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Ansökan om finansiering av projekt

Projektets titel: Ett fullvärdigt liv för sjukskrivna utan ersättning

Tidsperiod: 201 9-06-01 - 2O1g-12_31

Förbundsmed lemmar som ansöker: Härnösands komm un, socialforva ltningen ochArbetsförmedlingen i Härnösand.

Med lemso rga n isatio n so m a nsva ra r för p rojektgeno mfö ra nd et:Härnösands komm u n, socia lförvaltningens lndi-vid- och fa m iljeomsorg.

Organisationens namn

Härnösands kommun Socialforvaltningen lndivid- och
familjeomsorgen

Ansvarig
Sofia Pettersson

Org nr
212000-2403
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Samordningsförbundet Häi'nösand - Tim rå

Utdelningsadress

871 80 Härnösand

Postnummer

87180
Projektledare

Solbritt Höolund Enhetschef

Telefon och e-post

070-191 6438

U ppgifter om samverkanspartner
Arbetsförmedlingen

Organisationens namn
Arbetsförmed lingen Härnösand

Ansvarig
Therese Sjögren
010-4885792
Kontaktperson

Hans Skimmermo
Kontaktpersonens telefon och e-post
hans. skimmermo@arbetsformed linqen,se
o10-4865750
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Uppgifter om samverkanspartner

Organisationens namn

Ansvarig

Kontaktperson

Kontaktpersonens telefon och e-post

Uppgifter om samverkanspartner

Or@

Samordningsförbundet Härnösand Tim rå
Terminalvägen 10, 861 36 Timrå

Ulrika Sahlin 010-1 14 49 08, ulrika.sahlin@forsakringskassan.se
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Samordningsförbundet Härnösand - Timrå

Ansvarig

Kontaktperson

Kontaktpersonens telefon och e-post

Samordningsförbundet Härnösand Tim rå
Terminalvägen 10, 861 36 Timrå

Ulrika Sahlin O1O-1 14 49 08, ulrika.sahlin@forsakringskassan.se
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Projektbeskrivning
Samverkansprojektets genomförande och upplägg
P§ektet " Ett fullvärdigt liv for sjukskrivna utan ersättning" startade 2018-06-01 med
stöd av samordningsförbundet och med planerat avslut 2019-05-30. Ansökan görs
nu om förlängd projekttid from 2019-06-01 tom 2019-1 1-30. Projektets målgrupp är
sjukskrivna som beviljas försörjningsstöd pga. att de saknar sjukpenninggrundande
inkomst. Deltagande i projektet är frivilligt. Efter en kartläggning tillsammans med
den enskilde, vårdcentral eller annan vårdgivare samt arbetsförmedlingen bedöms
behov av arbetsrehabiliterande åtgärder och/eller deltagande i kommunens
jobbsatsning. Projektet utvärderas genom Netigate. En förlängning av projektet
skapar förutsättningarna för att de utvecklande metoderna ska kunna implementeras
på ett bättre sätt inom de samverkande myndigheterna. Projektet ska i slutfasen
fokusera på ett framtida förbättrat samarbete mellan aktuella aktörer, för att
sjukskrivna utan ersättning ska få bättre rehabiliteringsinsatser.

. Vad är nytt och nyskapande
Att målgruppen erbjudis rehabiliterande åtgärder då aktuella myndigheter inte
vanligtvis arbetar aktivt med gruppen.

. Samverkan mellan parterna
Samarbetet kring målgruppen påbörjades under våren 2018 mellan socialtjänstens
individ och familjeomsorg i Härnösands kommun, vårdcentralerna i kommunen,
regionens öppenpsykiatri och Arbetsförmedlingen. Samarbetet och kompetensen
kring målgruppen behöver fortsätta att utvecklas mellan de olika aktörerna.
Samverkanspartners är hittills mycket positiva till projektet.

. Organisation och styrning av projektet samt behov av kompetens

Styrgruppen består av Solbritt Höglund och enhetschef Lena Cantzler
Arbetsförmedlingen. Arbetet genomförs primärt av två socialsekreterare inom lndivid
och familjeomsorgens Ekonomi och vuxenenhet. Därutöver är handläggare med
rehabiliteringsansvar inom Arbetsförmedlingen viktiga aktörer samt läkare och
kordinatorer på vårdcentralerna.

o Förväntat resultat
Att flera sjukskrivna personer med långvarigt försörjningsstöd inkluderas i arbetslivet
och blir självförsörjande, Att arbetslivsinriktade insatser ges till sjukskrivna i en
rehabiliteringskedja för att förebygga utanförskap, fördjupad ohälsa och långvarigt
beroende av samhällsstöd, alternativt att de som inte bedöms kunna står till
arbetsmarknadens förfogande får rätt form av ersättning inom trygghetssystemen.

