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Forord

Aterigen har de projekt som finansieras av Samordningsférbundet RAR lamnat
lagesrapporter. Syftet med lagesrapporterna ar att presentera samt reflektera over
arbetsprocessen, identifiera framgangsfaktorer och hinder samt forbereda for den slutliga
rapporteringen i samband med projektets avslut. Den modell* som ligger till grund for
lagesrapporteringen, tacker pa ett systematiskt satt in projektets forutsattningar, genomférande
och resultat utifran saval deltagares, personals som de samverkande organisationernas
perspektiv. Modellen anvands sedan tidigare av ett flertal Samordningsférbund.

Denna sammanstallning ar den sjatte i ordningen och bestar av rapporter fran sex projekt;
Villa Bergsund, Agera, Tuna, Rehabskelettet, Halsoverket samt EVA.

Rapporterna ar forfattade av projektansvariga med styrgrupper, ett stort tack for Ert arbete!

Ola Wiktorson Therese Elmecrantz
Forbundschef Utvéarderare
'se bilaga 1



Deltagare

Egen

Projekt Kvinnor | Min | Totalt | Alder | Tid | 2009 | Avslutade | férsorjning
Villa Bergsund 25| 24 49 34| 9| 24 36 17
Agera 24 7 31 36| 7 27 12 0
Tuna 67| 44 111 35| 9| 111 29

EVA 34 0 34 43| 6 34 2

Halsoverket 35 2 37 42| 3| 37 2

Totalt 185| 77| 262 233 81 23

Rehabskelettet 2008 | 2009 | Totalt
Kvinnor 435|1334| 1768
Man 245| 753| 997
Totalt 680|2087 | 2765

Kommentarer till tabellen:

Tabellen ovan visar antal deltagare, saval ackumulerat som under 2009, i de projekt som
redovisas i denna rapport. Tabellen baserar sig pa uppgifter ur var DIS fil. Rehabskelettet
anvander inte DIS, utan raknar enbart antal individer som blivit foremal for
samverkansinsatser vid vardcentralerna i lanet. Darfor redovisar vi Rehabskelettet separat.

Forklaring till variabler:

Alder — genomsnittlig alder

Tid — genomsnittlig tid i projektet

2009 — antal deltagare under 2009

Avslutade — antal avslutade deltagare sedan projektet startade

Egen férsorjning — antal deltagare som borjat arbeta eller studera efter avslut, &ven om det
sker pa deltid.

| tabellen kan vi se att kvinnor deltar i ndgon av de RAR finansierade aktiviteterna i en storre
utstrdckning &n man. Det finns naturligtvis flera orsaker till detta, men en huvudorsak ar att
flera av aktiviteterna, bland annat EVA och Halsoverket, riktar sig till kvinnor.

23 av 81 deltagare som avslutats har egen forsorjning.
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For deltagarna

Projektets forutsattningar

Villa Bergsund ér ett projekt i Oxelésunds kommun som syftar till att skapa forutsattningar
for personer att fa arbetstraning. Nagot som tidigare inte funnits for den aktuella gruppen i
kommunen. Projektet, som har funnits sedan ar 2006, bygger pa samverkan mellan
Kommunen, Landstinget, Forsakringskassan och Arbetsférmedlingen. Behovsgrupperna ar
langtidssjukskrivna kvinnor 30 - 49 ar och unga 18 - 30 ar med psykosociala problem. Malet
ar att 40 % av deltagarna ska ga vidare till egenférsorjning i form av arbete eller studier. 100
% ska narma sig arbetsmarknaden.

Genomfdrande och process

Projektet bygger delvis pa liknande idéer som Fountainhousemodellen. Verksamhetens
aktiviteter bestar av praktiskt arbete i form av byggnads- och reparationsarbete,
tradgardsarbete, matlagning, somnad etc. Utdver det praktiska arbetet erbjuds stodjande
samtal i en strukturerad form med en kognitiv inriktning.

Projektets metodik utgar fran tre steg:

Det forsta steget innebér att deltagaren ska komma till ”Villan”, 4ndra dygnsrytm och fa
struktur pa vardagen och inga i ett socialt ssmmanhang. De ska delta i de dagliga aktiviteterna
Det andra steget innebdr att deltagaren ska kunna ga vidare till arbetstraningsplats/praktik
utanfor ”Villan”.

Det tredje steget innebdr att deltagaren har fatt faste pa arbetsmarknaden genom arbete,
anstallning, vikariat eller utbildning.

Personalen har valt att skapa en familjekansla med fokus pa trygghet och respekt i gruppen.
Det ar viktigt att alla deltagare kanner sig delaktiga.

Resultat och effekter

Totalt 40 individer, 19 kvinnor och 21 man, har deltagit i projektet sedan augusti 2006. Av
dessa har 20 egen forsorjning i dag. Projektet har for narvarande 10 deltagare inskrivna.
Resultatet for individerna har, forutom att flera nu forsorjer sig sjalva, blivit att de numera
enkelt kan laga mat till 10-12 personer och att de fatt en kostnadsmedvetenhet om
hushallsbudget och ekonomi for Gvrigt. Sjalvfortroendet har véxt och en del av deltagarna har
byggt en fiskrok. Arbetet med andra huset pa omradet har ocksa paborjats. Narmandet till den
oppna arbetsmarknaden har ocksa okat.

For personalen

Projektets forutsattningar

Arbetet leds av tva projektledare, en man och en kvinna. Tjansterna har andrats fran 2
heltidstjanster till 1,75 tjanst fran 2009-05-01. Personalen har kompetens inom
samtalsmetodik, l6sningsinriktat arbetssatt och snickeri.

Genomfdrande och process
Framgangsfaktorer i arbetet ar:
> Vdrdet av en val fungerande handlaggargrupp

> Ratt personer pa ratt plats och ett 6ppet arbetsklimat med hogt till tak

> Samverkan saval inom personalgruppen som utat mot handlaggare och andra
intressenter fungerar vél

» Arbetssatt och metod

» God respons i kommunen och ett engagemang for verksamheten.



» Den sociala samvaron
Ovissheten kring verksamhetens framtid paverkar arbetet.

Resultat och effekter

Projektet samverkar med andra rehabiliteringsakttrer i kommunen, exempelvis Halsoverket
och Arbetsférmedlingen och vid behov SIUS konsulenter. Arbetet och samverkan sker helt i
linje med kommunens intentioner med satsningen mot ohéalsan bland framférallt kvinnor.

For organisationen

Projektets forutsattningar

Styrgrupp for projektet ar den lokala samverkansgruppen, i fortsattningen benamnd som LSG,
dar saval Kommunen och Landstinget som Forsakringskassan och Arbetsférmedlingen finns
representerade. En handlaggargrupp med representanter fran samtliga myndigheter ar ocksa
knuten till projektet. Urvalet av deltagare sker i handldggargruppen.

Genomfdrande och process

Projektet bygger pa ett val fungerande samarbete med delegerat ansvar. Projektledarna
informerar handlaggargruppen om vad som hander med deltagarna, och uppfoljning sker
minst en gang per manad. Projektledarna har ocksa enskild kontakt med handlaggarna minst
en gang per vecka, samt deltar i méten mellan deltagare och handlaggare.

Samarbetet mellan projektet, LSG:s medlemmar och handlédggarna fungerar mycket bra. Alla
tanker positivt och stravar efter att de mal som satts upp ska nas. Kommunikationen &r rak och
oppen med hogt i tak och snabba beslutsvéagar. Personalen i projektet upplever ocksa att de
har en god uppbackning fran politiker i arbetet.

Projektet samverkar med politiker, tjansteman och foretag i Oxeldsunds kommun. Villa
Bergsund har ocksa ett gott samarbete med flera andra RAR- projekt i Sormland.

Resultat och effekter

Forsakringskassan och kommunen har fatt minskade kostnader eftersom deltagarna ar i arbete
i storre utstrackning efter an fore projektet. Landstinget har fatt en fast samarbetspartner i sitt
arbete, samt minskade kostnader i form av farre besok.

