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Sammanfattning:

Sodra Dalarnas Samordningsférbund har fran september 2005 till augusti 2010 finansierat
samverkansinsatsen Coachingteamet. Teamet har bestatt av fyra heltidsanlitade handléggare frén de
fyra ingéende parterna. Arbetsmetoden har varit att arbeta 16sningsfokuserat tillsammans kring
individens behov. Deltagarna har haft en komplex problematik och varit beroende av insatser fran
vilfardssambhiéllet i flera &r. Sammanlagt har 29 % av deltagarna blivit egenforsérjande efter insatsen,
vilket méste betraktas som ett mycket bra resultat i sammanhanget. En samhéllsekonomisk utvardering
av Coachingteamet har konstaterat att Ionsamheten for samhéllet p& fem érs sikt overstiger 50 Mkr.
Insatsen avslutas for att implementeras i huvudménnens ordinarie verksamhet i form av
Sammanhangsplatser. Denna rapport &r ett forsok att beskriva vad Coachingteamet dr men framfor allt
vilken skillnad det har gjort.

Uppdrag
Forbundets styrelse har givit Coachingteamet tre uppdrag:
= att arbeta nyskapande och otraditionellt med unga vuxna med komplex problematik mot
langvarig egen forsorjning
= att identifiera samordningsproblem och foresla 16sningar pa dem
» att vara ambassadorer i sin hemmaorganisation f6r de metoder och forhallningssétt man finner
verksamma och effektiva

Personal

Forbundet har anlitat fyra tjdnstemén fran de fyra parterna pé heltid och tillsvidare under insatsen.
Tjanstemdnnen/coacherna har i tre fall av fyra utsetts av parterna, i det fjérde fallet har landstinget och
samordningsférbundet tillsammans rekryterat coachen.

Arbetsformedlingen Sonja Tiger personalvetare/Dipl. Coach
Forsédkringskassan Anette Haggkvist beteendevetare/Dipl. Coach
Landstinget Dalarna Ewa Roslund socionomv/folkhélsovetare/Dipl. Coach
Socialtjénsterna Gudrun Engstrém Larsson  sociononm/Dipl. Coach

Coacherna har sjélva formulerat en gemensam ménniskosyn, ideologi, bestdmt arbetssétt och metod.
Malen har formulerats tillsammans med forbundets styrelse.

Metod
De ménniskor vi méter har en komplex problematik med ménga svérigheter och misslyckanden
bakom sig. Speciellt di behover man arbeta utifran en helhetssyn p& médnniskan och att stotta
deltagarna i att skapa och bibehalla de faktorer som frimjar hilsan. De ar

- En bra och fungerande ndrmiljo

- Ett vl fungerande socialt nitverk

- En livsstil och levnadsvanor som framjar hilsa

- Enkénsla av sammanhang, ddr man kénner att man betyder négot, &r nagon och vill nagot.
Det forutsitter oftast att deltagaren under en period far stdd av olika enheter/myndigheter, dir
samverkan dr en viktig framgangsfaktor.

Vi har erfarit att vara deltagare har stort behov av personliga méten. Méansklig kontakt dr grunden for
att bygga upp tillit till andra ménniskor. Att skapa fortroendefulla relationer med
”myndighetspersoner” dr oerhort viktigt for att kunna uppleva att man dérifran far det samhélleliga
stod man efterfragar.



Att delta i verksamheten &r frivilligt och presumtiva deltagare tar aktivt stéllning fér om de vill delta
eller ej. Den myndighet som stér for individens forsorjning kan forstas ha invéindningar om en person
avstér deltagande.

Coachingteamet arbetar 16sningsfokuserat och framtidsorienterat utifran ett kognitivt forhéllningssatt.
Grunden é&r individuella coachingsamtal samt frivilliga och obligatoriska gruppverksamheter. Alla
aktiviteter bygger pa de behov deltagarna har. Vanligen féorekommande aktiviteter ar fysisk tréning,
studiecirkel om sjdlvkinsla, studiebesok, promenader, hajker, foreldsningar, ridning osv.

Ml
Malet dr att deltagarna ska né langsiktig egen forsorjning. De kvantitativa mélen har varierat dver tid.
Har ett exempel fran 2009:

= teamet ska ha 45 samtidiga deltagare

* 30 % av alla inskrivna deltagare ska ha nérmat sig arbetsmarknaden efter 6 ménader

= 20 % av deltagarna ska forsorja sig sjélva efter 12 méanader
Malen foljs upp var sjitte manad. Malen har natts vid alla mitningar utom tva (se
samordningsforbundet &rsredovisningar).

