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1. Bakgrund

Under arbetet i Vinka IN (som delvis finansieras av RAR-medel till och med 2019-12-31) har det
blivit tydligt att behovet av stod mot en arbetsmarknad kvarstar dven om deltagarna blir ldre.
Deltagare som idag uppbaér forsorjningsstod har behov av motiverande och stodjande atgarder for
att klara overgangen till Arbetsférmedlingen. Det kan handla bade om att komma upp i
aktivitetsniva likt de krav som Arbetsformedlingen staller pa arbetssokande men &ven rent
kunskapsmassigt stéd om hur det fungerar pa en arbetsplats eller hur man behover férbereda sig
infor dialog med exempelvis arbetsgivare infér en arbetstraning.

Det ar ocksa tydligt att den dominerande delen av malgruppen har nagon form av psykisk ohélsa
och samtidigt som de erhaller stod fran socialtjansten har de olika behandlingsinsatser via
regionen (psykiatrin eller vardcentralen). Kombinationen av en tillvaro av socioekonomiskt
utanforskap och arbetsloshet ar naturligtvis en bidragande orsak till riskerna att hamna i psykisk
ohélsa.

Det har varit tydligt att det stod som nagra fran ovan namnda malgrupp har fatt via TUNA (Traning
Utveckling Nara Arbetslivet) har varit framgangsrikt for deras mojligheter att ga fran
forsorjningsstod till egen forsorjning. Eftersom TUNA avslutar sin verksamhet 2019-06-30 kommer
det inte langre att vara ett alternativ.

Personer med forsorjningsstod i Flens, Katrineholms och Vingakers kommun ar en vixande grupp
och det ar nu viktigt att hitta insatser som ar verksamma mellan kommunernas
arbetsmarknadsverksamheter och Arbetsférmedlingens krav pa funktion for att kunna paborja
arbetslivsinriktad rehabilitering.

Sérmland har Sveriges hogsta sjukpenningtal pa 11,6 dagar medan Norrbotten har det lagsta med
7,8 dagar. Féljande siffror ar hamtade fran Férsakringskassans hemsida och ar uppdaterade till och
med februari 2019:

Samtliga Kvinnor Man
Riket 9,7 12,7 6,7
Sérmland 11,6 15,2 8,0
Katrineholm 11,9 15,5 8,5
Vingaker 13,6 16,4 11,0
Flen 11,1 14,1 8,2

| Sérmland finns manga langa sjukfall, ndstan 2 500 ar langre an ett ar och den vanligaste orsaken
till sjukskrivning ar psykisk ohdlsa. Darutover finns unga med aktivitetsersattning och bland dem
har drygt 80% nagon grad av psykisk ohalsa.

Vi vill darfoér paborja en verksamhet likt den som erbjuds inom TUNA nar det géller metod och det
pedagogiska stod som bedéms vara en del av framgangen. Vi tanker oss att ett Vinka IN for VuxnA
(VIVA) dar det gar att arbeta pa liknande satt med personer som idag uppbér
forsorjningsstod/sjukpenning/aktivitetsersattning och behéver stod for att narma  sig
arbetsmarknaden.



2. Syfte

Syftet ar att starta en verksamhet med arbetsférberedande rehabilitering for gruppen i vara tre
kommuner i Vastra S6rmland som idag uppbar forsorjningsstod/sjukpenning/aktivitetsersattning
och bedéms vara i behov av och redo for aktuell insats. Detta ska ske genom tillvaratagande av de
metoder som tagits fram under verksamheten i TUNA och déarefter anpassas utifran de nya lokala
forutsattningarna.

3. Malgrupp

Personer i Flen, Katrineholm och Vingaker i arbetsfor alder som idag uppbar forsérjningsstod,
sjukpenning eller aktivitetsersattning och som behover extra stod for att komma igang med sin
arbetsférberedande rehabilitering och i vissa fall ocksa har psykisk ohédlsa kopplad till sin
livssituation.

