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At leve med et dobbelt sansetab som erhvervet dgvblindhed medfarer en betydelig risiko for
at fa stress. Nogle davblindblevne mennesker lever i en permanent stresstilstand, og andre
oplever det i kortere eller leengere perioder. Disse perioder ses ofte i forbindelse med aen-

dringer i tilstanden eller i omgivelserne.

Dgvblindhed rammer menneskets fiernsans-
er, de sanser der har betydning for oriente-
ring og tryghed. Nar fiernsanserne rammes,
pavirker det vaesentlige omrader som kom-
munikation, informationstilegnelse og mobi-
litet. Denne pavirkning far betydning for det
menneskelige samvaer med andre, og den
medfarer risiko for kognitiv deprivation. Des-
uden bliver graden af selvsteendighed truet,
afhaengigheden af andre mennesker gges,
og kravene til omgivelsernes tilrettelzeggelse
bliver store. Mulighederne for aktiv deltag-
else i savel det naere som det stgrre sam-
fund bliver reduceret. Der sker begraensnin-
ger i mestring af mange aktiviteter, aktiviteter
man tidligere klarede, og nogle mennesker
med erhvervet dgvblindhed bliver passive og
socialt isolerede. Andre finder pa trods af de
sveere livsomsteendigheder nye veerdier og
ny mening med livet.

Det skal understreges, at alle mennesker

— ogsa mennesker med erhvervet dgvblind-
hed — er unikke, har forskellig psykisk bal-
last, forskellige erfaringer og dermed ogsa
forskellige mader og strategier, hvormed de
tackler stress og andre belastninger. Grup-
pen af dgvblindblevne er meget heterogen.

Det er klart, at der ma vaere en vaesentlig
forskel pa handteringen af psykiske belast-
ninger, afhaengig af hvornar i et livsforlgb
den pageeldende rammes af dgvblindhed.
Det har ogsa betydning, hvilken sans der
rammes forst og i hvilken grad. Eksempel-
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vis ma der veere forskel pa at rammes i
voksenalderen efter identitetsdannelsen

og i de tidlige ungdomsar, ligesom det har
betydning, om man er vokset op med nor-
mal hgrelse og dermed talesprog, eller om
man siden barnealderen har veeret dav, og
dermed er vokset op med tegnsprog som det
primaere sprog.

De tanker, der ligger til grund for den fglgen-
de tekst, er inspireret af dgvblindblevnes
egne erfaringer dels i vores kliniske praksis
som psykologer og dels i nedskrevne per-
sonlige beretninger, eksempelvis Trine Naess
og Stig Ohlsson. Desuden har Lena Gorans-
sons nyligt udkomne bog "Doévblindhet i ett
livsperspektiv’ (Goransson 2007) og Ann-
Christine Gullacksens bog om omstillings-
processer "Nar horseln sviktar” (Gullacksen
2002) veeret inspirationskilder.

Stress og antistress

Stress er blevet et modefaenomen, det bruges
i mange sammenhange savel populeert
som arbejdsrelateret. Nar man har for meget
at teenke pa og ikke kan overskue tingene,
og nar det udvikler sig til et egentligt arbejds-
relateret traumatisk stresssyndrom. | denne
artikel veelger vi at betragte stress i relation
til erhvervet dgvblindhed. Det handler om
processer med ofte progredierende tiltagen-
de syns- og hgretab, og de udger en belast-
ning. Syns- og hgretabene forandrer sig gen-
nem livet med heraf falgende pavirkninger.



Nar man udsaettes for en traumatisk be-
givenhed eller ekstrem belastning, er det en
almen menneskelig reaktion at s@ge efter en
forklaring, der ggr det tilsyneladende me-
ningslase forstaeligt. Naturligt er det at rea-
gere med magteslgshed, hjeelpelashed og
angst, nar man er ude af stand til at aendre
det uundgaelige. Overveeldes et menneske
af trusler mod sin eksistens, vil organismen
reagere med et fysiologisk og psykologisk
hgjstressberedskab.

Der forekommer iseer tre reaktionsmulighe-
der: at keempe, at flygte eller at stivne i en
tilstand af hgjstress.