Lokal

Coacherna har sina arbetsrum samt flera grupprum i de lokaler p4 Avesta Lasarett som
samordningsforbundet hyr. Coacherna har ocksé lokaler i Hedemora. Coacherna anser det vara viktigt
att sitta tillsammans, da de arbetar som ett team, och att kontakterna med deltagare sker i
”myndighetsneutrala”, ombonade och centrala lokaler.

Ekonomi/administration

Coachingteamet har en egen budget, uppdelad pa olika kostnadsslag. Anette Higgkvist ansvarar for att
den inte overskrids. Coacherna tar gemensamt beslut om vilken form av

kompetensutveckling de behover, vilka konferenser de behdver néarvara vid och hur anslagen for
deltagarverksamhet ska anvindas. Kostnader for Coachingteamet har ett eget id i bokforingen.
Betalningar utfors av Avesta Kommun, pa uppdrag av Anette Héggkvist (fullmakt fran
samordningsforbundet). Dokumentationen sker via minnesanteckningar som forvaras i 1ast arkivskép.
Tvéa av coacherna (Anette Haggkvist och Gudrun Engstrom Larsson) dr ansvariga for att rapportera i
SUS.

Uppfoljning och utvdrdering

De forsta aren gjorde deltagarna en sjdlvskattning var sjétte manad (hélsa, socialt, aktivitet och
myndighetskontakter). Ar 2009 gjordes en samhillsekonomisk utviirdering av effekterna av insatsen
med verktyget Nyttosam (www.payoff.nu). Utviarderingen visar att vinsten av insatsen for samhéllet dr
ca 50 Mkr réknat pa 5 érs sikt. Rapporten finns att ldsa i sin helhet p4 www.finsamsodradalarna.se
Samtliga deltagare registreras i det nationella uppf6ljningssystemet SUS. Coachingteamet genomfor
sjdlva enkédtundersdkningar varje termin for att mata hur ndjda deltagarna dr med insatsen. En
egenkonstruerad Erséttningshistorik anviands for att f6lja hur individer gar i och ur olika
forsorjningsslag och i och ur olika aktiviteter.

Dalarnas Forskningsrad har pa uppdrag av samordningsférbundet skrivit rapporten ”En utvérdering av
Sodra Dalarnas Samordningsférbund” (2007). Tvé av Landstinget Dalarnas processledare har foljt
insatsen och skrivit en rapport om bl a Coachingteamets arbete (Franson, Welén: Processrapport
2010).

Deltagare/urval

De lokala beredningsgrupperna (handldggare fran Fk, Af, Soc, Coachingteam, Primirvard och
psykiatri) traffas var annan/tredje vecka och diskuterar individer med behov av samordnade insatser.
Nir alla befintliga alternativ funnits vara otillrdckliga kan beredningsgruppen remittera individer, i
aldern 20-40 och med kontakter med minst tvd av parterna, till Coachingteamet. Hur ldnge individen
deltar beror pa individens behov och formaga att férdandra sin situation. Maxtiden &r 3 ar och
genomsnittstiden pa deltagande knappt 2 ar.


http://www.finsamsodradalarna.se/

Fasindelning av deltagarna
Coachingteamet
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Andra och tredje uppdraget

Coachingteamet arbetar kontinuerligt med metod- och verksamhetsutveckling. De deltar i
beredningsgrupperna for att finga upp samordningsproblem och grupper som ér i behov av stod.
Coacherna deltar i personalméten hos sin hemmamyndighet for att hélla sitt uppdaterade om vad som
hénder i verksamheten. De har bjudit in sina respektive organisationer till auskultation hos teamet for
att sprida arbets- och tankesétt. Ett par verksamheter har bett om samarbete med coachingteamet for
att delge varandra kunskap om effektiva arbetssitt, gora gemensamma aktiviteter med deltagare osv.
Négra coacher anvinds som stdd i metodutveckling i sin hemmaorganisation. Intresset for teamets
arbetssatt &r relativt stort men vi stoter &nda pa problem med implementering i ordinarie verksambhet.

