!
r

(]
TS

t
'Illf"ll.“' , -

. A
' i
- g
. 4
e
: g
=N
o
—_ [
= ¢ ™
— &
e, !
— :
S -
—— L :
?::.:J o
. ).
e 1
—
—
=
e
==
/ / I 'Irl
o o 12
f I|'_-

,._,-' ; I' :I i /[ W8,
: & : . "II" IIl' '_"I' .. ¥ " 3
% B [T TTTTT ]

Passw blir aktiv

DISA-modellen stottar unga vuxna med
aktivitetsersattning till arbete eller studier
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¥ Jag ville gora ndgot,
nte bara ga hewuma

Ldngre, det vor hemskt.

Det vor forsikringskassom som
wnformerade ow DISA niw jog
berittode att jag ville kowvma
ut mer.

Den Wilp jog fatt av Annika
hor vorit ovivderlig. How har
stottot mig med att hitta en
proktikplots. How coachar mig L
hwr jag ska tinka och gova. Jag
haw ocksa. fatt hjilp med ruti-
ner och plavering som jog her
swart for. Vi profow dapnen om
persovdiga saker och lhhon kan ta
med e bok som hon trov kan
vara tUl stool.

How lyfter bovdoan for som -
ovoningen frim wig séi att jog
kon fokusera pd att arbeta. Hon
sddant som jog inte klavor sjidy.
orbetsplotsen ot med psykia-
trim.

Det v wmycket bdttre fov wig
att kovwma ut pi en vandig or-
betsplats ol fi positiva Untryck
och Hriffa friska manniskor och
wspireras oy dewn. Tldigore vor
Jjag med [ en grupp div personer
som dv sjukskrivna triffos. Dax
Jag vor fvungen att vara med L
den gruppen for att inte forlova
min ersdttning. Men det funkor
unte for mig L stora grupper. |
DISA fér jag stillet gova det jag
vill ochv ménr bra ay.

Jag howr haft sémn tunr som
kow med ( DISA! En helt ny
viwldl her sppnats for mig. Nu
trov jag att jag har en avbets-
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DISA starker unga vuxnas

aktivitetsformaga

DISA AR EN VERKSAMHET som stirker akti-
vitets- och arbetsformagan hos unga vuxna
med psykisk sjukdom och aktivitetsersittning
fran forsiakringskassan. Deltagarna kan ha
flera diagnoser samtidigt, till exempel emotio-
nellt instabil personlighetsstorning, ADHD,
atstorningar, bipolar sjukdom, angest, de-
pression och sjilvskadebeteende. Nio av tio
deltagare ar kvinnor.

Manga har tidigare kant sig socialt isole-
rade samtidigt som de séllan fatt den hjalp
och det stod fran samhillet som de behover.
De flesta saknar yrkesutbildning och har liten
arbetslivserfarenhet. Flera deltagare har hop-
pat av gymnasieskolan och ndgra har inte gétt
fardigt grundskolan. Gemensamt for deltagar-
na 4r att de har manga myndighetskontakter
och att varje enskild myndighet for sig inte
klarar av att hantera malgruppen.

Vill bli aktiv

For att komma med i DISA ska deltagaren ha
en vilja att bli mer aktiv. Det optimala malet
ar arbete eller studier, men att m3 bittre och
fa en okad sjalvkansla ar minst lika viktigt. S&
lange deltagaren har en utvecklings- och reha-
biliteringspotential fir hen vara med i DISA.
Forutsittningen ar att deltagaren fortfarande
har aktivitetsersattning. Manga ar aktuella
hos DISA i tva till tre 4r.

DISA startade 2010 pé initiativ av forsik-
ringskassan och finansieras av samordnings-
forbundet DELTA pa Hisingen i Goteborg.

Innan DISA hade unga vuxna med aktivitets-
ersdttning pa grund av psykisk sjukdom inte
fatt sdarskilt mycket rehabilitering, eftersom de
oftast betraktades som for sjuka och skora.

Aktivitetscoach och handlaggare
DISA bygger pd en samordning av aktivitets-
coachning och handlaggning av aktivitets-
ersittningen. I DISA arbetar for tillfallet tre
personer: tva aktivitetscoacher — den ena pa
heltid och den andra 5o procent — samt en
heltidsanstalld handliggare fran forsakrings-
kassan. Aktivitetscoachen péa heltid dr dven
samordnare med administrativa arbetsupp-
gifter. Med dagens bemanning kan ungefar
30 deltagare stottas samtidigt. Personalen far
professionell handledning varannan vecka.
Var sjatte vecka triaffas dessutom alla samord-
nare fran olika satsningar inom DELTA for att
utbyta erfarenheter.

