En multivariat analyse, af forskellene pa de, der sjzldent eller aldrig
deltager i sociale aktiviteter efter arbejdstid og de, der deltager hver
gang, for det meste eller nogen gange, viser fglgende. Svarpersoner,
der har fortalt deres nuvarende eller tidligere kolleger om deres hgre-
nedszttelse deltager eller deltog i hgjere grad i sociale aktiviteter med
kollegerne efter arbejdstid end svarpersoner, der har valgt at skjule

59. Jf. bilagstabel 4.12. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: kan, alder, uddannelsesniveau, funktionelle hgreegenskaber,
tidspunkt for hgrenedszttelsens indtreden, hyppighed af brug af hgreapparat,
Méniéres sygdom, handicappolitik pa arbejdsplads, har fortalt arbejdsgiver om hgre-
nedsettelse, har fortalt kolleger om hgrenedsettelse, fysisk udmattet efter arbejde,
supplerende tekniske hjeelpemidler og bopalsamt. Ingen af disse variable var signi-
fikante pa en signifikansniveau pa 5 procent.
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Tabel 4.15.

Fordeling pa spgrgsmal om, hvor ofte svarpersonerne deltager eller deltog i sociale aktiviteter med
deres kolleger efter arbejdstid.

Antal Procent
Hver gang 104 17
For det meste 232 37
Nogen gange 170 27
Sjeeldent 77 12
Aldrig 48 8
I alt 631 101

deres hgrehandicap over for kollegerne. Herudover viser analysen,
at svarpersoner, der allerede har et socialt netvark pa arbejdspladsen
gennem samver med deres kolleger under frokost- og kaffepauser, oftere
deltager de i sociale aktiviteter efter arbejdstid, end svarpersoner der
i hgjere grad holder sig for sig selv under pauserne i arbejdstiden.
Endelig findes det, at kvinder er mere udfarende end mand i for-
hold til de sociale aktiviteter efter arbejdstid, hvilket noget overra-
skende ogsa er tilfeldet for personer med tinnitus.60

4.7. Ensomhed péa arbejdspladsen

For den hgrehe@mmede kan den sociale omgang med kollegerne vise
sig sa kraevende, at vedkommende trakker sig tilbage fra sociale are-
naer, hvor det er serligt krevende at fglge med, som eksempelvis
pauser pa arbejdspladsen, hvor mange kolleger er samlede (jf. Madsen,
1996: 106, 124; Andersen & Sgvsg, 1998: 130; Hallberg, 1992: 28).
At den hgrehemmede treekker sig tilbage fra disse arenaer kan inde-
bere, at den vedkommende efterhanden definerer flere og flere so-

60. Jf. bilagstabel 4.13. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: alder, uddannelsesniveau, funktionelle hgreegenskaber, tids-
punkt for hgrenedszttelsens indtraeden, hyppighed af brug af hgreapparat, Méniéres
sygdom, ansettelsesforhold: privat/offentlig, handicappolitik pa arbejdsplads, hare-
nedsattelse har konse-kvenser for arbejde, har fortalt arbejdsgiver om hgrenedsat-
telse, fysisk udmattet efter arbejde, psykisk udmattet efter arbejde, supplerende tek-
niske hjelpemidler og bopalsamt. Ingen af disse variable var signifikante pé en signi-
fikansniveau pa 5 procent.
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ciale aktiviteter som uvasentlige, hvilket ifglge Hallberg & Carlsson
(1992b: 13) kan indebere: “[...] a gradual removal from sociability to
solitude”.

Et par af deltagerne i den kvalitative interviewundersggelse havde i
relation til deres arbejdsliv fglgende kommentar til denne problem-
stilling:

“Jeg har teleslynge tilsluttet min telefon og min diktafon, men det
indeberer, at jeg er afskaret fra omverdenen, da jeg far lyden direkte
ind i gret, og derfor ikke rigtig kan hgre, hvad der foregar omkring
mig. Sa jeg faler mig lidt isoleret, selvom vi er 14 mennesker”.

“Problemet er, at nar jeg beskytter min hgrelse med et hgrevarn, sa
gar jeg glip af det sociale samveer i arbejdsprocessen”.

For at belyse denne problemstillings udbredelse i stikpraven er svar-
personerne direkte blevet spurgt om, hvorvidt de faler eller falte sig
ensomme pa deres nuvaerende eller seneste arbejdsplads. Af tabel
4.16 fremgar det, at ensomhedsproblematikken pa arbejdspladsen
ikke lader til at veere af en udbredt karakter blandt svarpersonerne.
Henholdsvis 1 og 3 procent af svarpersonerne oplyser, at de altid el-
ler for det meste faler eller falte sig ensomme pa deres nuvarende
eller seneste arbejdsplads.

Tabel 4.16.

Fordeling pa spergsmal om, hvorvidt svarpersonerne fgler eller fglte sig ensom pa deres nuvaerende
eller seneste arbejdsplads.

Antal Procent
Altid 12 1
For det meste 40 8
Nogen gange 196 14
Sjeeldent 289 21
Aldrig 833 61
| alt 1.370 100
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Herudover er de svarpersoner, der altid, for det meste, nogen gange
eller sjzldent faler eller falte sig ensomme pa arbejdspladsen, blevet
spurgt om, hvorvidt deres hgrenedszttelse er eller var arsag til deres
oplevelse af ensomhed pa arbejdspladsen. Heraf svarer 36 procent
bekrzftende pa, at deres hgrenedsattelse er arsag til, at de faler sig
ensomme pa arbejdspladsen, hvilket i forhold til den samlede stik-
pragve indebarer, at godt 12 procent af svarpersonerne oplever eller
har oplevet harerelateret ensomhed pa arbejdspladsen.

En multivariat analyse viser, at svarpersonernes funktionelle hgre-
egenskaber har indflydelse pa oplevelsen af isolation pa arbejdsplad-
sen. Dette viser sig ved, at sandsynligheden for, at svarpersonerne
foler, at hgrenedsattelsen er arsag til oplevelser af ensomhed pa ar-
bejdspladsen, stiger i takt med hgrenedsattelsens omfang. Dette er
ogsa tilfeldet for svarpersoner, der vurderer, at hgrenedsettelsen har
eller havde konsekvenser for at udfere deres arbejdsopgaver og svarper-
soner, der har vanskeligt ved at falge med i kollegernes samtaler. En-
delig viser analysen, at svarpersoner, hvis arbejdsgiver eller nermeste
overordnede er eller var vidende om hgrenedsgttelsen, i hgjere grad til-
kendegiver, at oplevelser af ensomhed relaterer sig til hgrenedsst-
telsen end svarpersoner, der ikke har gjort deres arbejdsgiver eller
nermeste overordnede opmarksomme pa hgrenedsattelsen. Denne
sammenhang kan afspejle graden af individuel handicapaccept
blandt de relevante svarpersoner, da det ma forventes, at svarperso-
ner, der vedkender sig deres hgrehandicap ma forventes at udvise en
hgjere grad af abenhed omkring deres hgrenedsettelse. Ligeledes ma
disse personer ogsa i hgjere grad forventes at have erkendt og accep-
teret de sociale konsekvenser af hgrenedsattelsen end svarpersoner,
der har vanskeligt ved at erkende og acceptere deres hgrenedsst-
telse.61

61. Jf. bilagstabel 4.14. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: kan, alder, uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsattel-
sens indtreden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Méniéres sygdom,
ansattelsesforhold: privat/offentlig, handicappolitik pé arbejdsplads, har fortalt kol-
leger om hgrenedsattelse, fysisk udmattet efter arbejde, psykisk udmattet efter ar-
bejde, vurdering af kolleger, supplerende tekniske hjelpemidler og bopalsamt. Ingen
af disse variable var signifikante pé en signifikansniveau p& 5 procent.
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4.8. Sammenfatning

Pa baggrund af analyserne af hgreh@mmedes oplevelse af arbejdssi-
tuationen, kan det saledes konkluderes, at hgrehemmede sammen-
lignet med befolkningen som helhed oplever flere problemer i ar-
bejdssituationen, og at problemernes omfang tiltager i takt med
omfanget af hgrenedsettelsen.

Analyserne har saledes vist, at hgreh®mmede sammenlignet med
befolkningen som helhed oplever en reekke problemer i arbejdssitu-
ationen. Pa trods af, at der i forhold til befolkningen som helhed
ikke kan spores nevnevardige forskelle i hgreheemmedes tilfredshed
med deres arbejde, viste diskussionen, at de hgrehemmede svarper-
soner oftere end befolkningen som helhed faler eller fglte sig psy-
kisk og fysisk udmattede, nar de kommer eller kom hjem fra ar-
bejde. Herudover viste sammenligningerne mellem stikprgven af
hagreh&mmede og befolkningen som helhed, at harehemmede i la-
vere grad end referencegruppen far eller fik stgtte og opmuntring fra
arbejdsgivere eller overordnede samt kolleger i forbindelse med de-
res nuveaerende eller seneste arbejde. Endelig fgler de hgrehemmede
svarpersoner, at de i hgjere grad end referencegruppen blev gjort til
genstand for ubehagelige drillerier pa arbejdspladsen.

Herudover viser omfanget af svarpersonernes hgrenedsattelse sig
enten direkte eller indirekte som en forklaringsfaktor i forhold til de
problemstillinger vedrgrende svarpersonernes oplevelse af deres ar-
bejdssituation, der er blevet diskuteret i nervaerende kapitel. Hare-
nedsettelsens omfang viser sig at have betydning for svarpersoner-
nes trivsel i arbejdssituationen, graden af psykisk og fysisk udmat-
telse nar arbejdsdagen er omme, hyppigheden af ubehagelige
drillrier fra kolleger, liggsom hgrenedszttelsens omfang ogsa viser
sig at influere pa oplevelser af ensomhed i arbejdssituationen samt
graden af social omgang med kollegerne.

Hgrenedsattelsen viser sig sdledes at have negative konsekvenser for
harehemmede personers muligheder for at manifestere sig i arbjeds-
situationen pa lige fod som normalthgrende personer. Dette indeberer
yderligere at hgreh&emmede personers muligheder for at opna og be-
vare en stabil tilknytning til arbejdsmarkedet ma opfattes som varende
mindre fordelagtige end tilfzeldet er det for normalthgrende personer.

HZREHAEMMEDES OPLEVELSE AF ARBEJDSSITIUATIONEN 121



KAPITEL 5

HOREHAMMEDES VILKAR
| UDDANNELSESSYSTEMET

5.0. Indledning

I lyset af den stigende fokusering pa medarbejdernes specialiserede
og almene kvalifikationer pa arbejdsmarkedet (Rosdahl, 2000: 28),
fremstar uddannelsesproblematikken som et centralt moment i for-
hold til harehammedes bestrebelser pa at finde og bevare fodfestet
pa arbejdsmarkedet. Indsatsen for at sikre hgrehe®mmede et godt
uddannelsesmassigt udgangspunkt i forhold til arbejdslivet kan an-
skues som et centralt led i forbindelse med indsatsen for mere gene-
relt at sikre denne gruppes muligheder for samfundsmassig delta-
gelse. Dette understreges af, at det i kapitel 3 blev fundet, at hgj-
tuddannede hgrehemmede svarpersoner har en mere solidt funderet
arbejdsmarkedstilknytning end lavtuddannede.

Idet undervisningssituationen i hgj grad baserer sig pa lydbaren
kommunikation, kan deltagelsen i undervisningen vise sig proble-
matisk for den hgrehemmede uddannelsesaktive, safremt vedkom-
mende ikke kompenseres tilstreekkeligt for sin hgrenedsettelse i un-
dervisningssituationen. Denne problemstilling illustreres i nedens-
taende citat.

“Jeg har veeret god til at gare opmarksom pa min hgrenedsettelse,
men jeg er ligesom néet dertil, at det ger jeg ikke mere. Mit starste
problem er at ga til undervisning, hvor andre elever svarer, ellers
seetter jeg mig sadan, at jeg har underviseren i den rette vinkel. Jeg
er meget treet og anspeandt i ansigtet efter en dag, nar man hele ti-
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den skal bruge alle sanser for at hgre. Har ogsa meget svert ved at
hare noget i store lokaler, hvor der snakkes. [Jeg] kan kun hgre lidt
i sddanne lokaler”.

I det falgende vil svarpersonernes uddannelsesmessige baggrund
veere i fokus, hvorefter de svarpersoner, der har taget en erhvervsud-
dannelse, mens de har haft deres hgrenedsattelse vil blive diskute-
ret nermere i forhold til deres oplevelse af uddannelsesforlgbet.
Denne diskussion vil bergre svarpersonernes vurdering af omgivel-
sernes kompensationsindsats i forbindelse med uddannelsesforlgbet,
hvorefter svarpersonernes vurdering af hgrenedsettelsens konse-
kvenser for deres uddannelsesforlgb vil blive taget under lup. Der-
nast rettes sagelyset mod svarpersonernes uddannelsesrelaterede ar-
bejdsindsats og deres sociale oplevelse af uddannelsesforlgbet. Af-
slutningsvist vil diskussionen orientere sig mod svarpersonernes
vurdering af de erhvervsmassige perspektiver, mens de var under
uddannelse.

5.1. Svarpersonernes uddannelses-
maessige baggrund

Inden der fokuseres pa de svarpersoner, der tager eller tog deres er-
hvervsuddannelse som hgreha@mmede, vil det vere relevant kort at
skitsere uddannelsesbaggrunden for hele stikprgven. Svarpersonerne
er i spergeskemaet blevet bedt om at oplyse deres skoleuddannel-
sesniveau, og i tabel 5.1 ses det, hvorledes svarpersonerne fordeler
sig pa de forskellige skoleuddannelsestrin.

| en bivariat analyse, af svarpersonernes skoleuddannelsesniveau og
tidspunktet for hgrenedsettelsens indtreden, findes det, at svarper-
soner med en medfgdt hgrenedsettelse eller en hgrenedsattelse, der
er opstaet inden svarpersonen fyldte 20 ar, er overreprasenterede
blandt dem, der har 9 til 10 ars skolegang eller en gymnasial ud-
dannelse. Svarpersoner, hvis hgrenedsattelse er opstaet efter de
fyldte 50 ar, er overreprasenterede blandt dem, der har 8 ars skole-
gang eller mindre.62 Selvom denne sammenhang sandsynligvis er
betinget af intergenerationelle forskelle i uddannelsesmgnstret, kan

62. Chi-square=106,89, df=28, p<0,0001.
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Tabel 5.1.

Svarpersonernes oplyste skoleuddannelse. Seerskilt efter alder. Procent.

Under 7 7-8 ars 9-10 ars Student

ars skole-  skole- skole- HF, HHX, Anden skole-

gang gang gang HTX uddannelse I alt Antal
18 - 29 ar 2 0 42 42 15 101 62
30 - 39 ar 2 2 43 32 21 100 123
40 - 49 ar 2 12 41 25 20 100 320
50 - 59 ar 13 36 20 14 17 100 752
60 — 64 ar 14 40 13 14 19 100 244
| alt 9 27 26 19 18 99
Antal 140 411 396 282 272 1.501

det alligevel konkluderes, at svarpersoner, hvis hgrenedsattelse ind-
traf tidligt i livsforlgbet, ikke lader til at have et lavere skoleuddan-
nelsesniveau end gennemsnittet af stikpraven.

Der findes ingen sarlige videregaende erhvervsorienterede uddan-
nelsesinstitutioner for dgve og harehemmede personer i Danmark.
Dave og hareh@mmede, der gnsker at tage en kompetencegivende
uddannelse, er henvist til at gennemga deres uddannelsesforlgb pa
‘normale’ institutioner, ofte pa samme betingelser som personer
uden hgretab. Tanken bag det integrerede uddannelsestilbud er, at
integrationen af handicappede — herunder dgve og hgrehemmede —
pa uddannelsesinstitutionen danner den bedste baggrund for savel
den faglige som den personlige integration af den handicappede
person (NNH, 1994: 8f), saledes at de handicappede studerende
tilegner sig ‘virkelige og brugbare kvalifikationer’, eventuelt under
inddragelse af specialundervisning og andre former for specialpada-
gogisk statte (NNH, 1994:9).

I forhold til uddannelsens erhvervsmaessige perspektiver finder Fos-
sestgl (1995: 10ff) en positiv sammenhang mellem uddannelsesni-
veau og handicappede personers muligheder for at komme i be-
skeeftigelse. Wiederholt (1998b: 33) papeger, at kombinationen af
handicap og manglende eller lavt uddannelsesniveau er ‘den sikreste
vej til livslang ledighed’. Denne iagttagelse understgttes af Ingerslev
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og Pedersen (1996: 31), der netop finder, at gruppen af ufaglearte er
overreprasenterede blandt dem, der er marginaliserede i forhold til
arbejdsmarkedet. | forleengelse heraf finder Liljegren og Johansson
(1998: 56f) i en svensk arbejdskraftundersggelse, at blot 24 procent
af de svenske hgrehemmede, der hgjst har grundskoleuddannelse,
er i arbejde.

Svarpersonerne er blevet bedt om at oplyse, om de har eller er ved
at tage en erhvervsuddannelse, hvortil 40 procent af svarpersonerne
oplyser, at de ikke har en erhvervsuddannelse. Henholdsvis 57 pro-
cent og 3 procent oplyser, at de enten har eller er ved at tage en er-
hvervsuddannelse. De svarpersoner, der har taget en erhvervsud-
dannelse, kan deles op i tre grupper. Den farste gruppe er de svar-
personer, der ikke var hgreh&mmede, mens de tog deres seneste
erhvervsuddannelse. De to andre grupper udgeres af svarpersoner,
der som hgreh&mmede enten har afsluttet en erhvervsuddannelse
eller er i ferd med at tage en erhvervsuddannelse. | tabel 5.2 ses det,
hvorledes de tre grupper fordeler sig pa forskellige uddannelsestyper.

Af tabellen fremgar det, at henholdsvis 6 og 27 procent af de svar-
personer, der enten har eller er ved at tage en erhvervsuddannelse,
er eller har veeret under uddannelse, mens de har haft deres hgre-
nedsxttelse. Pa trods af at tabel 5.2, sarligt i forhold til de lzrlinge-
og efg-uddannede og svarpersoner med en lang videregaende ud-
dannelse, viser visse forskelle mellem de tre grupper, findes der i en
bivariat analyse ingen signifikante forskelle mellem de tre gruppers
fordeling pa de forskellige uddannelsestyper. Dette indeberer, at
harenedszttelsen ikke lader til at have haft den store indflydelse pa
uddannelsesvalget for de svarpersoner, der som hgrehemmede sggte
ind pa en erhvervsuddannelse.
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Tabel 5.2.

Fordeling p& spergsmal om hvorvidt svarpersonerne var hgreheemmede under deres uddannelses-
forlgb. Seerskilt efter svarpersonernes oplyste erhvervsuddannelse. Procent.

Ikke hagre-
hammet under
uddannelses-

Hgrehseemmet
under
uddannelses-

Under
uddannelse pa
undersggelses-

forlgb forlgb tidspunktet I alt Antal
Specialarbejderuddannelse
(under 1 &r) 1 4 0 2 14
Efg-basisar, men ikke anden del 1 2 4 1 11
Leerlinge- eller efg-uddannelse 25 19 15 23 190
Anden faglig uddannelse
(over 1 &r) 13 12 15 13 108
Kort videregdende uddannelse
(under 3 &r) 11 16 15 13 104
Mellemlang videregdende
uddannelse (3 - 4 ar) 26 26 23 26 215
Lang videregdende uddannelse
(over 4 ar) 11 12 19 12 100
Andet 12 10 10 11 93
| alt 100 101 101 101
Procent 68 27 6 101
Antal 564 223 48 835

Chi-square=20,92, df=14, p=0,1037.

Herefter er ssmmenhangen mellem uddannelsesniveau og tidspunk-
tet for herenedsettelsens indtreeden blevet undersggt i en bivariat
analyse. | analysen viste det sig, at der ikke findes en signifikant
sammenhang mellem svarpersonernes uddannelsesniveau og tids-
punktet for hgrenedsattelsens indtreeden. Dette indebearer, at svar-
personer med en medfadt eller tidligt indtradt hgrenedsattelse ikke
uddannes i lavere omfang end gennemsnittet af stikpreven.s3

63. Chi-square=38,37, df=36, p=0,3624. | denne bivariate analyse er svarpersoner, der
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ikke har taget en erhvervsuddannelse, blevet inkluderet. Svarpersoner med specialar-
bejderuddannelse og Efg-basisar er pa grund af disse uddannelsesgruppers lave nu-
meriske antal sldet sammen med svarpersoner med lerlinge- eller Efg-uddannelser.



| forlengelse heraf forekommer det umiddelbart oplagt at sammen-
ligne stikprgvens og hele befolkningens fordeling pa de forskellige
erhvervsuddannelser. Dog vil en sadan sammenligning ikke kunne
bruges som grundlag for at vurdere, hvilke uddannelsestyper hgre-
ha&mmede personer velger ssmmenlignet med normalthgrende per-
soner, da en stor del af de uddannede svarpersoner har taget deres
uddannelser inden deres hgrenedsattelse indtraf. Anvendes grup-
pen af svarpersoner, der ikke var hgreh&mmede, mens de tog deres
erhvervsuddannelse som et referencepunkt, ses det yderligere, at der
ikke er signifikante forskelle mellem denne referencegruppe og
gruppen af svarpersoner, der var hgrehemmede, mens de tog deres
uddannelse.64

En bivariat analyse af sammenhangen mellem svarpersonernes ud-
dannelsesmassige baggrund og deres hovedbeskeftigelse belyser ud-
dannelsesfaktorens betydning for at finde et stabilt fodfzste pa ar-
bejdsmarkedet. Saledes viser 64 procent af de fartidspensionerede
svarpersoner sig at veere uden uddannelsesmeassig baggrund, hvilket
ogsa er tilfzldet for godt 50 procent af de, der er arbejdslgse eller i
aktivering. Endelig viser analysen, at 35 procent af de, der oplyser
at vaere i beskftigelse pa uddannelsestidspunktet, ikke har en er-
hvervsuddannelse.65

Endelig er de svarpersoner, der har taget en erhvervsuddannelse,
blevet spurgt om, hvorvidt de bruger eller brugte deres uddannelse
i deres nuvaerende eller seneste job. 76 procent af svarpersonerne
oplyste, at de bruger eller brugte deres erhvervsuddannelse i deres
nuverende eller seneste arbejde. De resterende 24 procent blev bedt
om at begrunde, hvorfor de ikke bruger eller brugte deres fag i de-

64. En sammenligning af stikprgven, med en for befolkningen som helhed reprasentativ
stikprave, viser ikke store forskelle i erhvervsuddannelsesmassig baggrund mellem de
to stikpraver. Dog skal det nevnes, at 40 procent af de hgreh&@mmede svarpersoner
ikke har en erhvervsuddannelse, hvilket kun er tilfeeldet for 26 procent af svarperso-
nerne fra referencegruppen. Jevnfar note 2 er der imidlertid ikke belag for at haevde,
at denne forskel skyldes harenedsettelsen eller tidspunktet for harenedsattelsens
indtreden. Referencegruppen bestar af de 18-64-arige svarpersoner fra en under-
sggelse af befolkningens holdninger til handicappede fra Socialforskningsinstituttet
fra August 1999.

65. Chi-square=74,12, df=16, p<0,0001.

HPREHAMMEDES VILKAR | UDDANNELSESSYSTEMET 127



Tabel 5.3.

res nuveerende eller seneste job. Af tabel 5.3 fremgar det, at hare-
nedsttelsen kun i meget begrenset omfang er arsag til at svarper-
sonerne ikke bruger eller brugte deres erhvervsuddannelse i deres
nuvarende eller seneste job. Arsagerne til at de relevante svarperso-
ner ikke lengere gar brug af deres uddannelse, lader pa denne bag-
grund primert til at relatere sig til andre problemstillinger.

Arsager til at svarpersonerne ikke bruger eller brugte deres erhvervsuddannelse i deres nuvarende
eller seneste erhvervsarbejde.

Antal Procent

Jeg kan/kunne ikke finde arbejde indenfor mit fag 24 12

Jeg kan/kunne ikke finde arbejde indenfor mit fag pa grund af

min hgrenedseettelse 7 4

Jeg er/var ikke leengere interesseret i at arbejde indenfor mit

fag, og skiftede derfor branche 111 56
Andet 58 29

| alt 200 101

Harenedsettelsen lader i forhold til ovenstaende diskussion saledes
ikke til at have den store indflydelse pa uddannelsesvalget for de
svarpersoner, der er eller var hgrehandicappede, mens de tager eller
tog deres nuvaerende eller seneste erhvervsuddannelse. Diskussionen
siger imidlertid intet om de hgrehe@mmede uddannelsesaktives fag-
lige udbytte og sociale oplevelse af uddannelsesforlgbet.

I det falgende vil der saledes blive fokuseret pa de 18 procent af svar-

personerne, der har eller havde problemer med hgrelsen under de-
res nuveaerende eller seneste uddannelsesforlgb.
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5.2. Diskussion af datamaterialet

Inden diskussionen orienterer sig mod svarpersonernes vurdering af
harenedsattelsens konsekvenser for deres uddannelsesforlgb, vil det
her vare relevant kort at se nermere pa det datamateriale, som den
fglgende analyse vil basere sig pa.

Som det fremgar af tabel 5.4, er der i forhold til tidspunktet for af-
slutningen af erhvervsuddannelsen tale om en ganske sammensat
gruppe af svarpersoner. Da den tidligst uddannede svarperson af-
sluttede sin erhvervsuddannelse allerede i 1947, er der tale om en
spredning pa mere end 50 ar i forhold til svarpersonernes uddan-
nelsesmassige afslutningstidspunkt.