Villa Bergsunds projekttid avslutades den 31 mars 2009, efter tva ar plus nio manaders
forlangning. Fran och med den 1 april finansierar Oxelosunds kommun 25 %, Landstinget 25
% och Samordningsférbundet RAR 50 % av verksamhetens kostnader. Dessa 50 % técker den
statliga delen d& Arbetsformedlingen och Forsakringskassans regelverk inte medger
finansiering av enskilda verksamheter. Samordningsforbundet finansierar statens del fram till
31 december 20009.

Osékerheten kring verksamhetens framtid paverkar arbetet eftersom lust och motivering avtar
vid ovisshet om projektets fortsattning.

Implementering

Vi ser ett fortsatt behov av Villa Bergsunds verksamhet. En l6sning pa problemet med den
fortsatta finansieringen ar den ansokan till Europeiska socialfonden som lamnats in. En annan
tanke ar att férsoka hitta finansierings-/samarbetsldsningar inom kommunens befintliga
verksambhet.
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For deltagarna

Projektets férutsattningar

Malgruppen &r personer i arbetsfor alder med psykisk ohélsa boende i Gnesta Kommun. Den
psykiska ohalsan ska vara av sadan grad och omfattning att den utgér ett hinder for personen
att bli anstéllningsbar eller komma nédrmare arbetsmarknaden.

Huvudmalet for projektet ar framtagande av en modell och metod for att i samverkan ge
arbetslivsinriktad rehabilitering till malgruppen.

Det viktigaste effektmalet ar att 100% av deltagarna vid projektets slut ska uppleva att de har
forbattrat sin psykiska halsa, vilket sedan blir ett medel for att foljande effektmal ska uppnas;

- Okad anstallningsbarhet
- Okad sjalvforsorjningsgrad
- 0kad sjalvstandighet och minskat vard-, stod- och omsorgsbehov

Projektet har en arbetsgrupp bestaende av representanter fran de samverkande myndigheterna
vilka har till uppgift att rekrytera deltagare till projektet.

Genomfdrande och process

Aktiviteterna inom ramen for medverkan i projektet kan delas in i tre olika nivaer;
individniva, gruppniva samt arbetspraktik.

Den individuella nivan innebar att deltagaren traffar sin arbetscoach kontinuerligt under
projekttiden. Samtalen har som syfte att arbetscoachen ska stddja, uppmuntra samt véagleda
deltagaren i dennes personliga, sociala och arbetslivsinriktade utveckling. Deltagarna ska
coachas till att starka sin tilltro till den egna formagan, ta initiativ, ansvar och paverka sin
situation.

Gruppnivan innehaller en introduktionskurs pa 8-10 veckor. Deltagargruppen traffas tre
halvdagar i veckan med arbetscoacherna som handledare. Traffarna har ett tematiskt innehall
som valjs utifran deltagarnas behov och intresse med majlighet till externa férelasningar samt
studiebesok. Under introduktionskursen ingar dven fysiska aktiviteter. Grupptraffarna
fortsétter kontinuerligt &ven under den arbetspraktik som foljer, dock i mindre omfattning &n
under introduktionskursen.

Arbetspraktiken som foljer efter introduktionskursen har som syfte att leda till en god
erfarenhet och en positiv upplevelse for deltagarna. Praktiken pagar i 10 manader och
deltagarna praktiserar max 50 % i arbetstid. Val av praktikplats sker utifran deltagarens mal
och intresse. Deltagarna behaller sin arbetscoach under praktiken, vilken dven fungerar som
ett stod for handledaren pa arbetsplatsen.

Arbetscoacherna har ett medvetet forhallningssétt vilket innebér att deltagargruppen har stora
mojligheter att paverka verksamheten och dess innehall. Arbetscoacherna arbetar aktivt med
att genom lyhordhet utveckla innehallet i projektet i den riktning som deltagarna 6nskar samt
utifran det behov som finns hos malgruppen.

Under introduktionskursen har deltagarna traffats i grupp. Innehallet har anpassats under
kursens gang och ett 6ppet och tillatande klimat har utvecklats. Deltagarna har varit stottande
och peppande gentemot varandra. De har visat varandra en stor forstaelse och utvecklats i



positiv riktning tillsammans. Vidare har de uttryckt att det &r positivt att delta i en grupp med
personer som befinner sig i en liknande situation och har liknande erfarenheter samt stravar
mot samma mal, att komma narmare arbetsmarknaden.

Vid avslut i projektet sammankallar arbetscoacherna till ndtverksmote/ avstamningsmote dar
handlaggare fran aktuella myndigheter bjuds in. Projektet har valt att vid avslut i projektet
alltid ha ett fysiskt méte med individen och dess natverk déar den kommande
arbetslivsinriktade planeringen klargors och en tydlighet i vem som gor vad kommuniceras.
Nétverket bestar av de kontakter individen har i samhallet som &r relaterat till dennes
rehabilitering. Om det inte ar aktuellt for en 6verlamning av deltagaren till annan myndighet
eller verksamhet ar det den handlaggare som rekryterat deltagaren till projektet som atertar
kontakten med deltagaren.

Projektet har deltagare som har valt att avbryta sin medverkan innan projektets slut med
anledning av att de antingen inte 6nskar eller inte har méjlighet att fullfolja medverkan.
Anledningarna kan vara att deltagaren upplever att den psykiska ohélsan utgor for stort hinder
for att delta i projektets olika delar eller att nagot 6vrigt i den privata situationen utgor ett
hinder for fortsatt medverkan.

Vi har dven deltagare som vaéljer att avsluta sin medverkan i fortid da de upplever att de ar
redo for nasta steg i sin arbetslivsinriktade rehabilitering. Det kan vara att delta i rehabilitering
i samverkan mellan forsékringskassan och arbetsformedlingen som stéller hogre krav pa
deltagaren (Verksam), att genom arbetsférmedlingen ordna en lI6nebidragsanstallning eller att
borja studera.

Den sista startade gruppen i projektet bestar av endast 4 deltagare i jamforelse med 6-8
deltagare i de tidigare grupperna. Coacherna finner en sarbarhet i det laga deltagarantalet. Det
paverkar dynamiken i grupptraffarna negativt nar nagon i gruppen ar franvarande.

Resultat och effekter
Efter en 6verblick av de deltagare som avslutat sin medverkan i projektet finner vi att de gatt
vidare till foljande aktiviteter:

- Arbetsformedlingen, ex SIUS handlaggare

- Arbetsférmedlingen, 6vriga insatser

- Rehabilitering i samverkan — Verksam (forsékringskassan och arbetsformedlingen)

- Studier

Det finns &ven deltagare som avbryter sin medverkan men inte startar ny aktivitet pga. att den
psykiska ohélsan for tillfallet utgor ett for stort hinder for en arbetslivsinriktad rehabilitering.

Utvardering av introduktionskursen visar att denna haft stor positiv betydelse for de
medverkande. Deltagarna uttrycker att de upplever sig sjalva som mer positiva, att de har fatt
en hogre sjalvkansla samt att de utvecklats socialt.

For personalen

Projektets forutsattningar

Projektet har tva arbetscoacher/ projektmedarbetare, varav bada ar heltidstjanster.
Kompetenskravet pa arbetscoacherna ér relevant hogskoleutbildning med examen.
Arbetscoacherna har beteendevetenskaplig respektive statsvetenskaplig examen.
Aldersférdelningen ar 26 ar respektive 34 ar, bada kvinnor.
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En ny arbetscoach har paborijat sin anstéllning i projektet da en av projektmedarbetarna har
blivit sjukskriven/ foraldraledig. Den nya projektmedarbetaren &r en 35 arig man med en
social omsorgsexamen samt en halsopedagogutbildning.

Genomfdrande och process

Projektet har en projektledare som dven ar arbetscoachernas chef. Projektledaren arbetar inte
operativt i projektet utan leder och féljer upp arbetscoachernas arbete. Arbetscoacherna
arbetar operativt och sjalvstandigt. Arbetscoacherna har vid behov en handledare i fragor
géllande arbetet med deltagarna.

