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Ansggning — A.P. Mgllerske Stgttefond

Fokusomrade: Livsmestring, uddannelse og arbejde — effektive, helhedsorienterede
indsatser for udsatte voksne

Resume

Ishgj Kommune har indgaet samarbejde med Socialmedicinsk Enhed, Frederiksberg Hospital med
henblik pa at afpreve nye og helhedsorienterede metoder til at hjelpe borgere pa kanten af
arbejdsmarkedet. Malgruppen er borgere, som har modtaget offentlig ydelse i flere ar og ikke har
succes med at fa tilknytning til arbejdsmarkedet.

Vi tror pa, at vi ved at tiloyde borgerne en helhedsorienteret, arbejdsmarkedsrettet og intensiveret
indsats tilpasset den enkelte, kan hjeelpe borgeren til starre afklaring af egne muligheder inden for
uddannelse og arbejde samt gge andelen af borgere i beskaftigelse. Det ger vi, fordi
Socialmedicinsk Enhed har et unikt bredt fagligt funderet grundlag for dels selv at levere
helbredsmassige og sociale indsatser, men ogsa for at koordinere og facilitere indsatser pa tvers af
faggrupper i regionale og kommunale tilbud.

Projektet er et pilotprojekt med det formal at skabe kvalificeret viden om effekten og potentialet af
en sadan indsats udgaende fra Socialmedicinsk Enhed i forhold til at stgtte og udvikle borgernes
arbejdsevne og motivation for selvforsgrgelse.

Der er i projektdesignet fokus pa effektmaling, hvormed borgernes progression males og
sammenlignes med en tilfeldigt udvalgt sammenlignelig kontrolgruppe. Endvidere anvendes
Skandiamodellen til vurdering af de potentielle samfundsgkonomiske gevinster. Evalueringen ledes
af en forskningserfaren projektgruppe fra Socialmedicinsk Enhed, og resultaterne vil blive
publiceret i relevante tidsskrifter.

Hos Ishgj Kommune er gnsket at kunne udbrede og tilbyde indsatsen til endnu flere borgere,
safremt pilotprojektet viser en positiv effekt blandt malgruppen. En viderefarelse af indsatsen kunne
saledes vaere gnskelig i et fortsat samarbejde med Socialmedicinsk Enhed. Socialmedicinsk Enhed
vil ligeledes, hvis projektet viser effekt, arbejde pa at udbrede det til andre kommuner.

Hensigt med ansggning af Den A. P. Mgllerske Fond

Ishgj Kommune har sammen med Socialmedicinsk Enhed igangsat et projekt, som i sin nuverende
form ger det muligt at inkludere 30 borgere, som har modtaget offentlig forsgrgelse i flere ar, og pa
trods af den ordinere indsats ikke oplever en gget tilknytning til arbejdsmarkedet. Borgernes
progression sammenholdes med en kontrolgruppe, som er tilfeldigt udvalgt og matcher
indsatsgruppen.

Selve indsatsen bestar af et socialmedicinsk udredningsforlgb, hvor der skabes overblik over
borgerens situation og udgangspunkt. Herefter tilknyttes borgeren en socialfaglig
forlgbskoordinator, som i samarbejde med borgeren udarbejder en individuel og malrettet
handleplan med et klart arbejdsmarkedsperspektiv. Selve indsatsforlgbet vil vare i 6 maneder, hvor
der aktivt arbejdes med at fa borgeren teattere pa arbejdsmarkedet (for naermere beskrivelse af selve
indsatsen se afsnit "Udredning, indsats og handleplan”).

Projektets aktuelle tidsperiode forlgber til september 2017.

Projektet er i sin nuveerende form finansieret af Ishgj byrad, hvilket dakker udredning og
indsatsforlgb pa 6 maneder for i alt 30 borgere. Vi er bevidste om, at vi pa baggrund af projektets
nuvarende starrelse med 30 inkluderede borgere samt indsatsens forlgbsperiode pa 6 maneder ikke
vil kunne forvente en paviselig statistisk signifikans i henhold til indsatsens effekt. Projektet har
derfor veeret formuleret som et pilotprojekt med det formal at leegge grunden for et starre projekt.
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Ishgj Kommune og Socialmedicinsk Enhed har dog for nuveerende ikke de forngdne ressourcer til at
udvide projektets starrelse.

