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Ekonomisk redovisning
Rapporten ska avse berdknade intékter och kostnader fér projektperioden.

Intakter
Beviljat belopp fran socialnamnden 500 000
Egen insats 18 181
Ovriga intakter 0
Summa Ange belopp har.
Kostnader
Personalkostnader inkl. sociala avgifter 518 181 kr
Administrativa kostnader (méteslokaler, 0
fortaring, telefon)
Utbildningskostnader (férelasare, material) 0
HBTQ utbildning
Ovriga kostnader 0
Summa 518 181 kr

Skicka ett inscannat undertecknat exemplar av redovisningen till
Socialférvaltningens funktionsbreviada fou.sof@stockholm.se

Eventuella fragor besvarar via fou.sof@stockholm.se

Redovisning lamnas senast 28 februari nastféljande ar.
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SAMMANFATTNING

Rinkeby- Kista stadsdelsférvaltning har tagit fram arbetsséatt som syftar till att utveckla samverkansmetoder
mellan Enheten for ekonomiskt bistand och halso- och sjukvarden inom deras upptagningsomrade. Metoden
riktar sig till individer som har I&ngvarigt ekonomiskt bistand och som har sin arbetsférmaga nedsatt pa grund
av sjukdom. Metoden syftar till att det genom gemensam och strukturerad kartlaggning, planering och
uppfoljning ska en samsyn nas mellan klient, handlaggare pa& enheten ekonomiskt bistdnd och vardkontakter
kring rehabiliteringsprocessen. Det leder till att fler individer far adekvata planeringar som leder mot
sjalvférsérjning men aven att onédiga sjukskrivningar férebyggs.

Rinkeby- Kista stadsdelsforvaltning ser vikten av att arbetssatten ar langsiktiga, utvecklas och
implementeras pa enheten ekonomiskt bistand. Det finns darfér en funktion, Samordnare av rehabarenden,
som ska halla i arbetssatten, upparbetad samverkan med varden och att fortsatta utveckla processer och
metoder.

Varje arende som ar aktuellt fér planering enligt arbetssatten kallas rehabarenden. Aktiviteter, ansvar och
tidsfrister som tas fram dokumenteras i en rehabplan i samrad med ansvarig socialsekreterare. Samordnare
rehabarenden féljer upp drenden enligt en fasférflyttningsmodell. Metoden innebéar ett processtank dar det
sociala forandringsarbetet synliggérs med hjalp av sex faser, dar 0 innebér att det saknas en planering och 5
att klient natt sjalvforsorjning eller att alla vagar till sjalvférsérjning ar uttémda.

Samordnare for rehabarenden och kontaktpersoner pa Enheten fér ekonomiskt bistand haller i fordjupad
samverkan med varden via Rehabiliteringskoordinatorer, pa de vardenheter som ingar i samarbetet. En
samverkansrutin har tagits fram tillsammans med halso- och sjukvarden. En rutin finns fér uppféljande méte
som ska ske en gang om aret for uppféljning av den gemensamma samverkansrutinen. | det gemensamma
arbetssattet ingar att anvanda en blankett som heter Rehabiliteringsférfragan. Den har férenklat
kommunikation mellan varden och ekonomiskt bistand, samt lett till fler aktiva planeringar, vilka i manga fall
ersatter det medicinska underlaget helt.

Arbetssatten visar att fler klienter som har rehabiliteringsplaner har gjort stegférflyttningar mot egen
forsorjning i jamforelse med utfall for 2021. Under 2022 har 19 klienter i jamforelse med sju natt egen
forsérjning, 76 klienter i jamférelse med 68 befinner sig i samverkansfas och 36 klienter i jamférelse med 17
befinner sig i en insats. Under 2022 har 8 klienters méjlighet till sjalvforsérjning har bedémts som uttémda.

Ytterligare framgangar som syns &r att socialsekreterare har ett aktivt forhallningssatt i de arenden som har
pagaende rehabiliteringsplaner. Och med ett 6kat samarbete med halso- och sjukvarden skapas
forutsattningar for en tydlig dialog, en tydlig planering, som syftar till att klienten ska na egen forsérjning.
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BAKGRUND

Rinkeby-Kista stadsdelsférvaltning har hégst andel individer som &r sjukskrivna och med social-medicinsk
problematik som uppbar ekonomiskt bistand i jamférelse med andra stadsdelar i Stockholm. Individernas
behov av forsérjningsstdd blir ofta mer Iangvarigt (10 manader eller mer) an det tillfélliga stodet vid
férsérjningsproblem som ekonomiskt bistand &r tankt att vara. Det var utifrdn denna problematik som
stadsdelen genomforde en kartlaggning av drenden som hade langvarigt forsérjningsstéd 2019. Nagra
slutsatser som drogs i det initiala arbetet var att gemensamt for arendena ar; flertalet handlaggarbyten,
sjukskrivningar som medférde att forsérjningsstéd beviljades utan andra atgarder an lakarintyg, samt
avsaknad av strukturerad planering som leder till sjalvférsérjning.