Kroppen udskiller stresshormoner, og psykisk
aktiveres de funktioner, der er ngdvendige
for at overkomme faren, samtidig med at
andre mentale og falelsesmaessige omra-
der i psyken, der ikke er ngdvendige for at
respondere pa faren, i hgjere eller mindre
grad frakobles. Dette kan registreres i den
made, hvorpa hjernen fungerer. De centre,
der ligesom hos dyr bliver aktive i faresitua-
tioner, vil dominere over andre centre f.eks.
dem, der repraesenterer hgjere mentale og
folelsesmaessige omrader. Er faren imidlertid
ikke til at afveerge, eller er det ikke muligt at
flygte fra den, vil sandsynligheden for, at et
menneske traumatiseres, veere til stede, og
den traumatiserede vil maske forblive i en
kronisk hgjstresstilstand, med fare for at an-
den selvudvikling stopper eller overskygges.
Al energi bindes for at imgdega truslen.

Processen er katabolsk, dvs. at den bruger
af kroppens reserver, og den fijerner krop-
pen fra sin homgostatiske ligevaegt (bringer
kroppen ud af sin biologiske balance). Dette
er i sig selv pa leengere sigt en trussel imod
overlevelse, men mobiliseringen sker for

at imgdekomme en starre trussel og skulle
gerne resultere i, at kroppen kan vende
tilbage til homgostase, nar truslen er elimi-
neret. Det ser ud til, at psykologisk udlgst

stress er seerlig farlig for menneskets fysiolo-
gi, og den er et eksempel pa den komplekse
sammenhaeng mellem psyke og soma.

Fysiologisk kender man nu ogsa til et anti-
stress hormon, der fremmer ro og stabilitet
fysiologisk og psykologisk, hvor hele men-
nesket vokser og heles. Denne antistresstil-
stand ser ud til primeert at veere medieret af
neuropeptidet (signalstoffet) oxytocin, der via
mange og komplekse haeamninger og aktive-
ringer af andre hormoner og neurotransmit-
tere fremmer antistress. Oxytocin frigives
ved behagelige bergringer og ved mental ak-
tivering, ligesom positiv feedback kan frigare
dette. Positive vurderinger fra omverdenen
som venlige, sociale, stgttende, sammen-
haengende og meningsfulde tilkendegivelser
udlgser ligeledes oxytocin.

Stressteori

Den mest udbyggede stressteori i dag er La-
zarus og Folkmans procesmodel for stress
og mestring (coping). Teorien ser stress som
et resultat af interaktion mellem individet og
dets omgivelser i bred forstand. Hvis et be-
stemt stimulus ma ses som ekstremt stres-
sende, er det ikke alle mennesker, der rea-
gerer ens herpa. De individuelle forskelle
udgeres af mal, forestillinger og personlige
ressourcer.

Lazarus skriver: "En person bliver kun stres-
set, hvis det, der sker, umuliggar eller truer
vigtige malsaetninger og situationsbestemte
hensigter eller kommer pa tveers af betyd-
ningsfulde personlige forventninger. Graden
af stress knytter sig dels til disse malsaet-
ningers styrke, dels til de forestillinger og
forventninger, som malsaetningerne skaber”.
Lazarus betragter stress som et overordnet
begreb, der omfatter fysiologiske, sociale
og psykologiske feenomener. Om en haen-
delse eller situation er stressfremkaldende,
afhaenger af personens oplevelse, og af om
personen bliver aktivt agerende for at re-
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ducere ubehaget eller truslen herom (Laza-
rus & Folkman 1984).

Teet knyttet til teorier om stress er begrebet
mestring eller coping, der er de anstren-
gelser, som individet ggr for at mestre den
tilstand, der indebeerer trusler, skader eller
udfordringer, som han eller hun oplever
overstiger tilgaengelige ressourcer. Coping er
saledes personens made at tilegne sig strat-
egier eller handlemuligheder pa, muligheder
for at mangvrere videre i livet mod gnsket
kontrol og trivsel.