Tabel 5.4.
Tidspunkt for afslutning af erhvervsuddannelse for de svarpersoner, der havde problemer med ned-
sat hgrelse under deres uddannelsesforlgb.

Antal Procent
Far 1970 82 30
1971 - 1980 55) 20
1981 - 1990 49 18
1991 - 1995 21 8
1996 - 2001 45 16
Under uddannelse 25 9
| alt 277 101

Udover at forholdene for hgreh&mmede under uddannelse utvivl-
somt har forandret sig markant i lgbet af denne 50-arige periode,
kan spredningen pa de relevante svarpersoners uddannelsesmassige
afslutningstidspunkt herudover indebare visse validitetsproblemer
i forhold til datamaterialet. Validitetsproblemerne kan have deres
arsag i, at de uddannelsesrelaterede spargsmal, for hovedparten af de
relevante svarpersoners vedkommende, vil vere af en retrospektiv
karakter. Dette indebarer, at svarpersonerne kan have vanskeligt
ved precist at erindre deres oplevelser af uddannelsesforlgbet, og at
disse vanskeligheder kan forventes at tiltage i takt med lengden af
den for svarpersonen konkrete tidshorisont (Olsen, 1998: 65). Som
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folge af de potentielle validitetsproblemer, der knytter sig til de re-
trospektive spargsmal, og mere generelt det lave antal observationer,
som analyserne i dette kapitel vil basere sig pa, ber konklusionerne
tages med et vist forbehold.56 | forlengelse heraf skal det dog nav-
nes, at der ikke findes signifikante forskelle mellem de forskellige
uddannelseskohorters uddannelsesmassige baggrund.6?

Endelig skal det papeges, at det kun er 25 af dé 48 svarpersoner, der
oplyser at veere under uddannelse, der finder, at de har problemer
med hgrelsen i forbindelse med deres uddannelsesaktiviteter. Det er
derfor kun disse 25 af de pa undersggelsestidspunktet uddannelses-
aktive svarpersoner, der, sammen med de svarpersonerne, der har
gennemfgrt en uddannelsesforlgb som hgreh&emmede, vil indga i de
falgende analyser. Det ville imidlertid ogsa have veret relevant, at
analysere udsagn fra de svarpersoner, der ikke oplever hgrerelaterede
problemer i forbindelse med deres uddannelsesforlgb, men som
folge af spargeskemaets konstruktion har disse svarpersoner ikke be-
svaret de spergsmal, som den fglgende diskussion vil basere sig pa.
Om de 23 uddannelsesaktive svarpersoner, der ikke vil blive ind-
draget i analysen, kan det imidlertid siges, at de i forhold til gen-
nemsnittet af stikpreven har gode funktionelle hgreegenskaber,
hvilket sandsynligvis er arsagen til, at de ikke oplever hgrerelaterede
problemer i uddannelsessituationen. Hvorvidt de 23 svarpersoners
gode funktionelle hareegenskaber skyldes, at svarpersonerne kun
har lette hgrenedsattelser, eller kan tilskrives en vellykket kompen-
satorisk indsats, kan ikke afgagres pa baggrund af det nzrverende
materiale.

66. Det relativt begrensede antal svarpersoner, som den fglgende analyse vil basere sig
pé, betyder endvidere, at datamaterialet ikke vil blive analyseret pa baggrund af den logi-
stiske regressionsmodel i den resterende del af dette kapitel. Herudover vil svarpersoner-
nes funktionelle hgreegenskaber heller ikke kunne inddrages i analysen af svarpersonernes
vurdering af deres uddannelsesforlgh. Dette skyldes, at svarpersonerne i spargeskemaet
har vurderet deres aktuelle hgreegenskaber, og det vil sdledes vare fejlagtigt at applicere
disse aktuelle vurderinger af hgreegenskaberne pa svarpersonernes vurdering af deres ud-
dannelsesforlgb, der for de fleste svarpersoners vedkommende vil vere af en retrospektiv
karakter.

67. Chi-square=40,51, df=35, p=0,2403.
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5.3. Svarpersonernes vurdering af
uddannelsesforlgbet

| forbindelse med diskussionen af svarpersonernes oplevelse af deres
vilkér i uddannelsessystemet vil det indledningsvist vare relevant at
belyse svarpersonernes generelle vurdering af deres uddannelsesfor-
lob samt hgrenedsettelsens konsekvenser for uddannelsesforlgbet.

Tabel 5.5.
Svarpersonernes vurdering af deres uddannelsesforlgb. Seerskilt efter tidspunktet for svarper-
sonernes afslutning af deres erhvervsuddannelse. Procent.

Meget godt Godt Darligt Meget darligt 1 alt Antal
Far 1970 26 63 10 1 100 72
1971 - 1980 36 56 8 0 100 50
1981 - 1990 22 65 13 0 100 46
1991 - 1995 29 57 10 5 101 21
1996 - 2001 24 61 15 0 100 41
Under uddannelse 26 65 9 0 100 23
| alt 27 61 11 1 100 253

Chi-square=9,69, df=15, p=0,8385.

Svarpersonerne er i spargeskemaet blevet bedt om at give en vurde-
ring af deres uddannelsesforlgb. Af tabel 5.5 fremgar det, at nasten
90 procent af svarpersonerne anlegger en positiv vurdering af deres
uddannelsesforlgb, og at der ikke umiddelbart lader til at vaere nav-
neverdige forskelle mellem de forskellige uddannelseskohorters
vurdering af uddannelsesforlgbet.

Sammenholdes svarpersonernes tilfredshed med uddannelsesfor-
lobet med deres uddannelsesbaggrund, findes det, at det is&r er
svarpersoner, der har taget en mellemlang eller en lang videregaende
uddannelse, der er tilfredse med deres uddannelsesforlgb. Derimod
er svarpersoner med en kort videregdende uddannelse overrepras-
enterede blandt dem, der udtrykker utilfredshed med deres uddan-
nelsesforlgh.68

68. Chi-square=37,23, df=21, p=0,0158.
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Tabel 5.6.

Pa trods af, at svarpersonerne generelt anlegger en positiv vurdering
af deres uddannelsesforlgb, vil det vere relevant at belyse svarperso-
nernes vurdering af hgrenedsattelsens konsekvenser for det faglige
udbytte af uddannelsesaktiviteterne. | tabel 5.6 ses det, at godt 50
procent af svarpersonerne finder, at hgrenedseattelsen havde positive
eller ingen konsekvenser for deres uddannelsesforlgb, mens de reste-

Svarpersonernes vurdering af hgrenedseettelsens konsekvenser for det faglige udbytte af deres
uddannelsesforlgb. Saerskilt efter tidspunktet for svarpersonernes afslutning af deres erhvervs-
uddannelse. Procent.

Positive Ingen Negative Store negative

konse- konse- konse- konsekvenser | alt Antal

kvenser kvenser kvenser
Fgr 1970 3 61 34 3 101 76
1971 - 1980 4 56 35 6 101 55
1981 - 1990 0 46 50 4 100 48
1991 - 1995 5 48 24 24 101 21
1996 - 2001 0 42 56 2 100 45
Under
uddannelse 4 32 60 4 100 25
| alt 2 50 42 5 99 270

Chi-square=32,03, df=15, p=0,0064.

rende vurderer hgrenedszttelsens konsekvenser som negative eller
meget negative. Herudover kan der spores relativt store forskelle i de
enkelte uddannelseskohorters vurdering af hgrenedsettelsens kon-
sekvenser, idet de &ldre kohorter i lavere grad end de yngre finder,
at hgrenedsattelsen havde negative konsekvenser for det faglige ud-
bytte.

Som det blev anfart i afsnit 5.3, kan retrospektive spgrgsmal med en
lang tidshorisont, som tilfeeldet er det for nogen af svarpersonernes
vedkommende, indebere en vis risiko for, at svarpersonerne ikke
har bevaret en klar erindring af de forhold der gnskes belyst. Derfor
bgr svarene fra de &ldre uddannelseskohorter tages med et vist for-
behold.

Endelig vil det vere relevant at belyse, om der er en sammenhang
mellem svarpersonernes vurdering af deres uddannelsesforlgb og
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deres vurdering af hgrenedsettelsens konsekvenser for det faglige
udbytte. Ikke overraskende viser tabel 5.7, at der findes en klar sam-
menhang mellem disse to vurderinger. De svarpersoner, der finder,

Tabel 5.7.
Svarpersonernes vurdering af deres uddannelsesforlgb. Szerskilt efter pa svarpersonernes vurdering
af hgrenedseettelsens konsekvenser for det faglige udbytte af uddannelsesforlgbet. Procent.

Meget godt Godt Darligt Meget darligt | alt Antal
Positive
konsekvenser 60 40 0 0 100 5
Ingen
konsekvenser 37 58 5 0 100 122
Negative
konsekvenser 16 68 15 2 101 108
Store negative
konsekvenser 7 57 36 0 100 14
| alt 27 62 11 1 101 249

Chi-square=31,71, df=9, p=0,0002.

at hgrenedsattelsen ikke har haft eller endsige har haft positive kon-
sekvenser for deres uddannelsesforlgb, er mere tilfredse med deres
uddannelsesforlgb end de svarpersoner, der vurderer, at hgrened-
seettelsen har haft negative eller store negative konsekvenser for det
faglige udbytte af uddannelsen.69

Pa trods af at hovedparten af de svarpersoner, der som hgrehem-
mede har taget eller er ved at tage en erhvervsuddannelse, udtrykker
tilfredshed med deres uddannelsesforlgb, finder nasten halvdelen af
svarpersonerne, at deres hgrenedsattelse har haft negative konse-
kvenser for deres faglige udbytte af uddannelsesforlgbet. 1 det fal-
gende vil der blive set nermere pa, hvorledes svarpersonerne vurde-
rer indsatsen for at kompensere for hgrenedsattelsen i undervis-
ningssituationen.

69. Chi-square=31,71, df=9, p=0,0002.
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5.4. Kompensation i undervisnings-
situationen

Kompensationsindsatsen overfor de svarpersoner, der oplever eller
oplevede problemer med hgrelsen under deres uddannelsesforlgb,
vil ferst blive diskuteret i forhold til adgangen til supplerende tek-
niske hjelpemidler. Opmarksomheden vil herefter blive rettet mod
omgivelsernes bestraebelser pa at tilrettelegge den undervisningsre-
laterede kommunikation pa en sadan made, at den hgreh&emmede
uddannelsesaktive kan fglge undervisningen pa lige vilkar med de
normalthgrende personer, som de tager eller tog deres uddannelse
sammen med. Af de 18 procent af stikprgven (280 svarpersoner), der
har haft problemer med hgrelsen i forbindelse med deres uddannel-
sesforlgb, har 87 procent (16 procent af stikprgven) modtaget un-
dervisning pa en uddannelsesinstitution. Disse svarpersoner besva-
relser vil danne grundlaget for diskussionen i de falgende tre afsnit.

I forbindelse med diskussionen af kompensationsindsatsen overfor
hgrehemmede i undervisningssituationen vil det indledningsvis
vere relevant at undersgge adgangen til supplerende tekniske hjzl-
pemidler. Dgve og hgreh&mmede uddannelsesaktives adgang til
kompenserende foranstaltninger, som for eksempel tolkebistand el-
ler lydforsteerkende hjelpemidler, kritiseres i litteraturen for ikke at
vare optimal (jf. de Blanck, 1992: 134f; Skjoldan, 1993: 11). | en
undersggelse af 129 hgreh@mmede personer finder Riisager og
Eskildsen (1992: 109f), at kun 37 af disse har faet bevilget stgtte til
diverse hjelpemidler (FM-udstyr, konferencemikrofon eller tolke-
bistand) i forbindelse med deres uddannelsesforlgb. De resterede
har gennemgaet deres uddannelsesforlgb ved hjelp af hgreapparat,
mundaflesning samt eventuelt stgttetimer. | forlengelse heraf fin-
der de Blanck (1992: 134f), at der er behov for mere intensiv tol-
kebistand for deve under uddannelse, blandt andet som falge af den
stigende grad af bogliggerelse af handveerksuddannelserne. Der pe-
ges ogsa pa vanskelighederne ved at rekruttere kvalificerede tegns-
progstolke til mere specialiserede uddannelser, hvilket yderligere be-
grenser dgve og svert hgrehemmede i deres uddannelsesmassige
valgmuligheder.

134 HPREHAMMEDES VILKAR | UDDANNELSESSYSTEMET



Nedenstaende kommentar, fra en af svarpersonerne fra spgrgeskema-
undersggelsen, antyder, at adgangen til supplerende tekniske hjel-
pemidler og andre former for statte, der relaterer sig til harenedset-
telsen, ikke altid er uproblematisk:

“Jeg er under uddannelse pa erhvervsskolen i [...], og klasseverel-
serne og auditorierne er sa darlige, at selv almindelige hgrende har
problemer. Al form for hjelp angaende min hgrenedsattelse har jeg
selv veeret aktiv for at fa. Det er yderst opslidende”.

Herudover viser nedenstaende citater fra et par af deltagerne i den
kvalitative interviewundersggelse, at manglende information om sup-
plerende tekniske hjelpemidler og vanskeligheder med at acceptere
harenedsattelsen ogsa udger barrierer i forhold til adgangen til sup-
plerende tekniske hjelpemidler:

“Jeg vidste nok ikke rigtig, hvad jeg skulle bruge [af hjelpemidler]
og sadan. Hvem skal jeg snakke med, hvem kan hjelpe mig ... og sa
stoppede jeg sa [pa uddannelsen], og har nu gaet ledig i nasten et
ar. Nu har jeg sa pravet den der teleslynge [pa Castberggard]. Jeg
foler lige nu, at det kan jeg ikke undvere. Det er simpelthen en stor
hjelp, nar man har de her diskussioner, for sa kan jeg opfange det
meste. Sa er der ikke sa store problemer. Selvfalgelig er der noget,
der smutter, men jeg far ssmmenhangen — det ger jeg ikke, hvis jeg
kun har mine hgreapparater”.

“Et hjelpemiddel ville nok have gjort min tid pa uddannelsen let-
tere, men jeg ville ikke acceptere, at jeg harte darligt, sa jeg pravede
pa alle mulige mader at klare mig uden”.

Svarpersonerne er i spgrgeskemaet blevet bedt om at oplyse, om de
udover deres hgreapparat havde nogen supplerende tekniske hjel-
pemidler til radighed under deres nuveerende eller seneste erhvervs-
uddannelsesforlgb.
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Tabel 5.8.

Svarpersonernes adgang til supplerende tekniske hjeelpemidler i uddannelsessituationen.
Seerskilt efter tidspunktet for svarpersonernes afslutning af deres erhvervsuddannelse. Procent.

Ingen Teleslyn- Teleslyn- Tolk Tolk

hjelpe- ge i alle ge i nogen FM- i alle inogen

midler lokaler lokaler anleeg timer timer Andet I alt Antal
For 1970 100 0 0 0 0 0 0 100 66
1971-1980 94 2 0 2 2 0 0 100 49
1981-1990 95 0 0 3 0 0 3 101 44
1991-1995 79 0 & 10* 0 16* & 115 19
1996-2001 80 0 0 12* 2 0 7* 101 41
Under
uddannelse 77 0 & 14* 0 0 14* 110 22
| alt 91 0 1 5 1 1 3 102 241

Chi-square=68,10, df=25, p<0,0001.

Note: Idet 4 af svarpersonerne oplyser at de har eller havde to typer af hjeelpemidler til rddighed og 1 svarperson havde tre hjeelpe-
midler til rddighed i forbindelse med deres uddannelsesforlgb, summerer den samlede procentsats over 100 i tabellen. De observa-
tioner, der er markeret med en stjerne angiver de hjeelpemiddeltyper, som de svarpersoner, der har eller havde flere hjeelpemidler til
radighed, benyttede sig af i undervisningssituationen.

Af tabel 5.8 fremgar det, at 91 procent af de svarpersoner, der har
taget en erhvervsuddannelse, mens de har haft deres hgrenedsat-
telse, ikke har haft supplerende tekniske hjelpemidler i forbindelse
med uddannelsesforlgbet. Af tabellen fremgar det yderligere, at de
yngre uddannelseskohorter i hgjere grad har supplerende tekniske
hjeelpemidler end de @ldre uddannelseskohorter. Tabellen viser dog,
at 77 procent af de, der pa undersggelsestidspunktet var uddannel-
sesaktive og samtidig fandt, at de havde problemer med hgrelsen,
ikke har supplerende tekniske hjelpemidler til deres radighed i un-
dervisningssituationen. Pa trods af at udbredelsen af supplerende
tekniske hjelpemidler i litteraturen kritiseres for ikke at veere opti-
mal, kan det pa baggrund af tabel 5.8 dog konkluderes, at udbre-
delsen af hjelpemidler er steget markant i lgbet af den i tabellen ap-
plicerede tidshorisont.

I forlengelse af svarpersonernes adgang til supplerende tekniske
hjelpemidler vil det veere relevant at belyse, i hvor hgj grad svarper-
sonerne oplever deres hgrenedsattelse som en barriere mod delta-
gelse i undervisningssituationen. Ifglge Ravn (1998: 61f) vurderes
savel den faglige som den sociale kontakt mellem hgreh&®mmede og
normalthgrende studerende ved voksen- og ungdomsuddannelserne
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som relativt begraenset. | tabel 5.9 ses, at 15 procent af de svarperso-
ner, der har taget eller er ved at tage en erhvervsuddannelse, finder,
at deres hgrenedsattelse har givet anledning til store problemer i for-
bindelse med deres uddannelsesforlgb. Ligeledes finder 15 procent,
at hgrenedsettelsen ikke har voldt dem nogen problemer under ud-
dannelsesforlgbet. Pa trods af, at der er signifikante forskelle mellem
de forskellige uddannelseskohorters vurdering af omfanget af de pro-
blemer, som hgrenedsattelsen var arsag til i undervisningssituatio-
nen, er der i tabel 5.9 ikke et entydigt megnster for ssmmenhangen
mellem de to variable. Dog fremgar det af tabellen, at de svarperso-
ner, der afsluttede deres uddannelsesforlgh mellem 1996 og 2001,
i lighed med de svarpersoner, der var under uddannelse pa under-
sggelsestidspunktet, og som ma forventes at vaere de svarpersoner,
der har den klareste erindring af deres uddannelsesforlgb, i lavere
grad end de gvrige svarpersoner finder, at hgrenedsattelsen ikke in-
debar nogen problemer i forhold til deres muligheder for at fglge
med i undervisningssituationen. En bivariat analyse, af sammen-
haengen mellem svarpersonernes adgang til supplerende tekniske
hjelpemidler og oplevelsen af hgrerelaterede problemer i undervis-
ningssituationen, viser, at svarpersoner med supplerende tekniske
hjelpemidler er overreprasenterede blandt dem, der oplevede store
problemer med at fglge med i undervisningssituationen.?0

70. Chi-square=13,12, df=2, p=0,0014.
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Tabel 5.9.

Svarpersonernes oplevelse af problemer med at fglge med i undervisningssituationen pa grund af
hgrenedsaettelsen. Seerskilt efter tidspunktet for svarpersonernes afslutning af deres erhvervsud-

dannelse. Procent.

Store Nogen Ingen

problemer problemer problemer | alt Antal
Fgr 1970 19 58 23 100 57
1971 - 1980 9 70 21 100 47
1981 - 1990 7 81 12 100 42
1991 - 1995 32 47 21 100 19
1996 — 2001 20 78 2 100 41
Under uddannelse 9 86 5 100 22
| alt 15 70 15 100 228

Chi-square=23,12, df=10, p=0,0103.

Underviserne kan, gennem en hensigtsmaessig tilretteleggelse af den
undervisningsrelaterede kommunikation, spille en central rolle i for-
hold til kompensationen af harehemmede under uddannelse. Neden-
staende citater fra den kvalitative interviewundersggelser belyser ar-
sagen til nogen af de problemer, som uddannelsesaktive harehaem-
mede kan have med at fglge med i undervisningen:

“Det kan vere sveert [at falge med i undervisningen], for vi sidder i
en hestesko. Underviseren star der oppe, og sa sidder folk og snak-
ker rundt omkring, og sa kan jeg godt glemme alt om kommunika-
tionen. Og idet jeg bruger mundaflaesning, si meget som jeg gar, sa
opfatter jeg kun brudstykker af undervisningen. Det gar kun halvt
ind. Sa jeg far ikke pointerne, og sa er jeg pa herrens mark”.

“Jeg gar nogen gange pa aftenskole for at blive lidt bedre til skriftlig
dansk. Jeg har aldrig lzrt at stave s&rlig godt, fordi jeg ikke kan hare
endelserne. Inden jeg melder mig til kurset, tjekker jeg lige, hvem
der underviser, for hvis det er en med fuldskag, sa kan jeg lige sa
godt give op, for jeg kan ikke mundaflase [folk med fuldskag]. Jeg
kan kun se en uldtot, der karer op og ned. Sa ma jeg aflyse det og
prave igen til naste ar”.
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Svarpersonerne er blevet bedt om at vurdere, om deres undervisere
tager eller tog hensyn til deres hgrenedsxttelse, nar det er eller var
ngdvendigt. Der findes i en bivariat analyse ikke signifikante for-
skelle mellem de forskellige uddannelseskohorters vurdering af un-
dervisernes vilje til at tage hensyn til hgrenedsattelsen.”?

| tabel 5.10 kan der spores en sammenhang mellem underviserens
vilje til at tage hensyn til svarpersonernes hgrenedsattelse og svar-
personernes oplevelse af problemer med at fglge med i undervis-
ningssituationen. De svarpersoner, hvis underviserer altid tager
hensyn til deres hgrenedszttelse, er klart overreprasenterede blandt
dem, der ikke oplever nogen problemer med at falge med i under-
visningen. Dog vurderer godt halvdelen af de, der ikke oplever hgre-
relaterede problemer i undervisningssituationen, at deres undervi-
sere aldrig tager hensyn til deres hgrenedsettelse. Denne sammen-
heng ma saledes skyldes, at disse svarpersoner er sa godt hjulpet af
deres hgreapparat og eventuelle hjelpemiddel, at de ikke fgler, at de
har behov for, at der tages serlige hensyn i undervisningssituationen.

Tabel 5.10.

Svarpersonernes vurdering af, hvor ofte deres undervisere tager eller tog hensyn til deres hgrened-
seettelse. Seerskilt efter svarpersonernes oplevelse af problemer med at falge med i undervisnings-
situationen pa grund af hgrenedseettelsen. Procent.

For det Nogen Sjeel-
Altid meste gange dent Aldrig I alt Antal
Store problemer 0 24 30 12 33 99 83
Nogen problemer 8 20 27 22 27 99 153
Ingen problemer 20 20 0 8 52 100 25
I alt 5 21 25 19 31 101 211

Chi-square=29,61, df=8, p=0,0002.

Herudover viser en bivariat analyse, at de svarpersoner, der har sup-
plerende tekniske hjelpemidler, er overreprasenterede blandt dem,
hvis undervisere for det meste og nogen gange tager hensyn til de-

71. Chi-square=29,98, df=20, p=0,0703.
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res hgrenedsettelse. Svarpersoner uden supplerende tekniske hjel-
pemidler er overrepraesenterede blandt dem, der vurderer, at deres
undervisere sjeldent eller aldrig tager hensyn til deres hgrenedset-
telse.”2 En mulig forklaring herpa kan vare, at supplerende tekniske
hjelpemidler bidrager til at age omgivelsernes opmarksomhed om-
kring en given persons hgrenedsattelse, hvilket saledes kan forven-
tes at resultere i en hgjere grad af forstaelse og statte fra omgivelserne.

| forlengelse heraf er det relevant at undersage, i hvor hgj grad de
personer, som svarpersonerne tager eller tog deres uddannelse sam-
men med, er villige til at hjelpe svarpersonerne, hvis de skulle have
brug for det. Nedenstaende citat, fra en af deltagerne i den kvalita-
tive interviewundersggelse, viser et eksempel pa en oplevelse af
hjelpsomhed fra de medstuderende, der samtidig har placeret inter-
viewpersonen i et afhengighedsforhold i forhold til studiekamme-
raterne:

“Mine studiekammerater har langt hen ad vejen taget hensyn til
mange ting, men jeg havde svert ved at fglge med. Sa jeg kunne ikke
give sa meget til studiegruppen, og det har varet meget svert. Det
har ogsa veeret sveert i den gruppe, for vi snakkede rigtig meget sam-
men, og jeg var fuldstendig ‘ded’, nar jeg kom hjem. Jeg synes, at
det har varet sveert at fglge med i gruppearbejdet, og det kan ogsa
veere sveert at blive ved med at spgrge, nar spgrgsmalet bliver mgdt
med en afvisende holdning, eller man bliver til grin, fordi man ikke
har forstaet det eller sadan noget. [...] men jeg har ogsa haft svert
ved at give igen, for sa kunne jeg risikere, at de ikke ville arbejde
sammen med mig mere, og sa ville jeg ikke fa min uddannelse. Sa
jeg har ogsa stillet mig meget svagt, og det er jo heller ikke sa godt”.

