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Insatsens namn Diarienummer
IPS-Arbetscoacher 2653=30-
Zoly:28

Samverkansparter (som ir delaktiga i insatsen)

IPS-Arbetscoacher dr en samverkan mellan Arbetsformedlingen, Forsdkringskassan,
Landstinget 1 Uppsala Lidn, brukarorganisationer och Uppsala kommun. Huvudprojektigare
ar Uppsala kommun och projektigare Arbetsformedlingen.

Insatsens innehall (resurser, metoder, aktiviteter, bortfall, avvikelser m.m)

IPS-Arbetscoacher jobbar utifran IPS-metoden, Individual Placement and Support, en
evidens- och manualbaserad arbetsrehabiliteringsmetod for personer med schizofreni eller
schizofreniliknande tillstand som behdver stéd i att finna, fa och behélla ett arbete pa den
6ppna arbetsmarknaden'. Metoden har dven visat sig framgangsrik for personer med andra
typer av psykiska funktionsnedsittningar och IPS-Arbetscoacher arbetar med personer
oavsett psykisk-/psykiatrisk diagnos. I det stdd som deltagarna far genom IPS-Arbetscoacher
ingér bland annat hjilp med att hitta, kontakta och skapa relation med arbetsgivare, stottning
1 kontakten med myndigheter, vardkontakter, forsérjning, bostad och annat som ar av vikt {or
ett fungerande arbetsliv och vardag. Stédet finns kvar, for bade deltagare och arbetsgivare, sa

linge det behdvs och dnskas.

IPS ér en sa kallad “place then train-metod”, 1 motsats till mer traditionella, stegvisa varianter
dir deltagaren forst forbereds infor att komma ut pa en arbetsplats, sd kallat “train then
place”. Stodet 1 IPS ér helt baserat pa individens specifika behov och IPS-Arbetscoacher
arbetar inte med gruppaktiviteter. [IPS-modellen utgdr ifrdn att alla som vill arbeta kan arbeta
under forutsittning att de far ritt stod. Inga beddmningar av arbetsformaga eller dylikt gors
och rehabiliteringen sker ute pa arbetsplatser pa reguljar arbetsmarknad. Malet dr alltid ett

lonearbete.

Arbetscoacherna arbetar helt individuellt med deltagarna, utifran deras individuella behov.
Det innebar att arbetscoacherna kan jobba mycket intensivt med deltagare som behdver
mycket stod och mindre med andra om stodbehovet dr mindre. Detta kan ocksa ga i cykler da
behovet kan skifta. Inom IPS far varje heltidsanstilld arbeta med maximalt 20 deltagare
samtidigt, men det dr mycket sdllan det dr mdjligt att ha sa manga som 20 deltagare.
Arbetscoacherna dr mycket flexibla med sin arbetstid och kan snabbt komma in for att hjilpa
till i akuta situationer, dven pa kvillar och helger. Detta stiller hdga krav pa de medarbetare
som arbetar som arbetscoacher och det ar viktigt att arbetsbérdan inte blir 6vermaktig. Darav
dnnu mer angeldget att arbetscoacherna inte skriver in fler deltagare dn de hinner med pa en
arbetsvecka. Arbetscoacherna ar verksamhetens absolut viktigaste resurs.

' Individanpassat stod till arbete enligt IPS-modellen— vagledning for arbetscoacher. ISBN 978-91-87169-60-1

Artikelnr. 2012-8-5. Publicerad www.socialstyrelsen.se, juli 2012.
http://www.socialstyrelsen.se/Lists/Artikelkatalog/Attachments/18796/2012-8-5.pdf
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Malgrupp

IPS-Arbetscoachers malgrupp ar personer med psykisk/psykiatrisk funktionsnedsittning.
Det dr personer boende i Uppsala, mellan 18 och 65 ar, med betydande svarigheter att
skaffa och behalla ett arbete. Det krdvs ingen remiss eller beslut fran myndighet,
deltagandet skall vara helt frivilligt och utga fran individens egen vilja att komma ut i
arbete. Detta giller dven personer som av andra myndigheter bedomts for sjuka for att
kunna arbeta. Manga deltagare hinvisas dock till IPS genom kontakter med andra
aktorer. Majoriteten av deltagarna (28 %) har angett “egenanmélan™ pa
anmilningsblanketten, vilket innebér att det inte finns nidgon uttalad anvisande
myndighet eller verksamhet. Néstan lika manga (24 %) har anvisats fran bendestéd och
dérefter kommer psykiatrins dppenvard (17 %). Resterande 31 % har anvisats fran andra
instanser, sa som Arbetsformedlingen, Socialtjansten, Réittspsykiatriska enheten,
Personligt ombud etc.

Det finns inga krav eller villkor vad géller forsérjning och/eller ersittningsform for att fa
delta, flera av projektdeltagarna har sjuk- eller aktivitetsersdttning men ocksa sjukpenning,
forsorjningsstod eller aktivitetsstod. T IPS-Arbetscoacher har 30 % av deltagarna (vid start)
sjukersiittning, 29 % har forsérjningsstéd, 15 % rehabersiittning eller sjukpenning. Ovriga 26
% har andra erséttningsformer, inklusive 16n av arbete och forsorjning genom anhorig.

En av de storsta utmaningarna IPS-Arbetscoacher star infor, och har statt infér under en
lingre tid, dr att det dr lang véntetid for att fa delta i verksamheten, pa grund av den lidnga ko
som finns. Nir projekt ISAmverkan (bytte sedan namn till IPS-Arbetscoacher) startade igang
2013, med stdod av Socialstyrelsen, erbjod projektmedarbetarna sig att informera hos olika
myndigheter och verksamheter dir personer ur malgruppen finns. De som var snabbast med
att tacka ja till informationstraffar var Boendestod unga neuro. Dirfor var majoriteten av
deltagarplatserna fulla nédr 6vriga myndigheter och verksamheter vil fick information om

projektet.

Manga av de som skrivits in 1 verksamheten under 2015 har statt i ko i cirka tva ar, vilket har
medfort olika saker. Dels dr det nagra stycken, som vid det tillfdlle de informeras om att det
finns en ledig plats, inte lingre kommer thdg att de star 1 kon, trots att de var motiverade vid
anmailningstillfillet. Det finns ocksa de som pabérjat andra insatser/aktiviteter under
vintetiden, sa som Navet, vilket betyder att de plotsligt har tva olika alternativ till stod 1
arbete att vdlja pa. Detta i sin tur vicker ytterligare fragor for verksamheten och styrgruppen
— hur skall vi hantera att vissa personer i kon har maojlighet att vilja mellan flera
stodalternativ medan andra bara star och trampar 1 kon?

Evidensen pa IPS har forskats fram genom studier pa personer med psykos-, schizofreni- och
schizofreniliknande tillstind. Aven om det star klart att IPS kan gynna personer med flera
olika diagnoser och problematik sa dr det for gruppen med psykossjukdomar, 1 manga fall,
bara IPS som visat sig fungera. Inte minst pa grund av att stodet inom IPS kan vara
uppsokande. Det ingar i arbetet for en IPS-arbetscoach att séka upp deltagare som dragit sig
undan samt att de inte blir utskrivna pa grund av att de isolerar sig i perioder. Snarare handlar
det, for arbetscoachen, om att skapa relation till arbetsgivaren sa att det finns en beredskap
for att den typen av situation kan uppstd nir deltagaren mar daligt och att hitta en fungerande
l6sning utifran de forutsittningar som finns.

Tyviarr dr det relativt f2 med ovan nidmnda problematik som é&r inskrivna i IPS-
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Arbetscoacher. Majoriteten av deltagarna har neuropsykiatriska diagnoser och/eller
angestproblematik och depression. Dilemmat handlar inte om huruvida dessa deltagare ér
behjélpta av IPS eller inte, utan snarare om att de personer som star i kon (eller som inte ens
fatt frigan om de vill sta 1 kén), personer med psykos-, schizofreni, och schizofreniliknande
tillstind, inte har nagra andra bra alternativ till IPS medan andra personer eventuellt skulle
kunna tillgodogora sig stod fran andra verksamheter.

Utifran detta dilemma har styrgruppen fattat beslut om att IPS-Arbetscoacher skall prioritera
unga personer med psykossjukdom och ett samarbete med Psykosvardens ungdomsteam &r 1
uppstarten. Prioriteringen innebér att IPS-Arbetscoacher kan skriva in varannan person frdn
toppen av kon och varannan fran Ungdomsteamet, oavsett var i kon denne befinner sig.

Faststiillda mal Utfall
1. 100 personer skall under 1. 69 personer har skrivits in i projektet sedan starten

projekttiden (20150101 —20161231) | 2013. Enligt IPS far varje heltidsanstalld coach ha
ha erhallit stod enligt IPS-metodeni | maximalt 20 de]tag'a.re.2
sin rehabiliteringsprocess, 1

samverkan med andra vard- och 2. Cirka 26 % av deltagarna 1 IPS-Arbetscoacher &r 1
stodinsatser nuldget ute 1 arbete pd reguljar arbetsmarknad eller 1

studier. Sammanlagt 47 % ar ute i arbete, praktik eller
2. 40 % av de som fullfdljer studier. Dock dr det svart att se hur stor andel som
projektet skall vid projektets avslut | ndgon géng under tiden i IPS-Arbetscoacher kommit
ha kommit ut 1 arbete alternativt ut i arbete/studier, da manga deltagare bytt och/eller

paborjat kompentenshdjande studier | avslutat jobb och studier. Flera av deltagarna som har
paus har haft en anstdllning som avslutats av olika

3. Projektdeltagarna skall ha uppnatt | skdl. Stodet ar inte tidsbegrinsat och deltagarnas

en forbattrad egenupplevd hilsa situation dndras mycket over tid, vilket gor det svart
(mits genom hilsoenkiten GHQ12 att, pd ett korrekt sdtt, mita hur manga deltagare som
vid inskrivning och avslut) kommer ut i arbete/studier. Riknar vi pa alla som

kommit ut i arbete/studier, oavsett vad dessa personer
4. Att metoden har spridits och gor idag dr det drygt 45 % av alla deltagare som

forankringsarbetet paborjats i ldnets | startat 1 verksamheten.

kommuner och samarbetsparter
3. Rapport for halsoutvarderingen kommer vara

fardig varen/sommaren 2016

4. Metoden har spridits i ldnet via informationsmoten
och foreldsningar hos t.ex. ArbetsRehab (Landstinget
i Uppsala ldn) och SeSam (ideellt ndtverk som
anordnar  kostnadsfria  fOreldsningar pa temat
funktionsnedsittning), Alvkarleby kommun och flera
verksamheter inom  Uppsala kommun. IPS-
Arbetscoacher har ocksa deltagit 1 en hearing i
Enk&pings kommun.

? Individanpassat stod till arbete enligt IPS-modellen— vigledning for arbetscoacher. ISBN 978-91-87169-60-1

Artikelnr. 2012-8-5. Publicerad www.socialstyrelsen.se, juli 2012
http://www.socialstyrelsen.se/Lists/ Artikelkatalog/Attachments/18796/2012-8-5.pdf
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Bortfall (personer som registrerats 1 SUS men som inte fullfoljt insatsen)

Eftersom IPS-Arbetscoacher inte ar en tidsbegransad insats gar det inte att méta huruvida en
deltagare fullféljt eller inte. Darfor redovisas nedan antalet deltagare som skrivits ut ur
verksamheten samt av vilka skdl. Det bor podngteras att det inte anses som ett bortfall 1
ordets ritta bemarkelse da utskrivning kan handla om att deltagare, efter en tid, klarar sig bra
utan IPS stod eller har kommit fram till att arbete inte var ritt — oavsett riknas det som ett
resultat av att deltagare sjdlva kunnat komma fram till vad de vill och behéver.