Derfor ansgges Den A. P. Mgllerske Fond med det gnske at kunne udvide projektet i henhold til
antallet af inkluderede borgere, indsatsperiode samt sikre, at der kan falges op pa indsatsens
resultater og effekter.
e En udvidelse af antallet af inkluderede borgere fra 30 til 50 borgere vil give mere sikre
estimater i forhold til at kunne pavise en signifikant effekt ved indsatsen. Antallet af borgere
I kontrolgruppen udvides tilsvarende for at sikre sammenlignelighed de to grupper imellem.
e En udvidelse af indsatsperioden fra 6 til 12 maneder vil gge chancen for, at vi kan hjzlpe
borgeren i en positiv udvikling, og at effekterne af indsatsen kan dokumenteres. Det
forventes, at flere af de inkluderede borgere vil have meget komplekse sager, hvor en
leengere indsatsperiode er gnskelig for at kunne na at flytte borgeren i positiv retning i
forhold til arbejdsmarkedet.

Der ansgges saledes om i alt 5.039.134 kr. til realisering af fglgende projekt:

Baggrund for projektet

Ishgj Kommune har for sjette ar i treek landets hgjeste ledighedsprocent med 7,1 % pr. december
2016 (Danmarks Statistik, feb. 2017).

Viden pa omradet viser, at langtidsledighed ikke blot er en samfundsgkonomisk belastning, men
som oftest ogsa har konsekvenser for den enkelte i form af social eksklusion og en manglende
falelse af at kunne mestre eget liv. Ligeledes er erfaringerne, at jo leengere tid en ledig star uden for
arbejdsmarkedet, desto sveerere er det at genoprette kontakten hertil.

Nationale undersggelser viser, at under 10 % af de aktivitetsparate kontanthjeelpsmodtagere
kommer i job (KL, 2014). I Ishgj Kommune har omkring 85 % af alle borgere, der modtager
kontanthjaelp, vaeret pa denne ydelse i mere end 12 maneder.

Der er saledes tale om en gruppe af borgere, hvor de ordinzre aktiviteter og indsatser i Jobcenteret
tilsyneladende ikke er tilstrekkelige for at fa borgeren i job. Ishgj Kommune sgger derfor
kontinuerligt at skabe ny viden og bedre tiltag gennem nye samarbejder og afprgvning af nye
metoder i henhold til ledige, som har modtaget offentlig forsargelse i flere ar.

Aktivitetsparate borgere er langt overvejende borgere med komplekse problemstillinger ud over
ledighed, herunder oftest fysisk og /eller psykisk sygdom og sociale problemer. Ofte har der veeret
et lengerevarende forlgb med indsatser pa forskellige omrader med stgrre eller mindre effekt.
Erfaringen viser dog, at borgerne ofte oplever mangel pa koordination og sammenhang mellem
indsatser i forlgbene, og flere undersggelser har peget pa, at handholdte, velkoordinerede indsatser
potentielt er effektive til at fa udsatte borgere taettere pa arbejdsmarkedet (Slutrapport, KVIK
Forsggsprogram, Discus, 2014).

Projekt — formal

Projektet er et pilotprojekt med det formal at undersgge, om en helhedsorienteret individuel
tilrettelagt indsats udgaende fra Socialmedicinsk Enhed kan bringe en gruppe af borgere pa
offentlig forsargelse taettere pa arbejdsmarkedet samt forebygge, at malgruppen ender pa langvarig
ydelse. Specifikt er malet en vurdering af, hvorvidt en indsats udgaende fra Socialmedicinsk Enhed
med dertilhgrende specifikke kompetencer og muligheder, har potentiale som en samarbejdsmodel
med kommunen i forhold til effekt, praktisk implementerbarhed og gkonomisk rentabilitet.
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Malgruppe — inklusion- og eksklusionskriterier