En bivariat analyse viser, at der ikke findes signifikante forskelle
mellem de forskellige uddannelseskohorters oplevelse af deres klas-
sekammeraters vilje til at hjelpe.”3

72. Chi-square=12.97, df=4, p=0,0114.

73. Chi-square=21,74, df=20, p=0,2117.
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Tabel 5.11.

Svarpersonernes vurdering af, hvor ofte dem, de tager eller tog deres erhvervsuddannelse sammen
med, er eller var villige til at hjeelpe dem, hvis de skulle have brug for det. Seerskilt efter svarperso-
nernes oplevelse af problemer med at falge med i undervisningssituationen pa grund af hgrened-
seettelsen. Procent.

For det Nogen Sjeel-
Altid meste gange dent Aldrig I alt Antal
Store problemer 19 16 32 16 16 99 31
Nogen problemer 17 40 24 11 7 99 151
Ingen problemer 45 35 10 10 0 100 20
| alt 20 36 24 12 8 100 202

Chi-square=18,35, df=8, p=0,0188.

Af tabel 5.11 fremgar det, at svarpersonerne mgder en relativt hgj
grad af opbakning fra dem, de tager deres uddannelse sammen med.
Over halvdelen af svarpersonerne kan enten altid eller for det meste
regne med hjelp fra deres klassekammerater, hvis de skulle have
brug for det. Det viser sig yderligere i tabellen, at de svarpersoner,
der oplever store hgrerelaterede problemer med at falge med i un-
dervisningen, oplever en lavere grad af hjelpsomhed fra deres klas-
sekammerater, end tilfeldet er det for gennemsnittet af stikpraven.
Herudover blev der fundet en klar sammenhang mellem undervise-
rens vilje til at tage hensyn til svarpersonernes hgrenedsettelse i un-
dervisningssituationen, og klassekammeraternes vilje til at hjlpe,
nar det er eller var ngdvendigt.”4 Denne sammenhang kan indikere
at underviserens made at handtere det at have en hgreh®mmet elev
smitter af pa klassekammeraternes adferd overfor den hgrehaem-
mede klassekammerat.

Endelig vil det vere relevant at belyse, hvorledes svarpersonerne vur-
derer indsatsen for at kompensere for deres hgrenedsattelse i for-
bindelse med deres uddannelsesforlgb. En bivariat analyse viser, at
der ikke findes signifikante forskelle mellem de forskellige uddan-

74. Chi-square=64,63, df=16, p<0,0001.
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nelseskohorters generelle vurdering af indsatsen for at kompensere
for harenedsattelsen i undervisningssituationen.”

| tabel 5.12 ses det, at der findes en meget steerk sammenhang mel-
lem svarpersonernes oplevelse af problemer med at falge med i un-
dervisningen og svarpersonernes vurdering af indsatsen for at kom-
pensere for deres harenedsattelse. De svarpersoner, der har oplevet
store problemer med at falge med i undervisningen, udtrykker en
markant lavere grad af tilfredshed med kompensationsindsatsen,
end tilfeldet er det for gennemsnittet af stikprgven, mens de, der
ikke har oplevet nogen problemer, tilsvarende er mere tilfredse end
gennemsnittet.

Tabel 5.12.

Svarpersonernes vurdering af indsatsen for at kompensere for hgrenedseaettelsen under uddannel-
sesforlgbet. Seerskilt efter svarpersonernes oplevelse af problemer med at fglge med i undervis-
ningssituationen pa grund af hgrenedseettelsen. Procent.

Meget tilfreds Tilfreds Utilfreds Meget utilfreds | alt Antal

Store problemer 0 31 44 25 100 32
Nogen problemer 6 52 40 2 100 132
Ingen problemer 39 56 6 0 101 18
I alt 8 48 37 6 99 182

Chi-square=55,03, df=6, p<0,0001.

En bivariat analyse viser, at adgangen til supplerende tekniske hjal-
pemidler ikke udkrystalliserer sig i signifikante forskelle i tilfredshe-
den med kompensationsindsatsen.”8 Her skal det dog navnes, at de
svarpersoner, der har eller havde supplerende tekniske hjelpemidler
til radighed i undervisningssituationen, er overrepraesenterede blandt
dem, der er meget tilfredse med indsatsen for at kompensere for de-
res hgrenedsattelse under uddannelsesforlgbet. Endelig viser en ana-

75. Chi-square=13,59, df=15, p=0,5568."

76. Chi-square=7,51, df=3, p=0,0572.
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lyse af sammenhangen mellem tilfredsheden med kompensations-
indsatsen og underviserens vilje til at tage hensyn til svarpersoner-
nes hgrenedsettelse fglgende. De svarpersoner, hvis undervisere al-
tid eller for det meste har taget hensyn til deres hgrenedsettelse
i undervisningssituationen, vurderer generelt indsatsen for at kom-
pensere for hgrenedsettelsen signifikant mere positivt end svarper-
soner, der oplevede, at der sjeldent eller aldrig bliver eller blev taget
hensyn til deres hgrenedsettelse i undervisningssituationen.””

5.5. Arbejdsindsats, fritidsmangde og
psykisk udmattelse

| det falgende vil svarpersonernes vurdering af deres arbejdsindsats
under uddannelsesforlgbet blive analyseret. En tidligere undersagelse
af hgrehe@mmede under uddannelse har vist, at hgrehemmede ofte
foler, at det har kreevet en ‘ekstraordingr’ indsats at klare sig under
uddannelsesforlgbet, serligt hvad angdr forberedelse. Dette har inde-
baret, at hgrehemmede personer faler, at de ikke har megen fritid
under uddannelsen (Riisager & Eskildsen, 1992: 109f).

Svarpersonerne er i spgrgeskemaet blevet bedt om at vurdere, hvor
meget hjemmearbejde de er eller var ngdt til at lave for at kunne
falge med i undervisningen i samme grad som dem, de tager eller
tog deres uddannelse sammen med. Der blev i en bivariat analyse
ikke fundet nogen signifikante forskelle mellem de forskellige ud-
dannelseskohorters vurdering af, hvor meget hjemmearbejde de var
ngdt til at lave for at fglge med i undervisningen i samme grad som
dem, de tager eller tog deres erhvervsuddannelse sammen med-78 en
af deltagerne i den kvalitative interviewundersggelse kompenserede
for sin hgrenedszttelse pa falgende made under sit uddannelsesforlgh:

“Hvis bare jeg havde antennerne ude hele tiden og leste pensum
igennem bade fer og efter undervisningen, havde jeg ikke de store
problemer med at falge med i undervisningen. Sa det kravede en stor
indsats at falge med, men det gik”.

77. Chi-square=29,08, df=12, p=0,0038.

78. Chi-square=18,39, df=15, p=0,2427.
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Tabel 5.13.

Af tabel 5.13 fremgar det, at sma 40 procent af svarpersonerne vur-
derer, at de er ngdt til at lave mere eller meget mere hjemmearbejde,
for at kunne felge undervisningen i samme grad som dem, de tager
eller tog deres uddannelse sammen med. Der er i tabellen yderligere
en klar sammenhang mellem den vurderede arbejdsmangde og
svarpersonernes oplevelse af de problemer, som hgrenedsattelsen
indebarer for deres muligheder for at falge med i undervisningen.
De svarpersoner, der oplever store problemer med at falge med i un-
dervisningen, er klart overreprasenterede blandt dem, der vurderer,
at de er ngdt til at lave meget mere hjemmearbejde end dem, de ta-
ger deres uddannelse sammen med.

Herudover er svarpersonernes vurdering af, hvor meget hjemmear-
bejde de er eller var ngdt til at lave, for at kunne fglge undervisnin-
gen i samme grad som deres klassekammerater, blevet analyseret
i forhold til svarpersonernes adgang til supplerende tekniske hjal-

Svarpersonernes vurdering af hvor meget hjemmearbejde de er eller var ngdt til at lave, for at de
kunne fglge med i undervisningen i samme grad som dem, de tager eller tog deres uddannelse
sammen med. Sarskilt efter svarpersonernes oplevelse af problemer med at fglge med i undervis-
ningssituationen pa grund af hgrenedseettelsen. Procent.

Meget mere Mere Det samme Mindre | alt Antal
Store problemer 31 38 31 0 100 32
Nogen problemer 3 32 63 1 99 142
Ingen problemer 0 12 88 0 100 25
| alt 7 31 61 1 100 199

Chi-square=44,01, df=6, p<0,0001.

pemidler. Herudover er tilfredsheden med indsatsen for at kom-
pensere for hgrenedsattelsen under uddannelsesforlgbet samt un-
derviserens vilje til at tage hensyn til svarpersonens hgrenedsattelse
i undervisningssituationen ogsa blevet analyseret i forhold til svar-
personernes vurdering af deres arbejdsindsats. Der blev i disse biva-
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riate analyser ikke fundet nogen signifikante sammenhange med svar-
personernes vurderede arbejdsbyrde.”®

| forlengelse heraf er svarpersonerne blevet spurgt om, hvor meget
fritid de vurderer, at de har eller havde i forhold til dem, som de tager
eller tog deres uddannelse sammen med. En bivariat analyse viser, at
der ikke findes signifikante forskelle mellem de forskellige uddan-
nelseskohorters vurdering af, hvor meget fritid de har eller havde
i forhold til dem, de tager eller tog deres uddannelse sammen med.80

| tabel 5.14 ses det, at over 70 procent af svarpersonerne vurderer,
at de omtrent har eller havde lige sa meget fritid, som dem de tager
eller tog deres uddannelse sammen med. Herudover kan der spores
en klar ssmmenhang mellem svarpersonernes oplevelse af hgrerela-
terede problemer med at fglge med i undervisningen og deres vur-
dering af, hvor meget fritid de har i forhold til deres klassekamme-
rater. De svarpersoner, der oplever store hgrerelaterede problemer
i undervisningssituationen, finder, at de har mindre fritid, end
tilfeeldet er det for gennemsnittet af stikpragven.

Tabel 5.14.

Svarpersonernes vurdering af hvor meget fritid de har eller havde i forhold til dem, de tager eller
tog deres uddannelse sammen med. Seerskilt efter svarpersonernes oplevelse af problemer med

at folge med i undervisningssituationen pa grund af hgrenedseettelsen. Procent.

Mere Det samme Mindre Meget Mindre | alt Antal
Store problemer 0 41 32 26 99 34
Nogen problemer 1 75 20 4 100 153
Ingen problemer 0 86 7 7 100 28
I alt 1 71 20 8 100 215

Chi-square=28,90, df=6, p<0,0001.

79. Chi-square (hjelpemidler)=4,90, df=3, p=0,1797. Chi-square (kompensation under
uddannelse)=15,21, df=9, p=0,0854. Chi-square (hensyn fra underviser)=8,83,
df=12, p=0,7176.

80. Chi-square=15,20, df=15, p=0,4370.
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Herudover blev det i en bivariat analyse fundet, at de svarpersoner,
der er utilfredse og meget utilfredse med indsatsen i forhold til at
kompensere for deres hgrenedseattelse i forbindelse med deres ud-
dannelsesforlgb, er overreprasenterede blandt dem, der vurderer, at
de har eller havde mindre fritid end dem, de tog deres uddannelse
sammen med.8! Ikke overraskende blev det fundet, at dem, der vur-
derer, at de er ngdt til at lave mere hjemmearbejde for at falge med,
ligeledes finder, at de har mindre fritid end deres klassekammera-
ter.82 Endelig skal det nevnes, at adgangen til supplerende tekniske
hjelpemidler og underviserens vilje til at tage hensyn til svarperso-
nernes hgrenedsettelse ikke viser sig at have signifikans i forhold til
svarpersonernes vurdering af, hvor meget fritid de har i forhold til
deres klassekammerater.83

Endelig vil det i denne sammenhang veere relevant at belyse, hvor-
vidt svarpersonerne faler sig psykisk udmattede, nar de kommer el-
ler kom hjem fra undervisning. En bivariat analyse viser, at der ikke
findes signifikante forskelle pa de forskellige uddannelseskohorters
oplevelse af psykisk udmattelse efter undervisning.84

Af tabel 5.15 fremgar det, at psykisk udmattelse er et udbredt pro-
blem blandt hgrehemmede under uddannelse, da 80 procent af svar-
personerne generelt eller af og til faler sig psykisk udmattede, nar de
kommer eller kom hjem fra undervisning.

I tabellen kan der spores en meget klar sammenhang mellem fore-
komsten af psykisk udmattelse og svarpersonernes oplevelse af hgre-
relaterede problemer i undervisningssituationen. De svarpersoner,
der oplever eller oplevede store hgrerelaterede problemer i under-
visningssituationen, faler eller falte sig mere end dobbelt s ofte som
gennemsnittet af stikpraven generelt psykisk udmattede, nar de kom-

81. Chi-square=24,83, df=9, p=0,0032.
82. Chi-square=148,48, df=9, p<0,0001.

83. Chi-square (hjelpemidler)=4,35, df=3, p=0,2261. Chi-square (hensyn fra undervi-
ser)=15,46, df=12, p=0,2174.

84. Chi-square=17,74, df=10, p=0,0596.
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Tabel 5.15.

Svarpersonernes vurdering af, hvorvidt de faler eller fglte sig psykisk udmattede, nar de kommer el-
ler kom hjem fra undervisning. Seerskilt efter svarpersonernes oplevelse af problemer med at folge
med i undervisningssituationen pa grund af hgrenedsaettelsen. Procent.

Ja Af og til Nej I alt Antal
Store problemer 81 16 8 100 32
Nogen problemer 29 58 18 100 157
Ingen problemer 14 31 55 100 29
I alt 35 45 21 101 218

Chi-square=56,59, df=4, p<0,0001.

mer eller kom hjem fra undervisning. Herudover viser en bivariat
analyse, at de svarpersoner, der generelt fgler sig psykisk udmattede,
nar de kommer eller kom hjem fra undervisning, er overreprasen-
terede blandt dem, der er ngdt til at lave meget mere eller mere
hjemmearbejde end deres klassekammerater, for at kunne falge med
i undervisningen i samme grad som deres klassekammerater.85 Li-
geledes findes det, at de svarpersoner, der generelt fgler sig psykisk
udmattede, nar de kommer eller kom hjem fra undervisning, er
overreprasenterede blandt dem, der vurderer, at de har mindre eller
meget mindre fritid end deres klassekammerater.86 Endelig viser en
bivariat analyse, at adgangen til supplerende tekniske hjelpemidler
ikke har signifikant indflydelse i forhold til oplevelsen af psykisk
udmattelse efter undervisning.87

Analysen af hgrenedsxttelsens indflydelse pa uddannelsesforlgbet
viser, at jo sterre hgrerelaterede problemer, svarpersonen oplever
i undervisningssituationen, jo mere tid er den hgrehemmede ud-
dannelsesaktive ngdt til at bruge pa hjemmearbejde. Dette resulte-
rer ifglge analysen saledes i mindre tid til rekreative aktiviteter i fri-

85. Chi-square=36,55, df=6, p<0,0001.
86. Chi-square=22,34, df=6, p=0,0010.

87. Chi-square=5,62, df=2, p=0,0601.
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tiden og en hgjere grad af psykisk udmattelse efter undervisning. Pa
denne baggrund kan det saledes konkluderes, at den kompense-
rende indsats fra den hgreha@mmedes omgivelser er af stor vigtighed
for den hgrehemmedes muligheder for at fa et optimalt fagligt og
personligt udbytte af sine uddannelsesaktiviteter. Denne konklu-
sion understreges af den sammenhzang, der i det foregaende afsnit
blev fundet mellem undervisernes og klassekammeraternes kom-
penserende indsats og omfanget af de af svarpersonerne oplevede
harerelaterede problemer i undervisningssituationen.

5.6. Den sociale oplevelse af uddannel-
sesforlgbet

Efter at have undersggt svarpersonernes vurdering af kompensati-
onsindsatsen i undervisningssituationen og hgrenedsettelsens ind-
flydelse pa uddannelsesforlgbet, er det relevant at kaste et blik pa svar-
personernes sociale oplevelse af uddannelsesforlgbet.

Svarpersonerne er i spargeskemaet blevet spurgt om, hvorvidt de
har eller havde gode venner pa deres uddannelsessted. En bivariat
analyse viser, at der ikke findes signifikante forskelle mellem de for-
skellige uddannelseskohorters vurdering af omfanget af de venska-
belige band, der blev knyttet under uddannelsesforlgbet.88 Af tabel
5.16 fremgar det, at svarpersonerne lader til at have varet ganske
velintegrerede i det sociale fellesskab under uddannelsesforlgbet.
Kun 4 procent af svarpersonerne vurderede, at de slet ikke havde
nogen gode venner under uddannelsesforlgbet. Da et tilsvarende
spargsmal ikke er blevet stillet til en stikprave, der er reprasentativ
for befolkningen som helhed, er det ikke muligt at vurdere, om hgre-
he&mmede under uddannelse har flere eller ferre venskabelige rela-
tioner under deres uddannelsesforlgb end normalthgrende personer.
Af tabellen fremgar det, at svarpersoner, der finder, at de som falge
af deres hgrenedsattelse har store problemer med at fglge med i un-
dervisningen, vurderer, at de har signifikant ferre venner end gen-
nemsnittet af stikprgven. Herudover er de svarpersoner, der faler eller
falte sig psykisk udmattede, nar de kommer eller kom hjem fra un-

88. Chi-square=20,24, df=15, p=0,1628.
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dervisning overreprasenterede blandt dem, der vurderer, at de har
eller havde fa eller ingen gode venner pa deres uddannelsessted.89

Svarpersonerne er i forlengelse heraf blevet spurgt om, hvorvidt de
tilbringer eller tilbragte deres frokost- og kaffepauser sammen med
dem, som de tager eller tog deres uddannelse sammen med, eller om

Tabel 5.16.

Svarpersonernes vurdering af, hvorvidt de har eller havde gode venner pa deres uddannelsessted.
Seerskilt efter svarpersonernes oplevelse af problemer med at falge med i undervisningssituationen
pé grund af hgrenedseettelsen. Procent.

Mange Nogen Fa Ingen

gode gode gode gode

venner venner venner venner I alt Antal
Store problemer 22 34 34 9 99 32
Nogen problemer 32 39 26 3 100 155
Ingen problemer 67 22 11 0 100 27
| alt 35 36 26 4 101 214

Chi-square=18,74, df=6, p=0,0046.

de oftest sidder eller sad alene. En bivariat analyse viser, at der ikke
fundet signifikante forskelle mellem, hvor ofte de forskellige ud-
dannelseskohorters sidder eller sad sammen med deres klassekam-
merater i forbindelse med frokost- eller kaffepauser.90 | tabel 5.17
ses det, at svarpersonerne generelt er opsagende i forhold til deres
klassekammeraters selskab i forbindelse med frokost- og kaffepau-
ser. Det findes ligeledes, at de svarpersoner, der oplever eller ople-
vede store hgrerelaterede problemer i forhold til undervisningen, er
klart overreprasenterede blandt dem, der holder eller holdt sig for
sig selv under frokost- og kaffepauser pa uddannelsesinstitutionen.

89. Chi-square=30,73, df=6, p<0,0001.

90. Chi-square=30,26, df=20, p=0,0657.
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Tabel 5.17.

Svarpersonernes vurdering

af, hvor ofte de i forbindelse med frokost- eller kaffepauser pa uddan-

nelsesinstitutionen sidder eller sad sammen med dem, de tager eller tog deres uddannelse sammen
med. Seerskilt efter svarpersonernes oplevelse af problemer med at fglge med i undervisningssitua-
tionen pa grund af herenedseettelsen. Procent.

Sidder Sidder Nogen gange Sidder eller Sidder eller

eller sad eller sad alene nogen sad for det sad altid

altid for det gange med meste med med de

alene meste alene andre de andre andre I alt Antal
Store
problemer 18 21 21 24 15 99 33
Nogen
problemer 1 4 19 32 43 99 157
Ingen
problemer 0 0 4 25 71 100 28
I alt 4 6 17 30 43 100 218

Chi-square=52,09, df=8, p<0,0001.

Herudover viser det sig, at de svarpersoner, der faler eller falte sig
psykisk udmattede, nar de kommer eller kom hjem fra undervis-
ning, er overrepraesenterede blandt dem, der altid eller for det me-
ste sidder eller sad for sig selv i forbindelse med frokost- og kaffe-
pauserne pa uddannelsesinstitutionen.9!

Endelig er det relevant at undersgge i hvor hgj grad svarpersonerne
deltager i det sociale liv pa uddannelsesinstitutionen. Her kan der re-
fereres til en norsk undersggelse, hvor en reekke harehemmede stu-
derende rapporterer om en vis grad af social isolation. Undersggel-
sen viser, at det at ferdes i stgjende omgivelser blandt normalt-
hgrende indebarer, at de adspurgte finder det vanskeligt at deltage
i det sociale samver med deres normalthgrende medstuderende
(Antonsen, 1998: 248; se ogsa Ravn, 1998: 61f). Ligeledes finder
Madsen (1996: 96) i et studie af en reekke unge deves uddannelses-
forhold, at der kun etableredes begransede sociale kontakter med de
medstuderende. Den begrznsede sociale kontakt skyldes de vanske-
ligheder og krav, som den sociale interaktion med normalthgrende
indeberer for dgve. Nedenstaende citat fra en af deltagerne i den

91. Chi-square=36,15, df=8, p<0,0001.
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kvalitative interviewundersggelse belyser de problemer, som hgre-
haemmede kan opleve ved deltagelse i fester og andre sociale arran-
gementer:

“Til fester er jeg jo nok ikke sa spendende, for musikken skal jo al-
tid vaere med, og sa kan jeg jo ikke falge med. Og fordi jeg har tin-
nitus — det gar ondt — sa tager jeg propper i grene, og sa kan jeg slet
ikke hgre noget. Og sa sidder jeg der sammen med nogen som sy-
nes, det er lidt kedeligt at veere sammen med mig. Sa efterhanden
synes jeg nok, at jeg er blevet afskaret fra at veere med til nogle soci-
ale arrangementer, som tiden er gaet. Normalthgrende forstar det
ikke — de kan simpelthen ikke sette sig ind i det”.

Som indikator pa svarpersonernes deltagelse i det sociale liv pa ud-
dannelsesinstitutionen, er svarpersonerne blevet spurgt om, hvor
ofte de deltager eller deltog i sociale aktiviteter med dem, som de ta-
ger eller tog deres uddannelse sammen med. Heller ikke i forhold til
dette spergsmal findes der signifikante forskelle mellem de forskel-
lige uddannelseskohorters besvarelser.92 | tabel 5.18 ses det, at to tred-
jedele af svarpersonerne ofte eller af og til deltager eller deltog i soci-
ale aktiviteter med dem, de tager eller tog deres uddannelse sammen
med. | lighed med analyserne i tabel 5.16 og 5.17 viser de svarper-
soner, der pa grund af deres harenedsxttelse oplever store problemer
med at fglge med i undervisningen, sig at have en lavere grad af so-
cial kontakt med deres klassekammerater end gennemsnittet af stik-
prgven. Dette indikerer, at graden af social isolation pa uddannel-
sesinstitutionen tiltager i takt med hgrenedsettelsens omfang.

Herudover viser de svarpersoner, der generelt faler eller falte sig psy-
kisk udmattede, nar de kommer eller kom hjem fra undervisning,
sig at veere overreprasenterede blandt dem, der sjeldent eller aldrig
deltager eller deltog i sociale aktiviteter med dem, de tager eller tog
deres uddannelse sammen med.93

92. Chi-square=24,39, df=15, p=0,0588.

93. Chi-square=12,76, df=6, p=0,0469.
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Tabel 5.18.

Svarpersonernes vurdering af, hvor ofte de deltager eller deltog i sociale aktiviteter med dem, de
tager eller tog deres uddannelse sammen med. Seerskilt efter svarpersonernes oplevelse af proble-

mer med at fglge med i un

dervisningssituationen pa grund af hgrenedseettelsen. Procent.

Ofte Af og til Sjeeldent Aldrig I alt Antal
Store problemer 13 41 16 31 101 32
Nogen problemer 23 45 22 10 100 155
Ingen problemer 54 29 7 11 101 28
| alt 25 42 19 14 100 215

Chi-square=24,77, df=6, p=0,0004.

Diskussionen af svarpersonernes sociale oplevelse af uddannelses-
forlgbet svaekkes af, at der ikke findes en for befolkningen som hel-
hed reprasentativ referencegruppe, der har besvaret identiske spargs-
mal. Anvendes den gruppe svarpersoner, der oplyser, at de ikke op-
lever nogen hgrerelaterede problemer i undervisningssituationen, som
referencegruppe til dem, der oplever hgrerelaterede problemer i un-
dervisningssituationen viser felgende mgnster sig: Gruppen, der
oplever nogen harerelaterede problemer er sa ikke tet inddragede
i det sociale fallesskab som referencegruppen, mens den gruppe, der
oplever store hgrerelaterede problemer i undervisningssituationen,
har en endnu mere marginal placering i forhold til det sociale fel-
lesskab pa uddannelsesinstitutionen.

5.7. Vurderingen af uddannelsesfor-
lgbets perspektiver

Endelig vil det vaere relevant at belyse, hvorledes svarpersonerne som
uddannelsesaktive vurderer eller vurderede mulighederne for at fa et
job efter endt uddannelse. En bivariat analyse viser, at der ikke fin-
des signifikante forskelle pa, hvorledes de forskellige uddannelsesko-
horter som uddannelsesaktive vurderede mulighederne for at fa et
job efter endt uddannelse.%4

94. Chi-square=17,83, df=15, p=0,2716.
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Af tabel 5.19 fremgar det, at svarpersonerne som uddannelsesaktive
generelt sa optimistisk pa deres beskaftigelsesmassige fremtid. Mere
end 7 ud af 10 svarpersoner vurderede deres muligheder for at fa et
job efter endt uddannelse som enten meget gode eller gode. Herud-
over viser tabellen, at der er en klar sammenhang mellem svarper-
sonernes vurdering af hgrenedsettelsens konsekvenser for deres mu-
ligheder for at falge med i undervisningen og deres vurdering af mu-
lighederne for at fa et job efter endt uddannelse. De, der finder at
herenedszttelsen har store konsekvenser for deres muligheder for at
folge med i undervisningen, anlegger eller anlagde en mindre opti-
mistisk vurdering af deres beskeftigelsesmaessige perspektiver efter
endt uddannelse, end tilfeldet er det for gennemsnittet.