Arbetsgruppen utgor ett stod for arbetscoacherna gallande fragor kring arbetet med
deltagarna, med betoning pa deltagarens véag in samt ut ur projektet.

Framgangsfaktorer i arbetsprocessen:

- Ett genomtankt och medvetet forhallningssatt kring bemétande samt ett positivt fokus
pa deltagarnas kompetenser, erfarenheter och maéjligheter.

- En projektbeskrivning som lamnar stort utrymme for att forma och utveckla projektet
samt ger stora mojligheter att anpassa innehallet efter deltagarnas behov och
onskemal.

- Att deltagarna medverkar av egen vilja och motivation.

- Att projektet har en arbetsgrupp vilken rekryterar deltagare.

Utvecklingsarbete i projektet

- Projektet har som policy att arbetscoacherna inte tillhandahaller nagon dokumentation
kring individens hélsostatus. Detta kan vid vissa tillfallen utgora svarigheter for
arbetscoacherna i deras arbete med individen.

- Arbetscoacherna arbetar med att finna nya végar till en god samverkan dar deltagaren
star 1 fokus (synsitt, insyn i regelverk, “brobygge”, tillvarata kompetenser).

- De vore dnskvart att arbetsgruppens representanter har uttalad avsatt tid for att arbeta
med projektet.

- Arbetscoacherna arbetar i riktning att deltagarnas ekonomiska erséttning ska vara
ordnad da deltagaren borjar i projektet, detta da tidigare erfarenheter visat att problem
med den ekonomiska ersattningen far negativa konsekvenser for individens
mojligheter att delta i och fullfolja projektet.

Tva grupper har avslutats i projektet och tre deltagargrupper &r fortfarande aktiva. Dessa tre
grupper har samtliga genomgatt introduktionskursen och ar nu inne i praktikperioden.

Resultat och effekter
Det pagar en utvarderingsverkstad i FOUs regi som en av arbetscoacherna medverkar i.
En av projektmedarbetarna har deltagit i en brandutbildning.

For organisationen

Projektets férutsattningar
Projektorganisationen:

1. Styrgrupp/ LSG Gnesta

2. Projektledare (samt arbetscoachernas chef och kontakt mot styrgrupp/LSG)
3. Projektmedarbetare/ arbetscoacher (arbetar operativt i projektet)

4. Arbetsgrupp (rekrytering av deltagare samt utveckling samverkan)
Projektet haller sig inom budgetramen.
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Genomfdrande och process

Tidigare hinder kring samverkan handlade om att projektmedarbetarna inte upplevde att de
samverkande akttrerna i arbetsgruppen hade funnit arbetssatt som innebar en fungerande
samverkan. Det var tidigare dven viss bristfallig kontakt mellan projektmedarbetarna och
arbetsgruppen vilket resulterade i oklarheter gallande rekryterade deltagare och deras
mojligheter att delta i projektet.

Gallande samverkan i projektet har en positiv utveckling skett. Arbetsgruppen har
tillsammans med coacherna funnit arbetssatt dar individens utveckling star i fokus. Vid
enskild deltagares avslut i projektet sammankallar coacherna till natverksmote/
avstamningsmote med aktuella handléggare inbjudna.

Projektmedarbetarna har skapat positiva kontakter med arbetsgivare och féretag i Gnesta med
omnejd. Attityderna till projektet har upplevts som positiva och projektet har av samtliga
parter fatt ett gott bemotande.

I projektansokan stér att vi ser det som mycket angeldget att nivan pa den ekonomiska
forsorjningen som den enskilde har vid rekryteringen till projektet uppratthalls under den
tiden projektinsatserna pagar”.

Forsakringskassans andrade regelverk har inneburit fordndrade forutséattningar for deltagarna
och att ambitionen ovan inte kunnat uppnas. Ovisshet kring den ekonomiska situationen har
skapat oro hos deltagarna i projektet. Detta har tagit tid och energi i ansprak béade for
individen samt for arbetscoacherna.

Vidare uppfattas lagkonjunkturen paverka tillangligheten till praktikplatser, detta da flertalet
arbetsgivare nekat att ta emot praktikanter med hanvisning till oroligheter i
foretagsorganisationerna.

Projektet har efter ansokan fatt beviljat en forlangning tom september manad 2010 inom
befintlig projektbudget.

Eftersom projektet minskar i deltagarmangd har arbetscoacherna uttryckt att det finns
utrymme for ytterligare deltagare. Det gjordes darfor en inventering hos samtliga
samverkande myndigheter for att undersoka hur stor efterfragan var. Denna inventering
visade att det finns en efterfragan. | dagslaget handlar det om 6 deltagare. Projektledaren lyfte
fragan hos LSG vilka godkande ytterligare intag av deltagare i projektet.

Projektet kommer att erbjuda dessa deltagare medverkan efter vars och ens individuella
behov. Dels kommer nya personer ges mojlighet till medverkan och dels kommer personer
som tidigare varit med i projektet erbjudas att ater medverka om behov finns.

Formerna som kan komma att erbjudas &r tex. individuell coachning, gruppaktiviteter, praktik,
soka studier. Deltagandet kan vara under Kortare tid eller fram till projektavslutet. Dessa
insatser kommer inte att inga i den planerade utvéarderingen. Dock kommer projektet att se om
en mindre separat utvardering kan goras for dessa insatser.

Resultat och effekter

Den ekonomiska forsérjningen och oklarheter kring denna utgor ett hinder i deltagarens
arbetslivsinriktade rehabilitering. Vi ser darfor att det &r viktigt att mojliggora en stabil
ekonomisk forsorjning for deltagarna under projektets gang.

Hanna Rehnberg och Fredrik Rostrom Helena Broberg
Projektmedarbetare Projektledare
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For deltagarna

Projektets forutsattningar

Malgrupp ar personer med dokumenterade psykiska funktionshinder bosatta i Eskilstuna
kommun. Deltagarna ska inte vara redo att soka arbete/studier eller att aktualiseras i
Rehabiliteringssamverkan (fd Verksam). Syftet &r att ge dessa personer en dkad chans att
komma ut i forvarvslivet. Tunaprojektet ska forbereda deltagare for atergang i arbete, studier
eller arbetslivsinriktad rehabilitering. Syftet ar ocksa att 6ka det strukturella
samverkansarbetet.

Genomfdrande och process

Introduktionen for projektets deltagare sker oftast individuellt tillsammans med en personlig
coach, vilken darefter traffar personen for kartlaggning ca 1 gang per vecka. De personer som
har sin forsorjning fran Forsakringskassan far tidigt traffa sin nya personliga handlaggare,
som finns pa plats i projektet. De deltagare som har forsorjningsstod behaller sin handlaggare
pa Kommunen. Nar deltagaren traffat sin personliga coach under nagra veckor, kopplas
arbetsplatscoachen in och vi forsoker gemensamt att matcha ihop deltagarens resurser och
begransningar med en lamplig arbetsplats. Arbetsplatscoachen borjar dérefter ringa till
tankbara arbetsgivare pa den 6ppna arbetsmarknaden. Néar det ar klart med en arbetsplats gors
forst ett gemensamt studiebesok. Om deltagaren och arbetsgivaren dérefter ar positiva
pabdrjas en provotid pa tva veckor. Tidsomfattningen varierar, men de flesta borjar med
mindre &n tio timmar per vecka. Dérefter forlangs arbetstraningen med kontinuerliga
uppféljningar pa arbetsplatsen. Detta sker tillsammans med personlig coach, som ocksa foljer
deltagaren under hela tiden i Tuna. Maxtiden for deltagande i projektet &r ett ar.

Vissa deltagare borjar sin tid i Tuna med att delta i grupptréaffar en gang i veckan, innan det
individuella arbetet paborijas. Personalen i Tuna rekommenderar grupp till personer som
eventuellt behéver en mjukare start eller dar det finns tveksamheter angaende forutséttningar
att delta i Tuna. Grupp erbjuds ocksa nar det &r ko till de personliga coacherna, detta for att
ingen ska behdva vénta lange pa att komma igang. Antalet grupptillfallen varierar fran grupp
till grupp beroende pa deltagarnas behov och 6nskemal.