Malgruppen for projektet er ledige borgere, som har modtaget offentlig forsergelse i flere ar, og pa
trods af den ordinzre indsats herunder aktuelle indsats inden for beskeaftigelsesomradet ikke
oplever en gget tilknytning til arbejdsmarkedet. Sagsbehandler vil saledes karakterisere borgerens
forlgb som en sag, der er gaet i sta.

e Der inkluderes i alt 50 aktivitetsparate kontanthjalpsmodtagere,
uddannelseshjeelpsmodtagere eller ressourceforlgbsydelsesmodtagere i alderen 18-65 ar,
som har modtaget kontanthjelp i hgjst 5 ar, men har vaeret pa overfarselsindkomst i min. 1
ar forud for inklusion. Borgerne ma ikke i forvejen vere i et meningsfuldt forleb med god
progression eller vaere sa sveert syge/have gvrige problemstillinger, som ger en indsats
meningslgs. Borgere i ressourceforlgb inkluderes saledes kun, hvis der ikke er progression i
deres forlgb. Alle inkluderede borgere er bosiddende i Ishgj Kommune.

e En borger kan ikke inkluderes i projektet, hvis

o borgeren er friholdt fra bade at deltage i et kontaktforlgb og aktivt forlgb pa
tidspunktet, hvor de ellers skulle starte i forsgget jf. BEK nr. 865 af 01/07/2010, § 28

o borgeren er i legelig behandling eller udredning, eller er sa svert syg, at en
socialmedicinsk indsats vurderes meningslgs (leegelig vurdering).

o borgeren deltager i et andet projekt/aktivitet/forlgb, som det ikke wvurderes
hensigtsmaessigt at afbryde, fx STU-forlgb medmindre, der ikke er progression som
forventet (sagsbehandlers vurdering).

o borgeren forventes afklaret inden for 3 maneder, herunder til en anden varig ydelse,
beskeeftigelse eller uddannelse (sagsbehandlers vurdering).

e Kontrolgruppe: Til kontrolgruppen udvalges tilfeeldigt 50 borgere matchet til malgruppen.
Disse vil modtage den vanlige indsats hos Jobcenteret jeevnfer geldende lovgivning pa
omradet.

Udredning, indsats og handleplan
Den specialiserede indsats er af op til 12 maneders varighed og er forankret hos Socialmedicinsk
Enhed. Den bestar af:
1) Socialmedicinsk udredning:
Forlgbet startes med en grundig bio-psyko-social socialmedicinsk udredning ved laege
samt socialfaglig forlgbskoordinator med inddragelse af gvrige fagligheder (specialleege,
fysioterapeut, psykolog m.v.) om ngdvendigt. Der skabes overblik over borgerens
problemstillinger, funktionsniveau, barrierer og egen forstaelse af helbred og
arbejdsmarkedsperspektiv, ligesom der foretages en tveerfaglig vurdering af forslag til
indsatsomrader.
2) Indsatsforlgb:
Forlgbskoordinator: Der tilknyttes en socialfaglig forlgbskoordinator, som er den
primere kontaktperson og facilitator for borgerens forlgb. Forlgbskoordinatoren vil
saledes sgrge for, at der hele tiden koordineres og kommunikeres mellem de forskellige
indsatser og aktgrer omkring borgeren.
Handleplan:
Sammen med borgeren udarbejder forlgbskoordinator en individuel og malrettet
handleplan med et klart arbejdsmarkedsperspektiv. Handleplanen tager udgangspunkt i
udredningsdelen, og tilpasses de indsatser, borgeren evt. allerede er en del af. Safremt
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Tidsplan
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borgeren er i ressourceforlgb, vil en indsats og handleplan altid blive tilpasset, sa dette
supplerer ressourceforlgbet med det formal at fa skabt progression hos borgeren.
Handleplanen er fleksibel og revideres lgbende alt efter borgerens behov. Der vil blive
lagt veegt pa, at indsatser og evt. behandlinger forlgber parallelt.

