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Dgvblindeomradet pa CDH 50 ar @

50-ars jubileeet var i 2015. P4 CDH fejrede vi det med bl.a. fester for bade beboere og for
ansatte, en velbesggt jubileeumsreception og en udstilling med historisk materiale.

| anledning af jubileeet skrev gode folk pa CDH ogsa en reekke artikler om dgvblindeomra-
dets forskellige delomrader i et historisk perspektiv. Fokus i fortaellingerne er pa, hvordan
nutiden haenger sammen med fortiden, og den samlede artikelraekke kan ogsa ses som et
portreet af dgvblindeomradet pa CDH i dag. Artiklerne tager udgangspunkt i temaer som livs-
faser og overgange, undervisning, tveerfagligt samarbejde, konsulentfunktion, aktivitetstil-
bud, viden og kompetencer, CDH set udefra, fremtidsvisioner mv.

Jubileeumsartiklerne er lgbende blevet bragt i CDH’s personaleblad, Luppen & Tegn'Stiften,
og nu er de samlet i dette haefte.

God leeselyst.
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Fra det generelle til det personlige

Voksenkonsulenterne har som resten af dgvblindeomradet veeret igen-
nem en markant udvikling de sidste 25 ar. VISO har spillet en betydelig
rolle i eendringerne.

Af Jens Peder Mgller Hermansen, socialpaedagogisk konsulent, Behandlings- og vejled-
ningsafdelingen, Konsulentfunktionen, voksenomradet

For 25-26 ar siden var Konsulentfunktionen
(dengang Specialradgivningen) en del af det da-
veerende Dgvblindecentret. Der var én konsu-
lent til at deekke hele landet, ndr kommunerne
havde brug for davblindfaglig assistance. Der
var ingen udtrykkelig plan for, hvordan vejled-
ningen skulle struktureres mv. Det hele foregik
noget ad hoc ved at kommunerne henvendte sig
direkte til Dgvblindecentret, nar de havde brug
for vores ekspertise.

Sidst i 1990’erne og frem til 2002 var der den af-
tale mellem Dgvblindecentret og amterne, at
hvert amt havde ret til 10 besgg om aret. Uanset
antal af mennesker med dgvblindhed i amtet.
Denne aftale var frivillig, og Konsulentfunktionen
havde 1% konsulent til at klare arbejdet.

For at kunne malrette radgivningen og vejlednin-
gen efter det faktiske behov ude i amterne, be-
sluttede man sig for at afdeekke, hvor mange
mennesker med dgvblindhed der egentligt bo-
ede i hvert amt. Derfor karte der et kortleeg-
ningspilotprojekt i Aarhus Amt i 2002. Det projekt ledte til en landsdeekkende kortlaegning,
som var faerdig i 2003/2004. Kortlaegningen fandt frem til ca. 60 "nye” voksne med devblind-
hed, som vi ikke kendte til i forvejen. Konsulentfunktionen havde stadig 1v stilling at ser-
vicere alle disse mennesker.

| forleengelse af kortleegningen kom en ny forhandling mellem Dgvblindecentret og amterne,
som farte til, at amterne skulle betale til konsulentfunktionsordningen i forhold til deres be-
folkningsstarrelse. Og vi udvidede til 2% konsulenter til at udfgre det landsdsekkende ar-
bejde.

| 2007 kom en grundlaeggende aendring: VISO overtog ansvaret for alle voksensagerne. Nu
skulle alle henvendelser vedrgrende radgivning og vejledning ga via VISO, som sa rekvire-
rede ydelserne hos os. Antallet af besgg i amterne gik fra at veere netop antalsbestemt til at
veere individuelt efter behov — selvfglgelig baseret pa en faglig vurdering.
Konsulentfunktionen for voksne blev med andre ord VISO-leverandgrer, og i samme hug gik
vi fra 2% til farst 4, senere de 5 konsulenter, som vi er i dag.
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Beboeren meget mere i fokus @
Man kan sige, at i forhold til Konsulentfunktionen for voksne med dgvblindhed, sa er der et
far og et efter, efter at VISO overtog ansvaret. Fokus skiftede. Tidligere var det groft sagt vi
konsulenter, som kom med ekspertisen ud til typisk boenhederne, hvor det isser var medar-
bejdernes og institutionens behov, vi sggte at opfylde. Hvordan skulle medarbejderne gagre
og forholde sig over for den davblinde? Forstaelsen for davblindhed generelt var det, vi fo-
kuserede pa i vores assistance dengang.

Med VISO kom fokusskiftet til beboeren. Det blev i alt overvejende grad hans eller hendes
personlige behov, som kom til at definere vores radgivning og vejledning, og sadan er det
ogsa i dag. Fokus blev desuden flyttet fra info om davblindhed generelt til mere differentieret
og individualiseret radgivning og vejledning om kompensering for det dobbelte sansetab.
Indsatsen blev ogséa koordineret i tvaerfaglige samarbejder med f.eks. fysio- og ergoterapeu-
ter og audiologisk personale. Og flere aktarer blev inddraget: Ud over beboeren og persona-
let pa bostedet, blev paragrende, veerger, sagsbehandlere i kommuner mv. i hgjere grad mal-
grupper for vores assistance.

Ogsa funktioner uden for davblindeomradet

Foruden ovennaevnte fokusskifte og et nyt fokus pa livslang radgivning i stedet for farhen
primeert korte, afsluttede forlgb kom ogsa en starre synlighed med VISO. Dgvblindfgdtomra-
det og vi som konsulentfunktion er saledes blevet mere markante pa det sociale omrade.
Man kan sige, at vi med VISO har faet et saerligt kvalitetsstempel over for kommunerne, og
vi nyder generel anerkendelse, ogsa uden for vores eget omrade. Eksempelvis er vi med i
mange faglige diskussioner, deltager aktivt i flere tveerfaglige arbejdsgrupper, ligesom vi
samarbejder med andre VISO-leverandgrer om feelles udredninger i forhold til andre diagno-
ser end dgvblindhed. Eksempelvis radgiver og vejleder vi om kommunikation og kompense-
ring for sansetab i VISO-sager, som handler om mennesker med senhjerneskader, udadrea-
gerende adfaerd, progredierende sygdom mv.
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Det tveerfaglige samarbejde ©

— et baerende element i den paedagogiske og behandlingsmaessige ind-
sats over for dgvblinde.

Af Bente Saabye, socialpaedagogisk konsulent, Hanne Larsen, mobilityinstruktar, Inger Si-
monsen, socialpsedagogisk konsulent, Jette Lindstrem, ergoterapeut, og Ole Andersen, af-
delingsleder, Behandlings- og vejledningsafdelingen

Hvad skal der egentlig til for at skabe en brand? Det er et spgrgsmal, der maske kan virke
ret sa langt fra konteksten for et jubila&eumsskift om davblindhed. Ikke desto mindre kan sva-
ret i al forfaeengelighed vaere med til at anskueliggere betydningen af den tveerfaglige indsats
over for personer med dgvblindhed. De fleste er sikkert bekendt med den séakaldte "brand-
trekant:” For at der skal kunne opsta en brand, skal der veere noget braendbart materiale, til-
straekkelig varme og ilt. Er trekanten hel, opstar der brand. Fjernes en af delene, slukkes
branden. Simpelt!

Helt sa enkelt er det naeppe, nar vi taler om tveerfaglighed og davblindhed, men princippet er
grundleeggende det samme. Tvaerfaglighed kraever flere elementer (fagligheder) for at
"breende,” og for at indsatsen over for den dgvblinde borger kan kvalificeres sa optimalt som
muligt. Hvis dele af tveerfagligheden forsvinder eller sveekkes, vil det pavirke kvaliteten af
indsatsen.

Tradition for tveerfagligt samarbejde

Vi vil afholde os fra at ngrde i, hvordan "det tveerfaglige” skal defineres, men blot beskrive
det som det samarbejde, to eller flere fagpersoner med forskellig faglig baggrund yder i be-
streebelserne pa at na et feelles mal. Grundlaget for det tveerfaglige arbejde med dgvblinde
er en faelles ramme for viden og et feelles mal at arbejde hen imod. Forudsaetningerne for
tvaerfaglighed er abenhed, gensidig respekt og fleksibilitet — og det tager ofte tid at fa det
tveerfaglige samarbejde til at fungere optimalt.

| CDH-regi foregar det tveerfaglige pa mange forskellige planer, og det indgar i en stor del af
centrets ydelser over for brugerne, savel de interne pa CDH som de eksterne, der er tilknyt-
tet konsulentomradet, Materialecentret m.fl. Tveerfagligheden udspiller sig bade formelt og
uformelt: Teet pa brugerne, i netveerkene omkring dem, i udredningsforlgb, undervisning, be-
handling, det psedagogiske arbejde m.m. samt med inddragelse af de mange understat-
tende funktioner pa CDH samt i samarbejdet med foraeldre og paragrende. "Det tveerfaglige”
har desuden en central betydning i opsamlingen og udviklingen af viden samt formidlingen
heraf i kurser og uddannelser, nationalt og internationalt.

Der er tradition for det tveerfaglige samarbejde pa CDH og en grundleeggende forventning til
alt personale om at indgé i det. Pa nogle omrader fungerer det tveerfaglige seerligt intensivt
og treeder tydeligt frem, mens det p& andre omrader er knap s& markant. Det er bade en le-
delsesmeaessigt og personalemaessig opgave at sikre, at den tveerfaglige indsats er i spil i de
mange sammenhaenge, hvor det giver mening.

