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Forord

Regeringen har i propositionen Personlig assistans och andra insatser — at-
gérder for okad kvalitet och trygghet (prop. 2009/10:176) bedémt att det be-
hovdes en forsoksverksamhet for att utveckla kommunernas innehall i me-
ningsfull sysselséttning for personer med psykisk funktionsnedséttning. |
samband med detta har regeringen gett Socialstyrelsen tre olika uppdrag, det
forsta gallde att ge forslag pa utformningen av forsoksverksamheter, det
andra att bedéma ansokningshandlingar for att férdela medel till ett antal
kommuner och det tredje handlade om att leda en extern utvardering av sats-
ningen. Efter ett ansokningsforfarande har 32 kommuner fatt statshidrag for
att bedriva en forsoksverksamhet med meningsfull sysselsattning. Forsoks-
verksamheterna har pagatt 2011, 2012 och 2013 och sammanlagt har knappt
83 miljoner kr fordelats. Forsoksverksamheterna har varit inriktade pa indi-
vidanpassat stod till arbete enligt IPS-modellen (Individual Placement and
Support). Denna rapport presenterar hur statsbidraget har fordelats och ut-
varderingen av forsoksverksamheterna. Den belyser satsningens resultat och
lyfter fram bade framgangsfaktorer och hinder som kommunerna har upplevt
med arbetet i forsoksverksamheterna. Utvérderingen innehéller ocksa en
sammanstallning av aktuell kunskap om att arbeta med IPS-modellen i en
svensk kontext. Uppdraget ska redovisas till Socialdepartementet senast den
15 januari 2014,

Ansvarig for utvarderingen har varit utredaren Birgitta Greitz. Ansvarig ut-
redare for uppdraget med fordelning av statsbidraget har varit Asa Pettersson
och ansvarig enhetschef har varit Stina Tornell Sandberg. Den externa ut-
varderingen har genomforts som ett expertuppdrag med docent Alain Topor
som ansvarig tillsammans med projektmedarbetarna Amanda Ljungberg och
Martin Aberg. Den externa utvirderingen presenteras som en bilaga i denna
rapport.

Taina Backstrom
Stallforetradande generaldirektor
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Sammanfattning

Sammanfattning

Arbete med stod ger en majlighet att nd, fa och behalla ett arbete dven for
personer som star langt ifran arbetsmarknaden. Totalt har drygt 1 000 perso-
ner med psykisk funktionsnedsattning deltagit i forsoksverksamheter om
meningsfull sysselsattning som har bedrivits med statsbidrag i 32 av landets
kommuner.

Forsoksverksamheterna har inriktats mot IPS-modellen (Individual Place-
ment and Support) som ar en av de rekommenderade atgarderna i Social-
styrelsens nationella riktlinjer for psykosociala insatser vid schizofreni eller
schizofreniliknande tillstand (2011). IPS-modellen bygger pa att deltagarna
far stod av s.k. coacher i att soka arbete baserat pa sina egna val och prefe-
renser utan foregaende arbetstraning eller bedémning av arbetsférmaga.
Socialstyrelsen har bistatt forsoksverksamheterna med manualer och uthild-
ningsmaterial om IPS-modellen.

Totalt var 103 coacher verksamma i de 32 verksamheterna. Pa grund av
sen start blev den tredriga satsningen i praktiken tvaarig. Kommunerna hade
ocksa olika lang startstracka for att fa till stand en projektorganisation och
inh&mta kunskaper om IPS-modellen. Flera av forsoksverksamheterna hade
sina forsta deltagare forst 2013. Andra var mer rustade infor starten vilket
framst berodde pa att man redan hade en liknande verksamhet. Det lokala
arbetsmarknadslaget har ocksa haft stor betydelse for forsoksverksamheter-
nas utfall. Over halften av arbetsgivarna som tog emot deltagarna kom fran
den privata sektorn.

Av de cirka 900 deltagarna som fanns kvar i verksamheterna vid mattill-
fallet, har 600 personer fatt nagon form av sysselsattning. Totalt 111 personer
(12 procent) har fatt ett arbete (inkluderat I6nebidragsanstallningar) medan
de 6vriga har praktikplatser, studerar eller har en oavlénad sysselsattning.
For 35 procent av deltagarna hade insatserna annu inte lett till ndgon syssel-
séttning.

Manga coacher ser IPS som en mycket anvandbar och strukturerad modell.
Utmaningen har dock varit att fa med 6vriga samverkansparter sasom For-
sékringskassa, Arbetsformedling och arbetsgivarna i det nya synsatt som
praglar IPS-modellen. Det traditionella arbetssattet innebar att personer med
psykisk funktionsnedsattning ska rehabiliteras steg for steg. IPS-modellen
introducerar deltagaren som en person som sjalv bestdimmer vilka arbetsupp-
gifter som hon &r motiverad till.

Enligt intervjuerna med deltagare ar framgangsfaktorerna:

 Stddet inriktas mot deltagarnas egna mal.

* Coacherna beddmer eller skattar inte deltagarna.

« Coacherna arbetar for att snabbt na resultat i enlighet med deltagar-
nas 6nskemal, utan omvég via olika trappstegsprovningar.

* Det finns ett begrénsat antal deltagare per coach.

» Coacherna ér tillgangliga for deltagarna.
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Sammanfattning

Drygt 40 procent av kommunerna har fortsatt eller kommer att fortsatta ar-
beta enligt IPS-modellen efter forsokverksamhetens slut. Cirka 50 procent av
kommunerna vill fortsatta men s6ker finansieringslosningar. Det &r endast
tva kommuner som meddelat att de inte har ndgra planer pa att fortsétta med
verksamheten.

Bakgrund och Socialstyrelsens uppdrag

Ar 2009 kom propositionen Personlig assistans och andra insatser — atgarder
for 6kad kvalitet och trygghet (prop. 2009/10:176) och i den bedémde rege-

ringen att det behovdes en forsoksverksamhet for att utveckla kommunernas
innehall i meningsfull sysselsattning for personer med psykisk funktionsned-
séttning. Tanken var att en arbetslivsinriktad rehabilitering skulle leda till att
fler personer med psykisk funktionsnedsattning kom in pa arbetsmarknaden.
| propositionen angavs att 35 miljoner kr arligen skulle avsattas for forsoks-

verksamhet under tre ar fran 2011.

I regleringsbrevet for Socialstyrelsen 2011 fick myndigheten i uppdrag att
ta fram en modell for en forsoksverksamhet med meningsfull sysselséttning.
Forslaget om vilken inriktning forsoksverksamheten skulle ha, togs fram av
myndigheten i samrad med Arbetsférmedlingen, Forsakringskassan, Handi-
sam, Nationell samverkan for psykisk hélsa (NSPH) och Sveriges Kommu-
ner och Landsting (SKL).

Socialstyrelsen foreslog att forsoksverksamheterna skulle utvecklas utifran
individanpassat stod till arbete enligt IPS-modellen (Individual Placement
and Support) och galla personer 6ver 18 ar med psykisk funktionsnedsattning
som stod langt ifran arbetsmarknaden och som hade vilja och motivation till
att I6nearbeta. Tanken var ocksa att forsoksverksamheterna skulle komplet-
tera davarande satsningar pa omradet, vilka genomfordes av bland annat Ar-
betsférmedlingen, Forsékringskassan, Handisam och NSPH.

Socialstyrelsens nationella riktlinjer for psykosociala insatser vid schizo-
freni eller schizofreniliknande tillstand innehaller 43 rekommendationer.
Bland annat ingar atgarder for 6kad delaktighet i form av arbetslivsinriktad
rehabilitering och sysselséttning, och da rekommenderas exempelvis IPS-
modellen. Som ett led i arbetet med att infora riktlinjerna féreslog man att
kommunernas forsoksverksamheter skulle inriktas pa IPS-modellen.

| september 2011 fick Socialstyrelsen regeringens uppdrag
(S2011/6380/FST) att fordela bidrag till kommuner som vill starta en for-
sOksverksamhet med meningsfull sysselsattning for personer med psykisk
funktionsnedsattning. For att genomfdra uppdraget fick Socialstyrelsen an-
vanda 35 miljoner kr arligen for 2011, 2012 och 2013. Efter ett ansoknings-
forfarande blev 32 kommuner utvalda att bedriva en sadan forsoksverksam-
het. Under 2011 fordelades 25,6 miljoner kr, under 2012 fordelades 24,1
miljoner kr och 2013 fordelades 33 miljoner kr.

Enligt regeringsbeslutet var syftet med kommunernas forsoksverksamhet
att 6ka deltagarnas mojligheter att kunna Iénearbeta genom att kommunerna:

* arbetar med metodutveckling,
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Sammanfattning

* ger stdd till arbetsgivare som utbildar sin personal,
 preciserar innehallet i en anpassad och meningsfull sysselsattning for
personer med psykisk funktionssnedséttning.

Socialstyrelsen fick ocksa i uppdrag att initiera en extern utvérdering av for-
sOksverksamheten enligt ett &ndringsbeslut av Kammarkollegiets reglerings-
brev for budgetaret 2012 gallande anslag 4:2 (regeringsbeslut 11:3).

Rapportens disposition

Rapporten bestar av en beskrivning av Socialstyrelsens uppdrag, fordelning-
en av statsbidraget och den externa utvarderingens uppléagg. Dessutom pre-
senteras en sammanfattning av resultaten fran den externa utvarderingen.
Darefter aterfinns den externa utvarderingen i sin helhet i bilaga 1.
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Arbetslivsinriktad rehabillitering och
sysselsattning

Under dren 2011-2013 har 32 kommuner bedrivit en forsoksverksamhet med
individanpassat stod till arbete enligt IPS-modellen. Denna modell &r en
standardiserad och manualbaserad form av arbetsrehabilitering for personer
med psykisk funktionsnedsattning. IPS-modellen bygger pa att deltagarna far
stod i att soka arbete utifran sina egna val och preferenser utan arbetstraning
eller omfattande bedomningar av arbetsformaga. Stodet formedlas av specia-
lister pa arbetsrehabilitering och ska ses som en integrerad del av det sam-
héllsbaserade psykiatriska stodsystemet.

I IPS-modellen betonas vikten av samverkan mellan kommunen, lands-
tinget, Arbetsformedlingen och Forsakringskassan. Brukarorganisationernas
kunskap och erfarenhet &r ocksa viktiga att ta tillvara i arbetet.

Socialstyrelsen har bistatt forsoksverksamheterna med manualer och ut-
bildningsmaterial om IPS-modellen. Materialet ar en dversattning fran den
ursprungliga skriften som ar en del av ett ”Evidence-based practice Kit” som
har producerats av Substance Abuse and Mental Health Services Administ-
ration (SAMHSA) vilka &r en del av U.S. Department of Health and Human
Services.

Ansvaret for arbetslivsinriktad rehabilitering

I Sverige &r det flera olika myndigheter som tillsammans har ansvaret for att
utveckla och stddja arbetslivsinriktad rehabilitering for personer med psykisk
funktionsnedsattning. Staten har ansvar for forskning och kunskapsutveck-
ling. Genom lagstiftning, tillsyn och uppfdljning definierar staten grundforut-
séattningarna for landstingens och kommunernas verksamhet inom den psy-
kiatriska varden och omsorgen. En annan central roll &r att driva pa utveck-
lingen och forbattringsarbetet inom varden och omsorgen genom att initiera
olika reformer och satsningar.

Landstingen ansvarar for halso- och sjukvard och ska erbjuda detta till
manniskor med psykisk sjukdom och psykisk funktionsnedséattning. VVarden
ges inom primarvarden och den psyKkiatriska specialistvarden och landstingen
ska &ven erbjuda rehabilitering och habilitering.

Kommunernas socialtjanst har huvudansvaret for att ordna boende, syssel-
séttning och forsorjningsstod till dem som inte sjélv kan tillgodose sina be-
hov. Kommunerna ska samverka och planera sina insatser tillsammans med
berérda myndigheter och organisationer. Dessutom ska kommunerna skaffa
sig kunskap om situationen for personer med psykisk ohdlsa och informera
om socialtjanstens verksamheter.

Myndigheten for handikappolitisk samordning (Handisam) samordnar och
foljer upp funktionshinderspolitiken.

UTVARDERING AV FORSOKSVERKSAMHETER | KOMMUNER
SOCIALSTYRELSEN



Arbetslivsinriktad rehabilitering och sysselsattning

Forsékringskassan har ett samordningsansvar och ska vara samlande och
stodjande i forhallande till de andra parterna. Forsakringskassan ska verka for
en effektiv rehabilitering och har dven som malsattning att verka for en 6kad
sysselséttning bland funktionsnedsatta.

Arbetsférmedlingen har i uppdrag att bedriva arbetslivsinriktad rehabilite-
ring genom végledning, utredningar, rehabiliterande eller arbetsférberedande
insatser.

Andra viktiga aktorer pa rehabiliteringsomradet ar arbetsgivarna som har
ett omfattande arbetsmiljo- och rehabiliteringsansvar. Sociala foretag har
som mal att integrera manniskor som star langt fran arbetsmarknaden in i
samhadllet och arbetslivet. Delaktighet och empowerment &r viktiga delar i det
arbetsintegrerade sociala foretagandet. Inom den ideella sektorn med brukar-
och anhdrigorganisationerna sker ett betydande arbete inom rehabilitering
och aterhamtning. Deras aktiviteter utgar fran medlemmarnas individuella
resurser och sker i form av kamratstdd, studiecirklar och utbildning m.m.

Nationell samverkan for psykisk halsa (NSPH) &r ett natverk bestaende av
patient-, brukar- och anhdrigorganisationer inom det psykiatriska omradet.
Syftet med nétverket &r att battre samordna resurser och bidra till samverkan
med myndigheter och andra nationella aktorer.

Satsningar inom omradet

Arbetsférmedlingen har i samverkan med Forsakringskassan drivit "RESA-
projektet” (Rehabilitering, sysselsattning och arbete fér personer med psy-
kisk funktionsnedséttning). Projektet RESA avslutades i bdrjan av sommaren
2013 och verksamheten har 6vergatt till att vara en del av Arbetsférmedling-
ens ordinarie verksamhet.

Den nationella kampanjen ”Hjéarnkoll” inleddes 2009 och drivs gemensamt
av Handisam och NSPH och syftet ar att forbattra allmanhetens attityder till
personer med psykisk sjukdom och psykisk funktionsnedséttning. Kam-
panjen kommer att paga till och med 2014.

Forsakringskassan fick ar 2009 i uppdrag att fordela medel till en myndig-
hetsgemensam kunskapsutveckling om rehabilitering for personer med psy-
kisk funktionsnedsattning (KUR-projektet). Syftet med KUR-projektet var
att personal inom Forsékringskassan, Arbetsférmedlingen, kommuner och
landsting skulle fa en gemensam kunskapsbas. Innehallet skulle sa langt som
mojligt bygga pa basta tillgangliga kunskap och beprévad erfarenhet. Sats-
ningen skulle ocksa forbattra samarbetet mellan organisationerna genom att
fortydliga begrepp och ansvarsomraden, utveckla metoder samt skapa en
samsyn om rehabiliteringens ramar och forutsattningar. KUR-projektet av-
slutades i februari 2013 och hade da fordelat medel till 46 olika kunskaps-
satsningar runt om i landet. I november 2013 fick Forsakringskassan ett nytt
uppdrag som bygger vidare pa KUR-projektet-Uppdrag om kunskapsutveckl-
ing och samverkan pa sysselsattningsomradet kring personer med psykisk
ohalsa (S2013/7759/FS). Aven denna gang riktar sig uppdraget till personal
hos de fyra huvudmannen. Intentionen &r att uppdraget ska genomféras 2014
och 2015.
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Regeringen beslutade i maj 2012 om en plan for riktade insatser inom
omradet psykisk ohalsa, PRIO-planen. Ett av planens 6vergripande mal ar
okad tillgang till arbete och sysselsattning och ett delmal &r att 6ka syssel-
séttningsgraden for personer med psykisk funktionsnedséttning. Planen galler
till och med 2016.

Vidare har regeringen traffat en éverenskommelse med idéburna organisa-
tioner och SKL (antogs oktober 2008). Overenskommelsen ska bland annat
tydliggora de ideella aktrernas roll som utférare inom halso- och sjukvarden
och omsorgen.

Som ett led i att utveckla och forbattra formerna for samordnad och arbets-
inriktad rehabilitering pa lokal niva deltog Socialstyrelsen 2011 i ett samar-
bete med Forsékringskassan, Arbetsformedlingen och SKL. Samarbetet ut-
mynnade bland annat i skriften Samordna rehabiliteringen - stod till
arbetsinriktad rehabilitering for personer med psykisk sjukdom eller funkt-
ionsnedsattning. Skriften beskriver ansvarsférdelningen mellan aktdrerna och
handlar om stod for att utveckla en arbetsinriktad rehabilitering. Den riktas
till chefer och personal hos de lokala akt6rerna som ska ge malgruppen rele-
vanta stod- och hjalpinsatser.

FOordelningen av statsbidrag

For att genomféra uppdraget fick Socialstyrelsen anvanda 35 miljoner kr
varje ar under perioden 2011-2013. Uppdraget att fordela 2011 ars medel
kom till Socialstyrelsen i september och ansokningstiden for kommuner blev
darfor mycket kort eftersom Socialstyrelsen skulle fordela medlen fore arets
utgang. Néra 80 inkomna ansékningar bedémdes i konkurrens utifran Social-
styrelsens angivna villkor och forutsattningar att lyckas i genomférandet. Till
villkoren horde att forsoksverksamheten skulle utvecklas utifran IPS-
modellen och komplettera pagaende satsningar pa omradet. Ansékan skulle
innehalla en projektplan som bl.a. skulle beakta samarbete mellan aktorer,
sakrandet av den enskildes ekonomi och planer pa inférlivande i den ordina-
rie verksamheten efter satsningens slut. I beddmningsarbetet efterstravade
Socialstyrelsen en spridning i geografi och folkmangd. I enlighet med rege-
ringsuppdraget gjordes urvalet i samrad med SKL. Ansokningar fran 16
kommuner bedomdes halla tillracklig kvalitet for att beviljas bidrag, vilket
innebar att 25 av 35 miljoner kr (cirka 70 procent) fordelades det forsta aret.
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Tabell 1. Fordelning av statsbidraget 2011-2013

Summa for beslut (kr)

2011 2012 2013 Totalt

Ale kommun 1387 500 0 1 500 000 2887 500
Bodens kommun 1164 125 753 600 1300 000 3217725
Botkyrka kommun 1 000 000 0 800 000 1800 000
Eskilstuna kommun 1250 000 0 300 000 1 550 000
Finspangs kommun 0 1100 000 300 000 1400 000
Gnosjo kommun 1465 000 245 000 1200 000 2910 000
Goteborgs stad 0 1880 000 2 000 000 3880 000
Helsingborgs stad 0 851 396 1200 000 2 051 396
Jonkdpings kommun 0 2 300 000 1200 000 3500 000
Karlskrona kommun 1623 500 0 1500 000 3123 500
Karlstads kommun 0 2 656 880 1 000 000 3656 880
Lekebergs kommun 1223944 68 300 900 000 2192 244
Linkdpings kommun 0 1347 500 0 1347 500
Lunds kommun 1862 368 0 800 000 2 662 368
Malmo stad 0 378 360 0 378 360
Malad kommun 0 921 900 500 000 1421900
Munkfors kommun 742 500 80 000 650 000 1472 500
MélIndal stad 1181 000 0 450 000 1631 000
Nyk6épings kommun 0 650 000 450 000 1100 000
Sala kommun 1170 000 0 800 000 1970 000
Sigtuna kommun 0 565 000 700 000 1265 000
Skellefted kommun 0 1039 445 1900 000 2939 445
Sollefted kommun 1677 940 552 450 650 000 2880 390
Sorsele kommun 0 398 805 600 000 998 805
Stockholms stad 2 563 400 270 200 3200 000 6 033 600
Svenljunga kommun 970 000 0 650 000 1620 000
S6éderhamns kommun 633 600 0 700 000 1333600
Sodertélje kommun 0 2200 000 1800 000 4 000 000
Uddevalla kommun 0 1457 000 200 000 1657 000
Uppsala kommun 0 1025 000 1200 000 2 225 000
varmdoé kommun (m.fl.) 5 675 000 1630 000 3900 000 11 205 000
Orebro kommun 0 1730 000 650 000 2 380 000

25 589 877 24 100 836 33000 000 82 690 713

Fotnot tabell: Varmdo var huvudsdkande for en grupp av ytterligare tre Sédertérnskommuner: Haninge,

Nynashamn och Tyreso. Linkdping och Malmo ansokte inte om 2013 ars medel.