Urvalet av deltagare har under processens gang forandrats nagot. Remissgruppen granskar
numera aktualiseringarna mer kritiskt gallande den bakgrundsinformation som framkommer.
T.ex. kan det framga att nivan i dagslaget ar mer av sysselsattningsgrad eller att det finns
andra diagnoser an psykiska som paverkar rehabiliteringen negativt.

Vi har idag 100 deltagare inskrivna, av dessa ar i dagslaget 75 deltagare ute i arbetstraning. Vi
har avslutat sex grupper och var ambition ar att alltid ha en pagaende grupp. Medelaldern ar i
dagsléaget 36 ar, 2/3 &r kvinnor.

For personalen

Projektets forutsattningar

Personalen i Tunaprojektet bestar av projektledare/arbetsplatscoach 50/50, arbetsterapeut
50 %, tre personliga coacher 100 %, samt personlig handlaggare fran Forsakringskassan
100 %.

14



Forsakringskassan ar huvudman for det tredriga projektet som skall paga till och med juni
2011.

Genomfdrande och process

Det drojde lite innan LSG tillsatte en specifik styrgrupp fér Tuna men samarbetet fungerar nu
bra. Arbetsfordelningen i styrgruppen ser ut sa att en representant fran Forsakringskassan ar
ordférande. Projektledaren &r sekreterare och for anteckningar vid samtliga moten samt
skriver statusrapport infor traffarna. Detta arbetssatt innebar att alla i styrgruppen ar vél
forberedda infor motet med ev. fragestallningar samt uppdaterade om radande lage i projektet.
Detta upplevs som en framgangsfaktor i arbetsprocessen.

Projektledarens/arbetsplatscoachens uppdrag &r att ha kontakt med arbetsgivare som kan
erbjuda arbetstraningsplats.

Samtliga personliga coacher har 25-30 deltagare per person forutom arbetsterapeuten som
arbetar halvtid och darmed ansvarar for ca 15 deltagare. Alla coacher ansvarar aven for att
gemensamt bedriva gruppverksamhet.

Personlig handlaggare fran Forsakringskassan har nara samarbete med coacherna géllande de
deltagare som uppbar erséattning fran Forsakringskassan, ca 2/3 av Tunas deltagare. | detta
uppdrag ingar att forbereda och aktualisera drenden i remissgruppen samt i 6verlamnandet till
Rehabiliteringssamverkan.

En tydlig framgangsfaktor for personalen ar den varierade arbetsbakgrund som finns
representerad i arbetsgruppen.

All personal i projektet har avsatt gemensam métestid en gang i veckan for utbyte av
erfarenhet och kunskap som en del i l&randeprocessen. Under hdsten kommer samtlig
personal att delta i konferensen ”Att vaga vara coach” vilket darefter skulle kunna leda till
handledning/utbildning i &mnet.

For organisationen

Projektets forutsattningar

LSG har utsett Tunaprojektets styrgrupp, vilken bestar av projektledaren och representanter
fran Forsakringskassan, Eskilstuna kommun, Landstinget, samt Arbetsformedlingen.
Personalansvarig chef finns pa Férsakringskassan, men projektledaren arbetar pa plats i
projektet.

Projektet har egna lokaler, centralt belagna i Eskilstuna. Projektmedel med ca atta miljoner
kronor har beviljats for tre ar och ska tacka personalkostnader, driftskostnader samt lokaler.

Genomfdrande och process

Samverkan med landstinget (psykiatrin) sker framst via arbetsterapeuten som arbetar i saval
projektet som i Gppenvardspsykiatrin men aven via rehabkoordinatorn som deltar i Tunas
kontorsmaten var 6:e vecka.

Samverkan med Eskilstuna kommun sker via direktkontakt med respektive deltagares
handlaggare. Overgripande diskussioner sker i remissgruppen dar representanter for
kommunen finns med.
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Samverkan med Arbetsformedlingen gar till pa olika satt beroende pa deltagarnas ersattning.
Vi har aven regelbundna traffar med utvalda handlaggare pa Arbetsférmedlingen for att da
diskutera arenden men framforallt diskutera synsétt och samarbetsvégar. Personer som uppbér
ersattning fran Forsakringskassan aktualiseras till Rehabiliteringssamverkan av personlig
handlaggare i Tuna. Vid 6verlamningsmotet deltar dock personlig coach. FOr personer som
uppbar forsorjningsstdd ska dverlamning ske till specifika handlaggare men det &r i dagslaget
oklart hur det ska ske i praktiken.

Att ha Forsakringskassan representerad i projektet anses vara en stor framgangsfaktor. Detta
innebar att sdval personal i projektet som deltagarna snabbt far den hjalp de behover rérande
fragor till myndigheten. Fér samtliga i projektet ar det aven en forman att kunna fa tillgang till
varandras kompetens.

Tuna deltar dven i en samhallsekonomisk utvardering som heter Pay-Off. Vi kommer att gora
utvarderingen pa 30 deltagare, det innebér att vi kollar inkomst och vardkonsumtion aret
innan projektet och sedan samma saker ett ar efter avslut i projektet.

Ett hinder som vi ser idag &r att arbetsmarknaden har avsevért forandrats till det sdmre sedan
projektansékan lamnades in. Vi upplever inte att det i dagslaget ar svart att hitta
arbetstraningsplatser men att det daremot kan ténkas blir ett problem langre fram nér det blir
aktuellt med anstéllning.

Den andrade lagstiftningen inom sjukforsakringen upplevs som ett patagligt orosmoment
bland bertrda deltagare, ovisshet om forsorjning, stress 6ver kommande krav om arbete.

Tuna-projektet
Pernilla Ojemar, Projektledare
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For deltagarna

Projektets forutsattningar

Malgruppen &r personer som ar sjukskrivna av lakare vid samtliga vardcentraler samt ortoped-
och psykiatriska kliniker i lanet och dar bedémning gors att risk for langtidssjukskrivning
foreligger. Antalet sjukfall som forvantas bedémas av rehabteamen berdknas till 2000 — 2500
stycken under ett ar. Urvalet gors i huvudsak av lakare eller rehabkoordinator.

Genomfdrande och process

Min beddémning ar att vi fangar upp i stort sett alla personer med risk for
langtidssjukskrivning och dar behov av samverkan foreligger. Vi borjar hitta verkningsfulla
rehabiliteringsmetoder, tidsfaktorn enligt rehabiliteringskedjan &r dock en faktor som inte
alltid 6verensstammer med den tid det tar att rehabilitera. Vi maste alla véssa oss ytterligare
for att gora ratt i hela processen. En dags fordréjning av en insats ar en forlorad dag for
individen. Den grupp som vi idag behover lagga ner mest tid och insatser pa ar de som har
sjuk- och aktivitetsersittning. De ingar egentligen inte i "Rehabskelettet” med det ar ett stort
behov av samverkan kring dessa individer. De har ofta en komplex problematik och det kravs
samverkan for att ge dem den basta mojliga rehabilitering for en eventuell atergang i
arbetslivet eller for att kunna gora korrekt bedomning av férsorjningsformagan. Teamen visar
ett mycket stort engagemang och vilja att dstadkomma ett bra resultat for varje individ.
Systemet ar komplicerat och det & manga ganger stora svarigheter att komma framat i de
“svarare” rehabiliteringsdrendena. Regelverken ér inte alltid en mojlighet utan ibland ett
hinder och ar inte anpassade till rehabiliteringskedjan.