Ngdvendigheden af et teet samarbejde og tveerfaglighed har veeret en naturlig konsekvens af
maden at teenke intervention pa. Jo starre sammenhzeng, des mere udvikling og trivsel.
Teammagder, netveerksmgder og feelles videoanalyse er, sammen med det direkte og teette
arbejde i forhold til den enkelte bruger, blevet veesentlige samlingspunkter for det tveerfag-
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lige samarbejde og som grundlag for forstaelsen af den enkelte dgvblindes ressourcer, po- @
tentialer og forudsaetninger. Desuden danner "det tvaerfaglige” grundlag for en faelles malret-

tet intervention ud fra gensidig respekt for de forskellige faglige begrundelser, der indgar i

indsatsen.

Mange slags a&endringer gennem tiderne

Forstaelsen for og ngdvendigheden af "det tvaerfaglige” har udviklet sig igennem arene i takt
med udviklingen pa hele dgvblindeomradet. Bl.a. har menneskesynet og synet pa leering
aendret sig igennem tiden. Den dgvblindes egne ressourcer og egne initiativer teenkes nu i
hgjere grad ind i indsatsen, der over tid desuden er blevet mere helhedsorienteret. Tidligere
var skolen og undervisningen det centrale omdrejningspunkt i institutionen. Det var det, som
var tilbuddet til den dgvblinde, mens betydningen af sammenhaengen i beboernes liv og de
sociale, emotionelle og personlige aspekter farst senere har faet en starre placering, bl.a.
som grundlag for udviklingen af de kommunikative og sociale relationer samt for trivsel, lae-
ring og generelle udvikling.

Malgruppen har eendret sig igennem arene. | de tidlige ar var der en dominans i forhold til
bern med Rubella (rade hunde), hvor sammensaetningen i dag er anderledes. | starten af
institutionens historie bestod davblindegruppen af barn. Nu ca. 50 ar senere, er bgrnene
blevet voksne, og starstedelen af dgvblindegruppen pa CDH er unge og voksne, ja enkelte
beboere nzermer sig pensionsalder. Der er desuden kommet nye tilstadende malgrupper til.

Kompleksiteten har altid veeret stor i forhold til malgruppen, og den enkelte dgvblindes forud-
saetninger og udfordringer. Indsatsen har derfor i hovedsagen altid skullet modificeres og til-
passes individuelt og desuden veeret meget baret af omgivelsernes/naerpersonernes statte
og evne til at leese, tolke og forsta den davblindes szerlige udtryk og behov.

Kompleksiteten i forhold til malgruppen og behovene synes ikke at veere blevet mindre, sna-
rere tveertimod. Der er kommet nye behandlingsformer til, eksempelvis Cochlear Implant, og
de teknologiske muligheder udvikler sig lgbende, hvilket stiller krav om, at vi fortlgbende hol-
der os opdateret med den nyeste viden og forskning og implementerer den der, hvor det
bringer mening. | takt med, at mange af centrets beboere er blevet eeldre, er der opstaet
"nye” opgaver og udfordringer i forhold til aldring, omsorg og pleje. Viden om dgvblindhed og
arbejdet med dgvblinde er gget vaesentligt igennem de seneste 25 ar, og forstaelse for og
integration af faglige metoder i indsatsen har gget kvaliteten i den faglige praksis.

Den degvblindes sociale relationer og kontakt har udviklet sig i klasselokalet, skolegruppen, i
bofaellesskabet og i aktivitets- og samveerstilbuddet. En stor del af behandlings- og vejled-
ningsafdelingens tilbud og metoder bliver overfart til praksis i hverdagen. Hermed kan gensi-
dig udveksling af viden give plads til individuelle hensyn pa flere fronter og tage hgjde for
seerlige behov for den dgvblinde.

Den dgvblinde borger i centrum

Fra den oprindelige tilgang til det dgvblinde menneske ved institutionens begyndelse har ud-
viklingen af ny viden, samfundsstrukturen, de politiske rammer og veerdisaetningen rullet af
sted og medfegrt forandringer. Abenhed og nysgerrighed har tilfgrt os erfaring.

| dag har vi skiftet den "docerende” vidensformidling ud med en sggen efter, hvad der moti-
verer den degvblinde borger. En integreret indsats pa den dgvblinde borgers preemisser ab-
ner dgren pa klem til den nzeste udviklingszone. Det kan vaere, at vi skal forstd, at et spon-
tant behov kan veere en timeout for at kunne genopbygge en parathed, at give plads til en til
flere gentagelser, at give tid til bearbejdning af indtryk, at en hgreprgve skal flyttes til en an-
den dag, at en keerlig rusketur lige er den vitaminindsprgjtning, der er sjov og vaekker perso-
nen, der ser og harer darligt, eller slet ikke ser og hgrer. Den dgvblinde borger i centrum far
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dermed ny betydning. Det er ogsa os, der skal leere af dem. @

Udviklingen sker hele tiden

Personer med dgvblindhed udger en marginal lille og uhomogen gruppe, hvor graden og
kompleksiteten af udfordringer hos den enkelte dgvblinde er hgj. Det stiller store krav til os
alle p& CDH at fastholde og videreudvikle omradet. En af udfordringerne i fremadrettet per-
spektiv er fortsat at sikre, at den nyeste viden inddrages og anvendes i indsatsen over for
brugerne. Der er over en arreekke opsamlet en stor og veerdifuld viden pa CDH om dgv-
blinde, tilgange og metoder m.m., som der skal veernes om og bygges videre pa. Udviklin-
gen omkring os gar steerkt, og det er vigtigt at have for gje for, hvad der vidensmaessigt po-
tentielt vil kunne bidrage til udvikling af omradet, og at have fokus pa de indsatser, der vir-
ker. | denne proces har det tveerfaglige samarbejde en central betydning.

\! e
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Alle har ret til udvikling

Om videns- og kompetenceudvikling fer og nu.

Af Helle Buelund Selling, konsulent, Viden og kompetenceudvikling

"At vaere en god kommunikationspartner for personer med medfadt devblindhed kraever
mere end et stort hjerte og sensitivitet. Det kraever i hgj grad tilegnelse af teori og viden om
kommunikation med davblindfadte.” Inger Radbroe (2007)

| Danmark har vi en lang tradition for, at personale, der arbejder med personer med medfadt
davblindhed, bliver seerligt uddannet inden for dgvblindspecialet. Da jeg i min research til
denne artikel laeste mig igennem tidligere tiders laeseplaner og artikler om efteruddannelses-
forlgb pa henholdsvis Aalborgskolen og Dgvblindecentret - nu CDH - star det tydeligt frem,
at iseer tre forhold gar sig geeldende.

1. At arbejdet i dgvblindfeltet har veeret baret af en pionerand, hvor tveerfagligt samar-
bejde og samarbejde pa tveers af de nordiske lande har veeret de beerende elemen-
ter.
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2. Atviden om dgvblindhed og kompleksiteten i det dobbelte sansetab er utrolig vigtig @
for at kunne tilrettelsegge indsatser, der skaber udvikling og en oplevelse af mening
og sammenheeng for den enkelte.

3. At synergieffekterne mellem praksis og teori er afggrende for, at viden om dgvblind-
hed er i kontinuerlig udvikling, at intet er stationaert, at der ingen facitliste findes, og
at vi til stadighed bliver udfordret i det, vi lige troede, vi viste.

| tiden omkring vores 50-ars jubileeum kan det vaere neerliggende at spgrge, om pioneranden
stadig lever. Man kan jo godt haevde, at efter mere end 50 ar er fagfeltet blevet en moden
stagrrelse. Igennem tiden er der gjort mange erfaringer, rutiner er opstaet og vedligeholdt —
og maske ogsa uvaner. Alt i alt betyder det, at der nok ikke er tale om pionerand leengere,
men maske naermere en solid fundering og tilgang til devblindespecialet. Ikke desto mindre
lever engagementet og keerligheden til mennesker med medfedt devblindhed stadig i CDH’s
personale og i hele tilgangen pa CDH, uanset hvad man kalder det.

Det nordiske samarbejde vigtigt

Det tveerfaglige samarbejde bade pa tvaers af fagspecialer og pa tveers af de nordiske lande
har i hgj grad veeret katalysator for at udvikle viden om kompleksiteten i det dobbelte sanse-
tab. Pga. andringen i populationen af dgvblindfgdte gennem tiden har vi skullet tilegne os
mere og mere viden om de mange forskellige arsager til davblindhed, og i dag er regnestyk-
ket 1+1=3 mere komplekst end som sa. Det kunne lige sa godt veere 1+1=17. Det star tyde-
ligt frem, at det nordiske samarbejde fortsat er utroligt vigtigt, bade for at kunne fastholde en
hgj standart i de enkelte servicetilbud til dgvblinde qua et veluddannet og reflekterende per-
sonale, men i lige sa hgj grad er det nordiske samarbejde og dermed videndeling vigtigt for
det enkelte land, da ingen af de nordiske lande har stor nok population af mennesker med
devblindhed ej heller eksperter nok til at kunne drive forskning og eller vidensudvikling
alene. Det nordiske samarbejde har resulteret i en feelles nordisk tilgang, som er kendt ude i
Europa, en tilgang, som mange lande har som rollemodel, fordi vi i den nordiske tilgang
streeber efter at mgde mennesker med dgvblindhed, som de er.

”Det” kan laeres

En sensitiv medmenneskelig tilgang, vilje, engagement og hgj grad af indlevelsesevne har
stor, stor betydning i mgdet mellem den professionelle naerperson og den enkelte med med-
fadt dgvblindhed. Denne helt seerlige evne, som nogle fagpersoner besidder helt naturligt, er
ofte blevet omtalt som, at de har "Det”. "Det” er noget helt udefinerbart, enestaende og szer-
ligt, som man ikke skulle tro kunne leeres, men gennem min tid som kursuskonsulent pa
dgvblindfeltet, ma jeg indremme, at jeg har oplevet og set, at noget som minder veeldig me-
get om "Det” kan leeres. Ofte ser vi pa uddannelserne, at vejledning og arbejdet med syste-
matisk videoanalyse seetter refleksion i gang hos den enkelte kursusdeltager omkring egen
professionalisme og engagement i relationen til den dgvblinde kommunikationspartner. Re-
fleksion, som skaber nye handlemuligheder, som igen skaber en mere robust relation mel-
lem den professionelle neerperson og den dgvblinde kommunikationspartner.