Indsatser:

Iveerkseettes iht. handleplanen. Forlgbet foregar handholdt via forlgbskoordinator, som
ogsa forestar lgbende motivationsindsats, ligesom der er lgbende tvaerfaglig sparring om
alle forlgb. Der er mulighed for inddragelse af en bred vifte af tvaerfaglige kompetencer
(leger, speciallaeger, fysioterapeut, psykolog) med kort varsel, og der samarbejdes aktivt
med kommunens eksisterende tilbud. Der vil vere teet samarbejde med Jobcenteret, og
der er etableret samarbejde med kommunens virksomhedskonsulenter. Principperne for
indsatserne er, at de iveerksettes hurtigst muligt og afbrydes, hvis der ikke er effekt, at
hver faglighed tager ansvar for fremdrift, at der er ugentlig personlig opfglgning, bade
med borger og tveerfagligt, og at faglighederne er fysisk mobile og kreativt
Igsningsorienterede (f.eks. ved behov for fysioterapeutisk vurdering pa arbejdspladsen).
Overlevering:

| slutforlgbet sikres glidende overgang og ansvarlig overlevering af borgerens sag til
rette parter.

Projektperioden lgber fra september 2016 til og med september 2018 med forberedelser fra maj til
september 2016.

Inklusion

foregar fra december 2016 til og med maj 2017.

Indsatsperioden Igber fra januar 2017 til og med maj 2018.
Der tages forbehold for andringer afheengig af tidsperspektivet for behandling af neaerveerende
ansggning.

For overblik over den fulde tidsplan se nedenstaende figur:

2016

FORBEREDELSER
Etablering
Protokol
Fundraising
Strategi
Screening

INKLUSION

INDSATS

FOLLOW UP

DATAANALYSE

WRITE UP

2017 2018
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Effektive metoder
Et centralt element i projektdesignet er at dokumentere indsatsens effekt, borgernes progression
samt de samfundsgkonomiske potentialer af indsatsen. Dette ggres som fglger:
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e Kvantitative data: Registreres ved inklusion og efter endt indsats. Der er gnske om ogsa
at kunne male de langsigtede effekter efter 2 og 5 ar efter endt indsats, dette er dog
endnu ikke finansieret. Fglgende data registreres:

o Andel overgaet til beskeftigelse

o Andel afklaret pa anden vis

o Borgerens egen samt sagsbehandlers vurdering af arbejdsevne, helbred og sociale
situation

o Desuden registreres lgbende mere  sensitive  progressionsmal  for
arbejdsmarkedsparathed

o Almindelige registerdata — DREAM data

o Kuvalitative data: Efter endt indsats gennemfares kvalitative semistrukturerede interviews
med evaluering af indsatsen, delelementer og borgerens egen vurdering af betydningen
for borgerens samlede situation

e Indsatsens gkonomiske potentiale: Cost-effectiveness beregninger af verdien af tiltaget
som social investering. Udarbejdes ved hjalp af Skandiamodellen, sa det gkonomiske
potentiale af indsatsen kan vurderes umiddelbart efter endt forlgb.

Kvantitative og kvalitative malinger udfgres af Socialmedicinsk Enhed af projektgruppe med solid
forskningserfaring, og der er udarbejdet forskningsprotokol, som kan rekvireres pa forespgrgsel,
inkl. addendum svarende til den foreslaede udvidelse.

Ishgj Kommune, som er blandt de farende akterer inden for anvendelse og udbredelse af
investeringstilgangen, vil veere primar ansvarlig for de gkonomiske beregninger.

Forventet effekt fremgar af nedenstaende tabel. Der kan males statistisk signifikant effekt pa alle
parametre med det angivne deltagerantal pa 50+50 deltagere (power 0.80, alfa 0.05):

Effektmal Hypoteser og Gruppe FU 1ar 2 ar 5ar
overvejelser
Andel i SME-indsatsen far flere i Kontrol 0% 5% 5% 10%
beskaftigelse beskaeftigelse.
(ordinzr eller Malsetning er at opnd en
fleksjob) indikation af, om hypotesen
holder stik; det forventes Indsats 25% 35% 40% 45%
ikke, at der kan opnas
signifikans pa denne
parameter.
Andel som har SME-indsatsen far flere i Kontrol 10% 10% 10% 10%
varet i praktik praktik i indsatsperioden
ligesom flere efterfglgende vil
kunne komme i praktik. Indsats 60% 65% 70% 70%

