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INLEIDING

In dit verslag worden de resultaten Bepresenteerd van een ex-
ploratief onderzoek naar de int,egratiemogelijkheden van mensen

met een arbeÍdshandj.cap in het midden- en kleinbedrijf (MKB).

In een tweelingproject is een soortgelijk onderzoek uitgevoerd
naar herplaatsing en werkaanpassing in enkele grote ondernemin-

gen (Nijboer et al 1988). Deze onderzoeken vallen binnen het on-

derzoeksprograÍnma rArbeidshandicap en automatiseringt, waarin
verschillende onderzoeksprojecten worden uitgevoerd op het ge-
bied van arbeid, handicap en automatisering. De projecten binnen
dat programrna hebben tot doel instanties te ondersteunen die de

arbeidsdeelname van mensen met een aandoening stimuleren (Nij-
boer, 1987), In het onderzoek wordt onder arbeidshandicap ver-
staan: een beperking in de normale rolvervulling in de arbeid
a1s gevolg van een ziekte, aandoening of stoornis.

Arbeid is behalve een bron van inkomsten een middel om deel te
nemen aan het maatschappelijke verkeer. Arbeid biedt de moge-

lijkheÍd tot het leggen van sociale contacten, het structureren
van het levenspatroon en kan bijdragen aan ontplooÍÍng van kwa-

liteiten en zingeving van het bestaan. Juist ook voor mensen met

een zi.ekte, aandoenÍng of stoornÍs kan deelname aan het arbeids-
proces van belang zijn om eventuele nadelige gevolgen van hun

aandoeningen te compenseren. Daarnaast is het van maatschappe-

lijk belang dat mensen met een aandoening zo (economisch) zelf-
standig mogelijk kunnen leven. Dat het noodzakeli.jk is de ar-
beidsdeelname van mensen met een aandoening te stimuleren blijkt
uit het feit dat. een zeer groot aantal van hen geen baan heeft.
Eind 1986 onivingen rond de 726.000 personen met een ziekte,
aandoening of stoornis een arbeidsongeschiktheÍdsuitkering en



dit aantal is nog steeds stijgende. Het gaat hier om mensen die
aIs gevolg van de aandoening gedurende een jaar niet meer hun

eÍgen werk konden doen en geen andere baan hebben waarmee ze

evenveel kunnen verdienen als met hun vroegere eigen werk.
Aangenomen mag worden dat de meesten van hen geen ander werk

hebben. In 1985 bijvoorbeeld was van slechts 19.000 uitkerings-
gerechtigden bekend dat ze in dat jaar een werkkring hadden

gevonden (GMD jaarverslag 1985). Werkgelegenheids- of begelei-
dingsprojecten die de kans op een baan vergroten (zie voor een

internationaal overzÍcht: Woods 1985) kunnen vaak slechts een

beperkt aantal gehandicapten helpen; a1 blijkt er \.re1 uit, dat

het mogelijk is gehandÍcapten een passende werkkring te bieden.

Het onderzoeksprogramma'Arbeidshandicap en automatiseringr
richt zich tevens op de effecten van automatisering in het ar-
beidsproces in verband met de arbeidsmogelijkheden van mensen

met een aandoening, Met de inzet van nieur^re technologische ap-

paratuur verandert in veel ondernemingen de arbeidsorganisatie,
de Ínhoud van functies en de inrichting van werkplekken. Ook

worden andere eisen gesteld aan werknemers. Sommige groepen Ínen-

sen met een aandoening zullen hierdoor meer functies kunnen

doen. Het is bijvoorbeeld mogelijk dat mensen in een rolstoel
meer banen in de grafische industrie kunnen uitoefenen in ver-
band met de toename van beeldschermarbeid. Andere groepen zullen
minder functies kunnen uitvoeren.Oudere werknemers of groepen

mensen met psychische stoornissen zouden bijvoorbeeld mÍnder ad-

ministratieve functies kunnen uitoefenen in verband met de mo-

gelijke toename van de vereiste flexibilÍteit en het kunnen wer-

ken onder tijdsdruk.
In Nederland zijn over deze veranderingen en consequenties vóor

mensen met een aandoeníng echter nauweli.jks onderzoeksgegevens

beschikbaar. Gezien ook de maatschappelijke kosten van het grote

aantal arbeidsongeschikten en de noodzaak van de invulLi.ng van
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de líet Arbeid Gehandicapte Werknemers (WAGVí) is het onderzoeks-

prograrnrna mede in overleg met het Ministerie van Sociale Zaken

tot stand gekomen.

Onderhavig onderzoeksproject is onderdeel van het onderbouwend

onderzoek in het prograruna rArbeÍdshandÍcap en automatiseríng'.
Doel van het project is een eerste toetsing in de praktijk van

de in het kader van het onderzoeksprogramma ontwikkelde vragen-
lijst-methode ten behoeve van gehandicapte werknemers. Deze

methode omvat een Ínventarisatie van een aantal persoonskenmer-

ken ( o . a. arbe idsverleden) , van kenmerken van de aangepaste

arbeid en van het (re)integratieproces. Het tweede doel van
onderhavig project is de verkenning van de integratiemogelijkhe-
den voor gehandicapten in het midden- en kleinbedrijf. Gezien

de orÍënterende en kwalitatÍeve aard van heÈ projekt kunnen nog

geen conclusies getrokken worden over mogelijke samenhangen

tussen de verschillende bovengenoemde kenmerken of over de

invloed van automatisering. Bij vervolgonderzoek onder grotere
groepen werknemers zullen deze samenhangen nader onderzocht

worden.



2. ARBEIDSPERSPECTIEVEN IN HET MIDDEN- EN KLEINBEDRIJF

VOOR MENSEN MET EEN AANDOENING

Naar de arbeidsmogelijkheden voor mensen met een aandoening in
het midden- en kleinbedrÍjf is geen empirisch onderzoek gedaan.

In dit hoofdstuk za1 desalnietemin een pogÍng worden ondernomen

aan de hand van (schaarse) Iiteratuur de arbeidsperspectieven

aan te geven van gehandicapten in het midden- en kleÍnbedrijf.
Besproken wordt hierbij allereerst de grote invloed van automa-

tiserÍng op werkgelegenheid, arbeidsorganisatie en functie-
kwalificatie. Vervolgens wordt ingegaan op enkele meer specifÍe-
ke factoren, di.e een rol spelen in het midden- en kleinbedrijf.
Daarna komen de aard van de aandoeningen (voor zover bekend) van

de geregistreerde arbeidsongeschikten aan de orde en het lage

succespercentage van reïntegratie van arbeídsongeschikten. Op

basis van genoemde onderwerpen kunnen dan verwachtingen geformu-

Leerd worden over de arbeidsperspectieven in het midden- en

kleinbedrijf van mensen met een aandoening; het hoofdstuk wordt

hiermee besloten.

fn Nederland is enig onderzoek gedaan naar de gevolgen van

automatisering op arbeid.* EnkeI" belangrijke tendensen zullen
nu kort besproken worden.

l.Iat de werkgelegenheid betreft lijkt onderzoek erop te wijzen,

dat onder invloed van automat.isering de werkgelegenheÍd voor
mensen met een hogere met name technische opleiding stabiel is;
de werkgelegenhei.d voor mensen met een lagere opleiding lijkt af

te nemen.

Zíe hiervoor Pot, 1985 en 1986; Pot
Poutsma et al, 1986; Huijgen & Pot, 1987
ren, 1987.

& Brouwers, 1986;
; Vaas & van Klave-
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In veel ondernemingen, ook in het midden- en kleinbedrijf is er

een tendens door automatisering mogelijk gemaakt, van een vooral
produktgerichte naar een meer klantgerichte organisatie van het

arbeidsproces. Hierbij is het voor de ondernemingsleiding zaak

het arbeidsproces snel te kunnen veranderen in reactie op de

veranderende behoeften van de markt. Consequenties zijn dat
gestreefd wordt naar flexíbeIe arbeidstijden en variabele taken-

pakketten van functies. Tevens wordt gestreefd naar een meer

flexibel personeelsbestand in de vorm van tijdelijke aanstellin-
gen en het inschakelen van uitzendkrachten. Een oplossÍng die

ook vaak gekozen wordt is het uitbesteden van een deel van het

rcerk aan gespecialiseerde kleine bedrijven of aan thuiswerkers
(telework in de administratieve sector).
In samenhang hiermee verandert ook de verdeling van en de inhoud

van functies binnen bedrijven; er wordt gesproken van een pola-

risatie tendens. Op midden-niveau vermindert het aantal func-
tÍes, terwijl meer hogere en veel meer lagere functies gecreëerd

worden. GelijktÍjdig is er sprake van een taakintegratie en van

meer all round functies per niveau: de eenvoudige taken \^/orden

samengevoegd tot eenvoudige laaggewaardeerde funct ies en de

complexere taken tot complexe hooggereaardeerde functies.
De vereÍste kwalificaties voor banen veranderen ook. Een kwali-
ficatie voor lagere functies is de capaciteit om enkele eenvou-

dige handelingen te verrÍchten, die meestal op het werk aange-

leerd kunnen worden. voor de hogere functies is veelal een

specifieke vaak technischre opleiding vereist en moeten regelma-

tig bijscholingscursussen gevolgd worden. Beide niveau's vereÍ-
sen een zekere flexibilitei! om vaak van taken en/of werkplek te

veranderen en om op variabele werktijden te werken.

líanneer werkgevers genoemde functie-eisen in eerste instantie
ook aan gehandicapten stellen, dan zuIlen gehandicapte werkne-

mers hieraan moeten voldoen, wilIen ze nog een redelijke kans

maken op de arbeidsmarkt. Zoals later'in dit hoofdstuk aangege-



ven zal worden is het echter onwaarschijnlijk dat grote groepen

arbeidsongeschikten aan deze eisen kunnen voldoen.

In kleinere bedrijven lijkt er mÍnder duidelijk sprake van een

polarisatíe tendens in de arbeídsorganisatie. Dj.t hangt samen

met een geringere arbeidsdeling dan in grote bedrijven en een

meer all round karakter van functies in de kleinere bedrijven.

Het gaat hier dan vooral om een geringere scheiding tussen

uitvoerende taken enerzijds en regelende en controlerende taken

ande rz ij ds .

Dat een werknemer in het midden- en kleinbedrijf in het algemeen

meer all round moet zijn en zich meer met wisselende taken moet

bezíg houden zou een bel.emmering kunnen zijn voor de (re)inte-
gratie van gehandicapten. Aanpassingen aan arbeídsplaats en

machines zouden kunnen betekenen dat al1een de betreffende
gehandicapte werknemer het werk kan doen en dat deze werknemer

nÍet gemakkelijk andere taken op zich kan nemen. Aanpassingen

als verminderde werktijd of tempo zouden in het midden- en

kleinbedrijf wellicht ook moeilÍjker te realiseren zijn. Vooral

van werkgeverszijde wordÈ erop gevrezen dat in een klein bedrijf
minder productieve werknemers relatief zwaarder op de exploita-
tÍe drukken dan het geval is bÍj grotere bedrijven.
Pagano Mirani, secretaris van het Koninklijk Nederlands Onderne-

mers verbond (KNOV), stelt dat \^rerkgevers een al dan niet aange-

paste arbeidsplaats zullen aanbieden, wanneer deze een reëIe

meerwaarde aan de ondernemÍng verschaft (Pagano Mirani' 1988).