Kontinuerlig kompetenceudvikling uundgaelig

| 25 ars jubileeumsskriftet for Aalborgskolens Davblindeafdeling har Birthe Laustrup og Inger
Radbroe skrevet udfgrligt om alle de discipliner, personalet skulle kunne, for at man kan til-
retteleegge udviklingsforlgb for barn, unge og voksne med medfadt dgvblindhed. Listen er
lang og geelder i og for sig endnu — omend formen for undervisningsforlgbet har aendret sig
gennem tiden. Helt grundleeggende handler al personaleuddannelse om at fa viden om og
gennem refleksion, kompetencer og handlemuligheder til at mgde og se den enkelte der,
hvor han er. Det vaere sig bade i forhold til det dobbelte sansetab, kognitivt, psykologisk og
kommunikativt/sprogligt, sdledes at mennesker med davblindhed ikke bliver undervurderet i
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deres potentialer og kompetencer, men bliver mgdt lige der, hvor udvikling samskabes i rela- @
tionen. P& CDH arbejder vi med kontinuerlig kompetenceudvikling og alle medarbejdere er

igennem forlgb lige fra introkurser for nyansatte og studerende over Basisuddannelsen og

National GrundUddannelse til specialisering pa PD og master niveau.

Samspil mellem praksis og teori giver vidensudvikling

Viden opstar og udvikler sig, nar det gar op for mennesker, at vi faktisk ikke ved noget, eller
ikke ved nok om et bestemt feenomen. Kendetegnet for dgvblindespecialet gennem tiden er,
at vidensudvikling er sket i et gensidigt samspil mellem praksisfeltet og generelle teorier om,
hvad der skal til, for at mennesker udvikler sig. Helt tilbage i 1970 erne oplevede personalet,
at det, som de havde leert om dgvblindhed i USA,ikke gjaldt for bgrnene med Rubella-syn-
drom, som de fik i haenderne, og derfor matte nye veje findes. Al den viden, vii dag har om
devblindhed, tager sit afseet i, at den virkelighed, som eleverne med medfgdt dgvblindhed
og leererne oplevede, gav andre udfordringer og kaldte pa noget andet end det, man kendte
til. Oplevelserne fra praksis betad, at man var ngdt til at undersgge, hvilke handlemuligheder
man sa havde. Erfaringer blev samlet, samarbejde pa tveers af de nordiske lande og med
Rafael Skolen i Holland (nu Kentalis) betgd, at man kunne begynde at se mgnstre for indsat-
ser, der virkede i forhold til skabe udvikling sammen med bgrnene. Med granskning af den
generelle teori om typisk udvikling, fik man gje pa, at bgrn med medfadt dgvblindhed udvik-
ler sig ngjagtigt som andre bgrn, det tager blot laengere tid og kan se noget anderledes ud
gua de udfordringer, det dobbelte sansetab tilfarer relationen mellem barnet og naerperso-
nen.

| den seneste bog fra Inger Rgdbroe og Anne Nafstad bliver et begreb som "lav laesbarhed”
introduceret og sammen med projekter fra Norge om taktil sproglighed og forskning fra Ka-
benhavns Universitet under ledelse af Jesper Dammeyer begynder praksisfeltet nu at fa gaj-
nene op for, at mennesker med dagvblindhed ikke har problemer med at kommunikere, men
at det er os som deres naermeste kommunikationspartnere, som er udfordret i at skulle af-
laese det sprog, der udgar fra kroppen. Projekterne i Norge og forskningen er opstaet, fordi
folk fra praksis undrede sig over, at mange mennesker med medfadt dgvblindhed kun udvik-
lede f& konventionelle tegn og det til trods for, at de indgar i relationer, hvor taktile tegn er
del af kommunikationen.

Effektmaling og dokumentation

Et af de sidste skud pa stammen i forhold til vidensudviklingen pa dgvblindefeltet er, at vi
skal til at effektmale vores indsatser og dokumentere, at de virker. Det er i sig selv en udfor-
dring, for vi har ikke tradition for den kvantitative maling af effekt. | stedet har vi altid udfor-
dret gaengs forskning med udgangspunkt i den meget heterogene befolkning af mennesker
med dgvblindhed og spurgt: "Hvis der findes blot ét enkelt menneske, som ikke passer ind i
geeldende formel, sa er den geeldende formel vel ikke gyldig og sand for alle?” 1kke desto
mindre taenker jeg, at vi har sd megen viden om dgvblindhed tilgeengeligt p4 CDH, og at fa
den beskrevet og dokumenteret er udfordrende, ja, men dog alligevel til at ga til.
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Relationer, partnerkompetencer ©

og det unikke barn kom i fokus

Fokus i Konsulentfunktionen for bgrn med devblindheds arbejde er flyt-
tet fra iseer "masseproducerede” treeningsprogrammer til det enkelte
barns personlige forudsaetninger og rammer.

Af Bente Saabye og Inge Mogensen, paedagogiske konsulenter, Konsulentfunktionen for
barn med dgvblindhed

Den tidligere leder af vejledningsafdelingen (nu konsulentfunktionen) startede vejledning til
barn med medfadt devblindhed ved at tage hjem til nogle foraeldre og give lidt rad og vejled-
ning. Efterhanden blev der ansat nogle konsulenter.

Vejledningsafdelingen bestod ud over afdelingslederen af fem konsulenter, der deekkede
barneomradet for bgrn med medfadt dgvblindhed. Vejledning til bern med erhvervet dav-
blindhed kom farst til senere. Der blev gjort et stykke arbejde for at opspore barn pa deve-
skolerne med USHER syndrom eller andre progredierende gjensygdomme, sa vejledningen
kunne startes i bgrne- og ungdomsarene.

Udviklingsprofilen eendrede vinklen

| forbindelse med flere ars arbejde fra sidst i 80’erne og ar frem med at udvikle den nordiske
udviklingsprofil for bern med medfadt dgvblindhed, samt en eendret population og en masse
ny viden fra spaedbgrnsforskningen eendredes ogsa arbejdet med bgrn med medfadt dav-
blindhed. Udviklingsprofilen blev i hgj grad skabt i et teet samarbejde mellem fagfolk og med
ledelse af Inger Rgdbroe, der var leder af skoleafdelingen pa Aalborgskolen, og Anne Naf-
stad, der var psykolog pa Skadalen, skolen for barn med davblindhed i Oslo. Fagfolkene var
davblindekonsulenter, laerere, ergo-og fysioterapeuter, bgrnelaeger, gjenlaeger, grelseger og
psykologer fra Norden.
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Formalet var dels at anvende den nye viden fra spaedbgrnsforskning i arbejdet med dav- @
blinde, men ogsa i hgj grad at optimere interventionen ved at afdeekke det enkelte barns ud-

vikling og kompetencer og finde naermeste udviklingszone (ZNU) samt barnets potentialer.

Alt sammen med udgangspunkt i det szerlige ved dgvblindheden, der gar, at den naturlige

udvikling ikke blot sker af sig selv.

Udviklingsprofilen blev et redskab, vi som konsulenter samt andre fagfolk p& omradet, tog til
os. Vi brugte og bruger stadig holdepunkter fra udviklingsprofilen. Det ses i den made, rap-
porter skrives pa med udgangspunkt i sansetabene og beskrivelse af samspil og kommuni-
kation.

Relationer kom i fokus

Udviklingsprofilen betgd en aendring af tidligere metoder, fordi den i hgj grad tog udgangs-
punkt i, at al udvikling sker i relationen mellem barn og partner. | stedet for treeningspro-
grammer blev der arbejdet pa at skabe og udvikle samspil og relation. Idéerne bag udvik-
lingsprofilen er i gvrigt blevet opdateret med nyere forsknings- og vidensomrader i bogen
Kommunikative relationer. Spaedbgrnsforskningen gav indblik i den tidlige kommunikative
udvikling, som ogsa eendrede dgvblindearbejdet fra sprogtraening til at se pa udvikling af for-
udseetninger for kommunikativ udvikling: Kontakt, turtagning og faelles opmaerksomhed var
og er vigtige nye temaer i arbejdet, ogsa i vejledningsarbejdet.

Partnerens kompetencer er afggrende

Hermed og herefter fulgte fokus pa partnerens kompetencer, dialogmgnstre, og langt starre
opmaerksomhed pa, hvad barnet var optaget af og interesseret i.

Fra at lave traeningsprogrammer og fokusere pa de nedsatte sanser, synet og harelsen, er
der kommet meget mere opmaerksomhed pa at anvende de kropslige sanser.

Vi vejleder i og beskeeftiger os nu langt mere med at teenke i taktil kommunikation pa alle
mader og i alle situationer. At anvende haptiske elementer og naturligvis at bruge det syn og
den harelse, der evt. er til stede sa godt som muligt, og hgjne barnets mulighed for at bruge
de to vigtige fijernsanser, sa godt det lader sig gare, f.eks ved at kompensere for nedszettel-
sen med nedsat tempo, afstand, gentagelser og statte fra den taktile sans.