Rinkeby- Kista kunde se att det saknades samverkansstrukturer mellan de vanligast féorekommande
vardgivarna fér malgruppen i Rinkeby-Kista och Enheten fér ekonomiskt bistand. Aven ifall det &r uttalat att
socialtjansten och sjukvarden ska samverka kring malgruppen, exempelvis i den viljeinriktning som antogs
nationellt 2016, sa sker det inte pa ett tillfredsstallande satt. Dar beskrivs att individer som saknar
sjukpenninggrundande inkomst — och som har en nedsatt arbetsférmaga pa grund av sjukdom- ofta uppbar
ekonomiskt bistand da de inte arbetat i tillricklig omfattning pa svensk arbetsmarknaden for att ta del av
social- och arbetsléshetsférsakringen. Inte sallan far dessa individer svart att fa tillgang till rehabilitering for
att gora stegforflyttningar mot sjalvforsérjning da ingen part har ett helhetsansvar. Néar det finns avsaknad av
samverkansstrukturer kring malgruppen innebar det ocksa svarigheter i att samarbeta kring individens
mdjligheter till rehabiliteringen. Detta utelamnar handlaggaren och individer till enskilda samarbetsvégar. De
negativa konsekvenserna for individens rehabilitering blir darfor stérre nar nagon part slutar och nar det finns
brister i uppféljning. Avsaknaden av samverkansstrukturer innebér dven en stor risk att stod till rehabilitering
inte erbjuds som har behov av stédet for att komma vidare. Det var utifran de problemstélliningarna som
Rinkeby- Kista pabdrjade att ta fram interna strukturerade arbetssatt kring malgruppen och arbetade upp
vagar till samverkan med hélso- och sjukvarden.

SYFTE

Syftet ar att fortsatta utveckla de samverkansmetoder mellan enheten foér ekonomiskt bistand och
vardenheter inom Rinkeby-Kista med omnejd kring klienter/ patienter som har nedsatt arbetsférmaga pa
grund av ohaélsa, saknar sjukpenninggrundande inkomst, har langvarigt férsérjningsstod, och ar aktuell hos
nagon av parterna. Genom att ha fortsatt direktdialog mellan kontaktpersoner pa Enheten fér ekonomiskt
bistdnd och med Rehabiliteringskoordinatorer inom varden, syftar arbetssatten till att fanga upp individer som
har behov av koordinering av rehabiliterande insatser, och att sékerstélla att upprattad planeringar inte
avstannar vid exempelvis byte av handlaggare eller ldkare/ annan vardkontakt. Avsaknaden av hallbara
samverkansstrukturer leder till att inblandande parter maste uppréatta och uppratthalla enskilda
samarbetsvagar, och det resulterar i resurs- och tidskravande aktiviteter som metoden avser fortsatta att
minska.

Rinkeby- Kista stadsdelsférvaltning ser ocksa att det &r av stor vikt att fortsatta det interna arbete som
pabdrjats kring strukturerade stédprocesser och metoder. Dar ingar att synliggéra individens
stegforflyttningar pa ett strukturerat satt, och da gar det att mata vilken effekt metoden har i relation till sitt
huvudsakliga mal: att individen ska bli sjalvférsorjande.

Det finns alltid en risk med metoden att ha ett upparbetat arbetssatt med andra aktérer som halso- och
sjukvarden, da t.ex en Rehabiliteringskoordinator inom varden kan sluta och da tar inte nagon &éver ansvaret.
For att sakerstilla att planering anda fortgar internt pa ekonomiskt bistand sa tar processen
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Rehabiliteringsbanan' vid och ger kontaktpersonerna stéd till ansvarig handlaggare i avvaktan pa att ny
Rehabiliteringskoordinator ar tillsatt.