Praktik betragtes som en
praediktor for afgang til

beskeeftigelse og/eller

afklaring.
Andel som er SME-indsatsen leder til Kontrol 5% 5% 10% 10%
afklaret hurtigere og stgrre grad af

afklaring af borgers situation.
Afklaring betegner forventet
varig afklaring til enten Indsats 30% 50% 80% 95%
beskeaeftigelse i enhver form
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eller anden varig ydelse, f.eks.

fortidspension.
Andel med Progression defineres som Kontrol 10% 10% 10% 10%
progression min. én heendelse sv.it.
ovenstdende effektmal, dvs. i
beskaeftigelse = og/eller i Indsats 65% 75% 85% 85%
praktik og/eller er varigt
afklaret.

Tveaergaende organisatoriske kompetencer

Et sa tet samarbejde mellem kommune og regionens sundhedsveaesen er nyt, og skal sikre en
optimal tveerfaglig indsats. Socialmedicinsk Enhed kan bidrage med serlig viden og kompetencer i
henhold til borgere med bio-psyko-sociale og/eller sociokulturelle problemstillinger. Derudover kan
Socialmedicinsk Enhed tilbyde en mere intensiv og helhedsorienteret udredning og indsats, end
hvad mulighederne er i kommunalt regi, iseer i forhold til en steerk og handlekraftig sundhedsfaglig
del, som ofte udger et betydende element hos denne gruppe borgere.

Ishgj Kommune vil bidrage til projektet med viden inden for den beskaftigelsesrettede indsats, og
vil saledes kunne hjeelpe borgeren videre fra projektet til evt. beskeeftigelse.

Projektet forankres hos Socialmedicinsk Enhed for at sikre et kontinuerligt forlgb for borgeren.
Derudover er forventningen, at den nye placering vil virke motiverende for borgeren, da det hermed
bliver tydeligt, at der tilbydes en ny indsats uden for kommunalt regi.

Gode koblinger til arbejdsmarkedet

Vi tror pa, at en helhedsorienteret og individuel udredning med borgeren i centrum vil skabe gget
afklaring hos borgeren om egne muligheder inden for uddannelse og beskeftigelse. Den
efterfalgende handholdte indsats vil have borgerens beskaftigelsespotentiale i fokus, ligesom der
igennem projektet vil ske en tet dialog med Jobcenter Vallensbek med henblik pa
virksomhedskontakt og indsats.

Ansggning — belgb og budget
Der ansgges i alt om 5.039.134 kr.

Det ansggte belgb deekker falgende:

Det anslas, at projektets videnskabelige del vil koste 506.000 kr., som dakker Socialmedicinsk
Enheds udgifter i forbindelse med den videnskabelige evaluering af indsatsen. Dertil leegges 75.900
kr. svarende til 15 % overhead til Region Hovedstaden ved tildeling af eksterne midler.

Opfalgning om henholdsvis 2 og 5 ar er patenkt, men indgar ikke i aktuelle budget. Der vil til den
tid blive sggt om seerskilte projektmidler til dette.

Indsatsdelen, hvoraf ejerskabet ligger hos Ishgj Kommune, forventes at koste samlet for de 50
borgere med indsatsperiode pa op til 12 maneder 5.914.277 kr.,

Projektets samlede udgifter udger saledes 6.420.277 kr.
Projektets samlede udgifter fratrukket egenfinanisering af Ishgj Kommune pa 2.325.609 kr. er
saledes 4.094.688 kr. Heraf sgges om udgifter til fondsmoms pa i alt 868.566 kr. svarende til 17,5

% af de samlede udgifter eks. overhead.

For detaljeret budget se bilag 1
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Kontaktoplysninger
Specialkonsulent Anne Birgitte Dyhrberg-Ngrregaard
Ishgj Kommune, Ledelsessekretariatet

Mail: anbdn@ishoj.dk
Telefon: 61 93 62 51

Adresse:

Ishgj Radhus

Ishgj Store Torv 20
2635 Ishgj
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