Selve vejledningsarbejdet bygger mere pa partnerens kompetencer og den enkelte brugers
sansebrug, interesser og kompetencer. Det drejer sig i hgj grad om at skabe forstaelse for,
hvordan davblindheden pavirker den enkelte, og at bidrage til, at der skabes muligheder for
udvikling. Der arbejdes i netveerksgrupper mellem pargrende og paedagogisk personale,
som sammen med konsulenten analyserer video, foreslar afpravende tiltag, og evaluerer
herpa. Videoanalyse er en vaesentlig metode i vejledningsarbejdet.

Vejledningen er mere procesorienteret, og konsulentens erfaringer og viden deles i net-
veerksarbejdet og i vejledningen, nar det passer ind i det behov, partnerne og bagrnene har.

| lgbet af de seneste 15-17 ar er konsulenternes opgaver blevet mere varieret, vi underviser
pa kurser og holder oplaeg pa konferencer, vi netveerker med andre lande og faggrupper, og
deltager i vidensopsamling, skriver artikler, og bidrager til forskning i langt starre omfang.

Andringer i populationen — og ny teknologi

Populationen har eendret sig over arene. | starten var langt de fleste bgrn med nedsat syn
og hgrelse som fglge af Rubella (rade hunde). | dag er den stgrste gruppe bgrn med
CHARGE syndrom, men ogsa rigtig mange andre diagnoser er at finde i konsulentfunktio-
nens bgrnegruppe i dag.

| lgbet af de seneste 15-17 ar har ogsa barn med medfadt davblindhed faet hjeelp til hareta-

bet med et Cochlear Implant (ClI). Men det har veeret ngdvendigt her at fokusere pa andre
mader at fa lyd til at give mening, bl.a. med inddragelse af den taktile sans, og det at have
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andre succeskriterier for Cl, nar det geelder bgrn med dgvblindhed. Man ma i langt hgjere
grad se pa den helt tidlige udvikling af opfattelse af lyd, pa sociale og fglelsesmaessige om-
rader samt veerdifuld information fra og erfaring med den naere omverden, som vigtige omra-
der, som man med bade nedsat syn og hgrelse kan fa adgang til med et Cl. Vi oplever ogs4,
at det tager meget leengere tid at udvikle hgrelse fra Cl, nar ogsa synet er nedsat eller ikke
til stede. | arbejdet med at f& Cl til barn med davblindhed har det nordiske samarbejde veeret
meget vigtigt.

Samarbejde mellem lande vigtigt

Det nordiske, europaeiske og internationale samarbejde har pa alle omrader inden for dgv-
blindearbejdet - og for konsulenterne - vaeret meget vigtigt. De mange kurser, seminarer,
konsulentsamlinger og netvaerksgrupper i Nordisk regi gennem NVC’s arbejde har virkelig
veeret med til at hgjne det faglige omrade.

Ogsa pa europaeisk plan har samarbejde, kurser og konferencer hgjnet konsulenters og an-
dre fagfolks faglige niveau, og skabt viden, forskning, undren, teorier, arbejdsmetoder og en
masse faglige netveerk. Konsulenterne har deltaget i den europaeiske kommunikationsgrup-
pes konferencer, hvor forskere fra beslaegtede omrader har delt deres viden, og forsggt om-
seette til dgvblindeomradet. Det europaeiske samarbejde farte til oprettelsen af en masterud-
dannelse om dgvblindhed pa universitetet i Groningen. Konsulenterne har ogsa deltaget i
udarbejdelse af de fire kommunikationsbgger og leveret videoklip hertil fra deres praksis.
Handicappolitisk er der ogsa sket eendringer, der har veeret med til at udvikle omradet, ve;j-
ledningsarbejdet og forholdene for den enkelte, og for familier med medfgdt dgvblindhed.
Ikke mindst FN’s Handicapkonvention og anerkendelsen af dgvblindhed pa europeeisk plan.

Viden(sudvikling) er vejen frem

Konsulentarbejdet har sendret sig med nedleeggelse af amterne, kommunesammenlaagnin-
ger og oprettelse af VISO, som konsulentarbejdet nu hgrer under. Andre grupper og perso-
ner skal "kleedes pa” til at forsta dgvblindheden, som et lille, specifikt, og sarbart omrade.
Den enkelte familie, og den enkelte person med dgvblindhed er afhaengig af, at omgivel-
serne - savel naere partnere, som ledere, kommuner og andre myndigheder - forstar og an-
erkender det helt specifikke ved at begge fjernsanser syn og hgrelse er nedsat, og at det
kreever seerlig tilrettelseggelse og viden at skabe udvikling for denne lille gruppe.

En af udfordringerne for konsulentarbejdet er at na ud til de bgrn og voksne, der er i Dan-
mark med dgvblindhed. At fa kontakt og tilbudt vejledning og at fa identificeret og udredt
sansetabene. Fra 1999 og nogle ar fem blev der pa landsplan i samarbejde med Videnscen-
tret for medfgdt dgvblindhed lavet en populationsundersggelse for at opspore flere personer
med dgvblindhed. Det gav kontakt til flere og en gget opmaerksomhed i amter og kommuner
hos de fagfolk, der pa det tidspunkt var ngglepersoner. Vi ma fortsat arbejde med opsporing,
information og videndeling pa alle niveauer. Et af problemerne med at fa skabt viden om
selve populationen er ordet dgvblindhed, der signalerer dgvhed og blindhed. Ordet rummer
ikke det faktum, at der findes forskellige grader af syns-og hgrenedseettelse inden for popu-
lationen.

Habet for fremtiden er at vores tilbud bliver kendt i hele landet, og at alle barn og voksne
med medfadt dgvblindhed far tilbudt konsulentbistand. At vi far opsamlet og udviklet mere
viden pa omradet og fortsat er i udvikling i forhold til vejledningsarbejdet og bliver inspireret
og pavirket af omverdenen paedagogisk, psykologisk og handicappolitisk.

®
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Samarbejdet med CDH set udefra ©

Birte Helmer,
mor til Sara,
Kloden

Jeg er iseer
glad for den
specielle kul-
tur, som CDH
indeholder.
Den rummer
os alle: Bebo-
ere, parg-
rende, for-
skellige fag-
grupper og
amarbejds-
partnere. Der
signaleres
abenhed, cer-
lighed, faglig indsigt og et engagement, der 'smitter'. Som pargrende er det en stor tryghed,
at fokus er lagt pa beboernes udviklingspotentiale og livskvalitet. Der er intet, der er nemt i
det professionelle arbejde med denne malgruppe. Der bliver ikke "givet ved dgrene.” Men
takket veere paedagogernes skarpe blik for sma adfaerdsaendringer og stjernestunder i sam-
vaer med beboerne, sker der en stadig udvikling i den enkelte beboers liv og hverdag.

Jeg fryder mig over min datters trivsel i trygge, men ogsa "grib-dagen”-rammer, hvor ingen
udfordring er for stor eller lille. Kommunikationen fungerer upaklageligt, bl.a. i kraft af de digi-
tale medier, hvor bade dag- og degntilbud optager sma videosekvenser af beboere til vi-
densdeling og glaede. Mails og sms'er er ogsa en benyttet og velfungerende kommunikati-
onsform. Jeg er iseer begejstret for de informationer, hvor paedagogernes bygger pa den
gamle model: | gar - i dag - i morgen. Sa er man som pargrende daekket fuldstaendig ind!

Vores datter Lone var pa CDH fra hun var syv ar til sit 49. ar.

Hvis ikke vi og Lone havde veeret sa heldige, at den afdeling havde eksisteret, ville hun al-

drig have ndet sa langt. Hun blev meget selvsteendig og klarede sig fantastisk, sa vi er dybt
taknemmelige for den talmodighed og dygtighed, som hele personalet har ydet i alle disse

ar. Det kunne vi ikke selv have gjort, sa vi er dybt taknemmelige for det dygtige og avance-
rede personale, som har veeret og er pa CDH.

Venlig hilsen Vagn og Elin Kristiansen
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Bettina og Henrik Nielsen, @
foreeldre til Oliver, Bagehuset
Vi har nu haft vores sgn seks
ar (i 2015, red.) pa Bggehuset,
som vi er utroligt glade for. Om-
givet af meget kompetent per-
sonale, der er gode til at se
hans behov og mgde ham,
hvor han er, og i det tempo,
han er Klar til. Vi som foraeldre
kan ikke teenke os en bedre lgsning ift. at vores sgn har en hverdag, der er fyldt med de til-
tag, der skal til for at give ham det bedste udviklingspotentiale.

Vi er jo foreeldre, og os kan intet personale hamle op med det, derfor skal man som mor og
far ogsa give plads til, at de professionelle kan leere ens barn at kende. Det kreever, at man
som foreeldre nogle gange bliver ngdt til at give afkald pa at vide mest, da vi jo ikke ser den
hverdag personalet arbejder i. Det kan give sma kommunikative udfordringer, og den del
kan vi alle blive lidt bedre til. Men det vigtigste for os som foreeldre er, at vi er sikre pa, at vo-
res sgn har det godt, og det er vi ikke et sekund i tvivl om, at han har. Og vi er med pa side-
linjen hele tiden i det omfang, vi gnsker.

Vivi Andersen, Geelgaardsskolen

Selv har jeg i 17 ar veeret dgvblindekonsulent fra Davblindeafdelingen i Aalborg, og jeg var
med til at etablere vejledningsafdelingen sammen med Bit Kjemtrup. Derfor var det meget
naturligt for mig, at vi selvfglgelig skulle have besgg af konsulenterne i dgvblindeafdelingen
pa Geelsgaardsskolen, da jeg blev leder der.