De beloning zal dan in overeenstemming moeten zijn met de pres-

tatie. Een (gedeeltelijke) wAO-uitkering maakt dit ook mogelijk.

Volgens Pagano Mirani is het zogenaamde opstapje een goede zaak.

Hierbij wordt de werknemer door de GMD in een hogere arbeidson-

geschiktheidsklasse ingedeeld , zodat híj /zíi 'goedkoperr wordt

op de arbeidsmarkt. Dit geeft de werkgever de mogelijkheid in de



praktijk nader te bekijken wat de loonwaarde Ís en de arbeids-
prestatie (Pagano Mirani, 1988).

Door het geringe aantal werknemers en functies kan een klein
bedrijf beperkt zijn in de mogelijkheden tot het bieden van een

aangepaste arbeidsplaats. Regionale contacten tussen bedrijven
onderling en tussen personen of instanties bel.ast met de ar-
beidsbemiddeling voor gehandicapten zouden een oplossing kunnen

bieden. (Gedeeltelijk) arbeidsongeschikte werknemers zouden dan

gemakkelijker naar een bedrijf kunnen overstappen, sraar voor

deze werknemer wel mogelÍjkheden zijn.

Over de groep mensen met een aandoeni.ng in het algemeen met of
zonder baan, zijn geen gegevens over de aard van hun aandoening

of arbe idshandicap bekend. lleI Ís er enige informatie over

diegenen onder hen, die een arbeidsongeschiktheidsuitkering
ontvanBen.

Het blijkt dat het overgrote deel van hen ouder is dan 45 jaar
(67,57 in I98ó). Ruim een vierde deel (26,77.) heeft a1s diagnose
rstoornissen aan het bewegingsapparaatr en iets mÍnder dan een

vierde deel (24,L7.) 'psychische stoornissent. Verder heeft L4,67

van hen a1s diagnose Iniet nader gespecificeerde symptomenr en

10,óZ 'hart en vaatziektenr (GMD, 1986). Uit onderzoek onder een

groep mensen die in 1980 een arbeidsongeschiktheidsuitkering
ontvingen bLijkt dat de meesten alleen een lagere opleiding
hebben.

Samenvattend zou men kunnen stellen dat de grootste groep I.IAO-

ers lijkt te bestaan uit mensen van tegen de 50 met slijtage-
en psychische klachten die een lagere opleiding hebben genoten.

In het licht van de eerder geschetste ontwikkelingen in de

arbeid lijkt deze groep mensen weinig kans te màken op een

betaalde baan. Hiermee in overeenstemming lijken de GMD-gegevens

dat. het aantal met succes afgesloten reÏntegratiepogingen steeds

relatief gering is gerreest. Vooral voor degenen die aangewezen



zijn op een nieuwe werkgever in het vrije bedrijf is de situatie
verslechterd in de periode r79 t,oÈ '85 (zie jaarverslagen van de

GMD). In 1985 bleek slechts 3% van de groep met een arbeÍdsonge-

schiktheidsuitkering werk te hebben gevonden. Volgens Petersen

en Sprenger zíjn een drietal factoren hiervoor verantvroordelijk
(Petersen & Sprenger, 1985):

- factoren die samenhangen met de slechte arbeidsmarktpositie
van WAO-ers;

- factoren die een negatieve invloed hebben op de motivatie
tot werkhervatting (met name bestaande regelingen);

- factoren die te maken hebben met onvoldoende coördinati.e en

cornmunicatie tussen instanties die bij de reïntegratie
betrokken zij n.

Van deze factoren wordt aan de arbeidsmarkt de grootste beteke-

nis toegekend (Petersen & Sprenger' 1985).

Ondanks het ontbreken van empirisch onderzoek, lijkt gezien het

voorgaande de veronderstelling gerechtvaardigd dat de arbeids-

markt voor wat betreft het midden- en kleinbedrijf mede onder

invloed van de automatisering inderdaad voor de grootste groep

mensen met een aandoening niet gunstig is. Elexibiliteit ook met

betrekking tot de taken lijkt het wachtwoord voor herintrede van

de gehandicapte. De grote groep oudere WAO-ers met slijtage- en

psychÍsche klachten kan hieraan zeer waarschijnlijk niet vo1-

doen. Bovendien neemt in eenvoudigere functies de werkgelegen-

heÍd af. Alleen de relatief kleine groep hoger opgeleide jonge-

ren met een lichamelijke handieap hebben mede onder invloed van

de automatisering betere perspectieven. Zij kunnen de flexibili-

teit en de werkdruk, voorlopig althans, opbrengen, terwijl door

de automatisering de lichamelijke dynamische belastbaarheidsei-

sen verminderen en aanPassingen mogelijk zijn. Tevens tijkt de

werkgelegenheid voor de hogere functies stabiel te zíjn. Omdat

de perspectieven voor herintrede somber zíjn, lijkt het van

I



groot belang, zoals tevens door Pagano Mirani is vastgesteld (op

cit. ), dat bedrijven gehandicapt.en zoveel mogelijk in dienst
houden en tÍjdÍg ervoor zorgen dat zij eventueel met aanpassin-
gen kunnen blijven werken.



DOEL EN VRAAGSTELLING VAN HET PROJECT

Nadat Ín het voorgaande meer in het algemeen de arbeÍdsperspec-

tieven geschetst zÍjn van mensen meL een aandoening, ziekte of
stoornis Ín het midden- en kleÍnbedrijf, komt nu het doel en de

vraagstelling van onderhavig onderzoeksprojekt aan de orde.

Het project betreft een exploratief onderzoek naar de integra-
tiemogelijkheden van mensen met een arbeidshandicap in het mid-

den- en kleinbedrijf.
Het doel van het project is meerledig:

l. Verkenning van de integratiemogelijkheden, eventueel in
verband met automatisering, in het midden- en kleinbedrijf
aan de hand van enkele casusbeschrijvingen van geslaagde

integratie, hetgeen een voorbeeldfunctie kan hebben voor

mensen en instanties, die betrokken zijn bij Íntegratie van

gehand icapten.
2. Nagaan van de rol dÍe de arbeidsexploratíe van een reva-

lidatie-Ínstelling (Het Roessingh) kan spelen in het inte-
grat ieproces .

3. Toetsing in de prakt.ijk van de in het kader van het totale
onderzoeksprograÍnma ontwikkelde vragenlijstmethode voor het

in kaart brengen van arbeÍdshandicaps en mogelijke oplos-

singen daarvoor.

Deze doelstellÍng behoeft nog enige toelichting. Gegeven het

stadium van de methodenontwikkeling is in dit project gekozen

voor een beperkt aantal casussen en is het project exPloratief
en kwalitatief van aard. Er kan derhalve geen getalsmatig onder-

bouwd inzicht gegeven worden van de integratie van gehandicapten

in het midden- en kleinbedrijf, Wel kan de kwalitatieve infor-
matie over een aantal casussen aanwijzingen geven over zowel de

mogelijkheden a1s de voetangels en klemmen bij integratie in het

l0



midden- en kleinbedrÍjf. Deze informatie kan tevens geplaatst
vrorden tegen de achtergrond van de in hoofdstuk 2 geschetste

arbeidsperspectieven van mensen met een arbeidshandicap. De

ontwikkelde vragenlijstmethode kan Ín vervolgprojecten van het
onderzoeksprogramma meer kwantitatieve en generaliseerbare

informatie opleveren, zodat de samenhang tussen verschillende
kenmerken van de onderzoekspopulatie kan worden onderzocht. De

toetsing van de ontwikkelde vragenlijstmethode (doelstelling 3)

komt aan de orde in een afzonderlijke publicatie, waarin ook de

ervaringen verwerkt worden van het twee I ingproj ect over de

herplaatsing en werkaanpassing van gehandicapten in enkele grote

ondernemingen (Nijboer e.a., I989).

De relatie met revalidatiecentrum Het Roessingh heeft ertoe ge-

leid dat de onderzoekers in contact konden komen met werknemers

in het midden- en kleinbedrijf, die geïntegreerd zijn. Daarnaast

schept het de gelegenheid de rol en de effectiviteit van de ar-
be idsexploratie van een revalidatiecentrum bij de integratie
nader te onderzoeken. In dit projekt wordt aan deze begeleiding
bij reintegratie speciale aandacht besteed, omdat vermoed wordt

dat de begeleiding de kans vergroot op een succesvolle reïnte-
gratÍe. Het Roessingh zelf is vanzelfsprekend eveneens geinte-
resseerd in de mening van de betrokken werknemers hieromtrent.

Afgeleid van de genoemde doelstelling worden in dit verslag de

volgende onderzoeksvragen aan de orde gesteld:
l. Ïíe1ke voorbeelden van geslaagde integratie kunnen er be-

schreven worden in het midden- en kleinbedrijf; welke is
in deze gevallen de wederzijdse afstemmÍng tussen mens en

arbeid; hoe wordt deze beoordeeld en wat is hierbij de ro1

van automatisering?

2. I{at is de mening van de betrokken c1iënten over de ro1 van

de arbeidsexploratie van het revalidatiecentrum Het Roes-

singh bij de integratie?

1t



Onderzoeksvraag I komt aan bod in hoofdstuk 5 en onderzoeksvraag

2 in hoofdstuk ó.

Eerst worden nu Ín hoofdstuk 4 de onderzoeksmethode en procedure

uiteengezet.
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4. ONDERZOEKSMETHODE EN -PROCEDURE

4.1 Onderzoeksmethode

Onder de groep mensen met een ziekte, aandoening of stoornis
va11en in dit project mensen waarvan een medische instantie ge-

consEateerd heeft daL ze een ziekte, aandoening of stoornis heb-

ben en dat dit een blijvende vermindering van fysieke of mentale

functies als gevolg heeft. Hieruit kan worden afgeleid dat dit
project betrekking heeft op mensen met allerlei soorten ziekten,
aandoeningen of stoornissen. In wÍsselwerking met de arbeidssi-
tuatie kan de aandoening tot een bepaalde arbeidshandicap voor

betrokkene leiden.
Bij de analyse van een arbeidshandicap en eventuele oplossingen
daarvoor (de raanpassing') staat de beschrijving van de aandoe-

ning met de consequenties er van in de arbeÍdssituatie centraal.
In de ontwikkelde onderzoeksmethode komt dit tot uiting.
Door middel van gestructureerde vragenlijsten worden de arbeids-
situatie en de event,uele aanpassing, de omstandigheden van be-

trokkene en de aandoening of ziekte(geschiedenis) beschreven

door de betrokkene zeIf, de directe chef en de (medische) func-
tionaris van een begeleidende instantie. In dit project wordt

onder de begeleidende instantie verstaan de afdelinB arbeidsex-
ploratie van revalidatiecentrum Het Roessingh.