Andel utskrivna i procent: 17 %

Antal utskrivna: 11 personer

Avslutat pa grund av arbete/inget stddbehov — 2 personer

Avslutat pa grund av studier/inget stodbehov — 1 person

Avslutat pa grund av flytt frin kommunen — 1 person

Avslutat pd grund av andra skil (bland annat beviljad/atergang till hel sjukersittning
och onskan om att avsluta arbete/soka arbete) — 7 personer

Framgangsfaktorer for att uppna resultat

- Att arbeta utifran en specifik metod (IPS) samt att fa handledning i metoden utifran
varje enskild deltagare

- Flexibilitet, engagemang och bemoétande hos/fran arbetscoacherna inom IPS-
Arbetscoacher

- Helhetstinket inom IPS, att stotta deltagaren 1 flera aspekter av livet 1 syfte att hitta, fa
och behélla ett arbete samt den samordnade funktionen hos arbetscoacherna for att
forenkla kontakten med andra aktorer sd mycket som mdjligt. Detta 6kar chansen for
deltagare att kunna fokusera pa arbete.

- Samlokalisering av arbetscoacher fran bade kommun och Arbetsférmedlingen

- Alla arbetscoacher utbildas inom IPS

- Systematiskt arbete med néringsliv och arbetsgivare

- Att IPS-Arbetscoacher inte har myndighetsutovning utan har méjlighet att stotta
deltagare helt pa deras villkor och utifran deras individuella behov

Systemfel for att uppna resultat

I nuldget dr det knappt fyra heltidsarbetscoacher i verksamheten, fordelat pd sex medarbetare.
Tva medarbetare r anstillda av Arbetsformedlingen och arbetar halvtid som arbetscoacher
och halvtid som arbetsformedlare i verksamheten. Den ena jobbar 80 %, vilket innebér en
fordelning pd 40/40 och den andra jobbar 100 % vilket innebdr 50/50. Dock ir det troligtvis
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mer tid som ligger péa arbetscoachrollen, men det dr svart att avgrinsa exakt hur det ser ut i
praktiken. Darfor riknas den totala tjanstgoringsgraden upp till fyra heltidscoacher trots att
den “pa papperet” dr 3,8 heltidstjdnster som arbetscoach.

Nér det giller de kommunanstillda jobbar tvd coacher 100 %, en arbetar 80 %.
Projektledare/samordnare arbetar 10 % som arbetscoach. Skulle verksamheten ha maximalt
antal deltagare inskrivna skulle det innebdra 80 deltagare. Dock ér det sdllan majligt att ha
maxantal deltagare (20 personer) per heltidsarbetscoach da det baseras pa stodbehovet hos
deltagarna. Totalt har 11 personer skrivits ut fran projektet/verksamheten sedan 2013 och det
totala antalet deltagare som ér inskrivna i nuldget dr 58 personer (i snitt 14,5 deltagare per
arbetscoach). Malet att 100 personer skall fa stod fran 1PS-Arbetscoacher under projekttiden
kan darfor vara svart att na. Det skulle innebéra att 31 personer ytterligare skall skrivas in
under 2016 och dértill att minst 9 personer skall vilja att avsluta sitt deltagande 1 IPS-

Arbetscoacher under samma tidsperiod.

Fram till- och under 2015 har personalrotationen varit relativt stor och flera nya
arbetscoacher har kommit in i verksamheten. Farten i vilken nya deltagare skrivits in har
saktats ner, da fokus har legat pa introduktion av nya arbetscoacher samt pa att fordela de
deltagare  som redan  funnits inskrivna. Blir 2016  stabilt vad  giller
personalomsittning/nyanstillningar dr chanserna att Iyckas nd malen forstds hogre.

Aktuell insatsperiod (beviljad) Tidigare insatsperioder

Projektet (som da hette ISAmverkan)
startades i borjan av 2013 men finansierades
under detta ar (knappt ett ar) av
Socialstyrelsen. Under 2014 helfinansierades
projektet av Samordningsforbundet. Mellan
januari 2015 och december 2016
delfinansieras IPS-Arbetscoacher av
Samordningsforbundet medan verksamheten
till storst del dr en del i ordinarie verksamhet.

1 januari 2015 — 31 december 2016

Budget (prognos, avvikelser m.m)

Totalt beviljades Uppsala kommun och Arbetsformedlingen, fran Samordningsférbundet, en
budget pa 2 967 000 kronor for 2015 och 2016. Arbetsformedlingen fick en budget pa 1 316
000 kronor for 16nekostnader for den arbetscoach som ar projektanstalld av
Arbetsformedlingen. Uppsala kommun, som dr huvudprojektigare, beviljades en budget pa
1 651 000 kronor for en projektanstillning samt for 6vriga kostnader for de bada
projektanstillningarna. Projektet har hittills hallit sig inom budgetramarna.

Inga Avvikelser

Styrgruppens analys

Inom de fyra samverkansorganisationerna finns olika stodatgirder och regelverk och wi
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saknar strukturer for att ta tillvara pa den kunskap som finns pd olika hall for att kunna bli
battre pa att traffa ritt och ge ritt stod. Det hiander ocksa att dessa regelverk och stodatgirder
“krockar” med varandra vilket ibland orsakar problem for vara deltagare. En borjan kan vara
att ta hjdlp av samverkanskoordinatorerna och se hur vi kan arbeta vidare med samverkan

mellan organisationerna.

Malet att 100 personer skall fa stdd av IPS-Arbetscoacher under projekttiden édr for hogt. Nar
mélet sattes upp baserades det pa ett antagande om vad som skulle vara rimligt utifran
gillande inskrivnings- respektive utskrivningstakt vid den tid dd malet bestimdes. Dock &r
detta inte rimligt utifrin dagens forutsdttningar. En annan aspekt att ta hdnsyn till &r att IPS ar
ett icke-tidsbegrinsat stod, vilket gor det svart att berdkna mal utifran utskrivningstakt.
Styrgruppen dr medveten om varfor inskrivningstakten ligger pa en ldgre niva dn vad man
forst rdknat med och har forstielse for skilen till detta. Bland annat beror det pa de langa
inskrivningsprocesserna samt att manga deltagare pendlar mycket i sitt stodbehov.

Personalomsittningen har varit stor i IPS-Arbetscoacher och har, bland annat, berott pa
osidkerheten av att arbeta i projekt — att inte veta om anstéllningen kommer fortsitta eller inte
och ddrmed bdrja soka andra jobb. Tva medarbetare har gatt pa barnledighet och tva stycken
har dtergdtt till sina ordinarie anstéllningar i andra myndigheter. Personalomsittningen &ar
dock ytterligare ett skdl till varfor farre skrivits in mot vad man tidigare rdaknat med da den
inneburit att fokus legat pa att omfordela befintliga deltagare bland arbetscoacherna snarare
an att skriva in nya.

Moéten och diskussioner kring implementeringsfragan pagar, men niagon 16sning finns dnnu
inte. Detta dr dock nagot som maéste 16sas under varen.

Datum Underskrift styrgruppens ordférande
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Delarsrapport till Samordningsforbundet

Insatsens namn Diarienummer

ENTER Tilligg 2012:19

Samverkansparter (som dr delaktiga i insatsen)

Arbetsformedlingen och Forsdkringskassan

Insatsens innehall (resurser, metoder, aktiviteter, bortfall, avvikelser m.m)

Arbetscoacher pd Arbetsformedlingen arbetar vidare med deltagare fran projekt ENTER.
Arbetet sker individuellt utifran varje persons behov for att processen som startades under
tiden i ENTER inte ska avstanna. Arbetscoacherna utgér ett personligt stod genom att bland
annat samverka med vardgivare, boendestddjare och Forsakringskassan for att underlétta de
individuella framstegen. Gemensamt erbjuds deltagarna studiebesdk i grupp pa olika
arbetsplatser vilket kompletterar individuella méten, ndtverksmoten och arbetstréning.
Under arbetstrining fortsétter det individuella stddet och kontinuerligt gors uppfoljningar
gtrs med handldggaren pa Forsdkringskassan.

Arbetscoacherna arbetar med berdrda i deltagarnas nétverk for att de ska ha en planering som
tar vid efter tiden i projektet.

Malgrupp

Unga vuxna i ldern 19-29 dr med aktivitetsersittning.

Faststillda mal Utfall

Madlet med tilldggsansokan &r att
skapa forutsattningar for att den
process som de kvarvarande
deltagarna i ENTER pabdorjat inte
ska avstanna vid Gvergang till
arbetsformedlingen, utan att den
fortgar och leder till en hallbar vig
for de aktuella deltagarna.

Mitbara mal for tilliggsansokan:
90 % av de deltagare som far fortsatt

stod genom arbetscoach skall
uppleva att, de vid utgdngen av juni
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2016, har forbittrad hilsa. tilltro till
egen frmaga och motivation for
fortsatt planering till arbete eller
studier.

40 % av deltagarna ska fa en
anstillning, pabdrja studier, startat
eget foretag, alternativt gatt vidare
till arbetslivsinriktad rehabilitering
via Arbetsformedlingen.

Bortfall (personer som registrerats i SUS men som inte fullfoljt insatsen)

andel 1 %: 0

antal: 0

Framgangsfaktorer for att uppna resultat

Arbetscoacherna har arbetat med deltagarna under tiden i projekt ENTER, dels i
gruppverksamhet och dels enskilt. De fyra deltagare som fatt byta kontakt har férberetts och
i god tid fatt triffa sin tidigare och nya kontaktperson parallellt. For deltagarnas trygghet har
den personliga kontakten varit avgorande, liksom mdjligheten att vara flexibel utifran behov
och forindringar som deltagaren kan ga igenom.

Nir tilliggsprojektet tog dver deltagare fran ENTER och flyttade till Arbetsformedlingens
lokaler fungerade flytten utan problem. Det dr en utmaning for ngra deltagare att komma till
storre lokaler med ménga ménniskor, men det blev ett naturligt steg for att ndrma sig den
ordinarie verksamheten. En av psykologerna i ENTER arbetar nu pa Arbetsformedlingen
som arbetspsykolog och ir en resurs for fordjupad vigledning och stod vad géller strategier
under tiden som deltagaren arbetstrinar,

Deltagarna saknar gruppverksamheterna, bade for den sociala sammanhéllningen och
innehallet i grupptriffarna dér vi hade intressanta diskussioner om forutsittningar for arbete.
I ENTER tilldgg har vi studiebesdk pa arbetsplatser inplanerade och nagra deltagare har
tréffats pa fritiden.

Det har blivit naturligt att stirka kontakterna med deltagarnas 6vriga nitverk ytterligare i och
med att Landstinget inte finns representerade som de var i ENTER. For att komma till en
héllbar planering for deltagarna dr det viktigt for flera av dem att det finns en person som ér
del i planeringen och kommer kunna vara det s& linge det behdvs. Under tiden kan
arbetscoacherna arbeta vidare

Systemfel for att uppna resultat

Inga konstaterade systemfel.
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Aktuell insatsperiod (beviljad) Tidigare insatsperioder

151201 — 160630

Budget (prognos, avvikelser m.m)

Inga avvikelser

LOKUS-gruppens/styr-gruppens analys
(maluppfyllelse, budget, avvikelser, plan fér implementering m.m)

Arbetsformedlingen:

Syftet med tilliggs ansokan &r att, for stkande, skapa en smidig dvergéng fran deltagande i
ENTER till fortsatt stod i ordinarie verksamheter eller avslut till arbete eller studier. Som en
del av detta arbete har verksamheten flyttats in i Arbetsformedlingens ordinarie lokaler och
denna Gvergang har fungerat bra.