I Vinka IN unga ar 33 deltagare inom aldersintervallet 25 - 30 ar och har forsorjningsstod. Alla
dessa skulle kunna vara aktuella for ett kommande VIVA. Darutdver finns ett stort antal individer
som ar i behov av arbetsférberedande atgarder innan de kan fa ta del av Arbetsformedlingens
insatser. | 6vrigt ser vi malgruppen enligt féljande:

Personer som har:

Svart att bara sin egen process mot arbetsmarknaden och &r i behov av pedagogiskt stod
exempelvis via ACT (Acceptance and Committment Therapy) for att mojliggora
beteendefdrdandringar och dngesthantering under pagdende process.

Behov av psykiatrisk behandling utifran ofta férekommande angest- och
nedstamdhetsproblematik.

Behov av psykiatrisk behandling/bedéomning utifran utredningsbehov géllande
neuropsykiatriska funktionsnedsattningar.

Socioekonomiska problem utifran behovet av forsoérjningsstdd och ett dartill kopplat
utanforskap.

Dokumenterad psykisk ohédlsa och uppbar sjukpenning eller aktivitetsersattning fran
Forsakringskassan.

Vad ar ACT?

ACT dr en férkortning for Acceptance and Commitment Therapy och uttalas som engelskans
»act«, agera. Det dr en terapiform som oftast anvinds vid terapeutisk behandling. ACT
anvdnds dven inom arbetslivet eller som prevention av stress och psykisk ohdlsa i olika
sammanhang och dé brukar man anvénda uttrycket Acceptance and Commitment Training fér
att fortydliga att det inte dr regelrdtt psykoterapi.

4. Mal

Att skapa och utveckla nya samverkansrutiner kring malgruppen.

Att 6ka det strukturella samverkansarbetet mellan berérda myndigheter inom
samverkansgruppens forvaltningsomrade.

Att ge personer i var malgrupp 6kad majlighet att komma ut i arbetslivet.

Att deltagarna forbereds for atergang i arbete, studier eller arbetsinriktad rehabilitering.
Att minska deltagarens vardbehov och kommunernas kostnader for forsérjningsstod via
process mot battre aktivitetsniva och dartill kopplade egen forsorjning.




5. Beskrivning av insatsen
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Kommunen och Arbetsférmedlingen tar beslut (via plattformen) om att en person som uppbar
forsorjningsstod bor provas mot arbetsmarknaden. Darefter sker aktualisering till VIVA dar
han/hon bedéms av VIVA-teamet och om sa beslutas kallas deltagaren till VIVA och processen
kan pabodrjas enligt ovan. Forsakringskassan remitterar in deltagare pa motsvarande satt.
Verksamheten kommer att kunna ha 40 — 45 pagaende deltagare. Efter deltagande i VIVA

skrivs en slutdokumentation och utslussningen sker enligt beskrivningen.

6. Aktivitetsplan

Aktiviteter Deltagare Ansvarig Tidpunkt

Bilda styrgrupp och LSG utser deltagare till LSG Q3

handlaggargrupp grupperna

Information till berorda Samordnaren Styrgruppen Q3,Q4

parter om verksamheten och | informerar berérda som

mojligheten att aktualisera kommer i kontakt med

deltagare VIVA:s malgrupp

Planeringsdagar for uppstart | Samordnare och Styrgrupp och Q3

av verksamheten coacher i VIVA samordnare

Rapport Samordnare och LSG Q4
styrgrupp

Planering for fortsatt Styrgrupp och LSG LSG Q4

verksamhet 2020




7. Tillvaratagande

Eftersom Vinka In som projekt avslutas i nuvarande form 2019-12-31 bedomer vi att det rimligt att
VIVA &r verksamt fram till samma datum. Uppféljningar av bada verksamheterna far ligga som
grund for vidare planering och stallningstagande om hur vi ytterligare kan samordna och
effektivisera insatserna. Parternas ambition ar att implementera VIVA i ordinarie verksamhet pa
samma satt som Vinka IN. Men forutsattningarna och takten for implementeringen styrs bland
annat av parternas budgetprocesser.