Ogsa begrebet "empowerment” bruges i
sammenhaeng med stress. Empowerment
er vejen mod at na en gnsket tilfredsstillelse
med livet, hvilket indebaerer autonomi og
egenkontrol over livssituationen. Det handler
da om at kunne handtere omgivelserne.

Endelig fremhaever Gullacksen (Gullacksen
2002) begrebet livsomstilling. Livsomstilling
er den forandring af livssituationen, der ma
ske, nar tidligere livsvilkar forandres for
eksempel pa grund af en funktionsnedsaet-
telse. Det indebeerer, at der skal findes nye
tilpasningsmodeller for at fa hverdagen til at
fungere.

Samspillet mellem de tre fgromtalte proces-
ser bliver ifglge Gullacksen redskabet til at fa
genoprettet en fglelse af sammenhaeng i og
en mening med livet. De bliver betydnings-
fulde faktorer for livskvaliteten.

Eksempler fra dgvblindes hverdag

Pa spargsmalet "hvad stresser dig”? svarede
en kvinde: "Det stresser mig meget, at jeg
er sa afhaengig af andres hjeelp og altid skal
planleegge. Nar jeg skal til noget vigtigt,

kan jeg ikke veere sikker pa at fa tolk eller
kontaktperson, for selv om jeg bestiller i god
tid, sidder usikkerheden der altid, om de

nu kommer, jeg kan ingenting foretage mig
spontant, jeg skal planlaegge alt i god tid”.
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En anden kvinde svarede: "Det er stressen-
de altid at sta pa teeer i sociale sammen-
haenge. Jeg er aldrig sikker pa, at jeg far det
hele med, jeg er altid nervgs for at have mis-
forstaet kommunikationen eller situationen,
sa derfor vaelger jeg ofte at blive hjiemme,
eller lader som om at jeg ikke interesserer
mig for det, der bliver snakket om”.

En aldre dgvblind mand svarede: "Det stres-
ser mig, at der kommer sa mange forskellige
i mit hjem — hjemmehjeelpere, sygeplejer-
sker, visitatorer, kontaktpersoner m.fl. Jeg
skal forklare det samme mange gange, og
bagefter er jeg utryg ved, om mine ting er
placeret pa de steder, hvor jeg ved, de plejer
at vaere. Somme tider synes jeg ikke, at jeg
bestemmer selv”.

En yngre dgvblindbleven kvinde med en
progredierende funktionsnedsaettelse: "Det
stresser mig og fylder alt en maned far, nar
jeg en gang om aret skal til undersggelser
pa hospitalet og skal scannes for at fa kon-
stateret, om der er kommet flere svulster, og
om min hegrelse og mit syn er blevet darli-
gere. Min keereste kunne ikke holde mine
humersvingninger ud, sa nu har vi brudt”.

En dgvblind mand, der har veeret dgv siden
barndommen: "Det har veeret meget stres-
sende for mig at miste min synsrest, men
faktisk var det veerst, medens jeg fortsat sa
lidt. Jeg har veeret ngdt til at leere punktskrift,
og det er ogsa stressende for mig at veere
afhaengig af taktilt tegnsprog eller rettere
mennesker, der kan taktilt tegnsprog, fordi
der er sa fa, der kan det”.

Yngre studerende dgv mand med synsned-
seettelse: "Det stresser mig, nar mader og
undervisning varer for laenge. Jeg far ondt

i hovedet og i nakke og skuldre, fordi jeg
spaender, og jeg er meget, meget treet af at
koncentrere mig om at fa det hele med og
bliver ofte meget irritabel og altid usikker



pa, om jeg har forstaet alt. Maske tror de
andre, at jeg er dum, for det er ofte sveert for
mig at na at reflektere og stille spargsmal. |
pauserne slapper jeg af for mig selv, medens
de andre snakker videre, maske om emnet,
maske om noget andet. Det stresser mig
0gs4, at jeg har balancebesveer og altid er
usikker pa, om jeg kan finde sikkert rundt”.