Datum Underskrift LOKUS-gruppens/styrgruppens ordférande
L/ 7y ] ) il Lot B
/607 2N\ Zilrtrrd] (A ZE AL
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ANKOM FS Bilaga 10.1.1

SAMORDNINGSFORBUNDET , !
UPPSALA LAN 2016 -02- 02
Mall for delars-/arsrapport till Samordningsforbundet Blad A

Denna mall ska anvdndas vid delars- och arsrapporter av insatser finansierade av
Samordningsférbundet. Alla befintliga rubriker ska kommenteras och innehéllet ska fokuseras
pd for rapporten aktuell tidsperiod. Syftet med rapporten &r informationsdverlimning till
styrelsen, uppf6ljning och ldrande. For inlimningsdatum se hemsida (eller kontakta forbundets
kansli).

For insatser inom langsiktig samverkan (samverkanskoordinator och tilldggsresurs) ska dven
Bilaga LS helar eller delar bifogas. For insatser (projekt) utanfor langsiktig samverkan ska

Bilaga Projekt helér eller delar bifogas.

Vid insatsens slut ska istéllet mall f6r slutrapport anvéndas.

Insatsens namn Diarienummer
Inspira, Integrerad behandling for personer med psykisk | 2015:15
ohiilsa inom etableringen i Uppsala liin

Samverkansparter (som ér delaktiga i insatsen)
Arbetsformedlingen, Uppsala Kommun, Réda Korset

Insatsens innehall (resurser, metoder, aktiviteter, bortfall, avvikelser m.m)

Hur processen ser ut for nya deltagare

I Inspira arbetar en psykolog och en sjukgymnast fran Réda Korsets behandlingscenter, en
samordnare fran kommunen, en arbetspsykolog och en arbetsterapeut samt
projektledare/arbetsformedlare fran Arbetsférmedlingen.

Da personer uppdagas som potentiella deltagare for projektet sa bjuds de in till en
informationstriff. Syftet &r att individen sjdlv ska ta stillning till om ett deltagande da egen
motivation att delta i projektets aktiviteter dr viktigt. Dérefter sker ett forsta samtal med
arbetsformedlare eller samordnare fran kommunen dir det kartliggs om individen tillhor
malgruppen och om hen &r motiverad att delta. Efter det dger beddmningssamtal pad Roda
Korset rum och slutlig bedémning av om individen &r aktuell som deltagare gors. Individer
med pdgiaende missbruk, psykos och svarare neuropsykiatrisk problematik samt aktiv
sjalvmordsbendgenhet ingar inte i projektets malgrupp. Uppdagas den typen av problematik
remitteras individen till den offentliga varden.

Under bedomningssamtalen fylls dven en enkat for utvdrdering i, delvis tillsammans med
tolk och delvis genom hemuppgifter. Enkéten innehéller olika sjilvskattningsformulér kring
psykiskt och fysiskt maende, tilltro till sin egen forméga och bakgrundsinformation. Nir
deltagaren ska avsluta sin tid i Inspira kommer enkiten att fyllas i igen, for att fi en métning
efter insatsen. Annika Ahs frén Institutionen for folkhilso- och vérdvetenskap, Uppsala
Universitet, har i samrad med projektgruppen tagit fram enkéten och kommer dven ansvara
for inregistrering av data samt analys av den.

Ett informationsmaterial riktat till personer inom etableringen haller pa att tas fram och
kommer att finnas tillgéngligt pad de vanligt forekommande spraken bland de som deltar i
etableringen i Uppsala ldn. Regelbundna informationsméten har dgt rum och ér fortsatt
inplanerade under starten av 2016 for att identifiera fler deltagare till projektet.




FS Bilaga 10.1.1

SAMORDNINGSFORBUNDET
UPPSALA LAN

Aktiviteter inom Inspira

En individuell planering gors for samtliga personer som ar deltagare i Inspira. De olika
delarna som den bestér av 4r individuell psykologkontakt, individuell sjukgymnastkontakt,
hilsofrimjande aktiviteter samt introduktionsgrupp. Introduktionsgruppen &r en form av
hjélp till sjalvhjélp, med grundldggande kunskap om att varda sin fysiska och psykiska
hilsa. Grupperna innefattar t ex diskussioner om kost, motion, stress och aterhdmtning samt
psykoedukation om beteendeférandring.

De hiilsofrimjande aktiviteterna bestar av yoga, trining eller avslappning i
varmvattenbassing samt traning pa Friskis & Svettis. Langre fram da projektet har fler
deltagare kommer dven bollsporter bli aktuellt. Aktiviteter pa Friskis & Svettis och i
varmvattenbassingen pa Fyrishov finansieras av projektet.

Parallellt med ovan planering finns arbetsformedlare och samordnare fran kommunen for
de fragor som deltagaren kan ha som berdr respektive organisation. Det kan rora sig om
fragor kring ersittningar, bostad, arbete, utbildning, vardkontakter, SFI med mera. Efter
introduktionsgruppens slut kommer en fortsittning pa gruppaktiviteter att ske med fokus pa
vigledning, det svenska sambhillet, arbetsmarknaden samt att arbeta i1 Sverige.
Arbetspsykolog, arbetsférmedlare och samordnare fran kommunen kommer att halla i1 den
gruppaktiviteten.

Utbildning inom omradet for personal

[ starten av projektet dgde en utbildningseftermiddag med tema psykisk ohélsa och PTSD
rum. Ulf Gustavsson fran Réda Korsets behandlingscenter héll 1 en foreldsning i &mnet och
projektgruppen presenterade Inspiras upplagg och aktiviteter. Till eftermiddagen var de som
moter flyktingar i sitt arbete inbjudna; kommunens enhet {6r nyanlénda, de arbetsformedlare
och specialister som arbetar inom etableringen, SFI-ldrare, Mottagningen for transkulturell
psykiatri (ETP) med flera.

Vi har sedan starten haft moten och dialog med kommunens enhet for nyanlédnda, SFI-
skolor och ETP-mottagningen. Syftet dr att sprida att Inspira finns, vad projektet innehaller
och vilka som kan vara aktuella for projektet. Men dven att skapa en dialog kring malgruppen
och en samverkan mellan de aktérer som méter flyktingar 1 sitt arbete.

Under varen 2016 planeras ytterligare utbildningstillfillen kring temat psykisk ohélsa bland
flyktingar. Ett informationsmaterial kring Inspira har tagits fram som vénder sig till aktérer
som moter flyktingar.

Avvikelser

Projektet har dndrat namn fran att innehélla PTSD till att istéllet ha med bendmningen psykisk
ohilsa. Detta da det vidgar méalgruppen och dirmed dven kan vara aktuellt f6r individer som
inte dr diagnostiserade med PTSD. Den psykiska ohélsan ska vara relaterad till krig, flykt
eller tortyr.

Projektgruppen har dven valt att ha ett kortare namn pa projektet; Inspira. Syftet ir att lattare
kunna marknadsfora sig med ett kort projektnamn som bade deltagare i projektet och andra
aktdrer kan relatera till. Samt att inte ha ett namn pa projektet som kan verka stigmatiserande,
som “psykisk ohilsa™ skulle kunna vara.
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Malgrupp

- Projektets malgrupp 4r flyktingar som har en pagaende etableringsplan hos

Arbetsformedlingen

- Svirt att fullfélja etableringsplanen pa grund av psykisk ohélsa — eller psykisk och

fysisk ohélsa i kombination

- Ohiélsan hidnger samman med erfarenheter av krig, tortyr eller flykt
- Stor vikt ldggs vid deltagarnas motivation att ta del av de aktiviteter som erbjuds

inom projektet

Faststiillda mal

Utfall

Det 6vergripande malet med projektet ér att ge
nyanldnda forutsittningar att klara av aktiviteterna inom
etableringen for att de ska kunna rusta sig for att
snabbare etablera sig pa den svenska arbetsmarknaden.

Mal ir saledes att:

- minska psykisk ohilsa for deltagarna sa de kan
tillgodogora sig och f6lja sin etableringsplan
med sikte pd arbete/sysselsittning

- forebygga langtidsarbetsldshet

- Oka omsittningen till arbete/utbildning

- Oka andelen som klarar av att delta i aktiviteter
pa heltid

- Oka deltagarens egen medverkan i
etableringsprocessen genom forbittrad hilsa och
ddrigenom 6kad motivation till att 16sa den egna
situationen

Omfattning

Projektet berdknas i ett forsta skede ha kapacitet f6r 20
personer samtidigt i regelbunden individuell psykoterapi
och/eller  gruppinriktade  psykoterapeutiska  eller
psykoedukativa insatser, samt 30 personer samtidigt i
gruppinriktade hélsofrdmjande aktiviteter.

Da deltagarna startade i projektet
under november och december
2015 dr det for tidigt for att kunna
se resultat dnnu.

9 deltagare var klara som
deltagare i Inspira under 2015.
De éar aktuella f6r individuell
psykoterapi och/eller
gruppinriktade
psykoterapeutiska eller
psykoedukativa insatser
parallellt med gruppinriktade
hdlsofrdmjande aktiviteter.

Bortfall (personer som registrerats i SUS men som inte fullfljt insatsen)

De deltagare som registrerats i SUS ér i dagslédget fortsatt aktuella i Inspira.
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Framgangsfaktorer for att uppna resultat

Samarbete och samverkan i projektgruppen

Projektets uppbyggnad med Arbetsformedlingen, Uppsala Kommun och Réda Korset som
aktorer gor att individer som kan ha behov av insatsen kan identifieras under
etableringstiden. Genom att personal som méter malgruppen ér uppmérksam och kénner till
signaler pa psykisk ohilsa kan de pa ett smidigt sétt fora den informationen vidare till
projektgruppen och personer med behov av insatsen kan bli erbjudna den. Detta gynnar
individen da den snabbare kan fa mdjlighet till behandling parallellt med en samordnad
etableringsplan. Att individens olika aktiviteter sasom behandling, hilsofrdmjande
aktiviteter och SFI dr samordnade ér gynnsamt och skapar en helhetsplan f6r individen.

Ett niira samarbete och samverkan i projektgruppen ir en annan framgéngsfaktor. Vi har
genom det méjlighet att dra nytta av varandras olika kompetenser och att arbeta gemensamt
kring deltagarna pa ett l6sningsfokuserat siitt.

Att olika organisationer arbetar i projektet skapar ett mervérde da ett kunskapsutbyte
stindigt dger rum, en dkad forstaelse for varandras verksamheter kan skapas och en
enhetlig planering f6r individen ar mgjlig.

Egenmakt — motivation

Genom att individerna far ta del sjdlva av vad Inspira erbjuder genom ett informationsmdte
och direfter ta stillning till om de &r intresserade av att delta skapas en grund for
delaktighet och egenmakt. Det ér en viktig del i processen for att sedan fortsitta arbetet 1
projektet.

Att deltagarna sjdlva har motivation for att delta &r viktigt. Genom ett aktivt deltagande
kan vi tillsammans med individen skapa en individuell planering for respektive deltagare.
Aven om en del personer som skulle kunna vara aktuella som deltagare inte &r motiverade
frén start skapas en annan typ av dialog jamfort med om de skulle bli anvisade till att vara
med i projektet. Fér de som inte &r motiverade initialt och tillhdr mélgruppen arbetar vi
med att motivera dem till att vilja vara med i Inspira.

Malsittningar, viirderad riktning for individen

Projektgruppen arbetar med att deltagaren ska skapa malsattningar for framtida arbete eller
utbildning. Viktigt ir att det dr individen sjdlv som &r med och formulerar malet utifran vad
hen vill uppna. Detta for att skapa framtidsutsikter for individen, en mdjlighet att kunna se
processen i etapper och att forsta syftet med varfor olika delar dr betydelsefulla.