For personalen

Projektets forutsattningar

Rehabskelettet r uppbyggt kring team. Teamen ar lokaliserade pa varje vardcentral, pa varje
ortopedklinik och varje psykiatriskt ppenvardsteam. Totalt &r det 33 team i lanet. Teamen
bestar av foljande kompetenser; Fran landstinget: Rehabkoordinator, lakare, kurator,
sjukgymnast och arbetsterapeut Fran Forsakringskassan: Handlaggare som har rollen som
kontaktperson Fran Arbetsformedlingen: Handlaggare som har rollen som kontaktperson
Fran kommunens socialtjanst/motsv: Handlaggare som har rollen som kontaktperson.

Genomfdrande och process

Alla team har personal fran landstinget, kompetenserna kan dock variera nagot. Likasa har
varje team en kontaktperson fran forsakringskassan. Nagra team saknar regelbunden
kontaktperson fran arbetsformedlingen och nagra team saknar i dag en kontaktperson fran
socialtjansten. Enligt de dvergripande riktlinjerna i "Rehabskelettet” ska varje team ha
skriftliga rutiner. Vid kartlaggningen i oktober 2008 saknades skriftliga rutiner i cirka hélften
av teamen. Under perioden oktober-mars har projektledaren agnat mycket tid i teamen for att
de ska upprétta rutiner, det har blivit battre och endast tre team saknar idag skriftliga rutiner.
Rutinerna ska godkannas av styrgruppen.

Hur deltagande i teamen, rutiner samt frekvens av rehabméten fordelar sig visas i
nedanstaende tabeller.
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Aktorer Antal maj| Antal okt
Forsakringskassan 31 33
Landstinget 31 33
Socialtjansten 16 18
Arbetsformedlingen 17 24

Skriftliga rutiner |Antal maj|Antal okt

Fardiga 12 30
Saknas/ej fardiga 21 3
Rehabmoten |Antal maj|Antal okt

1ggr/v 10 10
2 ggr/man 12 17
Var tredje vecka 1 0
1ggr/man 6 5
Ej 3 1

Under varen identifierades att teamen saknade tillracklig kunskap om arbetsgivarens
rehabiliteringsansvar. Enligt projektbeskrivningen ska tidig samverkan med arbetsgivarna
utvecklas, nadgot som fortfarande behdver prioriteras och arbetas vidare med. | september
genomfordes som ett led i detta en halvdags utbildning i arbetsgivarnas rehabiliteringsansvar
for rehabkoordinatorerna. Uthildningen genomférdes av Arbetsmiljoverket i samverkan med
Forsékringskassan.

Som ett led i att tydliggora roller, ansvar och uppdrag for de olika aktérerna har
projektledaren deltagit i/initerat méten med kontaktpersonerna fran de olika aktorerna.
Landstingets rehabkoordinatorer har regelbundna natverksmaoten dér projektledaren inbjuds.
Den forsta kontaktpersonstraffen for socialtjansten i lanets kommuner dger rum under hdsten
och for Arbetsformedlingen och Forsakringskassans kontaktpersoner i borjan av nésta ar.
Syftet med dessa traffar ar bl a erfarenhetsutbyte och fa en samsyn av uppdraget och rollen
gemensamt for lanet. Nasta steg &r att blanda grupperna sa att alla team kan utbyta
erfarenheter med varandra samt att fa kinnedom om varandras uppdrag.

Rehabskelettet som process behover standigt anpassas till de férandringar som sker med
anledningarna bl a nationella politiska beslut. Jag ser att dessa forandringar kraver en standig
dialog mellan de olika aktorerna sa att samverkansarbetet inte forsamras.

For organisationen

Projektets forutsattningar

Projekt har i stor utstrackning fokuserat pa att fa med socialtjansten i de olika teamen samt att
utveckla arbetsformedlingens konsultativa roll genom 6kad delaktighet inte enbart i
individarenden. En annan prioriterad uppgift har varit att komma igang med rehabteam inom
ortoped- och psykiatriska klinikerna. Samverkan i de olika teamen fungerar i huvudsak bra.
Det finns dock en del svarigheter, bl a har det visat sig att de olika aktorernas roller och
uppdrag ar otydliga och oklara. Det finns, upplever jag, skillnader i hur de olika teamen
organiserats och hur sammanséttningen ser ut; hur olika teammedlemmar kallas till méten
samt i vilken utstrackning de deltar. Det finns &ven en okunnighet i varandras regelverk det
forsvarar ibland kommunikationen mellan teamets medlemmar och ger inte individen de basta
forutsattningarna for en tidig och aktiv rehabilitering. | nagra kommuner har projektledaren

19



varit med vid konferenser med LSG och handlaggargruppen. Projektledaren har agerat
processledare for att tydliggora hela rehabprocessen. Syftet har varit att utveckla
vardagssamverkan enligt "Rehabskelettet”. Vi har identifierat, framgéngsfaktorer, hinder och
svarigheter. Resultatet har sedan arbetats vidare med och utmynnat i en handlings-
/atgardsplan med olika forbattringsforslag.

Den nya rehabiliteringskedjan staller hogre krav an tidigare pa en snabbare och effektivare
rehabilitering, da det finns ett tak pa antalet sjukdagar. Det innebér att de olika aktorernas
samverkan blir allt viktigare for att undvika att vissa av lanets invanare star utan férsorjning,
p g a att samarbetet mellan de olika myndigheterna inte fungerar. Landstinget behdver
fortsatta sin informationsinsats till lakarna om hur det nuvarande regelverket fungerar och hur
arbetsmarknadens krav ser ut, for att lakaren ska kunna gora réatt bedémning for individen. |
och med den nya rehabiliteringskedjan sa ar inte langre sjukdom och diagnos styrande pa
samma satt som tidigare. Nu diskuteras funktionsférmaga, funktionsnedsattning och
arbetsférmaga i rehabiliteringsarbetet. Det saknas entydiga riktlinjer om hur och vilka som
ska bedoma arbetsformaga. Arbetsformageutredningen ska lagga fram sitt slutbetankande i
oktober. Da hoppas vi att vi far svar pa en del fragor.

Det har visat sig allt tydligare att olika instrument och verktyg maste anvandas i storre
utstrackning an tidigare for bedémning av funktionsférmagan. En arbetsgrupp med
rehabkoordinatorer med olika professioner har tillsatts och ska komma med ett forslag till en
’rek lista” pa olika funktionsbeddmningsinstrument.

Genomfdrande och process
For september redovisades dver 130 nya individer som varit foremal for teamsamverkan enligt

Rehabskelettet. Min uppfattning &r att samverkan mellan de olika myndigheterna blir allt mer
aktiv och verkningsfull. Det finns dock en hel del kvar att géra som jag tidigare namnt.
Rehabiliteringsarbetet dr i hdg grad beroende av och paverkas mycket av de beslut och atgarder
som fattas och galler nationellt. Vad som i forsta hand behovs arbetas vidare med framgar av
forlangningsansokan av ”Tidig rehabiliterig i samverkan — Rehabskelettet”. Som beslutas av
styrgruppen den 10 november déarefter skickas ansdkan till Samordningsforbundet RAR.

Det star allt tydligare att i och med rehabkedjan sa behéver manga andra regler revideras och
arbetssatt forandras inom vara myndigheter for att det ska bli en béattre och effektivare
rehabilitering for den enskilde.

Nykdping 2009-11-09

Ann-Sofie Karlsson Projektledare "Rehabskelettet”
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For deltagarna
Projektets forutsattningar

Hélsoverket ar ett samverkansprojekt mellan Landstinget S6rmland, Forsakringskassan,
Arbetsformedlingen och Oxelésunds kommun.

Ohalsotalen i Oxeldsund &r hoga och de drabbade ar framforallt kvinnor. | samarbete mellan
kommunen, landstinget, forsdkringskassan och arbetsformedlingen, har ohalsotalet
uppmarksammats och projektet Halsoverket startat. For att ge alla som har behov av stod
mojlighet att komma till Halsoverket har vi valt att inte ha nagot remisstvang. Den egna
motivationen ska vara drivkraften.

Halsoverket arbetar for att de individer som ingar i Halsoverkets program ska uppna en battre
hélsa och vélbefinnande och 6ka sin arbetsférmaga vilket leder till sankt forsérjningsmatt.
Detta sker genom ett malinriktat arbete med individanpassad rehabilitering i en bred
samverkan, vilket pa sikt kommer att bidra till ett friskare Oxel6sund.