Intresset fran kommunerna var stort och uppdraget att férdela 2012 ars medel
kom in bara tre manader efter det forsta, och darfor sag Socialstyrelsen en
mojlighet att utoka antalet forsoksverksamheter. 1 2012 ars ansokningsom-
gang forlangdes ansékningstiden och ytterligare 16 kommuner beviljades
statshidrag. Dessutom var det 7 av de befintliga forsoksverksamheterna som

beviljades mer pengar.

Forutom uppdraget att fordela 2013 ars medel lade regeringen till ett ex-
ternt utvarderingsuppdrag inom ramen for det avsatta beloppet pa 35 miljo-
ner kr. Vid utlysningen av 2013 ars medel klargjorde Socialstyrelsen att man
skulle prioritera ansokningar fran de 32 pagaende forsoksverksamheterna
som hade beviljats statsbidrag 2011-2012 framfor eventuella nya sokande.
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Pa grund av tillaggsuppdraget om utvérdering fanns 33 miljoner kr att for-
dela medan summan av de sokta beloppen var nara 49 miljoner kr. | prakti-
ken anvéandes 2011 och 2012 ars medel parallellt under 2012. Enligt kommu-
nernas 6nskemal beslutade Socialstyrelsen att forlanga anvandningstiden for
2011-2012 ars medel t.0.m. juni 2013 med syftet att undvika ett glapp i van-
tan pa 2013 ars fordelningsbeslut.

Anvandningstiden for 2013 ars medel upphorde den 31 december 2013.
Socialstyrelsen kommer efter 2013 ars slut att begara in slutliga redovisning-
ar av medelsanvandingen fran forsoksverksamheterna.

Socialstyrelsen ordnade en introduktionsdag om statsbidraget och IPS-
modellen den 4 juni 2012 och ett uppfdljande seminarium for erfarenhetsut-
byte den 23 september 2013, bada i Stockholm. Syftet var att stodja en god
kvalitet i forsoksverksamheterna och erbjuda representanterna for forsoks-
verksamheterna tillfallen att knyta kontakt med varandra.
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Den externa utvarderingen

Socialstyrelsen fick i uppdrag att leda en extern utvérdering av de pagaende
forsoksverksamheterna. Uppdraget kom till genom en dndring av reglerings-
brevet for Kammarkollegiet for budgetaret 2012 avseende anslag 4:2.

Syftet med utvarderingen var att redovisa resultat och erfarenheter fran
forsoksverksamheterna. Malet &r att utvardera om och hur satsningen har
okat malgruppens sysselsattningsgrad och etablering pa arbetsmarknaden
samt se hur IPS-modellen passar in i svenska forhallanden.

Resultatet av utvarderingen inklusive medlens fordelning ska redovisas till
Socialdepartementet senast den 15 januari 2014. Den externa utvarderingen
har genomforts som ett expertuppdrag av docent Alain Topor (ansvarig) till-
sammans med projektmedarbetarna Martin Aberg och Amanda Ljungberg.
Utvarderingen presenteras i sin helhet som bilaga i denna rapport.

Fragestaliningar att besvara i

utvarderingen

Socialstyrelsen tog fram 6vergripande fragestéllningar infor den externa ut-
varderingen och experterna fick sedan utveckla och anpassa dem infor sin
datainsamling. Nedanstaende fragestallningar Iag till grund for den externa
utvérderingen:

Erfarenheter frAn arbetsprocessen

* Pavilket satt har olika aktiviteter/insatser kommit igang och genomforts?

* Hur organiseras verksamheterna?

* Vilka ar de uppsatta malen med forsoksverksamheterna?

* Har de uppsatta malen i forsoksverksamheten uppnatts?

« Vilken malgrupp har férsoksverksamheten inriktats mot?

* Hur har satsningen bidragit till malgruppens sysselsattningsgrad och eta-
blering pa arbetsmarknaden?

* Vilka ar erfarenheterna pa individniva (malgruppen)?

* Vilka ar framgangsfaktorerna, och hur har de anvants och tagits tillvara i
arbetet i verksamheterna?

* Vilka ar hindren och problemen pa individ- respektive organisationsniva?
Hur hanteras de?

* Vilka andra pagaende satsningar kompletteras genom forséksverksamhet-
en?

* Hur har Socialstyrelsens manualer och utbildningsmateral fungerat?

* Har satsningen lett till ndgra andra, oforutsedda effekter?

* Har deltagarnas férmaga att utfora arbete forandrats?

UTVARDERING AV FORSOKSVERKSAMHETER | KOMMUNER 15
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Erfarenheter av samarbetet

 Hur involveras och informeras lokala arbetsgivare (det férekommer bade
privata och offentliga)?

 Hur bedémer arbetsgivarna att modellen, fungerar bra/daligt?

* Hur har omgivningsfaktorerna (som t ex socialforsakringssystemen, poli-
tiska beslut, massmedia) inverkat pa forsoksverksamheterna?

* Hur har Arbetsférmedlingens och Forsakringskassans regelverk kunnat
tillampas i samarbetet (ev. hinder eller mojligheter)?

* Hur har ansvaret organiserats och fordelats vad galler arbetsinsatser och
ekonomi mellan kommun, landsting, Forsakringskassan och Arbetsfor-
medling?

 Hur involveras brukarorganisationer pa lokal, regional eller nationell niva?

Tankar om implementering och langsiktighet

 Hur ser resultatet ut for deltagarna vad galler I6nearbete och langsiktighet?
* Hur ser verksamheternas fortsattning ut? Finns det strategier for vidmakt-
hallande av IPS-modellen i kommunen?

Metod och genomférande

Experterna valde i samrad med Socialstyrelsen ut lampliga metoder for in-
samling av data. Kommunerna fick ocksa instruktioner om dokumentation
under en introduktionsdag som Socialstyrelsen anordnade. Forsoksverksam-
heterna uppmanades da att dokumentera sina erfarenheter av arbetsprocessen
pa organisations- respektive individniva samt att dokumentera hinder och
framgangsfaktorer i arbetet. Inom ramen for uppdraget att fordela medel har
Socialstyrelsen begart in tva delredovisningar fran forsoksverksamheterna
dar de skulle redovisa aktiviteter och forbrukning av statsbidrag. Kommu-
nernas projektplaner har ocksa utgjort underlag och ett utgangslage i utvérde-
ringen.

| den externa utvérderingen har datainsamling skett genom webbaserade
enkater till samtliga forsoksverksamheter och till arbetscoacherna. Besok och
intervjuer med projektledare och deltagare har genomforts i tre av forsoks-
verksamheter. En fordjupad beskrivning av metod och genomférande finns i
bilaga 1.
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Resultat, svar pa fragestallningarna

Nedan sammanfattas den externa utvarderingens resultat och svar pa de
overgripande fragestallningarna.

Bakgrund och organisation

De verksamheter som foljts skiljer sig betydligt at nar det galler vid vilken
tidpunkt de kommit igang och borjade ta emot deltagare. Detta beror dels pa
den sena utlysningen av de statliga bidragen, dels pa lokala omstandigheter.
Den planerade projektperioden pa tre ar var darmed i flera fall betydligt kor-
tare och ingen verksamhet har varit igdng med direkta deltagarkontakter mer
an tva ar. De olika starttidpunkterna gor det svart att utvardera verksamheter-
na, eftersom tiden &r en viktig faktor for majligheterna till maluppfyllelse.

Ett avsteg fran den ursprungliga IPS-modellen &r att projekten placerades i
kommunerna och inte inom den psykiatriska vardorganisationen. Fordelen
med detta avsteg var att deltagarna kom bort fran landstingens diagnoskultur
och kunde métas utifran ett medborgarperspektiv.

Styrgrupperna och projektgrupperna for forsoksverksamheterna har van-
ligtvis representanter fran bade kommunen och psykiatrin samt Arbetsfor-
medlingen och Forsakringskassan. Brukarorganisationerna &r representerade
i drygt en tredjedel av styrgrupperna och i en femtedel av projektgrupperna.

Syfte och mal

Svaret pa fragan om maluppfyllelse ar beroende av bade vilket mal och vil-
ken deltagargrupp man studerar. Utifran IPS-modellen motsvarade knappt en
femtedel av deltagarna kraven pa psykiatrisk problematik (allvarliga psy-
kiska storningar). Endast 4 procent, oberoende av diagnos, hade uppnatt ma-
let om en anstallning pa den reguljara arbetsmarknaden. Andelen blir 12 pro-
cent om arbetsmarknadsanknytningen anpassas till svenska forhallanden och
inkluderar dem som har fatt en lonebidragsanstallning.

| uppdraget namns en malgrupp bestaende av personer med en "psykisk
funktionsnedsattning” och” sysselsattning” som malet. Totalt 45 procent av
deltagarna har uppnatt detta mal, vilket kan ses som mycket positiva resultat,
aven om hela 35 procent fortfarande saknade sysselsattning vid mattillfallet
(juni 2013).

En av Socialstyrelsens mal med utvarderingen var att se hur satsningen bi-
dragit till malgruppens sysselsattningsgrad och etablering pa arbetsmark-
naden. Resultatet sett utifran den fragestallningen sa var det 649 deltagare
som beddémdes ha en "mycket eller ganska svag” anknytning till arbetsmark-
naden nar de forst kom i kontakt med forsoksverksamheterna. Vid mattill-
fallet hade den gruppen minskat med 134 personer till 515 deltagare.

Varierad malgrupp

Generellt har forsksverksamheterna natt en bred och varierad malgrupp av
personer med psykisk funktionsnedséattning. De tre storsta diagnostiska grup-
perna var personer med depressionsdiagnos, personer med neuropsykiatriska
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diagnoser och personer med en psykosdiagnos. Vissa kommuner har dock
sjalva avgransat verksamheten till vissa alders- eller diagnosgrupper.

Genomforande

Pa en del orter hade det tidigare funnits projekt som arbetat med liknande
inriktning, och dar kunde projekten komma igang med kort varsel. Personal
fanns till hands och var pa det klara med de barande idéerna bakom IPS, och
man hade redan kontakter med det lokala naringslivet. P4 andra orter tog det
upp till sex manader innan projektet var igang och de forsta deltagarna kunde
rekryteras.

Manga verksamheter tar upp projektformen som ett problem i sig. For det
forsta fordelades de statliga medlen sa att det treariga projektet snarare blev
tvadrigt. For det andra tog det tid att rekrytera och utbilda personal innan
projekten blev operativa och fore projekttidens var slut borjade personalen att
soka sig till nya anstallningar. Projektets avslutning tog ocksa tid i ansprak
fran sjalva projektarbetet eftersom tid och energi dgnades at att finna 16s-
ningar at deltagarna i projektet.

Erfarenheter — hinder och framgangsfaktorer

Hindren som forsoksverksamheterna har mott finns pa tva nivaer, den ena i
forhallande till den lokala arbetsmarknadssituationen och det andra i forhal-
lande till de samverkande organisationerna som Forsékringskassa, Arbets-
férmedling och brukarorganisationer.

Det vanligaste hindret i arbetet med IPS-modellen var den lokala arbets-
marknaden. Pa orter med hdg arbetsloshet var arbetsgivarna inte lika intres-
serade av att ta emot personer med psykisk funktionsnedsattning som pa orter
med l&gre arbetsloshet. Hog arbetsldshet innebar en tydligare konkurrens
med andra grupper som har en svag stallning pa arbetsmarknaden om insatser
hos olika arbetsgivare. Ett annat hinder var att IPS-modellen innebar en kul-
turell utmaning for samverkanspartner sasom Forsakringskassa, Arbetsfor-
medling och arbetsgivarna. Det gangse arbetssattet ar att man utgar fran att
personer med psykisk funktionsnedséttning ska ndrma sig arbetslivet steg for
steg via tester och nagon form av rehabiliteringstrappa. IPS-modellen intro-
ducerar deltagaren som en person som bestdmmer vilka arbetsuppgifter som
han/ eller hon &r motiverad till. Den professionelle ska vara i deltagarens
tjanst och hjélpa honom/ eller henne med de praktiska stegen fram till malen
som deltagaren har satt.

Manga coacher tycker att IPS-modellen & mycket anvandbar och struktu-
rerad. For manga ar det viktigt att dven i ett svenskt sammanhang halla fast
vid modellens karnaspekt; att det &r individens egen motivation och inte pro-
fessionella bedémningar som styr utformningen av stodet. Att deltagarna ska
ga direkt till arbetsmarknaden och arbetsplatser som &r kopplade till delta-
garnas onskemal utan omvagar.

Personalen har ocksa goda erfarenheter av att ha tillgang till Socialstyrel-
sens manualer i sitt dagliga arbete och &r positiva till utbildningsinsatserna
som de har deltagit i. Dessa hjalpmedel har bidragit till att géra IPS-modellen
begriplig och konkret for coacherna. De har anvént sig av det skriftliga

UTVARDERING AV FORSOKSVERKSAMHETER | KOMMUNER
SOCIALSTYRELSEN



Den externa utvarderingen

materialet for att styra det vardagliga arbetet samt som en referenspunkt i
interna diskussioner och i kontakter med olika samverkanspartner.

Erfarenheter av samarbete och samverkan

Samverkan mellan olika berérda myndigheter ar en kdrnaspekt i IPS-
modellen. I USA blir dessa verksamheter vanligtvis placerade inom psykia-
trin, medan det i Sverige framst har placerats inom kommunen, som inte har
nagon motsvarighet i USA. | Sverige blir det da viktigt att utveckla ett for-
djupat samarbete med den psykiatriska varden. IPS-modellen i sig &r ett an-
norlunda sétt att ndrma sig de problem som manniskor med allvarlig psykisk
funktionsnedsattning har. Forsoksverksamheterna har darfor tvingats an-
vanda tid och resurser till att forst utbilda coacherna och sedan introducera
detta nya syn- och arbetssatt till sina samverkanspartner och ibland &ven i
den egna verksamheten. Villkoren for samverkan skiljer sig betydligt pa
olika orter. Kommunens storlek spelar roll, eftersom samarbetet i vissa
kommuner inkluderar flera psykiatriska kliniker och stadsdelsnamnder samt
Forsékringskassan och Arbetsférmedlingen, och i andra kommuner har man
bara haft en verksamhet inom dessa olika falt att relatera till.

Tankar om implementering och langsiktighet

Det finns en inbyggd motsattning mellan projektformen och l6ftet att stodja
deltagarna utan ndgon tidsgrans. Satsningen kan darfor behdva utvarderas pa
langre sikt genom en studie om arbete och sysselsattning for den aktuella
gruppen, sex manader eller ett r efter det att projektmedlen tagit slut.

IPS-modellen utifrAn deltagarnas perspektiv

Flera av deltagarna har betonat férdelen med den individuella kontakten med
”sin” coach, och de tar genomgaende upp relationen som de har byggt upp.
Enligt deltagarna ar detta byggstenarna i denna relation:

« Coachernas visade respekt genom att inte ifragasatta deras motivation
och val av arbete.

» Samtalen med coacherna ledde snabbt till konkreta férslag om prak-
tik, studier och anstéllningar.

e Coacherna var tillgangliga.

e Coacherna hjalpte deltagarna med praktiska géromal, som att félja
med pa samtal med myndigheter eller fylla i blanketter.

Dessa punkter kan ses som framgangsfaktorerna i IPS-modellen ur ett
brukarperspektiv. Flera deltagare beskriver ocksa minskade symtom pa sin
psykiatriska problematik och battre sjalvkansla vilket &r positivt men inte ett
avsett resultat.

Socialstyrelsens kommentarer till resultatet

e Utvéarderingen visar att forsoksverksamheterna éverlag har en mycket
positiv installning till att arbeta enligt IPS-modellen. Modellen upp-
levs som ett nytt och framgangsrikt satt att arbeta for att minska ar-
betslésheten i malgruppen. Fran ett brukarperspektiv lyfts det posi-
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tiva i att ha en egen coach som stod och hjalp for att na sitt arbetsmal
och vilket ocksa medfort andra positiva konsekvenser for deltagarna.
Hinder som coacherna upplevt ar férdomar allmant mot malgruppen
men &ven strukturella problem som arbetslshet. Hinder upplevs
ocksa i samarbete med myndigheter om olika tolkningar av de regel-
verk som finns inom socialférsakringssystemet, vilka manga ganger
inte stimmer med IPS-modellens arbetssétt.

Framgangsfaktorerna for ett lyckat IPS-arbete som namns av for-
sOoksverksamheterna &r bland annat utbildning av egen personal men
ocksa kurser, stod och handledning till arbetsgivare. Mycket av arbe-
tet i forsoksverksamheterna har handlat om information och kommu-
nikation samt ovrigt natverksbyggande for samverkan. For att mot-
verka fordomar mot malgruppen har till exempelvis informations-
insatser tillsammans med brukarorganisationer genomforts.
Socialstyrelsen har redan i sina nationella riktlinjer for psykosociala
insatser vid schizofreni eller schizofreniliknande tillstand tagit stall-
ning for IPS-modellen som en rekommenderad atgard. | riktlinjerna
lyfts behovet av att samtliga aktorer kring brukaren behéver sam-
verka och att behovet av utbildning och handledning kommer att vara
stort. | foreliggande utvardering konstateras betydelsen av funge-
rande samverkan men fran flera hall slas fast att arbetet med IPS-
modellen samtidigt har skapat goda kontaktvagar mellan kommunen
och arbetsgivare, Arbetsformedling, Forsékringskassa, landsting,
brukarorganisationer och med andra kommuner. Det saknas dock ru-
tiner for samverkan, och rollférdelningen mellan myndigheterna
maste tydligoras och struktureras.