Kontinuitet

Genom att delta i Inspira skapas en regelbundenhet for deltagarna i och med aktiviteterna i
projektet. Detta forebygger och bryter eventuell passivitet och bidrar till ett dkat psykiskt
maende pa sikt.

Aven en kontinuitet i méten inom projektgruppen dr betydelsefullt da det dér igenom
skapas en mojlighet att utveckla samarbetet och arbetsmetoder inom gruppen.
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Systemfel for att uppna resultat

Ett stort problem for manga av de som #r med i projektet dr deras bostadssituation. Detta
péverkar och forsvarar att komma igdng med behandling for att arbeta med den 6vriga
problembilden.

I dagsléget ar inte SFI-undervisningen anpassad i nagon stérre omfattning for individer med
olika férutsittningar eller funktionsnedséttningar. Det forsvérar for dem som har svéart att
delta i det ordinarie upplédgget. Onskvirt vore med en mdjlighet till en mer individanpassad
SFI f6r dem som har behov av det.

Ett annat omrade dér deltagare upplever en frustration dr att det &r langa handliggningstider
for att fa sin utlandska utbildning bedémd av Universitets- och hogskoleradet (UHR). Detta
forldnger processen for att komma ut i arbete inom befintligt utbildningsomrade och att
tillvarata kompetensen hos individen.

En del av deltagarna har behov av stdd och hjilp i kontakter med myndigheter, kommun och
landsting. Det kan rora sig om att kéinna till vart hen ska viinda sig, kunna ldsa och ta del av
brev och 6vrig information pa svenska, férstd ssmmanhang med mera. Personer som inte har
ett ndtverk som kan bistd med detta upplever stora svérigheter kring sin etablering.

Aktuell insatsperiod (beviljad) Tidigare insatsperioder

20150915 —-20160914

Budget (prognos, avvikelser m.m)

Budgeten har visat sig sndv inom ett par olika omraden enligt nedan:

Bassiing och triningskort for deltagare

Befintlig budget skulle ricka till ett tillfiille per vecka med bassingtrining. D& projektet
onskar ha tva tider bokade per vecka, en for kvinnor och en for méin, ér befintlig budget inte
tillrécklig. Forutom den fasta kostnaden for basséngen tillkommer dven en deltagaravgift per
tillfdlle. Roda Korset kommer att ga in och téicka kostnaderna som inte ryms inom budgeten
vid behov. Aven budgeten for traningskort pa Friskis & Svettis dr sniv om det blir en
omsittning av deltagare och manga dr intresserade av det.

Tolkkostnader
Ett annat omrade dér budgeten ér sndv ér for tolkkostnader. Inom projektplanen star: “En

malsittning dr att genomfora gruppaktiviteter (trining) utan tolk nirvarande, eller med tolk
endast vid de tillfillen da deltagare har sérskilda svarigheter t ex att forstd instruktion.” Detta
har dock hittills visat sig svart och det finns behov av tolk vid de hiilsofrimjande aktiviteterna
for att géra dem meningsfulla da deltagarna i dagsléget inte behirskar svenska tillrickligt.

Avvikelser

Styrgruppen har godként att den personalkostnad for oktober som finns budgeterat for
samordnaren fran Uppsala Kommun kan forflyttas till annat budgetomrade sdsom bassing
eller traningskort da tjdnsten inte var tillsatt under oktober.
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LOKUS-gruppens/styr-gruppens analys
(méaluppfyllelse, budget, avvikelser, plan f6r implementering m.m)

Dé det #in sa linge dr for tidigt att siga nagot om vilket utfall projektet har dr det svart att
gora en analys kring det. Dock kan sigas att projektet ses som mycket nédvindigt inom
respektive organisation och det dr vil anvént av handldggarna inom dessa. Styrgruppens
avsikt dr att under varen 2016 ldmna in en forldngningsansokan for projektet.

P
Datum Unde?sﬂléift L}Z)/KUS-gruppens/styrgruppens ordférande

Gl zoe | L] —
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Ett samverkansprojekt med stod av
Samordningsforbundet Uppsala 1&n

W GRON REHAB
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Slutrapport
Gron Rehab

110901-150130

Projektledare
Irene Nyman
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Sammanfattning

Malgrupp

Den malgrupp som Gron Rehab viénder sig till dr personer som #r aktuella for
arbetslivsinriktad rehabilitering i samverkan mellan Arbetsférmedlingen och
Forsikringskassan och som har minst dtta veckor kvar inom sjukforsékringen.
Projektet viinder sig till personer med psykisk ohilsa och/eller smértproblematik.

Mal
70 % av deltagarna ska patagligt 6ka sin arbetsformaga och kunna fortsitta
rehabiliteras inom ramen for arbetslivsinriktad rehabilitering. Av dessa ska 50 %

kunna gé vidare till arbete eller studier. Uppfoljning av detta mal sker ett ar efter
projektstart. Kvinnors andel i insatsen ska motsvara 75%.

Resultat

239 personer har deltagit i projektet och 80% har gétt vidare till samverkan mellan
Af/Fk. Vid uppfoljning ett ir efter projektstart som omfattar 129 personer, har 22% gétt
till arbete eller studier. Vidare har 48% en arbetstraningsplats eller annan pdgaende
atgdrd/aktivitet. 30% har gatt tillbaka till sjukskrivning.

Budget

Gron Rehabs budget for perioden 110901-130901 var 10 362 588 kr. Av detta
aterfordes till Samordningsforbundet 1 083 000 kr. Budgeten for perioden 130902-
140915 var 1 478 233 kr varav 288 000 kr aterfordes. For sista perioden 140916-
150130 var budgeten 5 739 200 kr och vid en preliminér utrdkning kommer ca

800 000 kr att aterforas till forbundet. Totalt har projektet forbrukat ca 15 400 000 pa
tre ar och fyra manader och aterfort ca 2 200 000 kr. Varje deltagare har siledes kostat
ca 64 400 kr.

Framgangsfaktorer/Lardomar

Inom Samordningsforbundet r projektet ensamt i sitt slag. Deltagarna vistas till
storsta delen i naturen under projektets tta veckor, ett angreppssatt som far stod frén
forskarvirlden (se avsnittet Forskning), och som visat sig vara mycket effektfullt.
Dessutom innebir samverkan att deltagarens totala livssituation belyses under “ett och
samma tak”. Samarbetet i Gron Rehab skapar ocksa grund for kraftfull samverkan,
effektivare rehabilitering och en mycket intensiv coaching kring deltagaren. Tiden i
Gron Rehab ger de samverkande parterna mojlighet att stodja, motivera, formedla
hopp och skapa trygghet, vilket medfor en positivare instéllning till medverkande
myndigheterna och aktivt motverkar nagot som ofta beskrivs som “projekttrotthet”
inom malgruppen. Under tva ar har flera fordndringar, i sdvil arbetsmetoder som i
projektgruppen genomforts. Att hela tiden utvirdera och anpassa metoder for bésta
effekt kring en deltagare &r en viktig lardom, en annan &r den speciella
framgdngsfaktorn hos genuint engagarade projektmedarbetare.
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Beskrivning av projektet

Projekt Gron Rehab har pagatt from 110901 och avslutas 150130. En kortare och en
langre forldngning har gjorts for att utreda maojligheter till implementering.

I Arbetsformedlingens arbete med personer som dr aktuella for arbetslivsinriktad
rehabilitering i samverkan med Forsdkringskassan, ser parterna klara tendenser att det
behovs stodjande insatser bade innan och under den arbetslivsinriktade
rehabiliteringen. Den vésentligaste faktorn som man ser dr att personerna har simre
grundforutsittningar an tidigare, avseende bade fysiska och psykiska funktioner.

For att pd ett battre och mer effektivt sétt kunnan stodja individen i processen till
arbetsatergang startades projekt Gron Rehab. Of6rméagan att unisont kunna mota
personen antas forlanga sjukfallen och forsvara aterintrdde pa arbetsmarknaden.

Huvudorsaken finns ofta inte i faktisk arbetsoformaga utan ménga génger i en negativ
sjdlvbild pga lang sjukfrdnvaro och ohilsa som skapar hinder. Det dr visentligt for en
framgangsrik rehabilitering att deltagarna fér stod att rora sig bort frén en tillvaro som
stiarker hopploshet mot en tillvaro av att de styr sina liv och klarar av att hantera olika
situationer som uppstar och atertar upplevelsen av okad sjalvkénsla och tro till att
kunna paverka sin situation. De personer som projektet vinder sig till besviras ofta i
olika utstrackning av sjukdomar inom omradena smaérta och/eller psykiatri.

Gron Rehab ér lokaliserad 1 naturen och insatser for att 6ka forutséttningarna till
arbetslivsinriktad aktivitet dr grunden i projektet. Samverkan sker mellan
Arbetsformedlingen, Forsiakringskassan, Landstinget och Skogsstyrelsen. Konceptet
bestar av att vistas och bedriva aktiviteter i naturen, fa psykologbehandling utifran
metoden ACT (Acceptans and Commitment Therapy) samt hjélp till att introduceras
vidare till arbetslivsinriktad rehabilitering utefter den arbetsformaga som finns efter
projektet. Syftet dr att genom aktiviteter i natur, 6kade forutséttningar for rutiner och
social samvaro i sin vardag, psykologbehandling samt samverkan mellan myndigheter
stdrka tilltron och méjligheterna till att kunna fa tag pa de inneboende styrkor och
intresseomraden som finns hos varje individ. Samverkan sker for att motverka att
grazoner uppstar hos deltagaren i kontakten mellan olika myndigheter pa sin vég till
okad arbetsformaga.

Projektmedarbetarna dr sammansatt av medarbetare fran ovan namngivna
organisationer och de har lagt ner mycket tid pd att finna arbetssétt och metoder for att
pé bista sdtt samverka kring deltagarna. De har i arbetsgruppen olika roller. Genom att
ha fokus pa projektets syfte och mal har man framgangsrikt funnit metoder for att
samverka sdvil i arbetsgruppen som med deltagarna.

Arbetssitt och metoder utvérderas kontinuerligt och justeringar har gjorts for att skapa
kvalité och effektivitet i projektet for saval deltagare som arbetsgruppen. En bredare
kunskap om malgruppens behov har erhillits och projektet har anpassats allt eftersom
utifrdn de erfarenheter och resultat som framkommit i de utvérderingar gruppen gjort.
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Forskning

Att vara ute 1 naturen dr bra pd mdnga sétt. Den naturliga sinnesstimuleringen gor att
vi kdnner oss mindre stressade samtidigt som var koncentrationsformaga dkar sager
Kia Graaf, arbetsterapeut pa Briacke Diakoni, RehabCenter i Goteborg, i en intervju till
Neuroforbundet 130928. Hon har erfarenhet fran att arbeta med rehabilitering 1
naturen och menar att gronska har visat sig ha en lakande effekt pa de flesta
sjukdomstillstand, men gor mest nytta om dessa ir kopplade till hjdrnan sd som
utmattningssyndrom, stroke, ADHD och Aspergers syndrom.

Nikodemus Enger, psykolog pa Arbetsrehab i Uppsala ldn, har i projekt Gron Rehab
gjort en utvirdering (se medfoljande bilaga). I utvirderingen presenteras resultat frin
de métningar som gjorts i Gron Rehab. De matt som undersokts ar hilsa, upplevd
arbetsforméaga, acceptans av smirta, vilmaende, psykologisk flexibilitet samt
tillfredsstiillelse med livet. For gruppen deltagare som besvarat métningarna gar alla
matt i forbattrad riktning. De storsta fordndringarna uppvisas for upplevd
arbetsforméga, hilsa samt psykologisk flexibilitet. Icke-parametriska test uppvisade
aven signifikans for nimnda variabler.