Een overzicht van de onderwerpen die hierbij aan bod komen staat
in het schema, waarbij de indeling aangehouden wordt. van l. de

mens met zijn eigenschappen, vaardigheden en aandoening, 2. de

aanpassi.ngen (afstemming mens en arbeid) en 3. de arbeidssitu-
atie en de kwalitei! van de arbeid met onder andere nog eventu-

ee1 bestaande knelpunten of arbeídshandicaps (knelpunten in de

af steÍnming mens /arbe id ) .
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Scherna: Overzicht van de onderrraerpen in de verschillende vragenlijsten; de
asterix geeft aan dat. het betreffende ondenrcrp il de betreffende
vragenlÍjst aan de orde kcrnt.

onderrrerp

vragenlijsten v@r:
werk- leidi:rg- functionaris-
neÍrEr gevende begeleidÍrg

1. Persoonskerrrerken, o.a.
- leefti,jd *
- geslacht *
- roonsituatie *
- opleidingsniveau *
- arbeidwerleden *
Klachten, ziekte, aardoeni-ng,o. a.

- zielcte(geschíedenis) * *
- begeleidirg * *
Vaardigheden in het dagelijks le-
ven en eventr:ele beperkingen, o.a.
- lichaarehcuding, -beueging *
- ccnm.nicatie *
- alganeen *
- hdpm.iddelen *

2. WerkaanpassÍng in verband net
aardoening o.a.
- aald rcrkaarPassing * *
- berniddelirg *erkaanpassirg * * *
- evah:atie *erkaanpassing * ,t *

3.a lbt hridige rrerk, de arbeids-
plaats, o.a.
- het Hrijf *
- de afdelirg *
- arbeidsorganisatie *
- autcrnatiserirg * *
- functie \NErkneÍrEr * *
- functie vereisten *
- taken/opdrachten *
- vaardigheden *

3.b Kwaliteit van de arbeid, oor-
delen o.a. t,a,v.
- het fi:nctioneren, de ar-

beidsprestatie * *
- de taakhlplrd *
- de *erkcrstandigheden *
- de sociale contacten *
- de I'erkorganÍsatie *
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De vragen zÍjn gebaseerd op bestaande methoden. In een andere

publicatÍe worden de methodeontwikkeling en toetsing uit,gebreid

behandeld (Nijboer e. a. , 1989).

Omdat het tevens de bedoeling is in het onderzoek de menÍng te
peilen van de cliënten over de rol van de begeleidÍng van Het

Roessingh bij de integratie zíjn in de ÍntervÍews nog enige

evaluatievragen hieromtrent opgenomen.

4.2 Procedure

In 1986 hebben ongeveer 150 mensen contact gehad met de afdeling
arbeidsexploratie van Het Roessingh. In ongeveer de helft van de

gevallen is volgens de afdelÍng de reintegratie succesvol ver-
lopen. UÍt deze laatste groep heeft Het Roessingh i5 gevallen
geselecteerd en de betrokkenen schrÍftelijk verzocht aan het

onderzoek mee te doen. De bet,rokken werknemers hebben hun ant-
woord over al of niet deelname rechtstreeks naar de onderzoekers

teruggestuurd. Indien het antwoord bevestigend was, is aan de

betrokkene de schriftelijke vragenlijst opgestuurd die ingevuld

\reer geretourneerd moest worden. Tevens werd door de onderzoe-

kers een afspraak gemaakt voor een mondeling interview. L2

respondenten zijn berei.d gevreest aan het onderzoek mee te doen.

In het intervÍew met deze L2 respondenten kwamen met name de

evaluatieve onderwerpen uit de vragenlijst nogmaals aan de orde

en werd nagegaan of de Íngevulde vragenlijst een juist beeld gaf

van de situatie van de betrokkene. Daarnaast werd ingegaan op

hun menÍng over de arbeidsevaluatie van Het Roessingh. In het

gesprek werd tevens toestemming gevraagd voor een schrifteliik
interview met de dírecte chef en met de (medische) begeleidende

functionaris van Het Roessingh. Deze personen werden vervolgens

benaderd met de betreffende vragenlijsten.
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In oktober 1987 zíjn de vragenlijsten aan de werknemers toege-

stuurd; de interviews vonden plaats in november en december van

dat j aar.
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5. VOORBEELDEN VAN

DRIJF

INTEGRATIE IN HET MIDDEN- EN KLEINBE-

5.1 Beschrijving van casus en aangepast werk

Eerst volgt nu een korte kennÍsmaking met de l2 casussen; daarna

komen in deze paragraaf nog enkele andere kenmerken van de 12

respondenten aan de orde.

Respondent I
Een vrouw van 24 jaar die als leerlingverpleegkundige knieklach-
ten kreeg, hetgeen tot tweemaal toe noodzaakte tot een operatie.
Voordat zij in de WAO terecht zou komen, heeft zij zich in 1986

omgeschoold tot artsenbezoekster (fu1l-time)i zij volgt hiervoor
nog steeds een opleiding. Ten tÍjde van het, interview kon zij
vanrrege dezelfde klachten tijdelijk niet werken.

Huidig uítkerÍngspercentage: 0

Respondent 2

Een 39-jarige leraar wiskunde met een sinds l98l langzaam pro-
gressieve spierzÍekte. Hij werkte ten tijde van het Ínterview
als vrijwí11Íger 3 halve dagen per week bij een onderwijsinstel-
1Íng op het gebied van automatisering ten behoeve van gehan-

dicapten. Het is geen vast \^rerk, zodat hij de betreffende vragen

in de vragenlijst niet ingevuld heeft.
Huidig uitkeringspercentage: 80-100

Respondent 3

Een voormalÍge chef-banketbakker (45 jaar) met hart- en vaat-
klachten en rugklachten sinds f980. Een proèfplaatsÍng 1n de

keuken van het revalidatiecentrum bleek hem te zvaar. Hij is nu

bode in deze instelling, waarbij hij zijn eigen tempo en dagin-

deling kan bepalen, maar wel fuIl time werkt.

Huidig uitkeringspercentage: 80-100
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Respondent 4

Een 23-j arige voormalige ziekenverzorgster met heupartrose
rechts en lichte verlamming rechteronderbeen ten gevolge van een

ongeval. Zíj werkt nu op proef bij een taxicentrale als half-
t.ime receptÍoniste en reserve-chauffeur.
Huidig uitkeringspercentage : 80-100

Respondent 5

Een 43-jarige ex-stucadoor met rugklachten sinds 1970. Nadat het
werk als garagemonteur voor hem te zwaar b1eek, werkt hij nu als
half -tÍme gasgeisermonteur.

Huidig uitkeringspercentage: 50

Respondeat 6

Een frezer van 37 jaar met een gedeeltelijke verlamming aan het
Iinkerbeen, waarvoor hij een beenspalk draagt, en met blaaspro-
blemen sinds 1983. Hij is nu monteur bij dezelfde werkgever voor
de volledige arbeidstijd.
Huidig uitkerÍngspercentage: 80-100

Respoudent 7

Een voormalig metselaar (38 jaar) met rugklachten sinds t9g4
waarvoor een herniaoperatie noodzakelijk was. Na een proefperi-
ode van een half jaar is hij nu definiti.ef a1s schoolbediende
aangesteld in een fu11-time dienstverband.
Huidig uitkeringspercentage: i5-25
Respondent 8

Een vrouw van 27 jaar, administratíef medewerkster, met een

bindweefselziekte die gepaard gaat met vermoeidheid en een pijn-
lijke kwetsbaarheid van de gewrichten. Na een stage in de medi-
sche bibliotheek van het revalidatiecentrum werkt zij nu elders
aIs half-time administratief medewerkster.

Huidig uitkeringspercentage: 55-65

Respondent 9

Een 34-jarige man, die reeds 1B jaar een gedeeltijke rechtszÍj-
díge spastische verlamming heeft. Aanvankelijk leerling-verwar-
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mingsmonteur, werkt hij nu na vele omzqrervingen op een stage-
plaats als leerling-cartograaf.
Huidig uitkeringspercentage : 80-.1.00

Respondent l0
Een 24-jarige jongeman, meetassistent in de buitendÍenst, die in
1985 een ongeluk overkwam. Zijn rechterarm raakte blijvend ver-
lamd. Hij werkt nu op proef als half-tÍme medewerker bij dezelf-
de gemeentelijke afdeling, nu Ín de binnendienst; een verdere
opleiding is hiervoor nodig.

Huidig uitkeringspercentage: 80-100

Respondeat ll
Een 39-jarige boekbinder met rugklachten. Na een proefplaatsing
is hij bÍj dezelfde werkgever vast in dienst gekomen a1s snij-
der.

Huidig uitkerÍngspercentage: 0

Respondent 12

Een 3ó-jarige voormalig heftruckchauffeur en bijrijder met reeds

langdurige rugklachten. Na operatie en revalidatÍe keerde hij
weer a1s heftruckchauffeur terug bij dezelfde werkgever. Na een

jaar kreeg hij plotseling weer last van dezelfde kl.achten. Ten

tijde van het interview was hij herstell.ende van een hernieuwde

operat ie .

HuÍdig uitkeringspercentage: 80-100

Samenvattend: van de twaalf respondenten, overigens slechts een

klein deel van de revalidant,en uit 1986 van de afdeling Ar-
beidsexploratie, blijken er tvree geen WAO-uitkering (meer) te
hebben; één van hen zaL ten tijde van het interview vanwege

dezelfde klachten weer in de Ziekt.ewet. Drie hebben een gedeel-

te 1i j ke I,IAO-uitkering en een part-tÍme baan; bij hen is de

situatie stabiel. De overige zeven hebben een volledige uitke-
ring; vijf van hen werkten (op proef) ten tijde van het inter-
vieur. Voor de meerderheid (9) betekent dit ander terk dan voor-
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heen, waarbij voor tv/ee mensen omscholing noodzakelijk ís; één

persoon moet aan dit Iaatste nog beginnen. BÍj de arbeidsplaat-
sen van respondenten l, 2, B en 10 speelt automatÍsering in de

vorm van een personal computer een belangrijke ro1.

fn de bijlage zijn schematÍsch a1le gegevens met betrekking tot
de l2 respondenten samengevat. De gegevens zijn verdeeld in de

volgende onderwerpen:

- aard van het bedri. j f

- soort afdeling

- aard van de baan

- arbeidsvoorwaarden

- profielschets van betrokken werknemer

- aard van de klachten, ziekte of aandoening

- het arbeidsintegratieproces

- evaluatie van de huidige aangepaste arbeidsplaats door de

betrokken werknemer

- evaluatie van de huidige arbeidsplaats door de betreffende
1e id inggevende .