Vi har igennem mange ar haft et godt samarbejde, lavet nye, sjove og anderledes ting sam-
men med bgrnene i dgvblindeafdelingen. Det har veeret temadage, hvor konsulenterne og
medarbejderne her sammen aftalte, hvilke temaer det skulle veere - det kunne f.eks. veere
noget om vand el.lign. Det har sa vaeret fordelt pa to dage, og fungeret rigtigt godt. Det sjove
0g gode har veeret, at vi sammen har pr@gvet noget nyt, at vi sammen med bgrnene i trygge
rammer har udfordret bgrnene pa den gode made.

Da Kirsten Hansen var leder, havde vi, jeg og min souschef, Kirsten og konsulenterne mg-
der her to gange arligt. Det har vaeret gode og frugtbare mgder, hvor vi hver isaer kunne
byde ind med de gode ting, men ogsa ting, vi maske syntes kunne veaere anderledes. Sa alt i
alt et meget frugtbart samarbejde, som selvfglgelig skal fortseette. Med venlig hilsen Vivi
Andersen, afdelingsleder, spor 3.
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Fokus gennem livsfaserne =

Nogle af CDH'’s farste beboere med dgvblindhed mgdte i dgvblindeom-
radets barndom ansatte, som greb den nye, ukendte opgave an med pi-
onérand. Ungdomslivet bad pa mange nye facetter i Verdens farste
Ungdomshjem for dgvblinde, og det gode voksenliv bliver levet i selvbe-
stemmelsens tegn i familielignende enheder.

Af Inger Simonsen, socialpaedagogisk konsulent, Behandlings- og vejledningsafdelingen

Det kunne have veeret spaendende, hvis vi i samarbejde med en af de beboere, som har vee-
ret med hele vejen, kunne beskrive, hvordan davblindeomradets farste 50 ar har veeret. Men
det er desveerre ikke muligt, sa jeg vil i al ydmyghed pregve at give et kort rids af, hvad de
farste elever har gennemlevet indtil nu med den viden, jeg har faet fortalt eller har oplevet.

Ukendt opgave skulle lgses

Det var pa grund af rubella (rede hunde, red.) epidemier i 1955 og igen i 1964/65 og de
sveere sansemaessige skader, der opstod hos bgrn, hvis mgdre havde haft rubella under
graviditeten, at disse barn begyndte at fa stagrre opmaerksomhed. Man begyndte at indstille
sig pa, at barnene havde helt specielle behov med hensyn til undervisning, og hvem skulle
tage sig af det? Hverken blinde- eller dgveforsorgen var gearet til det.

Men to bgrn med rubella syndrom blev tilmeldt Aalborgskolen, s& var opgaven der, og lee-
rerne matte forsgge sig bedst mulig med at Igse den. Det viste sig jo hurtigt, at den viden,
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man havde fra undervisning af dgve bgrn, ikke var tilstraekkeligt her. Derfor blev lserere ud- @
dannet i "Perkins-metoden” pa Perkins School for the Blind i USA, som pa det tidspunkt

havde verdens eneste dgvblindeuddannelse.

At blive fgdt ind i verden som dgv og blind for over 50 ar siden var en stor udfordring for bar-

net og dets familie. Der var ikke en fastlagt nogen strategi- og handleplan for, hvordan det

dgvblinde barns livsbane skulle planleegges. Det blev meget tilfaeldigt, hvilke tilbud de hav-

nede i, s& de davblindfadte barn, der i 1965 fik deres spaede skolestart, havde meget for-

skellig baggrund og bagage med sig. Nogle kom direkte hjemmefra, andre havde flere insti-
tutionsophold bag sig, mens nogle var i familiepleje.

Bgrnene skulle praestere

Der kom flere davblinde barn til, s& fra 1965 og frem voksede behovet for undervisning. | be-
gyndelsen var der ikke afsat mange leererkraefter til opgaven, og barnene skulle leere det
talte og skrevne sprog. Senere blev tegnsprog anerkendt som kommunikationsform. Men
eleverne skulle kunne preaestere - malet var kommunikation og at opna feerdigheder i lees-
ning, skrivning og regning. Det var der desveerre nogen, som ikke kunne honorere godt nok.
De "dumpede,” de var ikke modtagelige for undervisning. De kom tilbage til foreeldrene eller
blev anbragt inden for Andsvageforsorgen med vejledning fra dgvblindeafdelingen.
Tilbuddet til dgvblinde bgrn kom til at fungere efter Dgveloven frem til dennes ophaevelse
ved udleegningen af saerforsorgen i 1980.

Behovet for dagnpladser
dukker op
Der blev efterhanden behov for
at etablere dggnpladser pa
elevhjem, da der kom flere
barn til. Indtil da havde leererne
taget barnene med hjem, hvis
der skete noget uforudset, sa
de ikke kunne komme hjem til
deres familier. De dgvblinde
barn blev fordelt pa elevhjem-
mene, som indtil da udeluk-

; kende var tilbud til deve barn.
Senere blev der ogsa etableret et Elevhjem 1 for dgvblinde, hvor der var abent alle arets
dage. Det betgd, at de dgvblinde bgrn, der havde brug for ferie- og weekendpasning, skulle
veere pa elevhjem 1 disse dage. Det var veeldig sveert for dem, der skulle flyttes fra deres
"eget hjem,” og en del af bgrnene reagerede voldsomt pa dette, da de ofte heller ikke var
sammen med personale, der kendte dem. Fgrst noget senere blev der etableret flere perma-
nente elevhjem for dgvblinde bgrn.

Mere uddannelse i en poinértid

Der blev ogsa starre og starre behov for uddannelse, sa i 1971 blev de nordiske lande enige
om at samarbejde om feelles nordisk uddannelse, og der blev afholdt et 14-dages dgvblinde-
kursus. Det blev starten pa det, der senere blev til Nordisk uddannelsescenter for Dgvblinde-
personale, som startede i 1981.

| 70’erne blev der en gget tilgang af elever i afdelingen, og den nye gruppe af elever havde
flere sveerere funktionsnedseettelser og kunne derfor ikke undervises efter "Perkins-meto-
den” med tilstraekkeligt udbytte, sa der var brug for noget mere.

Den hollandske dgvblindeafdeling pa Instituut voor Doven patog sig opgaven med at ud-
danne lzerere pa 6-ugers uddannelseskurser. Mange har gennem tiden nydt godt af deres
uddannelsestilbud, men da det var lange forlgb og ringe gkonomi, hjalp foreeldrene med at
lgse opgaven i skolen, de vikarierede pa skift i en turnus ofte en uge af gangen.

Det var pa mange mader pionértid for alle, en tid hvor alle lzerte af alle, og hvor der ofte ikke
var viden og erfaringer at lsene sig op af. Man laerte sammen - eleverne leerte laererne, hvad
det handlede om.
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Gruppen af dgvblinde elever voksede, og i 1973 blev det besluttet, at dgvblindeafdelingen @
ved Aalborgskolen skulle veere landsdaekkende, og det udlgste en afdelingslederstilling.

Verdens fgrste Ungdomshjem for Dgvblinde

| 1978 var der 16 elever i dgvblindeafdelingen. Forzeldre til de aeldste rarte pa sig. Hvad skall
der ske efter deres barneskoletilbud? Endnu engang matte foraeldrene i arbejdstgjet og
keempe for deres barns ret til et nyt tilbud. | samme periode var Saerforsorgen i gang med
udlaegning til amter og kommuner, hvilket betgd, at forhandlingerne skulle foregd med det
kommende Nordjyllands Amt, der skulle veere driftsherre. Det lykkedes at fa dem med pa
idéen, og et nyt ungdomshjem med et trebenet tilbud, specialundervisning samt bolig- og ar-
bejdspravning, skulle sta feerdigt til 10 elever i januar 1982.

| overgangen til dette etablerede man en forelgbig Ungdomsgard pa Elevhjem 4, hvor man
samlede den gruppe af unge, der skulle flytte paA Ungdomshjemmet. De modtog ogsa under-
visning der, og nogen af dem havde ogsa arbejdsprevninger pa et beskyttet veerksted.

Ungdomshjem for Dgvblinde var et landsdaekkende tilbud til dgvblindfgdte unge i alderen
18-23 ar. Det var det farste af sin art i hele verden.
Gennem det 5-arige tilbud blev fglgende tilbudt:

¢ Bo-tilbud, hvor de unge treenes i optimal selvsteendighed i dagligdagens praktiske og
sociale aktiviteter. Herunder fastholde og udvikle fritidsaktiviteter for at give mulighed
for en udviklende og meningsfuld fritid.

e Jobtraening, hvor de unge gennem arbejdsprgvning og optraening udvikles til optimal
deltagelse i arbejdslivet (Bistandsloven §§91-95).

e Specialundervisning for voksne, hvor de unge gennem kompenserende specialun-
dervisning udvikles optimalt pa det sproglige og sociale omrade.

Ungdomslivets mange facetter

Ungdomshjemmet havde som mal at udvikle de dgvblindfadte unge til selvsteendigt at klare
en tilveerelse sa neer det normale som muligt. Normaliseringsprincippet preegede hele sam-

fundsudviklingen pa dette tidspunkt, og der var ogsa hgjrgstede diskussioner i egne raekker.
Bliver de voksne i det gjeblik, de flytter over pa den anden side af haekken? Kan man over-

hovedet forklare eller handle ud fra dette princip? Eksempelvis "Nu er du voksen og skal
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ikke gynge mere”? @

Tiden p& Ungdomshjemmet var ogséa den periode, hvor mange skulle finde ud af deres iden-
titet, pubertet, seksualitet — hvem og hvad er jeg, hvem og hvad er de andre? Det var for no-
gen en sveer og til tider konfliktfyldt tid, hvor de ikke var i stand til eller havde sveert ved at
forsta kroppens seksuelle signaler. Nar udviklingsalder og levealder ikke falges ad, matte
man have seerlig fokus pa at stgtte og hjeelpe de unge i at takle deres seksualitet, sa det
ikke fik negative konsekvenser i deres hverdag. Ungdomstiden var ogsa praeget af friga-
relse. Det var desuden sveert at vaenne sig til for nogle foreeldre, at nu var deres bgrn
voksne, og man skulle som foreeldre arbejde pa at vaere mere pa sidelinjen. Det gav anled-
ning til forskellige debatter og temasatte foraeldredage mv.