Personalen har genomfort foljande utbildningar under arbetet i Coachingteamet:
- Losningsfokusutbildning
- Orienteringsutbildning Kognitiv Psykoterapi
- Associate Certified Coach-utbildning (Coachutbildning Sverige)
- Cognitive Relational Group Program (gruppledarutbildning for kognitiv samtalsgrupp)

Forslag till forbittrad samverkan i huvudménnens ordinarie verksamheter:

- Flera deltagare tycker att det brister i samordningen/kommunikationen mellan olika enheter
inom varden. De upplever att det &r svéart att sjdlv ansvara for att formedla information
betraffande behandling, som man fatt hos olika vardgivare.

- Nér patienten behdver samtala om sina svarigheter, kan det vara en férdel om man arbetar i
team och kan hora och bemota det som ségs utifrén olika perspektiv. Det behdver inte vara
samma person i teamet som patienten moter vid varje besdk och ibland kan det vara en fordel
att fa mota tva team-representanter samtidigt.

- Goda moten forutsétter aktivt lyssnande, att det sker med en viss regelbundenhet med hogst 2
veckor emellan och att deltagaren ges mdjlighet att hélla sin “roda trad” i processen att skapa
en héllbar situation dér det friska lyfts fram.

- Samverkan dr nddvédndig och ger goda resultat. Rent praktiskt kanske det gar att avsitta en
viss veckodag, som alla berérda myndigheter ar Gverens om, dér flerpartsmoten kan bokas in.
Det ska vara enkelt att fa till det!



Tvérprofessionella team péa bland annat Vardcentraler ar en framgéngsrik arbetsform. De olika
teammedlemmarna kdnner till varandras kompetens och resurser och har en uttalad idé om hur
man kan arbeta tillsammans i svéra drenden.

Hilso- och sjukvarden har goda kunskaper om livsstilsrelaterad ohidlsa och behdver utveckla
metoder for att fora ut hdlsofraimjande kunskaper och férebygga ohélsa. T ex finna former att
samtala med ungdomar och unga vuxna om risker med och foljder av tobaksbruk, alkohol- och
drogberoende samt likemedelsberoende. Att anvinda FYSS och FAR samt det Korta
motiverande samtalet for att uppmuntra till fysisk aktivitet eller annan livsstilsférédndring far
bra genomslagskraft nér en lakare rekommenderar det.

Att arbeta med grupper far mycket positiva effekter for individen och &r dessutom
tidsbesparande for verksamheten. Olika former av gruppverksamhet inom Hilso- och
sjukvarden kan passa for varierande teman. Vi har provat samtalsgrupper kring temat
”Sjélvkédnsla” som varit uppskattat och bidragit till insikt hos vara deltagare. Vi har
“Inspirationspunkt” varje vecka med olika teman, dér tanken just &r att ge inspiration, bidra till
att 6ka sin motivation till foréndring, erbjuda ett sammanhang dér man kan dela erfarenheter
och fé kénna att man inte &r ensam om svéra saker i livet.

Att kunna erbjuda manga olika terapiformer som t ex KBT, bildterapi, musikterapi, dansterapi
ger storre mojligheter for individen att hitta ndgot som passar just henne/honom. Kanske kan
de olika enheterna utbilda sig inom olika terapiformer och jobba “6ver grianserna”?

Vi har funnit att Losningsfokuserad samtalsmetodik dr anvéndbar for oss som méoter
ménniskor som vill arbeta med att foréindra négot i sin livssituation. Vi tror att den metoden
dven kan vara anvindbar for ménga personalgrupper inom olika myndigheter. Vi tror ocksa att
ett Kognitivt forhallningssétt &r en bra psykologisk teori for att utveckla samverkan med
patienten/klienten/deltagaren. Da fattar man gemensamt beslut och hjélps sedan at med arbetet
tills det ar fardigt.

Eftersom det ér till Vardcentralerna ménga i forsta hand soker sig for olika psykosomatiska
besvir, tror vi att manga unga vuxna skulle vara betjénta av att i ett tidigt skede fa en
fortroendefull samtalskontakt och fa uppleva ett personligt stdd omkring den problematiken.
Mindre medicin och mera samtal om vilka positiva konsekvenser en hélsoframjande livsstil
kan fa. Tidig samordning mellan olika enheter 4r mycket viktig, eftersom olika budskap kan
skapa osédkerhet.

Niér det pétalats behov av en socialsekreterare att medverka vid flerpartsamtal for att informera
om socialtjénstens regler har detta avbdjts med motiveringen att personen inte varit ndgot
drende, detta hindrar samverkan anser vi och skulle kunna vara ett sitt att forebygga
eventuella ansdkningar om ex forsorjningsstod. Vi tror att ett forebyggande arbete genom
information vore framgangsrikt. Att klienterna &r vil informerade om vad de har for
réttigheter och skyldigheter &r nadgot positivt som gynnar personen i sig samt forhindrar
missforstand och att problemen blir storre eller svérare.