Der blev herudover fundet en klar ssmmenhang mellem svarperso-
nernes vurdering af, hvorledes de som uddannelsesaktive vurderede
mulighederne for at fa et nyt arbejde, og deres vurdering af indsat-
sen for at kompensere for hgrenedsettelsen under deres uddannel-
sesforlgh. De svarpersoner, der var meget tilfredse eller tilfredse med
indsatsen for at kompensere for hgrenedsattelsen, er eller var signi-
fikant mere positive i deres vurdering af mulighederne for at fa et
job efter endt uddannelse end de, der er eller var utilfredse med ind-

Tabel 5.19.

Svarpersonernes erindring af, hvorledes de som uddannelsesaktive vurderede mulighederne for at
fa et arbejde efter endt uddannelse. Saerskilt efter svarpersonernes oplevelse af problemer med at
falge med i undervisningssituationen pa grund af hgrenedseettelsen. Procent.

Meget gode Gode Darlige Meget darlige | alt Antal
Store problemer 19 23 35 23 100 31
Nogen problemer 35 40 21 3 99 150
Ingen problemer 60 88 3 3 99 30
I alt 36 36 21 6 99 211

Chi-square=32,84, df=6, p<0,0001.
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satsen for at kompensere for hgrenedsattelsen under uddannelses-
forlgbet.95 Denne sammenhang indeholder ikke det store overra-
skelsesmoment, da svarpersoner, der pa baggrund af en effektiv kom-
pensationsindsats i undervisningssituationen, har faet en raekke
kommunikationsunderstattende metoder til radighed. Disse svarper-
soner vil sandsynligvis fale sig bedre rustede til at handtere de kom-
munikative problemstillinger, der kan opsta i arbejdslivet end de svar-
personer, der i undervisningssituationen ikke har oplevet en effektiv
indsats for at kompensere for deres hgrenedsattelse.

5.8. Sammenfatning

I analysen, af hgreh@mmedes vilkar i uddannelsessystemet, blev det
fundet, at der ikke lader til at vere de store forskelle pa hgrehaem-
mede og normalthgrende personers uddannelsesvalg. Det blev ogsa
fundet, at hgrenedsattelsen kun i meget lavt omfang er érsag til, at
svarpersonerne ikke bruger deres erhvervsuddannelse i deres arbejde.

Herudover viser det sig, at der blandt svarpersonerne er en udbredt
tilfredshed med uddannelsesforlgbet, mens det blev fundet, at godt
halvdelen af svarpersonerne vurderede, at deres hgrenedsattelse
havde negative konsekvenser for det faglige udbytte af deres uddan-
nelsesforlgb.

10 procent af svarpersonerne havde supplerende tekniske hjalpe-
midler til radighed som kompensation for hgrerelaterede problemer
i forbindelse med deres uddannelsesforlgb. Udbredelsen af supple-
rende tekniske hjelpemidler lader pa baggrund af materialet til at
vere forgget gennem det seneste arti, og nasten hver fierde af de
svarpersoner, der pa undersggelsestidspunktet var under uddan-
nelse, havde supplerende tekniske hjelpemidler til radighed i un-
dervisningssituationen.

I forlengelse heraf blev omgivelsernes rolle i forbindelse med kom-
pensationsindsatsen undersggt. Her blev det fundet, at svarperso-
ner, der oplevede store hgrerelaterede problemer i undervisnings-
situationen, vurderede deres underviseres og klassekammeraters vilje

95. Chi-square=37,84, df=9, p<0,0001.
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til at tage hensyn til deres hgrenedsettelse som mindre, end tilfel-
det var det for gennemsnittet af stikprgven. Halvdelen af de rele-
vante svarpersoner fandt, at deres undervisere udviste en ringe vilje
til at tage hensyn til deres hgrenedszttelse i undervisningssituatio-
nen. | forhold til en generel vurdering af kompensationsindsatsen i
undervisningssituationen blev det fundet, at de svarpersoner, der op-
levede store hgrerelaterede problemer, var mindre tilfredse med
kompensationsindsatsen end gennemsnittet af stikprgven.

Dette manster ger sig ogsa geldende i forhold til svarpersonernes
vurdering af, hvor meget fritid de havde, og hvor meget hjemmear-
bejde de var ngdt til at lave i forhold til deres normalthgrende Kklas-
sekammerater. Herudover viste analysen, at de svarpersoner, der op-
levede store hgrerelaterede problemer i undervisningssituationen,
oftere end gennemsnittet fglte sig psykisk udmattede, nar de kom
hjem fra undervisning. Denne gruppe fandt ogsa, at de havde ferre
venner pa uddannelsesinstitutionen end gennemsnittet. Endelig vur-
derede gruppen af svarpersoner, der oplevede store hgrerelaterede
problemer i undervisningssituationen, deres muligheder for at fa et
job efter endt uddannelse som darligere end de svarpersoner, der op-
levede nogen eller ikke oplevede nogen problemer i undervisnings-
situationen.

Analysen af hgrehemmede personers vilkar i uddannelsessystemet
viser, at svarpersoner, der oplever problemer med at falge med i un-
dervisningssistuationen, ogsa har mindre overskud i fritiden. Mate-
rialet indikerer ogsa, at denne gruppe har et mindre socialt netvaerk
end de svarpersoner, der ikke finder, at hgrenedsxttelsen er arsag til
naevneverdige problemer i undervisningssituationen. Der kan i ud-
dannelsessystemet saledes identificeres en gruppe, der lader til at
have behov for en mere opstgttende indsats, safremt denne gruppe
skal have samme muligheder som normalthgrende uddannelsesaktive
for at tilegne sig brugbare kvalifikationer i lgbet af deres uddannel-
sesforlgb.

Der blev i diskussionen af datamaterialet taget visse forbehold ved-
rorende datamaterialets validitet, som fglge af den store spredning
der fandtes i forhold til tidspunktet for svarpersonernes afslutning
af deres erhvervsuddannelse. Analysen af de inddragede variable vi-
ste imidlertid, at spredningen pa tidspunktet for svarpersonernes af-
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slutning af deres uddannelse kun i meget begranset omfang havde
signifikant indflydelse pd mgnstrene i svarpersonernes besvarelser.
Dette forhold kan saledes ikke anskues som varende arsag til nav-
neverdige problemer i forhold til datamaterialets validitet. | for-
lengelse heraf skal det dog atter pointeres, at analysen baserer sig pa
et forholdsvist lavt antal observationer, hvilket indebarer, at ovens-
taende analyser skal tages med et vist forbehold.
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KAPITEL 6

SOCIALE KONTAKTER
OG AKTIVITETER BLANDT
HOREHAMMEDE

6.0. Indledning

I det falgende vil det blive undersggt, hvilke konsekvenser hgre-
nedsettelsen har for svarpersonernes sociale kontaktflade og deres
aktivitetsniveau i fritiden. Som det tidligere er blevet diskuteret, kan
en hgrenedsettelse indebare oplevelser af social isolation, hvilket il-
lustreres af nedenstaende kommentar fra en af de svarpersoner, der
medvirkede i spgrgeskemaundersggelsen:

“Man faler sig ofte udenfor, nar man er sammen med andre men-
nesker socialt. Man kan meget sjeldent deltage i en leengerevarende
samtale, nar mange er ssmmen. Man far fat i noget af det, der bli-
ver talt om, men fér sjeeldent fat i det hele - bl.a. pga. baggrundsstgj.
[...] Nar man far en hgrenedsxttelse inklusiv tinnitus og skelnetab,
er det med til, at ens sociale liv forringes ret sa meget. Ofte deltager
man i det, smiler og lader som om, man forstar — hvordan far man
andre mennesker til at gentage, hvis man ikke forstar, hvad der bli-
ver sagt, nar en masse mennesker sidder og griner og snakker lystigt
videre. Jeg har prgvet, men oplevet at, vedkommende [...] har op-
fattet, hvad de andre snakker om, og ja, sa er det jo ti gange lettere
at snakke med dér, i stedet for at forklare sig én gang til over for mig”.

Herudover kan en hgrerelateret oplevelse af udbrendthed, som ne-
denstaende citat fra en af svarpersonerne antyder, indebare, at den
hgrehe@mmede ikke har overskud til at engagere sig i forskellige ak-
tiviteter i sin fritid:
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“...min hgrenedsettelse og tinnitus kan vere et dagligt, personligt
helvede inde i hovedet. Jeg har altid dyrket sport og motion, som gi-
ver mig livskvalitet i forhold til min hgreskade og tinnitus. Jeg mar-
ker tydeligt alderen trykke, da jeg bruger megen koncentration for
at kunne gennemfare en arbejdsdag. Er derfor treet og udbraendt,
nar jeg kommer hjem, og har derfor brug for mere tid til mig selv”.

I det falgende vil der blive fokuseret pa svarpersonernes sociale kon-
taktflade bestaende af venner og familie, hvorefter analysen vil ori-
entere sig mod svarpersonernes oplevelse af deres kommunikative
relationer og bestraebelserne pa at fa disse til at fungere. Endelig vil
der i analysen af svarpersonernes sociale kontakter og aktiviteter
blive fokuseret pa svarpersonernes fritidsaktiviteter og hgrenedsat-
telsens konsekvenser herfor. Med henblik pa at vurdere om de kon-
krete problemstillingers omfang er mere udbredt blandt svarperso-
nerne end i befolkningen som helhed, vil data fra en reprasentativ
referencegruppe lgbende blive inddraget i analysen.

6.1. Svarpersonernes familieliv

| det falgende vil svarpersonernes oplevelse af deres familieliv blive
diskuteret. I forhold til denne problemstilling finder Hallberg og
Carlsson (1992a: 10), at... “the burden of hearing impairment is sha-
red with the nearest relatives”, i de tilfelde hvor den hgrehemmede
bliver frustreret over hgrenedsattelsens sociale konsekvenser, og sa-
ledes ‘deler’ disse frustrationer med den narmeste familie. Denne
iagttagelse finder imidlertid ikke umiddelbar stgtte i en dansk sam-
menhang, da hgrenedsattelsen, ifglge en dansk undersggelse (Bengts-
son, 1997), ikke lader til at have de store konsekvenser for den hgre-
hemmedes familieliv. | en undersggelse af betydningen af en funk-
tionshemnings opstden for den funktionsh&emmedes agteskab,
angav 83 procent af de adspurgte harehemmede, at hgrenedszttelsen
ikke betgd noget for samlivet. 1 procent fandt, at &gteskabet blev
styrket efter funktionsheemningens opstaen. 13 procent fandt, at hare-
nedsattelsen var en belastning for egteskabet, mens 3 procent angav,
at hgrenedsattelsen var arsag til skilsmisse (Bengtsson, 1997: 57).

Svarpersonerne er i spgrgeskemaet blevet bedt om at oplyse deres

®gteskabelige status, som i tabel 6.1 sammenlignes med den &gte-
skabelige status for et reprasentativt udsnit af befolkningen. Sam-
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Tabel 6.1.

menlignes de forskellige aldersgrupper i tabellen fremgar det, at der,
i forhold til manstrene i den @gteskabelige status, ikke lader til at
veere de store forskelle mellem de hgreh&mmede svarpersoner og re-
ferencegruppen. Dog skal det bemarkes, at de yngre hgrehemmede
i mindre grad end referencegruppen er gift, og at godt dobbelt sa
mange af de harehemmede svarpersoner i alderen 30 til 39 i forhold
til referencegruppen er fraskilte. I forlengelse heraf er de svarperso-
ner, der er fraskilte eller separerede, blevet spurgt om, hvorvidt
harenedsttelsen var den vigtigste arsag til skilsmissen eller separa-
tionen. Hertil svarer 4 procent af de skilte eller separerede svarper-
soner bekraftende. | overensstemmelse med den ovenfor refererede
analyse (Bengtsson, 1997) lader hgrenedszttelsen saledes ikke til at
have de store konsekvenser for den @gteskabelige status for hare-
he&mmede personer. Endelig oplyser 9 procent af de svarpersoner,
der er eller har veeret gift, at deres @gtefalle ogsa har eller havde pro-
blemer med nedsat hgrelse.

Svarpersonernes agteskabelige status. Sammenlignet med befolkningen som helhed i alderen 18-
64 fra 2000 (markeret med fed skrift). Saerskilt efter alder. Procent.

Fraskilt eller Enke/
Gift separeret enkemand Ugift | alt Antal
18 - 29 ar 10 0 2 89 101 61
15 0 0 84 99 778
30 - 39 ar 51 11 0 39 101 124
58 5 0 36 99 970
40 - 49 ar 68 14 1 18 101 325
68 13 1 19 101 992
50 - 59 ar 77 15 2 6 100 784
74 13 4 8 99 959
60 — 64 ar 76 12 8 4 100 259
74 11 9 7 101 395
| alt 70 13 3 14 100 1.553
57 9 2 32 100 4.094

Note: Undersggelsen af befolkningen som helhed inkluderede besvarelsen 'Registreret partnerskab’. Da denne svarkategori ikke er
anvendt i undersggelsen af hareheemmede, er kategorierne 'Gift’ og 'Registreret partnerskab’ i tabellen blevet sldet sammen for be-
folkningen som helhed. Data for befolkningen som helhed er indsamlet af Socialforskningsinstituttet i marts 2000 i forbindelse med
en undersggelse af levekarene i Danmark.
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For at fa et mere prcist billede af samlivsforholdene i stikpraven,
er svarpersonerne blevet bedt om, at oplyse om de bor alene, eller
om de deler husholdning med &gtefelle eller samlever. I tabel 6.2
ses det, at der ikke er de store forskelle i samlivsmgnstrene mellem
stikprgven af hareh&@mmede og befolkningen som helhed.

Tabel 6.2.

Svarpersonernes faktiske samlivsforhold. Sammenlignet med befolkningen som helhed i alderen
18-64 fra 2000 (markeret med fed skrift). Seerskilt efter alder. Procent.

Samlevende med Ikke
&egtefaelle eller samlever samlevende | alt Antal
18 — 29 ar 41 59 100 61
54 46 100 778
30 - 39 ar 75 25 100 118
79 21 100 970
40 - 49 ar 77 23 100 310
82 18 100 992
50 - 59 ar 86 14 100 747
81 19 100 959
60 — 64 ar 83 17 100 244
77 23 100 395
| alt 81 19 100 1.480
75 25 100 4.094

Note: Fordelingerne for befolkningen som helhed er markeret med fed skrift. Data for befolkningen som helhed er indsamlet af Soci-
alforskningsinstituttet i marts 2000 i forbindelse med en undersggelse af levekarene i Danmark.

For de yngre aldersgrupper — szrligt den yngste — er de hgreham-
mede svarpersoner i lidt lavere grad end befolkningen som helhed
samlevende med &gtefelle eller samlever, mens det modsatte mgnster
ger sig geeldende for de to &ldste aldersgrupper. | en multivariat ana-
lyse% blev det fundet, at hverken svarpersonernes funktionelle hare-
egenskaber eller tidspunktet for hgrenedsettelsens indtreden har signi-
fikant betydning for, om svarpersonerne er samlevende eller bor alene.

96. Denne problemstilling er blevet analyseret ved hjelp af multipel logistisk regression.
Som tidligere anfart er det denne mulitvariate analysemodel, der tages i anvendelse,
med mindre andet eksplicit angives. Jf. bilagstabel 6.1.
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Tabel 6.3.

Svarpersonerne er herudover blevet spurgt om, hvorvidt de har
barn. | tabel 6.3 ses det, at 84 procent af svarpersonerne enten har
hjemme- eller udeboende bgrn.

Fordeling pa spgrgsmal om, hvorvidt svarpersonerne har bgrn.

Antal Procent
Ja, jeg har bgrn, der bor hjemme 253 16
Ja, jeg har barn, der er flyttet hjemmefra 844 54
Ja, jeg har bade hjemme- og udeboende bgrn 223 14
Nej 229 15
I alt 1.549 99

I en bivariat analyse blev det fundet, at tidspunktet for hgrenedset-
telsens indtreden har signifikant betydning for, om svarpersonerne
har barn eller ej. De svarpersoner, der har en medfadt hgrenedset-
telse, er markant overreprasenterede blandt dem, der ikke har bgrn,
ligesom svarpersoner, hvis hgrenedsettelse er opstaet indenfor de
farste 10 levedr, ogsa er overreprasenterede blandt dem, der ikke har
bgrn.o7

| forlengelse heraf er de svarpersoner, der har bgrn, blevet spurgt
om, hvorvidt de oplever problemer med at kommunikere med de-
res bgrn som foelge af deres hgrenedsattelse. En af deltagerne i den
kvalitative interviewundersggelse har berettet om falgende lejlig-
hedsvise problemer og frustrationer i forhold til kommunikationen
med sine bgrn:

“Mine bgrn kan komme med nogen grimme bemarkninger bag
min ryg. Det er ret hardt. Jeg herer ikke, hvad de siger, men jeg
harer, at de mumler et eller andet. Sa sparger jeg: “Hvad siger du?”,
“na, ingenting”, siger de sa bare. Du ved godt, hvordan bgrn kan se

97. Chi-square=90,37, df=6, p<0,0001. Denne sammenhang reproduceres i en multiva-
riat analyse, hvor der kontrolleres for svarpersonernes alder. Svarpersonernes funktio-
nelle hareegenskaber viser sig ikke at have signifikant indflydelse pa, om svarperso-
nerne har stiftet familie. Jf. bilagstabel 6.2.
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ud: sma uskyldigheder, og sa ved man, at der er noget galt. Og de
vil bare ikke gentage det. [...] Det er et problem, for andre folk harer
det, men jeg hgrer det ikke”.

Af tabel 6.4 fremgar det, at henholdsvis 25 og 33 procent af svar-
personerne sjeldent eller aldrig oplever problemer med at kommu-
nikere med deres bgrn.

Tabel 6.4.

Fordeling pa spgrgsmal om, hvor ofte svarpersonerne som fglge af deres hgrenedseettelse oplever
problemer med at kommunikere med deres bgrn.

Antal Procent
Altid 21 2
For det meste 41 3
Nogen gange 477 37
Sjeeldent 328 25
Aldrig 424 33
| alt 1.291 100

I en multivariat analyse af forskellene pa de svarpersoner, der sj&l-
dent eller aldrig oplever problemer i kommunikationen med deres
bern, og de gvrige svarpersoner, blev det fundet, at svarpersonernes
sandsynlighed for at opleve problemer med at kommunikere med
deres barn stiger i takt med herenedsettelsens omfang. Det blev ogsa
fundet, at svarpersoner, der fgler eller falte sig psykisk udmattede
efter endt arbejdsdag, i hgjere grad end gennemsnittet af stikpreven
oplever problemer med at kommunikere med deres bgrn. Herud-
over viser analysen, at svarpersoner, der ikke trives i deres arbejds-
situation, og svarpersoner, der finder, at hgrenedszttelsen har konse-
kvenser for deres muligheder for at udfare deres arbejdsopgaver, oplever
flere problemer med at kommunikere med deres bgrn, end tilfeldet
er det for gennemsnittet af stikprogven.98

98. Jf. bilagstabel 6.3. Analysen er gennemfgrt med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: kan, alder uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsattelsens
indtreden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Ménieres sygdom, supple-
rende tekniske hjelpemidler, fysisk udmattet efter arbejde, og bopalsamt. Ingen af
disse variable var signifikante pa et signifikansniveau pa 5 procent.
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Tabel 6.5.

Fordeling pa spgrgsmal om, hvorvidt svarpersonerne synes, at de har et velfungerende familieliv.

Udsagn Antal Procent
Ja, i hgj grad 839 65
Ja, i nogen grad 276 22
Det gar op og ned 144 11
Nej, ikke seerligt 17 1
Nej, slet ikke 7 1
| alt 1.283 100

Endelig er de svarpersoner, der har stiftet familie, blevet bedt om at
vurdere om de synes, at de har et velfungerende familieliv.

Pa trods af at det af tabel 6.5 fremgar, at et stort flertal af svarperso-
nerne finder, at de i hgj grad eller i nogen grad har et velfungerende
familieliv, kan hgrenedsattelsen vaere arsag til misforstaelser og
kommunikationsproblemer. En af interviewpersonerne fra den kva-
litative interviewundersggelse beretter herom i det falgende citat:

“Hvis min mand beder mig om at gare noget, og jeg sa gar det for-
kerte, sa siger han: “hvorfor sagde du ikke bare, at du havde hgrt
forkert?” Jamen, hvordan skal jeg vide det? Jeg tror jo, at jeg har hart
det, han sagde”.

I det fglgende vil det i en multivariat analyse blive undersagt, hvilke
faktorer der har betydning for forskellene i svarpersonernes vurde-
ring af deres familieliv.99 Analysen viser, at svarpersonernes funkti-
onelle hareegenskaber har signifikant indflydelse pa svarpersonernes
vurdering af deres familieliv, da sandsynligheden for, at svarperso-
nerne anlegger en negativ vurdering af deres familieliv, stiger i takt
med hgrenedsattelsens omfang. Dette manster karakteriserer ogsa
svarpersoner med tinnitus og svarpersoner, der faler sig fysisk udmat-

99. I denne multivariate analyse er det forskellene pa de svarpersoner, der finder, at de
i hgj grad’ eller’ i nogen grad’ har et velfungerende familieliv og de gvrige respon-
denter, der undersgges.
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tede efter endt arbejdsdag. Herudover viser analysen, at svarpersoner,
der enten er i beskaftigelse eller under uddannelse, anlegger en signi-
fikant mere positiv vurdering af deres familieliv, end de svarper-
soner, der ikke har beskeftigelse eller uddannelse som oplyst ho-
vedbeskaftigelse. Endelig blev det fundet, at svarpersoner, der som
folge af deres hgrenedsattelse, oplever problemer med at kommuni-
kere med deres bgrn, anlegger en mere negativ vurdering af deres
familieliv, end svarpersoner, der ikke oplever problemer i forhold til
kommunikationen med deres bgrn.100

Diskussionen af svarpersonernes familieliv viser, at hgrenedsattel-
sen ikke lader til at have betydning for, om svarpersonerne etablerer
sig i parforhold eller ej. Derudover viser analysen, at tidspunktet for
harenedsattelsens indtreden har konsekvenser for om svarperso-
nerne stifter familie, ligesom hgrenedseattelsens omfang viser sig at
have konsekvenser for svarpersonernes oplevelse af deres familieliv.

6.2. Svarpersonernes sociale netveerk

I det falgende vil det blive undersggt, om hgrenedsettelsen har no-
gen konsekvenser for svarpersonernes sociale liv. En af svarperso-
nerne fra spgrgeskemaundersggelsen har knyttet falgende kom-
mentar til harenedsattelsens konsekvenser for sit sociale liv:

“Jeg tror, min hgrenedsattelse har gjort mig til en lidt stille og ofte
indesluttet pige, som trives bedst med at veare blandt den nermeste
familie”.

En anden af deltagerne i den kvalitative interviewundersggelse op-
lyser, at hans primere sociale netvaerk ogsa findes i familien, idet
herenedszttelsen har givet problemer i forhold til hans tidligere
vennekreds.

100. Jf. bilagstabel 6.4 Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: kan, alder uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsettel-
sens indtreden, hyppighed af brug af hgreapparat, Méniéres sygdom, trivsel i ar-
bejdssituationen, supplerende tekniske hjelpemidler, psykisk udmattet efter ar-
bejde, problemer med at tale med voksne bekendtskaber og bopalsamt. Ingen af
disse variable var signifikante pa et signifikansniveau pa 5 procent.
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Tabel 6.6.

“Jeg synes ikke, at min hgrenedsattelse giver de store problemer i
mit privatliv, men hvis du sparger til mine venner, sa har jeg ingen.
Jeg faler, at de praver at tage fusen pa mig — men det kan de godt
glemme”.

| spargeskemaet er svarpersonerne blevet spurgt om, hvornar de
sidst sa en af deres venner. Det samme spgrgsmal er blevet stillet til
et repraesentativt udsnit af befolkningen. | tabel 6.6 ses det, at de
hgrehe@mmede svarpersoner, i forhold til befolkningen som helhed,
ikke umiddelbart lader til at holde sig tilbage i omgangen med de-
res venner.

Fordeling pa spgrgsmal om, hvornér svarpersonerne sidst sa en af deres venner. Sammenlignet
med befolkningen som helhed i alderen 18-64 fra 2000. Procent.

Befolkningen som helhed Horeheemmede
| dag eller i gar 44 44
For 2 — 7 dage siden 38 41
For 8 — 29 dage siden 13 11
For 1 — 12 méneder siden 4 4
Ikke indenfor de sidste 12 maneder 0 1
I alt 99 101
Antal 4.021 1.529

Note: Data for befolkningen som helhed er indsamlet af Socialforskningsinstituttet i marts 2000 i forbindelse med en undersggelse af

levekérene i Danmark.