Hélsoverket ska tillsammans med de olika aktdrerna utveckla en véalfungerande samverkan
kring individer som &r i behov av arbetslivsinriktad rehabilitering.

Halsoverket har som malsattning att i forsta hand vanda sig till kvinnor i arbetsfor alder som
riskerar sjukskrivning, befinner sig i sjukskrivningsprocess eller har sjukersattning, dven man
ar valkomna. Medelsnittsbesokaren pa Halsoverket dr en kvinna som ar 43 ar.
Arbetsuppgiften for Halsoverket ar att motivera till livsstilsférandring, rehabilitera tillbaka till
arbetsliv eller studier for de som har varit borta fran detta, och att arbeta med forebyggande
atgarder sa att eventuell sjukskrivning kan undvikas.

Alla som ringer till Halsoverket och ar intresserade av verksamheten, kommer till ett
informationsbesck dar de far en presentation av programmet. | samband med detta besok far
alla fylla i Halsoenkat SF 36 samt enkaten Audit. Darefter far personen ga hem och fundera
om konceptet Halsoverket ar nagot for dem, och i sa fall ringa och boka tid for en djupintervju
enligt ASI ( Addiction Severity Index).

Genomfdrande och process

For varje besokare pa Halsoverket laggs en individuell plan upp efter att enkéater och
djupintervjuer &r gjorda. De aktiviteter som erbjuds &r bland annat olika gruppverksamheter
som stavgang, matlagning, avspanning, maleri och Qi-gong. Detta varvas med individuella
samtal som &r stodjande och coachande. Det finns ocksa ett utbildningsprogram som heter
Livskraft som &r utarbetat av Jonkopings lans landsting. Det ar en kurs pa nio tillfallen med
maximalt tio deltagare. | kursen lars en metodik ut att med sma steg arbeta med forandringar
som pa sikt leder till ett storre mal. Malséttningen ar att alla besokare pa Halsoverket ska
deltaga i utbildningen.

Bestkarna har ocksa mojlighet att anvanda sig av Ramdalens utbud av friskvardsaktiviteter.

| starten ar det tata individuella besok for att den besokande ska kanna tillit och forsta hur
arbetssattet fungerar. Efter en tid blir det mer fokus pa gruppverksamhet och att den enskilde
ska komma ut i egna aktiviteter. | ett tidigt skede tas kontakt med personens handlaggare pa
Arbetsformedling/Verksam och Forsékringskassan. Sa fort det anses nodvandigt planeras
avstamningsmoten med respektive handlaggare, vilket innebér att alla aktérer har samma
strategi for att hjalpa individen.
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Forhallningssattet pa Halsoverket ar att stodja och starka det friska hos varje individ.
Eventuella terapeutiska/behandlande samtal som behdvs, gors hos andra vardgivare. De
stodjande samtal som genomfors pa Halsoverket ar helt inriktade pa att titta pa hur
verkligheten ser ut idag, och hur den besékande vill att det ska se ut i framtiden. Delmal och
overgripande mal satts upp och utifran dessa arbetar varje person med att na dit.

Resultat och effekter
Fran starten 080915 har Halsoverket haft totalt 63 deltagare. Utav dessa har 20 personer
avslutats pa Halsoverket enligt foljande:

Ater arbete 5
Arbetstraning 3
Verksam 2
Villa Bergsund 4
Flyttat annan ort 2

Stadigvarande sjukers 2
Bristande motivation 2

31 av vara besokare har gjort en andra Hélsoenkat SF 36. Materialet ar annu inte sa stort, men
visar pa en tendens att Halsoverket erbjuder besokare ett koncept som ger en forbattrad halsa.
Hélsoverkets deltagare har i tabellen jamforts med en normalpopulation kvinnor i samma
aldersgrupp i Sverige, da vi endast har 3 man som for narvarande gar pa Halsoverket.

SF-36 Halsoverket, forandring efter 6 manader

OFore, de som svarat vid tva tillfallen B Halsoverket efter B Normalpopulation, kvinnor
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Vi ser ocksa andra positiva resultat som inte redovisas i ovanstaende tabell. Bland annat har vi
kvinnor som gar hos oss pa grund av 6vervikt. Dessa kvinnor motiveras till 6kad fysiskt
aktivitet, radgivning om kost samt samtal om beteendeférandringar i deras tankar runt mat
och atbeteende. Flera av dessa kvinnor har lyckats ga ner en hel del i vikt.

| det intervjuinstrument ASI som vi anvander oss av stélls bland annat en fraga om personen
har varit utsatt for psykiskt, fysiskt eller sexuellt vald de senaste 30 dagarna eller tidigare i
livet. Vi har reagerat Gver att manga av vara besokare har varit utsatta for nagot slags vald:
cirka 70 % upplever att de har utsatts for psykiskt eller kanslomassigt vald, cirka 51 % for
fysiskt vald och cirka 32 % for sexuellt vald. | undersokningen Liv och Halsa | S6rmland
finns en fraga om misshandel, inte helt jamférbar med vara fragor, men det visar anda att vara
deltagare varit utsatta for vald i storre utstrackning an évriga personer boende i Sérmland

som deltagit i Liv och Halsa undersokningen. Darfor kan vi uttala oss om att det &r personer
som behdver mycket stdd och ar i behov av samlade och samordnade resurser som har
kommit till Halsoverket hittills. Troligen kommer flera av vara besokare behdva en lang tid av
stod och coachning innan malet att vara ute i arbete &r natt.

Vi tror oss kunna sdga att Halsoverket har stor betydelse for de beskare som vi hittills har
eller har haft. Manga uttrycker sin lattnad 6ver att ha det mesta samlat under ett tak och att de
far hjalp att samordna alla kontakter myndigheter/organisationer som de har. Inte minst ar
kursen Livskraft mycket uppskattad. Har knyts sociala kontakter och natverk bildas samtidigt
som en utbildning i sjalvhjalp genomfors. Den forsta gruppen som har gatt kursen fortsatter
att traffas i egen regi i vara lokaler.

For personalen
Projektets forutsattningar
Personalens sammanséttning:

Beteendevetare 90% kvinna
Projektledare/sjukskot  70% kvinna
Samtalsterapeut 20% man

Sjukgymnast 10% kvinna
Arbetsterapeut 10% kvinna
Dietist 5% kvinna
Lakare 5% kvinna.
Psykolog/psykoterapeut v.b kvinna

Aldersmassigt 4r personalgruppen mellan 30-60 &r gamla.
Forutom ovanstaende finns en kontaktperson fran vardera Forsakringskassan och
Arbetsformedlingen, samt fran kommunens sociala division.

Genomfdrande och process

Projektet far ett kontinuerligt stod och ledning fran Narvardsledningen i Oxel6sund.
Narvardsledningen bestar av verksamhetschefen pa vardcentralen och socialchefen i
Oxel6sund. Samarbetet med och stédet av Forsdkringskassan och
Arbetsformedlingen/Verksam ar mycket bra. Vi méarker ocksa av ett aktivt stod fran andra

aktorer som arbetar med att fa “ett friskare Oxeldsund”, till exempel entreprendren pa

Ramdalen och SSAB.

En stor framgangsfaktor &r att flera personer som arbetar inom Hélsoverket ocksa arbetar
inom vara samarbetande organisationer. Till exempel sjukgymnasten som ocksa &r
rehabkoordinator pa vardcentralen och arbetsterapeuten som ar verksam inom psyKkiatriska
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oppenvardsteamet i Oxeldsund. Det framjar samarbetet, forbattrar kommunikationen och
minskar risk for dubbelarbete.

For organisationen

Projektets forutsattningar

LSG i Oxelosund ar styrgrupp. Ansvaret for den dagliga styrningen ligger pa projektledare
tillsammans med Narvardsledningen i Oxeldsund. Projektledningen bestar av projektledare
och dvriga deltagare i teamet. Teammaten halls varannan vecka. Projektledningen traffar
regelbundet personal fran psykiatriska 6ppenvardsteamet och vardcentralen for att forbattra
samarbetsrutiner och klargéra uppkomna fragestallningar.