De meeste gegevens worden in de tekst voldoende beschreven en

becommentarieerd, zodat raadpleging van de bij lage slechts
noodzakelijk is voor diegenen die geinteresseerd zíjn in de

gedetailleerde onderzoeksgegevens.

In het vervolg van dit hoofdstuk zal vooral ingegaan worden op

het reïntegratieproces en de evaLuatie van de arbeidsplaats.
Eerst komen nu nog enkele meer algemene kenmerken van de groep

resPondenten aan de orde.

De meeste respondenten hebben een LBO-opleidingsniveau en hebben

reeds een gevarieerd arbeidsverleden achter de rug. De klachten

ten gevolge van de aandoeningen Iiggen bij allen op het !errein
van de lichaamshouding en beweging. DÍt is te ver\rachten, omdat
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zíj immers a11en onder behandeling bíj een revalidatÍecentrum
zijn geweest. Daarnaast is het echter opvallend, dat acht mensen

overgevoeligheÍdsklachtèn hebben ten aanzÍen van fysieke prik-
kels a1s zonlÍcht, lawaai, kou e.d. en zeven mensen klachten
hebben op het gebied van coÍununicatie, met name gehoorproblemen.

Zes respondenten lijken ook een wat negatief zelfbeeld te hebben

ín de zin, dat zij regelmatig ontevreden zijn over dingen die ze

gedaan hebben, of regelmatig aan ztchzelf twÍjfelen of menen

dingen niet aan te kunnen. Niet direct aan de handicap gekop-

pelde problemen komen in de onderzochte groep derhalve vaak

voor. Of deze problemen bij hen vaker voorkomen dan gemÍddeld

bij een werknemerspopulatie is niet te zeggen, omdat de vragen-

lijst nog niet is afgenomen bij grotere groepen (ook niet-gehan-
dicapte) werknemers.

5.2 De evaluatie van het reintegratieproces door de werk-

nemer

Bij de beoordeling van het reïntegratieproces door de gehandi-

capte speelt het werk van de afdeling arbeidsexploratie van HeÈ

Roessingh vanzelfsprekend een grote ro1. Hierop wordt uÍtgebrei-
der ingegaan in hoofdstuk 6. Ander factoren, in de schriftelijke
vragenlijst genoemd, komen nu in deze paragraaf aan bod.

A1s knelpunten bij het aanpassingsproces noemen de respondenten

zelf de volgende punten (zÍe bijlage):

- Men twijfelt ook aan geestelijke capaciteiten a1s je licha-
melijk nÍet 100 procent bent.

- Aanpassing bemoeilijkt, omdat ik onder druk en spannÍng

leef.

- Het is moeilijk te bepalen, wanneer je weer kan gaan wer-

ken.

- Aanpassing bemoeilijkt door gebrek aan opJ.eÍding.
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- Op heE werk ís niet altijd voldoende geschikt werk voorhan-

den.

- Het zvlaardere werk is ni,et behoorl i.j k te doen.

- De klachten als gevolg van de ziekte zíjn zeer wisselend;

de ene dag kan je het wel aan, de andere dag niet.

- Aanpassing bemoeilijkt door de handicap zelf in combinat,ie

met de leeftijd, de socj.ale achterstelling van de langdurig
gehandicapte, de slechte positie op de arbeidsmarkt en het

lage inkomen; geen instantie (GAK of GMD) heeft perspectief
op baan kunnen bieden.

- Het is moeilijk te beoordelen wat wel en niet mogelijk is
met één arm.

De meerderheid van de knelpunten heeft, met de handicap zelf te
maken in relatie tot het werk. Twee respondenten noemen duide-

lijk de reactÍe van de omgeving of van de maatschappij aIs

geheel als knelpunt.
A1s voordelen van het huidige aangepaste werk worden genoemd:

- Het tussen de mensen zijn, en er weer bijhoren.

- Het lichte werk en de korte werktijd.

- Het lichte meer zÍttende werk.

- Het niet meer op tarief hoeven staan.

- De aangepaste werktijden en het begrip voor je situatie.

- Een meer positieve blik op de toekomst.

- Minder pijn door het niet meer werken in de buitenlucht.
Het beter aangepaste werk, ook in de zin van een verminderde

werkdruk, wordt vanzelfsprekend als voordeel genoemd, maar 2

respondenten noemen ook duidelijk het voor hen heilzame effect
van het werk, namelijk het onder de mensen zijn en de meer

positieve toekomstverwachting.

Als nadelen van het huidige aangepaste werk worden genoemd:

- Het nog in de proefperÍode zijn, terwijl de chef grote

druk uitoefent weer te gaan werken.
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- Het missen van collega's en het vaak a1leen zitten.
- Het halve loon vanwege de part-time baan.

- Het is geen functie Ín het vrije bedrijf.
- De verhuizing, opbouvren nieuw bestaan; je blijft je als

gehandicapte afhankelijk voelen van de gunsten van anderen.

- Het niet werken in de buitenlucht.
Eén respondent noemt een meer aan de persoon van de chef gebon-

den probleem. De overige gesignaleerde nadelen zijn inheren! aan

de nieuwe functie en kunnen derhalve a1s een aanpassingsprobleem

gezien worden, dat blijkbaar gezien de omstandigheden geaccep-

teerd wordt. Want zoals in de volgende paragraaf naar voren
komt, is het oordeel over het werk niet negatief. Eén respondent

noemt daarnaast nog een probleem, dat meer te maken heeft met

de sociale positie van gehandicapten en zijn persoonlijke bele-
ving daarvan.

5.3 De evaluatie van de huÍdÍge aangepaste arbeidsplaats
door de werknemer

In de evaluatie, zoals die met behulp van de vragenlijst, is ver-
kregen, wordt een onderscheid gemaakt naar een aantal aspecten,
te weten: taakinhoud, prestatie, fysieke omstandigheden, socÍale
omstandigheden, arbeidsvoorwaarden en vooruitzichten (zíe bij-
lage ) .

In het kader van de taakinhoud komen eventuele nog bestaande

arbeidshandicaps aan de orde. In een vorige paragraaf is opge-

merkt, dat alle respondenten klachten hebben op het gebied van

lichaamshouding en -beweging. Twee respondenten geven nu aan in
hun huidige werk hier geen problemen meer mee te hebben. Voor

hen is dus sprake van een geslaagde aanpassing. De overigen, die
dit gedeelte van de vragenlij st hebben ingevuld, hebben wat

betreft lichaamshouding en -beweging nog wel last op het werk.
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Het is opmerkelijk, dat deze klachten op het werk niet als
nadeel van de aangepaste arbeidsplaats zijn genoemd. (zíe para-

graaf 5.2). Integendeel, het is een voordeel genoemd, dat men

juist minder lasÈ heeft van de klachten dan voorheen. Dus ook

hier zou men van een geslaagde aanpassing kunnen sprekenr otr-

danks de nog bestaande klachten op het werk. Bij de evaluatie
van de arbeidsplaats door de chef (paragraaf 5.4) blijkt dan

ook, dat deze met de klachten rekening houdt.

Naast deze klachten op het gebied van lichaamshouding en -bewe-

ging is in de vragenlijsÈ in een 20-taI vragen aandacht besteed

aan andere mogelijke knelpunten in de taakinhoud. Zeven respon-

denten geven één of meer knelpunten aan. Vier van hen vinden hun

scholing en/of ervaring onvoldoende; zoals eerder is opgemerkt,

heeft slechts één respondent een omscholing achter de rug.

Eén respondent noemt knelpunten, die erop neerkomen, dat hij het

werk te eenvoudig en te \reinig uitdagend vindt. Een andere res-
pondent vindt het werk ook te eenvoudig en niet in overeenstem-

ming met de eigen kennis en vaardigheden, maar is tevens van

mening dat er te veel verantwoordelijkheid wordt verlangd. Eén

respondent vÍndt, dat er vaak te weinig werk voorhanden is. Een

andere respondent vindt zÍch te veel aan regels gebonden, en in
prestatie soms te kort schieten,

Ondanks deze punten geven alle respondenten, behalve één, aan

hun werk boeiend, zinvol en plezierig te vinden. Ook vanuit dit
oogpunt vindt men blijkbaar de werkaanpassing geslaagd.

Over hun prestaties oordelen de respondenten aIs volgt. Zes men-

sen vinden, dat zij hetzelfde presteren aIs hun niet-gehandÍcap-

te collega's; één respondent vindt, dat hij meer presteert, en

twee vinden, dat zij mÍnder presteren dan hun collegars.
Vier respondenten vinden hun werk lichamelijk erg inspannend en

eveneens vÍer mensen vinden het geestelijk erg inspannend; drie
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van hen vinden het allebei
druk vaak te groot.

Twee respondenten ach!en de tijds-

Hinder van fysieke werkomstandigheden melden drie respondenten.

Dit is een lager aanÈal dan de acht mensen, dÍe in het algemeen

aangeven overgevoel ighe idsklachten te hebben voor bepaalde

fysieke omgevingsinvloeden a1s koude of vocht e.d. (zíe para-
graaf 5.1).

Ten aanzien van de sociale omstandigheden zijn in de vragenlijst
onder andere vragen opgenomen naar de onderlinge sfeer op het

werk, de waardering van de leiding, de organisatie van en het
overleg over het werk en de vraag of men onder goede Leiding
werkt. DaarnaasL zíjn er nog enkele vragen over de rol van de

hand icap .

Over de sociale omstandigheden zijn de oordelen van de respon-

denten overwegend positief. Eén respondent vindt het werk echter
doorgaans niet goed georganiseerd. Twee geven aan doorgaans niet
onder goede leiding te werken en twee respondenten vinden het

overleg over het werk onvoldoende.

Over de ro1 die de handicap speelt in de relatie met collega's,
zijn allen positief; slechts één respondent maakt melding van

negatieve opmerkingen van de leidinggevende over de aandoening.

Het oordeel van de respondenten over de arbeidsvoorwaarden kan

nagegaan worden aan de hand van een viertal onderwerpen.

Op de vraag of men terecht kan voor hulp bij iemand op het werk,

antwoorden twee werknemers negatief. Gunstige ervaringen met on-

dersteunende diensÈen, zoals personeelszaken of bedrijfsgezond-
heidszorg, hebben drie van de vier mensen, voor wie deze vraag

van toepassing was. ALle respondenten vonden hun werktijden gun-

stig, terwijl tenslotte op de vraag of men de belonÍng in over-
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eensteÍuning acht met, het. werk, twee respondenten negatief ant-
woordden.

\./at de vooruitzichten betreft, die het werk biedtt zíjIr vragen

gest.eld over de zekerheíd van de arbeidsplaats, de verwachting

van eventuele ongunstige veranderingen in werk, de gevolgen van

een eventuele auÈomatisering en over de vooruitzichten om verder

te komen.