Socialstyrelsen konstaterar att 2011 ars uppdrag inkom forst i sep-
tember 2011 och att detta har fatt konsekvenser for hela den "trea-
riga” satsningen som i praktiken bara blev tvaarig. Forsoksverksam-
heterna har rapporterat om en startstracka att fa till stand en
projektorganisation och inhdmta kunskaper om IPS-modellen. Flera
forsoksverksamheter lade inledningsvis resurserna pa projektledning
och metodutveckling, vilket innebar att det dréjde innan deltagare
kunde rekryteras.

Vid bedémningen av 2013 ars ansokningar konstaterade Socialstyrel-
sen att halften av forsoksverksamheterna inte tillforde nagon egen
finansiering. Detta var inget krav men kan inverka pa forutsattning-
arna for langsiktighet och implementering nar statshidraget upphor.
Statsbidrag &r just bidrag som &r avsedda att stimulera ett visst 4nda-
mal. Detta forutsatter att mottagaren sjélv investerar bade tid och
pengar for att mojliggora en langsiktighet som inte kan garanteras
inom statsbidragets ramar. Aven om en satsning stracker sig 6ver
flera ar forutsatter det arliga riksdagsbeslut om att bevilja medel for
andamalet. Dessa riksdagsbeslut fattas vanligtvis i december manad,
varpa Socialstyrelsen far i uppdrag att fordela nasta ars medel. For
mottagare av statsbidrag kan det innebara bade en ovisshet och ett
glapp i satsningen innan nya medel har férdelats.
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 Det kan mdjligen ha varit en missvisande rubrik pa statsbidraget ef-
tersom det innehdll begreppet "meningsfull sysselséttning vilket kan
ha medfort att vissa kommuner missbedémde syftet med forsoks-
verksamheterna. | socialtjanstlagen motsvarar meningsfull sysselsatt-
ning inte arbete, utan som nagot meningsfullt och strukturerat att
gora i vardagen. Vid bedémningen av 2013 ars ansokningar konstate-
rades ett spann mellan till synes metodtrogna forsoksverksamheter
(enligt IPS-modellen) och lokala varianter som snarare praglades av
“meningsfull sysselséttning”.

e Attt det var enbart kommuner som fick soka statsbidraget har haft in-
verkan pa inriktning och utformning av férsoksverksamheterna. For
att stimulera ett starkare samarbete hade det eventuellt varit ett battre
alternativ att lata kommuner och landsting ansoka om statshidraget
gemensamt.

» | delredovisningarna till Socialstyrelsen uppger drygt 40 procent av
kommunerna att man har fortsatt eller kommer att fortsétta arbeta en-
ligt IPS-modellen efter forsokverksamhetens slut. Halften av kom-
munerna onskar fortsatta verksamheten men soker nu finansierings-
I6sningar. Det ar endast tvd kommuner som meddelat att de inte har
nagra planer pa att fortsatta med verksamheten. Att sa manga verk-
samheter kommit igang med arbete enligt IPS-modellen &r ett gott re-
sultat trots att satsningen i praktiken blev tva ar.
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Bilaga 1. Extern utvardering

Introduktion

| propositionen Personlig assistans och andra insatser — atgarder for 6kad
kvalitet och trygghet (prop. 2009/10:176) beddmde regeringen att det fanns
ett behov av att utveckla ett meningsfullt innehall i kommunernas sysselsatt-
ning for personer med psykisk funktionsnedséttning. Socialstyrelsen fick i
uppdrag att utforma och administrera en forsoksverksamhet. | propositionen
bedémdes att 35 miljoner kr om aret i tre ar skulle avséttas for forsoksverk-
samheten med start 2011.

Utifran uppdraget foreslog Socialstyrelsen i juni 2011 att forsoksverksam-
heten skulle utvecklas efter IPS-modellen (Individual Placement and Sup-
port), som i Sverige kallas individanpassat stdd till arbete. Forslaget togs
fram i samrad med Arbetsformedlingen, Forsakringskassan, Handisam, Nat-
ionell samverkan for psykisk hdlsa (NSPH) och Sveriges Kommuner och
Landsting (SKL).

Till grund for valet av inriktning for forsoksverksamheterna ligger ocksa
den inventering av befintlig forskning kring sysselsattning som gjordes under
arbetet med att ta fram Socialstyrelsens Nationella riktlinjer for psykosociala
insatser vid schizofreni eller schizofreniliknande tillstand ar 2011. | invente-
ringen beddmdes det finnas ett starkt vetenskapligt underlag som talar for att
IPS-modellen d&r mer effektiv &n andra arbetsinriktade traningsmodeller eller
sedvanlig behandling ndr det géller att hjalpa personer med schizofreni som
ar motiverade att arbeta, sa att de kan fa arbeten pa den reguljara arbetsmark-
naden. Detta vetenskapliga underlag bedémdes aven vara éverforbart till
personer inom malgruppen som har ett arbete men behover stéd for att be-
halla det. En nackdel med underlaget, som har papekats av Socialstyrelsen, &r
att det saknades kontrollerade studier av IPS-modellen utférda i ett svenskt
sammanhang.

| sitt forslag menade Socialstyrelsen att forsoksverksamheterna bor syfta
till att prova och utvardera IPS-modellen dven for andra malgrupper an per-
soner med schizofreni eller schizofreniliknande tillstand. Enligt forslaget
skulle forsoksverksamheterna rikta sig till personer 6ver 18 ar som har en
psykisk funktionsnedsattning och som star langt ifran arbetsmarknaden men
har vilja och motivation till att I6nearbeta (Socialstyrelsen, dnr 5.3—
1857/2011-141). Enligt ett regeringsbeslutet (5S2011/6380/FST) fick Social-
styrelsen uppdraget att fordela bidrag till kommuner for en forsoksverksam-
het med meningsfull sysselsattning for personer med psykisk funktionsned-
séttning. Totalt har 32 kommuner 6ver hela landet, tilldelats medel for att
utveckla en forsoksverksamhet enligt IPS-modellen. Den hér utvarderingen
omfattar samtliga av dessa 32 kommuners forsoksverksamheter.
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Regeringsuppdraget

Regeringen har enligt regeringsbeslut (S2011/6380/FST) gett Socialstyrelsen
i uppdrag att fordela statshidrag till ett urval av kommuner, sa att de kan an-
ordna en forsoksverksamhet med meningsfull sysselsattning for personer
med psykisk funktionsnedsattning. Socialstyrelsen fick &ven i uppdrag att
initiera en extern utvardering av forsoksverksamheten. | enlighet med ett
andringsbeslut av Kammarkollegiets regleringsbrev for budgetaret 2012 gal-
lande anslag 4:2 (regeringsbeslut 11:3).

Syfte, mal, och frAgestalliningar

Syftet med forsoksverksamheten ar enligt regeringsbeslutet att "komplettera
pagaende satsningar och syfta till att 6ka deltagarnas mojligheter att kunna
I6nearbeta genom att kommuners arbete med metodutveckling, stod till ar-
betsgivare vid deras uthildning av personal och precisering av innehall i an-
passad och meningsfull sysselséttning for personer med psykisk funktions-
nedséattning stimuleras” (s 2).

Syftet med den externa utvarderingen dar att redovisa resultat och erfaren-
heter fran forsoksverksamheterna, och malet &r att utvardera om och hur
satsningen har bidragit till malgruppens sysselsattningsgrad och etablering pa
arbetsmarknaden. Socialstyrelsen formulerade ett antal fragestallningar som
ar aktuella att besvara i utvarderingen, vilka &ven har legat till grund for valet
av metod samt resultatanalysen. Fragestallningarna galler organisation och
genomforande av forsoksverksamheter, forsoksverksamheternas maluppfyl-
lelse, malgrupp och samverkan osv. Pa sidan 15 finns en presentation av So-
cialstyrelsens fragestallningar infor uppdraget om utvarderingen.

Metod och genomférande

Inledningsvis presenteras en sammanstélining av kunskapslaget om IPS-
modellen. Utvarderingen bygger sedan pa uppgifter fran webbaserade enkéa-
ter och intervjuer. Den forsta enkéten (bilaga 1a) handlade om forsoksverk-
samheternas organisation. Ett annat syfte var att fanga de svarigheter man har
mott i verksamheterna samt de erfarenheter och l&rdomar som kommit fram
under projekttiden. Enkéten skickades till projektledarna for respektive for-
soksverksamhet och samtliga 32 verksamheter har besvarat enkaten.

Den andra enkaten (bilaga 1b) hade som syfte att samla kunskap om del-
tagarna i forsoksverksamheterna, deras bakgrund, deras situation nér de kom
I kontakt med verksamheterna och huruvida deras situation hade forandrats
vid mattillfallet. Enkéten besvarades av IPS-coacherna, med en enkat for
varje deltagare som var aktuell i verksamheten nar métningen genomférdes.
Sammanlagt kom 914 svar in fran denna enkat.

Besok har genomforts hos tre forsoksverksamheter. Dessa tre valdes ut for
att de finns i kommuner av olika storlekar och for att de hade fatt statshidra-
get i minst tva ar. Under bestken intervjuades projektledaren, coacherna och
tva till fyra deltagare per verksamhet. Deltagarna tillfragades av coacherna
om de ville medverka i utvarderingen genom att stalla upp pa en intervju om
sina erfarenheter av forsoksverksamheten. Vi kan darmed inte utga fran att
de intervjuade utgor ett representativt urval av alla som har deltagit i for-
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soksverksamheterna men deras erfarenheter kan dock antas ha relevans for
flera &n dem sjélva.

Samtliga intervjuer har spelats in och skrivits ut i sin helhet. Alla citat har
anonymiserats.

Nagra forutsattningar for utvarderingen

Som utvarderingsresultaten visar kom de olika forsoksverksamheterna i gang
vid olika tidpunkter och hade darmed olika forutsattningar nar de utvardera-
des. Nagra hade tagit emot sin forsta deltagare i borjan av 2012, andra nagon
manad innan utvarderingens mattillfalle i juni 2013. Detta diskuteras mer
utforligt i avsnittet om forsoksverksamheterna (sidan 40).

Ytterligare en komplikation for utvarderingen var att det finns en del
oklarheter kring satsningens syfte och malgrupp. IPS-modellen &r en metod
som har utvecklats i USA och som beddms vara evidensbaserad av Socialsty-
relsen for att f& manniskor med “schizofreni och schizofrenliknande till-
stand” in i I6neanstallningar pa den reguljara arbetsmarknaden.

Regeringen beddmde i sin proposition (prop.2009/10:176) att det fanns ett
behov av att starta en forsoksverksamhet for personer med psykisk funkt-
ionsnedsattning. Socialstyrelsen foreslog da IPS-modellen och skrev fol-
jande:

IPS-modellen ar framst utvarderad for malgruppen personer med schizo-
freni eller schizofreniliknande tillstand. Forsoksverksamheten bor syfta till
att prova och utvardera IPS-modellen dven for andra malgrupper. Socialsty-
relsen foreslar att modellen riktas till malgruppen personer éver 18 ar med
psykisk funktionsnedsattning som star langt ifrdn arbetsmarknaden och som
har en vilja och motivation till ett arbete med I6n.

Regeringen gav Socialstyrelsen i uppdrag att fordela bidrag till kommunerna
for en forsoksverksamhet vilket innebar tva betydelsebéarande forandringar.
For det forsta vidgas malgruppen for verksamheterna till att galla en betydligt
bredare grupp &n den for vilken IPS-modellen &r evidenshaserad. For det
andra forandras ocksa malet for insatserna fran lonearbete till “meningsfull
sysselsattning”. Den har utvarderingen stravar dock efter att forhalla sig till
dessa olika definitioner av malgrupp och de olika syften som anges for sats-
ningen.
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Sammanstalining av kunskapslaget
om Individual Placement and
Support (IPS-modellen)

Vad ar IPS?

Individual Placement and Support (IPS), & en modell for arbetsrehabilitering
som utvecklades i USA i borjan av 1990-talet. Modellen har utvecklats for
personer med allvarliga psykiska stérningar och ar en standardiserad och
manualbaserad form med en inriktning inom arbetsrehabiliteringen som kal-
las "supported employment” [1]. Modellen bygger pa ett grundantagande om
att personer med funktionsnedséattning kan och vill arbeta, och att den fardig-
hetstraning som behdvs kan och bor ske med stod ute i1 en reguljar anstéallning
pa arbetsmarknaden. Detta sétt att arbeta med och se pa arbetsrehabilitering
satts ofta i kontrast till en mer traditionell inriktning. Utgangspunkten dar ar
snarare att personer med funktionsnedsattning pa grund av sin problematik
har svart att hantera arbetslivets pafrestningar och darmed bor ges sysselsatt-
ning och arbetstréning i skyddade miljoer tills de gradvis blir redo for att
komma ut pa arbetsmarknaden [2].

Arbetssattet inom IPS bygger pa att deltagarna erbjuds ett individuellt an-
passat stod. Detta stod gar ut pa att deltagaren i samarbete med en arbets-
coach fokuserar pa att snabbt soka, fa och behalla ett avlonat arbete pa den
reguljara arbetsmarknaden. Utgangspunkterna for detta arbetssatt beskrivs
ofta utifran ett antal grundprinciper som ger en évergripande bild av de ar-
betssatt och perspektiv som modellen bestar av. Exakt hur dessa formuleras
varierar delvis mellan aktdrerna, och upphovspersonerna har utvecklat och
vidareutvecklat principerna 6ver arens gang. | dagsléaget finns atta stycken
grundprinciper [1]. De ger en forstaelse for IPS utgangspunkter, men det
finns dven en programtrohetsskala utformad for modellen. Denna utgor en
konkret manual for hur arbetsrehabilitering ska utformas och utféras enligt
modellen, och ger en mojlighet att kontrollera att verksamheterna faktiskt
arbetar efter IPS [3,4].

IPS grundprinciper:

1. Malet med deltagande ar avlonad anstéllning pa den reguljéra arbets-
marknaden.

2. Processen med att soka arbete paborjas snabbt.

3. Det éar deltagarens val som initierar deltagandet, och ingen exkluderas

fran att delta pa grund av personliga forutsattningar.

Arbetsrehabiliteringen sker integrerat med den psyKkiatriska varden.

Stodet ar individanpassat och har ingen tidsbegransning.

6. Deltagarens val och preferenser snarare &n professionella bedémningar
styr stodets utformning.

o &
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7. Deltagarna erbjuds radgivning kring forsorjning och sociala formaner.
8. Arbetscoacherna arbetar systematiskt med att rekrytera, involvera och
bygga nétverk med lokala arbetsgivare. [1]

En evidensbaserad modell for arbetsrehabilitering

IPS-modellen har i Sverige lyfts fram av Socialstyrelsen som en rekommen-
derad insats, saval i sina Riktlinjer for psykosociala insatser vid schizofreni
eller schizofreniliknande tillstand [5], som for forsoksverksamheterna med
meningsfull sysselsattning som &r fokus i denna utvardering [6,7].

Till grund for dessa rekommendationer ligger ett vetenskapligt underlag
som baseras pa resultaten fran tre internationella systematiska kunskapsover-
sikter (s.k. metaanalyser) [8-10]. | metaanalyserna visar resultaten genomga-
ende att IPS ar mer effektiv nér det géller att stddja deltagarna till reguljara
arbeten an andra arbetsforberedande modeller for arbetsrehabilitering. Enligt
metaanalyserna har 34 procent [8], 51 procent [9] respektive 61 procent [10]
av deltagarna i studierna blivit hjalpta till arbete. De resultat som presenteras
pekar mot att IPS-deltagare arbetar fler timmar [8,10], far arbete snabbare
[10] och uppnar hogre inkomster [8] &n personer som tagit del av andra ar-
betsforberedande tréningsmodeller.

I en nyligen publicerad kunskapsoversikt undersoks IPS i relation till an-
nan arbetsrehabilitering [11], och dér har man kunnat se liknande resultat;
fler av deltagarna som tagit del av IPS-verksamheter har fatt arbete, anstall-
ningen varar langre bland IPS-deltagare och det gar fortare for dem att fa
anstallningar. | denna 6versikt pekar man dock pa att evidensen for dessa
utfall &r begransad och att det finns ett behov av mer forskning for att sékert
kunna uttala sig om IPS effektivitet.

Den effektforskning som finns kring IPS dr till storsta del producerad i
USA, av modellens upphovspersoner Deborah Becker och Robert Drake,
tillsammans med kollegan Gary Bond. Den evidensbasering som hévdas for
modellen har endast i viss utstrackning haft sin grund i europeiska studier
och fram tills nyligen inte alls i Sverige eller Skandinavien. Darfor finns be-
gransad kunskap om hur effektiv modellen &r i en svensk kontext, nagot som
ocksa papekats i Socialstyrelsens rekommendationer [5]. Var modellen stu-
deras har ocksa betydelse for utfallet, och man har kunnat se skillnader bero-
ende pd om studierna producerats i eller utanfor USA. | amerikanska studier
har i snitt 62 procent av deltagarna fatt anstallning jamfort med motsvarande
47 procent av deltagarna i icke-amerikanska studier [12].

Exempel pa hur IPS-modellen har anpassats i en
svensk kontext

Det finns nagra studier som visar att IPS kan vara en mojlig vag for att hjalpa
personer med psykisk funktionsnedséttning till arbete dven i Sverige [13-15].
Ar 2013 publicerades de forsta resultaten av en svensk RCT-studie (randomi-
serad kontrollerad studie dér deltagare slumpmaéssigt fordelas i en interven-
tionsgrupp och en kontrollgrupp) som pa grund av sin studiedesign i hogre
grad anses kunna ge sdkra resultat om modellens effekter [16]. | denna syd-
svenska studie jamfordes deltagare i IPS-verksamhet med personer som tog
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del av andra lokala arbetsrehabiliterande insatser, och det visade sig att IPS-
modellen &r mer effektivt ndr det galler att hjalpa personer med psykisk
funktionsnedsittning till reguljart arbete. De anstéllningar som uppnaddes via
IPS-modellen visade sig ocksa vara mer varaktiga och omfattande &n de som
uppnaddes i kontrollgruppen. Bland IPS-deltagarna var det 46 procent som
fick arbete pa den reguljara arbetsmarknaden under uppféljningstiden pa 18
manader.

Forskningen kring hur IPS fungerar i Sverige ar begrénsad, samtidigt som
modellen har anvénts i en rad verksamheter runt om i landet. I dessa fall
finns det exempel pa att verksamheterna har genomforts pa olika satt som
kan skilja sig mer eller mindre fran den evidensbaserade modellen. En del av
dessa skillnader handlar om verksamheternas malgrupp, nagot som IPS-
verksamheter i Sverige har forhallit sig olika till. IPS &r framst evidensbase-
rad for gruppen personer med allvarliga psykiska storningar (”severe mental
illness”). Beteckningen &r vag i sin definition men inom forskningen omfattar
den vanligtvis personer med psykossjukdomar samt personer med omfat-
tande och langvarig psykisk funktionsnedsattning [8,10].