Detta ligger i linje med vad informanterna férmedlar under intervjuerna som Kjerstin
Larsson, Institutionen for folkhélso- och vardvetenskap, Uppsala Universitet
genomfort (se medfoljande bilaga).

En sammanstéllning dver positiva hilsoeffekter av en aktiv utevistelse har dven gjorts
av forskarparet Rickard och Marianne Kiiller (citerat efter Abramsson & Tenngart
2003, Gron rehabilitering. Behov, forutsdttningar och méjligheter for en gron
rehabiliteringsmodell. LRF.)

Foljande lista med positiva hilsoeffekter avser sirskilt dldre personer, men mycket
torde vara tillampligt dven for andra aldersgrupper:

» Skelettet stirks och benskorhet motverkas.

» Muskulatur och rérlighet behalls.

« Overvikt motverkas.

* Somnkvaliteten forbiéttras.

 Depression och angest motverkas.

» Motstandskraften mot infektioner okar.

« Stresstoleransen hojs.

» Akut hjartdkomma motverkas (dock ej vid stark kyla).
» Socialt liv frimjas och ensamhet motverkas.

Natur- och tradgardsmiljoer bor utnyttjas mer dn idag vid behandling av ménniskor
med stressrelaterad psykisk ohdlsa. Den slutsatsen drar Eva Sahlin frén SLU i Alnarp i
en avhandling om naturunderstodd gron rehabilitering (2014). Doktorsarbetet har
genomforts i ett samarbete mellan Sveriges lantbruksuniversitet (SLU) och Institutet
for stressmedicin 1 Vistra Gotalandsregionen.
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Sedan borjan av 2000-talet har det blivit vanligare med naturunderstddd rehabilitering
av minniskor med utmattningssyndrom eller stressrelaterad psykisk ohélsa. I denna
behandlingsform varvas traditionella metoder sasom sjukgymnastik, arbetsterapi och
terapeutiska samtal med aktiviteter och vistelse i natur och tridgard. I Sverige har ett
pionjdrarbete inom "gron rehabilitering” gjorts vid SLU:s rehabiliteringstradgard i
Alnarp, och idag finns uppfoljare pé flera andra orter.

Den naturunderstédda rehabiliteringen hade lett till forbéttringar i flera avseenden,
t.ex. nér det giller symtom pa utbrindhet, depression, angest och vilbefinnande. Ett
annat positivt tecken var minskad sjukskrivning och vardkonsumtion. For personer i
behov av rehabilitering visade det sig vara viktigt att inte pabdrja denna for tidigt. Att
fa tid for vila under en forsta aterhdmtningsperiod i hemmet var viktigt.

Den naturunderstédda kursen i stresshantering hade ocksa lett till forbéttringar nér
det géller symptom pa utbrandhet. Manga tyckte ocksa att deras arbetsformaga hade
Okat och att de hade farre stressrelaterade halsoproblem. Ett annat positivt tecken var
en minskning av de ldnga sjukskrivningarna.

— Deltagarna i bada verksamheterna tilldgnade sig strategier och verktyg som gor dem
bittre pa att hantera sin stress, och detta hade de stor nytta av dven ett ar efter att
rehabiliteringen eller kursen var avslutad, sdger Eva Sahlin. I bada verksamheterna
ingick avspinningsdvningar bade inomhus och utomhus, och de som genomfordes
utomhus fick dverldgset bést betyg av flertalet av dem som intervjuades. Guidade
naturvandringar gav deltagarna inspirerande kunskap om naturen och 6ppnade upp for
existentiella reflektioner som var av betydelse i ldkeprocessen. Naturvandringarna
bidrog ocksa till att deltagarna oftare sokte sig ut i naturen efter kursen och hade storre
glddje av sin egen tradgard.

— Att utnyttja tridgardsaktiviteter och naturmiljGer 1 kurser och rehabilitering tycks ha
positiva effekter pa ménniskor med stressrelaterade psykisk ohilsa, siger Eva Sahlin.
Hennes rekommendation &r att det bor satsas mer pa naturunderstddd rehabilitering dn
1 dag, men inte som isolerade kortlivade projekt, utan snarare som ett permanent
alternativ till andra modeller for rehabilitering och forebyggande vid stressrelaterad
psykisk ohilsa.

Deltagarna

Malgrupp

Under 2012 har samverkan mellan Arbetsformedlingen och Forsékringskassan styrts
om sa att samarbete ska ske tidigare i sjukfallen. Detta gérs med hjélp av en
gemensam kartldggning for att tidigare ha mojlighet att samarbeta, exempelvis genom
att tidigare initiera aktiviteter pa Arbetsformedlingen i de fall detta behovs.
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Den malgrupp som Gron Rehab vinder sig till dr personer som ér aktuella for detta
samarbete, arbetslivsinriktad rehabilitering, och som har minst atta veckor kvar inom
sjukforsdkringen innan det dr aktuellt med omforsédkring och inskrivning i
arbetslivsintroduktionen.

De huvudsakliga diagnoserna som deltagara har ar inom omradena psykisk ohélsa
och smirtproblematik vilket ocksa ér inklusionskriterier i projektet. Det dr framst
denna grupp som fatt erbjudande om att delta 1 projektet. Denna malgrupp &r stor och
det har inte varit problem att identifiera mdojliga deltagare till projektet. Att delta i
Gron Rehab ar frivilligt, vilket innebér att om personer upplever att de inte har nytta
av Gron Rehab s har de mdjlighet att avbdja erbjudandet, vilket forekommer i stor
utstrackning,

Manga av deltagarna i Gron Rehab samt de som avbdjer har varit med i
handlingsplansamverkan eller Arbetslivsintroduktionen tidigare. D4 dessa insatser inte
gett resultat som de forvéntat sig ar deltagarna ganska negativt instéllda till att pdborja
nagot igen. Kommentarer som “jag har inte blivit hjélpt av nagot hittills som ni
erbjudit, sa varfor skulle det blir annorlunda denna gangen™ &r vanliga. En del av
malgruppen ér sé kallad aterviindare och har hunnit vara med i andra édtgérder via
Arbetsformedlingen/Forsidkringskassan och upplevs darfor som “'projekttrotta™.

Arbetssatt, aktiviteter och metoder

Konceptet i Gron Rehab kan sdgas vila pa tre komponenter: aktiviteter 1 naturen,
psykologkontakt samt vidare introduktion till arbetslivsinriktad rehabilitering och
ytterligare atgdrder utifran var i processen peronen befinner sig i atergéng till arbete.
Fokus ligger pa att stirka deltagarnas sjélvkinsla och pa att tillvarata de styrkor och
intresseomraden som finns hos varje individ.

Forsékringskassans representant i projektet dr ansvarig for urvalet av deltagare.
Presumtiva deltagare viljs ut utifran inklusions- och exklusionskriterierna. Efter dialog
med den sjukskrivnes personliga handlidggare skickas sedan en inbjudan,
samtyckesblankett for deltagande samt frankerat svarskuvert hem till den sjukskrivne
personen. Vid behov deltar Forsakringskassan dven vid avstimningsmoten med ldkare
for att ytterligare samverka kring den sjukskrivne. Vikten av att ha med sig
vardgivaren i planeringen &r inte att underskatta i dessa ldgen da dessa oftast har stérre
fortroende hos den sjukskrivne édn vad Forsdkringskassan har. Forst nér den
sjukskrivne skickat in sin samtyckesblankett sd 1dmnas drendet till psykolog vid
Landstinget/Arbetsrehab som kallar personen till en beddmningssamtal, och ett forsta
mote for att beddma om personen dr lamplig att delta i Gron Rehab. Bedomningen
gors bade utifrin personens fysiska och psykiska tillstdnd samt att det gors en
bedémning om personen fungerar i en grupp. Det dr viktigt att deltagarna kan fungera i
grupp dé aktiviteterna i Gron Rehab bygger pa en grupppmedverkan. Dérefter inbjuds
deltagarna till ett informationsméte en vecka fore start dér de far veta mer om
projektets syfte och innehall.
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Vad gor psykologerna?

Psykologerna tréffar alla presumtiva deltagare som tackat ja till att delta i Gron Rehab
for en forsta bedémning. Bedémningen syftar dels till att ge individen mer information
om projektet, dels till att fa en uppfattning om individens motivation, problematik
samt behov och nytta av psykologbehandling. Psykologerna erbjuder individuell
behandling enligt ACT till de deltagare som sé 6nskar och individuell uppf6ljning till
ovriga deltagare. Vid behov initieras samverkan med andra vardgivare i syfte att stirka
processen mot arbetslivet. Utdver kontakten med deltagarna handleder psykologerna
gruppledarna fran Skogsstyrelsen samt handldggaren fran Arbetsformedlingen.

Vad ar ACT och varfor ACT?

Inom ramen for Grén Rehab erbjuds dven deltagarna psykologisk behandling enligt
Acceptance and Commitment Therapy (ACT). ACT ér en vidareutveckling av
Kognitiv beteendeterapi (KBT) med tonvikt pa vissa inslag sdsom acceptans,
medveten ndrvaro och véirderingar. Enligt ACT anses det méanskliga lidandet till stor
del bero pa vir upptagenhet av att vilja bli av med det eller inte vilja kdnnas vid just
det vi upplever som jobbigt. Istdllet for att stanna kvar i obehagliga tankar, kénslor,
minnen eller kroppsliga sensationer forsoker vi fly eller pd andra sétt undvika dessa.
Undvikandet, som oftast hjélper for att hélla obehaget borta for stunden, bidrar pa
langre sikt till &nnu mer obehag och i sin tur 6kat undvikande. Utifran ACT é&r det inte
symptomen 1 sig som dr problemet utan snarare vara forsok att bli av med dem. Detta
leder till problem nér det sker pd bekostnad av andra viktiga omraden i livet, t ex om
vi viljer att stanna hemma nér vi mar daligt istillet for att engagera oss i viktiga
relationer. Psykologisk flexibilitet &dr en term som ofta anvidnds inom ACT.
Psykologisk flexibilitet innebér att, dven i ndrvaro av det som &r svart, fordndra
beteenden som leder oss bort fran det liv vi vdrderar och fortsétta med beteenden som
leder oss ndrmare detta.

Principerna i ACT och forhallningssittet bedoms som kompatibla med syftet f6r Gron
Rehab. Istillet for att fastna vid att hantera hinder (t ex bli av med depression, dngest
eller smirta) kan deltagarna forhalla sig till detta pa sétt som underlittar att ta steg mot
det som dr viktigt (t ex att komma tillbaka till arbete och/eller ett meningsfullt liv).

ACT utbildning for deltagaren

Under projektets atta veckor hdller psykologemna i en introduktionsutbildning i ACT
for deltagarna en dag i veckan. Dessa trdffar sker i Arbetsformedlingens lokaler.
Under dessa triffar formedlas olika grundprinciper enligt ACT sdsom virderingar,
tankars och kéanslors funktion, samt forhallningssitt till dessa. Utbildningen varvas
med teori med praktiska dvningar och momentet syftar till att ge deltagarna en 6kad
kunskap och 6kad reflektion kring egna hinder och beteendeménster. Om deltagarna
inte i samband med beddmningssamtalet uttryckt onskemal om psykologbehandling
har de mojlighet att ta ny stéllning till detta om de sd 6nskar. Mojlighet finns dven att
forlanga denna kontakt med psykologerna efter det att de 4tta veckorna i Grén Rehab
avslutats.
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Vecka 1 i Gron Rehab

Deltagarna aker till sin “stuga™ som #r beldgen i Vattholma. Deltagarna 4r uppdelade i
parallella grupper om max atta personer inklusive en gruppledare fran Skogsstyrelsen.
Varje grupp har en ett eget uppehallsrum med kok i den gemensamma stugan.
Gruppledarna hidmtar upp sin grupp med buss pa en uppsamlingsplats 1 Uppsala. |
Gron Rehab vistas man dagligen i skog och natur, med aktiviteter som till exempel

vandring och friluftsliv

natur- och kultur

matlagning inom- och utomhus

prova anvédnda karta och kompass

skapande och foto

skogliga projekt

studiebesok

e avslappning, meditation, mental trining, mindfulness

Aktiviteterna anpassas efter den egna deltagarens formagan/onskemal och pagér under
8 veckor, 4 timmar, 4 dagar i veckan inklusive restid.