Svarpersonerne er i forlengelse heraf blevet spurgt om, hvor ofte de
besgger eller har besgg af venner og familie. Spargsmalet er delvist
overlappende med spargsmalet fra tabel 6.6, men kan anskues som
en skaerpet version heraf. Det, at besgge eller fa besgg af en person,
ma betragtes som en mere forpligtende form for samveer end sam-
ver med andre personer i forbindelse med aktiviteter, der kan rela-
tere sig til arbejds- eller fritidslivet. I tabel 6.7 ses det, at svarperso-
nerne relativt hyppigt besgger eller har besgg af venner eller familie,
idet nasten ni ud af ti svarpersoner besgger eller har besgg et par
gange om maneden eller mere.
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Tabel 6.7.

Svarpersonernes vurdering af, hvor ofte de besgger eller far besgg af venner eller familie.

Antal Procent
Flere gange om ugen Sb
En gang om ugen 29
Et par gange om maneden 23
En gang om maneden 6
Sjeeldnere 7
Aldrig 0
| alt 1.519 100

I en multivariat analyse er forskellene pa denne gruppe og den
gruppe, der mindre hyppigt besager eller far besgg af andre blevet
analyseret. Analysen er foretaget med henblik pa at afdekke, hvilke
faktorer der er bestemmende for hyppigheden af svarpersonernes
private omgang med deres venner eller familie. Analysen viser, at
svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber har indflydelse pa om-
gangen med venner og familie, da svarpersonernes besggshyppighed
falder i takt med at hgrenedsattelsens omfang gges. Herudover vi-
ser analysen, at svarpersoner, der faler eller falte sig psykisk udmat-
tede efter endt arbejdsdag, i lavere grad end gennemsnittet af stik-
praven besager eller har besgg af venner og familie.101

101. Jf. bilagstabel 6.5. Analysen er gennemfgrt med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: ken, alder uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsattel-
sens indtreden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Méniéres sygdom, sup-
plerende tekniske hjelpemidler, fysisk udmattet efter arbejde, samlivsforhold, place-
ring i forhold til arbejdsmarked/uddannelsessystem og bopalsamt. Ingen af disse
variable var signifikante pa et signifikansniveau pa 5 procent.
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Tabel 6.8.

Endelig viser tabel 6.8, at det for det store flertal af svarpersonerne
ikke har betydning, om de er sammen med normalthgrende eller
andre hgrehemmede. 12 procent af svarpersonerne foretraekker, de-
res egen hgrenedszttelse til trods, at omgas normalthgrende personer.

Svarpersonernes vurdering af, hvilke personer de foretraekker at vaere sammen med.

Antal Procent
Helst hgreheemmede 17 1
Helst normalthgrende 180 12
Ingen forskel 1.315 87
| alt 1.512 100

6.3. Oplevelse af kommunikative
relationer

Som falge af herenedsattelsen kan svarpersonerne opleve problemer
med at kommunikere med de personer, de omgiver sig med i hver-
dagen. | det fglgende undersgges det, i hvilket omfang svarperso-
nerne oplever problemer med at tale med familie og venner, ligesom
det vil blive belyst, hvorledes de oplever og forsgger at tackle disse
problemer. Hgrehemmede oplever primart problemer med hgrel-
sen i forbindelse med sociale sammenkomster med baggrundsstgj
i form af musik og samtaler pa kryds og tvars i rummet. To af del-
tagerne i den kvalitative interviewundersggelse knyttede fglgende
kommentarer til de kommuniaktionsproblemer som hgrehemmede
kan opleve i stgjfyldte omgivelser.

“Det var en forngjelse at holde lidt fest med de gvrige [harehem-
mede] kursister [pa Castberggard]. Der var ingen musik, og alle var
utroligt flinke til at tale én ad gangen. Det var dejligt, for alle kunne
folge med”.
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“Det sociale er altsa lidt bgvlet ogsa til fester, nar man skal snakke
med nogen og ikke kan hare, hvad de siger. Sa siger man “hva™ tre
gange, og man forstar det stadigvaek ikke. Man tar slet ikke se pa no-
gen til sidst, fordi man risikerer jo bare, at de siger noget til én”.

Svarpersonerne er i spargeskemaet blevet spurgt om, hvorvidt de
som fglge af deres hgrenedsattelse oplever problemer med at kom-
munikere med voksne familiemedlemmer og venner. Af tabel 6.9
fremgar det, at henholdsvis 27 og 29 procent af svarpersonerne sj&l-
dent eller aldrig oplever problemer med at tale med deres voksne fa-
miliemedlemmer og venner.

Tabel 6.9.
Fordeling pa spgrgsmal om, hvor ofte svarpersonerne som fglge af deres hgrenedseettelse oplever
problemer med at kommunikere med voksne familiemedlemmer og venner.

Antal Procent
Altid 33 2
For det meste 85 6
Nogen gange 564 37
Sjeeldent 408 27
Aldrig 446 29
| alt 1.536 101

Med henblik pa at belyse, hvilke faktorer der adskiller de svarper-
soner, der sjeldent eller aldrig oplever problemer i kommunikatio-
nen med familie og venner fra de gvrige svarpersoner, er disse to
grupper af svarpersoner blevet analyseret i en multivariat analyse.
Analysen viser, at svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber har
signifikant indflydelse pa svarpersonernes oplevelse af kommunika-
tive problemer i forhold til voksne familiemedlemmer og venner.
Det viser sig ved, at sandsynligheden for, at svarpersonerne nogen
gange, for det meste eller altid oplever problemer med kommuni-
kationen gges i takt med hgrenedsattelsens omfang. Herudover vi-
ser hyppigheden af brug af hgreapparat sig at have konsekvenser for
omfanget af svarpersonernes oplevelse af kommunikationsproble-
mer med omgivelserne, da svarpersoner, der hyppigt anvender deres
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hareapparater, oplever flere kommunikationsproblemer, end svar-
personer der sjeldent eller aldrig bruger hgreapparaterne. Denne
sammenheang indikerer, at brug af hgreapparater ikke er en optimal
kompensationsform i alle kommunikationssammenhange, da der
i denne analyse kontrolleres for svarpersonernes funktionelle hgree-
genskaber. Endelig viser analysen, at svarpersoner, der faler eller fglte
sig psykisk eller fysisk udmattede efter endt arbejdsdag, oplever flere
kommunikative problemer i forhold til omgivelserne end gennem-
snittet af stikprgven.102

De svarpersoner, der med forskellig hyppighed oplever problemer
med at kommunikere med voksne familiemedlemmer og venner, er
blevet spurgt om, hvordan de reagerer herpa. En af deltagerne i den
kvalitative interviewundersggelse belyser problemstillingen i det
felgende citat:

“Jeg gar ikke hen og starter en samtale med en, jeg ikke kender. [...]
Sa jeg holder mig lidt for mig selv og kan virke hoven i nogen situ-
ationer. Jeg har det somme tider sadan, at hvis jeg snakker med en,
og hun har gentaget to gange, sa enten ryster jeg pa hovedet eller
nikker, selvom jeg ikke har forstaet. Jeg gatter. Og hvis jeg sa har
gattet forkert, sa stopper samtalen, selvom jeg godt kunne tenke
mig at fortsette dialogen. Men jeg stopper. [...] Det er nu blevet
bedre, efter jeg har faet FM-anlagget”.

I tabel 6.10 ses det, at kommunikationsproblemer resulterer i en op-
levelse af social isolation for 30 procent af svarpersonernes vedkom-
mende, idet otte procent af svarpersonerne reagerer ved at holde sig
for sig selv, mens yderligere 22 procent ofte finder det for kreevende
at fa samtalen til at fungere. Herudover viser tabel 6.10, at de svar-
personer, der altid eller for det meste oplever problemer med at
kommunikere med omgivelserne oftere end de, der nogen gange el-
ler sjeldent oplever kommunikationsproblemer, opgiver at deltage
i samtalen. P& baggrund af den sammenhzang der ovenfor blev fun-

102. Jf. bilagstabel 6.6. Analysen er gennemfgrt med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: kgn, alder uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsattel-
sens indtreden, tinnitus, Méniéres sygdom, supplerende tekniske hjelpemidler,
samlivsforhold, placering i forhold til arbejdsmarked/uddannelsessystem og bopels-
amt. Ingen af disse variable var signifikante pa et signifikansniveau pa 5 procent.
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det mellem hyppigheden af at opleve problemer med kommunika-
tionen og svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber, kan det sa-
ledes sluttes, at sandsynligheden for at opleve hgrerelateret isolation
stiger i takt med hgrenedsattelsens omfang.

Tabel 6.10.

Svarpersonernes reaktion pd kommunikative problemer. Szerskilt efter, hvor ofte svarpersonerne op-
lever problemer med at kommunikere med voksne familiemedlemmer og venner. Procent.

Jeg forsgger at  Jeg gaor altid

f& samtalen til alt, hvad jeg

Jeg holder at fungere, kan for at fa

mig for mig men det er ofte samtalen til
selv for kreevende at fungere Andet I alt Antal
Altid 10 50 37 3 100 30
For det meste 12 52 &3 4 101 83
Nogen gange 9 24 61 6 100 548
Sjeeldent 5) 9 73 13 100 375
| alt 8 22 62 8 100 1.036

Chi-square=125,32, df=9, p<0,0001.
Note: De svarpersoner der i tabel 6.9 svarer, at de aldrig oplever problemer med at kommunikere med voksne familiemedlemmer og
venner er af naturlige grunde blevet bedt om ikke at besvare spagrgsmélet om, hvorledes de reagerer pa disse kommunikative problemer.

En metode til at mindske de kommunikationsproblemer, der rela-
terer sig til en hgrenedsattelse, kan vere at den harehemmede per-
son instruerer sine omgivelser, i hvorledes de mest hensigtsmassigt
tilrettelegger kommunikationen i forhold til den hgrehemmedes
kommunikative foruds@tninger. Svarpersonerne er blevet spurgt
om, hvorvidt de forsgger at instruere personerne omkring dem i,
hvorledes de skal tilretteleegge kommunikationen. En af deltagerne
i den kvalitative interviewundersggelse knyttede falgende kommen-
tar til denne problemstilling:

“Bare jeg er ssmmen med mennesker, jeg kender, s er der ikke nogen
problemer. Det er nar jeg er sammen med mennesker, jeg ikke ken-
der, og de ikke ved, hvordan de skal tale til mig, at det bliver svert.
Men jeg bliver ngdt til at melde abent ud, for der er ikke meget ved
at snakke med folk, ndr man kun far det halve ud af samtalen”.
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Tabel 6.11.

Som nedenstéende citater viser, kan den hgreh&®mmede imidlertid
‘kare traet’ i bestraebelserne pa lgbende at skulle fortalle personerne
omkring sig, hvordan de mest hensigtsmassigt skal tilretteleegge
kommunikationen, for at den hgreh®mmede ogsa kan falge med i
samtalen:

“Jeg kunne nok selv gnske, at jeg var lidt mere aktiv, end jeg egent-
lig er. Men jeg faler, at jeg er for besverlig og giver mine medmen-
nesker for meget besver og arbejde”.

“Man faler nogen gange, at man er besverlig, fordi man bliver ngdt
til at skulle hagte sig pa andre for at klare forskellige situationer”.

| tabel 6.11 sammenholdes hyppigheden af svarpersonernes be-
strebelser pa at instruere omgivelserne i en hensigtsmassig tilrette-
leggelse af kommunikationen med, hvor ofte de oplever problemer
med kommunikationen.

Hyppigheden af svarpersonernes forsgg pa at instruere personerne omkring dem i, hvordan
de skal tilretteleegge kommunikationen for, at svarpersonerne ogsa kan fglge med i samtalen.
Seaerskilt efter hvor ofte svarpersonerne oplever problemer med at kommunikere med voksne
familiemedlemmer og venner. Procent.

Instruerer Instruerer

Instruerer for det nogen Instruerer Instruerer

altid meste gange sjeeldent aldrig I alt Antal
Altid 6 18 15 27 33 99 33
For det meste 9 27 26 14 24 100 85
Nogen gange 4 16 30 25 25 100 559
Sjeeldent 2 11 19 31 36 99 407
Aldrig 2 9 12 21 56 100 442
I alt 4 13 21 25 37 100 1.526

Chi-square=159,65, df=16, p<0,0001.

Mod forventning findes der i tabellen ikke et entydigt megnster i svar-
personernes bestrebelser pa at instruere personerne omkring dem
i at tilrettelegge kommunikationen pa en hensigtsmassig made og
oplevelsen af problemer med at kommunikere med disse personer.
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De svarpersoner, der altid eller for det meste oplever problemer med
at kommunikere med personerne omkring dem, er dog lidt mere
flittige end gennemsnittet med hensyn til at instruere omgivelserne.
De svarpersoner, der sjeldent eller aldrig instruerer deres omgivel-
ser finder, at de oplever ferre kommunikative problemer end gen-
nemsnittet.

| forlengelse heraf er det relevant at belyse, om de personer, svar-
personerne omgiver sig med, er imgdekommende overfor svarper-
sonernes kommunikationsunderstgttende instruktioner. 1 tabel
6.12 viser der sig en forholdsvis udbredt velvilje til at tage hensyn til
svarpersonernes hgrenedsattelse blandt de personer, som svarperso-
nerne omgiver sig med. 60 procent af svarpersonerne vurderer, at
deres samtalepartnere altid eller for det meste viser sig imgdekom-
mende overfor kommunikationsunderstgttende instruktioner. Dog
viser det sig, at 12 procent af de svarpersoner, der forsgger at in-
struere personerne omkring dem, ikke lader til at mgde den store
forstaelse for deres harerelaterede problemer.

Tabel 6.12.
Fordeling pa spegrgsmal om, hvor ofte svarpersonernes samtalepartnere er imgdekommende overfor
svarpersonernes kommunikationsinstruktioner.

Antal Procent
Altid 110 12
For det meste 460 48
Nogen gange 256 27
Sjeeldent 109 11
Aldrig 14 1
| alt 949 99

Note: Dette spagrgsmal inkluderer ikke de svarpersoner, der oplyser, at de aldrig instruerer deres omgivelser i, hvorledes de mest
hensigtsmaessigt tilretteleegger kommunikationen.

Disse 12 procent af svarpersonerne i tabel 6.12 er i spgrgeskemaet
blevet spurgt om, hvorfor personerne omkring dem sjeldent eller
aldrig falger deres anvisninger. Hertil identificerer 21 procent af de
relevante svarpersoner sig med udsagnet “De er ligeglade med min
harenedsattelse”, mens 43 procent identificerer sig med udsagnet
“De forsgger, men det er for besvarligt”. De gvrige 36 procent kunne
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ikke identificere sig med nogen af de to udsagn. En af svarperso-
nerne fra spargeskemaundersggelsen har fglgende kommentar:

“Mennesker omkring en har mange gange svart ved at forsta, at
man ikke harer ret godt, sa mange gange glemmer de det, selvom jeg
gar opmarksom pa, at de skal se pa mig, nar de taler. Man gider ikke
blive ved med at gentage det, sa jeg oplever mange gange, at jeg luk-
ker af”.

Endelig er svarpersonerne blevet spurgt om, hvorvidt de ger perso-
ner, de ikke har madt far, opmarksomme pa deres hgrenedsattelse.
Spargsmalet forekommer umiddelbart ganske interessant, da det
belyser svarpersonernes grad af abenhed omkring deres hgrehandi-
cap, og kan dermed opfattes som en grov indikator pa, i hvor hgj
grad den enkelte svarperson har erkendt og accepteret sit hgrehan-
dicap. Nedenstaende citat fra en af svarpersonerne fra spargeskema-
undersggelsen illustrerer problemstillingen:

“Af en eller anden grund skammer jeg mig over ikke at kunne hgre
sa godt, sa jeg skjuler det med fare for, at jeg ikke harer alt, og maske
misforstar noget”.

Det fglgende citat fra en af deltagerne i den kvalitative inter-
viewundersggelse afspejler en udbredt problemstilling blandt de in-
terviewede personer, idet der kan vere visse vanskeligheder forbun-
det med at finde en god made at fortzlle andre personer om sin
harenedsattelse.

“Det er meget svart at finde en god made at melde ud om hare-
nedsxttelsen pa. Det kan bade blive for aggressivt, sa folk treekker
sig tilbage, men det kan ogsa siges pa sadan en undskyldende made,
hvor det bliver lidt [...] omklamrende”.

I tabel 6.13 ses det, at henholdsvis 25, 22 og 26 procent af svarper-

sonerne kun nogen gange, sjeldent eller aldrig ger personer, de al-
drig har mgdt fgr, opmarksomme pa deres hgrenedsettelse.
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Tabel 6.13.

Fordeling pa spergsmal om, hvor ofte svarpersonerne ger personer, som de ikke har mgdt fer,

opmaerksomme pa deres hgrenedsaettelse.

Antal Procent

Altid 102 7
For det meste 259 17
Nogen gange 389 25
Sjeeldent 339 22
Aldrig 400 26
Det er ikke ngdvendigt, da det er

tydeligt, at jeg er hgreheemmet. 48 3
| alt 1.537 100

I en multivariat analyse er det blevet undersggt, hvad der adskiller
denne gruppe af svarpersoner og de svarpersoner, der altid eller for
det meste oplyser personer, de ikke har mgdt far, om deres hare-
nedsettelse. Analysen viser, at svarpersonernes funktionelle hgre-
egenskaber har betydning for, hvor ofte svarpersonerne gar opmark-
som pa deres hgrenedsettelse overfor personer, de ikke har mgdt
far, da viljen til at ggre opmarksom pa hgrenedsxttelsen tiltager
i takt med hgrenedsattelsens omfang. | forlengelse heraf viser ana-
lysen, at svarpersonernes vilje til at gere opmarksom pa harened-
seettelsen stiger i takt med hyppigheden af oplevede kommunikati-
onsproblemer i forbindelse med kommunikation med voksne fami-
liemedlemmer eller venner. Analysen viser ogsa, at svarpersoner, der
hyppigt bruger deres hgreapparat er mere abne omkring deres hare-
handicap end gennemsnittet af stikprgven. Endelig blev det fundet,
at kvinder og svarpersoner med Ménieres sygdom oftere fortaller
personer, de ikke har mgdt fgr, om deres hgrenedsattelse, end tilfel-
det er det for mand og svarpersoner uden Ménieres sygdom.103

103. Jf. bilagstabel 6.7. Analysen er gennemfgrt med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: alder, uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsettelsens
indtreden, tinnitus, supplerende tekniske hjelpemidler, sam-livsforhold, fysisk ud-
mattet efter arbejde, psykisk udmattet efter arbejde, placering i forhold til arbejds-
marked/uddannelsessystem og bopalsamt. Ingen af disse variable var signifikante pa
et signifikansniveau pa 5 procent.
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Analysen kan saledes ikke umiddelbart understatte forventningen
om, at svarpersonernes grad af abenhed omkring deres hgrenedszt-
telse overfor personer, de ikke har mgdt far, relaterer sig til svarper-
sonernes accept af deres hgrenedsattelse. Svarpersonernes vilje til at
gare opmarksom pa deres harenedsxttelse synes saledes snarere at
veere af en mere behovsrelateret karakter. Det er fortrinsvis er svar-
personer, med starre hgretab og svarpersoner, der ofte oplever pro-
blemer med at kommunikere med andre personer, der viser sig hyp-
pigt at gare personer, de ikke har madt far, opmarksomme pa deres
hagrenedsattelse.

6.4. Svarpersonernes fritidsaktiviteter

Efter analysen af svarpersonernes sociale og kommunikative relatio-
ner er det relevant, at undersgge, om hgrenedsattelsen har nogen
konsekvenser for svarpersonernes deltagelse i fritids- og kulturakti-
viteter. Pa baggrund af de kommunikationsproblemer, der relaterer
sig til hgrenedsettelsen, samt den overhyppighed af fysisk og psy-
kisk udmattelse efter endt arbejdsdag, der i afsnit 4.2 blev fundet
blandt harehemmede, kan det forventes, at hgrehemmede har en
lavere deltagelsesgrad i diverse fritids- og kulturaktiviteter end be-
folkningen som helhed.

| tabel 6.14 sammenlignes svarpersonernes deltagelse i en reekke fri-
tids- og kulturaktiviteter med deltagelsen for et reprasentativt ud-
snit af befolkningen som helhed. Af tabellen fremgar det, at der, i
forhold til befolkningen som helhed, ikke lader til at vare de store
forskelle i hyppigheden af de hgrehzzmmede svarpersoners delta-
gelse i de navnte aktiviteter. Dog lader de hgrehemmede svarper-
soner til at veere mere aktive med hensyn til at dyrke sport og anden
form for motion end befolkningen som helhed. Befolkningen som
helhed, lader dog ifalge tabellen, til at veere mere flittige biografgan-
gere end de hgrehemmede svarpersoner. Herudover viser tabellen,
at et flertal af svarpersonerne er flittige brugere af computer og Inter-
net, ligesom et stort flertal af svarpersonerne ma betragtes som
sjeldne gaster pa caféer og vaertshuse. Endelig kan det tilfgjes, at an-
delene af hgrehemmede, der aldrig gar til mader i fritiden, dyrker
sport eller motion, eller udfarer frivilligt arbejde, er signifikant lavere
blandt de hgrehemmede svarpersoner i forhold til befolkningen
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som helhed, mens befolkningen som helhed signifikant oftere gar i
biografen end de harehemmede svarpersoner.104

Tabel 6.14.
Hyppigheden af svarpersonernes deltagelse i forskellige fritids- og kulturaktiviteter. Sammenlignet
med befolkningen som helhed i alderen 18-64 fra 2000 (markeret med fed skrift). Procent.

En eller En eller Cirka

flere flere hver Enkelte

gange gange om anden gange

Daglig om ugen maneden méaned om aret  Aldrig I alt Antal

Gar til mgder 0 8 21 13 33 25* 100 1427
i fritiden 0 6 21 12 28 32 99 4.091
Dyrker 3 28 8 2 11 48 100 1.381
Sport 3 30 4 1 2 60 100 4.088
Dyrker anden 14 30 16 4 9 26* 99 1.382
form for motion 9 26 9 8 8 50 100 4.085
Udfarer ulgnnet, 2 10 11 5 17 54* 99 1.387
frivilligt arbejde 2 9 10 5 9 66 101 4.086
Gar i teatret, til 0 1 9 17 50 24 101 1.449
koncert, udstilling o.l. 0 1 13 19 44 23 100 4.088
Gari 0 0 5 10 47 38 100 1.430
biografen 0 1 14 16 42 28* 101 4.089
Bruger computer
eller Internet 34 21 9 8 5 29 101 1.452
Gar pé&
restaurant 0 2 20 24 44 10 100 1.472
Gar pé café,
veertshus o.l. 0 8 14 12 39 32 100 1.460

Note: * angiver, at der er signifikante forskelle mellem andelene, der aldrig deltager i de givne aktiviteter. Der findes for de tre neder-
ste reekker ikke sammenlignelige data for et repreesentativt udsnit af befolkningen. Data for befolkningen som helhed er indsamlet af
Socialforskningsinstituttet i marts 2000 i forbindelse med en undersggelse af levekarene i Danmark.