Modellen har rekommenderats for och studerats i verksamheter som riktas
mot personer med problematik som ligger narmre denna ursprungliga mal-
grupp i Sverige, men det finns ocksa exempel pa en vidgning av malgruppen.
Forsoksverksamheten i denna utvérdering har riktats till den bredare gruppen
"personer med psykisk funktionsnedsattning”, nagot som enligt Socialstyrel-
sen ocksa gjordes med syfte att "préva och utvardera IPS-modellen aven for
andra malgrupper” (s. 6) an gruppen personer med schizofreni och schizofre-
niliknande tillstand [6]. Modellen har dessutom anvants for att stodja perso-
ner med funktionsnedséattning i stort [14]. Aven internationellt har man ansett
att IPS-modellen kan anvandas for personer med psykisk problematik som
ligger utanfor den malgrupp som modellen primart ar evidensbaserad for
[17].

IPS-modellen har framfor allt utformats och evidensbaserats i en ameri-
kansk kontext, i ett system som till sin utformning till stor del skiljer sig fran
det svenska. | denna rapport och den nu aktuella statliga foérsoksverksamhet-
en har man valt att fordela medel till ett urval av kommuner som i sin tur har
varit ansvariga for att iscensétta forsoksverksamheterna med IPS. | andra
svenska fall har IPS-modellen bade inforts som en del av den kommunala
organisationen [13], och som ett komplement till landstingspsykiatrin [16].
Att placera IPS-verksamheter inom kommunen kan ses som en organisatorisk
anpassning av den ursprungliga modellen, da det i den amerikanska kontex-
ten inte finns nagon direkt motsvarighet till de svenska kommunerna eller
den kommunala socialpsykiatrin. Placeringen av IPS-verksamheterna inom
kommunerna kan ténkas ha betydelse for mojligheterna att félja IPS grund-
princip om att arbete enligt modellen ska ske integrerat med den psykiatriska
varden, och studier av verksamheter som ar organiserade pa detta sétt har
visat att det delvis har varit svart att fa till samarbetet med landstingspsykia-
trin [13].

| studier som studerar IPS i en svensk kontext har man ocksa iakttagit en
rad svarigheter som ar kopplade till inférandet av modellen. En sadan svarig-

UTVARDERING AV FORSOKSVERKSAMHETER | KOMMUNER 27
SOCIALSTYRELSEN



Sammanstallining av kunskapslaget om Individual Placement and Support (IPS-modellen)

28

het &r samordning och samverkan mellan olika myndigheter [18]. Ansvars-
fordelningen mellan myndigheterna har visat sig innebara hoga krav pa kom-
petens bland arbetscoacherna som maste vara val insatta i ansvar, behorighet
och regleringar hos de olika aktorerna [13]. Denna situation &r ocksa nagot
som kan gora att 6vergangen till arbete upplevs som svarare av deltagare
[20].

Utover detta har det ocksa visat sig att IPS-modellen kan vara svarare att
anpassa till de regleringar och arbetsmetoder som finns inom Forsékringskas-
san och Arbetsformedlingen. Dessa regelverk utgar till stor del fran ett tradi-
tionellt synsatt som understryker vikten av arbetstréning och prévning av
arbetsformaga [21]. Har har man specifikt pekat pa att de tidsbegransade
formerna av sjukforsakring som finns i Sverige kan innebéra ett hinder, da
IPS-deltagare riskerar att forlora sin erséttning om de soker arbete pa den
reguljara arbetsmarknaden och i stéllet rekommenderas att genomga arbets-
traning. Vidare kan systemets utformning innebara att deltagarna maste ge-
nomga prévningar av arbetsformagan for att kunna fa ta del av insatser och
stod av Forsékringskassan eller Arbetsformedlingen [21].

Det ar dock inte endast konkreta regleringar som har visat sig innebéra
svarigheter for arbetet enligt IPS-modellen i Sverige. Enligt arbetscoacher i
IPS-verksamheter finns &ven attityder hos representanter for de berérda
myndigheterna som kan innebéara svarigheter. Coacherna menar att myndig-
hetspersonerna har en traditionell syn pa arbetsrehabilitering, vilket kan in-
nebéra en negativ installning till IPS-verksamhetens arbetssatt samt till delta-
garnas mojligheter att klara av ett reguljart arbete. D&rutOver finns attityder
hos arbetsgivare som gor det svart att hjalpa deltagarna till ett reguljart ar-
bete. En del arbetsgivare ar forvisso villiga att anstalla personer som deltar i
IPS-verksamheter, men forvantar sig ekonomisk ersattning i form av bidrag
[18].

Vad det innebar att bli hjalpt till arbete

Pa grund av skillnaderna mellan det svenska och det amerikanska systemet
kan malet for deltagarna se olika ut. Arbete pa den reguljara arbetsmark-
naden dr malet for arbetsrehabilitering enligt IPS-modellen, nagot som i ef-
fektforskningen ofta definieras som ett betalt arbete som ska vara tillgangligt
for vem som helst, inte bara personer med funktionsnedséttning [10,16]. En
viktig del av detta &r just skillnaden gentemot arbeten som enligt en mer
traitionell arbetsrehabiliteringsmodell sker i skyddade miljder. | den internat-
ionella effektforskningen har man framst intresserat sig just for arbete pa den
reguljara arbetsmarknaden, och i den man man undersoker andra utfall har
man gjort skillnad mellan konkurrensutsatta arbeten och icke konkurrensut-
satta arbeten, samt dven kunnat se utbildning som ett relevant utfall [8,11].
Undersokningar i Sverige visar att IPS-modellen kan vara mer effektiv &n
annan arbetsrehabilitering nar det galler att stodja deltagarna till saval studier
som arbetspraktik [16], och sadan sysselsattning har dven visat sig vara van-
liga utfall bland deltagare i andra svenska IPS-verksamheter [13]. Just ar-
betspraktiken &r nagot som har problematiserats i forhallande till det svenska
systemet, och det har definierats som ett relevant utfall for att det &r vanligt
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forekommande. Dessutom &r det en sysselsattning som sker integrerat i sam-
héllet och darfor kan anses meningsfull for individen, dven om det inte &r en
betald anstéllning [16]. Den svenska forskningen kring IPS har daremot inte i
samma grad problematiserat hur modellen forhaller sig till det utbyggda sy-
stemet med olika anstéllnings- och understédsformer som finns till for perso-
ner som star langt ifran arbetsmarknaden. Svenska studier av IPS har till ex-
empel visat hur vanligt det ar att de deltagare som far arbete har fatt det i
form av offentligt skyddade anstéllningar (OSA) [13]. Det &r oklart om dessa
anstallningsformer raknas till IPS-modellens huvudsakliga mal och i sa fall
pa vilket satt de forhaller sig till malet.

Mojligheterna att komma i arbete kan paverkas av
flera faktorer

IPS-modellen har visat sig effektiv nar det géller att hjélpa personer med
psykisk funktionsnedséttning till arbete, men det innebér inte att alla del-
tagare blir hjalpta till en anstéllning. Total var det 39 procent som inte hade
fatt ett arbete i den internationella metaanalys som har visat mest positiva
resultat gdllande andelen deltagare i anstéllning [10], och svenska resultat har
visat att 54 procent inte blev hjélpta till arbete via modellen [16].

Vissa deltagare far alltsa arbete via IPS och andra inte, och anledningen till
detta har studerats for att fa kunskap om hur stodet kan forbattras. Nar det
galler faktorer kopplade till deltagarna kan exempelvis hogre alder [22,23],
mindre omfattande arbetslivserfarenhet [22,24], schizofrenidiagnos [23] och
hogre grad av psykiska symtom [25] vara negativt, medan exempelvis en god
relation till sin arbetscoach kan ha en positiv inverkan pa majligheterna till
att fa arbete [24]. Pa en mer strukturell niva har man kunnat se att daliga for-
utsattningar for inforandet av modellen kan innebdra samre resultat for delta-
garna [26]. Darutover ar lag tillgang till arbetstillfallen som foljd av konjunk-
turlaget en grundlaggande faktor som kan gora det svarare for deltagarna att
finna en vég till ett arbete [27,28]. Detta har man ocksa kunnat se i Sverige,
dar dalig tillgang till arbetstillfallen och samtidiga satsningar pa andra utsatta
grupper pa arbetsmarknaden innebar stérre konkurrens om tillgangliga ar-
betstillfallen [13].

Arbete snarare an IPS-deltagandet i sig leder till
forbattringar

IPS-modellen har &ven visat sig kunna ha effekter gallande icke-
arbetsrelaterade faktorer, exempelvis livskvalitet, sjalvfortroende, funktions-
formaga och sjukhusvistelser, men inom forskningen har de ofta setts som
sekundara utfall eller mal for arbetsrehabiliteringen via IPS-modellen [1].
Forskningen kring detta &r ocksa av betydligt mindre omfattning och resulta-
ten &r motségelsefulla. | exempelvis Sverige har IPS-modellen varit mer ef-
fektiv &n annan arbetsrehabilitering gallande forbéattringar i livskvalitet,
egenmakt och arbetsmotivation [29], men Overlag i den internationella forsk-
ningen ar IPS-modellen inte mer effektiv &n annan arbetsrehabilitering gal-
lande denna sorts icke-arbetsrelaterade faktorer [11]. En forklaring till detta
kan vara att forbattringarna ar kopplade till att man far ett arbete och arbetar
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mer, snarare an att hora ihop med en specifik sorts arbetsrehabilitering
[30,31]. Exempel pa detta samband har &ven setts i IPS-verksamhet i Sve-
rige, dar forbattringar i upplevd sjalvkansla och funktionsformaga har kopp-
lats till att ha fatt nagon typ av sysselsattning [13].

Vad deltagarna tycker om IPS-modellen

Studierna ar forhallandevis fa i relation till den méangd effektstudier som ut-
forskar vad deltagarna sjélva anser om och hur de upplever IPS-modellen. De
studier som finns indikerar att deltagandet i en IPS-verksamhet kan upplevas
som en hoppingivande och meningsfull process, dar mojligheterna att kunna
ta plats pa arbetsmarknaden 6ppnas upp for individen [32,33]. Olika delar av
stodet framstar som sarskilt betydelsefullt, sasom utformningen efter indivi-
duella forutséttningar och preferenser samt relationen till arbetscoachen
[32,34,35]. Att stodet upplevs som positivt verkar vara beroende av att ar-
betscoachen &r kompetent och kunnig om deltagarnas problematik men ocksa
om deras arbetsomrade. Arbetscoachernas férmaga att vara lyhorda for del-
tagarnas upplevelser och asikter upplevs ocksa som positivt [36].

FOorbattringar av deltagarnas ekonomi

Personer med psykisk funktionsnedsattning ar en grupp som &r ekonomiskt
utsatt; endast en liten andel har inkomst fran lénearbete medan manga har
ersattningar fran socialforsakringssystemet som framsta inkomstkalla [37].
Den internationella evidensforskningen har pekat pa att deltagare i IPS-
verksamheter i snitt uppnar hogre inkomster an personer som deltar i andra
sorters arbetsrehabilitering [8], och samma sorts férdel finns i svensk kontext
[16]. Darutover kan IPS-deltagande ocksa leda till ett minskat mottagande av
ekonomiska ersattningar fran det offentliga, saval utomlands [38] som i Sve-
rige [14].

En forbattrad ekonomisk situation forutsatts ofta vara en positiv foljd av
att komma ut i arbete. Detta ar ocksa nagot som motiverar manniskor till att
delta i IPS-verksamheter [36]. Samtidigt finns forskningsresultat som pekar
pa att de inkomstnivaer som uppnatts kan vara otillrackliga sa att deltagarna
har ett fortsatt behov av annat ekonomiskt stod for att klara sin ekonomi
[39,40]. Det finns flera forklaringar till att IPS-deltagare via arbete inte
uppnar inkomster som gor dem ekonomiskt sjélvstandiga fran stod. En rimlig
sadan forklaring ar att manga deltagare i IPS-verksamheter arbetar deltid,
nagot som kan upplevas som en positiv och sjalvvald strategi for deltagaren
[41] men som alltsa ocksa innebér att inkomsterna fran arbetet blir begran-
sade [36,40].

Behov av ett individuellt fokus inom

arbetsrehabiliteringen

IPS-modellen fokuserar framfor allt pa att hjalpa deltagarna till arbete pa den
reguljéra arbetsmarknaden, vilket grundar sig i antagandet att personer med
psykisk funktionsnedséttning kan och vill arbeta. Det finns dock forskare
som har ansett att detta grundantagande &r problematiskt, och de pekar pa
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behovet av en 6ppenhet infor olika individers preferenser och forutséattningar
[42].

Att borja arbeta pa den reguljara arbetsmarknaden &r en komplex process
som innebar olika saker for olika personer, och kan saval vara givande som
upplevas negativt [43]. Det finns ocksa forskning som pekar pa att livskvali-
teten hojs av den subjektiva upplevelsen av att ens dagliga sysselséttning &r
meningsfull, och inte nédvandigtvis av typen av sysselsattning i sig [44,45].
Utifran denna kunskap har forskare pekat pa vikten av att inte byta ut ett tidi-
gare entydigt fokus pa skyddade sysselsattningsformer mot ett nytt, entydigt
fokus pa reguljart arbete. Det ar snarare viktigt att utforma utbudet av arbets-
rehabilitering efter individers preferenser och val [42,46].
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Besok i forsoksverksamheterna

Inom ramen for utvarderingen besoktes tre verksamheter. Syftet med beso-
ken var att fa en fordjupad forstaelse for den vardag som verksamheterna
moter, och att satta fokus pa vilka eventuella hinder de har métt samt deras

satt att handskas med dessa hinder.

Tabell 2. De tre verksamheterna som besoktes

Jobb pa sikt VillJa IPS-projektet
Helsingborg Sala Stockholm
Styrgrupp Kommun Kommun Kommun
Psykiatri Psykiatri
Forséakringskassa Forséakringskassa
Arbetsformedling IFS
Schizofreni- RSMH
foreningen
Fountain House
Anslag 2011 - 1170 000 2563 400
Anslag 2012 851 396 - 270 200
Anslag 2013 1200 000 800 000 3200 000
Antal deltagare 25 35 89
hittills*
Antal IPS- 3 2 5
coachtjanster

*Mattillifalle juni 2013

Pa dessa tre verksamheter genomfordes intervjuer med deltagare, med
coacher och med personer i projektledningen. Intervjuerna utférdes indivi-
duellt eller i grupp. Projektledarna for de tre forsoksverksamheterna, nio
coacher och nio deltagare har intervjuats. Samtliga intervjuer spelades in och
skrevs ut i sin helhet. Intervjuerna har anonymiserats.

Deltagarnas erfarenheter

Samtliga deltagare som intervjuades hade tagit konkreta steg mot det mal
som de sjalva hade satt upp i forhallande till arbetsmarknaden. Nagon hade
kommit igang med ett arbete, andra var i praktik, andra hade fatt sina praktik-
tider forlangda och nagra hade barjat studera. De intervjuade representerar
darmed den grupp som det har gatt bra for utifran verksamheternas mal,
bland de personer som har kommit i kontakt med forsoksverksamheterna.

De som intervjuades hade kommit i kontakt med forséksverksamheterna
vid olika tidpunkter under projektet. Samtliga var aktuella inom den psykia-
triska varden och hade olika diagnoser, bland annat add-/adhd och schizo-
freni. Oberoende av diagnos och livshistoria lyfte deltagarna nagra centrala
aspekter i sin kontakt med verksamheterna som de uppfattade hade varit till
hjélp for dem.
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Inledningsvis presenteras fyra intervjuutdrag. Sedan fokuseras framstéll-
ningen pa de hjalpande aspekterna som darefter relateras till bestandsdelar i
IPS-modellen och de arbetsvillkor som den forutsatter.

Har foljer korta utdrag fran fyra intervjuer med tre kvinnor och en man
med olika allvarliga psykiska problem, som natt olika langt pa sin vag till ett
arbete. Alla namn och platser &r anonymiserade. Dessa inledande utdrag illu-
strerar hur metoden och personen beskrivs som invavda i varandra.

Fyra samtal med deltagare (intervju-utdrag)

I
Det har med att traffa Erik, komma hit, fa hjalp av IPS-projektet har givit
mig jattemycket kan jag séga. Jag vill ju bli ldkare och jag har inte pluggat
klart gymnasiet for jag blev inlagd nar jag pluggade, sé jag har nastan halva
kvar. Erik har hjalpt mig, utan honom sa skulle jag aldrig ha tagit tag i det,
jag skulle inte ha orkat soka till en skola, jag skulle inte orkat ta reda pa vad
det ar for kurs jag behover. Sa han har gett mig energi och han har funnits,
han har varit ett riktigt stod, jattestort stod faktiskt.

Dels genom att ringa ganska mycket samtal som jag inte orkat med och da
har jag fatt energi till annat, till det har med att plugga och lagga energi pa
det istallet. Sedan sa energi att jag har en plan, jag har en framtidsplan och
den har han hjélpt mig med och den kanns véldigt bra och han lyssnar véldigt
bra pa en. Han bryr sig sa man kanner sig inte lika ensam langre.

Han visar att han lyssnar genom att han har hjalpt mig ganska mycket, men
det ar andra saker utdver ocksa och det har visat att han har brytt sig, och nar
han bryr sig sa kanns det som att da vet jag att han lyssnar. For att det ar
manga som inte bryr sig och de lyssnar inte heller. De sitter och tittar pa mig
och lyssnar med 6ronen men de lyssnar inte.

Det har ju gett en mening i dagen och i livet, alltsa att man sysselséatter sig
och gor ndgonting som ar viktigt eller gor nagot som har betydelse. Till ex-
empel studerar for att komma in pa en utbildning eller arbetar for att kanna
pengar och komma ut i vardagslivet och traffa andra manniskor, fa rutiner
och kanna sig normal.

Jag hade det svart grund av att jag inte orkade ta tag i saker och ting, soka
kurser och ga till skolan. Visst, jag hade en plan som var klar men jag hade
aldrig klarat det om jag inte hade kommit hit. Och jag &r inte dar &nnu, men
jag ar pa vag.

1
Det &r ju en jattestor grej att de faktiskt tror pa en, att ”det har klarar du”. Det
gor jattemycket. Det ar inte manga som gér nar man mar daligt sa det har
betytt otroligt mycket for mig faktiskt.

Ibland nar man mar daligt har man inte tillrackligt med energi till att tinka
pa vilken hjalp man behover och vilken vag man ska ta. Men hér finns det
ocksa nagon typ av guidning. Vi behdver inte bara ndgon som lyssnar pa oss
och bara antidepressiva piller eller somntabletter, vi vill ha ndgonting annat
att gora i vart liv, ga vidare. Sjalv har jag inte nagra problem med att vara i
nagon sysselsattning och ma daligt ocksa, men jag behéver ndgon som kan
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forstd hur jag mar och hur jag behover ga vidare med mitt liv. Det ar det som
ar viktigt for mig.