Zeven respondenten vinden, dat hun werk voldoende zekerheid

biedt en niemand verwacht er ongunstige veranderingen. Drie men-

sen verwachten veranderÍngen in hun werk door automatisering,
veranderingen die zij voor zichzelf als gunstig beoordelen. De

verwachting, dat zij op het werk verder zullen komen, hebben zes

respondenten.

I{anneer men de resultaten van deze paragraaf samenvat dan lijkt
de mening van de respondenten over de aangepaste arbeidsplaats
in het algemeen gunstig. De klachten op het werk zijn minder dan

voorheen, terwijl het werk als boeiend en plezierÍg wordt beoor-

dee1d. 0p de arbeidsomstandigheden heeft men weinig aan te
merken. l{é1 worden enige knelpunten genoemd ten aanzien van de

functie-inhoud. Bij de onderzochte groep respondenten kan men

derhalve van een geslaagde aanpassing spreken.

Over alle beoordelingsaspecten van het werk kan worden opge-

merkt, dat door de kleine groep respondenten niet duidelijk
gemaakt kan worden in hoeverre deze kunnen samenhangen met de

handicap en de werkaanpassingen. Wanneer in de toekomst de

vragenlijst afgenomen wordt bij grotere aanÈallen gehandicapte

werknemers, is het echter mogelijk die gegevens te vergelijken
met gegevens van eerder werknemersonderzoek, dat door het

NIPG/TNO met deels dezelfde meetmethode is uitgevoerd.
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5.4 De evaluatie van de huidige aangepast.e arbeidsplaats
door de leidinggevende

Van vier respondenten is de informatie van leidÍnggevenden niet
voorhanden, omdat zij er niet. mee hebben ingestemd de leidÍng-
gevende bij het onderzoek te betrekken. In het schema in de

bijlage zijn de meningen van de betreffende leidinggevende weer-

geSeven.

Het oordeel van de chef over het functÍoneren van de betrokken
werknemer is in een vijft.al vragen samengevat. Deze behelzen de

prestatie, de motivatie en het ziekteverzuim Ín vergelijking met

collegars en tevens tvree vragen over de gevolgen van de handicap

voor het werk en of de persoon in kwestie goed past op de afde-
1ing.
Volgens de betreffende leidinggevende presteert één werknemer

meer dan collega's, twee presteren er minder en vijf presteren
hetzelfde. De motivàtie zou volgens hun leidinggevende bij twee

van de betrokken werknemers groter zi.jn dan gemiddeld en biJ de

overigen gelijk, terwíj1 het ziekteverzuim volgens de chef bij
twee mensen hoger en bÍj één lager 1Ígt dan gemiddeld bij de

collega rs.

A11e betrokkenen passen volgens de chef goed op de afdeling.
Behalve bij één betrokken werknemer vinden alle leidÍnggevenden

dat zíj rekening met de handicap moeten houden bij de werkor-
ganisat ie .

Op de meer algemene vraag naar eventuele voor- of nadelen van

een gehandicapte werknemer in de betreffende functie hebben de

meeste leidinggevenden niet gereageerd. Eén chef noemde in dít
verband de bijzondere inzet en het. enthousiasme aIs voordeel en

t\ree leidinggevenden vonden de beperkte inzetbaarheid een na-

deel. Een chef noemde als voordeel, dat gehandicapten goedkope
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arbeidskrachten zijn en dat hun prestaties meer waardering oog-

sten, terwijl hÍj meer Ín het algemeen (en dus niet in het geval

van betrokkene) aIs nadelen noemde dat de arbeidsprestatie lager
en het verzuim hoger kan liggen. Over de promotiekansen van de

betrokken werknemers zíjn twee leidinggevenden positief. De

werknemers zelf zíjn over deze kwestie vaker positief gestemd;

zes respondenten vermelden immers positieve vooruitzichten om

verder te komen.

Eén leidinggevende meent, dat er kans ís op opheffing van de ar-
beidsplaats. De betrokken werknemer houdt hier blijkbaar nog

geen rekeni.ng mee, omda! h1j geen ongunstige veranderingen

voorziet.
Twee leidinggevenden maken melding van plannen voor vernieuwing

van de arbeidsplaats,

De leidinggevenden staan noch duidelijk positief noch duidelijk
negatief tegenover het werken van een gehandicapte op hun afde-
1ing. LreI geven de meesten aan, dat ze er speciaal rekening mee

moeten houden. Dit blijkbaar, ondanks het feit dat het werk op

zich aangepast is. Een deel van de aanpassing liJkt daarom

tevens te zijn, dat de leidinggevende in positieve zin rekening

houdt met de handicap van betrokkene. Deze aanpassing bestaat
dan uit verlichting van de taak en verlaging van het tempo en

het oplossen van continuïteitsproblemen, vranneer de werknemer

afwezig is. Het is duÍdeIijk, dat hierbij de collega's ook een

belangríjke rol spelen.

5.5 Samenvatting en conclusies ten aanzien van de integra-
tÍe

Van de l2 ex-cliënten van de arbeidsevaluatÍe hebben er 9 ander

werk gekregen dan voorheen; 4 werken er part-time. Naast de
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andere functie bestaat de werkaanpassing voornamelijk uit taak-
verlichting en verlaginB van tempo en verkorting van de werk-

rijd.
De klachten samenhangend met de handicap liggen bíj allen op het

gebied van de lichaamshoudÍng en -beweging. Daarnaast is het

opvallend dat veel andere problemen aangegeven worden, met name

overgevoeligheidsklachten ten aanzien van hitte, kou, €. d. ,

gehoorproblemen en problemen die te maken hebben met een nega-

tief zelfbeeld.
Als knelpunten in het reintegratÍeproces worden in meerderheid

punten genoemd, die met de handÍcap zelf te maken hebben in
relatie tot het werk; twee respondenten noemen de negatieve
reactie van de omgeving en de sociale achterstelling a1s knel-
punt. Het werk heeft volgens ongeveer de helft van de responden-

ten nadelen die inhaerent zÍjn aan de nieuwe functie. A1s voor-
delen worden genoemd de verminderde werkdruk en het heilzarne

effect van het aan het werk zijn op het eigen welbevinden. Over

het aangepaste werk wordt een overwegend positief oordeel gege-

ven in de zin van plezÍerig, zinvol en boeiend.

I.lel blijkt dat de meerderheid last blijft houden van de klachten
die ten grondslag liggen aan de handÍcap, zíj het in mindere

mate dan voorheen. Dit, wordt dan ook als voordeel van de aange-

paste arbeidspJ.aats genoemd. Men zou derhalve van een geslaagde

aanpassing kunnen spreken, a1 is het niet zo dat de aanpassing

de arbeidshandicap opheft. Uit het oordeel van de leidinggeven-
den blijkt dat een deel van de aanpassing er uit best,aat dat men

speciaal rekening houdt met de handicap door het oplossen van

continuiteitsproblemen bij afwezigheid en door taak- en tem-

poverlichting. De gehandicapte kost de leidinggevende daarom

wellicht meer tÍjd en aandacht, maar in het algemeen staat deze

noch duidelijk positief noch duidelijk negatÍef tegenover het
werken van een gehandicapte op de afdeling. Ondanks het over-
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\regend positieve oordeel worden door de respondenten nog we1

knelpunten genoemd op het gebied van de Èaakinhoud, waarvan de

belangrijkste het gebrek is aan scholing en vorming en het soms

te eenvoudige werk. Over de sociale omstandigheden op het werk

en de vooruitzichten ís men ook overwegend positief; drÍe res-
pondenten verwachten voor hun gunstige veranderingen door auto-
matisering. De prestaties vindt men in meerderheÍd niet minder
dan die van de niet-gehandicapte collega's.
Over de mogelijke samenhang van beoordelingsaspecten van het
werk en het reïntegratieproces met de handicap of werkaanpassin-
gen kunnen echter geen uÍtspraken worden gedaan, omdat hiervoor
onderzoek onder grotere aantallen gehandicapte en niet gehan-

dicapte werknemers noodzakelijk i.s.

BiJ de onderzochte arbeidsplaatsen van gehandicapten in het
mÍdden- en kleinbedrijf blijkt automati.sering vaak voor te
komen; 4 respondenten gebruiken een personal computer. Daarnaast
verwachten 3 respondenten voor hen zelf gunstige effecten van

een komende automatisering, De computer r,rordt ingezet bij gege-
vensverwerking ten aanzien van administratieve en tekentaken.
Bij tenminste één respondent, is de computer in relatie tot zijn
handicap (functionele éénhandigheid) onmisbaar. In hoofdstuk 2

werd gesteld dat de arbeidsperspectieven voor gehandicapten
onder invloed van automatisering niet gunstig zijn. Bij de

onderzochte groep respondenten echter lijkt deze st.elling eerder
weersproken te worden, al is het aantal casussen te klein en te
weinig representatief voor een gefundeerde conclusie.
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6. ARBEIDSEXPLORATIE VAN REVALIDATIECENTRUM HET ROESSINGH

6.1 Inle iding

Eén van de deelvragen van het onderzoeksproject was de vraag

naar de mening van de betrokken gehandicapten over de rol van de

begeleiding van de afdelÍng ArbeidsexploratÍe van revalidatie-
centrum Het RoessÍngh bij de reïntegratie.
In dit projekt wordt aan deze begeleiding bÍj reïntegratie aan-

dacht besteed, omdat vermoed wordt dat begeleiding de kans

vergroot op een succesvolle reïntegratÍe. De begeleiding kan

gegeven worden door uiteenlopende instant,ies, zoals GMD/ABP,

onderwijsinstellingen voor gehandicapten, revalidat.iecentra en

afdelingen personeelszaken van grotere bedrijven. Over de effec-
tiviteit van de verschillende begeleidingsvormen is weinig
bekend.

6.2 De afdeling arbeidsexploratie van revalidatiecentrum
Het Roessingh

fn onderhavig oriënterend onderzoek richt de aandacht zich op de

begeleÍding en voorbereiding bij reïntegratie van het revalida-
tiecentrum Het Roessingh. Ook andere revalidaticentra houden

zich hiermee bezíg, zoals bijvoorbeeld Heliomare ( Berghausen

Pont et a1, 1985). Deze begeleiding gebeurt door de afdeling
Arbeidsexploratie. Deze afdeling werd in 1982 opgericht uit
onvrede met het feit dat reïntegratie van patiënten in het
bedrijfsleven vaak mislukte, Volgens Huizinga en llever hielden
deze mislukkingen verband met r

- onbekendheid van de werkgever met de handicap en daardoor

onvoldoende inzicht in de reële mogelijkheden;
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- onbekendheid van de gehandicapte met de eigen mogelijkheden

en onmogelÍjkheden;

- nÍet of onvoldoende op de mogelijkheden gerichte functie-
training van het centrum;

- onjuiste belasting in de werksituatie of te snel opgebouwde

belasting;

- onvoldoende schol ing , omschol ing of bij schol ing;

- gebrek aan coördinatie tussen de behandelende instanties en

deskund igen;

- onvoldoende verwerking van de handÍcap.