Malet &r att fortsatta utveckla och férdjupa arbetssatten, na en samsyn kring individen, enheten for
ekonomiskt bistdnd och varden kring rehabiliteringsprocessen- vilket kommer leda till att fler individer far
adekvata planeringar mot sjalvforsorjning. Pa sa satt kan onddiga sjukskrivningar undvikas, vilket sannolikt
innebéar en foérbattrad halsa och ekonomi fér individen, samt minskade kostnader-fér samhallet, da tiden inom
férsérjningsstod forkortas.

AVGRANSNING

Malgruppen &ar personer som &r mellan 18 och 64 ar, som saknar sjukpenninggrundande inkomst, &r
sjukskrivna och som &r aktuella pa Enheten fér ekonomiskt bistand och ndgon av de vardenheter dér
samverkansmetod tagits fram.

METOD OCH MATERIAL

Metod

Rinkeby — Kista stadsdelsforvaltning har fortsatt att utveckla de interna samverkansstrukturerna kring
arenden med langvarigt forsoérjningsstéd under 2022. En viktig del &r att ha en utsedd funktion som haller i
framarbetade arbetssatt bade inom ekonomiskt bistdnd samt med externa samverkanspartners. Utifran det
arbetar stadsdelen med att det ska finnas en funktion, en Samordnare fér rehabiliteringsarenden, som
ansvarar fér metoden. | mars 2022 rekryterades en person med mangarig erfarenhet fran
Forsakringskassan, med fordjupad kunskap inom férsakringsmedicin, och langvarig erfarenhet fran
samverkan. Just kompetensen inom férsakringsmedicin ger en 6kad tillgang till att 6ka socialsekreterares
kunskap kring att t.ex. kunna tolka de medicinska underlagen. Det i sin tur skapar en 6kad forstéelse for hur
man i det dagliga arbetet ska kunna féra en dialog med varden och pa sa satt na en aktiv planering, trots
langvariga sjukskrivningar.

| det interna arbetet med samverkansstrukturer finns en framtagen arbetsprocess? dar samtliga darenden
som &r aktuella féljs upp enligt en stegférflyttningsmetod. Metoden &r inspirerad av Globen-modellen och
innebar att det finns ett processtank dar det sociala férédndringsarbetet synliggérs med hjélp av faser. Det
finns sex faser 0-5, dar fas 0 innebar att det saknas adekvat planering, och fas 5 innebéar att klienten blivit
sjalvforsorjande eller att alla vagar till sjalvforsorjning &r uttémda. Utifran att faserna tydliggér var i
stegforflyttningen ett drende star still for 1ange, har det varit mgjligt att analysera och férbéttra i arbetet kring
planering. Ett arbete kring metodjustering har genomférts, da en faktor som visade sig stoppa upp i
planeringen, var att det tog fér lang tid att inhamta underlag sdsom samtycken. Samtycken behévs for att det
ska vara mgjligt att fortsatta planering inom samverkan. Ytterligare en funktion pa halvtid lyftes in under 2022
som bland annat fokuserar p3 att stétta socialsekreterare i att inhamta relevanta underlag. Den funktionen
har sedan utvecklats till att &ven finnas som stéd i planering och férberedelse infér SIP- méten till
socialsekreterare, i rehabarenden, dar fragestélining manga ganger kan vara komplex.

! Rehabiliteringsbanan &r en strukturell insats pa Samordningsférbundet Stockholms stad. | en del av den
insatsen ingar Rehabiliteringsbanan- ett digitalt processtdd dar varje aktérs (Férsdkringskassan,
Arbetsférmedlingen, Regionen, Kommunen) uppdrag i samverkan beskrivs.

2 Se bilaga 1.
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Aktiviteter, ansvar och tidsfrister som tas fram dokumenteras i klientens aktjournal i ett fér metoden framtaget
dokument, en s& kallad Rehabplan®. Samordnare av rehabarenden ansvarar for regelbundna uppféljningar
som sker tillsammans med den socialsekreterare som i regel har kontakt med klient. Arbetssattet med
regelbundna uppféljningar med socialsekreterare syftar till att de planeringar som dokumenteras i Rehabplan
inte tappas. Det medfér ocksa att det finns en regelbunden kunskapséverféring mellan samordnare
rehabdrenden och socialsekreterare, dar formagan att tolka de medicinska underlagen stéarks.

| det pagaende arbetet finns ett tydligt fokus pa att bidra till kompetenshéjande insatser. Under 2022 gjordes
en inventering av hur behoven sag ut internt och de omraden som efterfragades var férdjupad kunskap inom
Foérsakringsmedicin. Ett forsta utbildningstillfalle var méjligt att genomféra 2023, och en fortsattning planeras
undre varen med uppléagget av workshop.