Pa formiddagen nar jag kommer hit, sa kanner jag mig normal, sjalvfortro-
endet blir stOrre och stdrre inom mig nér jag & med Anna och hon ringer
nagot samtal istallet for mig. Det finns sjalvfortroende inom en men kanske
den sover, den ligger bara dar. Men hon hjélper det att komma fram. Jag kan
sdga att Anna ar mina storre éron. Hon &r ocksa min mun nér hon ringer
olika myndigheter och arbetsgivare, hon har sitt eget sétt hur hon presenterar
mig for folk. Till exempel forra veckan fick jag en praktik pa en vecka pa ett
servicecenter och jag var sa tacksam for Anna gjorde allt. Hon tog kontakt
med dem och det var omgjligt att komma dit pa grund av att de hade tillrack-
ligt med personal och tillrackligt med praktikanter ocksa, men jag fick i alla
fall praktisera en vecka dér. Och den har veckan var jatte bra och det &r jatte-
viktigt for mig, jag larde mig sjélv vad jag kan klara och inte kan. Jag kunde
aldrig ha fatt den har veckan dar utan hjalp fran Anna.

Hon hjalper mig med vad jag ska skriva i mitt CV, i mitt personliga brev,
vilka kontakter jag ska ga igenom, vilka arbetsplatser, "titta har och dar, ring
hit och dit”. Det behdver jag ocksa. Det ger energi ocksa, det &r battre an att
man bara sover hemma och kanner sig deprimerad och tanker att jag mar
daligt, jag orkar inte... Nar jag har min traff med Anna maste jag ga och du-
scha, sminka mig och komma hit, det ger energi. Och sedan ndr jag kommer
hit och far information om att vi kan testa det har och det har... Fanns det har
projektet sa vet jag inte vad jag skulle gora.

"

Jag har matt daligt nastan hela mitt liv, och haft daligt sjalvfortroende och
inte klarat ndgonting. Sa kom jag i kontakt med Erik pa IPS och vi borjade
kolla pa om det gar att fa en praktikplats och sa fick jag en praktikplats i en
mataffar, och jag ar fortfarande dar! Och vilken forandring alltsa! Jag slutade
med mediciner, jag har fatt sjalvfortroende, jag klarar av allting. Jag pratar
mycket battre; forut sa horde ingen vad jag sa. Det har betytt jattemycket. |
borjan forsta manaderna, da packade jag upp varor och oséker; "vart ska den
har vara?” Nu sa star jag i kassan, jag har hel kassavana nu, jag tar emot le-
veranser, jag bestaller varor och... sa nu &r jag redo for arbetslivet pa riktigt.
Nu gar jag halvtid, i borjan gick jag nagra timmar i veckan. Nu mar jag jatte-
bra.

Nasta manad ska jag till Arbetsformedlingen och jag hoppas att jag kan fa
I6nebidrag, och leta efter jobb som jag kan borja pa. Sa det har hant jatte-
mycket. Utan Erik hade det inte h&nt. Det var en chans att komma in i ett
friskt sammanhang och fa méta manniskor som tror pa en och det har gett
otroligt mycket. De tror att vi kan géra nagonting av vara liv, det ar valdigt
viktig. Inte som att man bara fick ett recept, ta den h&r medicinen och prova
den.
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Mar jag inte bra, da skiter jag i byrakratin. Och det ar val det som gor att jag
ar sa kallad "funktionsnedsatt”. Det & mycket det jag fatt hjalp av Leila men
nu orkar jag inte halla pa och rabbla upp alla fina ord om henne, men att det
har blivit mycket.

Jag har haft sa mycket konstiga grejer med instanser man ska ringa hit och
fixa dit. Och det blir s& mycket sadant har... For mig ar det nonsens och jag
pallar inte med det. Det bara suger livsgnistan ur mig. Och da har jag fatt
hjalp med det och jag har fatt hjalp att ta mig 6ver trosklar och fa hjalp med
det praktiska, fatt hjalp med mina egna trosklar och fatt ett stod och allting
det har. Man har det har samspelet och det &r det som ofta saknas med andra,
man far inget samspel. Har far man ett samspel pa ett satt som gor att man
kan fa hjalp att tackla alla de har svarigheterna och sakerna som man inte
pallar med. Det &r val det som gor det sa pass bra. Har har jag fatt ett alterna-
tiv till att vara helt liksom “out of fit” sa att saga.

Idag jobbar jag faktiskt heltid som praktikanstalld pa ett stalle. Jag jobbar
som vanlig personal, i praktiken pa ett hus for unga. Det kallas att man ar ung
kulturproducent. En modern variant av fritidsledare. Det borjade jag med i
somras.

Det hade inte hant ndgonting pa hur lange som helst och sedan var det
Komvux till och fran och sa fick jag kontakt med Leila och det var nagonting
via Jobbtorget som Leila snappade upp och sa tog hon kontakt med nagon
kille darifran och sedan fick hon typ svar samma dag eller nagonting: ”Ja
okej du far det har, kor pa”. Sa jag halkade in pa det och praktiserade i 5-6
veckor, sa borjade jag jobba for nagon manad sedan. Sa har jag jobbat dar
sedan dess. Fran att ha inte jobbat ndgonting till att "chop chop”, men det
funkar jattebra, det &r ett stalle som passar mig. Jag fick min forsta 16n och
far val den andra nu. Fick min forsta riktiga 16n faktiskt. Helt pl6tsligt har
man en egen inkomst och kan bdrja forsorja sig sjalv. Det ar vél en frihet det
med, att slippa vara bunden, nér man lever i varlden som den ser ut i alla fall.
Det har verkligen svangt, forst svangde det nedat och sedan fran nedat har
det svangt uppat och nu har jag jobb och egen inkomst.

Stodjande faktorer ur ett deltagarperspektiv

Relationen till en coach

For deltagarna personifieras IPS-modellen av den coach som de har kontakt
med. De omtalas alla vid fornamn och férutom deras formella kompetens
lyfter deltagarna personliga egenskaper hos coacherna:

Nar vi traffades var det ndgonstans pa ett café, hon ringde upp mig och sa
till mig att vi skulle traffas dar och pratas vid och sa. Hon sa, ”’Jag heter
Mona” och jag sa att jag heter Sony, och vi traffades. Hon har varit jatte-
gullig mot mig. Jag tycker om Mona jattemycket.
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Den personliga relationen har en tydlig emotionell laddning.

Man far sa fin personlig kontakt sa jag har fatt en jattefin relation till
henne. Sa det ar inte bara att vi kommer och sitter med papper, utan vi sit-
ter och pratar allméant... om livet, vad vi har gjort; ungefar som nar man
traffar familj eller vanner. Man pratar om det som finns att prata om. Det
har man ju aldrig kunnat gora pa Arbetsférmedlingen. Det &r tydligt
battre. Det &r det basta jag varit med om. Vi brukar traffas en gang i
veckan eller varannan vecka. Da sétter vi oss nagonstans och tar en fika,
en kopp kaffe och pratar lite. Det ar jattemysigt, man kénner att man kan
koppla av och vara sig sjalv och ingen stress och press utan man lagga fo-
kus pa det man har velat och lagga all energi pa det.

Manga aterkommer till samtalen med coacherna som en blandning mellan en
fokusering pa deltagarens stravan efter att komma in pa arbetsmarknaden och
vagen dit, och mer vardagliga samtal dar coach och deltagare utbyter erfa-
renheter om sina respektive liv.

Bade psykiska problem och manskliga resurser

De positiva omdémena om coacherna beror pa att deltagarna kanner sig
sedda inte enbart som nagon med psykiska problem, utan &ven som nagon
med resurser. Dessa bada sidor finns alltid narvarande hos deltagarna:

De har personerna tror jag ser bada sidorna hos oss. Det finns en bak-
grund, det har &ar en person som &r sjuk, deprimerad och alla de har psy-
kiska sjukdomarna som personen har. Men samtidigt gldémmer de inte den
har personen, det har ar en manniska, den har personen har ocksa kun-
skaper, den har personen har dolda krafter inom sig. Det &r det som ar
viktigt, jag tror att de ser bada sidorna av oss.

Denna erfarenhet verkar vara speciellt viktig da den i berattelserna kontraste-
ras mot tidigare erfarenheter av ett bemdétande som gjort att individen har
ként sig reducerad till sin diagnos.

Det ar de egna 6nskemalen som galler

Samtliga intervjuade aterkommer till betydelsen av att deras vilja och éns-
kemal blev ett sjalvklart fokus for coachernas insatser. De poangterar att
onskemalen och drommarna inte blev ifragasatta, utan tagna pa allvar, och att
coacherna har anstrangt sig for att finna vagar att forverkliga dem.

Sedan tycker jag ocksa att en viktig del ar att Erik har fatt mig att tro pa
att jag klarar det har. Han har liksom inte kommit med en enda ’Ar det
verkligen inte for tufft med lakarutbildningen?”” Han har bara stéttat mig
helt enkelt. Jag har ju pratat med jattemanga studievéagledare tidigare och
de har varit sa himla mycket tuffare. Jag har ju knappt vagat siga att jag
vill till lakarlinjen till dem for att det har blivit for stor press pa mig, men
Erik har han sager att det far ta den tid det tar, men att det viktigaste ar
att vi gar at ratt hall. Och sedan just det har att han har fatt mig att tro pa
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mig sjalv, for forut trodde jag inte att jag skulle orka eller klara, och det
hade jag inte gjort heller for jag hade inte med alla de har byrakratiska
grejerna, och jag hade inte orkat det.

For deltagarnas sjalvbild ar det viktigt att méta tjansteman som inte ifragasét-
ter ens 6nskemal, utan i stallet respekterar dem och staller sin kapacitet till
deltagarens forfogande.

Konkret hjalp med "byrakratin”

En aspekt av stodet som manga aterkommer till &r den hjalp de har fatt i sina
kontakter med andra delar av ”hjélpapparaten”, framst Arbetsférmedlingen
och Forsakringskassan.

Men kanske ocksa att det som gor det mer latt for oss, ar ju har till exem-
pel nar vara kontaktpersoner ringer till myndigheterna, Arbetsformedling-
en och Forséakringskassan, sa gar det lattare i och med att de pratar
samma sprak. Jag menar inte svenska spraket, men.

Den jamstallda relation som coacherna kan etablera med sina kolleger i andra
organisationer kan bidra till att ppna dorrar som annars forblivit ok&dnda
eller Iasta for deltagarna sjélva.

Med Lotta &r det positiva upplevelser. Vi tittade pa en utbildning som jag
ville och fick reda att den dagen var sista ansokningsdag, da hon var pa
direkt, nu gar vi ner, och ringde runt, var ska ansokan in, var hamtar vi
den... hade hon inte gjort det hade jag inte ansokan varit inne kan jag
sdga. Sedan slarvade de bort min ansokan. Lotta hjalpte mig att ringa runt
till dem som hade hand om utbildningen och lyckades fa ratt pa det, sa jag
fick min plats d&ar. Hon var med forsta dagen jag var dar, tittade lite, stot-
tade mig och samtidigt gav det henne erfarenheter fér egen del s att hon
kan komma vidare i sitt arbete i projektet.

En specifik aspekt som ocksa aterkommer i berattelserna handlar om att fylla
i blanketter for att kunna fa tillgang till det som man ar beréattigad till, men
som kan forbli otillgangligt da man inte klarar av att ansoka om det pa ett
korrekt sétt.

Konkreta resultat snabbt

Manga deltagare lyfter fram betydelsen av att coacherna snabbt omvandlade
den positiva instéllningen och de stédjande orden till konkreta handlingar
och erbjudanden i enlighet med deras 6nskemal.

Vi tréaffades sjalva och pratade, for hon vill ju fa en bild av mig sa hon
kunde veta vem jag var och min bakgrund och lite sa. Och da sa jag till
henne att min absoluta drém det &r ju att arbeta pa ett djursjukhus. Men
jag visste om redan fran borjan att det ar ganska omojligt att de ens skulle
vilja ta in mig som inte har utbildning eller ens &r studerande. Men sedan
traffade jag Erika sa sa hon ’Du! Jag har fatt napp!”” . Det en veterinar-
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klinik som kan ténka sig att ta in mig pa praktik, s vi ska ga dit om ett par
veckor.

Bli peppad

I grunden finns det som kan kallas for en avstigmatiserande attityd hos
coacherna, dar utgangspunkten &r att det inte finns nagon anledning till att
deltagarna inte skulle kunna uppna sina mal. Coacherna erbjuder sina tjanster
for att deltagarna ska fa tillgang till det utbud av stéd och hjalp som har
skapats for medborgarna, men som forblir svaruppnaeligt for dem som mar-
ginaliserats. Men coachens stdd verkar vara just ett erbjudande, och inte ett
sétt att ta Over deltagarens ansvar for sitt liv och sina val.

Sedan var hon och hélsade pa mig nagon dag pa utbildningen, hon kom-
mer ner och sa pratar vi, har telefonkontakt varje vecka, om hur det gatt.
Jattestottande maste jag saga, valdigt pushande, sa dar: ’Ja, men du fixar
det har. Det har kommer att ga bra och minsta lilla sa ringer du och sa ser
vi vad vi kan gora for att hjalpa till.”” och jag klarade utbildningen, det
gick jattebra.

Gemensamma erfarenheter av konkreta framsteg b&ddar for ett fortsatt sam-
arbete.

Coachernas tillganglighet

En aspekt som flera deltagare aterkommer till nar de beskriver sin relation
med coacherna &r deras tillgdnglighet. De uppmanar deltagarna att kontakta
dem, och &r de inte tillgangliga just da, hor de av sig omgaende. Tillganglig-
heten &r ibland proaktiv. N&r Lotta hade semester i somras skickade hon sitt
telefonnummer och sin mejladress om det skulle vara nagonting:

Da hjalper jag dig, vi loser det har. Du behdver inte oroa dig nar jag ar
borta.” Hon &r jatteduktig, jag hade ratt sa fullt upp sa jag behovde inte
ringa. Sedan nar hon kom tillbaka ringer hon och séager: ”’Hej, nu har jag
haft en underbar semester!” och sa bara fortsatter vi.

Att 6ppna for en kontakt aven da coachen har semester innebér ett fortro-
ende, som gar bortom det som kan férvantas i en professionell relation. Men
har starker det relationen mellan coachen och deltagaren och det kan inne-
béra en trygghet for deltagaren.

| kontrast till deltagarnas tidigare erfarenheter

Betydelsen av de olika aspekterna av stod som deltagarna namner blir tydli-
gare da de ofta kontrasteras med deltagarnas tidigare erfarenheter av myn-
dighetskontakter.

Det ar lite ovant nar man far bestamma. Nar det kommer in personer som
ska stétta en, da ar man van att de bestammer allting tror jag. Det kan
vara sa att man rattar sig efter myndigheter och arbetsgivaren. Man traf-
fas pa deras kontor, ja d& gér man ju sa liksom. Har har det ju varit annat,
har styr du mera, vad du vill gora... eller vad det kanns bra for dig.
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IPS-modellen innefattar en maktférskjutning fran den professionelle till del-
tagaren/brukaren/patienten. Denna maktférskjutning innebar en kulturell
utmaning for manga som arbetar inom de olika organisationerna som skall
samverka med IPS-verksamheter.

Organisatorisk placering

Nagra deltagare talade om forsoksverksamhetens organisatoriska placering,
utanfor psykiatrin, dar de ursprungligen ar placerade i USA. Det verkar som
om placeringen utanfor psykiatrin enligt deltagarna forstarkte de positiva
aspekterna av IPS-modellen. De betonade ocksa att de alla hade en fortsatt
kontakt med den psykiatriska varden och fick darmed &ven den hjélpen. Del-
tagarna beskrev att de hade blivit informerade om IPS-modellen i samband
med att de fick kontakt med verksamheterna eller pa informationsmoten som
ledde till att de kontaktade de olika verksamheterna. Ur ett brukarperspektiv
var inte metoden den viktiga forklarande framgangsfaktorn utan den relation
som de hade byggt upp med sina respektive coacher. | utvarderingen ar det
tydligt att denna relation inte utvecklades i ett vakuum eller enbart pa grund
av personliga egenskaper hos coacherna, dven om sadana egenskaper kan ha
spelat en roll. De hjdlpande relationerna och deras uppkomst intraffar i en
organisatorisk ram som vilar pa IPS-modellens centrala byggstenar. De vik-
tiga aspekterna av modellen enligt deltagarna var att:

 arbeta for att forverkliga deltagarnas egna mal

* inte beddma och skatta deltagarna

 arbeta for att snabbt na resultat i enlighet med deltagarnas 6nskemal,
utan omvag via olika trappstegsprévningar.

Det finns ytterligare tva faktorer i projektens arbetssatt som ligger bakom
deltagarnas bedémning av IPS-modellen som hjélpande. Coacherna hade tid
for dem eftersom:

* varje coach har ett begransat antal deltagare
 ingen eller begransade krav pa dokumentation av insatserna.

Deltagarna ar till varierande grad insatta i IPS som modell men i de flesta
fallen har deras coach presenterat projektet for dem. Flera har kommit i kon-
takt med projektet via skriftlig information. Néar de tillfragas om de positiva
aspekterna av projektet lyfter deltagarna inte fram en hel modell, utan speci-
fika inslag i IPS. De lyfter ocksa fram specifika inslag som de relaterar tyd-
ligt till sin egen coach. I deltagarnas utvardering betonas en relationell aspekt
dar gransen mellan modell och coachens person upphévs.

Deltagarna formulerar mycket tydligt att forsoksverksamheterna har inne-
burit mer &n enbart ett insteg eller ndrmande till arbetsmarknaden for dem.
Flera betonar att projektet har fatt betydande foljder for deras sjélvbild, sjélv-
fortroende och dven symtom, exempelvis for deras résthorande. Detta ar for-
andringar som de kopplar samman med den relation som de har utvecklat
med sina coacher, genom IPS-modellen.

UTVARDERING AV FORSOKSVERKSAMHETER | KOMMUNER 39
SOCIALSTYRELSEN



Resultatredovisning

40

Erfarenheter frAn personalen i verksamheterna

Skilda utgangspunkter

Projektformen har inneburit en del problem for verksamheterna och de tre
verksamheterna som besoktes hade olika uppstartsperioder. Helsingborg fick
inte ndgra projektmedel 2011, men val 2012. Dar valde ledningen att rekry-
tera personal som var anstéllda pa andra arbetsplatser och hade flera méana-
ders uppsagningstid. I Sala fick man projektmedel redan forsta aret och valde
att anstélla personal som var tillgdngliga inom organisationen. Stockholm
fick ocksa medel fran 2011 och personalen borjade komma pa plats just fore
sommaren 2012.

All personal pa de olika verksamheterna hade genomgatt utbildning i IPS-
modellens arbetssatt. Coacherna i Helsingborg hade deltagit i samma utbild-
ning och menade att det hade bidragit till att svetsa samman gruppen och ge
dem en gemensam referensram. | Sala och Stockholm hade personalen gatt
pa olika utbildningar vid olika tidpunkter, vilket hade gett olika utgangspunk-
ter for utvecklingsdiskussioner. Ingen personal var insatt i IPS-modellen da
de anstalldes sa utbildningarna och manualerna kom darfor att spela en avgo-
rande roll for deras tillampning av IPS-modellen. Det innebar &ven att pa
flera hall borjade man rekrytera deltagare innan personalen var insatt i mo-
dellen.