I DISA fér deltagaren stod i hela sin livs-
situation for att kunna oka sin aktivitets- och
arbetsformaga. Coacherna och forsiakrings-
kassans handlaggare anpassar stodet efter
deltagarens forutsattningar och onskemal.
Det giller savil erbjudna aktiviteter som vilka
aktorer som involveras i rehabiliteringen,
hur ofta man traffas och pa vilket satt samtal
fors.

Fran delmal till delmal
Coacherna arbetar for att deltagaren sd
snabbt som mojligt ska komma ut i ndgon

AKTIVITETSERSATTNING vid nedsatt arbetsférmaga &r en tidsbegransad ersattning till unga personer som
har en sjukdom eller nagon annan funktionsnedséttning som gor att de inte kan arbeta. Arbetsformagan ska
vara nedsatt under minst ett ar. Man kan fa aktivitetsersattning tidigast fran juli det &r man fyller 19 ar och
langst till och med manaden innan man fyller 30 ar. Man kan fa aktivitetsersattningen ett till tre ar i taget.




Aktivitetscoach Annika Brinnberg, forsikringskassans handliggare Maja Bremell och aktivitetscoach
Rita Korpela arbetar ndira deltagarna i DISA och stéttar dem sd att de kan 6ka sin aktivitetsformdga.

form av aktivitet och lotsar deltagaren fran
delmal till delmal. Har deltagaren val uttryckt
att de vill bli mer aktiva ska de inte behova
vanta. Mycket tid dgnas 4t att hitta lampliga
aktiviteter och praktikplatser. En del deltaga-
re vill komma ut pa en arbetsplats eller borja
studera med en ging, medan andra borjar
trana upp sin fysik eller gar en kreativ kurs.
Manga behover olika former av forberedande
arbetstraning.

Det ar vanligt att deltagarna har svart for
att ta egna initiativ och organisera sin vardag.
Minga kinner osikerhet infoér nya situa-
tioner. Da racker det inte att komma med
muntliga rdd om hur deltagaren ska gora.
Det kravs ocksa praktiskt stod. Istillet for att

bara siga till en deltagare att borja trana eller
g till en viss praktikplats, kan DISAs coacher
exempelvis folja med p4 ett studiebesok till
ett gym eller kursverksamhet.

En styrgrupp med representanter fran de
samverkande myndigheterna i DELTA finns
knuten till DISA. I styrgruppen, som trif-
fas en gang i kvartalet, sitter representanter
fran forsiakringskassan, kommunens sociala
resursforvaltning, psykiatrin och arbetsfor-
medlingen pa Hisingen. Samordnaren i DISA
deltar ocksa pa styrgruppsmotena for att
informera om DISAs resultat och for att fa
stod i arbetet. H

SAMORDNINGSFORBUNDET DELTA &r en myndighetsgemensam struktur for samordning av arbetslivsinrik-
tad rehabilitering. Forsakringskassan, arbetsformedlingen, Vastra Gotalandsregionen samt stadsdelsforvalt-
ningarna pa Hisingen i Goteborg ingar. Genom de av férbundets finansierade insatser ges individer stod till

att bli sjalvforsorjande.




Planering

Coachning

Aktivitet

DISAS arbetsprocess

Kartlaggning

Forsakringskassans handlaggare kartlagger
den sokandes resurser och begriansningar med
hjilp av SASSAM, en strukturerad arbetsme-
todik for sjukfallsutredning och samordnad
rehabilitering, utvecklad av forsiakringskas-
san. Det viktigaste att ta reda pa ar om per-
sonen ar motiverad och att inga medicinska
hinder finns for att 6ka aktivitetsgraden.

Planering

En till tva veckor efter kartliggningen traf-
far personen forsiakringskassans handlaggare
och aktivitetscoach och skrivs in som delta-
gare i DISA. Redan da diskuterar de mojliga
aktiviteter efter individens onskemal, till
exempel att borja trana, besoka ett aktivi-
tetshus eller ordna en praktikplats. Vanligtvis
traffas coach och deltagare direfter en gang

i veckan till en gang i manaden, antingen i
DELTAs lokaler eller ute pa en aktivitet. Det
kan hinda att de hors av via sms, telefon eller
mejl flera ganger under en dag.

Personalen forbereder gemensamma
moten tillsammans, sitter en agenda och
tanker igenom syftet. Moten med varden och
myndigheter dokumenteras av forsiakrings-
kassans handliggare och protokoll skickas ut
till samtliga ndrvarande. Man dr noga med
att folja upp 6verenskommelser. Deltagarna

har en handlingsplan med 6vergripande mal
och delmél, dtgdrder och tidplan. Denna
handlingsplan revideras kontinuerligt.