Projektet ar RAR-finansierat fran och med 090101 till och med 101231, Landstinget
Sormland star for kostnaden av lakar-, sjukgymnast-, arbetsterapeut-, dietist- och
psykolog/psykoterapeuttimmar. Ekonomin ar i balans.

Halsoverket hyr lokaler i Ramdalens Sport-och friskvardsanlaggning i Oxel6sund. Det ar
mycket frascha och &ndaméalsenliga lokaler mitt i det "friska livet”. Detta forstarker bilden av
att Halsoverket inte ar nagon vardcentral utan en friskcentral. Att Halsoverket har ljusa och
valkomnande lokaler ger ocksa mycket bra signaler till vara besokare som under langa
perioder kant sig asidosatta av samhallet.

Genomfdrande och process

Som tidigare beskrivits fungerar samverkan med andra aktorer i Oxel6sund mycket bra.
Forutsattningarna till en bra kommunikation underléttas av att Oxelésund &r en liten kommun
och det finns en genomgripande forandringsvilja hos alla organisationer att astadkomma en
forbattring av de hdga ohélsotal som finns.

Det goda samarbetet mellan alla olika aktorer underlattar for vara besokare. Det har skapat
samsyn, samordningsvinster, gemensam forstaelse och strategi som gynnar den manga ganger
utsatta individen och underlattar for god planering som banar vag pa sikt for atergang till
arbete.

Ett hinder for vart arbete &r att Vardcentralen har haft svart att rekrytera lakare, och att manga
stafettldkare darfor fatt anvandas. Dessa har dalig information om att Halsoverket finns och
det kan ske en del missar. Denna problematik arbetas standigt med.

| den lagkonjunktur som praglar samhallet nu och aven har drabbat Oxelésund med varsel och
uppsagningar bade pa SSAB och i Hamnen, kan vi ana att efterfragan pa var verksamhet
kommer att 6ka. Annu sa lange har vi kapacitet att ta hand om de som vill komma till oss,
men blir tillstrémningen for hog finns det risk att véantetider kar och enskilda besok far
forkortas och glesna, vilket vore olyckligt. En framgangsfaktor &r att vi har hog tillganglighet
och att vi kan erbjuda enskilda samtal dar det finns tid att bli lyssnad pa.

Fran starten har vi haft samarbete med FoU-centrum Landstinget Sérmland. De har godkéant
de intervjuinstrument och enkéater som anvénds i Halsoverket. Vi far ocksa stod och
handledning av en disputerad ldkare inom rehabilitering och en statistiker fran FoU-centrum.
Framst galler det fragor om utvardering. Var malséttning ar att arbeta pa ett envidensbaserat
sédtt och kunna presentera belysande utvarderingar.

Margareta Eriksson, Projektledare
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For deltagarna

Projektets forutsattningar

Projekt EVA vander sig till kortutbildade utomeuropeiska kvinnor som inte &r etablerade pa
arbetsmarknaden eller i samhallsliv. EVA vander sig till kvinnor i alla aldrar. Projektet pagar
under perioden 2009-2011 och finns i Eskilstuna kommun.

Syftet med projektet ar att forstarka det svenska spraket, fa okad kunskap om samhéllets
mojligheter och skyldigheter, fa en 6kad egenmakt samt ett socialt forum utanfor familjen.
En medvetenhet kring den egna halsan, livsstilen och egen forsérjning ar ett ytterligare syfte.
Deltagarna aktualiseras genom personal inom Eskilstuna Kommun, Arbetsférmedling och
Primarvarden. Kandidaterna kallas sedan till ett gemensamt informationsmote om projektet
och efter detta sker individuella samtal med varje kvinna

Malet for projektet ar att deltagarna ska oka sina kunskaper i svenska spraket, vara battre
rustade infor olika skeenden i livet sasom arbete och studier.
Oka samverkan mellan de olika aktorerna i projektet ar ocksa ett viktigt mal.

Genomfdrande och process

Projekt EVA erbjuder kvinnorna verksamhet under 20 veckor. Verksamhet pagar dagligen
mellan kl. 8.00-14.00. Vara lokaler ligger i ett av Eskilstunas industriomraden, ca 4 km
utanfor centrum. De ligger i anslutning till AMA:s lokaler och vi kan pa detta satt utnyttja
deras verksamhet. Tex s anvander vi deras textilverkstad 2 ganger i veckan.

| var egna lokal har vi ett samlingsrum, datarum, samtalsrum och ett kok.

Koket nyttjar vi for att tillsammans baka och laga mat. Det har funnits stort intresse for att
lara sig att laga svensk husmanskost.

For att nd sa gott resultat som majligt utifran de uppsatta malen arbetar vi pa foljande satt.
Kvinnorna delas in i olika grupper utifran svenskaniva. Det ar alltifran grundlaggande svenska
dar de lar sig bokstaverna till att lasa dagstidningar och kunna redogéra for innehallet. Vi
anvinder oss av en metod som vi sjdlva kallar "upptéackarpedgogik”. Det betyder att vi arbetar
med de ord och teman som dyker upp ex. nar vi ar ute pa vara promenader, gor studiebesok
eller som deltagarna sett pa TV hort pa radio eller liknande. Vi betonar att det ar svenska som
ska pratas i verksamheten och uppmuntrar deltagarna till att VAGA prata svenska. P4 samma
satt arbetar vi da det galler kunskap om samhallet. Vi diskuterar och informerar om aktuella
handelser som sker i samhallet. Ett mycket konkret exempel ar branden i Rinkeby i somras da
nastan en hel familj omkom. Nér vi borjade prata om detta sa visade det sig att ingen i var
grupp visste hur man gor da det borjar brinna. Detta resulterade i ett mycket uppskattat
studiebesok pa Raddningstjansten.

Forsta gruppen hade 14 deltagare vilket var for lite och nuvarande grupp har 32 deltagare och
det ar for hogt deltagarantal. Anledningen till detta ar att vi behévde 6ka pa da vi hade ett lagt
deltagarantal under varen. Vi traffade ett stort antal kvinnor infor starten av grupp tva och
hade i berékningen, av tidigare erfarenhet, att nagra inte skulle vara intresserade av
verksamheten och att nagra skulle avvika. Dock visade det sig att vi hade fel och intresset att
borja hos oss var stort sa vi beslutade att ta in alla intresserade och arbeta med sa stor grupp
fram till jul. Efter jul kommer vi att har ett 20-tal deltagare.

Det ska upprattas en individuell handlingsplan med varje kvinna. Det dr nagot som gors men
inte helt utan svarigheter. Manga av kvinnorna har tidigare upprattat bade en och tva
handlingsplaner utan att riktigt forsta meningen med det. VVar ambition &r att gora en sa enkel
och konkret handlingsplan som mdjligt och vi har fokuserat mycket pa att kvinnorna ska
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tanka framat och inse att de sjalva har ansvaret for sitt liv. Forstaelsen for detta ar viktigare &n
nedskrivna handlingsplaner.

Efter att ha haft ca 35 personer i projektet har vi sett att det finns ett aterkommande
hélsoproblem hos flera av dessa kvinnor. De lider utav svar huvudvark och smarta i nacke,
axlar och rygg. Flera av kvinnorna beréttar att de inte kan koncentrera sig och "att det bara
snurrar” i huvudet. Efter enskilda samtal framkommer det ofta att det handlar om
psykosomatiska problem.

Pa grund av bristande svenskakunskaper hos kvinnorna och brister i kunskaper kring
flyktingskapet som fenomen, med allt vad det innebér, hos sjukvardspersonalen &r det svart att
ge dessa kvinnor en adekvat behandling.