Besoken pa de tre orterna skedde da projekttiden narmade sig sitt slut.
Sjalva projektformen kan anses sta i motsattning till en av grundtankarna for
IPS-modellen: att deltagarna garanteras stod sa lange som de sjalva anser sig
behova det. | Helsingborg planerade man att integrera forsoksverksamheten i
den ordinarie verksamheten, medan man i Stockholm hade fatt 16fte om fort-
satt finansiering under en period. | Sala fanns inga resurser till att bedriva
verksamheten med egna medel. Projektet hade infort ett stopp for nya delta-
gare och coacherna arbetade for att finna individuella I6sningar for var och
en av de deltagarna som var aktuella. Man menade dock att tanken med IPS
skulle leva vidare i den lokala arbetsmarknadsenheten, genom det néra sam-
arbetet som utvecklats under projekttiden och genom att en av coacherna
skulle borja arbeta pa denna enhet efter projekttidens slut.

De olika projekten hade erfarit olika utfall i forhallande till IPS-modellens
egna kriterier. Enligt personalen var laget pa den lokala arbetsmarknaden
avgorande for mojligheterna att finna I6neanstéllningar at deltagarna:

Det ar manga projekt som pagar parallellt, det &r manga som ringer till

arbetsgivarna. Det ar manga arbetsgivare som tar emot for praktik, men

som inte garna vill anstélla.

Samstammiga erfarenheter

Coacherna och ledningspersonerna i de olika verksamheterna betonade bety-
delsen av att halla fast vid centrala punkter i IPS, dven i samband med en
anpassning av metoden till svenska forhallanden. De understrok ocksa att
deltagarens motivation och egen vilja ska ligga till grund for coachernas ar-
bete. Ytterligare en sadan aspekt som betonades &r att coacherna inte skall
gora ndgon som helst skattning eller bedémning av deltagarna.
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| vardagsarbetet visade sig dessa utgangspunkter i IPS-modellen kunna sta
i kontrast till den expertkultur som till stor del dominerar de organisationer
som har ansvar for att varda och hjalpa personer med allvarliga psykisk
funktionsnedsattning. Det har exempelvis intraffat att personalen fran psykia-
trin har avratt deltagare i verksamheterna fran att borja pa vissa arbetsplatser
eftersom man har bedomt arbetets art som for pafrestande for patienten.
Denna vardande ideologi stalls av en projektledare i kontrast till ett medbor-
garperspektiv:

... varje manniskas rattighet att utsatta sig for risker och utsatta sig for
att hoppas och att man far lov att misslyckas.

Det finns aven kulturella problem i férhallande till Forsékringskassan och
Arbetsférmedlingen. IPS-modellens intentioner att placera méanniskor med
psykisk funktionsnedsattning direkt i arbete strider exempelvis mot det van-
ligtvis anvanda arbetsséttet med skattningar, trdning innan placering och ex-
pertlett val av placering samt praktik infor arbete.

IPS-modellen kan &ven innebéara att manniskor aterkommer for att de vill
forsoka igen med att ta sig in pa arbetsmarknaden eller atminstone delta i
olika sysselséttningar och studier, trots att andra myndigheter anser sig ha
funnit en definitiv 16sning for dem, exempelvis hel sjukforsakring. Samtidigt
vill dessa manniskor helst inte riskera att forlora det de har uppnatt nar det
géller forsékringar och bidrag.

Ett dterkommande problem som namndes var motsattningarna mellan regler
och traditioner hos samarbetsparterna, men aven hur de tolkades av olika
tjansteman: Man kan fa olika svar vid olika tidpunkter pa samma fraga om
samma person...

Bade IPS-coacherna och verksamhetsledarna, namnde en fordel med IPS-
modellen, ndmligen att de, i motet med tvivlande samarbetsparter, kunde
hé&vda att metoden var “evidensbaserad”: Vi har en manual och sedan kanske
man ibland gar utanfor den, men man har den som en grund att sta pa. Att vi
hittar inte bara pa nagonting, utan att det finns forskning som visar att det &r
ett bra satt att arbeta pa.

Coacherna pa de verksamheter som besoktes hade 8-17 deltagare var, ett
antal som lyftes fram av en del av coacherna som en viktig forutsattning for
deras arbete. Antalet deltagare som coacherna hade kontakt med varierade
beroende pa i vilken fas deltagarna var i. Nya deltagare, innebar att etablera
en ny kontakt med deltagaren men ocksa med de olika samarbetsparterna och
med potentiella arbetsgivare, och med manga nya deltagare sanktes taket for
antalet arenden. Sedan hojdes taket om nagra deltagare redan hade funnit en
arbets- eller studieplats och nagra deltagare var nya och i ett aktivt sokande.

Enligt coacherna hade tillgangen till tid stor betydelse for deras arbete.
Det begrénsade antalet deltagare per coach skapade ett tidsutrymme som
kunde anvéndas till mer intensiva satsningar pa enskilda deltagare nar de
kom in i verksamheten eller nar problem uppstod. Dokumentationskraven var
ocksa mycket sma, vilket gjorde att coacherna hade mer tid 6ver till deltagar-
na.
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De potentiella arbetsgivarna kunde f& manga samtal fran olika projekt med
olika malgrupper, och det potentiella problemet hanterades genom en viss
samordning. Till exempel i Sala var verksamheten organisatorisk placerad
med en arbetsmarknadsenhet som kunde samordna olika projekts kontakter
med traktens arbetsgivare. | Helsingborg fanns en databas som hade sam-
manstallts speciellt for att undvika detta.

FOrsOGksverksamheternas organisation och

arbetssatt

Foljande redovisning bygger pa svaren pa tva enkater som sandes till samt-
liga forsoksverksamheter (bilaga 1 a) och till samtliga coacher (bilaga 1 b),
vilka skulle besvaras i juni 2013. Samtliga 32 verksamheter som ingar i ut-
varderingen besvarade enkéaten, och coacherna besvarade anonymiserade
enkédter om sammanlagt 914 deltagare.

FOrsoksverksamheterna

Verksamheterna som har féljts upp finns pa 32 olika orter i Sverige. 7 kom-
muner (22 procent) har fatt bidrag samtliga ar som statsbidragen delats ut. 2
kommuner (6 procent) har bara fatt bidrag ett av aren (bada dessa 2012) me-
dan 23 kommuner (72 procent) har fatt bidrag tva av tre ar. Av dessa var det
9 kommuner som fick bidrag 2011 och 2013 men inget 2012, och 14 kom-
muner som fick bidrag 2012 och 2013. Halften av verksamheterna fick dar-
med statligt stod redan 2011, men det var ingen verksamhet som bdérjade ta
emot deltagare da, utan de flesta borjade vara operativa férst under 2012.
Over en femtedel av verksamheterna kom igang med att arbeta aktivt med
deltagare forst under 2013. Dessa forutsattningar ar nagot som verksamhet-
erna brottas med, ndgot som kanske tydligast uttrycks i ett av svaren pa verk-
samhetsenkaten:
Det har varit en osakerhet da projektmedlen inte kunnat sakerstallas. Att
sedan marknadsfora projektet som ett 3-arigt projekt och ga ut med pro-
jektansokan hosten 2011. Sedan i efterhand bevilja medel for 2011 och
tycka att det motsvarar ett verksamhetsar staller jag mig tveksam till. Hur
har det varit mgjligt att arbeta med IPS nagra manader under hosten 2011
nar man inte ens varit saker pa att man fatt medel? Sedan att man fick me-
del for hela 2011 &r ocksa ndgot anméarkningsvart. Forfarande tva drog
igang varen 2012 men beslut kom i maj och pengar slutet av juni. [...]Vem
kan bygga en verksamhet som ska jobba med en metod (IPS) som kréaver
langsiktighet? Ar det rétt mot deltagarna nar vi ska garantera stod? | de-
cember 2012 beslutades att pengarna skulle tas med i 2013 ars verksam-
het. Nya medel beviljades for 2013. Resultatet blev att ett 3-arigt projekt
pa sin hojd blev 1-2 ar.

Startsvarigheterna aterspeglas i Tabell 3. Dar framgar det att en sjattedel av
projekten som foljdes upp tog emot deltagare forst under 2013.
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Tabell 3. Tidpunkt da verksamheterna aktivt borjade arbeta
med deltagare, n = 32.

Verksamhetstart

2012 Antal Procent
jan-mar 8 25
apr-jun 6 19
jul-sep 6 19
okt-dec 5 16
2013

jan-mar 3 9
apr-jun 1 3
jul-sep 1 3
Ej svar 2 6
Totalt 32 100

Overgripande mal
I sin ursprungliga version syftar IPS-modellen till att hjalpa manniskor med
allvarliga psykiska stérningar att fa ett arbete (tillsvidare anstallning med
avtalsenlig 16n), utan ndgon form av bedémning och traning. Detta motsvarar
i stort de flesta verksamheternas 6vergripande mal. Lénearbetet ar det domi-
nerande malet dven om verksamheterna har olika syn pa férhallandet mellan
arbete och sysselsattning. Nagon ser arbetet som ett mal i stéllet for syssel-
sattningen, nagon annan formulerar tanken pa att deltagarna ska fa ett arbete
via sysselsattning och en tredje ser malet som att skapa meningsfull syssel-
séttning. Studier likstalls ofta med arbete.

| projektmalen gors ingen skillnad mellan vanligt” arbete och 16nebi-
dragsanstallning. Flera verksamheter ser det som ett 6vergripande mal att
infora IPS-modellen i den egna forvaltningen och kommunen, hos samver-
kanspartner och &ven i landet via en evidensbas for IPS-modellen i Sverige.

Samverkan namns i nagra av svaren, i forsta hand med andra offentliga ak-
torer. Nagon namner att en bra marknadsforing av IPS-modellen och ett an-
passat stod bor gora de lokala arbetsgivarna mer intresserade av att skapa
forutsattningar for att anstalla personer med psykisk funktionsnedséttning.

Styr- och projektgruppsorganisationen

I IPS-modellen betonas vikten av samverkan mellan olika aktorer nér det
géller vard och stod av personer med psykisk funktionsnedsattning. Ett sa-
dant samarbete utgor en viktig grund for projektens mojlighet att uppfylla
sina mal.

Kommunerna intar en sarstélining och &r representerade i 32 av forsoks-
verksamheternas styrgrupper, samt i 31 av verksamheternas projektgrupper.
Landstingspsykiatrin, Arbetsformedlingen och Forsakringskassan intar en
mellanstallning och &r representerade i drygt tva tredjedelar av styrgrupperna
och halften av projektgrupperna (landstingspsykiatrin dven har i tva tredjede-
lar). Brukarorganisationerna intar ocksa de en sarstéllning da de bara ar re-
presenterade i drygt en tredjedel av forsoksverksamheternas styrgrupper och
en femtedel av projektgrupperna. Nér det galler den individuella planeringen
kring enskilda deltagare engageras dven arbetsgivarna, dér de samt lands-
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tingspsykiatrin, Arbetsférmedlingen och Forsakringskassan uppges vara in-
blandade i drygt tva tredjedelar av fallen medan kommunerna involveras
nastan i samtliga.

Samarbete

For att aktorernas respektive insatser ska fa effekt ar det nédvandigt med ett
gott samarbete mellan de olika aktérerna som ska stddja manniskor med psy-
kisk funktionsnedsattning samt bidra till att normalisera deras levnadsom-
stdndigheter. 1 USA har IPS-verksamheterna placerats inom den psykiatriska
vardorganisationen och darmed utgor den svenska organisationen en anpass-
ning till svenska omstandigheter efter psykiatrireformen och den ansvarsfor-
delning som den grundlade.

Tabell 4.

Att arbeta enligt IPS Instdmmer

har utvecklat ett val- inte alls/i Instammer Redan val-
fungerande samar- lag grad  Instammer helt/i hég fungerande

bete... (1-2) delvis (3-4) grad (5-6) samarbete  Totalt
- med den lokala 9 12 7 4 32
landstingspsykiatrin

- internt i den kommu- 2 13 13 4 32
nala organisationen

- med Forsakringskas- 2 14 12 4 32
san

- med Arbetsfor- 6 11 9 6 32
medlingen

- med lokala arbetsgi- 5 15 7 3 30
vare

- med lokala brukaror- 15 6 2 9 32
ganisationer

En fraga i verksamhetsenkaten formulerades som ett pastaende: Att arbeta
enligt IPS har utvecklat ett vélfungerande samarbete” med olika aktorer.
Svarsalternativen var: ”instammer inte alls”, ”instdmmer delvis”, ”instammer
helt” och ”samarbetet var redan fungerande”.

Tva organisationer far huvudsakligen negativa omdémen: den lokala
landstingspsykiatrin och de lokala brukarorganisationerna. Totalt 11 av de 32
forsoksverksamheterna svarade att de antingen instammer helt i pastaendet
eller att de redan hade eller i och med IPS-samarbetet fick ett valfungerande
samarbete. Vidare menade 9 att detta inte stamde alls eller endast i lag grad
nér det galler den lokala psykiatrin och 15 i forhallande till lokala brukaror-
ganisationer. Omddmena vad géller samarbetet med de andra akttrerna &r
mer balanserade, &ven om endast knappt hélften var positiva till samverkan
inom den egna kommunala organisationen och med Forsakringskassan. Ge-
nomgaende dr ”Instammer delvis” det vanligaste svaret nar det géller fragan
om forsoksverksamheterna har utveckla ett valfungerande samarbete.

Arbetsgivarna

Over halften av arbetsgivarna som tog emot och i vissa fall anstallde delta-
garna kom fran den privata sektorn, vilket kan peka pa att verksamheterna
har lyckats na arbetsgivare utanfor den offentliga sektorn.
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Tabell 5. Typ av arbetsgivare gallande deltagare
som &ar pa arbetsplatser, n = 343

Typ av arbetsgivare Antal Procent
Offentlig 119 35
Privat 195 57
Frivilliga sektorn 14 4
Socialt kooperativ el. motsv. 11 3
Annan 4 1
Totalt 343 100

Den frivilliga sektorn och de sociala kooperativen spelade en begrénsad roll
som arbetsgivare for deltagarna i forsoksverksamheterna.

Ovriga forandringar

Projektledarna ombads skatta hur val de instamde eller inte instdmde i ett
antal pastaenden om férhallanden i samband med att IPS-modellen borjade

tillampas.

Tabell 6. Pastdendefragor om att arbeta enligt IPS-modellen.

Gallande er forsoksverksamhet,

Instammer inte

har arbetet med IPS-modellen lett  alls/i lag grad Instammer delvis  Instdmmer helt/i

till... (1-2) (3-4) hog grad (5-6) Totalt
- en anpassning till enskilda per- - 8 22 30
soners forutsattningar

- att enskilda deltagares 6nske- - 11 19 30
mal om arbete/ sysselsattning

kan tillgodoses

- att deltagarna far langsiktigt - 9 19 28
stod i arbete pa en arbetsplats

- att lokala arbetsgivare vill an- 11 15 2 28
stélla personer med allvarliga

psykiska problem

- stérre kompetens inom kommu- 2 11 18 31
nen med att arbeta

coachande/stddjande

- avsteg frAn ursprungs-modellen 12 12 7 31
for att arbetet ska fungera i ett

lokalt sammanhang

- att forsoksverksamheten konkur- 18 6 7 31

rerar med andra pro-
jekt/verksamheter i kommunen
for samma malgrupp

Enligt enkatsvaren hade tydliga positiva resultat uppnatts nar det galler vissa
punkter. En anpassning efter enskilda personers forutsattningar dar 22 verk-
samheter instammer helt eller i hog grad i detta pastaende. Att enskilda del-
tagares 6nskemal om arbete/sysselsattning kan tillgodoses instammer helt
eller i hog grad 19 verksamheter i. Att deltagarna far langsiktigt stod i arbetet
pa en arbetsplats, i detta pastaende instammer helt eller i hog grad 19 verk-
samheter i. Ingen av verksamheterna uppgav att de inte instamde i nagot av

dessa tre pastaenden.
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Déremot instamde endast 2 av verksamheterna i pastaendet att: ”Lokala
arbetsgivare vill anstélla personer med allvarliga psykiska problem”. Det var
11 verksamheter som inte instimde i detta pastaende.

Ett syfte med det statliga stodet ar att undersoka behovet av att anpassa
IPS-modellen till svenska forhallanden. Darfor kan det vara intressant att
konstatera att endast 7 forsoksverksamheter instamde i pastaendet att: ”Av-
steg fran ursprungsmodellen maste goras for att modellen ska fungera i ett
lokalt sammanhang” medan 12 forsoksverksamheter inte instamde i detta
pastaende.

Coacher

Coachernas roll inom IPS framstar som mangsidig. De ska rekrytera bade
arbetsgivare och deltagare samt matcha dem med varandra. De ska informera
bada sidor om sin verksamhet och erbjuda dem stod nar deltagaren borjar hos
arbetsgivaren och de skall vara tillgdngliga under den fortsatta processen.
Dessutom ska de informera om satsningen och modellen bade hos andra
verksamheter inom sin egen organisation och hos viktiga externa samarbets-
partner.

Totalt var 103 coacher verksamma i de 32 verksamheter som ingick i upp-
foljningen. Verksamheternas omfattning varierade stort nér det géller antalet
coacher. Halften av dem hade upp till 2 heltidstjanster och 2 hade éver 5
heltidstjanster. Den storsta verksamheten hade motsvarande 13 heltidstjans-
ter, medan den nést storsta omfattade 6 heltidstjanster.

Tabell 7. Antal coacher, n = 32 verksamheter

IPS-coachtjanster/verksamhet Antal Procent
Upp till 2,0 heltidstjanster 16 50
Over 2,0 upp till 5,0 heltidstjanster 13 41
Over 5,0 heltidstjanster 2 6
Ej svar 1 3
Totalt 32 100

Ett annat satt att fa en uppfattning om arbetsférhallandena ar att undersoka
forhallandet mellan coacher (heltidstjanst) och deltagare. Har kan vi notera
en stor variation i antalet deltagare som varje coach var i kontakt med. |
knappt var fjarde verksamhet arbetade coacherna med upp till 5 deltagare och
i lika manga verksamheter hade varje coach 16-22 deltagare.

Tabell 8. Antal deltagare per IPS- coach, n = 32 verksamheter

Antal deltagare/ IPS-coach Antal verksamheter Procent

1-5 deltagare 7 22
6-10 deltagare 12 37
11-15 deltagare 6 19
16-22 deltagare 7 22
Totalt 32 100

I mer &n halften av forsoksverksamheterna hade varje coach ansvar for 10
deltagare eller farre. Skillnaderna mellan de olika verksamheterna kan bero
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pa den fas som projektet befann sig i vid mattillfallet, liksom det forhallan-
devis laga antalet deltagare per coach i manga verksamheter. Antalet delta-
gare per coach dr dock viktig att ta hansyn till vid en utvardering av IPS-
modellen under svenska férhallanden och i jamfarelser med andra metoder
och modeller.