Forbéttring av samarbetet mellan Socialtjdnsten och Arbetsformedlingen behdvs. Minska
revirtdnkandet och jobba mera tillsammans, mélet bor vara att klienten ska komma vidare inte
att den ska ga vidare till ndsta myndighet. Det forutsétter ett givande och tagande och
kreativitet i tolkandet av reglerna. Ibland ser dessa tva aktdrer regelkrockar som inte finns.
Léra av varandra sa bada myndigheterna har goda kunskaper om varandras regelverk.

Att ha flerpartsmoéten ska vara standard, alla klienter bor ha ytterligare en myndighet och
darfor bor man ha flerpartsmoten. Forslag att det inte skulle gé att betala ut pengar om det inte
var gjort ett flerpartsméte. Och finns det inte ytterligare en part sé borde det ringa en klocka.
Alla bor ha kontakt med AF och har de inte det sd borde varden/psykiatrin vara en part.



Socialtjansten bor kunna erbjuda en koordinator som haller i komplicerade drenden dér det
finns flera parter (som God man eller liknande).

Vi har god erfarenhet av att deltagare fétt prova studier pé "fritidsniva” vilket har gett goda
resultat och inneburit att deltagare sedan vagat ta steget till folkhdgskola och vidare mot
hogskolan.

Behovet av bra praktikplatser for vara deltagare &r stort. Vissa av véra deltagare som varit ute
pa praktik innan de kom till oss har upplevt att de blivit utnyttjade och ldmnade med sina
uppgifter utan att fa bra vigledning/stottning. Det vore bra om det gick att vara mer tydlig med
malet/syftet med praktiken. Vi ser ocksé ett behov av att sékerstilla att det finns ldmpliga
handledare ute pa arbetsplatserna, speciellt fér de personer som har komplex problematik och
sdrskilda behov. Det kédnns viktigt att prioritera arbetet med arbetsgivarkontakter, som kan
generera bade bra praktikplatser och anstillningar. Hér ser vi ett virde i utokad samverkan
med andra myndigheter kring praktikplatser, eftersom det kan forkorta végen till arbete for
véara gemensamma kunder. AF, som har goda kontakter och kunskaper om den lokala
arbetsmarknaden, kan genom samverkan oka de positiva effekterna av bra praktikplatser.

Det &r viktigt att handléggare som ska mota personer med komplex problematik har adekvata
kunskaper och erfarenheter och att de ges mojlighet att édgna tillrdckligt med tid till individen,
for att kunna vara ett verkligt stod. Bemoétandet dr viktigt for en bra kontakt och for att bidra
med Okad tro pa sig sjdlv och sina mdjligheter. "Nar man kommer fran Af skall man kénna sig
mer stirkt én nir man kom dit”.

Vi ser en vinst i om AF kan jobba mer forebyggande hér i Avesta/Hedemora. Att gé ut i
gymnasieskolorna och informera/undervisa skulle, om det 4r mdjligt, ge ungdomar béttre
kunskaper om hur arbetsmarknad/arbetsliv/villkor faktiskt ser ut. Det skulle underlétta i
kontakterna med ungdomarna om och nér de sedan behdver besoka AF. Annars ér det ju
media och vuxna omkring som formedlar kunskap och det vet vi ju att det inte réacker.

Mera tidig samverkan behdvs mellan vara myndigheter i komplexa drenden. Att vénta for
lange gor att livssituationen for individen blir svarare och kinslan av maktloshet starkare.
Skola, AF och Soc skulle vinna pa att hitta modeller som kan fungera béttre. Hitta en
arbetsmodell med individen i centrum. Samverkan méste nog vara en prioriterad och tydlig
arbetsuppgift for ledningen i de olika organisationerna. Har har vi sett exempel pa bra
modeller (AF-FK-samverkan, UC etc) som borde ga att jobba vidare utifran. Det vore
onskvirt med regelbundna uppfoljningsméten/planeringsmoten med andra aktorer, t ex med
olika aktorer inom vérden (inte bara likare utan dven t ex sjukgymnaster och andra

yrkesgrupper).

Det vore bra med dnnu mer fokus pa individuella forutsittningar och bedémningar och for
detta krdvs mer tid for handldggarna for att kunna skapa en relation med individen.