Tveerfagligt samarbejde

Undervisningen var tilrettelagt som helhedsforlgb centreret om emnearbejder, hvori de
sproglige discipliner samt feerdighedsfagene blev integreret. Undervisningen var en fortseet-
telse af barneskolens undervisning med udgangspunkt i den enkeltes udviklingsniveau og
erfaringsverden. Undervisningen var inspireret af RIC metoden, som var blevet brugt til dgve
barn.

Alle faggrupper skulle tage del i arbejdet med de unge mennesker, uanset faglig baggrund.
Alle var involveret i emnearbejder, koloni osv. Det gav mange spaendende oplevelser pa
tveers af faggrupper og gav ogsa anledning til mange diskussioner.

Voksentilbud kommer til

Ungdomhjemmet var for de 18-23-arige. Fem ar gar hurtigt, sa det var ikke laenge, man
kunne hvile pa laurbaerrene, inden det var ngdvendigt at saette fokus pa et kommende vok-
sentilbud. En arbejdsgruppe gik i gang med naeste projekt: Voksentilbud.

Der var det ngdvendigt at kigge pa fremtiden med et bredere perspektiv. Det handlede ikke
udelukkende om et nyt tilbud i Aalborgomradet, men hvad teenkte man om blivende voksen-
tilbud til devblindfgdte i Danmark?

Kongstanken var, at efter ungdomstilbuddet, skulle der vaere mulighed for at fa etableret
voksentilbud teet pa sin familie. Derfor blev Wesselsmindevej i Neerum og senere Lyngtoften
i Videbaek etableret.

Decentraliseringen af de store institutioner under Andsvageforsorgen var i fuld gang, og méa-
let var et liv sa teet pa det normale som muligt i overskuelige boliger, der skulle integreres i
lokalsamfundet. | Nordjyllands Amt etablerede man boenheder til seks beboere, sa man der-
med kunne skabe et mindre og overskueligt familielignende miljg. Ofte opk@bte man boliger
til formalet.

Da man i 1986 skulle udskrive de fagrste beboere fra Ungdomshjemmet, var kravet fra Nord-
jyllands Amt, at en boenhed for voksne dgvblindfadte skulle etableres i trad med udlaegnin-
gen af den gvrige forsorg.

Pa den made startede Minibo i 1986 og senere Hgijbo i 1989, og i 1986 startede Specialrad-
givningen et vejledningstilbud til voksne dgvblindfgdte placeret pa andre institutioner ude i
landet. Den samlede betegnelse pa organisationen var Institutionen for Dgvblinde.

| forhold til det nye voksentilbud blev der stillet krav fra foreeldre og personale om, at der fort-
sat skulle veere undervisning, beskaeftigelse og teet samarbejde med Ungdomshjemmet.
Beoerne fik tildelt beskaeftigelse pa et beskyttet veerksted for udviklingsheemmede. Tanken
var, at beboerne skulle integreres med de gvrige brugere. Den blev en meget sej proces, og
kun fa klarede at blive integreret i et mindre omfang. Det farte til, at Skovhuset fra 1989 blev
dagbeskeeftigelse for gruppen. Her holdt man stadig fat i principperne om, at alle har ret til et
arbejde, og man forsaggte gennem flere ar at opretholde en lille produktion af egne produkter
0g opgaver udefra.
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Det gode voksenliv
Voksenlivet blev et nyt
kapitel, hvor alle skulle
prgve at finde deres
voksne identitet. Malet
var at give den enkelte
mulighed for at leve som
et unikt individ i et feelles-
skab, hvor han eller hun
far stette til at leve med
udgangspunkt i egne be-
hov og muligheder. Der
blev forsggt at skabe op-
timale muligheder for, at
det enkelte dgvblinde
menneske kunne udvikle & i
sig, kommunikere, leere, vaere aktlvt handlende — kort sagt at have et godt liv.
Det gode liv var et meget aktuelt emne i denne periode. Beboerne skulle gve indflydelse pa
egen tilvaerelse, med bl.a. det formal at opna det gode liv. Ideologien bag var, at et godt liv
drejede sig om de personlige erfaringer, den enkelte fik gennem relationer med omgivel-
serne. Det at opleve sammenhaeng og mening i sit eget liv blev fremhaevet som vaesentlige
aspekter ved livskvalitet, og samtidig blev disse forhold betragtet som veesentlige for udvik-
ling af kommunikation, selvveerd og identitet.

Selvbestemmelse, medindflydelse, voksenidentitet og respekt var vigtige nggleord i hverda-
gen. Det var sveert at forsta, at man nu selv matte bestemme frem for som far, hvor alt blev
klaret af andre. Det var ogsa sveert for personalet at omstille sig til nye roller. De skulle fort-
sat udvikle og kvalificere det psedagogiske arbejde, ogsa de specifikke metoder i samarbe;j-
det med beboerne. Der skulle veere basis for, at man ville gennemga forandringer og @n-
skede at satse pa reelle livskvalitetsforbedringer. Der var meget fokus pa etikken, for den
var bestemmende for, hvordan man mgdte og var i samveeret med beboerne, og etik hand-
lede bl.a. om at give alle lige muligheder.

Der blev fokuseret pa, hvor vigtigt det var at have fokus pa alle former for kommunikation,
ogsa nye former, fordi det udviklede den enkeltes muligheder for at meddele sig, og pa
denne made fa gget indflydelse pa eget liv.

Samveer og samveersformer var vigtige, der skulle vaere en grundlaeggende harmoni og tryg-
hed til stede. Der skulle veere plads til i eget hjem at turde veere sig selv og vise sine fglel-
ser, da dette var en vigtig ballast for at de turde bevaege sig ud og etablere kontakt med an-
dre, evt. fA venner og keerester.

Det var meget samarbejde med folk uden for murene. Fritidsaktiviteter ude i byen, festivaler,
cafeaftener, aftenskole, idreet, tandemklub, samarbejde med mange forskellige kunstnere
osv. For at kunne udvikle en kultur sammen med beboerne var det vaesentligt, at de fik mu-
lighed for at vaere sammen ikke kun i det daglige samarbejde, men ogsa i forbindelse med
forskellige arrangementer med andre dgvblinde mennesker og andre mennesker i det hele
taget eksempelvis til Pindstruptraef, kurser i Nordisk Kulturforbund mv.

Nutid og fremtid

Populationen har sendret sig gennem tiden og er blevet meget heterogen. Mange af de bgrn,
som blev identificeret som dgvblinde, havde yderligere funktionsnedsaettelser, og nye diag-
noser dukkede op. Sa der var brug for at a&endre pa de gaengse metoder, og uddannelses-
krav til personalet blev gget.

Serviceloven gjorde sit indtog, og den blev diskuteret og tolket pd mange mader. | 2000 blev
Dgvblindecentret et samlet tilbud til devblindfadte fra vugge til grav. Senere blev dette tilbud
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fusioneret med Aalborgskolen og blev til CDH.

De sma boenheder er nu blevet sendret til stgrre boformer, der opfylder nutidens gaeldende
boligkrav, Danalien i 2002 og Kloden i 2013. De voksne beboere lever leengere end man
forventede for 50 ar siden, og derfor er der ogsa sket udvidelse i bade boliger og Aktivitets-
og samveerstilbuddet.

Nu er det organisationen CDH, der forhabentlig i mange ar fremover skal sikre, at der er et
godt tilbud til de keere mennesker med medfadt dgvblindhed.

De, der har veeret med hele vejen frem til 50-ars jubileeet, har for manges vedkommende
veeret bgrn og unge i dgvblindpsedagogikkens pionértid, ligesom de ogsa har veeret under-
lagt mange skiftende tiders paedagogiske tendenser. Konsekvenserne heraf har naturligvis
haft direkte indflydelse pa deres liv, men der er ogsa sket store sendringer i fagpersonernes
roller, arbejdsopgaver og kompetenceudvikling. Der er erhvervet stor specialviden om dgv-
blindhed, og vi har faet mange erfaringer gennem arene, og den viden og erfaring skal na-
turligvis anvendes i starst mulig omfang fremover, samtidig med at vi ma forholde os til nye
udfordringer af bade etisk og peedagogisk karakter.

Det er vigtigt at kende den historie, beboerne har med i bagagen, for den har en betydning
for maden vi er sammen pa. Det geelder specielt for dem, som har levet deres liv pa institu-
tion i mange ar, baseret pa stereotype, uforklarlige vaner og traditioner - et liv, som de ikke
har haft s meget indflydelse pa.

Fremtiden vil stadigvaek byde pa udfordringer store som sma, og det er vigtigt:

At mgde og forsta det enkelte menneske med medfgdt davblindhed

At stgtte beoerne i at holde sammen pa deres historie og dele den med dem

At veere 100% til stede i dialogen med beboeren

At have mod, evne og fantasi til at handle i de daglige situationer sammen med be-
boerne

At statte og hjeelpe med individuel tilrettelaegning, sa de far en god alderdom

e At huske p4, at der er brug for sjove oplevelser i hverdagen, sa der er noget at tale
om

e At gare hverdagen spaendende, for det er den, der fylder mest

e At bevare og udvikle ekspertise til hele spektret af mennesker med medfgdt dgv-
blindhed

¢ Atteenke FN’s Handicapkonvention ind i nuveerende og fremtidige indsatser

[ )

L

L

Der er med andre ord nok at tage fat pa. Men det er vigtigt, at udviklingen hele tiden sker
med udgangspunkt i den enkelte beboer, sa vi sikrer, at vi ikke kommer for langt veek fra den
virkelighed, hvor kerneopgaverne skal lgses.
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Dgvblindeomradet i 2040

CDH’erne kigger i krystalkuglen og giver en reekke bud.