Coachen har den lopande kontakten med
deltagaren, men dven handlaggaren fran
forsakringskassan dr ibland med pa moten
med deltagaren. Det kan till exempel vara
nir en handlingsplan behover revideras eller
vid fragor om den ekonomiska ersittningen.
Forsakringskassans handliaggare har det
formella samordningsansvaret for deltaga-
rens rehabiliteringsprocess, det vill siga har
kontakt med berorda myndigheter vid behov.
Hon ansvarar for att sammankalla till méten
med varden, arbetsférmedlingen eller annan
myndighet.

Aktiviteter

En rad olika aktiviteter kan bli aktuella for
deltagare i DISA beroende pd behov och 6ns-
kemal. En del deltar i flera olika aktiviteter
parallellt, medan andra gar fran en aktivitet
till en annan.

Friskvardande aktiviteter eller kreativa kurser
kan bidra till 6kad sjdlvkansla och kropps-
kdnnedom for ett mer aktivt liv. Har samar-
betar DISA bland annat med Hilsodisken,

en DELTA-verksamhet for hilsoradgivning,
som bland annat erbjuder stresshantering,
mindfulness och yoga. Tillfillen till traning



vid andra verksamheter, som gym- eller
bassangtraning, tillgodoses enligt deltagarens
onskemal.

Studier ar en mélsittning for manga av delta-
garna som har avbruten grund- eller gymna-
sieskola bakom sig. Genom DISA kan delta-
gare prova att sitta sig i skolbanken igen.
Forberedande arbetstraning kan vara
ett steg pa vagen mot en praktikplats och i
forlingningen ett arbete. Pa Aktivitetshus
Hisingen finns till exempel mojlighet till for-
beredande arbetstraning i koket. Dar arbetar
en socionom och en aktiveringspedagog som
handledare. Manga deltagare i DISA vittnar
om att de for forsta gingen borjat kdnna
tilltro till sin egen formaga nar de fatt arbets-
triana pa ett aktivitetshus.

Praktik pa en riktig arbetsplats blir aktuellt
nar deltagaren sjalv uttrycker att hen ar redo.
Coacherna uppmuntrar deltagarna att sjalva
komma med idéer pa vad de skulle vilja

gora och var de skulle kunna tinka sig att
praktisera. I de flesta fall ar det coachen som
darefter letar praktikplats. Néagra deltagare
gor det sjalva med stod fran coachen. For de
deltagare dar arbete ar aktuellt bor det finnas
mojlighet till anstallning efter praktikperio-
den. Nar val deltagaren ar pa praktik har
coachen regelbundna uppfoljningsmoten med
arbetsgivaren och deltagaren ute pa arbets-
platsen.

Under praktikperioden far arbetsgivaren
inget ekonomiskt stod fran DISA, men be-
talar heller ingen l6n. Engagemanget bygger
pa frivillighet, men ocksa pa langsiktighet.
Praktiken dr ofta langvarig, ett dr eller mer,
ddr man gradvis okar arbetstiden. De flesta
provar att arbeta hos flera olika arbetsgivare
for att hitta ratt. Deltagaren och coachen
kommer tillsammans Gverens om vad arbets-
givaren ska fa for information om deltagarens

funktionsnedsittning. Styrkorna snarare dn
funktionsnedsaittningen lyfts for arbetsgiva-
ren. Forsakringskassan star for forsakring-

arna pd arbetsplatsen.

I vissa fall overgér praktiken i en riktig
anstallning med avtalsenlig l16n eller i en
lonebidragsanstillning med hjilp av ar-
betsformedlingen. Den forsta tiden kan da
deltagarens aktivitetsersittning liggas vilande
och deltagaren far fortsatt stod fran sin akti-
vitetscoach.

Avslut

DISAs personal 4r man om att deltagaren

har uppnatt basta mojliga aktivitetsformaga
och att situationen ir stabil innan hen skrivs
ut. Stodet minskar successivt allt eftersom
deltagaren klarar fortsatt arbete, praktik eller
studier pa egen hand. Inget sker abrupt. Per-
sonalen arbetar for att 6vergingen till arbets-
formedlingen blir s smidig som mojligt. De
deltagare som fyllt 30 ar och maste avsluta
DISA pd grund av sin alder erbjuds att delta i
programmet arbetslivsintroduktion genom AF
Samverkan. Deltagarna kan vara kvar i DISA
sa linge de har aktivitetsersdttning samt un-
der programmet arbetslivsintroduktion. I de
fall deltagaren inte orkar fortsitta pa grund
av sjukdom finns mojligheten, sa linge hen
ar beviljad aktivitetsersittning, att ta en paus
fran DISA for att komma tillbaka senare. B

AKTIVITETSHUSEN ERBJUDER saval forberedan-
de arbetstraning som meningsfull sysselsattning
och social samvaro. Goteborgs Stad driver fyra
aktivitetshus som vander sig till arbetsldsa i ald-
rarna 18-65 ar med psykisk ohalsa. | kommunen
finns &ven tva privata aktivitetshus. y

AF SAMVERKAN | GOTEBORG arbetar med det forstarkta samarbetet med Férsakringskassan samt program-
met arbetslivsintroduktion, som Arbetsférmedlingen erbjuder personer som blivit utférsakrade fran sjukfor-
sakringen. Samarbetet med Forsakringskassan bidrar till att man i ett tidigt skede kan identifiera behovet

av rehabilitering hos en sjukskriven person for battre kunna hitta vagar till arbete eller 6kad arbetsformaga.