104. Chi-square(mgder)=24,472, df=1, p<0,001; Chi-square(sport)= 60,566, df=1,
p<0,001; Chi-square(motion)=241,984, df=1, p<0,001; Chi-square(frivilligt
arbejde)=63,985, df=1, p<0,001; Chi-square(teater m.v.)=0,662, df=1, p<0,3;
Chi-square(biograf)=49,575, df=1, p<0,001.
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For at fa et indtryk af, hvor hyppigt de forskellige svarpersoner del-
tager i disse forskellige aktiviteter, er der blevet konstrueret et indeks
pa baggrund af de ni spargsmal, der er indeholdt i tabel 6.14.105
I det fglgende vil det blive undersggt, hvilke faktorer der har ind-
flydelse pa, hvor ofte svarpersonerne deltager i de ni typer af aktivi-
teter, der er opregnet i tabellen. Analysen viser, at svarpersonernes
funktionelle hgreegenskaber har signifikant indflydelse pa, hvor
ofte svarpersonerne deltager i fritids- og kulturaktiviteter, da delta-
gelsesgraden viser sig at falde i takt med, at hgrenedsattelsen tiltager
i omfang. Svarpersoner, der faler eller fglte sig psykisk udmattede
efter endt arbejdsdag. viser sig ganske overraskende at have en
hgjere deltagelsesgrad i forhold til de i tabel 6.14 naevnte aktiviteter,
end svarpersoner, der ikke faler sig psykisk udmattede, nar de kom-
mer hjem fra arbejde. Herudover viser analysen, at svarpersonernes
uddannelsesniveau har betydning for, hvor ofte de deltager i fritids-
og kulturaktiviteter, idet hgjtuddannede oftere deltager end lavt el-
ler ikke uddannede svarpersoner. Herudover viser beskaftigede og
uddannelsesaktive svarpersoner sig at have en hgjere deltagelsesgrad
end svarpersoner, der ikke er i arbejde eller under uddannelse. Det
viser sig yderligere, at svarpersonernes tilfredshed med deres arbejde
har indflydelse pa, hvor ofte svarpersonerne kaster sig ud i diverse
fritids- eller kulturaktiviteter, da deltagelsesgraden viser sig at stige
i takt med svarpersonernes tilfredshed med deres arbejdsliv. Endelig

105. Indekset er konstrueret saledes, at svarkategorierne i de enkelte spargsmal fort-
lgbende er blevet tildelt verdierne 1 til 6. Svarkategorien 'daglig’ er kodet med ver-
dien 1, mens svarkategorien "aldrig’ er kodet med vardien 6. Indekset kan saledes
antage veerdier fra 9 til 54, hvor de svarpersoner, der kan overkomme at deltage i
samtlige aktiviteter hver dag, far vardien 9, mens svarpersoner, der aldrig deltager
i nogen af de i tabel 6.14 navnte aktiviteter, far veerdien 54. De mest aktive svarper-
soner i stikpraven scorer 20 pa aktivitetsindekset, og svarpersonerne fordeler sig
herfra jevnt henover indekset indtil veerdien 54, der angiver, at svarpersonerne al-
drig deltager i nogen af de opregnede aktiviteter, nas. Aktivitetsindeksets konkrete
vaerdier giver i sig selv ikke den store mening, og indekset anvendes saledes udeluk-
kende som et redskab, med henblik pa at spore, hvilke faktorer der betinger varia-
tion i hyppigheden, med hvilken svarpersonerne deltager i forskellige aktiviteter.
Variationen i aktivitetsindekset vil blive analyseret i en multipel linegr regressionsa-
nalyse. Denne analysemodel er blevet valgt i nerverende analyse, da den linezre re-
gressionsmodel i modsetning til den logistiske regressionsanalyse, der fortrinsvis er
blevet anvendt i det foregdende, er i stand til at analysere kontinuerte variable,
safremt disse har tilstreekkeligt mange udfaldsrum. Dette vurderes at vre tilfeldet
i forhold til aktivitetsindekset.
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viser analysen, at svarpersoner, der har supplerende tekniske hjel-
pemidler i deres arbejdssituation, har en signifikant hgjere deltagel-
sesgrad i de navnte fritids- og kulturaktiviteter end svarpersoner,
der ikke har supplerende tekniske hjelpemidler i arbejdssituatio-
nen.106

| forlengelse af spargsmalet om, hvor ofte svarpersonerne deltager i
de, i tabel 6.14 navnte, aktiviteter, er de blevet spurgt om, hvorvidt
der er nogen forhold, der begranser deres muligheder for at deltage
i aktiviteterne. | tabel 6.15 ses det, at 13 procent af svarpersonerne
navner deres hgrenedsattelse som den vigtigste barriere i forhold til
deltagelse i nevnte fritids- og kulturaktiviteter. 2 procent finder, at
aktiviteterne ikke er tilrettelagt pa en sadan made, at hgrehemmede
ogsa kan falge med. Herudover oplyser 13 procent, at de ikke har
overskud til et aktivt fritidsliv, hvilket indikerer en vis udbredelse af
‘udbreendthed’ blandt svarpersonerne i stikpragven. Endelig svarer
67 procent, at de ikke finder, at der er nogen forhold, der begrenser
deres deltagelsesmuligheder.

Tabel 6.15.
Svarpersonernes vurdering af, om der er nogen forhold, der begreenser deres muligheder for at del-
tage i de aktiviteter, der er neevnt i tabel 6.14.

Udsagn Antal Procent
Nej 979 67
Min hgrenedseettelse 184 13
Der mangler interessante tilbud 28 2
Jeg mangler nogen at ggre det sammen med 52 4
Aktiviteterne er ikke tilrettelagt sddan, at hgreheemmede kan fglge med 32 2
Jeg har ikke overskud til et aktivt fritidsliv 187 13
I alt 1.462 101

106. Jf. Bilagstabel 6.8. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af mo-
dellen. Udtagne variable: kan, alder, tidspunkt for hgrenedsattelsens indtraden,
hyppighed af brug af hgreapparater, tinnitus, Ménieres sygdom, samlivsforhold, fy-
sisk udmattet efter arbejde, problemer med at kommunikere med voksne bekendts-
kaber, indkomstniveau og bopalsamt. Ingen af disse variable var signifikante pa et
signifikansniveau pa 5 procent.
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En af svarpersonerne fra spargeskemaundersggelsen har kommente-
ret den lydmessige tilgengelighed for hgrehemmede i samfundet:

“Det ville vaere en stor hjelp, hvis man pa offentlige kontorer og lig-
nende (biograf, bank, bibliotek, byradssal og sa videre) fik teleslynge
og sa videre. | dag er det jo nesten kun kirkerne, som tager det hen-
syn. Jeg kunne godt gnske mig, at der informeres mere om hensyn
overfor hgrehe@mmede, hvordan man [som normalthgrende] taler
med eller lever sammen med en hgreh@mmet”.

Endelig er svarpersonerne blevet spurgt om, hvor mange timer, de
i gennemsnit ser TV eller video om dagen. Sammenligningen mel-
lem stikprgven af hgrehemmede og befolkningen som helhed i ta-
bel 6.16 skal tages med et vist forbehold. Befolkningen som helhed
er nemlig kun blevet bedt om at oplyse, hvor lang tid de normalt
bruger pa at se TV, mens de hgrehaemmede svarpersoner ikke er
blevet bedt om at skelne mellem TV og video. Pa trods af disse for-
skelle fremgar det af tabellen, at de hgreh®mmede svarpersoner i
gennemsnit bruger mindre tid foran fjernsynet, end tilfeeldet var det
for befolkningen som helhed i 1998.

Tabel 6.16.
Svarpersonernes vurdering af, hvor mange timer de i gennemsnit ser TV eller video om dagen.
Sammenlignet med befolkningen som helhed fra 1998. Procent.

Befolkning som helhed Hereheemmede
Ser aldrig TV eller video 1 1
Op til 2 timer 43 58
2 — 4 timer 47 36
Over 4 timer 9 10
I alt 100 100

N (1998)=1.371. N (2001)=1.514. Note: Kilde: Fridberg (2000: 161). Sammenligningen af de to stikprgver skal dog tages med et vist
forbehold, da stikprgven af hareheemmede er blevet stillet spgrgsmaélet "Hvor lang tid ser De i gennemsnit TV eller video om da-
gen?", mens spgrgsmalet til det repreesentative udsnit af befolkningen er formuleret p& fglgende made: "Hvor lang tid bruger De nor-
malt pd at se TV (ikke video)?" Data for befolkningen som helhed er indsamlet af Socialforskningsinstituttet i november 1998 i forbin-
delse med en undersggelse af befolkningens kultur- og fritidsaktiviteter.
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I en bivariat analyse er sammenhangen mellem svarpersonernes del-
tagelsesgrad i fritids- og kulturaktiviteter og antallet af timer, de i
gennemsnit dagligt bruger pa at se TV, blevet undersggt. Analysen
viser, at svarpersoner med et aktivt fritidsliv er overreprasenterede
blandt dem, der ser TV i mindre end to timer om dagen, mens svar-
personer, der sjeldent tager del i de aktiviteter, der er opregnet i ta-
bel 6.14, er overreprasenterede blandt dem, der bruger mere end to
timer om dagen foran TV et.107

Endelig er sammenhangen mellem svarpersonernes funktionelle
hareegenskaber og deres TV-forbrug blevet analyseret. Denne pro-
blemstilling er rejst af flere af brugerorganisationerne for hgrehem-
mede med krav om en gget grad af tekstning og tegnsprogstolkning
af nyhedsudsendelser og transmissioner fra begivenheder af vaesent-
lig offentlig interesse (se f.eks. DDL, 2001b). Pa trods af, at der fin-
des en signifikant sammenhang mellem svarpersonernes funktio-
nelle hgreegenskaber og deres TV-forbrug, kan der ikke spores et
entydigt mgnster for saimmenhangen.108 P4 baggrund af datamate-
rialet er der saledes ikke belag for at hevde, at sveert hgrehemmede
personer ser mindre TV end gennemsnittet af stikpraven. Hvorvidt
de som falge af deres hgrenedsattelse afskeres fra at falge ikke-tek-
stede nyhedsudsendelser og ikke-tekstede direkte transmissioner kan
ikke afgares pa baggrund af nerverende materiale.

6.5. Sammenfatning

Analysen af sociale kontakter og aktiviteter blandt hgrehemmede
viser saledes, at hgrenedsettelsen ikke lader til at have betydning
for, om svarpersonerne etablerer sig i parforhold eller ej. Dog viser
analysen, at tidspunktet for hgrenedszttelsens indtreden har kon-
sekvenser for, om svarpersonerne stifter familie. Harenedsattelsens
omfang viser sig ligeledes at have konsekvenser for svarpersonernes
kommunikation med deres bgrn samt deres oplevelse af familielivet.

| forhold til den sociale kontaktflade viser en sammenligning med
en repreesentativ referencegruppe, at de hgrehe@mmede omgas deres

107. Chi-square=113,45, df=24, p<0,0001.

108. Chi-square=41,72, df=18, p=0,0012.
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venner med samme hyppighed som befolkningen som helhed. Det
blev imidlertid fundet, at svarpersonernes sociale kontaktflade viser
sig at mindskes i takt med, at problemerne med hgrelsen tiltager.

Svarpersonernes funktionelle hareegenskaber viser sig ogsa at have
konsekvenser for, hvor ofte svarpersonerne oplever problemer med
at kommunikere med andre, ligesom det blev fundet, at svarperso-
ner med darlige funktionelle hgreegenskaber oftere end gennem-
snittet af stikprgven oplever social isolation, mens de befinder sig
i selskab med andre. Her skal det ogsa navnes, at et stort flertal af
svarpersonerne finder, at deres samtalepartnere generelt er imgde-
kommende overfor at tage kommunikationsunderstattende for-
holdsregler i anvendelse. Et flertal af svarpersonerne viser sig dog at
vere tilbageholdende med hensyn til at informere personer, de ikke
har mgdt far om deres hgrenedsettelse.

Endelig blev det fundet, at svarpersonernes deltagelse i diverse fri-
tids- og kulturaktiviteter ikke adskiller sig markant fra den brede be-
folknings deltagelsesgrad i sédanne aktiviteter. Harehemmede er en
smule mere aktive i forenings- og idratslivet, mens de i forhold til
befolkningen som helhed er en smule mere tilbageholdende i for-
hold til deltagelse i forskellige kulturelle aktiviteter. Dog blev det
fundet, at svarpersonernes deltagelsesgrad i de navnte aktiviteter er
faldende i takt med, at hgrenedsattelsen stiger i omfang.

Analysen af sociale kontakter og aktiviteter blandt hgreh&@mmede
viser saledes, at social tilbagetreekning ikke fremstar som et markant
problem blandt hgrehemmede personer som sadan, nar disse sam-
menlignes med den normalthgrende befolkning. Dog viser analy-
sen, at de svarpersoner, der oplever flest problemer med hgrelsen,
har en mindre social kontaktflade og et lavere socialt aktivitetsni-
veau end gennemsnittet af stikpraven.
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KAPITEL 7

KONSEKVENSER FOR HORE-
HEMMEDES PERSONLIGE
VELBEFINDENDE

7.0. Indledning

Som afslutning pa denne fremstilling vil hgrenedsettelsens konse-
kvenser for svarpersonernes personlige velbefindende blive sggt ind-
kredset i det falgende. Harerelaterede oplevelser af social isolation
kan i samspil med problematiske kommunikative relationer inde-
bare, at den hgrehemmede persons selvveerd og selvtillid langsomt
undergraves. Oplevelser af social isolation kan forventes at stille den
harehemmede person i en endnu vanskeligere situation, i vedkom-
mendes bestrebelser pa at f& kommunikationen med andre menne-
sker til at fungere. Nedenstaende kommentar fra en af deltagerne
i den kvalitative interviewundersggelse illustrerer kompleksiteten af
de problemer, som hgrenedsattelsen kan have for den hgrehem-
mede persons selvopfattelse:

“Jeg har [...] taget kontakt til en psykolog med henblik pa at
acceptere [min hgrenedsettelse] bedre. Vi har snakket om, hvad det
ger ved mig, hvad det ger ved mit liv. [...] For selvfalgelig gar det
noget ved mig, bade som mand, som kareste og som far. Og psyko-
logen hjeelper mig til at lere at tackle det, s det bliver nemmere for
mine omgivelser at have med at gere. Pa grund af min hgrenedset-
telse og tinnitus er der mange ting, der er skredet. Men det, jeg skal
passe p4, er, at det ikke bliver sygdom, sygdom og sygdom, for et el-
ler andet sted, sa er det pissekedeligt at vaere syg — jeg kan ikke an-
befale det!”
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I den fglgende diskussion, af hgrenedsattelsens konsekvenser for
hareha@mmedes personlige velbefindende, vil der blive fokuseret pa
svarpersonernes opfattelse af hgrenedsettelsens konsekvenser for
deres livsfarelse. Herefter vil opmarksomheden orientere sig mod
svarpersonernes vurdering af indholdet af deres dagligdag. Endelig
vil der blive fokuseret pa udbredelsen af symptomer pa psykosociale
problemer blandt svarpersonerne, ligesom udbredelsen af sadanne
symptomer i stikpraven vil blive sammenholdt med udbredelsen af
symptomer pa psykosociale problemer i befolkningen som helhed.

7.1. Hogretabets betydning for svar-
personernes livsfgrelse

I Igbet af denne fremstilling er udbredelsen af diverse problemstil-
linger i stikprgven af hgrehemmede blevet sammenlignet med for-
skellige referencegrupper, der er reprasentative for befolkningen
som helhed. Det tilgengelige materiale har primert vist, at hgre-
hemmede i forhold til befolkningen som helhed oplever problemer
i forhold til arbejdsmarkedet og arbejdslivet. | kapitel 3 blev det
fundet, at de hgrehemmede svarpersoner konfronteres med en
starre risiko for arbejdslgshed og fertidspensionering end befolk-
ningen som helhed, ligesom hgreh@mmedes indtjeningsforhold
ogsa tager sig mindre favorable ud, end tilfeldet er det for referen-
cegruppen. Herudover blev det i kapitel 4 fundet, at de hgrehem-
mede svarpersoner oftere end den reprasentative referencegruppe
faler eller falte sig fysisk og psykisk udmattede, nar de kommer el-
ler kom hjem fra arbejde. Ligeledes viste analysen, at harehemmede
oftere end befolkningen som helhed matte legge ryg til ubehagelige
drillerier fra kollegerne. Endelig blev det fundet, at de hgrehem-
mede svarpersoner modtager en lavere grad af opbakning fra kolle-
ger og overordnede, end tilfeldet er det for befolkningen som hel-
hed. | forhold til svarpersonernes privatliv blev der i en sammenlig-
ning mellem stikpragven af hareh&@mmede og referencegruppen ikke
fundet navneveardige forskelle i hyppigheden af sociale kontakter
og aktiviteter.

Pa denne baggrund af disse problemstillinger, der primert vedrarer
hareha@mmedes vilkar pa arbejdsmarkedet, er svarpersonerne i spar-
geskemaet blevet spurgt om, hvorvidt de finder, at hgrenedsattelsen
har pavirket deres muligheder for at fare det liv, de gnsker. | for-

KONSEKVENSER FOR HOREHAMMEDES PERSONLIGE VELBEFINDENDE 185



Tabel 7.1.

bindelse med denne problemstilling har en af svarpersonerne knyt-
tet falgende kommentar til spgrgeskemaundersggelsen:

“Jeg har altid opstillet mine gnsker udfra mit hgrehandicap. Ikke
stillet for hgje krav”.

Af tabel 7.1 fremgar det, at knap en tredjedel af svarpersonerne fin-
der, at deres hgrenedsettelse har haft negative eller meget negative
konsekvenser for deres muligheder for at fgre det liv de gnsker,
mens 14 procent finder, at hgrenedsattelsen har haft positive eller
endog meget positive konsekvenser for deres livsfarelse.

Fordeling pa spergsmal om, hvordan svarpersonerne vurderer, at deres hgrenedszettelse har pavirket
deres muligheder for at fgre det liv, de gnsker.

Antal Procent
Meget positivt 55 4
Positivt 145 10
Ingen pavirkning 879 58
Negativt 385 26
Meget negativt 39 3
| alt 1.503 101

I en multivariat analyse er det blevet undersggt, hvilke faktorer der
adskiller de svarpersoner, der finder, at deres hgrenedsettelse har
haft negative eller meget negative konsekvenser for deres livsfarelse
fra de gvrige svarpersoner. Analysen viser, at svarpersonernes funk-
tionelle hgreegenskaber har signifikant indflydelse pa svarpersonernes
vurdering af hgrenedsattelsens pavirkning af deres livsfarelse. sand-
synligheden for, at svarpersonerne finder, at hgrenedsattelsen har
haft negative konsekvenser, stiger saledes i takt med hgrenedsettel-
sens omfang. | forlengelse heraf finder de svarpersoner, der vurde-
rer, at hgrenedsettelsen har haft negative konsekvenser for deres mulig-
heder for at udfare deres arbejdsopgaver, at hgrenedsattelsen har pavir-
ket deres livsfarelse i negativ retning. Dette er ogsa tilfzldet for de
svarpersoner, der faler eller falte sig psykisk udmattede efter endt ar-
bejdsdag og svarpersoner med en lav grad af trivsel pa arbejdspladsen.
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Herudover finder de svarpersoner, der hyppigt oplever kommunika-
tionsproblemer med deres bgrn, voksne familiemedlemmer og ven-
ner, at hgrenedsattelsen har negative konsekvenser for deres livs-
farelse, hvilket ogsa er tilfeldet for svarpersoner fra Arhus amt samt

de svarpersoner, der anlegger en negativ vurdering af deres familie-
liv.109

Svarpersonerne er i forlengelse heraf blevet spurgt om, hvorvidt de
sammenlignet med normalthgrende personer finder, at de har haft
de samme muligheder for at fare det liv, de gnsker. Nedenstaende
citater fra nogle af deltagerne i den kvalitative interviewunder-
sggelse belyser problemstillingen fra forskellige perspektiver:

“Jeg betragter det at hgre darligt som en lille del af problemet. Men
det er de falgevirkninger, som maske gennem vores opvekst — den
made vi bliver opdraget pa - det kan godt vere, at vi bliver beskyt-
tet for meget”.

“Jeg var meget forvirret eller usikker omkring min egen situation.
[...] Det er jo mange ting. Det er noget med hgrelsen. Man bliver
usikker pa: “kan jeg nu klare det?”. Jeg ved det ikke, men hgrelsen
er ligesom for baerende i alt, hvad man foretager sig, og pa den made
er det sveert at acceptere [hgrenedsettelsen]”.

“Som hgrehaemmet faler man faktisk, at man bliver jokket lidt pa
og skubbet ud til siden lige som om, man er lidt dum”.

| tabel 7.2 ses det, at 45 procent af svarpersonerne i forhold til nor-
malthgrende ikke har fglt sig handicappet af deres harenedsattelse,
mens tre procent af svarpersonerne slet ikke fgler, at de har haft de
samme muligheder som deres normalthgrende medborgere.

109. Jf. bilagstabel 7.1. Analysen er gennemfgrt med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: kan, alder uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsettel-
sens indtreden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Ménieres sygdom, sup-
plerende tekniske hjelpemidler, psykisk udmattet efter arbejde samt placering i for-
hold til arbejdsmarked/uddannelsessystem. Ingen af disse variable var signifikante
pa et signifikansniveau pa 5 procent.
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Tabel 7.2.

Svarpersonernes vurdering af, om de sammenlignet med normalthgrende personer, har haft de
samme muligheder for at fgre det liv, de gnsker.

Antal Procent
| hgj grad 698 45
| nogen grad 624 41
Ikke seerligt 165 11
Slet ikke 51 8
| alt 1.538 100

I en multivariat analyse er forskellene pa de svarpersoner, der i hgj
grad synes, at de har haft ssmme muligheder som normalthgrende
og de gvrige svarpersoner, blevet undersggt. Analysen viser, at svar-
personernes funktionelle hgreegenskaber har signifikant indflydelse
pa vurderingen af de samfundsmassige mulighedsbetingelser i rela-
tion til normalthgrende personer, da sandsynligheden for at svar-
personerne finder, at de ikke har haft samme muligheder som nor-
malthgrende, stiger i takt med hgrenedsattelsens omfang. Analysen
viser i forleengelse heraf, at svarpersoner, der fgler eller falte sig psy-
kisk udmattede, nar de kommer eller kom hjem fra arbejde, heller
ikke fgler, at de har haft de samme muligheder for at fare det liv de
gnsker, som normalthgrende personer. Herudover finder de svar-
personer, der ofte oplever kommunikationsproblemer med voksne fa-
miliemedlemmer eller venner, at de i forhold til normalthgrende per-
soner har haft darligere muligheder for at fere det liv, de gnsker.
Dette er ogsa tilfeldet for de, der ikke finder, at de har et velfunge-
rende familieliv. Analysen viser videre, at svarpersoner med hgjt ud-
dannelsesniveau, i forhold til gennemsnittet af stikpraven, anlaegger
en mere positiv vurdering af deres muligheder for, ssmmenlignet
med normalthgrende, at fare det liv, de gnsker. Endelig blev det
fundet, at svarpersoner, der oplever, at hgrenedszttelsen har haft kon-
sekvenser for deres muligheder for at udfare deres arbejdsopgaver finder,
at de har varet darligere stillet end normalthgrende personer end
gennemsnittet.110
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7.2. Svarpersonernes vurdering af
dagligdagen

Svarpersonernes vurdering af hgrenedseattelsens konsekvenser for
deres daglige tilveerelse vil blive diskuteret i det falgende. Svarperso-
nerne er blevet spurgt om, hvorvidt de synes, at de er tilstrekkeligt
sammen med andre mennesker, som de kan tale med. En af delta-
gerne i den kvalitative interviewundersggelse fandt, at hgrenedset-
telsen farte til en stigende grad af ‘selvvalgt’ social isolation:

“Jeg var begyndt at sidde meget derhjemme med mine to bgrn, for
jeg havde det ret godt i mit eget selskab. Det var ret nemt, ikke? Men
sa sagde jeg til mig selv, at jeg skulle altsd ud og mgde nogle andre
mennesker og bevare mit netvark”.

Tabel 7.3 viser, at 15 procent af svarpersonerne oplever problemer
vedrgrende social isolation, idet de ikke finder, at de er tilstreekke-
ligt sammen med andre mennesker, som de kan tale med.

Tabel 7.3.

Fordeling p& spgrgsmal om hvorvidt svarpersonerne synes, at de er tilstreekkeligt sammen med an-
dre mennesker, som de kan tale med.

Udsagn Antal Procent
Ja 1.309 85
Nej 226 15
| alt 1.535 100

110. Jf. bilagstabel 7.2. Analysen er gennemfgrt med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: kan, alder, tidspunkt for hgrenedsettelsens indtreden, hyp-
pighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Ménieres sygdom, supplerende tekniske
hjeelpemidler, fysisk udmattet efter arbejde, placering i forhold til arbejdsmarked-
/uddannelsessystem, problemer med at kommunikere med egne barn, trivsel pa ar-
bejdsplads og bopalsamt. Ingen af disse variable var signifikante pé et signifikans-
niveau pa 5 procent.
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I en multivariat analyse blev det fundet, at svarpersonernes funktio-
nelle hgreegenskaber har signifikant indflydelse pa, om svarperso-
nerne finder, at de er tilstreekkeligt sammen med andre, som de kan
tale med, da sandsynligheden for ikke at fa tilfredsstillet de sociale
behov, stiger i takt med hgrenedsattelsens omfang. Herudover viser
analysen, at svarpersoner, der faler eller folte sig psykisk udmattede
efter endt arbejdsdag, i hgjere grad end gennemsnittet af stikpraven
konfronteres med en gget sandsynlighed for ikke at fa tilfredsstillet
deres behov for at tale med andre mennesker. Analysen viser videre,
at svarpersoner, der er i beskzftigelse eller uddannelsesaktive, i hgjere
grad finder, at de er ssmmen med andre, som de kan tale med, end
tilfeldet er det for de, der star udenfor arbejdsmarkedet og uddan-
nelsessystemet. Ligeledes far svarpersoner, der trives pa deres ar-
bejdsplads i hgjere grad tilfredsstillet deres behov for at tale med an-
dre end gennemsnittet af stikpraven. Endelig viser svarpersonernes
oplevelse af deres familieliv sig ikke overraskende at have indfly-
delse, om svarpersonerne finder, at de er tilstreekkeligt sammen med
andre mennesker, som de kan tale med. Svarpersoner, der finder, at
de har et velfungerende familieliv finder i hgjere grad end gennem-
snittet, at de far opfyldt deres behov for kontakt med andre.111

I forlengelse heraf er svarpersonerne blevet spurgt om, hvor ofte de
synes, at de er alene, selvom de egentlig havde mest lyst til at veere
sammen med andre. Dette spgrgsmal er ogsa blevet stillet i forbin-
delse med en undersggelse af et repraesentativt udsnit af den danske be-
folkning, og i tabel 7.4 sammenlignes fordelingerne pa dette spgrgs-
mal for de to stikpraver.

I tabellen ses det, at godt to tredjedele af referencegruppen aldrig fo-
ler sig ugnsket alene, mens dette kun gelder for en ud af tre blandt
de hgrehe@mmede svarpersoner. Af tabellen fremgar det yderligere,

111. Jf. bilagstabel 7.3. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: kan, alder, uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsattel-
sens indtreden, hyppighed af brug af hareapparat, tinnitus, Ménieres sygdom, sup-
plerende tekniske hjelpemidler, fysisk udmattet efter arbejde, problemer med at
kommunikere med egne barn, problemer med at kommunikere med andre voksne,
harenedsattelse har konsekvenser for arbejde og bopalsamt. Ingen af disse variable
var signifikante pa et signifikansniveau pa 5 procent.
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at de hgreh&mmede svarpersoner primeart er overreprasenterede
blandt dem, der af og til eller sjeldent synes, at de er alene, selvom
de egentlig havde mest lyst til at vere sammen med andre, da der
mellem de to stikpraver ikke findes nevnevardige forskelle pa an-
delene, der ofte faler sig ugnsket alene.