Het leidde ertoe dat mensen met een handicap, waarbij (her)in-
passing in het arbeidsproces niet of nÍet goed lukte, meer gede-

motiveerd raakten en daardoor slechter gingen functíoneren. Zíj
ervoeren hun handicap a1s ernstiger dan in wezen nodig zou zijn,
terwijl daarentegen een geslaagde inpassing vaak leidde tot een

volwaardig functioneren (Huizinga & Wever, 1986).

De doelstellÍng van de arbeidsexploratie van Het RoessÍngh is
door Huizínga en Wever als volgt geformuleerd:

- Door mídde1 van een systematisch onderzoek de patiënt
zíjn/haar (nog) aanwezi.ge vaardigheden en belastbaarheden

laten ontdekken met betrekking tot een mogelijke inzet in
arbeid. De begeleidÍng kan dan worden afgestemd op de

resultaten van dit onderzoek.

- Door middel van het herontdekken van zíjn/haar mogelijkhe-
den, de motivatie van de patiënt bevorderen om lreer te gaan

funktioneren in een arbeidssituatie en de gehandicapte het

nodige zelfvertrouwen geven om te kunnen deelnemen aan het

arbe idsproces ,

- Het geven van een aanzet tot het verbeteren van vaardighe-

den en belastbaarheid bij de betrokkene oP basis van de

ve rkregen onderzoeksgegevens , waardoor híi / zíi een rede-
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lijke kans van slagen krijgt in het bedrijfsleven of de

sociale werkvoorzienÍng.

Het aangeven van alternatieven voor arbeid of het verrÍch-
ten van vrijwilligerswerk.

Komt de revalidant op de afdeling arbeidsexploratie in behande-

ling, dan zijn er vier mogelijkhedenr

l. Arbe idseva luat ie, Deze houdt een praktische testmethode

in, met het doel een oordeel te geven over de praktische
mogelijkheden van de revalidant. Dit oordeel wordt verwoord

in een zogenaamd arbe idsevaluat, ie-rapport, waarin ook

werkaanpassj.ngen voorgest,eld kunnen worden. De evaluatÍe is
aangewezen, a1s aangenomen mag worden dat de revalidant,
niet zíjn/haar oude beroep kan hervatten of indien het
gehandicapte schoolverlaters betreft.

2. Arbeidstraining. Het doel is:
a. opvoeren van condÍtiei
b. vergroten van funcÈionaliteit;
c. arbeidsgewenning;

d. tempoverhoging.

3. Beroepskeuze onderzoek. Door middel van psycholoBische

testen en gesprekken wordt getracht inzicht te geven in de

beroepskeuzemogelijkheden van de revalidant.
4. Stage of proefplaats. Indien na een arbeidsevaluatie en/of

trainÍng de beroepsrichting is bepaald (uiteraard in over-
leg met de revalidant), wordt in veel gevallen getracht een

stage of proefplaats te realiseren in een reë1e werksÍtu-
atie. HÍervoor zíjn goede contacten met het regionale
bedrijfsleven van groot belang.

Aan het begin van de behandeling worden aanpak en verwachtÍngen

in een behandelingsplan vastgelegd.

De arbeidsexploratie kan worden opgevat a1s een paramedÍsche

discipline binnen het multidiscÍplinair samengestelde revalida-
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tieteam; hierbÍj heeft de behandelend revalidatiearts de coördÍ-
natie in handen. De afdeling arbeidsexploratie doet de - voor

een gezondheidszorginstellÍng niet gebruikelijke - externe kon-

takten met GMD/ABP, bedrÍjfsleven, sociale dienst e.d..
De meeste verwijzÍngen naar de afdeling arbeidsexploratie komen

via huisarts, specialist of revalidatiearts. Meestal Ís dan ook

de arbeidsexploratie ingebed in de totale revalidatie.
Een kleine groep cliënten wordt verwezen door GMD, S/SW, ABP, SFB

e.d.. Bij deze mensen blijft de behandeling vaak beperkt tot dè

arbeidsexploratie. Overeenkomstíg het werkgebied van de revali-
datieinstellingen Iiggen de klachten van de revalidanten op het
gebied van lichaamshoudíng en -beweging.

De criteria voor toelatÍng tot de arbeidsexploratie zijn
(Huizinga & llever):

- Er moet sprake zíjn van voldoende bereidheÍd (motÍvatie)
van de revalÍdant om te onderzoeken \^rat zíjrt/t:aar rnogelijk-
heden en onmogelijkheden zijn en om binnen deze grenzen een

functie te wil1en aanvaarden.

- Hij /zíj moeL de handicap voldoende hebben verwerkt.

- Er moet als regel een reële restcapaciteit worden veron-

dersteld, dat wiI zeggen een reë1e geschiktheid voor het

vrije of beschutte bedrijf.

- Er moet een zelfstandigheid zijn, wat betreft de persoon-

lijke verzorging die het funktioneren in het bedrijf nÍet
belemmert.

Goede criteria voor arbeidsexploratie zijn belangrijk teneinde

reë1e werkperspectieven te bieden. Teleurstellingen en misver-

standen zowel bij qterkgever a1s werknemer belemmeren het ver-
trouv/en van het bedrijfsleven en de kansen van de toekomstige

c 1 iënten.
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6.3 De mening van ex-c1iënten over de arbeidsexploratie

6.3.1 Procedure

Het onderzoek is mede tot stand gekomen op verzoek van Het

Roessingh, dat behoefte had aan een eerste aanzet voor een

evaluatÍe van de arbeÍdsexploratie.

De te presenteren gegevens zíjn verzameld door middel van enkele

open vragen, gesteld Ín een mondeling interview. In de oPen

vragen is een onderscheid gemaakt naar de vier eerder genoemde

behandelingsmogelijkheden in de arbeidsexploratie. Het leek niet
xrenselijk in dit project gedetailleerd in te gaan op de concrete

bezi.gheden tijdens de arbeidsexploratie-periode, die voor de

meeste respondenten langer dan een jaar geleden was. Daarnaast

zijn in het interview vragen gesteld over de behandeling meer in
het algemeen bij Het Roessingh, over de noodzaak van voortzet-
ting van de kontakten, over eventuele financië1e consequenties

van de werkhervatting en over de ervaringen met de GMD, nadat de

behandelinS bij Het Roessingh was afgesloten. Deze vragen zijn
opgesteld in overleg met de afdeling arbeidsexploratie. De

vragen over de financiëIe consequenties en over de ervaringen

met de GMD zijn mede in het interview opgenomen, omdat deze

onderwerpen naar de mening van Het Roessingh nlet voldoende in
de schriftelijke vragenlijst naar voren v/aren gekomen.

Er is geen gebruik gemaakt van de dossÍers van de behandelaars

van Het Roessingh voor een gedetailleerde beschrijving van

behandelplan en begeleiding. In dit project is het in hoofdzaak

de bedoeling na te gaan vrat achteraf na integratie in de ogen

van de gehandicapten het nut is geweest van de afdeling ar-
be idsexpl orat ie .

Het is belangrijk er nogmaals op te wijzen, dat het om 12 ex-
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c1iënten gaat die door Het Roessingh geselecteerd zíjrr uit
ongeveer 75 cliënten die in 1986 succesvol geïntegreerd lijken
te zijn in het arbeidsproces.Over het totale cliëntenbestand
over een aantal jaren en met name over de niet succesvolle
gevallen weten we niets. De aangedragen informatie kan hoogstens

dienen a1s eenteye-openertof aIs een aanwijzing voor de gang

van zaken bij de arbeidsexploratie en integratie, hetgeen als

basis kan dienen voor een meer representatief vervolgonderzoek

naar de effectivíteit van de arbeidsexploratie.
In de volgende paragrafen worden de gegevens van de l2 respon-

denten naar onderwerp gepresenteerd.

6.3 .2 Arbe Ídsevaluat Íe (AE )

Volgens eÍgen zeggen hebben 5 personen meegedaan aan de ar-
beÍdsevaluatie (AE), De indruk besLaat echter dat I à 2 respon-

denten het onderscheid tussen arbeidsevaluatie en arbeidstrai-
ning (AT) niet duidelijk maken. De bezigheden vond men inte-
ressant en leuk. Eén respondent waardeerde het vooral dat zijn
intellígentie op waarde werd geschat.

Over het nut van de AE voor het latere werk lopen de meningen

uiteen. Dit heeft onder meer te maken met de wíjze waarop het

gehandícapt zijn verwerkt wordt. Zo zegt een resPondent dat hij
het werken op de afdeling AE in het begin moeilijk vond, omdat

hfj zich realiseerde nooÍt meer het eigen werk te kunnen doen.

Maar door de AE 'Ieerde ik mijn beperkingen te aanvaarden, werd

ik weer mens en kon ik weer met andere mensen omgaant. De aard

van het huidige werk speelde hierbij geen ro1. Een andere res-

pondent vond het een aardÍge blíkverruiÍoing, maar ook hier
speelde het kiezen van latere arbeidsmogelÍjkheden geen rol'
omdat er toch al een sollicitatieprocedure Iiep. Twee responden-

ten gaven aan dat de AE voor het huidige werk geen nut heeft

gehad.
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Slechts één persoon gaf duidelijk te kennen dat de AE een be-

langrijke factor was bij de keuze van de huidige stage en dat

daardoor weer perspectief geboden werd. Deze respondent miste

wel een follow-up bezoek van iemand van de afdeling AE toen hij
eetrmaal op zijn stageplaats werkte, t,en einde na te gaan of de

stage weI aan de verwachtingen beantwoordde.

6.3.3 Arbeidstraining (AT)

Aan de arbeidstraÍnÍng hebben 9 respondenten meegedaan.

De bezigheden worden over het algemeen als knutselen omschreven

en dat knutselen vond men leuk. Tvree respondenten vormden een

uitzonderlng. Degene die computerles kreeg kon de trai.ning niet
bolwerken na de vermoeiende andere therapieën. De ander vond het
vervelend werk om oninteressante dingen tè maken; een echte

vakman had hier niets te leren. Deze persoon zag er dan ook het
nut niet van in, al moest hij toegeven, dat Je wel gestimuleerd

wordt. Van de 7 respondenten die \,/e1 plezier in de AT hebben

gehad, zag echter niet iedereen het nut ervan. Eén respondent

deed het gevroon voor de lol en een ander leerde biJ de AT links-
handíg tekenen met een tekenbord; dÍt bord bleek na terugkeer op

het werk toch te onhandig, zodat hem dit niet van nut was.

Voor twee ex-cliënten was het niet zozeer de bedoeling dat de AT

speciaal nuttig zou zíjn voor het latere werk. De bedoellng vras

ín hun ogen meer in het algemeen het, op peil houden of verbete-
ren van spierkracht en vaardigheden.