*Jeg tror, at viom 25 ar er blevet bedre til at skabe livskvalitet hos de davblinde. Jeg tror pa,
at neuropaedagogik i fremtiden vil kunne hjeelpe os i vores arbejde. Jeg tror pa, at vi om 25
ar er blevet endnu bedre i vores tveerfaglige arbejde, saledes at de degvblinde far endnu
bedre vilkar og indflydelse pa eget liv.”

"Der bliver opfundet en metode til at dokumentation af det daglige psedagogiske arbejde,
som er enkel, effektiv og brugbar.”

*Videoanalyse bruges dagligt og er blevet det i mange &r. Den psedagogiske dokumentation
er mere visuel, sa de skrevne dokumenter igen fylder mindre. Tekniske hjeelpemidler er
nemmere at bruge og mere tilgeengelige. Det fremgar tydeligt for alle medarbejdere, hvordan
videoanalysen er en integreret del af daglig praksis. Man ikke kan arbejde dgvblindespecifikt
uden at bruge det videoanalytiske redskab (dette kreever, at videoanalysen er beskrevet
konkret og tilgeengeligt for alle. Videoanalysen optimerer praksis og dermed frigiver tid til re-
lation og naerveer. Gode liv for mennesker med medfadt devblindhed.”

“Tror pa, de blinde kom komme til at se!”
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“Mon der overhovedet er davblinde om 25 ar? Jeg er bange for, at brugergruppen i stedet @
bliver multihandicappet (eller maske bliver der om 25 ar takket vaere genteknologi slet ikke
fadt mennesker med multihandicap?)”

"Hvis davblindfadte barn bliver Cl-opereret og far installeret occular-camera fra 5-maneders
alderen og kan se og hare tre maneder senere.... Har vi sé brug for CDH?!?

Maske, maske ikke. Maske i en ny sammenhzeng. Men medfgdt dgvblindhed er jo meget
mere end ikke at kunne se og hgre. Mange dgvblindfadte har yderligere funktionsnedseettel-
ser. Men overfladiggar vi os selv? Jeg mener ogsa, at dét er et mal.”

"Boom i antal af dgvblinde pga. nutidens fravalg af MFR-vacciner.” |

"@jentransplantationer! Eller elektroniske gjne, sa blinde bliver seende (noget a la Cl)” |

"Der er ingen degvblinde om 25 ar pga. genetik, fosterscanninger mv. Hvis der er nogle, sa er
omradet understgttet af private donationer.”

"Maser af velfeerdsteknologi” ‘

“CDH har speciale i neuro- og sansepsedagogik” \

"Ny teknologi leder os frem til at kunne afleese brugeren. Og Ipads eller endnu bedre smar-
tere pads bliver en hverdagsarbejdsting.”
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Fra "tomme tavier” til
ligeveerdige individer

En helikoptertur over det, som dels samfundsmaessige aendringer, dels
udviklingen i dgvblindepopulationen har betydet for undervisningen gen-
nem tiden.

Af Maria Baerentsen, kommunikationsmedarbejder, Administration, pa baggrund af interview
med Ove Vedel Andersen, tidligere overlaerer i Undervisningsafdelingen

Samfundsmaessige
g&endringer
Paradigmerne skifter
fra tid til anden, ogsa
hvad angar synet pa

~ bern og holdningen til,
hvordan bgrn bar be-
handles. Hvilket selv-
falgelig afspejler sig i
den psedagogik, man
anvender over for
born, blandt andet i
undervisningen. Sale-
des ogsa pa dgvblin-
deomradet.

e Mens man i gamle
dage ansa nyfadte for at veere en "tabula rasa,” en tom tavle, som andre skulle fylde lserdom
pa, er man inden for de seneste artier i tiltagende hgj grad gaet over til at betragte bgrn som
kompetente i sig selv. Bgrnene har medfgdte kompetencer, som omverdenen — eksempelvis
personale i skolerne — tager udgangspunkt i og bygger videre pa.

For undervisningen pa dgvblindomradet har det bl.a. betydet, at man er gaet fra at fokusere
pa elevernes svagheder og arbejde pa at "rette op pa” disse, til at fokusere pa det, eleverne
faktisk kan, for at videreudvikle det.

Eksempelvis var holdningen engang, at hvis en elev med dgvblindhed efter en given periode
ikke havde tilegnet sig et vist antal tegn, som blev forsggt indleert via en bestemt metode,
blev han eller hun betragtet som ikke-undervisningsmulig og kunne derfor ikke leengere ga
pa skolen. Dengang var det metoderne (bl.a. til at "forbedre” svagheder), som styrede, mens
man i dag omvendt tilpasser metoderne til eleverne. Der er i hgj grad sket en individualise-
ring, ogsa pa undervisningsomradet.

Med paradigmeskiftet kom ud over individualiseringen en starre ligevaerdighed i relationen

mellem eleverne og de professionelle omkring dem. Man gik fra et subjekt-objekt forhold
mellem leerer og elev til et subjekt-subjekt forhold. Ligeveerdigheden er desuden Igbende
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blevet cementeret i lovgivningen, konventioner mv., eksempelvis i Serviceloven og FN’s @
Handicapkonvention, som (kort fortalt) skal sikre handicappede rettigheder pa lige fod med
alle andre.

Alt til sammen munder det ud i en paedagogik i undervisningen af elever med dgvblindhed,
som arbejder ud fra det enkelte, personlige individ og det, vedkommende kan. Ingen er uden
for peedagogisk reekkevidde, alle kan i et eller andet omfang udvikles.

AEndringer i dgvblindepopulationen

Det er ikke nogen hemmelighed, at der i skolens/Undervisningsafdelingens levetid er sket
betydelige aendringer i davblindepopulationen og dermed ogsa blandt skolens elever. Den
farste tids elever, som primaert havde rubella syndrom, var generelt set en homogen gruppe,
som "kun” havde dgvblindhed. De havde store potentialer og var i betydelig grad mobile.
Med arene kom der — pga. blandt andet vacciner - feerre og feerre "rubella bgrn.” Gruppen af
elever blev derimod mere heterogen, og eleverne havde nu ud over selve dgvblindheden
ogsa en raekke andre bade fysiske og mentale funktionsnedseettelser, eksempelvis multi-
handicap, mental retardering, forskellige syndromer mv.

Disse a&ndringer farte aendringer i undervisningen med sig. Undervisningen, som i tidens
and som naevnt var blevet mere tilpasset det enkelte individ, tilpassede sig med andre ord
ogsa det generelt &ndrede kompetenceniveau. Fokus flyttede sig fra det klassisk skoleprae-
gede, hvor det gik ud pa at leese, lgse matematiske opgaver mv., til et gget fokus pa at ud-
vikle de forudsaetninger, som gar kommunikation mulig: Socialt samspil, grundlszeggende
kommunikative kompetencer mv. Dog uden, at de klassiske skolefag rag ud. Undervisnin-
gens indhold tilpassede sig bare malgruppens kompetencer og sggte at udvikle det, som var
muligt. Og som gav mening.

Andringer i de ansattes roller

Som for de fleste faggrupper gzelder det ogsa for ansatte i Undervisningsafdelingen pa
CDH, at arbejdets indhold har sendret sig gennem tiderne. Ud over de allerede naevnte fak-
torer, er der blandt meget andet blevet skruet op for det tveerfaglige samarbejde, hvor det
enkelte menneske er i fokus for et udvidet samarbejde mellem de forskellige faggrupper de
forskellige steder, som eleven har tilknytning til. Saledes understreges det holistiske menne-
skesyn, nar fagpersonale i bade Undervisningsafdelingen, pa bostedet og i aktivitetstilbud-
det bade pa daglig basis og mere overordnet optimerer hinandens kompetencer og gar ele-
vens rammer sa gode som muligt, nar de udveksler erfaringer, observationer mv. fra de for-
skellige dele af elevens dagligdag. Streeben efter at give eleverne de bedst mulige forudsaet-
ninger ses ogsa deri, at andre faggrupper, f.eks. sundhedspersonale og andre ressourceper-
soner, er klar pa banen, nar der er behov for det.

Side 25 af 30



Fra et tilbud til tre 1 én

Aktivitets- og samveerstilbuddet er vokset fra ét til tre forskellige tilbud i
én afdeling. Udviklingen i brugergruppen afspejles i de tre tilbuds karak-

ter.

Af Ina Nygaard, peedagog, og Inger Laursen, paedagog, Aktivitets- og samveerstilbuddet

Sadan udviklede Aktivitets- og sam-
veerstilbuddet sig fra ét til tre

1986-1989: Tilbuddet starter som en lille
separat gruppe pa Alykke. Her var tilknyttet
fem brugere, hvoraf de tre arbejdede i pro-
duktionen. De to sidste brugere havde de-
res eget rum sammen med to paedagoger.
Gruppen hgrer ledelsesmaessigt under
Alykke.

1989 kommer yderligere seks brugere og
tre peedagoger, dgvblindegruppen far nu
deres egen leder.

1990 tages Skovhuset i brug. Der er nu 12
brugere, fem paedagoger og en leder.

1996 nedleegges vaerkstedet pa Ungdoms-
hjemmet, og de 12 brugere med personale
flytter til Skovhuset.