Därutöver är det viktigt att nya metoder utvecklas under projektets gång för att
utarbeta mera långsiktiga rutiner och metoder som på ett bättre sätt kan tillvarata
sjukskrivnas resurser och komptenser.

Samordningsförbundet Härnösand Timrå
Terminalvägen 10, 861 36 Timrå

Ulrika Sahlin 01 0-1 1 4 49 08, ulrika.sahlin@forsakringskassan.se
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Målgrupp
Sjukskrivna som uppbär försörjningsstöd och saknar sjukpenningrundande inkomst,

Mål för projektet

. lmplementera framtagna metoder som passar för samverkansparterna i

Härnösand.

. Högre självförsörjningsgrad bland gruppen som är sjukskrivna och uppbär
ekonomiskt bistånd

Hur kommer insatsen att påverka befintliga verksamheter?
. Ökad samverkan mellan de aktuella parterna.
o Att sjukskrivna utan SGI prioriteras inom respektive myndighet, så att de både

får arbetslivsinriktad rehabiliterande insatser via arbetsformedlingen och
minskat behov av försöryningsstöd. En samordnad satsning på gruppen kan
innebära ett minskat antal besök inom primärvården, socialtjänsten m.fl.

Projektorganisation

o Projektledare är Solbritt Höglund
. Arbetsgruppen består av två socialsekreterare inom ekonomi och

vuxenenheten som samarbetar med ansvariga från Arbetsformedlingen med
fokus på rehabilitering.

. Styrgruppen består av chef från ekonomi och vuxenenheten samt chef inom
Arbetsförmedlingen.

Utvärderingsplan
o Utvärdering kommer att ske under perioden 2019-10-01-2019-1 1-30.
. Förväntade mål och resultat mäts under hela projekttiden genom Netigate

(loke) och utvärderas, samt intervjuer med personer som deltagit i projektet.
o Enhetschef vid Ekonomi och vuxenenheten ansvarar for utvärderingen.
. Resultaten och erfarenheterna ska återtöras till samverkansparterna och

övriga intressenter i en rapport efter projektets slut

Implementeringsplan
o Samtliga aktörer d.v.s. kommunen, vården och arbetsförmedlingsens berörda

tjänstemän ska involveras i implementeringen av arbetssättet

Tidplan för projektet
o Det ursprungliga projektet har pågått sedan 2018-06- 01 och

genomförandefasen förlängs frän 2019-06-01 tom 2019-09-30. Därefter
genomförs en utvärderings och implementeringsfasen, då samtliga
handläggare inom kommunen, berörd vårdpersonal och Arbetsförmedlings
personal ska kunna arbeta efter den metod som utarbetats.
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Samordningsförbundet Härnösand - Timrå

Samordningsförbundet Härnösand Tim rå
Terminalvägen 10, 861 36 Timrå

Ulrika Sahlin 01 0-1 14 49 08, ulrika.sahlin@forsakringskassan.se
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Finansiering
Redor.isa en komplett kostnads- och intäktsbudget så detaljerat som möjligt.
Ånge delfinansicring.

Kostnader

lntäkter

Finansiär exkl. bidrag från
samordninqsförbundet

lntäkter i SEK:

Summa intäkter:

Ansökta medel från
Samordninqsförbundet Härnösand Timrå

Totalt SEK

300 000

Samordningsförbundet Härnösand Timrå
Terminalvägen 10, 86'1 36Timrå

Ulrika Sahlin O1O-114 49 08, ulrika.sahlin@forsakringskassan.se
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Resurser Ar 2019 tu tu
Petsonal 300 000

Lokal Befintliga
fesufsef

Ovriga kostnader Ingår i
ord.r,erksamhet

Ev. utvätdedngskostnadet Befintliga
Iesufsef

Summa intäkter:
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Underskrifter
Vi ansöker finansiering mot bakgrund av projektbeskrivning samt kostnads- och
intäktsbudget:

Ansökan skall vara undertecknad av de i projektet samr.erkande
myndigheterna.

Ankom den . . till Samordningsforbundet
Härnösand Timrå.

Signatur:

Samordningsförbundet Härnösand Tim rå
Terminalvägen 10, 861 36Timrå

Ulrika Sahlin 01 0-1 1 4 49 08, ulrika.sahlin@forsakringskassan.se

7

Ansvarig, Arbetsförmedlingen, rärTlo: Therese Sjögren

Datum och underskrift:
) ., ^

, Yi ()'1' I L
Ansvarig Försäkri ngskassan, oärT'u'r:

Datum och underskrift:

Ansvarig kommunefl, nälnn: Sofia Pettersson

Datum och underskrift:

1801 tu Rl;
Ansvarig Region Västernorrland, rtärTlo:

Datum och underskrift:
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