Drie respondenÈen Ieerden vaardigheden die ze rechtstreeks voor
hun werk konden gebruiken, zoals het zich in evenwicht houden

bU bepaalde bezigheden, het trainen van uit,houdingsvermogen in
bepaald werk of het juist leren werken in eigen tempo teneÍnde

de werkdruk meer adequaat op te kunnen vangen.
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6.3.4 Het beroepskeuze onderzoek

Door 7 personen is aan een beroepskeuze-onderzoek meegedaan.

Drie respondenten vonden dat zíi hierdoor meer inzÍcht in hun

mogelijkheden hebben gekregen en dat deelname hen heeft geholpen

bij de keuze van hun werk. De overige respondenten hebben er

volgens eigen ze4gerl niets nieuws van geleerd of vonden het een

bevestiging van wat ze al wisten.

6.3.s De stage of proefPlaatsing

Negen respondenlen hebben een stage of proefplaatsing gedaan of

zijn er nog mee bezig. Bij deze stagering en plaatsing speelt

Het Roessingh een initiërende en bemiddelende roI, die per geval

kan verschillen. De opgedane ervaringen van de respondenten ziin

vanzelfsprekend uiteenloPend, maar worden door allen zeer be-

langrijk gevonden. Daarom worden deze voor elke persoon afzon-

derlijk kort weergegeven, waarbij enige overlap met de oPsomming

uit paragraaf 5.1 niet te vermijden is.

Be§-p-,-2: Een 39 jarige leraar \riskunde met een sinds 1981 lang-

zaam progressieve spierziekte. Hij heeft via Het RoessÍngh op

twee proefplaatsen ge\rerkt: in een organisatie waar hij informa-

tica-videomateriaal moest inventarÍseren en bij een automatise-

ringsopleidingscentrum waar hij het contact met cursisten coör-

dineerde. Het sloot goed aan bij zijn belangstelling. Hij heeft

het als echte proefplaatsingen ervaren, omdat hij nu v,eet dat

hij het werk Iichamelijk moeiiljk aankan.

Resp. 3: Een voormalig chef-banketbakker (45 jaar) met hart- en

vaatklachten en met rugklachten sinds 1980, die een hernia-

operatie noodzakeli.jk maakte. Na een stageperiode in de keuken

van Het Roessingh is hij nu bode. Deze stage \^Ias nuttÍ9, omdat

bleek dat responden! uit liefde voor het vak toch weer in de

oude fouten verviel en overbelast werd. Het bteek daarom nood-
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zakelijk een functie te vinden waarbij de eigen grenzen wel in

acht zouden worden genomen.

Resp. 4: Een 23 jarige voormalige ziekenverzorgster met artrose

van de rechterheup en een lichte verlamming van het rechter

onderbeen. Zíj werkt Ín een proefPlaatsÍnB voorlopig naar te-
vredenheid bij een taxicentrale als recePtioniste en reserve-

chauffeur.
Resp. 5: Een 43 jarige ex-stucadoor met rugklachten. Hij werkt

nu naar tevredenheid als half-time BasgeÍser-monteur. Deze man

heeft nog op eigen initiatief een proefplaatsing geregeld in

een garagebedrijf tegen advies van Het Roessingh in. Dit werk

bleek toch te z\taar voor de rug '

Resp. 7: Een voormalig metselaar van 38 jaar met rug,klachten die

leldden tot een herniaoperatie in 1985. Na een proefperiode van

een half jaar is hij nu definitief a1s schoolbediende aange-

ste1d. Hierbij heeft Het Roessingh een belangrijke rol gespeeld.

Hlj is blÍj met zijn werk, maar vindt toch dat hiJ maatschappe-

lijk gezíen nuttiger'werk zou kunnen doen.

Resp. 8: Een vrouw var. 27 jaar, administratief medewerkster, met

een bÍndweefsel- en gewrichtsziekte die gepaard gaat met vèr-
moeidheid en een pijnlijke kwetsbaarheid van de gewrichten. Op

Het Roessingh heeft zíj stage gelopen in de medísche biblio-

theek, waar zíj gegevens moest invoeren in de comPuter. ZiJ kon

werken in eigen tempo, terwÍjJ. de taken duidelijk waren. Dit
werk beviel haar zeer goed. Op dit moment is zij administratlef
medewerkster bij een instelling voor automatÍseringsopleidingen

voor gehandicapten, waar zíi ook voornamelijk met de comPuter

werkt. Liever zou zíi echter halftime werken oP een Inormaler

arbe idsplaats.
Resp. 9: Een 34 jaríge man die reeds l8 jaat gedeeltelijke

rechtszijdige spastische verlamming heeft. Aanvankelijk Ieerling

verwarmingsmonteur werkt hij na vele omzwervingen oP een stage-

plaats als leerlÍng cartograaf. HÍj moet nu de opleiding gaan
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volgen. Mede door bemiddelÍng van Het Roessingh heeft hij vo1-
gens hemzelf weer een perspectief voor de toekomst en de moge-

lijkheid voor een zelfstandig bestaan.

Resp. 10: Een 24 jaríge jongeman, meetassistent Ín de buiten-
dienst, die in 1985 een ongeluk overkwam, Zijn rechterarm raakte
blijvend verlamd. Op dit moment werkt hij naar tevredenheid op

proef a1s halftime medewerker bij dezelfde gemeentelijke afde-
ling bij de binnendienst, waarbÍj nog een verdere opteidÍng
gevolgd moet worden.

Resp. 1l: Een 39 jarige boekbinder met rugklachten. Hij kwam na

een proefplaatsÍng via Het Roessingh \^reer vast in dienst a1s

snij der.

6.3.6. Ervaringen meer in het algemeen

Gevraagd naar de ervaringen met de behandeling in Het Roessingh

meer in het algemeen zÍjn de meeste respondenten positief ín hun

oordeel, hoewel men ook wel op- en aanmerkingen heeft.
À1s positieve ervaring noemde een respondent dat men voor hem

open stond en tijd had, hetgeen een grote steun was in die
noeilijke perÍode. Ook andere respondenten roemden de inzet van

het personeel. Speciaal noemden respondenten de sport en de

ontspanningstherapÍe, de begeleiding van de psycholoog en het
feit dat achter ander werk werd aangegaan. Twee personen ver-
meldden nog de grote steun, die men van de mede-patiënten heeft
ondervonden, met name ook door de maníer waarop anderen, soms

ernstig gehandicapten, zich er doorheen sloegen. Een andere

respondent vond dat er een goed en afwisselend programma geboden

rderd, waarbij je alle noodzakelÍjke dingen leerde om je als
gehandicapte x/eer zelf te kunnen redden: r!.Iant hoe knoop je een

schoenveter met één hand, daar kom je zelf niet uitr.
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Als negatÍef punÈ noemde de laatste persoon wel dat hij soms te
veel aan zíjn lot werd overgelaten, hetgeen volgens hem mis-

schien kwam omdat hij tot de rbetere' categorie patiënten be-

hoorde. Deze mening werd gedeeld door een andere respondent, die
ook vond dat het personeel soms te weinig t,ijd en persoonlijke
aandacht had. Hij miste een centrale vertroulrenspersoon. Een

respondent vermeldde in dit verband de slechte introductie en

opvang aan het begin van het verblijf. Drie respondenten noemden

daarnaast de neigÍng van pat,Íënten om té passief te worden. Zíj
benadrukten het belang dat de patiënten voor zichzelf b1íjven
opkomen en zelf aan de slag gaan ('anders zíL je er zo 2

jaarlr). De patiënt moet zélf nagaan of er geen afspraken buiten
hem/haar om gemaakt worden en of allerlei zaken wel goed voor

hem/haar zijn. Eén ex-cIiënt noemde tenslotte a1s negatief punt

dat hij de spelletjes wel erg kinderachtig vond.

6.3 .7 Huidige contacten met Het Roessíngh of andere ínstan-
t ies

Vier mensen hadden ten tijde van het onderzoek nog contact met

behandelaars van Het Roessingh. Dit contact gaat niet zozeer

over strikt medÍsche problemen, maar over zaken als schuldsane-

ring, een eventuele }JSW-aanvraag of aangepast schoeÍse1. Het is
tevens een soort steuntje in de rug, zoals een respondent zei:
rhet is een fijn gevoel dat je op H. en collegats terug kan

vallenr .

Zes respondenten hebben geen contact meer met iemand van het

Roessingh, maar twee van hen zeggen wel dat ze altljd weer te-
recht kunnen als het nodig mocht zijn. Dit is voor hun belang-

rÍjk. Enkelen van hen hebben voldoende baat bij een eerste-lijns
fysiotherapeut. Eén respondent merkt op Het Roessingh niet meer

nodig te hebben voor een eventuele arbeidsbemiddeling. Twee ex-

cliënten zouden weer wel graaB contact willen hebben, de één om
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over een mogelijke arbeidsbemiddeling te praten, de ander voor

meer psychologische begeleiding en ontspanningsoefeningen.

Na de behandelingsperiode bij Het Roessingh hebben de meeste

respondenten nog cont,act met GMD, ABP of bedrijfsvereniging/GAK.

Deze ervaringen zijn over het algemeen gunstig. Enkele genoemde

knelpunten \íaren echter een trage afhandeLing van een aanvraag

voor vergoeding van scholing en taxigebruik en Iangdurige on-

zekerheid over het uitkeringspercentage.

6.3.8 Financ iën

I{at betreft eventuele financië1e problemen blijkt het volgènde.

Vier respondenten geven aan dat hun handicap en reïntegratie in
het arbeidsproces geen fÍnanciële consequenties hebben gehad.

Zes respondenten melden dat zij er financieel wel op achteruit
zijn gegaan, maar dat dit niet tot problemen aanleiding heeft
gëgeven. Twee respondenten t.enslotte geven we1 financië1e pro-
blemen aan, hetgeen bij één persoon die reeds lang gehandicapt

is duidelÍjk te maken heeft met kortÍngen op de minimum-uit-

keringen de laatste jaren.

6.4 Samenvatting en conclusies ten aanzien van de arbeids-
explorat ie

In tegenstelling tot vrat de naam Arbeidstraining en Arbeidseva-

luatie doet vermoeden, btijkt voor een minderheid van de L2

respondenten de AE en AT van duidelijk nut gerreest te zijn voor

het latere werk. Slechts één van de 5 ex-AE cliënten en 3 van de

9 ex-ÀT c1iënten gaven een duidelijk nut aan voor het Iatere
werk. De meerderheid vond het getoon leuk om mee te doen en zag
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het nuÈ meer in het algemeen in het leren aanvaarden en omgaan

met de handicap en het trainen van spierkracht en beweging.
Daarnaast blijkt het, beroepskeuze-onderzoek voor 3 van de 7

deelnemers duidelijk van invloed te zijn geweest op de reïn-
tegratie in het arbeidsproces.