Syftet ir att anvinda naturen som en hélsofrdmjande och rehabiliterande resurs och
formedla upplevelsebaserade aktiviteter. Det kan ske genom sinnes-, koncentrations-
eller kroppsdvningar, genom samarbetsévningar eller genom olika inslag av
naturkunskap, foreldsningar och utflykter i naturens/kulturens tecken. Det finns studier
som visar pd att vistelse i naturen paverkar bland annat blodtyck, puls, aptit, somn och
olika vitamin och hormonvérden.

Gruppledarna hjilper till genom att skapa en medvetenhet om hur nuldget ar for
deltagaren och synliggora eventuella hinder savil mentala som fysiska i en trygg
milj6. Det kan handla om att hantera sig sjalv i forhallande till andra i stressande och
angestladdade situationer, att arbeta i grupp och socialisera med andra.

Begreppen begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet 4r vigledande och avgorande
for personers forméga att gd mot 6kad hélsoinsikt. Det vill sdga att midnniskan behdver
kunskap om sin inre och yttre verklighet for att kunna hantera de situationer denne
stills infor 1 livet. Det 4r viktigt att deltagaren 4r med i processen och kan paverka
innehéllet i sin rehabilitering for att den ska bli meningsfull. Att ta tillbaka/bygga upp
olika kinslor av sammanhang, dar man kénner att man kan paverka det som héander 1
livet medfor en battre och hallbarare rehabilitering. Vidare ér syftet med aktiviteterna
och samvaron att vicka nyfikenhet, motivation, lust och gladje hos deltagaren vilket i
sin tur kan leda till hogre sjilvkinsla och tillit till savil andra som till sig sjdlv och den
egna formagan.

Vecka 2 i Gron Rehab

Denna vecka introduceras arbetsformedlaren for deltagarna. Arbetsformedlaren arbetar
50% i projektet samt 50% pa Arbetsformedlingen med arbetslivsinriktad
rehabilitering. Det dr denne arbetsformedlare deltagarna kommer att triffa och planera
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aktiviteter och atgirder med framdver efter det att tiden i projektet avslutas.
Arbetsformedlaren bestker kontinuerligt stugorna och deltar i aktiviteter tillsammans
med deltagarna och fangar upp funderingar som deltagaren har gillande arbetstrining,
studier eller frigor om arbetsmarknaden. Syftet med att arbetsformedlaren finns med
sa tidigt ar att skapa trygghet hos deltagarna och att oron som eventuellt finns kring
vad som ska hiinda efter det att Gron Rehab avslutas inte ska uppta for mycket av
deltagarens energi under tiden i Gron Rehab. Arbetsformedlaren forsoker motivera
deltagarna till att delta i aktiviteter men @ven fanga upp fragor och funderingar som de
har. Deltagaren lar ocksa kdnna och far vetskap om vilken person de ska triffa i nédsta
steg nir projektet ar slut.

Vecka 3-8 i Gron Rehab

De stodjande insatserna som dr konceptet i Gron Rehab, de "tre komponenterna”,
aktiviteter i naturen, psykologkontakt samt vidare introduktion till arbetslivsinriktad
rehabilitering, har presenterats for deltagarna och verksamheten 16per pa i denna form
till och med vecka 8. Veckan ddrpa ar mote inbokat med Arbetsformedlingen och
Forsdkringskassan da ny planering gérs med aktiviteter som arbetstraning,
arbetsformageutredning eller liknande utefter aktuellt behov. Deltagaren moéter da
arbetsformedlaren som de tidigare samverkat med i projektet.

Utdver att deltagarna traffar gruppledaren, psykologen och arbetsférmedlaren
kontinuerligt under projekttiden bestker dven projektmedarbetaren frin
forsakringskassan samt projektledaren “stugan” ett flertal ganger for att finga upp
funderingar och fragor som deltagarna har.

Projektets mal/resultat och effekter for deltagarna

70 % av deltagarna ska patagligt 6ka sin arbetsférmaga och kunna fortsitta
rehabiliteras inom ramen for arbetslivsinriktad rehabilitering eller inom
arbetslivsintroduktionen och foljande arbetsmarknadspolitiska program. Uppfoljning
av detta mal sker fortlopande efter avslutade insatser for grupperna. Av dessa ska 50 %
kunna ga vidare till arbete eller studier. Uppfoljning av detta mél sker efter den tid
som personerna har, inkluderande insatstiden samt hogst tolv manader inom
rehabsamverkan. Mélet dr ocksa att kvinnors andel i insatsen ska motsvara minst deras
andel bland de sjukskrivna for diagnoser inom psykiatri och muskelbesvir d v s minst

75 %.

Projektet har haft 19 gruppstarter. Andelen kvinnor som pébdrjat projektet utgors av
75%. Andelen utlandsfodda &r 25%. Totalt har 819 personer fatt erbjudande om att
vara med i projektet. Av dessa har 301 personer tackat ja men det dr 239 personer som
har pdborjat projektet. Antal personer som hoppat av precis innan projektstart har varit
60 personer och direkt eller nagon vecka efter det att projektet startat sa har 47
personer hoppat av. Totalt har 192 personer fullfoljt projektet, 80%.

Uppfoljning gors dven ett ar efter projektstart vilket omfattar 12 gruppstarter. Det var

da 159 personer som startat i projektet och 129 personer som fullfljde det. Av dessa
har 29 personer (22%) gatt till arbete eller studier. Vidare har 62 personer (48%) en
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arbetstriningsplats eller annan pagdende atgird/aktivitet. 38 personer (30%) har gatt

tillbaka till sjukskrivning. Det innebdr att 70% har gatt vidare till arbete, studier eller
annan atgird efter ett ar. En trolig slutsats ar att det det tar mer dn ett ar for manga att
komma vidare till arbete eller studier. Malgruppen har i snitt varit sjuksrivna i sex ar.
Ett spann fran 1-12 &r och i vissa fall dnnu ldngre.

Alla deltagare gar en ACT-utbildning under projektet, tva timmar per vecka.
Deltagarna har dven ett individuellt uppfoljningssamtal med psykolog halvvigs genom
projekttiden samt ett kortare individuellt samtal vid sista utbildningstillfallet. Utover
detta ges deltagarna méjlighet till en frivillig individuell samtalskontakt, savil under
som efter projekttiden. Totalt har 71 deltagare haft en sddan kontakt under
projekttiden. Efter avslutad projekttid har 29 deltagare valt att ha en fortsatt
samtalskontakt. D4 projektet upphor 150130 fanns inte méjligheten att erbjuda
samtalskontakt till deltagarna efter att de avslutat projektet, till de senaste grupperna.
Flertalet deltagare har redan en etablerad samtalskontakt med varden och ofta avrads
deltagaren att paborja dnnu en psykologkontakt for att inte stora denna process.
Psykologens roll dr ofta att se till s att den ordinarie varden fortloper vl och att
etablera relevanta kontakter med ordinarie vardgivare.

Vad tycker deltagarna?

“Jag behéver friskvard inte sjukvdrd. Genom dren har jag fdit atta olika diagnoser
och mediciner och behandlingar pd dem. Psykiatrin dr en héirva. Sa borjar man pa
Grin Rehab a sa blir det bra.”

De forsta tva veckorna upplevs i regel som en troskel att komma éver. Man blir trott
av att socialisera med nya minniskor, hitta tillhorighet, nya rutiner och om projektet
kommer att tillféra nigot. Mycket information att ta in angéende bla rehabersittning,
aktivitetsersittning, aktivitetsrapportering och oro for vad som hénder efter projektet.
Om man blir aktivt arbetssékande pa Arbetsférmedlingen. Veckorna dérefter ir man
tryggare, slappnar av och trivs. Deltagarna har tréffat hela projektgruppen vid ett
flertal tillfdllen vilket medfort tillit till projektet, dess medarbetare och syfte. Oron
kommer ofta tillbaka i slutet av projektet da det ar dags att se framét och ga vidare till
arbetslivsintriktad rehabilitering i samverkan med Af och Fk. Denna oro ar inte lika
stark som i borjan men miljon kommer att bytas och métena framdver kommer att ske
individuellt och inte i grupp. Fordelen ér att man triffar samma arbetsformedlare som
medverkat i projektet, vilket kinns tryggt d& dessa ldrt kdnna varandra, samt att det
ofta finns en grundplanering for framtiden som utkristalliserat sig under projektets

gang.

Gruppledarna har via deltagarna genomfort en utvirdering av projektets innehéll och
av hur deltagarna upplevt tiden i Gron Rehab. Merparten av deltagarna har upplevt
Gron Rehab positivt. De uppger att det har starkt sjalvkénslan och att nya
intresseomriden har ppnats i sdvél arbetslivet som i naturen. Aktiviteterna i naturen
har gett positiva effekter i bade kropp och sjil. Den sociala samvaron har varit viktig
och stirkts under projekttiden vilket dven resulterat i att flera av deltagarna fortsatt att
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aven traffas privat. De har uttryckt att projektet varit béttre dn de forestallt sig och ar
positivt 6verraskade av att de kan vara sig sjdlva” tillsammans med andra deltagare
och framfor allt gruppledarna samt att man skapat sig nya rutiner i tillvaron. Manga
har fatt “aha-upplevelser” i ACT-utbildningen och fétt en bittre forstaelse for den egna
situationen och méendet samt att de fatt med sig verktyg att hantera dessa.

Négra deltagare har yttrat att de kint sig tvungna att delta trots att projektet dr frivilligt
och att Gron Rehab inte gett dem nédgot. Deltagare som varit negativt instéllda till
projektet fran borjan har i flera fall gjort en helomvandning och stéllt sig positiva till
det efter nagra veckor. Vissa personer har uttryckt besvikelse éver att inte kunna delta
pga stor smartproblematik, vilket inneburit att man inte orkat ta sig till
uppsamlingsplatsen pd morgonen. Den tillitande miljon i projektet, att man kan stanna
hemma en dag vid behov, har dverraskande for oss i projektgruppen, medfort att
deltagarna dndd kommer trots mdojligheten att stanna hemma. Deltagaren gor ett eget
val och far ta ett eget beslut i situationen. Deltagararen styr den egna rehabiliteringen.

Trenden pekar pa att allt fler deltagare som paborjar projektet gar vidare till
arbetslivsinriktad rehabilitering. Deltagare som hoppar av efter projektstart gor det pga
av hélsan eller att de dr negativt instéllda till projektets nytta. De deltagare som
fullfoljer hela projekttiden ar 6verlag mycket positiva till projektets koncept och
uttrycker att livskvalitén vdsentligt 6kat och att det finns en vilja och en tro pa att finna
en plats pa arbetsmarknaden fram&ver. Manga menar att de ként av engagemanget och
valviljan som hela arbetsgruppen har for projektet och dess deltagare, vilket dven
medfort en positivare instédllning till medverkande parters organisationer, framfor allt
Forsdkringskassan och Arbetsformedlingen. Nagra citat som pévisar detta:

"Trevlig helg, det var lange sedan jag sa det”

" Ldngtar efter att trdffa gruppen”

"Nar jag gick i skogen glomde jag bort att jag ju har ont!”