Metoder har tagits fram for fordjupad samverkan med halso- och sjukvarden. Arbetssatten forstarkts genom
en gemensam samverkansrutin mellan stadsdelen och ett antal vardcentraler samt psykiatri i Jarvaomradet.
Ett gemensamt dokument har utvecklats och tagits fram Rehabiliteringsférfragan, som anvéands som ett
gemensamt skriftligt underlag. | blanketten tas forslag pa aktivitet och planering upp. Samordnare av
rehabarenden haller tillsammans med en utsedd socialsekreterare i férdjupad samverkan med varden, och
kontaktvagen in &r via Rehabiliteringskoordinatorer. Metoden har utvecklats ytterligare under aret dar en fast
métesstruktur har tagits fram dar fordjupad samverkan med varden féljs upp en gang per ar med de cheferna
inom Halso- och sjukvarden samt stadsdelen. Det syftar till att starka upp, utveckla och hélla i den
gemensamma 6verenskommelsen som tagits fram. Parallellt med detta pagar férdjupad samverkan med
varden via rehabiliteringskoordinatorer i en pagaende dialog kring arbetsséatt och metodutveckling. Det
planeras for att Samordnare rehabarenden ska kalla rehabiliteringskoordinatorer pa tva
metodutvecklingsméten per ar.

Samordnare rehabarenden ansvarar for att ha en pagaende dialog och ett metodutvecklingsarbete med
andra stadsdelar som visat intresse for arbetssatten. Utéver det finns ett pagéende samarbete med
Samordningsférbundet Stockholms stad och deras strukturella insats Rehabiliteringsbanan. Samordnare
rehabarenden har under slutet av ar 2022 pabdrjat ett samarbete med Jobbtorg som syftar till att hitta fler
vagar mot parallella insatser.

RESULTATREDOVISNING

Rinkeby-Kista stadsdelsférvaltning har under arets sista tertial &r 284 av 1209 klienter (cirka 23 procent)
sjukskrivna utan sjukpenninggrundande inkomst, samt 241 klienter (cirka 20 procent) kodade med
socialmedicinska hinder. Inom malgruppen har 403 klienter (cirka 77 procent) varit aktuella i 12 manader
eller mer, 20 klienter som tillhér malgruppen har beviljas sjuk-eller aktivitetsersattning i jamférelse med 11
under féregdende ar.

Under aret ar enhetens arbetssatt med klienter som &r sjukskrivna eller med social-medicinska hinder ett
fortsatt fokusomrade. En utsedd funktion Samordnare av rehabarenden ansvarar med stéd fran
socialsekreterare for arbetssattet. | 211 arenden av 525, vilket motsvarar cirka 40 procent av samtliga som
tillhér malgruppen, finns aktuella rehabiliteringsplaner. Arbetssétten visar att fler klienter som har
rehabiliteringsplaner har gjort stegférflyttningar mot egen forsérjning i jamférelse med utfall for 2021. Under
2022 har 19 klienter i jamforelse med sju natt egen forsérjning, 76 klienter i jamférelse med 68 befinner sig i
samverkansfas och 36 klienter i jamférelse med 17 befinner sig i en insats. Under 2022 har 8 klienters
méjlighet till sjélvforsorining har bedémts som uttémda.

3 Se bilaga 2
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En framgang som lyfts &r att socialsekreterare har ett aktivt férhallningssétt i de drenden som har pagaende
rehabiliteringsplaner. Forskning visar pa vikten av att handlaggaren har tilltro till individens méjligheter att
gora stegforflyttningar och att ha ett aktivt férhallningssatt med fokus pa de uppsatta malen (jobb-
Isysselséttningsindikatorprojektet — BIP). En viktig del av arbetssattet &r den fordjupade samverkan med
rehabiliteringskoordinatorerna fran de vanligaste forekommande vardgivarna i Jarvaomradet (sex
vardcentraler samt psykiatri). Under aret har samverkan férdjupats med vardgivarna vilket resulterat i att fler
klienter berérs av samverkan och gor stegfrflyttningar mot egen férsérjning. Under aret har fem klienter natt
egen foérsorjning genom den férdjupade samverkan med halso- och sjukvarden.