Davblindbleven kvinde: "Nar man mister sin
harelse, mister man sin livline til samfundet,
fordi man mister samkvem med andre men-
nesker. Vi er jo skabt som sociale individer,
derfor er det sa sveert, nar man bliver sa
isoleret”.

Trine Neess skriver i bogen "A fange om-
givelserne”: "Progredierende synstab er en
usynlig og for mange umaerkelig proces.
Man meerker ikke fra dag til dag at synet
endres. Alligevel kan man over tid maerke,
at der er mange aktiviteter, som man tid-
ligere trivedes med, ikke laengere fungerer.
Hverdagen er ikke laengere sa selvfelgelig
og enkel som tidligere. Frustrationsgreen-
serne spraenges ofte, fordi alt pludselig vir-
ker sa uoverskueligt og rodet. Hvor kommer
alt rodet fra? Hvorfor finder jeg ikke frem
som tidligere? Hvorfor bliver det at veere
sammen med andre mennesker sa kraeven-
de og til tider vanskeligt?” (Neess 2006).

"Uanset hvor ivrig og staedig man er for at
opretholde selvsteendighed, ma man efter-
handen indrgmme, at steedighed ikke er nok.
Kombinationen af reduceret syn og hgrelse
medfgrer, at man i enkelte situationer er
mere eller mindre afheengig af hjeelp fra
andre”.

Hvorfor fremtraeder mennesker med er-
hvervet devblindhed sa ikke som patolo-
gisk stressede?

Som ovenfor beskrevet kommer mennesker
med erhvervet dgvblindhed ofte ud for
situationer og begivenheder, der kan vaere

stressende. Det tapper energi at tackle
hverdagens udfordringer, men alligevel er
det ikke vores erfaring, at "gruppen” af dgv-
blindblevne mennesker fungerer som kronisk
eller patologisk stressede.

Selv om mennesker med erhvervet dgv-
blindhed bliver ramt pa stort set alle vitale
livsomrader og bliver tvunget til at omstille
sig gang pa gang, sa finder langt de fleste
frem til nye veerdier og en mening med livet.
De finder nye strategier og tilpasser sig

nye livsvilkar. De fortseetter deres person-
lige udvikling svarende til de potentialer og
muligheder, der opstar. De leerer sig at se
fordele og muligheder og ikke kun begraens-
ninger i streeben efter at genvinde kontrol.
Livskvalitet defineres af den enkelte ud fra
egne veerdier, men altid i samspil med om-
givelserne. Evnen til hele tiden at finde nye
ressourcer kreever stor fleksibilitet bade hos
den enkelte og i samfundet.

Fleksibilitet er mange ting, men her er det
defineret som evnen til at kunne give efter
uden at knaekke, og det er en afggrende
social kompetence. Fleksibilitet kan ogsa
kaldes en forandringskompetence. Men

at veere fleksibel kraever basal tryghed,
hvilket ogsa betyder, at man ma gere ikke-
tilgeengelig information sa tilgeengelig som
mulig, sa fremtiden ikke kommer uventet.
Dette kan veere over ordentligt vanskeligt
jvf. indledningen om fjernsansernes betyd-
ning. En strategi kan veere at skabe trygge
rammer ved at dele verden op i overskuelige
enheder. Enheder der kan handteres. Men
fleksibilitet kreever, at man som en grgn gren
er i beveegelse og i dynamisk forandring.

For mange mennesker med erhvervet dgv-
blindhed opleves det som et meget stort
og vigtigt skridt at erkende dgvblindheden,
at betragte sig som en del af gruppen, at
komme over en bred klgft, hvor der ikke er
nogen vej tilbage. Som en dgvblind kvinde
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formulerede det: "Jeg teenker ofte pa, hvor-
dan mit liv ville have veeret, hvis jeg ikke var
blevet davblind. Far gik jeg op i, synes jeg
nu, uveesentlige ting. Nu er jeg foreningskon-
sulent for andre dgvblinde, og synes jeg har
vigtig viden og erfaringer at give til andre og
har faet segte kontakt med mange andre.
Det er dybt meningsfuldt og tilfredsstillende”.

Saren Kirkegaard formulerede det saledes:
"Meningen med livet er livet”.
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