Skriftlig information (blanketter och anvisningar) fran FK upplevs ofta kranglig och svér att
forsta. Véra deltagare kan ibland undvika att 6ppna post frdn FK. Lattldst information finns for
vissa grupper, men motsvarande ldtta blanketter finns nog inte i pappersform.

Forsamrad tillgdnglighet och farre tillfdllen till personliga méten med FK nér resurserna har
minskat pd lokalkontoren. Att sitta i telefonkder lénge upplevs jobbigt och det ér létt att ’tappa
sugen” nir man har andra svarigheter att ta tag i.

Om det blir l&nga handlaggningstider innan man far besked om beslut mm sé skapar det
onddig oro och ovisshet, vilket medfor att personen under den tiden kan ha svart att halla



fokus pa sitt rehabiliteringsarbete. Detta kan innebédra merarbete for andra myndigheter, t ex
att forsorjningsstod behdvs 1 vdntan pa beslut.

Foréndrade regelverk for FK, som inte har synkroniserats med Arbetsformedlingens regelverk
och resurser, har skapat stor oro hos véra deltagare. Aven om regelverken ibland krockar
mellan myndigheter s& kanske det i sjdlva handlaggningsprocessen, dir det éndé finns
utrymme for tolkningar, gér att komma forbi hindren sé att det inte blir direkt lagstridigt.

Ibland skickas det ut “standardutskick” som kan upplevas som stérande/stdtande av de som ér
sjukskrivna. T ex info om foréldradagar som behdver tas ut. Finns inte samordning av
drendena hos forsidkringskassan som kan lidsa av detta?

Beslut om erséttningsnivéer géllande aktivitetsstod kan upplevas som stressande. Ofta
kommer ett preliminért beslut forst innan man fatt in uppgifter frdn A kassan om rétt niva. Det
vore Onskvért att véinta med att skicka ut informations innan man vet vad som &r rétt.

Ett respektfullt och empatiskt bemdtande i kontakten med FK 4r A och O, precis som det dr
det i andra myndigheter ddr man mdter personer som befinner sig i ett underldge och ér
beroende av ersittning eller annat stod.

Aven om FK:s roll numera sigs vara av samordnande karaktir, 4r det fortfarande lika viktigt
med en helhetssyn pa deltagaren. Det handlar alltsa om ett sétt att tinka d v s forsté hur viktigt
det 4r med den forsta kontakten, kontinuitet i handldggarkontakten, att insatserna behdver
samordnas pé ett respektfullt sitt. Det &r personen sjalv som dr den aktive i sin egen
rehabilitering (inte ett passivt objekt) och personalen ska formedla kunskaper om olika
alternativ som finns.

Idag dr det fokus pa lédkarintygens innehall, hur ldkaren formulerar sig 4r nédstan viktigare én
hur sjdlva behandlingen skall ldggas upp. Hér behdver det synkroniseras lite béttre. Annars
leder det bara till en frustration och stress som forsdmrar personens hilsoldge. Vi anser det
vara oerhdrt viktigt med tydliga "tillfrisknarplaner”.

Det som varit mkt bra &r personliga mdten exempelvis avstimningsmdten dér deltagaren fér
traffa tjinstemannen personligen istéllet for att sitta pa telefon med funderingar om framtiden.
Teambeddmningar/avstamningar med fler professioner inblandade ér alltid givande for den
involverade och ger kanske béttre kunskap for tjansteménnen pé FK ocksa.

Forsédkringskassans hemsida kénns rorig och upplevs ibland som svar att finna ratt information
pa.

Idag finns en svérighet i att nd Forsdkringskassans handldggare for att diskutera gemensamma
drenden. Langa telefonkder som bidrar till frustration. Onskvért med direktnummer till
handldggare for snabbare och béttre samordning i gemensamma édrenden.

Bra med samordningsansvar som skall hélla hela vigen ut dvs dnda fram till att personen é&r
vid god hélsa och i egenforsorjning. Vi behdver tillsammans ( myndigheter, kommun och
landsting) ténka langsiktigt och inte bara till avslut av drendet inom den egna myndigheten.



Vilken skillnad har samverkansformen inneburit for deltagare?