"Gron Rehab har ldrt mig att leva - inte bara existera som tidigare”

"Nu dr jag trétt pa att vara sjukskriven arbetsios, jag vill borja jobba™

"Nu har jag ldrt mig nagot nytt igen”

“Jag sover mycket bdttre nu dn innan Gron Rehab”

"Vara ledare har varit lyhorda och respekterat den niva som jag har befunnit mig pa
och jag har ként att jag har kunnat delta utifran mitt maende och dagsform”

"Jag dr sa glad att jag far pa mig mina gamla jeans igen”

"Gridn Rehab dr den bdsta aktivitet jag deltagit i via Arbetsformedlingen”

" Genom alla professionella som finns med i projektet tycker jag att det har varit
littare att fa den information och det stéd som jag har behovt. Alla har samarbetat for
att hjdlpa och stodja oss”
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Personalen

Beskrivning av personalen

Arbetsgruppen bestar av en projektledare frdn Arbetsformedlingen 100%, en
arbetsformedlare pa 50%, en projektmedarbetare fran Forsdkringskassan 100%, tva
psykologer pa 80% vardera och tvéd gruppledare fran Skogsstyrelsen pa 100% vardera.
Varje organisation har rekryterat sin personal. Alla personer har relevant utbildning till
sitt uppdrag. Styrgruppen bestar av en representat frin varje organisation,
Samordningsforbundets representant samt projektledaren.

Personal, arbetsfordelning och samverkan

Projektet har fyra professioner, en fran varje myndighet. Det finns en stor fordel att ha
dessa proffessioner i projektgruppen dé samverkan 6ver grénserna ar littillgénglig och
viigarna till samarbete korta. Varje projektmedarbetare har en tydlig roll i sitt uppdrag
och samverkar for att pa bista sitt skapa framgéng i projektet. Projektgruppen arbetar
mot samma méal och samverkar kring en och samma deltagare i syftet att stodja denne
vidare till arbetslivsinriktad rehabilitering utifran sin proffession och tillsammans med
varandra.

Projektgruppen har regelbudna méten av olika slag varje vecka. Darutover tillkommer
olika typer av mdten som informationsméten och studiebesdk. Psykologerna handleder
gruppledarna samt arbetsformedlaren regelbundet. Medarbetarna i projektgruppen har
dven kontinuerliga moten dar man diskuterar deltagarna fran olika perspektiv;
psykologernas, arbetsledarnas och arbetsformedlarens perspektiv. Det skapar storre
forstaelse for personen och dennes problem och funderingar om framtiden. Den
kunskapen och informationen ér betydelsefull att ha med sig efter det att personen sa
sméningom slutar i Grén Rehab och pabdrjar sin arbetslivsinriktade rehabilitering.
Syftet ir att deltagarna ska kénna att det finns kontinuitet och fé fortsatt stdd och att
overldmningen ska kdnnas tryggare efter projektet avslut.

Rorlighet har skett i arbetsgruppen under projekttiden och totalt har 18 personer
medverkat i arbetsgruppen. En orsak till denna rorlighet dr att verksamheten bedrivs i
projektform och kan skapa osikerhet for framtiden, dyker en tillsvidareanstéllning upp
skapar detta trygghet i det framtida yrkesarbetet. Andra orsaker dr bla sjukdom och
flytt. Fyra personer har varit med sedan starten fram till projektets slut.

Projektet leds av en projektledare fran Arbetsformedlingen som héller i alla méten
med bade arbetsgrupp och styrgrupp. Métena ér vl forberedda och genomfors pa ett
mycket positivt och strukturerat sétt. Arbetsgruppen i projektet ar positivt instillda till
hur Grén Rehab leds och mycket tillfredstdllda med det stéd de far av projektledaren.

Resultat och effekter for personalen

Arbetssitt och metoder utvirderas kontinuerligt och justeringar har gjorts for att skapa
kvalité och effektivitet i projektet.
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Arbetsgruppen har under projekttiden deltagit i ACT-utbildning vid tre olika tillfallen
for att fa en inblick och forstaelse for metoden. Arbetsgruppen har hittills haft fyra
teambuildingdagar samt utbildning i projektkunskap.

Psykologerna handleder gruppledarna och arbetsformedlaren kontinuerligt. Respekt,
tillit och forstaelse for varandras proffessioner har dkat ju lingre projektet pagétt och
samverkan i arbetsgruppen ar god. Arbetsgruppen bér ett gemensamt ansvar for
projektet och for att na malet dr det viktigt att alla bidrar till detta.

Psykologerna samtalar, bedémer, behandlar och handleder utifran sin specifika
kompetens och kunskap 1 ACT. De erbjuder om deltagarna 6nskar dven individuell
behandling utifran ACT-metoden. Gruppledarna tillbringar tid och utfor aktiviteter
med deltagarna som ger inblick i personernas totala livssituation. Forsakringskassan
och Arbetsformedlingen har haft samarbete tidigare med storre delen av deltagarna
och har information om malgruppen. Denna samlade kunskap och genom att
gemensamt samverka kring en person skapas forstaelse och 6kar sdvil den egna
kompetensen som den gemensamma kunskapen om maélgruppen.

Okad kunskap har uppnitts kring arbetslivsinriktad rehabilitering och dess
arbetsmetoder som ér fortsdttningen efter Gron Rehab.

Organisationen

Beskrivning av projektorganisationen mm

Styrgruppsmdéten halls ca var attonde vecka och olika typer av arbetgruppsmoten ca en
gang per vecka. Arbetsgruppens deltagare dr placerade i var och ens organisations
lokaler och sitter alltsd inte tillsammans. Da arbetsgruppen inte sitter under samma tak
ar det viktigt att vara tillgénglig sd mycket som mojligt via mail och telefon for att
kunna hantera hastigt uppkomna problem pa kort tid. Arbetsgruppsmotena hélls pa
Arbetstormedlingen och det har fungerat bra. Psykologerna har mojlighet att ldna
lokaler pa Arbetsformedlingen for enskilda samtal samt ACT utbildning.
Bedomningssamtal och behandling i ACT sker i huvudsak i Landstingets lokaler pa
ArbetsRehab. Den pedagogiska podngen med att ha ACT utbildning pé
Arbetsformedlingen &r att deltagarna hittar” till Arbetsformedlingen eftersom det &r
dit de ska efter atta veckor. Det skapar forhoppningsvis ocksa en avdramatisering av
att ga till Arbetsformedlingen. Mojlighet finns att ha moten pa Forsdkringskassan vid
behov.

Samverkan och samordning mellan aktorer

Samverkan och kommunikation mellan aktérer har fungerat bra. Kontakten med den
egna verksamheten blir mindre i det stora hela under projektets gang. Dock deltar
arbetsgruppen i de egna verksamheters APT, andra sammankomster och haller sig
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uppdaterade med vad som sker i sina respektive organisationer. Det sker dven
samverkan med den del av den egna organisationen som &r inblandade i projektet.

Lopande uppfoljningar gors efter varje arbetsgrupps/styrgruppsméte varefter
fordndringar och beslut tas.

Omorganisation hos de olika aktorerna skulle kunna paverka projektet. Flera
funktioner inom projektet bemannas med projektanstéllda, vilket 6kar sarbarheten runt
projektet. Aven rorlighet bland tillsvidareanstilld personal savil bland projektgruppen
som bland styrgruppsmedlemmar dkar sérbarheten vad giller kunskapen om projektets
framétskridande, dess fordndringar och innehall.

Omstillning har skett pd Arbetsformedlingen och Forsékringskassan gillande
arbetslivsinriktad rehabilitering men inget indikerar pa att det paverkar projektet Gron
Rehab pa ett negativt sitt. Tvirtom tror vi att det nya samarbetet kommer att leda till
att fler handliggare pé bade Arbetsformedlingen och Férsdkringskassan blir medvetna
om Grén Rehab och att det ger fler deltagare in i projektet. Det bor dppa for
méjligheter att personer erbjuds plats i projektet tidigare i sjukforsikringsprocessen.

Information om Grén Rehab har héllits for alla medarbetare pa Forsakringskassan och
Arbetsformedlingen som arbetar med arbetslivsinriktad rehabilitering, sa att de kan
fora detta vidare till sina kunder och erbjuda dem en plats i Gron Rehab. Denna typ av
information ges regelbundet for att halla projektet levande hos handlidggarna. Det finns
ocksd en pedagogisk poéng med att gd ut pa enheterna och beritta om positiva
erfarenheter. Grén Rehab har dven haft dppet hus med temat ” -en dag i Grén Rehab™ i
“stugan” ett flertal ganger for handlédggarna for att ge en mer levande bild av vad
projektet innebir. Aktiviteten har varit mycket uppskattad och medfort en battre
inblick i projektets koncept. Projektet kommer att ha aktiviteten dppet hus dven
framdver. Arbetsgruppen dr dven ute och informerar varden om Gron Rehab som
formedlar detta vidare till sina patienter, presumtiva deltagare i Gron Rehab. Vérden
efterfrigar fler alternativ for den sjukskrivne.

Informationen om Gron Rehab har medfort att allt fler handlaggare pa
Arbetsférmedlingen och Forsakringskassan borjar kdnna till Grén Rehab och tar
kontakt med arbetsgruppen. Aven varden tar kontakt och rekommenderar ett antal
patienter till projektet som de beddmer som limpliga att delta. Onskvirt hade varit att
kunna na ut till sjukskrivande likare for att ge denne information om att Grén Rehab
kan vara ett alternativ till patienter som har behov av stodjande insatser fore en
arbetslivsinriktad rehabilitering.

Resultat och effekter for organisationerna

Huvudsyftet med projektet i ett dvergripande perspektiv ligger pa att hitta stodjande
och effektiva metoder och arbetssitt som ar till gagn for malgruppen. Arbetsgruppen
fokuserar ocksa pé att hitta arbetssétt som stérker samverkan for att nd de mal som &r

uppsatta i projektet.
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Ur ett samhéllsekonomiskt perspektiv dr projektets syfte att fa malgruppen att bli
sjdlvforsorjande och inte vara beroende av forsérjning fran samhallet.

Denna samverkan ger positiva samhéllsekonomiska effekter da individerna i allt
mindre grad har behov av kontakter med varden da den egenupplevda hilsan
vasentligt okar 1 positiv riktning. Projektet 4r ett bra komplement till den traditionella
vardbehandlingen och efterfragan finns pa att kunna erbjuda fler alternativ till den
sjukskrivne med arbetslivsinriktad rehabilitering. Andra samhéllseffekter &r att det
redan efter atta veckor i projektet finns en individuell plan pa lamplig fortsatt
arbetslivsinriktad rehabilitering 1 Arbetsformedlingens ordinarie verksamhet.
Projektets parter har samverkat med och kring individen och forberett nésta steg efter
projektet och aktivitetsnivan sjunker ddrmed inte drastiskt 1 vintan pa vad som hénder
hér nést. Ny planering i samrad med individen foljer med frén projektet och dr redo att
sjOséttas pa en ging.

Samverkan

Unikt dr mojligheten att samverka under ett och samma tak och att bedriva intensiv
coachning gemensamt mellan parterna. Samverkan i Gron Rehab ger ett gemensamt
engagemang kring varje deltagare och nédrheten till sdvil deltagaren som mellan
myndigheter, dr framgangen till en effektivare rehabilitering. Uppdraget dr gemensamt
med samma syfte och mal och genom de sammantagna kompetenserna belyser man
deltagarens totala livssituation. Denna samlade kunskap och genom att gemensamt
samverka kring en person skapas forstdelse och okar savil den egna kompetensen som
den gemensamma kunskapen om malgruppen. Tiden i Gron Rehab, atta veckor, fyra
dagar/vecka, fyra timmar/dag ger mojlighet att stodja, motivera, formedla hopp och
skapa en trygg relation pa ett helt annat sétt &n i ordinarie verksamhet. Intensiv
coaching bedrivs bést genom samverkan bland myndigheter. En annan vinst &r att
deltagaren inte behdver berétta om sin livssituation for en ny person efter projektets
slut d arbetsformedlaren som &r med i projektet &r samma person som fortsitter den
arbetslivsinriktade rehabiliteringen 1 Af:s ordinarie verksamhet i samarbete med Fk.
Respekt, tillit och forstaelse for varandras proffessioner har 6kat ju langre projektet
pagatt. Projektet utmarks av genuint engagerade projektmedarbetare, med god
teamkénsla och god samverkan, med ett gemensamt ansvar for att projektet ska vara
effektfullt och till nytta for deltagarna.