Tabel 7.4.

Fordeling p& spgrgsmal om, hvor ofte svarpersonerne synes, at de er alene, selvom de egentlig
mest havde lyst til at vaeere sammen med andre. Sammenlignet med befolkningen som helhed i
alderen 18 til 64 ar fra 2000. Procent.

Befolkningen som helhed Horeheemmede
Ofte 4 5
Af og til ils 23
Sjeeldent 14 37
Aldrig 67 35
I alt 100 100
Antal 4.086 1.543

Note: Data for befolkningen som helhed fra 2000 er indsamlet af Socialforskningsinstituttet i marts 2000 i forbindelse med en under-
sggelse af levekérene i Danmark.

I en multivariat analyse er det blevet analyseret, hvilke faktorer der
har betydning for, om svarpersonerne ofte eller af og til faler sig
ugnsket alene. Analysen viser, at svarpersonernes funktionelle hgree-
genskaber har betydning for svarpersonernes sociale liv, da sandsyn-
ligheden for ugnskede oplevelser af ensomhed stiger i takt med
hgrenedsettelsens omfang. Herudover viser analysen, at kvinder og
svarpersoner, der ikke er i beskaftigelse eller under uddannelse oftere
foler sig ugnsket alene end gennemsnittet af stikprgven. Analysen
viser videre, at svarpersoner, der fgler eller fglte sig psykisk udmat-
tede efter endt arbejdsdag, konfronteres med en starre sandsynlig-
hed for at opleve ugnsket ensomhed. Endelig blev det ikke overra-
skende fundet, at svarpersoner, der vurderer, at de har et velfungerende
familieliv og svarpersoner, der ikke oplever de store hgrerelaterede
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kommunikationsproblemer mindre hyppigt fgler sig ugnsket alene
end gennemsnittet af stikprgven.112

Endelig er svarpersonerne blevet spurgt om, hvorvidt de finder, at
dagligdagen er tom og indholdslgs. Tabel 7.5 viser, at henholdsvis
31 og 46 procent finder, at dette sjeldent eller aldrig er tilfeeldet.

Tabel 7.5.
Fordeling pa spgrgsmal om hvorvidt svarpersonerne synes, at dagligdagen er noget tom og ind-
holdslgs.
Antal Procent
Ofte 49 3
Af og til 301 20
Sjeeldent 478 31
Aldrig 714 46
| alt 1.542 100

I en multivariat analyse er forskellene pa de svarpersoner, der sj&l-
dent eller aldrig finder, at dagligdagen er tom og indholdslas og den
resterende del af stikpraven, blevet undersggt. | analysen blev det
fundet, at svarpersoner, der faler eller falte sig psykisk udmattede ef-
ter endt arbejdsdag, oftere end gennemsnittet af stikpraven finder,
at dagligdagen forekommer noget tom og indholdslgs. Herudover
viser analysen, at svarpersoner, der ikke finder, at de far dekket de-
res sociale behov, konfronteres med en stgrre sandsynlighed for at
opleve dagligdagen som verende tom og indholdslgs, end tilfeeldet
er det for gennemsnittet af stikprgven. Dette megnster gar sig ligele-
des geldende for svarpersoner, der oplever problemer med at kom-
munikere med deres barn, og svarpersoner, der oplever et problem-

112. Jf. bilagstabel 7.4. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: alder, uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedszttelsens
indtreeden, hyppighed af brug af hareapparat, tinnitus, Ménieres sygdom, supple-
rende tekniske hjelpemidler, fysisk udmattet efter arbejde, problemer med at kom-
munikere med egne bgrn, hgrenedsattelse har konsekvenser for arbejde, trivsel pa
arbejdsplads og bopalsamt. Ingen af disse variable var signifikante pa et signifikans-
niveau pa 5 procent.
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fyldt familieliv. Endelig blev det fundet, at svarpersoner med l&n-
gerevarende uddannelse og svarpersoner, der trives pa deres arbejds-
plads i lavere grad end gennemsnittet finder, at deres dagligdag er
tom og indholdslgs. Svarpersonernes funktionelle hgreegenskaber
viser sig ikke at have signifikant direkte indflydelse pa svarpersoner-
nes oplevelse af dagligdagen. Gennem de direkte sammenhange,
der blev observeret mellem svarpersonernes funktionelle hareegen-
skaber og tilfredsstillelsen af sociale behov, samt svarpersonernes op-
levelse af kommunikationen med deres bagrn og deres familieliv, kan
de funktionelle hgreegenskaber saledes siges at have indirekte ind-
flydelse pa svarpersonernes oplevelse af dagligdagen.113

7.3. Hgrenedseattelsens psykosociale
konsekvenser

Endelig er det interessant at undersgge, om hgreh&mmede i hgjere
grad end befolkningen som helhed udviser symptomer pa psykoso-
ciale problemer. Grundet de kommunikative konsekvenser, som en
hgrenedsattelse kan have for den hgreh&mmede, kan en hgrened-
settelse, som det blev diskuteret indledningsvist, indebzre en reekke
konsekvenser for det personlige velbefindende. I en tidligere under-
sogelse af hgrehemmedes levevilkar finder Watt Boolsen (1992:
18f), at der blandt gruppen af hareh@mmede er flere, der rapporte-
rer om ufrivillig social isolation og darligt psykisk helbred end
tilfeeldet er det for befolkningsgennemsnittet. Harehe@mmede er
overreprasenterede blandt dem, der ikke faler, at de har nogen ven-
ner at tale med om personlige problemer og som ofte eller en gang
imellem er ugnsket alene. Ligeledes rapporterer gruppen af hgre-
hemmede langt hyppigere om angst- og treethedsanfald samt darlige
nerver og darligt humar. end tilfeldet er det for den gvrige befolk-
ning. En harenedsettelse synes saledes at indebare en rekke hand-
gribelige konsekvenser for den enkeltes personlige velbefindende.

113. Jf bilagstabel 7.5. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: kan, alder, funktionelle hgreegenskaber, tidspunkt for hgre-
neds&ttelsens indtraeden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Méniéres syg-
dom, supplerende tekniske hjelpemidler, fysisk udmattet efter arbejde, problemer
med at kommunikere med andre voksne, hgrenedsattelse har konsekvenser for ar-
bejde, placering i forhold til arbejdsmarked/uddannelsessystem og bopalsamt. In-
gen af disse variable var signifikante pa et signifikansniveau pa 5 procent.
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Nedenstdende kommentar fra en af svarpersonerne fra spargeskema-
undersggelsen illustrerer en del af problemstillingen:

“Jeg behandles for depression, som min psykiater blandt andet me-
ner har bund i mit hgretab. Jeg har aldrig villet ggre mit hgretab til
et problem, men det kan godt veere drgjt altid at skulle overbevise
folk om, at man kan klare sig — inklusiv mig selv”.

Udover hgrenedsattelsens konsekvenser kan tinnitus gribe forstyr-
rende ind i tinnitusramte personers daglige tilveerelse, hvilket, som
det illustreres i nedenstaende citat fra en af svarpersonerne fra spar-
geskemaundersggelsen, ogsa kan resultere i psykosociale problemer:

“Jeg har hgj tinnitus og tager beroligende medicin og sovemedicin
hver dag. Det har jeg det darligt med. Jeg feler, at min tinnitus bli-
ver veerre for hver dag, der kommer. Kun sjeldent kan jeg slappe af”.

Spargeskemaet indeholder tre spgrgsmal, der belyser udbredelsen af
symptomer pa psykosociale problemer blandt svarpersonerne. Disse
spargsmal er ogsa blevet stillet til et representativt udsnit af den
danske befolkning, hvilket saledes vil tillade en sammenligning af
udbredelsen af symptomer pa psykosociale problemer i stikpraven
af hgrehemmede og i den reprasentative referencegruppe.

Som en farste indikator pa psykosociale problemer er svarperso-
nerne blevet spurgt om, hvorvidt de ofte lider af sterk treethed. I tabel
7.6 ses det, at 44 procent af de hgrehemmede svarpersoner finder,
at de ofte lider af steerk treethed, mens 16 procent i referencegrup-
pen udviser samme symptom. Problemer vedrgrende manglende
overskud i hverdagen lader til at vere noget mere udbredt blandt
hgrehmmede, end tilfeldet er det for befolkningen som helhed.

Som anden indikator pa psykosociale problemer er svarpersonerne
blevet spurgt om, hvorvidt de nasten altid er i darligt humar. | ta-
bel 7.7 ses det, at ogsa dette symptom pa psykosociale problemer er
mere udbredt i stikpraven af harehemmede end i befolkningen som
helhed. | forhold til referencegruppen svarer godt tre gange sa
mange af de hgrehemmede svarpersoner bekraftende til dette
spargsmal.
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Tabel 7.6.

Fordeling pa spgrgsmal om hvorvidt svarpersonerne ofte lider af steerk treethed. Sammenlignet med
befolkningen som helhed i alderen 18 til 64 ar fra 2000. Procent.

Befolkningen som helhed Horeheemmede
Ja 16 44
Nej 84 56
| alt 100 100
Antal 4.080 1.538

Note: Data for befolkningen som helhed er indsamlet af Socialforskningsinstituttet i marts 2000 i forbindelse med en undersggelse af
levekarene i Danmark.

Tabel 7.7.

Fordeling p& spgrgsmal om hvorvidt svarpersonerne naesten altid er i darligt humgr. Sammenlignet
med befolkningen som helhed i alderen 18 til 64 ar fra 2000. Procent.

Befolkningen som helhed Horeheemmede
Ja 2 6
Nej 98 94
I alt 100 100
Antal 4.005 1.534

Note: Data for befolkningen som helhed er indsamlet af Socialforskningsinstituttet i marts 2000 i forbindelse med en undersggelse af
levekarene i Danmark.

Endelig er svarpersonerne for det tredje blevet spurgt om, hvorvidt
de lider af det, der populart kaldes ‘darlige nerver’. | forhold til
dette symptom pa psykosociale problemer er hgreh&emmede overre-
praesenterede i forhold til befolkningen som helhed, da tabel 7.8 vi-
ser, at 9 procent af de hgrehe@mmede svarpersoner svarer bekraf-
tende til, at de har darlige nerver. Tre procent af svarpersonerne i re-
ferencegruppen svarer bekreftende til det samme spgrgsmal.
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Tabel 7.8.

Fordeling p& spergsmal om hvorvidt svarpersonerne lider af darlige nerver. Sammenlignet med be-
folkningen som helhed i alderen 18 til 64 ar fra 2000. Procent.

Befolkningen som helhed Hgreheemmede
Ja 3 9
Nej 97 91
I alt 100 100
Antal 4.076 1.535

Note: Data for befolkningen som helhed er indsamlet af Socialforskningsinstituttet i marts 2000 i forbindelse med en undersggelse af
levekarene i Danmark.

Pa baggrund af de tre indikatorer, kan der konstrueres et indeks, der
belyser udbredelsen af symptomer pa psykosociale problemer i savel
stikprgven som i referencegruppen.tl4 Af tabel 7.9 fremgar det, at
de hgreh@mmede svarpersoner i langt hgjre grad end reference-
gruppen udviser et eller flere symptomer pa psykosociale problemer.

Tabel 7.9.

Svarpersonernes fordeling pa indeks over symptomer p& psykosociale problemer. Sammenlignet
med befolkningen som helhed i alderen 18 til 64 ar fra 2000. Procent.

Befolkningen som helhed Horeheemmede
Ingen symptomer 82 54
1 symptom 15 36
2 symptomer 2 8
3 symptomer 0 2
| alt 99 100
Antal 4.072 1.493

Note: Data for befolkningen som helhed er indsamlet af Socialforskningsinstituttet i marts 2000 i forbindelse med en undersggelse af

levekérene i Danmark.

114. En faktoranalyse viser, at disse tre variable beskriver en enkelt dimension.
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I en multivariat analyse er det blevet undersagt, hvilke faktorer der
karakteriserer de svarpersoner, der udviser et eller flere symptomer
pa psykosociale problemer. Analysen viser, at svarpersonernes funk-
tionelle hgreegenskaber er en signifikant forklaringsfaktor i forhold til
oplevelsen af symptomer pa psykosociale problemer, da sandsynlig-
heden for at opleve sadanne symptomer stiger i takt med hgrened-
settelsens omfang. Analysen viser videre, at svarpersoner med tin-
nitus hyppigere end gennemsnittet af stikprgven oplever sympto-
mer pa psykosociale problemer. Herudover viser svarpersoner, der
foler eller falte sig fysisk eller psykisk udmattede efter endt arbejds-
dag, sig ogsa at veere konfronteret med en starre risiko for at opleve
symptomer pa psykosociale ubalancer. Dette er ogsa tilfeldet for svar-
personer, der ikke er beskeftigede gennem arbejde eller uddannelse.
Endelig viser svarpersonernes oplevelse af deres familieliv sig at veere
af signifikant betydning for oplevelsen af symptomer pa psykosoci-
ale problemer, idet svarpersoner, der ikke finder, at de har et vel-
fungerende familieliv, er overreprasenterede blandt dem, der udvi-
ser symptomer pa psykosociale problemer.115

Analysen af hgrenedsattelsens psykosociale konsekvenser viser sale-
des, at udbredelsen af symptomer pa psykosociale problemer er starre
blandt hgrehzzmmede, end tilfeldet er det for befolkningen som
helhed. Analysen viser endvidere, at udbredelsen af symptomerne
stiger i takt med hgrenedsettelsens omfang, og at personer uden til-
knytning til arbejdsmarkedet eller uddannelsessystemet ligeledes
konfronteres med en starre risiko for, at opleve psykosociale pro-
blemer end personer, der er i arbejde eller under uddannelse.

115. Jf. bilagstabel 7.6. Analysen er gennemfart med trinvis baglens reduktion af model-
len. Udtagne variable: kgn, alder, uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsattel-
sens indtreden, hyppighed af brug af hgreapparat, Méniéres sygdom, supplerende
tekniske hjelpemidler, problemer med at kommunikere med egne bgrn, problemer
med at kommunikere med andre voksne, hgrenedsattelse har konsekvenser for ar-
bejde, trivsel pa arbejdsplads, hgrenedsattelsens konsekvenser for gnsket livsfarelse,
tilstreekkelighed af samveer med samtalepartnere og bopalsamt. Ingen af disse vari-
able var signifikante pa et signi-fikansniveau pa 5 procent.
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7.4. Sammenfatning

Analyserne af hgrenedsattelsens konsekvenser for svarpersonernes
velbefindende har vist, at hgrenedszttelsen pa flere omrader har
konsekvenser for svarpersonernes livsfgrelse. For det farste blev det
fundet, at over halvdelen af svarpersonerne fgler sig handicappede
af deres hgrenedsettelse og dermed ikke faler, at de i forhold til de-
res normalthgrende medborgere har haft samme muligheder for at
fare det liv, de gnsker. | forlengelse heraf blev det fundet, at here-
nedsettelsens omfang har konsekvenser for svarpersonernes opfat-
tede muligheder for at fare det liv, de gnsker.

Svarpersonernes oplevelse af dagligdagen blev ogsa undersggt. | den
sammenhang viste analysen, at de hgrehe@mmede svarpersoner of-
tere end befolkningen som helhed oplever ugnsket ensomhed, lige-
som det blev fundet, at risikoen for at opleve ugnsket ensomhed til-
tager i takt med hgrenedsettelsens omfang. I forhold til spgrgsma-
let om, hvorvidt svarpersonerne oplever dagligdagen som varende
noget tom og indholdslgs, blev der ikke fundet en direkte sammen-
haeng med svarpersonernes hgrenedsattelse. Dog blev der i analysen
fundet flere indirekte sammenhange mellem hgrenedsattelsens
omfang og oplevelsen af dagligdagen.

Endelig blev udbredelsen af symptomer pa psykosociale problemer
blandt svarpersonerne sammenlignet med udbredelsen af symptomer
pa psykosociale problemer i befolkningen som helhed. Sammenlig-
ningen viste, at risikoen for at udvise symptomer pa psykosociale
problemer er omkring tre gange sa stor blandt de hgreh&®mmede
svarpersoner, end tilfeldet var det i referencegruppen. I forlengelse
heraf blev det fundet, at risikoen for at opleve symptomer pa psy-
kosociale problemer stiger i takt med hgrenedsattelsens omfang, li-
gesom symptomerne er mere udbredte blandt personer uden fast til-
knytning til arbejdsmarkedet eller uddannelsessystemet.

Svarpersonernes opfattelse af deres samfundsmaessige mulighedsbe-
tingelser kan, i lighed med graden af tilfredsstillelse af sociale behov
og udbredelsen af symptomer pa psykosociale problemer, forstas
som dimensioner af en common sense forstaelse af livskvalitetsbegre-
bet (jf. Grue, 1999: 38f). | forhold til en sadan forstaelse af livskva-
litetsbegrebet, kan det konkluderes, at hgrenedsettelsen indebzrer
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en rekke konsekvenser for hgrehemmedes livskvalitet, ligesom
harenedszttelsens konsekvenser for hgreh®mmedes livskvalitet pa

baggrund af analysen, kan siges at stige i takt med hgrenedszttelsens
omfang.
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BILAGSTABELLER

I dette bilag vil resultaterne fra de multivariate analyser, der er fore-
taget i de foregaende kapitler, blive gengivet. | de logistiske regres-
sionsanalyser, der har varet den primare multivariate analysemetode
i det foregaende, skal odds ratioen fortolkes som en approksimation
af oversandsynligheden for, at den analyserede handelse indtraffer
for én gruppe i forhold til sandsynligheden for, at hendelsen indt-
reeffer i en anden gruppe. Det er kun approksimativt, at odds rati-
oen har denne fortolkning, og approksimationen er generelt bedst,
hvis sandsynligheden for, at hendelsen indtreffer, er lille i begge
grupper.® | det tilfelde, hvor forklaringsvariablen kun har to udfalds-
rum er fortolkningen af odds ratioen forholdsvis simpel, idet odds
ratioen udtrykker oversandsynligheden for at den undersggte gruppe
(for eksempel kvinder) oplever en given tilstand i forhold til en re-
ferencegruppe (for eksempel mand). | det tilfelde hvor forklarings-
variablen er kontinuert (for eksempel indkomst i kr.), skal odds ra-
tioen forstaes som oversandsynligheden, nar et givet niveau pa for-
klaringsvariablen sammenlignes med et niveau, der er en enhed lavere.
I de tilfelde hvor forklaringsvariablen behandles som en kontinuert
variabel, angives dette samt antallet af udfaldsrum i parentes ud for
den givne forklaringsvariabel.

Analyserne er blevet foretaget ved hjelp af programpakken SAS
8.01 for Windows. | analyserne er der opereret med et signifikans-
niveau pa 5 procent.

1. For en vurdering af fejlen ved at fortolke odds ratioen som oversandsynlighed, kan der
henvises til Gregersen (1997: 221ff).

200 BILAGSTABELLER



Bilagstabel 3.1.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p& svarpersonernes
placering i forhold til arbejdsmarkedet.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 0,828 <0,0001
Uddannelsesniveau* 1,401 <0,0001
Kgn 0,472 <0,0001
Alder* 0,954 <0,0001

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Variablen uddannelsesniveau er kodet efter uddannel-
seslaengde. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion af modellen. Udtagne variable: tidspunkt for hgrenedseettelsens
indtreeden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Méniéres sygdom og bopaelsamt.

Bilagstabel 3.2.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa sandsynligheden
for fgrtidspensionering.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 1,286 <0,0001
Uddannelsesniveau* 0,696 <0,0001
Kgn 2,195 <0,0001
Alder* 1,053 <0,0001
Ménieres sygdom 0,430 0,0210

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Variablen uddannelsesniveau er kodet efter uddannel-
sesleengde. Analysen er gennemfart med trinvis bagleens reduktion af modellen. Udtagne variable: tidspunkt for herenedsaettelsens
indtreeden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus og bopaelsamt.

Bilagstabel 3.3.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa sandsynligheden
for tilknytning til kernearbejdsstyrken.

Forklaringsvariabel Odds ratio P
Funktionelle hgreegenskaber* 0,852 0,0191
Uddannelsesniveau* 1,231 0,0116

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Variablen uddannel-sesniveau er kodet efter uddannel-
sesleengde. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion af modellen. Udtagne variable: alder, ken, tidspunkt for hgrened-
seettelsens indtraeden, hyppighed af brug af hegreapparat, tinnitus, Ménieres sygdom og bopeaelsamt.
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Bilagstabel 3.4.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa sandsynligheden
for tilknytning til marginalgruppen.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Uddannelsesniveau* 0,698 0,0067

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Variablen uddannelsesniveau er kodet efter uddannel-
seslaengde. Analysen er gennemfart med trinvis bagleens reduktion af modellen. Udtagne variable: alder, ken, tidspunkt for hgrened-
seettelsens indtraeden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Méniéres sygdom og bopeelsamt.

Bilagstabel 3.5.
Resultater fra lineger regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa det ugentlige ar-
bejdstidsforbrug i stikpraven.

Parameter
Forklaringsvariabel estimat P
Uddannelsesniveau* 0,644 0,0011
Kgn - 4,051 <0,0001
Anseettelse: privat/offentlig 2,286 <0,0001

R-square=0,1121

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Variablen uddannel-sesniveau er kodet efter uddannel-
seslaengde. Analysen er gennemfart med trinvis bagleens reduktion af modellen. Udtagne variable: alder, funktionelle hgreegenskaber,
tidspunkt for hgrenedseettelsens indtraeden, hyppighed af brug af hereapparat, tinnitus, Méniéres sygdom, handicappolitik pa ar-
bejdspladsen, supplerende tekniske hjeelpemidler og bopaelsamt.

Bilagstabel 3.6.
Resultater fra linezer regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa le&engden af svarper-
sonernes arbejdsliv.

Parameter

Forklaringsvariabel estimat P

Funktionelle hgreegenskaber* - 0,318 0,0351
Kgn - 2,510 <0,0001
Alder* 1,016 <0,0001
Bopeelsamt -1,231 0,0040
Anseettelse: privat/offentlig 0,928 0,0424
Uddannelsesniveau* - 0,896 0,0001

R-square=0,7556

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Variablen uddannelsesniveau er kodet efter uddannel-
seslaengde. Analysen er gennemfart med trinvis bagleens reduktion af modellen. Udtagne variable: tidspunkt for hgrenedsaettelsens
indtreeden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Méniéres sygdom, handicappolitik pa arbejdspladsen, supplerende tekniske
hjeelpemidler.
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Bilagstabel 3.7.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p& svarpersonernes
vurdering af mulighederne for at fa et nyt arbejde pa undersggelsestidspunktet.

Parameter
Forklaringsvariabel estimat P
Funktionelle hgreegenskaber* 0,821 0,0040
Tinnitus 1,627 0,0075
Uddannelsesniveau* 1,244 0,0006
Alder* 0,923 <0,0001
Arbejdsmarkedstilknytning* 0,743 0,0015

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Variablen uddannelsesniveau er kodet efter uddannel-
seslaengde. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion af modellen. Udtagne variable: kon, hyppighed af brug af hgreap-
parat, handicappolitik pa arbejdsplads, Méniéres sygdom, bopelsamt, tidspunkt for hgrenedseettelsens indtreeden, ansaettelsesfor-
hold: privat/offentlig samt supplerende tekniske hjaelpemidler.

Bilagstabel 3.8.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p& svarpersonernes
vurdering af hgrenedseettelsens konsekvenser for deres karrieremobilitet.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 0,659 <0,0001
Tinnitus 1,706 0,0020
Tidspunkt for hgrenedsaettelsens indtreeden* 1,224 <0,0001

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: kgn, alder uddannelse, supplerende tekniske hjeelpemidler, hyppigheden af brug af hereapparat,
anseettelsesforhold: privat/offentlig, handicappolitik pa arbejdspladsen samt Méniéres sygdom.

Bilagstabel 3.9.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p& svarpersonernes
deltagelse i efter- og videreuddannelsesaktiviteter pa arbejdspladsen.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 0,806 <0,0001
Karrieremobilitet 0,258 <0,0001
Uddannelsesniveau* 1,404 <0,0001
Anseettelsesforhold: privat/offentlig 0,532 <0,0001

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Variablen uddannel-sesniveau er kodet efter uddannel
sesleengde. Analysen er gennemfart med trinvis bagleens reduktion af modellen. Udtagne variable: kan, alder, tidspunkt for hgrened-
seettelsens indtraeden, tinnitus, Méniéres sygdom, hyppighed af brug af hgreapparat, handicappolitik pa arbejdsplads, supplerende
tekniske hjeelpemidler samt bopalsamt.
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Bilagstabel 3.10.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p&, om svarperso-
nerne har supplerende tekniske hjeelpemidler.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 1,349 <0,0001
Tidspunkt for hgrenedseettelsens indtreeden* 0,838 <0,0001
Hyppighed af brug af hgreapparat* 0,636 <0,0001

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: kan, alder, uddannelsesniveau, tinnitus, Méniéres sygdom, anseettelsesforhold: privat/offentlig, handi-
cappolitik p& arbejdsplads samt bopelsamt.

Bilagstabel 3.11.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa, om svarperso-
nerne gnsker forandringer i arbejdssituationen.