Deltagarna

IPS-modellen riktar sig till personer med allvarlig psykisk funktionsnedsétt-
ning som ska befinna sig langt fran arbetsmarknaden och som &r motiverade
till att finna en plats pa den. Bland deltagarna dominerar mannen nagot och
cirka tva tredjedelar av deltagarna ar yngre an 39 ar.

Tabell 9. Deltagarnas alder och kén, n = 899

Alder Kvinna Man Totalt
Upp till 29 &r 174 198 373
30-39 ar 98 137 236
40-49 ar 100 78 178
50-59 ar 49 51 100
60 ar eller aldre 7 5 12
Totalt 428 469 899

Mannen &r fler i aldersspannet upp till 39 ar och kvinnorna i spannet 6ver 40
ar.

Urvalskriterier av deltagare till verksamheterna

Pa vilka grunder har deltagarna valts ut till projekten? Fragan om vilken
malgrupp verksamheterna riktar sig till besvaras framst pa fyra olika stt:
deltagarna har en psykiatrisk problematik, star utanfor arbetsmarknaden, ar
motiverade till arbete eller studier och ar i arbetsfor alder.

Att vara motiverad kompletteras i nagra kommuner med att det ska finnas
ett bistandsbeslut enligt socialtjanstlagen eller lagen om stod och service till
vissa funktionshindrade. Andra anger att verksamheten &r 6ppen for alla i
malgruppen och inga bistandsbeslut behdvs. Psykisk funktionsnedsattning
kan ocksa operationaliseras pa olika satt i olika kommuner. | vissa verksam-
heter & malgruppen ej diagnosbaserad”. Andra betonar att de forhaller sig
till Nationell psykiatrisamordnings definition av malgruppen:

En person har en psykisk funktionsnedsattning om han eller hon har va-
sentliga svarigheter med att utfora aktiviteter pa viktiga livsomraden och
dessa begransningar har funnits eller kan antas komma att besta under
langre tid. Svarigheterna ska vara en konsekvens av psykisk stérning.

Flera kommuner har dock en tydlig inriktning pa vissa diagnosgrupper. Dar
kan det vara sarskilt fokus till exempel p& unga vuxna med adhd/add medan
andra verksambheter riktar sig till personer med allvarlig psykisk sjukdom
(schizofreni och schizofreniliknande eller bipol&r sjukdom).
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Aldersgréanser ar en annan &terkommande avgransning. | de flesta fall spe-
cificeras att deltagarna ska vara 1865 ar eller i arbetsfor alder, men det fore-
kommer ocksa snavare aldersavgransningar i form av 20-40 ar.

Lokala anpassningar av IPS-modellen handlar om diagnosavgransningar
och krav pa bistandsbeslut, det vill sdga beddmningar av personens tillstand,
behov och férmagor. Dessa kan ses som brott mot den evidensbhaserade mo-
dellen som kraver stor programtrohet och bara &r evidensbaserad i forhal-
lande till personer med allvarliga psykiska storningar. De kan dock &ven ses
som viktiga anpassningsforsok till svenska forhallanden, aven om konse-
kvensen skulle vara att det nya arbetssattet inte l&ngre kan anses vara evi-
densbaserat.

Diagnoser

Specifika psykiatriska diagnoser utgor inget kriterium fOr att vara med i en
forsoksverksamhet men modellen riktar sig till ménniskor som befinner sig
langt fran arbetsmarknaden. Den diagnos som har svagast anknytning till
arbetsmarknaden ar personer med en psykosdiagnos, dar man réaknar 10-20
procent har ett arbete.

Manga personer som vardas inom psykiatrin har flera diagnoser och i detta
material har cirka halften av deltagarna tva eller flera diagnoser. | foljande
sammanstallning har vi valt att utga fran en diagnoshierarki dar ”psykos” ses
som den allvarligaste diagnosen (och den som ar mest avpassad till metodens
ursprungliga malgrupp, “personer med allvarliga psykiska storningar”).

Tabell 10. Deltagarnas typ av funktionsnedséattning/Diagnos, n = 914

Funktionsnedséattning/Diagnos Antal Procent
Psykos (endast) 124 14
Psykos + annat 7 8
Bipoléar (endast) 27 3
Bipolar + annat 46 5
Depression (endast) 44 5
Depression + annat 223 24
Neuropsykiatrisk (endast) 150 16
Neuropsykiatrisk + annat 61 7
Angest (endast) 19 2
Angest + annat 25 3
Missbruk (endast) 3 <1
Missbruk + annat 5 1
Utvecklingsstérning el. motsv. (i huvudsak™) 46
Annat 43 5
Vet gj 20 2
Ej svar 1 <1
Totalt 914 100

Den storsta diagnoskategorin i forsoksverksamheterna ar personer med en
depressionsdiagnos som utgjorde 29 procent av deltagarna och bland dem
fanns en betydande majoritet som &ven hade andra psykiatriska diagnoser.
Personer med neuropsykiatriska diagnoser var den nast storsta diagnosgrup-
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pen (23 procent) medan personer med en psykosdiagnos utgjorde 22 procent
av deltagarna i forsoksverksamheterna.

Avhoppade deltagare

Ett utfall som bor beaktas i relation till forsoksverksamheterna &r de delta-
gare som hoppade av, 171 personer eller drygt 15 procent av deltagarna hade
avslutat sin kontakt med verksamheterna. Vi har inte kunnat fraga dem om
anledningen till att de slutade, men verksamheterna fick géra en bedémning.
Enligt dem slutade de flesta for att de inte var redo for eller motiverade till att
satsa pa att fa fotfaste pa arbetsmarknaden. Den egna motivationen &r en be-
tydelsefull aspekt i rekryteringen till verksamheten, och detta véacker fragan
om hur personer med psykisk funktionsnedsattning kommer till dessa verk-
samheter.

Ett annat ofta forekommande enkatsvar handlade om de avhoppade perso-
nernas psykiska halsa: ”Sjukdomsskov”, ”Sjuk”, "Forsamrat maende” &r
orsak till avhopp. Detta visar ocksa pa ett metodikproblem eftersom manga
av deltagarna kan forvantas ha perioder da deras psykiska problematik blir
mer omfattande. Hur har verksamheterna forberett sig for att stodja deltagare
som mar samre och samtidigt stodja deras arbetsplatser? Hur har samarbetet
med landstingets psykiatriska vard och kommunens socialpsykiatriska enhet-
er sett ut?

Det verkar som om flera av dem som avslutade sin kontakt med forsoks-
verksamheterna gick vidare till en annan arbetsmarknadsinsats eller till
kommunens sysselséttningar.

Bland de deltagare som hoppat av fanns ocksa en grupp som kommit in pa
arbetsmarknaden. Elva deltagare hade avslutat kontakterna med forsoksverk-
samheten efter att ha fatt en reguljar anstéllning, atta hade fatt en I6nebi-
dragsanstallning och fyra hade kommit igang med studier. Dessa personer
forekommer inte i den 6vriga redovisningen da de inte langre var aktuella vid
méttillfallet. De bor dock ses som positiva utfall for verksamheterna, samti-
digt som vi saknar information om varfor de avslutade”, IPS-modellen byg-
ger namligen pa att deltagarna erbjuds ett fortsatt stod utan tidsgrans dven
efter att de har kommit igang i arbete och studier.

Arbete, sysselsattning och studier

Den centrala fragan ar vad verksamheterna har medfort for deltagarna i form
av sysselsattning. Da tiden har visat sig spela en stor roll for resultaten har vi
valt att dela upp resultaten i de deltagare som hade varit i kontakt med verk-
samheten i mindre respektive mer an sex manader. Vi har dven valt att dela
upp arbete i tre kategorier beroende pa ersattning och formodad varaktighet.
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Tabell 11. Deltagarnas typ av sysselsattning uppdelat efter tid i verksam-
heten, i antal och i andel (%), n = 906

Upp till 6 Mer &n 6
Typ av sysselsattning manader manader Totalt antal
Lonearbete 16 (3) 20 (4) 36 (4)
Arbete via lbnebidrag 20 (4) 55 (12) 75 (8)
Oavl6nat arbete (ex. praktik) 126 (27) 169 (38) 295 (33)
Studier/kompetenshdjning 30 (7) 51 (12) 81 (9)
Kommunal daglig verksamhet 38 (8) 24 (5) 62 (7)
Ingen sysselsattning 213 (46) 103 (23) 316 (35)
Socialt kooperativ el. motsv. 6 (1) 21 8(1)
Arbete ospecificerat 31 5@1) 8(1)
OSA - 4 (1) 4 (<1)
Annat 12 (3) 9(2) 21 (2)
Totalt 464 (100) 442 (100) 906 (100)

Haller vi oss till det angivna syftet med IPS-modellen, det vill sdga reguljart
I6nearbete, har 36 personer uppnatt det. Detta motsvarar 4 procent av alla
deltagare. Anpassar vi malet till svenska forhallanden och inkluderar 16nebi-
dragsanstallningar hade 111 personer (12 procent) fatt ett arbete. Den nast
storsta gruppen, motsvarande en tredjedel av alla deltagare, hade ett oavldnat
arbete. Nagot fler, den storsta gruppen (35 procent), hade ingen sysselsétt-
ning. Denna grupp verkar dock minska beroende pa hur lange de haft kontakt
med verksamheten. Totalt 81personer (9 procent) hade kommit igang med
olika former av studier.

Nar det galler I6nearbete verkar inte tiden i verksamheten spela en sa stor
roll. Antalet personer med en I6nebidragsanstélining &r dock mer an dubbelt
sa stort bland personer som varit i forsoksverksamheterna i mer an sex ma-
nader, 55 i jamforelse med 20 stycken. Gruppen utan sysselsattning halveras
nér man jamfor situationen for dem som hade haft kontakt med verksamhet-
erna i mindre an sex manader och dem som hade haft mer 4n sex manaders
kontakt. Vart att notera ar att 28 kvinnor jamfort med 9 man har fatt ett van-
ligt 16nearbete. Mannen dominerar daremot bland dem som har fatt 16nebi-
dragsanstallningar: 45 mén och 30 kvinnor.

Inkomstkallor

Utvecklingen kan aven beskrivas genom deltagarnas inkomstkalla. Nagra
hade en l6neinkomst via OSA-anstallningar (offentligt skyddat arbete) nar de
kom i kontakt med projekten, och 12 procent hade nagon sadan inkomst vid
méttillfallet. Denna utveckling motsvaras av en minskning av antalet perso-
ner som fick ersattning via Forsakringskassan och via forsorjningsstodet un-
der samma period. Dock forblev ersattningar fran Forsakringskassan och
forsorjningsstdd de vanligaste inkomstk&llorna for deltagarna som i forsoks-
verksamheterna.
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Tabell 12. Deltagarnas typ av inkomstkéalla, antal och i andel (%), n =914

Typ av inkomstkélla Vid inskrivning Vid méttillfallet
Lon 12 (1) 21 (2)
Lon via I6nebidrag - 61 (7)
Lon och annan kompletterande inkomst- 5(1) 25(3)
kalla

Ersattning frn Forsakringskassan 512 (56) 458 (50)
Forsorjningsstod 244 (27) 207 (23)
A-kassa 21 (2) 16 (2)
Studiemedel 11 (1) 15 (2)
Forsakringskassa och annan komplette- 28 (3) 39 (4)
rande inkomstkéalla

Aktivitetsstod 32 (4) 42 (5)
Ingen forsorjning 29 (3) 72
Annan inkomstkalla 15 (2) 17 (2)
Ej svar 5() 6 (1)
Totalt 914 (100) 914 (100)

Vi bor halla i minnet att detta ar fraga om en 6gonblicksbild (mattillfalle juni
2013) som inte visar hur lange dessa personer haft och inte heller hur lange
de kommer att behalla sin position pa arbetsmarknaden. Vi kanner dock till
omfattningen av sysselséttningen for deltagarna som hade ett arbete, stude-
rade, hade en praktikplats eller deltog i dagliga verksamheter, sociala koope-
rativ och ideella foreningar.

Tabell 13. Sysselsattningsgrad bland deltagare med nagon form av
sysselsattning, juni 2013, antal och i andel (%), n = 604

Sysselsattningsgrad Antal Procent
1-25 % av heltid 161 27
26-50 % av heltid 205 34
51-75 % av heltid 111 18
76-100 % av heltid 127 21
Totalt 604 100

Over en fjardedel hade en sysselsattningsgrad péa upp till kvartstid och 6ver
60 procent hade arbete, studier eller sysselsattning som motsvarade upp till
halvtid. En femtedel var sysselsatta till dver 75 procents tid.

En sysselséattningsgrad under heltid kan vara en forklaring till att insteget
pa arbetsmarknaden inte nodvandigtvis gjorde deltagarna mindre beroende
av kompletterande ekonomiskt stod.

Ekonomiskt risktagande for deltagarna

En bestandsdel i IPS-modellen &r att erbjuda deltagarna radgivning kring de
ekonomiska riskerna med deras forsok att komma in pa arbetsmarknaden
eller borja studera.

Coacherna uppger att i de flesta fall (83 procent), fanns ingen risk for att
deltagande i forsoksverksamheten skulle kunna leda till en forsamrad eko-
nomi. FOr var tionde deltagare visste dock inte coachen hur det Iag till och
for 7 procent hade sadana risker uppkommit. De risker som coacherna be-
skrev uppkom till foljd av de samverkande parternas olika regelsystem. Pro-
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blemen som omnamns handlar ofta om bristen pa dvergangsregler mellan
olika ersattningssystem och coacherna var patagligt osékra pa vad som kan
hénda om en deltagare tar ett steg mot arbetsmarknaden eller studier.

I samband med anstkan om sjukersattning istallet for aktivitetsersattning
sa& undersoktes mojlighet till ndgon form av anpassad anstallning med
IPS-stod pa arbetsplatsen, varpa ansokan om sjukerséattning ifragasattes
starkt av Forsakringskassan.

Osakerheten galler ocksa om deltagaren inte lyckas fullfélja detta steg, utan
maste ta ett halvt eller ett helt steg tillbaka.

Skulle arbetstrana men fick avbryta p.g.a. forsamrat maende. Fick da inte
aktivitetsstod. Fick istallet ansoka om forsorjningsstod.

Deltagarnas osakerhet framjar inte deras aterhamtningsprocess men verkar
vara grundad i erfarenhetsbaserad kunskap. Svaren som skulle kunna uppldsa
denna osékerhet bygger uppenbarligen inte enbart pa en strikt tillampning av
regelsystemet, utan dven pa olika tjanstemans vilja att tolka regelsystemets
ramar. | detta arbete kan coacherna forsoka att medla mellan deltagaren och
sina kolleger i de olika samverkande organisationerna, dven om det inte alltid
fungerar.

Hur bedémer coacherna att deltagarnas ekonomiska situation har paverkats
av att delta i projekten?

Tabell 14. Deltagarnas bedémda ekonomiska situation (disponibel in-
komst), n =914

Ekonomisk situation Antal Procent
Battre 170 19
Samma 662 72
Samre 32 4
Vet gj 42 5
Ej svar 8 1
Totalt 914 100

Problem med 6vergangen till arbetsmarknaden tas upp fran flera hall, samti-
digt som coacherna bedémde att deltagande i verksamheten inte fatt nagra
negativa ekonomiska konsekvenser for den stora majoriteten deltagare. Var
femte bedomdes ha fatt en battre ekonomisk situation, men for 4 procent
hade situationen blivit sémre.

Anknytning till arbetsmarknaden

Hur beddmer coacherna att deltagarnas anknytning till arbetsmarknaden har
paverkats av medverkan i forsoksverksamheterna? Manga starkte sin anknyt-
ning till arbetsmarknaden. 649 personer (75 procent) bedémdes ha haft en
mycket eller ganska svag anknytning till arbetsmarknaden nér de skrevs in i
projekten men vid uppfoljningstillfallet var det 515 personer (60 procent)
som bedémdes ha denna anknytningsniva. 151 personer (23 procent) av dem
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som haft en svag eller mycket svag anknytning hade vid méttillféllet en
mycket eller ganska stark anknytning. Fa personer ansags ha fatt en samre
anknytning till arbetsmarknaden sedan de kommit i kontakt med forsoks-
verksamheterna.

Hinder och hantering av hinder

Verksamheterna tillfragades om vilka hinder de hade stott pa i sitt arbete med
IPS och hur de hade hanterat dessa hinder. Generellt har lokala omsténdig-
heter varit avgorande for de erfarenheter som gjorts. Faktorer som spelade
roll handlar om férekomsten av tidigare projekt med supported em-
ployment”, lokala erfarenheter av samverkan inom kommunen, mellan
kommunens verksamheter, Arbetsformedlingen, Forsakringskassan, psykia-
trin och brukarrérelsen samt med arbetsgivarna. Det lokala arbetsmarknads-
laget har ocksa varit av stor betydelse for projektets utfall.

Rekrytering av deltagare

Flera verksamheter uppgav att de inte hade mott nagra svarigheter med att
rekrytera deltagare. | flera fall hade tillstromningen till och med varit for stor
i forhallande till projektets kapacitet. Nagra namnde dock att man fatt farre
intresseanmélningar an forvantat.

Flera verksamheter tog upp problemet med omotiverade deltagare som
anda hade sants till verksamheten. Det var svart att hantera deltagare som
inte tillnérde malgruppen eller som kénde sig tvingade snarare an motiverade
att delta i IPS.

Det framsta séttet att handskas med dessa problem var information, utbild-
ningsinsatser samt gemensamma planeringsméten riktade bade till lednings-
strukturerna och till medarbetarna och deltagarna inom respektive organisat-
ion.

Om tillstromningen till verksamheterna var for stor blev de som inte fatt
plats antingen ha&nvisade till andra arbetssokarverksamheter inom kommunen
eller erbjudna att bli placerade i en kd. Nagon kommun hade ans6kt om och
erhallit utokade projektmedel for att kunna arbeta med fler deltagare.

Rekrytering av arbetsplatser

Manga verksamheter hade upplevt svarigheter med att rekrytera arbetsgivare,
pa grund av bade strukturella och individuella orsaker. Detta var de tre
frdmsta strukturella anledningarna som lyftes fram var:

 Den aktuella arbetsmarknadskonjunkturen innebar en forhallandevis
hog arbetsloshet pa manga orter.

* De slimmade organisationsstrukturerna kannetecknas av att manga
arbetsplatser inte ger ndgot utrymme for att ta emot och handleda del-
tagarna.

* Verksamheterna konkurrerade med insatser for andra grupper som
har svag anknytning till arbetsmarknaden. Det finns manga arbetsgi-
vare som redan har avtal med skolor och om larlingsplatser for unga
m.m. Det &r manga aktorer pa marknaden som konkurrerar om plat-
serna.
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Flera verksamheter nAmnde &ven att arbetsgivarna forvantade sig olika for-
mer av ekonomiskt stod om de erbjod nagon form av anstallning till en per-
son med funktionsnedsattning pa grund av den svenska arbetsmarknadspoli-
tiken.

| enkaterna namndes ocksa fordomarna mot personer med psykisk funk-
tionsnedséattning samt patagliga svarigheter med arbetsgivarna, och de offent-
liga samarbetspartner som var vana vid att tdnka enligt den traditionella
trappstegsmodellen.