Ett utvecklingsomrade &r att fler klienter som tillhér malgruppen ska fa tillgang till parallella insatser med
arbetsfokuserade inslag, ex arbetspraktik kombinerad med en halsoinsats. Forskning visar att parallella
insatser med jobbfokuserade inslag kombinerad med en hélsoinsats ger stérst effekt i arbetet med att
klienter ska na egen férsoérjning (jobb- / sysselsattningsindikatorprojektet — BIP). Samverkansméten med
Jobbtorg och vardgivare har pagatt under arets sista tertial med fokus pa hur parallella insatser for
malgruppen kan upprattas och uppréatthallas. Under arets sista tertial har andelen klienter som befinner sig i
samverkansfas eller insatsfas minskat nagot i jamférelse med féregaende tertial medan andel klienter som
befinner sig i planeringsstadiet har 6kat. Detta tros delvis bero pa att andel klienter med rehabiliteringsplaner
har 6kat stort i jamforelse med féregaende ar (211 i jmf 136). Under nasta tertial kommer darfér arbetssattet
att utvarderas utifran fokus implementering, kompetenshéjande insatser, resurstillséttning och
malgruppsanalys. Enheten har fatt en fértroendeldkare och planering pagar med foretaget kring hur tjéinsten
ska anvandas. Upplégget kommer att presenteras fér socialsekreterarna under 2023. Fokus Enheten for
ekonomiskt bistand, for tjansten ar att hitta vagar for att stérka socialsekreterare att sjalvstandigt kunna tolka

medicinska underlag.

STRATEGISK VARDE FOR STADEN SOM HELHET

Metoden bygger vidare pa andra stadsdelars och delvis annan kommuns arbetssatt och erfarenheter-
Globen modellen och Halmstadsmodellen- och blir darfor tilldmpar och kan anpassas efter lokala
forutsattningar i ett gemensamt arbetssatt gentemot malgruppen i Stockholms stad. Metoden visar pa ett
konkret satt pa positiva effekter genom att individens stegférflyttningar mot sjalvférsérining. Den tar ocksa
fasta pa de strukturer och insatser som fungerar vél i Stockholm stad, samtidigt som den syftar pa att
6verbygga glapp mellan berérda parter. Det blir enkelt fér andra stadsdelar att se férdelarna med
implementera arbetsséttet i sitt eget arbete med malgruppen. | det pagaende samverkansarbetet med
Samordningsférbundet Stockholms stad inom Rehabiliteringsbanan, har metoden presenterats som ett
exempel pa hur man kan lagga upp sitt arbete, till olika stadsdelar. Det finns i dagslaget flera
stadsdelsférvaltningar inom Stockholms stad som hamtat inspiration fran de framarbetade arbetssatten.
Flera tata samarbeten har upparbetats mellan Rinkeby- Kista stadsdelsférvaltning och andra férvaltningar
inom ekonomiskt bistand. | samrad med en stadsdel har ett metodnatverk startat upp under hésten 2022
som halls mellan olika stadsdelar, som syftar till att framja erfarenhetsutbyte och utveckling av arbetssatt
som riktar sig mot malgruppen.

| de upparbetade arbetssattet inom Rinkeby — Kista stadsdelsférvaltning och hélso- och sjukvarden har ett
arbetssatt tagits fram kring dokumentet Rehabiliteringsforfragan®. Flera stadsdelar samt aktérer inom hélso-
och sjukvarden lyfter att det séttet att ha kontakt har férbattrat dialog och framjat samverkan.
Rehabiliteringsférfragan kommer att laggas in i stadens paraplysystem under varen 2023.

4 Se bilaga 3
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JAMSTALLDHET

| arbetssattet ar jamstalldhet ett tydligt utvecklingsomrade inom metoden. Det finns ett gediget material i
sammanstillningen av rehabplaner, dar en sadan analys skulle kunna genomféras i framtiden. Utifran
materialet skulle det vara méjligt att hitta siffror for hur planering gérs kring manlig respektive kvinnlig klient.
Det skulle ga att dra slutsatser kring om de aktiviteter som féreslas skiljer sig at utifran ett kénsperspektiv. Ett
sadant perspektiv kan troligtvis pa sikt &ndra arbetssatten och férhallningssatten till malgruppen.