Transkulturellt Centrum (TC) &r Stockholms lans landstings (SLL:s) kunskapscentrum i
transkulturell psykiatri, asyl- och flyktingsjukvard samt tandvard for asylsokande och
"papperslosa”. | deras beskrivning av sin verksamhet kan man l&sa féljande:

” Asylsokande och flyktingar som far uppehallstillstdnd har ett stdrre sjukvardsbehov och
SLL har ett ansvar att mota detta. Forskning visar ocksa att flyktingar som fatt
uppehallstillstand har ett stérre sjukvardsbehov. Upplevelser fore och i samband med flykten
satter sin pragel speciellt pa den psykiska halsan. Den nya livssituationen kan vara
komplicerad med tanke pa den anpassnhingsprocess som ett nytt sprak och ett nytt land
innebar”

For personalen

Projektets férutsattningar

Kompetenskraven for projektledartjansten var beteendevetenskaplig hdgskoleutbildning,
tidigare erfarenhet av att leda projekt samt erfarenhet fran arbete med malgruppen.
Kompetenskraven for handledartjansterna var beteendevetenskaplig hogskoleutbildning eller
mangarig erfarenhet fran arbete med malgruppen. For en av dessa tjanster var tvasprakighet (
arabiska/svenska) ett krav.

Det &r tva kvinnor och en man i personalen.

Av de tva kvinnorna &r den ena yngre och den andra aldre. Den ena &r beteendevetare och den
andra har arbetat som lararvikarie och handledare under lang tid. Mannen ar fritidspedagog.
Gemensamt for alla tre ar att de har lang erfarenhet av att arbeta med malgruppen bade i
reguljar verksamhet och i projektform.

Projektledarens uppgifter ar att leda och fordela arbetet, ansvara for budget och driften samt
I6pande rapportera till styrgruppen.

Handledarnas uppgifter &r att ansvara for olika aktiviteter pa individ som gruppniva i projektet
och ansvara for den dagliga verksamheten.

Genomfdrande och process

Da verksamheten pagar varje dag mellan 8-14 sa har personalen planeringstid efter kl. 14.00.
For att verksamheten ska fungera val delar vi upp gruppen i mindre grupp och gor olika
aktiviteter. Exempel kan en personal ga ut och ga stavgang med en grupp, en annan personal
kan lasa tidningen och diskutera innehall i denna och den tredje kan hjalpa till vid datorerna.
Det finns ett stort varde i bade att ha flersprakig personal och att ha en manlig personal. Utan
flersprakig personal skulle vi inte kunna bedriva verksamhet med de kvinnor som inte kan det
svenska spraket och det vi har sett hittills ar att det &r dessa kvinnor som kanske har stérst
behov av att lamna hemmet och vara i ett sammanhang med andra.
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Innan projektet startade fanns det personer som hade synpunkter pa att en man skulle arbeta i
ett projekt med bara kvinnor men jag ansag det vara bade en nddvandighet och en sjalvklarhet
med bade kvinnlig och manlig personal och framférde detta i styrgruppen.

Detta har sedan visat sig vara ratt tankt. Sjalvklart finns det vissa situationer da kvinnorna
bara har velat prata med en kvinnlig personal och det har vi tillmétesgatt.

For organisationen

Projektets forutsattningar

LSG Eskilstuna ar bestéllare, av och ytterst ansvarig for, projekt EVA och finansieras av RAR
Projekt EVA ar ett samverkansprojekt mellan Arbetsformedlingen, Eskilstuna Kommun,
Forsakringskassan och Landstinget S6rmland. Huvudman for projektet &r Eskilstuna
Kommun, Arbetsmarknads- och familjeforvaltningen.

| styrgruppen sitter representanter fran Eskilstuna Kommun och Landstinget S6rmland.
Styrgruppens uppgifter ar att leda, styra och félja upp projektet. Det ar ocksa styrgruppens
uppgift att rapportera till LSG.

Budgeten ar pa ca 5,9 miljoner for hela projekttiden, under forutsattning att RAR:s budget
uppgar till 15 miljoner kr per ar eller mer.

Genomfdrande och process

Det har inte varit nagra svarigheter att fa deltagare till projektet och anledningen till detta ar
formodligen att projektledaren har varit bade pa Arbetsférmedlingen och pa Eskilstuna
Kommun (Arbetsmarknads- och familjeférvaltningen) och informerat handlaggarena om
projekt EVA. Aven rehabkoordinatorerna pa vardcentralerna har fatt samma information.
Projektet ar relativt nystartat men sa har langt har arbetet i styrgruppen fungerat mycket bra.. |
borjan holls moten ca. 1 gang/manaden men det har glesat ut nagot da projektet har kommit
igang ordentligt.

Projektledaren ar den som infor varje mote ska lamna en redogdrelse infér varje mdéte och ta
minnesanteckningarna pa motet.

Fran borjan var ordféranden en LSG-representant som arbetade inom Priméarvarden men
sedan en tid ar ordférande ar en LSG-representant som arbetar i Eskilstuna Kommun. Detta
byte har inte medfort nagra svarigheter utan den nya ordféranden har varit val fortrogen med
EVA:s verksamhet.

Projekt EVA har idag samverkan med Eskilstuna Folkhdgskola, som vi bedriver en simkurs
tillsammans med, och Landstinget S6rmland. Vi har vid flera tillfallen tréffat en sjukgymnast
som har haft sjukgymnastik med gruppen, tva barnmorskor har haft
preventivmedelsradgivning, en lakare har forelast om diabetes och det &r i Mélarsjukhusets
bassang som simkursen &ger rum.

Eskilstuna 2010-11-10
Katarina Bjorklid
Projektledare "Projekt EVA”
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Bilaga 1; Mall for lagesrapportering

Projektets
forutsattningar

Genomférande och process

Resultat och effekter

For deltagarna

Mal och syfte med
projektet.
Beskrivning av
malgruppen.

Vad kannetecknar
malgruppen (behov)
Hur har deltagarna
identifierats?

Hur har deltagarna
valts ut?

Aktiviteter och atgarder som
genomfors och har genomforts.
Hur har introduktionen sett ut?
Diagnostiska och radgivande
samtal?

Arbetsrehabilitering, andra stod/
vardformer? Beskriv metod!
Forandring av malgrupp?

Hur paverkar malgruppens
upplevelser verksamheten?
Hur fordndras gruppen under
processen?

Har projektet natt faststallda
mal?

Har projektet lyckats na ratt
malgrupp/er?

Hur stor andel ar sjalvforsorjda
efter avslut?

Har deltagarna uppnatt
forbattrad livskvalitet och
héilsa?

Vilka faktorer har paverkat
resultatet?

Hur stor delaktighet har
deltagarna haft i processen
och vid val av atgarder?

For personalen

Beskrivning av
personalen

Hur har personalen
valts ut/rekryterats?
Kompetenskrav?
Hur ser personalens
sammansattning ut?
(yrkeskategorier,
alder etc.)
Forandras detta over
[tid?

Personal, arbetssatt och metoder.

e Stod

e Lledning

e Arbetsfordelning

e  FoOrutsattningar for larande
Exempel pa hinder och
framgangsfaktorer i
arbetsprocessen

Beskriv resultat och effekter
for personalen. Har synsatten
och arbetssatten forandrats
genom samverkan? Vilken
kompetensutveckling har
projektet bidragit till?

For
Organisationen

Beskrivning av
organisationen.
Styrning och ledning
(projektledning,
styrgrupp och
bestéllare)

Ekonomi, budget och
lokaler.

Forandras detta over
[tid?

Hur sker samverkan och
samordning med andra aktorer?
Hur har samverkan och
kommunikation gentemot 6vriga
aktorer fungerat?
Kvalitetsbedémning

Vilka hinder och framgangsfaktorer
finns/har funnits?

Finns det férandringar utanfor
projektet som paverkar

verksamheten?

Vilka resultat och effekter for
organisationerna har projektet
bidragit till?

Vad har projektet kostat per ar
och per deltagare?

Har projektet lett till
verksamhetsutveckling?
Beskriv hur en implementering
av verksamheten skulle kunna
se ut.
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