Forklaringsvariabel Odds ratio P
Funktionelle hgreegenskaber* 0,808 <0,0001
Hgrenedseettelse har konsekvenser for arbejdet 0,174 <0,0001
Alder* 1,036 <0,0001
Tinnitus 1,500 0,0113

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: kgn, uddannelsesniveau, tidspunkt for herenedseettelsens indtraeden, supplerende tekniske hjeelpe-
midler, Méniéres sygdom, hyppighed af brug af hgreapparat, ansettelsesforhold: privat/offentlig, handicappolitik p& arbejdsplads
samt bopaelsamt.

Bilagstabel 3.12.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa, om svarperso-
nerne er ansat under normale eller saerlige anseettelsesforhold.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 1,237 0,0013
Uddannelsesniveau* 0,776 0,0053
Handicappolitik pa arbejdspladsen 0,427 0,0006

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Variablen uddannel-sesniveau er kodet efter uddannel-

seslaengde. Analysen er gennemfart med trinvis bagleens reduktion af modellen. Udtagne variable: ken, alder, oplevelse af hgrened-

seettelsen som et problem i arbejdssituationen, supplerende tekniske hjaelpemidler, tidspunkt for hgrenedseettelsens indtraeden, hyp-
pighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Méniéres sygdom, anseettelsesforhold: privat/offentlig samt bopaelsamt.
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Bilagstabel 3.13.

Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der karakteriserer gruppen af svarperso-

ner, der har deltaget i et aktiverings- eller revalideringsforlgb.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 1,213 0,0009
Anseettelsesforhold: privat/offentlig 0,429 0,0065
Arbejdsmarkedstilknytning* 1,527 <0,0001

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: kgn, alder, uddannelsesniveau, oplevelse af hgrenedseettelsen som et problem i arbejdssituationen,
supplerende tekniske hjeelpemidler, tidspunkt for hgrenedseettelsens indtreeden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Ménieres

sygdom, handicappolitik pa arbejdsplads og bopaelsamt.

Bilagstabel 3.14.

Resultater fra lineger regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa indkomstfordelingen

i stikprgven.

Parameter

Forklaringsvariabel estimat P

Funktionelle hgreegenskaber* - 0,131 <0,0001
Uddannelsesniveau* 0,289 <0,0001
Deltagelse i efter- og videreuddannelse - 0,831 <0,0001
Supplerende tekniske hjeelpemidler 0,381 0,0045
Kgn - 0,911 <0,0001
Bopeaelsamt 0,273 0,0016

R-square=0,2643

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Variablen uddannel-sesniveau er kodet efter uddannel-
sesleengde. Analysen er gennemfert med trinvis bagleens reduktion af modellen. Udtagne variable: alder, tidspunkt for herenedseettel-
sens indtraeeden, handicappolitik pa arbejdsplads, anseettelsesforhold: privat/offentlig, tinnitus samt Méniéres sygdom.
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Bilagstabel 4.1.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p& svarpersonernes
trivsel i arbejdssituationen.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Supplerende tekniske hjaelpemidler 0,443 0,0086
Hgrenedseettelse har konsekvenser for arbejde 1,831 0,0007
Vurdering af kolleger* 1,979 <0,0001
Fysisk udmattet efter arbejde 0,348 0,0008
Psykisk udmattet efter arbejde 0,384 0,0002

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: kgn, alder uddannelsesniveau, funktionelle hgreegenskaber, tidspunkt for hgrenedseettelsens indtrae-
den, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Méniéres sygdom, anseettelsesforhold: privat/offentlig, handicappolitik p& arbejds-
plads og bopeaelsamt.

Bilagstabel 4.2.

Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa svarpersonernes
vurdering af, om hgrenedseaettelsen har konsekvenser for deres muligheder for at udfgre deres ar-
bejdsopgaver.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 0,710 <0,0001
Supplerende tekniske hjeelpemidler 0,593 0,0119
Anseettelsesforhold: privat/offentlig 1,563 0,0016
Uddannelsesniveau* 0,860 0,0032
Vurdering af kolleger* 0,714 0,0004
Psykisk udmattet efter arbejde 3,173 <0,0001

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Variablen uddannel-sesniveau er kodet efter uddannel-
seslaengde. Analysen er gennemfart med trinvis bagleens reduktion af modellen. Udtagne variable: ken, alder, tidspunkt for hgrened-
seettelsens indtreeden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Méniéres sygdom, handicappolitik p& arbejdsplads og bopaelsamt.
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Bilagstabel 4.3.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa, om svarperso-
nerne foler sig psykisk udmattede efter endt arbejdsdag.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Alder* 0,976 0,0071
Hgrenedseettelse har konsekvenser for arbejde 3,183 <0,0001
Uddannelsesniveau* 1,144 0,0162
Anseettelsesforhold: privat/offentlig 0,700 0,0208
Supplerende tekniske hjeelpemidler 2,031 0,0067
Vurdering af kolleger* 1,599 0,0001
Tinnitus 0,703 0,0232

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Variablen uddannel-sesniveau er kodet efter uddannel-
sesleengde. Analysen er gennemfert med trinvis bagleens reduktion af modellen. Udtagne variable: kan, funktionelle hareegenskaber,
tidspunkt for herenedsaettelsens indtreeden, hyppighed af brug af hgreapparat, Méniéres sygdom, handicappolitik pa arbejdsplads
og bopalsamt.

Bilagstabel 4.4.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p&, om svarperso-
nerne fgler sig fysisk udmattede efter endt arbejdsdag.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 1,167 0,0051
Kan 1,367 0,0411
Tinnitus 0,566 0,0003
Vurdering af kolleger* 1,546 0,0002
Horenedseettelse har konsekvenser for arbejde 2,002 <0,0001

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: alder, uddannelsesniveau, tidspunkt for harenedsaettelsens indtreeden, hyppighed af brug af hgreap-
parat, Méniéres sygdom, supplerende tekniske hjeelpemidler, ansaettelsesforhold: privat/offentlig, handicappolitik pa arbejdsplads og
bopeelsamt.
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Bilagstabel 4.5.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p&, om svarperso-
nerne eksplicit forteeller deres arbejdsgiver eller neermeste overordnede om deres hgrenedseaettelse.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 0,881 0,0441
Tidspunkt for hgrenedseettelsens indtreeden* 1,115 0,0245
Alder* 1,032 0,0035
Hyppighed af brug af hgreapparat* 1,243 0,0008
Psykisk udmattet efter arbejde 1,704 0,0031
Hgrenedseettelse har konsekvenser for arbejde 0,580 0,0042
Supplerende tekniske hjaelpemidler 0,416 0,0040
Fgrtidspensionist 3,630 <0,0001
Méniéres sygdom 2,313 0,0463

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: ken, uddannelsesniveau, tinnitus, vurdering af kolleger, fysisk udmattet efter arbejde, anseettelsesfor-
hold: privat/offentlig, handicappolitik pa arbejdsplads og bopelsamt.

Bilagstabel 4.6.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p&, om svarperso-
nerne stgttes og opmuntres af deres arbejdsgiver eller neermeste overordnede.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Kgn 0,518 <0,0001
Alder* 1,024 0,0017
Har fortalt arbejdsgiver om hgrenedseettelse 0,515 <0,0001
Handicappolitik pa arbejdsplads 2,132 <0,0001
Fgrtidspensionist 1,537 0,0340
Psykisk udmattet efter arbejde 0,684 0,0078
Supplerende tekniske hjaelpemidler 0,665 0,0476

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: funktionelle hareegenskaber, uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsaettelsens indtreeden, hyppig-
hed af brug af hgreapparat, tinnitus, Méniéres sygdom, hgrenedseettelse har konsekvenser for arbejde, psykisk udmattet efter ar-
bejde fysisk udmattet efter arbejde, anseettelsesforhold: privat/offentlig og bopaelsamt.
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Bilagstabel 4.7.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p&, om svarperso-
nerne har fortalt deres kolleger om hgrenedseettelsen.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 0,812 0,0035
Hyppighed af brug af hgreapparat* 1,270 0,0002
Handicappolitik pa arbejdsplads 1,997 0,0117
Fartidspensionist 4,596 <0,0001
Hgrenedseettelse har konsekvenser for arbejde 0,471 0,0006

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfart med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: kgn, alder, uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsaettelsens indtraeden, tinnitus, Ménieres syg-
dom, psykisk udmattet efter arbejde, fysisk udmattet efter arbejde, anseettelsesforhold: privat/offentlig og bopeelsamt.

Bilagstabel 4.8.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har ind-flydelse p&, om svarperso-
nerne stgttes og opmuntres af deres kolleger.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Kgn 0,433 <0,0001
Tidspunkt for hgrenedsaettelsens indtreeden* 1,108 0,0134
Tinnitus 0,702 0,0284
Handicappolitik pa arbejdsplads 2,023 0,0011
Hgrenedseettelse har konsekvenser for arbejde 1,639 0,0031
Har fortalt arbejdsgiver om hgrenedsaettelse 0,497 <0,0001
Har fortalt kolleger om hgrenedseettelse 2,513 0,0003

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfagrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: alder, uddannelsesniveau, funktionelle hareegenskaber, hyppighed af brug af hereapparat, Méniéres
sygdom, psykisk udmattet efter arbejde, fysisk udmattet efter arbejde, supplerende tekniske hjeelpemidler, fgrtidspension, anseettel-
sesforhold: privat/offentlig og bopaelsamt.

Bilagstabel 4.9.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa, om svarperso-
nerne finder, at de arbejder hardere end deres kolleger

Forklaringsvariabel Odds ratio P
Kan 0,476 0,0003
Supplerende tekniske hjeelpemidler 1,790 0,0157

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: alder, uddannelsesniveau, funktionelle hgreegenskaber, tidspunkt for hgrenedseettelsens indtraeden,
hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Ménieres sygdom, psykisk udmattet efter arbejde, fysisk udmattet efter arbejde, ansaet-
telsesforhold: privat/offentlig, handicappolitik pa arbejdsplads, hegrenedsaettelse har konsekvenser for arbejde, har fortalt arbejdsgi-
ver om hgrenedseettelse, har fortalt kolleger om herenedseettelse og bopaelsamt.
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Bilagstabel 4.10.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p& svarpersonernes
vurdering af deres kolleger

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 1,149 0,0010
Alder* 0,985 0,0188
Har fortalt kolleger om hgrenedseettelse 1,592 0,0066
Hgrenedseettelse har konsekvenser for arbejde 1,414 0,0092
Fysisk udmattet efter arbejde 0,690 0,0225
Psykisk udmattet efter arbejde 0,598 0,0006

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: kgn, uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedseettelsens indtraeden, hyppighed af brug af hgreappa-
rat, tinnitus, Méniéres sygdom, anseettelsesforhold: privat/offentlig, handicappolitik p& arbejdsplads, har fortalt arbejdsgiver om hgre-
nedseettelse, supplerende tekniske hjaelpemidler og bopaelsamt.

Bilagstabel 4.11.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p&, om svarperso-
nerne er udsat for nogen former for ubehagelige drillerier pd arbejdspladsen.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 1,196 0,0002
Kgn 0,586 0,0006
Har fortalt kolleger om hgrenedseettelse 0,577 0,0238
Hgrenedseettelse har konsekvenser for arbejde 1,850 <0,0001
Vurdering af kolleger* 1,627 <0,0001
Psykisk udmattet efter arbejde 0,454 <0,0001

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: alder, uddannelsesniveau, tidspunkt for herenedseettelsens indtreeden, hyppighed af brug af hereap-
parat, tinnitus, Méniéres sygdom, ansettelsesforhold: privat/offentlig, handicappolitik p& arbejdsplads, har fortalt arbejdsgiver om
hgrenedseettelse, fysisk udmattet efter arbejde, supplerende tekniske hjeelpemidler og bopaelsamt.
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Bilagstabel 4.12.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa, hvor ofte svarper-
sonerne sidder sammen med deres kolleger i forbindelse med pauser pa arbejdspladsen.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Tinnitus 0,643 0,0057
Anseettelsesforhold: privat/offentlig 1,816 0,0004
Hgrenedseettelse har konsekvenser for arbejde 1,533 0,0115
Evne til at folge kollegernes samtale* 1,418 0,0009
Psykisk udmattet efter arbejde 0,447 <0,0001

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfart med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: kgn, alder, uddannelsesniveau, funktionelle hareegenskaber, tidspunkt for hgrenedszettelsens indtree-
den, hyppighed af brug af hgreapparat, Méniéres sygdom, handicappolitik pa arbejdsplads, har fortalt arbejdsgiver om hgrenedsaet-
telse, har fortalt kolleger om harenedseettelse, fysisk udmattet efter arbejde, supplerende tekniske hjeelpemidler og bopaelsamt.

Bilagstabel 4.13.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa, hvor ofte svarper-
sonerne deltager i sociale aktiviteter efter arbejdstid med deres kolleger.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Kan 0,497 0,0053
Har fortalt kolleger om hgrenedseettelse 2,096 0,0197
Tinnitus 1,848 0,0155
Sidder med kolleger i pauser* 0,728 0,0018

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: alder, uddannelsesniveau, funktionelle hgreegenskaber, tidspunkt for hgrenedseettelsens indtraeden,

hyppighed af brug af hereapparat, Méniéres sygdom, anseettelsesforhold: privat/offentlig, handicappolitik p& arbejdsplads, hgrened-
saettelse har konsekvenser for arbejde, har fortalt arbejdsgiver om hgrenedseaettelse, fysisk udmattet efter arbejde, psykisk udmattet
efter arbejde, supplerende tekniske hjeelpemidler og bopeelsamt.

Bilagstabel 4.14.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa, om hgrenedsaet-
telsen er arsag til, at svarpersonerne fgler sig ensomme pa arbejdspladsen.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 1,472 <0,0001
Har fortalt arbejdsgiver om hgrenedseettelse 1,814 0,0107
Harenedseettelse har konsekvenser for arbejde 2,186 0,0004
Evne til at folge kollegernes samtale* 1,823 0,0003

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: kgn, alder, uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedseettelsens indtreeden, hyppighed af brug af
hereapparat, tinnitus, Méniéres sygdom, anseettelsesforhold: privat/offentlig, handicappolitik p& arbejdsplads, har fortalt kolleger om
hgrenedseettelse, fysisk udmattet efter arbejde, psykisk udmattet efter arbejde, vurdering af kolleger, supplerende tekniske hjeelpe-
midler og bopalsamt.
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Bilagstabel 6.1.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa, om svarperso-
nerne er gift eller samlevende.

Forklaringsvariabel Odds ratio P
Uddannelsesniveau* 1,144 0,0148
Alder* 1,056 <0,0001

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Variablen uddannel-sesniveau er kodet efter uddannel-
seslaengde. Analysen er gennemfart med trinvis bagleens reduktion af modellen. Udtagne variable: kgn, funktionel hgrenedszettelse,
tidspunkt for hgrenedseettelsens indtreeden, hyppighed af brug af hgreapparat, tinnitus, Méniéres sygdom, trivsel i arbejdssituatio-
nen, herenedsaettelse har konsekvenser for arbejde, supplerende tekniske hjeelpemidler, psykisk udmattet efter arbejde, fysisk ud-
mattet efter arbejde, problemer med at tale med andre voksne og bopalsamt.

Bilagstabel 6.2.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p&, om svarperso-
nerne har bgrn.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Tidspunkt for hgrenedseettelsens indtreeden* 1,116 0,0014
Kgn 1,921 0,0002
Alder* 1,084 <0,0001

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Kontrolvariabel: funktionelle hareegenskaber.

Bilagstabel 6.3.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p&, om svarperso-
nerne som fglge af deres hgrenedseettelse oplever problemer med at kommunikere med deres bgrn.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hareegenskaber* 1,497 <0,0001
Hgrenedseettelsen har konsekvenser for arbejde 2,026 <0,0001
Psykisk udmattet efter arbejde 0,725 0,0252
Trivsel i arbejdssituationen* 0,804 0,0054

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: kgn, alder uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsaettelsens indtreeden, hyppighed af brug af
hgreapparat, tinnitus, Ménieres sygdom, supplerende tekniske hjeelpemidler, fysisk udmattet efter arbejde, og bopaelsamt.
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Bilagstabel 6.4.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p&, om svarperso-
nerne synes, at de har et velfungerende familieliv.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 0,802 0,0015
Tinnitus 1,850 0,0030
Fysisk udmattet efter arbejde 1,730 0,0485
Uden for arbejde eller uddannelse 0,472 0,0003
Problemer med at kommunikere med egne bgrn* 1,568 <0,0001

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfart med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: kgn, alder uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedseettelsens indtreeden, hyppighed af brug af
hgreapparat, Méniéres sygdom, trivsel i arbejdssituationen, supplerende tekniske hjeelpemidler, psykisk udmattet efter arbejde, pro-
blemer med at kommunikere med andre voksne og bopaelsamt.

Bilagstabel 6.5.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa, hvor ofte svarper-
sonerne besgger eller far besgg af venner eller familie.

Forklaringsvariabel Odds ratio P
Funktionelle hgreegenskaber* 0,865 0,0056
Psykisk udmattet efter arbejde 0,0157 0,0157

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: kgn, alder uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedseettelsens indtreeden, hyppighed af brug af
hgreapparat, tinnitus, Méniéres sygdom, supplerende tekniske hjeelpemidler, fysisk udmattet efter arbejde, samlivsforhold, placering i
forhold til arbejdsmarked/uddannelsessystem og bopaelsamt.

Bilagstabel 6.6.

Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p&, hvor ofte svarper-
sonerne som fglge af deres hgrenedsaettelse oplever problemer med at kommunikere med voksne
familiemedlemmer eller venner.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 1,609 <0,0001
Hyppighed af brug af hgreapparater* 1,149 0,0016
Fysisk udmattet efter arbejde 0,666 0,0084
Psykisk udmattet efter arbejde 0,630 0,0009

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: kgn, alder uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsaettelsens indtreeden, tinnitus, Méniéres syg-
dom, supplerende tekniske hjeelpemidler, samlivsforhold, placering i forhold til arbejdsmarked/uddannelsessystem og bopalsamt.
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Bilagstabel 6.7.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p&, hvor ofte svarper-
sonerne gar personer, de ikke har mgdt fer opmaerksomme pa deres hgrenedseettelse.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 1,399 <0,0001
Kgn 2,264 <0,0001
Hyppighed af brug af hgreapparat* 0,855 0,0038
Méniéres sygdom 0,384 0,0014
Problemer med at kommunikere med andre voksne* 0,798 0,0031

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis baglaens reduktion
af modellen. Udtagne variable: alder, uddannelsesniveau, tidspunkt for harenedsaettelsens indtreeden, tinnitus, supplerende tekniske
hjeelpemidler, samlivsforhold, fysisk udmattet efter arbejde, psykisk udmattet efter arbejde, placering i forhold til ar-bejdsmarked/ud-
dannelsessystem og bopeaelsamt.

Bilagstabel 6.8.
Resultater fra lineger regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p&, hvor ofte svarper-
sonerne deltager i forskellige fritids- og kulturaktiviteter.

Parameter

Forklaringsvariabel estimat P

Funktionelle hgreegenskaber* 0,728 <0,0001
Psykisk udmattet efter arbejde 1,350 0,0025
Uddannelsesniveau* - 1,263 <0,0001
Udenfor arbejde og uddannelse 2,343 <0,0001
Trivsel p& arbejdspladsen* - 0,611 0,0197
Supplerende tekniske hjaelpemidler - 1,787 0,0043

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: kgn, alder, tidspunkt for hgrenedseettelsens indtreeden, hyppighed af brug af hgreapparater, tinnitus,
Ménieres sygdom, samlivsforhold, fysisk udmattet efter arbejde, problemer med at kommunikere med andre voksne, indkomstniveau
og bopzaelsamt.
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Bilagstabel 7.1.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa, om svarperso-
nerne synes, at hgrenedseettelsen har pavirket deres gnsker for at fare det liv, de gnsker.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 1,150 0,0290
Hgrenedseettelsen har konsekvenser for arbejde 3,216 <0,0001
Psykisk udmattet efter arbejde 0,521 0,0014
Problemer med at kommunikere med egne bgrn* 0,679 0,0005
Problemer med at kommunikere med voksne* 0,569 <0,0001
Trivsel pa arbejdsplads* 0,789 0,0120
Vurdering af familieliv* 1,662 <0,0001
Bopeaelsamt 1,757 0,0013

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: kgn, alder, uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedseettelsens indtraeden, hyppighed af brug af
hgreapparat, tinnitus, Méniéres sygdom, supplerende tekniske hjeelpemidler, psykisk udmattet efter arbejde, placering i forhold til ar-
bejdsmarked/uddannelsessystem .

Bilagstabel 7.2.

Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p&, om svarperso-
nerne sammenlignet med normalthgrende synes, at de har de samme muligheder for at fgre det liv,
de gnsker.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 1,274 <0,0001
Psykisk udmattet efter arbejde 0,534 <0,0001
Problemer med at kommunikere med voksne* 0,547 <0,0001
Vurdering af familieliv* 2,202 <0,0001
Uddannelsesniveau* 0,857 0,0052
Hgrenedseettelsen har konsekvenser for arbejde 2,150 <0,0001

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Variablen uddannel-sesniveau er kodet efter uddannel-
sesleengde. Analysen er gennemfert med trinvis bagleens reduktion af modellen. Udtagne variable: kan, alder, tidspunkt for hgrened-
seettelsens indtraeden, hyppighed af brug af hereapparat, tinnitus, Méniéres sygdom, supplerende tekniske hjeelpemidler, fysisk ud-
mattet efter arbejde, placering i forhold til arbejdsmarked/uddannelsessystem, problemer med at kommunikere med egne barn, triv-
sel pa arbejdsplads og bopaelsamt.
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Bilagstabel 7.3.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p&, om svarperso-
nerne finder, at de er tilstreekkelig sammen med andre mennesker, som de kan tale med.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 0,793 0,0005
Psykisk udmattet efter arbejde 1,897 0,0085
Udenfor arbejde eller uddannelse 0,562 0,0044
Trivsel p& arbejdsplads* 1,524 <0,0001
Vurdering af familieliv* 0,425 <0,0001

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: kan, alder, uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsaettelsens indtraeden, hyppighed af brug af
hgreapparat, tinnitus, Ménieres sygdom, supplerende tekniske hjeelpemidler, fysisk udmattet efter arbejde, problemer med at kom-
munikere med egne bgrn, problemer med at kommunikere med andre voksne, hgrenedseettelse har konsekvenser for arbejde og bo-
peelsamt.

Bilagstabel 7.4.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa, hvor ofte svarper-
sonerne er alene, selvom de egentlig havde lyst til at veere sammen med andre.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 1,186 0,0019
Kgn 1,701 0,0006
Psykisk udmattet efter arbejde 0,456 <0,0001
Udenfor arbejde eller uddannelse 1,965 <0,0001
Problemer med at kommunikere med andre voksne* 0,787 0,0034
Vurdering af familieliv* 2,019 <0,0001

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: alder, uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedsaettelsens indtraeden, hyppighed af brug af hareap-
parat, tinnitus, Ménieres sygdom, supplerende tekniske hjaelpemidler, fysisk udmattet efter arbejde, problemer med at kommunikere
med egne bern, hgrenedseettelse har konsekvenser for arbejde, trivsel p& arbejdsplads og bopaelsamt.
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Bilagstabel 7.5.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse p&, om svarperso-
nerne synes, at dagligdagen er noget tom og indholdslgs.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Psykisk udmattet efter arbejde 0,445 0,0006
Problemer med at kommunikere med egne bgrn* 0,751 0,0057
Vurdering af familieliv* 2,374 <0,0001
Uddannelsesniveau* 0,710 <0,0001
Trivsel pa arbejdsplads* 0,717 0,0009
Tilstreekkeligt samveer med samtalepartnere 4,118 <0,0001

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Variablen uddannel-sesniveau er kodet efter uddannel-
sesleengde. Analysen er gennemfert med trinvis bagleens reduktion af modellen. Udtagne variable: kan, alder, funktionelle hgreegen-
skaber, tidspunkt for hgrenedseettelsens indtreeden, hyppighed af brug af hereapparat, tinnitus, Méniéres sygdom, supplerende tek-
niske hjeelpemidler, fysisk udmattet efter arbejde, problemer med at kommunikere med andre voksne, hgrenedseettelse har konse-
kvenser for arbejde, placering i forhold til arbejds-marked/uddannelsessystem og bopalsamt.

Bilagstabel 7.6.
Resultater fra logistisk regressionsanalyse af hvilke faktorer, der har indflydelse pa svarpersonernes
placering pa indeks over symptomer pa psykosociale problemer.

Forklaringsvariabel Odds ratio P

Funktionelle hgreegenskaber* 1,386 <0,0001
Psykisk udmattet efter arbejde 0,401 <0,0001
Udenfor arbejde eller uddannelse 1,754 0,0006
Vurdering af familieliv* 1,372 0,0025
Fysisk udmattelse efter arbejde 0,323 <0,0001
Tinnitus 0,519 <0,0001

Note: * angiver at forklaringsvariablen behandles som en kontinuert variabel. Analysen er gennemfgrt med trinvis bagleens reduktion
af modellen. Udtagne variable: kgn, alder, uddannelsesniveau, tidspunkt for hgrenedseettelsens indtraeden, hyppighed af brug af
hgreapparat, Méniéres sygdom, supplerende tekniske hjeelpemidler, problemer med at kommunikere med egne bgrn, problemer med
at kommunikere med andre voksne, hgrenedsaettelse har konsekvenser for arbejde, trivsel pa arbejdsplads, herenedsaettelsens kon-
sekvenser for gnsket livsfgrelse, tilstreekkelighed af samveer med samtalepartnere og bopaelsamt.
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