Negen respondenten hebben met behulp van Het Roessingh gewerkt

op een stage of proefplaats. Het nut voor de integratie is evi-
dent, hetzij omdat het werk te zwaar of ongeschikt blijkt en een

andere meer verantwoorde keuze mogelijk wordt, hetzij omdat de

proefplaatsing of stage in een meer definÍtieve reintegratie
wordt omgezet.

Acht respondenten zÍjn er door hun handicap en reïntegratie in
het arbeidsproces financieel op achteruitgegaan, hetgeen bÍj
twee van hen tot problemen heeft geleid. Dit is opmerkelijk, om-

dat in het vori.ge hoofdstuk over het werk de financiëIe conse-

quenties nauwelijks als probleem genoemd zijn. Elijkbaar speelt
dit aspekt een meer ondergeschikte rol.

De conclusÍe lijkt op zijn plaats dat voor de respondenten de

effectiviteit van de afdeling AE van Het RoessÍngh blJ de inte-
gratÍe in het arbeidsproces vooral ligt in de begeleiding en

bemiddeling bij stage en proefplaatsing, in de relaties dus met

bedrijfsleven en uitkeringsinstanties. De respondenten leggen

minder de nadruk op de betekenis van de AE- en AT-activiteiten
zelf voor de reïntegratie in het arbeidsproces.
De respondenten hebben blijkbaar vooral behoefte aan begeleiding
in het oerwoud van bedrijfsleven en uitkerÍngs- en keuringsin-
stanties. Of deze begeleiding ook effectief is en de kansen op

een baan vergroot kan uit onderhavig exploratief onderzoek niet
duidelijk worden, ook aI maken de respondenten duidelijk er
behoefte aan te hebben.

Nader onderzoek onder een groter aantal gehandicapten zal moeten

leren of begeleiding door een revalidatie-instelling, eventueel
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vergeleken

is.
met andere begeleidingsvormen, in de praktijk zinvol
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7. SA}4ENVATTING EN CONCLUSIES

0p basis van onderzoek van de schaarse literatuur wordt in dit
rapport de veronderstelling geopperd, dat de arbeÍdsperspec-
tieven, onder invloed van de automatisering, in het midden- en

kleinbedrijf voor gehandicapten niet gunstig zijn. Met name

geldt dit voor de grote Broep oudere l./AO-ers met slijtage en/of
psychische klachten. Al leen de relatÍef kleine groep hoger
opgeleide jongeren met een lichamelijke handicap hebben onder
invloed van de autoruatisering betere perspectieven.
Daarnaast zouden er belemmeringen zijn voor (re)integratie van

gehandicapten, die meer specÍfiek zijn voor het midden- en

kleÍnbedrijf. Zo zouden werknemers in het midden- en kleinbe-
drijf ten gevolge van een geringere arbeidsdeling dan in grote
bedrijven, zlch meer met wisselende taken moeten bezighouden,
hetgeen aanpassingen zou kunnen bemoeilijken. Ook zouden minder
productleve werknemers in een klein bedrijf zwaarder op de

exploitatie drukken dan in grote bedrijven. Hier staat tegenover
dat de feitelÍjke kosten voor de onderneming geringer kunnen

zijn van\Íege de (gedeeltelijke) liAO-uítkering, zeker als het
zogenaamde opstapje wordt toegepast. Reïntegratie van gehandi-
capten is dus weliswaar moeilijk, maar wel mogelijk. Bovendien

Ís reïntegratie in het midden- en kleinbedrijf noodzakelijk en

redelijk. Het aantal WAO-ers stijgt immers nog steeds en een

aanzienlíjk deel van hen is afkomstig uÍt het midden- en klein-
bedriJ f.

In verband met het ontbreken van empirisch onderzoek op dit
gebied wordt in onderhavig project in het kader van het onder-

zoeksprogramma'arbeidshandicap en automat,iseríngt nader in-
gegaan op de reïnÈegraÈie-problematiek van gehandicapten in het
midden- en klein bedrijf. In het project zijn door middel van 12
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casusbeschrijvingen de integratiemogelijkheden verkend van

gehandÍcapten in het midden- en kleinbedrijf. Hierbij is nage-

gaan hoe de gehandicapten de werkaanpassing beoordelen en wat

de roI is van automatisering. De betrokken gehandícapten hebben

de arbeidsexploratie van revalidatiecentrum Het RoessÍngh meege-

maakt. Daarom is in het onderzoek tevens de rol nagegaan van de

betreffende afdeling arbeidsexploratie bij het reÏntegratiepro-
ces. Doel van het project is daarnaast de toetsing in de prak-

tijk van eerder ontwikkelde vragenlijsten, Over deze toetsing
wordt bericht in een afzonderlijke publicatie, waarin ook de

ervaringen verwerkt worden van een soortgeli.jk onderzoeksproject

met dezelfde opzet, dat in enkele grote ondernemingen heeft
plaatsgevonden (Nijboer e. a. , 1989).

Gegeven het stadium van methodenontwikkeling en gezíen het be-

perkte aantal casussen is het project exploratief en kwalitat.ief
van aard.

Van de l2 ex-cliënten van de arbeidsevaluatie van Het Roessingh

hebben er 9 ander werk gekregen dan voorheen, 4 werken er part-
tíme. Naast de andere functie bestaat de werkaanpassing voor-

namelijk uit taakverlichting en verminderÍng van t,emPo en werk-

tijd. De klachten samenhangend met de handicap liggen bij a1len

op het gebied van lichaamshouding en -beweging, maar daarnaast

Ís het opvallend dat veel andere problemen aangegeven worden,

met name overgevoeligheidsklachten ten aanzien van hittè, kou,

e,d., gehoorproblemen en problemen die te maken hebben met een

negatief zelfbeeld.
Als knelpunten in het reïntegratieproces worden in meerderheid

punten genoemd, die met de handicap zelf te maken hebben in

relatíe tot het werk; twee respondenten noemen de negatieve

reactie van de omgeving en de sociale achterstelling aIs knel-
punt. Het werk heeft volgens ongeveer de helft van de resPon-

denten nadelen dÍe Ínhaerent zijn aan de nieuwe functie.
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Als voordelen worden genoemd de verminderde werkdruk en heÈ

heÍlzame effect op het eigen welbevinden door het aan het werk

zijn. Over het aangepaste werk wordt een overwegend positief
oordeel gegeven in de zin van plezierig, zinvol en boeiend. Wel

blijkt dat de meerderheid last blijft houden van de klachten die
verband houden met de handicap, zíj het in mindere mate dan

voorheen. Dit wordt dan ook als voordeel van de aangepaste

arbeidsplaats genoemd. Men zou derhalve van een geslaagde aan-

passing kunnen spreken, al is het niet zo dat de aanpassing de

arbeidshandicap opheft. Uit het oordeel van de leidinggevenden
blijkt dat een deel van de aanpassing er uit bestaat dat de

leidinggevende speciaal rekening houdt met de handicap door
taak- en tempoverlichting en het oplossen van continuïteitspro-
blemen bij afwezigheid van de gehandicapte. De gehandicapte kost
de leidinggevende daarom wellicht meer tijd en aandacht, maar in
het algemeen staat deze noch duÍdelijk posÍtíef noch duidelijk
negatiéf tegenover het werken van een gehandicapte op de afde-
ling. Ondanks het overwegend positieve oordeel worden door
ènkele gehandicapten nog wel knelpunten genoemd op het gebied
van de taakinhoud, met name het gebrek aan schollng en het soms

te eenvoudige werk.

BIJ de onderzochte arbeidsplaatsen voor gehandicapten in het
midden- en kleínbedrijf blijkt automatisering vaak voor te
komen; 4 respondenten gebruiken een personal computer. Daarnaast

verwachten 3 respondenten voor hun gunstige effecten van een

komende automatisering. De computer wordt ingezet biJ gegevens-

verwerking ten aanzíen van administratieve en tekentaken. Bij
tenminste één respondent is de computer in relatie tot zíJn
handicap (functionele één-handigheid) onmisbaar. Op basls van

schaarse literatuur werd gesteld dat de arbeidsperspectieven
voor gehandicapten onder ínvloed van aut,omatisering niet gunstig
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zí:n. Bij de onderzochte groep respondenten Iijkt deze stelling
eerder weersproken te worden.

Acht respondenten ztjn er door hun handicap en reïntegratie
financieel op achteruit gegaan, hetgeen bij t\ree van hen tot
problemen heeft geleÍd. Toch worden financiële consequenties

niet a1s probleem bij het nieuwe aangepast.e werk genoemd. Blijk-
baar speelt dit aspect toch een meer ondergeschikte rol.

Voor de respondenten ligt de effectiviteit van de afdeling
arbeídsexploratie van Het Roessingh vooral in de begeleiding en

bemiddeling bij stage en proefplaatsing, i.n de relaties derhalve
met bedrijfsleven en uitkeringsinstanties. Het nut van een stage

of proefplaatsing is evident, hetzíj omdat het werk te zeraar of
ongeschikt blijkt en een andere meer verantwoorde keuze mogelijk
wordt, hetzij omdat de proefplaatsing of stage in een meer

definiÈieve reïntegratie wordÈ omgezet,. De respondenten vinden

voor de reïntegratie in het arbeidsproces de arbeidsevaluatie-
en trainingsactiviteÍten zelf minder belangrijk. Men zíeL het

nut hiervan meer in het algemeen in het leren aanvaarden van en

omgaan met de handicap.

De respondenten hebben blijkbaar vooral behoefte aan begeleiding
in het oerwoud van bedrijfsleven en uitkerings- en keuringsin-
stanties. Goede en uitgebreide contacten van de instelling met

heÈ regionale bedrijfsleven en instanties zijn onontbeerlijk om

de juiste mens op de juiste plaats te krijgen en de bedrijven op

hun verantwoordelijkheden aan te spreken.

Of de begeleiding door een instelling aIs Het Roessingh ook

effectief is en de kansen op èen baan vergroot kan uit, onder-

havig exploratief onderzoek niet duidelijk worden. Nader onder-

zoek onder een groter aantal gehandicapten za1 moeten leren of
begeleiding door een revalidatie-instelling eventueel vergeleken

met andere begeleidingsvormen, Ín de praktijk zinvol is. Daar-
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naast lijkt het wenselijk door onderzoek na te gaan in hoeverre

de waardering van werk en prestaties en het voorkomen van niet
direct handicap-gebonden problemen verschillen tussen gehandi-

capte en niet-gehandicapte werknemers. Uit dergelijk onderzoek

zou kunnen blijken dat, mits de aanpassing effectief is, gehan-

dicapte en nÍet-gehandicapte werknemers a1s groep weinig van

èlkaar verschillen.
Deze L2 casussen laten in elk geval zien, dat reïntegratie van

Bensen met een aandoening of handicap in het midden- en kleinbe-
drijf mogelijk is.
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