Det ér léttare att fa hjdlp med komplexa behov om de olika myndigheterna finns pa samma
plats

Att triaffa samma myndighetspersoner regelbundet okar kidnslan av trygghet for deltagarna, de
véagar Oppna sig och litar pa oss

Tack vare téta kontakter med deltagaren upptécks underliggande orsaker till problem snabbare
och det ar ldttare att forsta problematiken

Vi kan skapa fortroende genom att ta oss tid att lyssna och visa att deltagarens upplevelser och
perspektiv dr viktiga. Att bli sedd och lyssnad pa dr det viktigaste i motet med ménniskor.
Individen fér ta ansvar for sitt eget liv och hitta egna l6sningar — vi tar inte dver utan jobbar
aktivt pa att motverka offerrollen”

Helhetssyn gor att personen kénner att de far béttre hjélp. Vi erbjuder stdd utifréan individens
behov, inte utifrén ett antal firdiga alternativ.

Eftersom alla berérda myndigheter finns representerade i teamen kan man som deltagare inte
”skylla pd” de andra myndigheterna i diskussioner.

Det blir enklare, gér snabbare och en mer smidig information fran flera myndigheter utan
vantetider.

Deltagarna kan se oss handlidggare som ménniskor och inte bara som myndighetspersoner, bl a
de aktiviteter som vi gor tillsammans.

Det upplevs som ldttare att prata med ndgon man “kénner” eller har sett tidigare &n att besoka
en ny myndighet och triffa en ny, okdnd handlaggare om man upptécker ett behov som man
vill ha hjélp med.

Sekretess mellan myndigheter blir inget problem nédr man kan tréaffas tillsammans.

Deltagaren behover inte dra samma historia ménga ganger hos olika instanser.

Personen viljer sjidlv vad som é&r viktigt att prata om; det &r tillatet att borja “’dér man ar”

Vilken skillnad har samverkansformen inneburit for personalen?

Att arbeta i samma lokaler och ha nira till varandra underléttar samverkan.

Det, i sin tur, medfor 6kad trygghet med varandra i personalgruppen.

Vi har lyckats med kunskapsdverféring mellan varandra pa ett enkelt och smidigt sétt.

Vi har kunnat komma fram till snabba beslut i olika fragor.

Planeringen av arbetet och gemensamma insatser har gatt ldttare och snabbare.
Regelbundna veckométen tillsammans har paskyndat samverkansarbetet till nytta for
individen.

Vi har haft goda mgjligheter att arbeta fram en gemensam syn och malsittning med arbetet.
Arbetet med individen i fokus, dér vi utgér fran individens behov, blir 14tt. Man kan inte styra
over fragan/problemet pa en annan myndighet.

En bra och néra samverkan forutsétter god och regelbunden kommunikation.
Gemensamma arbetsredskap som t ex utbildningar och konferenser har 1 stor utstrackning
bidragit till att vi littare har hittat samverkansformer. Vi forstar varandras “’tdnk” och
regelverk snabbare.

Det dr mer framgéngsrikt och ddrmed mer tillfredsstéllande att jobba utifrén ett
helhetsperspektiv, vilket underldttas med en nira samverkan.

Rapporten ir forfattad av

Anette Haggkvist, Forsiakringskassan

Ewa Roslund, Landstinget Dalarna

Gudrun Engstrom Larsson, Avesta Kommun

Sonja Tiger, Arbetsformedlingen

med hjilp av Asa Eriksson, Sédra Dalarnas Samordningsférbund
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SAMMANSTALLNING AV DELTAGARE I COACHINGTEAMET 2005-2010
(summering av Erséttningshistoriken)

= Totalt 98 inskrivna deltagare (60 kvinnor, 38 min) under 4,75 ér
= 28 av deltagarna (29 %) har blivit sjdlvforsorjande efter insatsen
= Forsta halvdret 2010 har 8 deltagare avslutats (5 med egen forsorjning)

Nér deltagarna skrevs in hade de forsorjning enligt nedan:
= 43 st forsorjningsstod
= 34 st Sjuk- eller Aktivitetserséttning
= 10 st Aktivitetsstod
= O st Sjukpenning (varav 1 kompletterat med forsorjningsstod)
* 1 ingen erséttning eller inkomst
= 1 CSN men sjukskriven

* Genomsnittlig tid for deltagande i insatsen dr 2 ar

= 15 deltagare har under insatsen valt att flytta till annan ort

= 18 deltagare har avbrutit pga sjukdom, missbruk eller ointresse/rddsla
= ] deltagare har overgatt till att fa insatser via LSS

= 4 deltagare har gatt vidare till FAROS/jobbcoach/behandling via Soc
* Drygt 30 deltagare behdver fortsatt stod ndr insatsen avslutas