SLUTSATSER OCH FORSLAG

Framgangsfaktorer med arbetssatten &r att det sociala arbetet synliggérs i fasindelningar samt i ett
dokument rehabplanen. Redovisning av faser visar i vilka steg flera drenden stannar av i pagaende
planeringar. Det mdjliggér ett analysarbete som leder till att metoder och arbetssatt kan utvecklas och
forbattras. Vidare synliggor det vilka socialsekreterare som kan vara i behov av fler uppféljningar i
rehabarenden for att stétta upp i deras sociala arbete i komplexa &renden. Utmaningar med arbetet med
faser ar att systemet inte ar statiskt, det vill sdga det handlar om just komplexa &renden. En klient kan
befinna sig i fas 4 men av olika skal behéva géra stegforflyttning till fas 2. Har finns ett utvecklingsomrade i
sjalva fas matningen som ska ses 6ver under 2023. En annan utmaning ar att antalet rehabarenden har vaxt
i antal. Det har medfort en svarighet i att vidmakthalla regelbundna uppféljningar med socialsekreterare.

En framgangsfaktor med regelbundna uppféljningar med socialsekreterare ar att det pagar ett kontinuerligt
implementeringsarbete pa stadsdelen. Det sker i den direkta dialogen vid varje uppféljning som Samordnare
av rehabarenden haller i med socialsekreterare. Arbetssattet leder till att dar det finns en aktiv samtal kring
arenden med langvarigt forsérjningsstod, med ett 6kat larande om forsérjningsstdd samt dkad forstaelse for
att tolka det medicinska underlaget. Fér att arbetssatten ska implementeras sa tidigt som magjligt, har en del i
introduktionen fér nyanstallda, fokus pa rehabarenden. Det har tagits fram en digitalt utbildningspaket dar
bland annat en kortare férklaring ges till Iakarintyg och férsékringsmedicin. Samordnare rehab&renden
planeras stétta upp i det implementeringsarbetet som riktar sig till nyanstéllda.

| den fortsatta utvecklingen av metoden i Rinkeby- Kista har vi tittat pa resultat fran den danska BIP- studien.
Bast effekt for en klients stegforflyttning &r om det finns insatser som pagar med inriktning mot jobb, sociala,
halsorelaterade och kompetenshéjande insatser. Vi har kommit en bra bit pa vag i det arbetet i den
férdjupade samverkan med varden. Ett utvecklingsomrade som finns framat ar att utveckla samverkan med
flera aktérer sdsom jobbtorg och Férsakringskassan, med fokus pa hur man tillsammans kan hitta strukturer
kring hur parallella insatser kan upprattas och genomféras. Malet ar att pa sikt hitta vagar tillsammans for att
individen ska géra stegforflyttningar i rehabiliteringsprocessen, samt dven ta lardom av framgangsfaktorer
som forskning pekat pa.



Stockholms LUM redovisning
stad Sida 10 av 10

REFERENSER, KALLOR

Beskeeftigelses Indikator Projektet (BIP) &r nationellt (Danmark) och internationellt den hittills mest
omfattande progressionsmatningsstudie som har undersokt vad som faktiskt gér att individer med komplexa
behov kommer i arbete. BIP har undersékt sam-bandet mellan utvalda indikatorer fér anstallningsbarhet och
sannolikheten att fa ett jobb.

BIP - Samordningsférbundet (samordningstockholm.se)

Forsakringsmedicin, 2013, s. 164 samordningsansvaret Forsakringskassans skyldigheter for samordning
enligt 30 kap. socialférsékringsbalken

Globenmodellen Enskede-Arsta-Vantérs Stadsdelsférvaltning. 2017, Rapport om FoUprojekt med stéd av
lokala utvecklingsmedel, Stephanie Olsson Sevinc

"Pa ratt vag” metodutvecklingsprojekt kring malgruppen nollplacerade Forsakringskassan Halmstad,
Laholms kommun, Halmstads kommun i samverkan 1 januari 2012 till 31 december 2014

Rehabiliteringsbanan ar ett digitalt processtdd dar varje aktérs (Forsakringskassan, Arbetsformedlingen,
Kommunen, Regionen) uppdrag i samverkan beskrivs

Rehabiliteringsbanan - Samordningsférbundet (samordningstockholm.se)

Viljeinriktning: Samverkan kring personer som saknar sjukpenninggrundande inkomst och har sin
arbetsférmaga nedsatt pa grund av sjukdom” SKL/ AF/FK 16/0614.

Atergang i arbete 2015, Léttare psykisk ohélsa, Kerstin Ekberg och Lena Karin Erlandsson

BILAGOR

Bilaga 1. Stédprocess rehabarenden
Bilaga 2. Rehabplan (mall)

Bilaga 3. Rehabiliteringsforfragan


https://samordningstockholm.se
https://samordningstockholm.se