2006: Skovhuset er blevet for lille, og Aktivi-
tetshuset tages i brug. Der er nu ét tilbud pa
to adresser.

2016: C-huset kommer til, sa der nu er ét
tilbud fordelt pa tre adresser.

Breende, kreative udfoldelser

- og kunstnere pa spil

De farste ar i Skovhuset var
der fortsat noget pakkear-
bejde til forskellige firmaer, li
gesom der havde veeret pa
Alykke, hvor det hele star-
tede. Det kunne bl.a. handle
om at pakke skruer, folde
aesker, seette labels pa Dav-
blinde Nyt samt pakke disse.
Pa traeveerkstedet blev der
eksempelvis produceret mu-
sikbaenke.

Arbejdet i veerkstedet har
gennem arene udviklet sig til,
at der bliver produceret bl.a.
vinreoler og fuglehuse, lige-
som brugerne arbejder i sko-
ven med at feelde treeer og
save treeet op til breende, som
seelges. Gruppen kgrer ud og
afleverer breendet. Udviklin-
gen er gaet hen imod at tilret-
teleegge arbejdet, sdledes at
brugerne er mere aktivt med i
arbejdsprocesserne.

Der er ogsa blevet arbejdet
med flere forskellige kreative
udtryksformer. Brugerne har

fremstillet smykker i forskelligt

materiale, ligesom de har filtet og veevet, lavet pileflet og stgbt stearinlys.

| arenes lgb har der i perioder desuden veaeret samarbejder med forskellige udgvende kunst-
nere. Kunstnerne har veeret en stor inspirationskilde til at kunne se brugernes udtryk og pro-
dukter ud fra et kunstnerisk synspunkt. De kunstnere, der har vaeret samarbejde med, er
bl.a. billedkunstner, musiker, danser, skuespiller, maskemager og dukkehusmager.
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Tilbuddet har rettet sig efter brugerne @
Brugergruppen har ad are eendret sig en del. Den er blevet mere heterogen, hvad angar
bade mentale udviklingstrin, behov, interesser, fysiske kompetencer, alder mv. Dette har Ak-
tivitets- og samveerstilbuddet selvfglgelig taget hgjde for. Derfor har afdelingen forgrenet sig
ud i tre forskelligartede tilbud, saledes at de brugere, som har sterst gleede og forngjelse af
kreative sysler og sansemeessige udfordringer, kan bruge Aktivitetshuset, som blandt meget
andet byder pa varmtvandsbassin og sansestimuli i snoozelrummet. Det nyeste skud pa
stammen, C-huset, tilbyder udeliv og fysiske aktiviteter for iseer de unge og ungdommelige
beboere. Skovhuset er her stadigvaek, og man behgver ikke "makke” med vaerktgj og skov
og de store armbevaegelser (men man kan veelge at ggre det) for at bruge den del af Aktivi-
tets- og
samveers-
tilbuddet.
Det kan
ogsa
handle om
= at sidde
& omkring
balet pa
gards-
pladsen

. £ . - : eller cykle
en tur pa sofacyklen. Der findes dog stadig en lille produktion — som det hele sadan set star-
tede med - med salg for gje. Det handler bl.a. om fuglehuse, smykker og cremer.

|
™
[
\

Traditioner vejer tungt

En vigtig del af malsaetningen for Aktivitets- og samveerstilbuddet har altid veeret at have fo-
kus pa traditioner. Der skal veere genkendelighed i arets gang. Traditionerne har stor betyd-
ning for brugerne, da de giver kontinuitet og overblik over aret.

De farste ar var der manedsfester. | samarbejde med skolen blev der lavet aktiviteter, som
relaterede sig til den kommende maned.

Dette fokus har udmgntet sig i, at man i dag har en del faste traditioner, som alle ser frem til:
Farste dag efter nytar er der nytarskur med "champagne” og kransekage. Senere kommer
fastelavnsfesten i Skovhuset, ceggelgbet, som en skattejagt efter paskeaeg, paskefrokost
med fast menu, Skovhusfesten, hgstfesten i Hammer Bakker, halloweenfest, hente juletrae
og dekorationsting, julegudstjeneste i Vodskov Kirke, julefrokost, hestevognstur i bakkerne,
ridning. Og meget mere.

Brugerne planlaegger i brugerradet

Aktivitetstilbuddets brugerrad bestar af fire brugere samt tre paedagoger som tolke/hjeelpere.
Radet mgdes fire gange om aret og planleegger paskefrokost, Skovhusfest, halloween samt
julefrokost.
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Dgvblindeomradet om 25 ar:

Historien kommer med ind | fremtiden

Det er sikkert, at fremtiden bliver anderledes end nutiden. Men selv om
agendringerne vil kreeve, at vi justerer vores tilbud til den givne virke-
lighed, vil vi altid holde fast i vores mission.

S\

Af Lars Sgbye, omradechef, og Lotte Hornung, viceforstander

Der kan ske meget pa 25 ar. Udviklingen pisker derudaf, og det kan veere svaert at spa om
fremtiden pa devblindeomradet, for der er utallige ukendte faktorer i spil.

Alligevel — der er en reekke tegn i nutiden, som sandsynligvis kan veere med til at danne kon-
turerne af et fremtidigt billede af dgvblindeomradet.

Tendenser i selve dgvblindepopulationen, for eksempel. Lgseligt regnet — fordi vi ikke ken-
der de eksakte tal - siger man, at der i Danmark i dag er ca. én ud af hver 10.000 -25.000,
som har dgvblindhed. Tallet ligger nogenlunde stabilt. Men dgvblindheden i dag er ikke den
samme som for ar tilbage. Bade arsagerne til davblindheden og udtrykket af den har nemlig
a&ndret sig. Tidligere skyldes funktionsnedseettelsen ofte, at moderen fik en rubellainfektion i
lgbet af graviditeten, og den infektion farte til Rubella-syndrom hos barnet. "Rubella-bgr-
nene” havde groft sagt neesten "kun” dgvblindheden at dgje med, der var ikke s& mange fy-
siske funktionsnedseettelser i tillaeg.

| dag opstar dgvblindhed i Europa ofte som en del af et mere komplekst arsagsbillede, hvori
der kan indga bl.a. genetiske mutationer, diverse syndromer pga. alt for tidlig fedsel, ube-
handlede infektioner mv. De nye tilfeelde af dgvblindhed i vores dage — og sandsynligvis
ogsa i de kommende ar — er kendetegnet ved, at der ogsa er en hgj grad af multihandicap.
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| den tredje verden skyldes dgvblindhed i gvrigt ofte stadigveek infektioner, eksempelvis ru-
bellainfektioner, eller andre sygdomme - bl.a. pga. manglende vacciner. Og i takt med ind-
vandringen til Europa fra tredjeverdenslande ses ogsa nye "rubella-bgrn” her i Europa.

En anden tendens i dgvblindepopulationen i Vesten er, at mennesker med dgvblindhed le-
ver leengere, end de gjorde tidligere, hvorfor der kommer flere aeldre mennesker med dgv-
blindhed. Derfor er der allerede nu og i fremtiden behov for, at professionelle omkring disse
mennesker forholder sig til, hvordan man bedst muligt sikrer en god alderdom med dgvblind-
hed - muligvis ogsa med eksempelvis demens, ligesom hos resten af befolkningen.

Dgvblindhed bliver i Norden defineret som et kombineret syns- og haretab, som er s stort,
at den ene sans ikke kan kompensere for tabet af den anden. Men det er den samlede funk-
tionsevne, som er det centrale. Det er graden af det kombinerede sansetab set i sammen-
haeng med andre funktionsnedseettelser, som afggr, om der er tale om dgvblindhed. Hvis
ens samlede funktionsevne gar, at man ikke kan udnytte sine syns- og hgrerester normalt,
kan man betragtes — og falgende behandles - som dgvblind. Ogsa selv om man kun har me-
get sma funktionsnedsaettelser i syn og harelse.

Der er ogsa teknologien. Den bliver mere og mere raffineret. Vi har set den imponerende
udvikling inden for Cochlear Implantation, og allerede nu er der f.eks. udviklet teknologi, som
under visse forudseetninger kan kompensere for (i hvert fald delvis) blindhed. Og teknologien
vil hgjst sandsynligt udvikle sig i avancerede retninger pa alle mulige omrader.

Sa vi har en stor udfordring i hele tiden at justere os til enhver tids virkelighed. Det har vi hel-
digvis veeret rigtigt gode til pA CDH gennem arene.

Efter vores bedste vurdering vil der altid veere brug for den hgjt specialiserede faglighed og
tveerfaglighed, som CDH bestar af. Og vi vil altid sgge at malrette denne faglighed, sa den
understgtter vores mission om at sgrge for, at bern og voksne med tilknytning til CDH far
de bedst mulige vilkar for at mestre deres eget liv med de forudseetninger, de har.
Ogsa, nar disse forudsaetninger eendrer sig. Vi vil altid — som nu - have borgeren i cen-
trum. Pa den made vil vi tage vores historie med ind i fremtiden.

CDH kan sandsynligvis ogsa fa en stgrre rolle i forhold til at pavirke forholdene for menne-
sker med dgvblindhed uden for Danmarks graenser. Vi kan f.eks. dele vores hgit specialise-
rede viden med andre og i det hele taget understatte arbejdet pa dgvblindeomradet i andre
lande. Vi kan ikke ggre det alene, men vi kan |gfte vores del.

Summa summarum: Der vil veere brug for tilbud som CDH, ogsa i fremtiden. Bade tilbuddet
og malgrupperne vil hgjst sandsynligt se anderledes ud, end de gar i dag. Men vi vil til en-
hver tid laegge alle kraefter i, at ingen, som har brug for vores specialer, bliver ladt alene.
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