P4 individniva handlade svarigheterna om manga deltagares laga utbild-
ningsniva och om deras specifika dnskemal om arbetsplats. Svaren pa hur
verksamheten hanterar dessa svarigheter tyder pa att det pagar ett omfattande
upplysningsarbete, om IPS som modell och om psykisk funktionsnedsétt-
ning. Information riktas till arbetsgivarna och till samarbetsparterna bade
utanfér och inom kommunen. Andra sétt att nd ut ar via konferenser, studie-
besok, informationsblad, webbplatser och liknande. Kanske sammanfattar
svaret "Envishet och inte ge upp” en spridd lardom. P4 individniva namndes
arbete med att 6ka deltagarnas motivation, och information till deltagarna om
de valmojligheter som dr realistiska.

Samarbete och samverkan

De samverkansproblem som ndmndes handlade frdmst om deltagarnas eko-
nomi. De som hade lyckats fa till langvariga l6sningar i forhallande till For-
sékringskassan och Arbetsférmedlingen riskerade att forlora dem om de for-
sokte komma in pa arbetsmarknaden. Det finns alltsa ett tydligt behov av
overgangslosningar.

Pa flera orter har man valt att ha en bestamd kontaktperson som ansvarar
for samverkan med de olika inblandade parterna. Férdelen med denna l6s-
ning ar att denna person har kunnat fora forsoksverksamheternas och delta-
garnas talan inom sina respektive enheter. Nackdelen ar att samverkan blivit
beroende av denna kontaktperson och hans eller hennes narvaro pa sin ar-
betsplats.

Motsattningarna mellan olika organisationer och verksamheter som ar ak-
tiva inom samma falt gar att hantera genom varit direkta kontakter pa olika
nivaer:

Kontakt med socialsekreteraren, diskussion kring nyttan av att komma
igang o samtidigt fa stod (IPS) for att klara av att behalla studierna och
darmed komma narmare malet att bli sjalvforsorjande.
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IPS &r en metod som problematiserar centrala aspekter av den hittillsvarande
kulturen vad galler vard och stdd till manniskor med allvarliga psykiska pro-
blem. Den innebér en 6vergang vad géller expertrollen till forman for bruka-
ren. Den innebéar dven att brukarens mal blir ledstjarnan for den profession-
ella organisationens arbete. Detta arbete bygger inte pa skattningar av
brukarens formagor och nedsattningar, utan pa hans/eller hennes motivation.

En utvédrdering av en metod som utvecklats under andra socio-ekonomiska
och kulturella metoder i en svensk kontext forutsétter en anpassning av ut-
fallsmatt. IPS-metodens ursprungliga mal ar att deltagarna ska fa en anstall-
ning pa den reguljara arbetsmarknaden. | forhallande till detta mal har for-
soksverksamheterna som utvérderats inte uppnatt nagra betydande resultat. 4
procent av deltagarnas verksamheter hade fatt en sadan anstallning (de flesta
pa deltid). Inkluderar man I6nebidragsanstallningar har dock 12 procent av
deltagarna pa relativt kort tid kommit ut i avionat arbete pa arbetsmarknaden.
Vidgar vi ytterligare utfallskriterierna och inkluderar personer som vid mét-
tillfallet befann sig pa praktikplatser eller i studier hade sammanlagt 54 pro-
cent kommit narmare arbetsmarknaden, &ven om deras position inte innebar
en avlonad anstéllning. Inkluderas deltagande i kommunala syssels&ttnings-
verksamheter, sddana som kan inkluderas under paraply-begreppet syssels-
sattning hade 61 procent av deltagarna nadgon form av sysselsattning vid mat-
tillfallet.

Anpassning vad galler malen har ocksa sin motsvarighet vad géller an-
passning av sjalva metoden. Har vill manga coacher och projektledare varna
om det specifika i IPS-metoden och ar kritiska till en eventuell anpassning.
Detta géller metodaspekter som (1) Individens egen motivation och inte pro-
fessionella bedémningar av individen avgor hans/hennes deltagande i IPS-
verksamheten. (2) Coachens arbete gar ut pa att hjélpa deltagaren att forverk-
liga sina egna 6nskemal om arbete/studier. (3) Direkt placering istallet for
traning och trappstegsmodell. (4) Tillgang till manualer och gemensamma
utbildningsinsatser kan bidra till programtrohet.

Relationen mellan deltagare och coach verkar spela en betydande roll. IPS
metoden underlattar uppkomsten av en arbetsallians. | IPS-metodens befram-
jande av en hjalpande relation kan féljande punkter lyftas fram:

e Horsamheten for deltagarens egna 6nskemal.

» Ett begrénsat antal deltagare per coach.

* Inga eller begrdnsade dokumentationskrav, som ger mer tid till direkt
deltagararbete.

e Entydlig inriktning pa konkreta mal och delmal.
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Verksamhetsenkat — IPS

Ditt namn:

Ditt telefonnummer:

Din e-post:

Verksamhetens kommun:

Vilka ar de 6vergripande malen for er forsoksverksamhet?

Organisering

1. Vilka huvudman/organisationer ar representerade i forsoksverksamhetens
styrgrupp (eller motsvarande)? (flera alternativ kan valjas)

Kommun

Psykiatri

Forsakringskassa

Arbetsformedling

Brukarorganisation, ange vilken/vilka:

Annan, vilken:

2. Vilka huvudmén/organisationer &r representerade i forsoksverksamhetens
projektgrupp (eller motsvarande)? (flera alternativ kan valjas)

Kommun

Psykiatri

Forsakringskassa

Arbetsformedling

Brukarorganisation, ange vilken/vilka:

Annan, vilken:

3. Vilka huvudmaén/organisationer &r vanligtvis med i individuell planering
kring enskilda deltagare? (flera alternativ kan véljas)

Kommun

Landstingspsykiatri

Forsakringskassa

Arbetsformedling

Arbetsgivaren

Brukarorganisation, ange vilken/vilka:

Annan, vilken:

4. Fran vilken/vilka huvudman/organisation rekryteras deltagare till er for-
sOksverksamhet? (flera alternativ kan valjas)

Kommun

Landstingspsykiatri

Forsakringskassa

Arbetsformedling

Brukarorganisation, ange vilken/vilka:

Annan, vilken:
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5. Utifran vilka kriterier bedomer ni om en deltagare ska rekryteras till for-
sOksverksamheten (eller inte)?

6a. Har det uppstatt problem/svarigheter vid rekryteringen av deltagare? Be-
skriv garna.
6b. Hur hanterade ni dessa problem/svarigheter? Beskriv garna.

7. Nar borjade ni aktivt arbeta med deltagare i férsoksverksamheten? (ex.
mars 2012)

8a. Har det uppstatt problem/svarigheter med att komma igang med forsoks-
verksamheten? Beskriv garna.
8b. Hur hanterade ni dessa problem/svarigheter? Beskriv garna.

Om coacherna

9. Hur manga coacher finns i forsoksverksamheten (ange antal med siffra):

- Coachens utbildningsniva/examen (avser ej IPS-utbildningen):

- Coachens tidigare arbetlivserfarenhet (i korthet):

- Vem/vilka (ex. foretag, hogskola) anordnade coachens IPS-utbildning:

- Hur manga heldagar alternativt hogskolepoang omfattade IPS-uthildningen
(ex. 2 dagar, 7,5 hp):

10. Hur manga coach-tjanster finns i forsoksverksamheten?
11. Ungefar hur manga deltagare har varje coach ansvar for? (ange med
siffra/siffror)

Om deltagarna

12. Vilken malgrupp riktar ni er forsoksverksamhet till?

13. Ange totalt antal personer som fatt del av insatserna under hela hittillsva-
rande projekttiden (ange med siffra):

Deltagarnas kon

14a. Ange antal kvinnor som fatt del av insatserna under hela hittillsvarande
projekttiden:

14b. Ange antal man som fatt del av insatserna under hela hittillsvarande
projekttiden:

Deltagarnas alder

15a. Ange antal personer upp till 29 ar som fatt del av insatserna under hela
hittillsvarande projekttiden:

15b. Ange antal personer mellan 30-60 ar som fatt del av insatserna under
hela hittillsvarande projekttiden:

15c. Ange antal personer 61 ar eller &ldre som fatt del av insatserna under
hela hittillsvarande projekttiden:

Deltagarnas typ av funktionsnedséttning
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16a. Ange antal personer med huvudsakligen psykisk funktionsnedséttning:
16b. Ange antal personer med huvudsakligen neuropsykiatrisk funktionsned-
séttning:

16¢. Ange antal personer med huvudsakligen funktionsnedséttning p.g.a.
missbruk:

Deltagare som just nu ar pa arbetsplatser

17a. Ange antal personer vars pagaende insatser ar stod i arbete pa en arbets-
plats dar de erhaller 16n (ej I6nebidrag eller annan subvention):

17b. Ange antal personer vars pagaende insatser ar stod i arbete pa en arbets-
plats dér de erhaller 16n via lénebidrag (eller annan subvention):

17c. Ange antal personer vars pagaende insatser ar stod i arbete pa en arbets-
plats dér de praktiserar/arbetstréanar utan 16n:

17d. Ange antal personer vars pagaende insatser ar placering i socialt koope-
rativ, ideell forening eller motsvarande (exempelvis Fonténhus):

17e. Kommentarer:

Deltagare som just nu ej ar pa arbetsplatser

18a. Antal personer som studerar:

18b. Ange antal personer vars pagaende insatser ar placering pa daglig kom-
munal verksamhet (eller motsvarande):

18c. Ange antal personer i pagaende insatser som saknar regelbunden syssel-
séttning:

18d. Kommentarer:

Deltagare med avslutade insatser

19a. Ange antal personer dar insatserna avslutats p.g.a. anstéllning med 16n
(ej 16nebidrag):

19b. Ange antal personer dar insatserna avslutats p.g.a. anstallning med 16-
nebidrag:

19c. Ange antal personer dér insatserna avslutats p.g.a. studier:

20a. Ange antal personer dér insatserna avslutats p.g.a. avbrott:
20b. Ange de vanligaste orsakerna till avbrott:

20c. Ange antal mén vars insatser avslutats p.g.a. avbrott:

20d. Ange antal kvinnor vars insatser avslutats p.g.a. avbrott:
20e. Annat avslut/Kommentarer:

21a. Vilka hinder har er férsoksverksamhet mott i arbetet med att hitta ar-
betsplatser for era deltagare?
21b. Vilka vagar har ni funnit/utvecklat for att komma forbi dessa hinder?

Samarbete

Nedan foljer ett antal pastaenden om ert samarbete med andra parter. Du har
aven mojlighet att beskriva eventuella svarigheter samt vagar forbi dessa.
Den lokala landstingspsykiatrin
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22a. Att arbeta enligt IPS har utvecklat ett valfungerande samarbete med den
lokala landstingspsykiatrin.

1. In- 6. In- 7. Samarbetet
stammer 2 3 4 5 stammer var redan
inte alls helt valfungerande

22b. Vilka hinder har er forsoksverksamhet métt i samarbetet med den lokala
landstingspsykiatrin?
22c. Vilka végar har ni funnit/utvecklat for att komma forbi dessa hinder?

Socialtjansten
23a. Att arbeta enligt IPS har utvecklat ett valfungerande samarbete internt i
den kommunala organisationen.

1. In- 6. In- 7. Samarbetet
stammer 2 3 4 5 stdmmer var redan
inte alls helt valfungerande

23b. Vilka hinder har er forsoksverksamhet métt avseende det interna samar-
betet i den kommunala organisationen?
23c. Vilka végar har ni funnit/utvecklat for att komma forbi dessa hinder?

Forsékringskassan
24a. Att arbeta enligt IPS har utvecklat ett valfungerande samarbete med
Forsékringskassan.

1. In- 6. In- 7. Samarbetet
stammer 2 3 4 5 stdmmer var redan
inte alls helt valfungerande

24b. Vilka hinder har er forsoksverksamhet mott i samarbetet med Forsak-
ringskassan?
24c. Vilka végar har ni funnit/utvecklat for att komma forbi dessa hinder?

Arbetsférmedlingen
25a. Att arbeta enligt IPS har utvecklat ett valfungerande samarbete med
Arbetsformedlingen.

1. In- 6. In- 7. Samarbetet
stammer 2 3 4 5 stammer var redan
inte alls helt valfungerande

25b. Vilka hinder har er forsoksverksamhet mott i samarbetet med Arbets-
férmedlingen?
25c. Vilka végar har ni funnit/utvecklat for att komma forbi dessa hinder?

Lokala arbetsgivare

26a. Arbetet enligt IPS har utvecklat ett valfungerande samarbete med lokala
arbetsgivare.

1. In- 6. In- 7. Samarbetet
stammer stdimmer var redan
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inte alls helt valfungerande

26b. Vilka hinder har er forsoksverksamhet métt i samarbetet med lokala
arbetsgivare?
26¢. Vilka végar har ni funnit/utvecklat for att komma forbi dessa hinder?

Lokala brukarorganisationer
27a. Arbetet enligt IPS har utvecklat ett valfungerande samarbete med lokala
brukarorganisationer.

1. In- 6. In- 7. Samarbetet
stammer 2 3 4 5 stdmmer var redan
inte alls helt valfungerande

27b. Vilka hinder har er forsoksverksamhet mott i samarbetet med lokala
brukarorganisationer?
27c. Vilka végar har ni funnit/utvecklat for att komma forbi dessa hinder?

Pastaendefragor om er IPS-férsoksverksamhet
28. Géllande er forsoksverksamhet, har arbetet med IPS-modellen lett till:

1. In- 6. In-
stammer 2 3 4 5 stammer
inte alls helt

a) en anpassning till enskilda personers forutsattningar.

b) att enskilda deltagares onskemal pa arbete/sysselsattning kan tillgodoses.
¢) att deltagarna far langsiktigt stod i arbete pa en arbetsplats.

d) att lokala arbetsgivare vill anstalla personer med allvarliga psykiska pro-
blem.

e) storre kompetens inom kommunen med att arbeta coachande/stodjande.
f) avsteg fran ursprungsmodellen for att arbetet ska fungera i ett lokalt sam-
manhang.

g) att forsoksverksamheten konkurrerar med andra projekt/verksamheter i
kommunen for samma malgrupp.

h) Eventuella kommentarer pa ovanstaende pastaenden:

Avslutande fragor

29. Har ni haft anvandning av Socialstyrelsens manualer och utbildnings-
material (om IPS)? | sa fall, pa vilket satt?

30. Hur har ni hanterat den enskildes ekonomiska risker?

31. Nér statshidragen tar slut, vad hdnder med deltagarna i er forsoksverk-
samhet?

32. Har er satsning pa en IPS-forsoksverksamhet lett till andra, oforutsedda
effekter? Beskriv garna.

33a. Vilka hinder har ni métt for att na de 6vergripande malen ni har satt upp
for er forsoksverksamhet?

33b. Vilka vagar har ni funnit/utvecklat for att komma forbi dessa hinder?
34. Ovriga kommentarer:
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Coachformular - IPS

Ditt namn:

Ditt telefonnummer:

Din e-post:
Verksamhetens kommun:

Om deltagaren

1. Hur l&nge har deltagaren varit i forsoksverksamheten?
- Mindre &n 1 manad

- Mer an 1 manad upp till 3 manader

- Mer an 3 manader upp till 6 manader

- Mer &n 6 manader

2. Vad var deltagarens sysselsattningsénskemal vid inskrivningen i forsoks-
verksamheten (ex. arbete i butik, studier 0.5.v.)?

3. Vad var deltagarens malsattning vid inskrivningen i forsoksverksamheten
(ex. deltidsarbete, examen 0.5.v.)?

4. Deltagarens kon:
- Kvinna
- Man

5. Deltagarens alder:

6. Deltagarens utbildningsniva:
- Ej avslutad grundskola

- Grundskola

- Gymnasium

- Universitet/Hogskola

- Annan utbildning, vilken:

7. Nar var deltagaren senast anstalld, innan medverkan i IPS-
forsoksverksamheten?

- Varit anstalld mindre an 6 manader sedan

- Varit anstalld for mer &n 6 manader sedan upp till 2 ar sedan
- Varit anstalld for 2 ar till 5 ar sedan

- Varit anstalld for mer an 5 ar sedan

- Aldrig haft en anstéllning

- Vet gj

8. Var deltagaren inskriven pa Arbetsformedlingen som arbetssokande da
personen rekryterades till forsoksverksamheten?
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- Ja

- Nej

- Vetej

9. Hur beddmer du deltagarens anknytning till den reguljara arbetsmarknaden
- da personen kom i kontakt med IPS-forsoksverksamheten?
- Mycket svag

- Ganska svag

- Ganska stark

- Mycket stark

- Ingen uppfattning

- Vetej

10. Deltagarens typ av problematik (flera alternativ méjliga):
- Psykos

- Bipolar

- Depression

- Neuropsykiatrisk

- Angest

- Missbruk

- Annat, vad:

- Vetej

11. Fran vilken huvudman rekryterades deltagaren:
- Kommunen

- Psykiatrin

- Arbetsformedlingen

- Forsakringskassan

- Egen remiss (d.v.s. deltagaren soker)

- Annan, vilken:

Deltagarens ekonomi

12. Vilken typ av forsorjning hade deltagaren vid inskrivning i IPS-
forsoksverksamheten (flera alternativ kan markeras)?

- Ersattning fran Forsakringskassan

- Forsorjningsstod

- A-kassa

- Studiemedel

- Annat, vad:

13. Har deltagaren tagit en ekonomisk risk ndgon gang under deltagartiden i
och med deltagande i forsoksverksamheten?

-Ja

- Delvis

- Nej

- Vet gj
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14. Vilken typ av forsorjning har deltagaren i dagslaget (flera alternativ kan
markeras)?

- Lon

- Lon via I6nebidrag (eller annan subvention till arbetsgivare)

- Erséttning fran Forsakringskassan

- FOrsorjningsstod

- A-kassa

- Annat, vad:

15. Hur beddmer du deltagarens ekonomiska situation (disponibla inkomst) i
dagslaget i jamforelse med inskrivningstillfallet?

- Battre

- Samma

- Samre

- Vetej

Deltagarens nuvarande sysselséttning

16. Vad dr deltagarens nuvarande sysselsattning?

- Lonearbete pa arbetsplats (ej I6nebidrag)

- Arbete med I6nebidrag (eller annan subvention) pa arbetsplats
- Oavlonat arbete pa arbetsplats (ex. praktik)

- Studier

- Kommunal daglig verksamhet eller motsvarande

- Ingen sysselsattning

- Annat, vad:

17. Deltagarens sysselsattningsgrad:
- 1-25 % av heltid

- 26-50 % av heltid

- 51-75 % av heltid

- 76-100 % av heltid

18. Hur bedémer du deltagarens anknytning till den reguljara arbetsmark-
naden - i dagslaget?

- Mycket svag

- Ganska svag

- Ganska stark

- Mycket stark

- Ingen uppfattning

- Vet gj

Tack for din medverkan
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