8. Organisering
LSG Vastra Sormland &r projektagare for Vinka IN Vuxna, ingdende parter ar Flens kommun,
Katrineholms kommun, Vingdkers kommun, Arbetsférmedlingen, Region S6rmland och
Forsakringskassan.

En separat styrgrupp utses av LSG med foljande representanter:

Avdelningschef Socialférvaltningen, Katrineholm

IFO-chef Socialforvaltningen, Vingaker

Enhetschef Viadidakt

Enhetschef Socialférvaltningen, Flens kommun
Verksamhetschef Vard- och omsorgsférvaltningen, Katrineholm
Bitradande vardenhetschef Psykiatriska mottagningen

Sektionschef Arbetsformedlingen
Enhetschef/samverkansansvarig Forsakringskassan

Processledare LSG Vastra Sérmland

Vinka IN har idag ett valfungerande samverkansteam pa handlaggarniva. Vi vill nu bilda ett
motsvarande team for vuxna med foljande representanter:

Samordnare VIVA

Socialsekreterare Socialtjansten, Katrineholms kommun
Socialsekreterare Socialtjansten, Vingakers kommun
Socialsekreterare Socialtjansten, Flens kommun
Arbetsterapeut Psykiatriska mottagningen
Arbetskonsulent Vard- och omsorgsforvaltningen
Kurator Habiliteringen

Coacher VIVA

Forsakringskassan handlaggare kommer endast att delta i teamarbetet i samband med in- och
utskrivning av deltagare.

Var beddmning ar att verksamheten har behov att en samordnare pa 50% och tva coacher pa
100%. Da samordnaren arbetar resterande 50% pa nu verksamma Vinka IN kommer det naturligt
att finnas goda mojligheter att hitta samarbetsformer exempelvis gallande 6vergangen fran Vinka
IN till VIVA. Kommunernas arbetsmarknadsenheter, andra kontaktytor inom socialtjansten och
Forsakringskassans handlaggare kommer att vara aktualiserande parter till verksamheten.



Samordnarens uppdrag blir att:

e Ansvara for uppstartsfasen och kvalitetssdkra verksamheten genom att halla i och
utveckla det gemensamma arbetet.

e Vara foredragande i styrgruppen.

e Vara lanken mellan styrgruppen och operativ niva.

e Delge information om Vinka IN Vuxna och verksamheten till arbetsgivare och
organisationer.

e Handleda personalen i det gemensamma arbetet.

e Vara kontaktperson for framtida utvardering.

e Tillsammans med coacherna samordna kontakten med arbetsgivarna.

Coachernas uppdrag blir att:

e IngdiVIVA-teamet

e Genomfora deltagarnas individuella kartlaggningar.

e Samverka med respektive handlaggare/behandlare utifran deltagarens situation.
e Kontinuerliga uppfdljningar pa arbetsplatserna.

e Ansvara for deltagarens utslussning och slutdokumentation.

e Tillsammans med samordnaren ha kontinuerlig dialog med aktuella arbetsgivare.

9. Tidsplan

Denna ansokan avser perioden 1 juli 2019 — december 2019.

10. Uppfoljning

Deltagarna kommer registreras i SUS som ar ett myndighetsgemensamt uppfoljningssystem som
anvands for att folja upp resultaten av samverkan och finansiell samordning inom
rehabiliteringsomradet.

Rapport till Samordningsférbundet RAR efter projekttiden slut.

11. Budget
Berdkning av medel som soks fran RAR for perioden juli 2019 till december 2019:
Samordnare 187 tkr
Coacher 623 tkr
Lokal 37 tkr
Resor 30 tkr
Kompetensutveckling 20 tkr
Administration 33 tkr
Ovrigt 20 tkr
Totalt 950 tkr