Utvardering

I den effektutvirdering som projektets psykolog genomfort med EQ-5D, framkommer
en signifikant forbittring av oro/nedstimdhet efter deltagande i projektet. Detta ligger
i linje med vad informanterna formedlar under intervjuerna.

I utvirderingens slutrapport, som Uppsala Universitet genomfort, framkommer att
deltagarna var generellt néjda med Gron Rehab och beskrev att de madde bra under
denna tid och att det var roligt att delta i verksamheten. Gruppledarna lyftes fram som
positiva och bra ledare. Viktigt var ocksa méjligheten att vara ute och njuta av naturen,
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kénslan av att man sjilv kunde vilja vad man ville gora, att fd méjlighet att besoka
olika platser vilket gav miljbombyte samt att fa rutiner i vardagen. En del deltagare
lyfte mindfulness- eller avslappningsévningar som positiva och ville ha mer av det,
andra upplevde dessa som jobbiga och valde att avstd fran att delta i dem.

Deltagarna understrok behovet av att tidigt komma igdng med planering infor vad som
ska ta vid efter Gron Rehab. Det fanns en dnskan om att kontakt med handlidggare fran
Arbetsformedlingen helst bér finnas redan innan Grén Rehab startar, men ska
atminstone komma igdng direkt vid starten i Gron Rehab.

Négra deltagare 6nskade att grupperna skulle anpassas bittre till deltagarnas fysiska
kapacitet, eller att forsoka matcha sé att deltagarna blir mer lika varandra avseende
funktionshinder.

Flera informanter ansig att det finns behov av 6kad information om verksamheten 1
Gron Rehab till aktorer inom vérden for att fler personer ska fa mdjlighet att delta.
Man onskar att informationen om verksamheten ska bli battre och tydligare och att det
4r viktigt att informera om att deltagarna inte behover ha kunskap om véxter och djur
for att kunna delta i Gron Rehab.

Négra av dessa patalanden har projektet tagit till sig och fordndrat. Sammantaget visar
sammanstillningen att deltagarna dr ndjda med Gron Rehab, speciellt dr det
gruppledarna som ir viktiga, och att de fordndringar som genomforts, t ex att
handliggare frin Arbetsformedlingen finns med redan frén start av projektet varit
positiva.

Papekas maste att detta siitt att utvddera en verksamhet pd &r mer en ndjdhetsmatning
och beskriver mer vad som hént utifrin ett processperspektiv. Om man vill utvirdera
Gron Rehabs effekt pa deltagarna sé bor det finnas en fore och efter métning av
faktorer som man har en tilltro till att insatsen kan paverka. Dessutom bor det goras en
ytterligare uppfoljning efter en lingre tid.

Framgangsfaktorer

1. Projektgruppens samverkan

Vi har tillsammans hittat fram till gemensamma mal att samverka kring, att komma
vidare till arbetslivsinriktad rehabilitering . Deltagaren i centrum, som fér en intensiv
uppmirksamhet riktad fran fyra perspektiv for att motivera och skapa hopp och tro till
den egna formagan.

2. Miljon
Att vara i en tilldtande miljo, den som naturen erbjuder, blir deltagaren trygg. Denne

finner styrka genom den naturunderstodda rehabiliteringen och slipper den
press/stress som en institution ofta medfor.
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3. Metoden ACT

Ett forhallningssétt som har genomsyrat hela projektet, savil i projektgruppen som det
vi lédr ut till deltagarna. Detta forhallningssétt i projektgruppen har lért oss att fa en
bittre forstdelse och bemétande av véra deltagare och deltagarna har fatt bra verktyg
med sig. Att ldra sig leva med sina symptom och trots dessa finna en meningsfull
tillvaro.

4. Fortsattning efter projektet

Det finns ett spér, en ingang efter projektet som tar vid dir man tar vara pa den
helhetssyn av deltagaren som framkommit under projektets géng. Deltagaren ar
motiverad att ga vidare till arbetslivsinriktad rehabilitering och det &r lattare for
Arbetstformedlingen att hitta ritt insatser.

5. Deltagaren i centrum

Samverkan tillsammans med individen, déar deltagaren ges mojlighet till egen makt pa
dennes villkor, genom att vara med och skapa innehallet, 6kar engagemanget och
ansvarskinslan 1 den egna rehabilitering och blir viktig.

Avvikelser

Inga avvikelser.

Forutsattningar for implementering

Vid projektstart 2011 fanns hos parterna en gemensam malséttning att forbereda och
stotta sjukskrivna individer att komma vidare till arbetslivsinriktad rehabilitering efter
projektavslut. Innehallet 1 projektet bestar i huvudsak av naturunderstodda aktiviteter i
kombination med psykologsamtal via metoden ACT och via stéd fran
Arbetsformedlingen i samarbete med Forsdkringskassan.

Vid senare diskussioner pa styrgruppsmdten angdende implementering av projektet,
har det framkommit att parterna inte har en gemensam malséttning for malgruppen
och en forklaring kan vara att styrgruppens medlemmar bytts ut sedan starten. En
annan forklaring kan vara att parterna genomgétt organisationsforandringar och
forutséttningarna att bedriva denna typ av verksamhet fanns 2011 men inte 2014.

Landstingets frimsta malséttning &r att ge medicinsk rehabilitering i god samverkan
med berdrda parter och vill satsa pa projekt som syftar till att forbdttra samarbetet 1 de
ordinarie strukturerna (Fk, Af och Lul). Forsikringskassan har ett samordnande ansvar
for malgruppen och mélsattningen att prova sjukskrivna individers arbetsférméga i
samarbete med Arbetsformedlingen, vars malséttning ar att fa ut individer i arbete.

Gron Rehab i dess nuvarande form, dér naturunderstodd rehabilitering utgor ca 85%
av projektet, dr inte 1 dagslidget en plattform for fortsatt samverkan eftersom
utvdrderingen och uppfoljningen tyvérr inte 4r genomford pa ett sddant sitt att just den
naturunderstddda delen kan pavisas vara den som ér verkningsfull.
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Alla parter ir ense om ett fortsatt samarbete/samverkan och fragan &r hur man ska ga
vidare. Det krdvs ett storre samlat grepp kring hur ett samarbete kan se ut, det dr
manga delar och strukturer som bor ses dver. Som ett underlag for fortsatta
diskussioner kartldggs de insatser inom psykiatrin som utgor individens forsta steg 1
dennes rehabilitering mot arbete.

Styrgruppen har beslutat att inte ga vidare med en implementering av projektet, i dess
helhet, den grona delen ska inte vara med. Man valde dérfor i stillet att fokusera pé
ndgra framgangsfaktorer, ddr man uteslutit den grona delen, som
projektmedlemmarna lyfte fram. En arbetsgrupp har tillsatts for att diskutera ett vidare
samarbete/samverkan mellan parterna utifrén identifierade framgangsfaktorer.

Styrgruppens samlade beslut,
bedomningar, avsikter och varderingar
utifran rapporten

I styrgruppen finns en representanter fran alla de medverkande organisationema.
Projektets styrgrupp har regelbundna méten var attonde vecka och titare moten har
skett dd implementeringsfrigan varit prioritet pa agendan. Det har ocksa fortlépande
skett diskussioner mellan projektledaren och projektéigaren.

Motena har varit vl forberedda och underbyggda med information av projektledaren.
Det har varit en konstruktiv dialog mellan styrgruppens deltagare och man har lyft upp
fragor som haft betydelse for flode och genomforande och diskuterat I6sningar som
syftat till att underlitta genomforandet av projektet.

Styrgruppen upplever att projektet genomfors pa ett bra och ansvarsfullt sétt. Projektet
har en bra ledning och alla medarbetare arbetar fér en god samverkan och for att uppna

projektets mal.

Landstinget: Gron Rehab verkar ha varit en framgangsrikt projekt for samverkan pa
individniva och for projektets inblandade parter. Projektet har mdojliggjort
forutsittningar for personer att vara bittre rustade for arbetslivsinriktad rehabilitering
och &r en god forutsittning for att fortsétta diskutera implementering av samverkan
mellan parterna pé arenan for rehabilitering ater till arbetsformaga. Eftersom det finns
vilfungerande medicinsk rehabilitering, bland annat inom psykiatrin, kommer en ny
arbetsgrupp att diskutera mdéjligheterna att koppla pa projektets framgangsrika
samverkansmetodik till hdlso- och sjukvardens medicinska rehablitering, dock utan
den naturunderstddda delen.

Forsikringskassan: Andelen deltagare som tagit del av Gron Rehab och som efter
samverkansinsatser i samarbetet mellan Af och FK kommit vidare till studier eller
bérjat arbeta, dr hogre dn for deltagare som inte deltagit i Gron Rehab. Gron Rehab
visar pa vikten av att kunna erbjuda frivilliga motiverande insatser for att stirka
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individer att paborja arbetslivsinriktad rehabilitering, sarskilt lyfter rapporten upp
personer som gjort flera forsdk att komma tillbaka i arbete och som slutat tro pé sin
egen formaga.

Gron Rehab har visat sig vara en god forberedelse for att paborja arbetslivsinriktad
rehabilitering. Forutsdttningarna att erbjuda forberedande insatser 1 ordinarie
verksamhet har sedan projektet startade dkat 1 och med méjlighet att erbjuda sé kallade
arbetsforberedande insatser, som dr en del av de insatser som Arbetsformedlingen
erbjuder inom samarbetet mellan Arbetsformedlingen och Forsékringskassan.
Projektet har ocksd visas sig vara komplement till den traditionella vardbehandlingen
och det har framkommit att det finns en efterfragan pa att kunna erbjuda fler alternativ
till den sjukskrivne med arbetslivsinriktad rehabilitering efter det att deltagaren ér klar
med sin medicinska rehabilitering.

Gron Rehab har inneburit att systematiskt identifiera moéjliga deltagare som har behov
av forberedande insatser bland sjukskrivna personer, men det har inte varit en
heltickande kartldggning. Det gar inte att sdga att alla sjukskrivna som har behov av
en arbetsforberedande insats har erbjudits att delta i Gron Rehab, behovet kan vara
hogre. Projektet har inneburit att deltagamna faktiskt har kunnat erbjudas en sadan
insats.

Arbetsformedlingen: Gron Rehab visar goda resultat for malgruppen. Personer som
pé grund av smértproblematik och/eller psykisk ohélsa star langt fran arbetsmarknaden
har behov av kontinuerligt- och samlat stod samt konkret metodik i en process ater till
arbete. Arbetet i Gron Rehab har erbjudit detta. Arbetsférmedlingen har i sin ordinarie
samverkan med Forsdkringskassa inte mojlighet att erbjuda en metodik som bygger pa
ett konkret, dagligt innehéll med praktisk forankring. Det tar ofta mycket lang tid
innan problematik ringats in pa ett sddant sétt att fungerande stodatgérder kan sittas in.
I Gron Rehab finns den praktiska kopplingen i den grona delen. Den askadliggor redan
pé tidigt stadium, bade for deltagare och arbetsformedlare, vad som fungerar och vad
som dr hinder att hantera. Detta gor att processen fran sjukskriven till arbete kortas.
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