Vagen in till AF Samverkan gar via Forsakringskassan.




DISA provar

evidensbaserade arbetsmetoder

I DISAS UPPDRAG INGAR att prova om det
gér att tillimpa supported employment pa
DISAs malgrupp. Gemensamt for allt stod i
DISA dr att personalen striavar efter att oka
deltagarnas egen vilja till forandring genom
motiverande samtal. DISAs arbete genom-
syras av att man satter deltagarens behov i
centrum i enlighet med DELTAs virdegrund
och ett salutogent forhallningssatt.

Supported employment

Supported employment, SE, kan ses som en
samlingsrubrik for en rad insatser som syftar
till att stotta individer med funktionshinder
att fa och behalla ett arbete pa den regul-
jara arbetsmarknaden4. Den ursprungliga
metoden utvecklades i USA och Kanada pa
attiotalet for individer med intellektuella
funktionsnedsattningar3.

Grundidén med SE ir att alla personer
med en funktionsnedsattning som vill arbeta
kan gora det pd den reguljdra arbetsmark-
naden, bara man hittar ratt arbete och ratt
arbetsplats. I motsats till andra modeller av
arbetslivsinriktad rehabilitering, sd kallade
trappstegsmodeller, foregds arbetssokande
inte av ndgon arbetsforméagebedomning
eller arbetstraning. Istillet framhalls vikten
av att snabbt soka arbete och komma ut i
arbetslivet®.

Individual placement and support, IPS, ar
en standardiserad och manualbaserad form
av SE. Saval 1PS-manualen®® som en sarskild
programtrohetsskalal®? finns Gversatta
till svenska. IPS utvecklades i USA i borjan
av go-talet for personer med svar psykisk
sjukdom. 1PS-metodiken har getts hogsta
prioritet i Socialstyrelsens nationella rikt-
linjer for psykosociala insatser vid schizo-
freni och schizofreniliknande tillstand®2. Ar
20T11-2013 avsatte Regeringen 83 miljoner
kronor till ett urval kommuner for forsoks-
verksamheter med meningsfull sysselsittning

enligt IPS-metoden for personer med psykisk
funktionsnedsattning®.

IPS har visat sig uppna battre resultat
an traditionell arbetslivsinriktad rehabili-
tering. En litteraturoversikt som granskade
17 IPS-studier genomforda i USA, Kanada
och Europa (inte Sverige) visar att i genom-
snitt 58 procent av dem som slumpmassigt
hade tilldelats IPS fick arbete pa den regul-
jara arbetsmarknaden i jamforelse med 21
procent av dem som hade deltagit i nagot av
de jimforande programmen. IPS-program i
USA uppvisade generellt battre resultat (62
procent i arbete i jamforelse med 47 pro-
cent for ovriga lander), vilket antas bero pa
skillnader i lindernas arbetsmarknad och
socialforsakringssystem®. Bland annat har
USA ett kvotsystem som innebdr att arbets-
givare ar skyldiga att anstilla ett visst antal
personer med en funktionsnedsittning i rela-
tion till arbetsplatsens storlek. I Europa ar
det vanligare att arbetstagare med en funk-

IPS UTGAR FRAN FOLJANDE PRINCIPER® *°;

1. Malet med IPS ar en anstallning pa den
reguljara arbetsmarknaden.

2. Sokande efter arbete paborjas snabbt i
processen.

3. Att delta i IPS ar frivilligt och ingen ska
exkluderas fran att delta i IPS pa grund av
personliga forutsattningar.

. Arbetsrehabiliteringen ses som en integrerad
del av den psykiatriska varden.

. Stodet ges utifran individens behov och ar inte
tidsbegransat.

. Individens preferenser och val, snarare an
professionella bedémningar, styr utformningen
av stodet.

. For att individen ska kunna gora informerade
val erbjuds radgivning kring férsorjning och
sociala férmaner.

. Stédorganisationen arbetar systematiskt med
att involvera och bygga natverk med lokala
arbetsgivare.
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DISAs deltagare framhaller virdet av ait vistas pd en vanlig arbetsplats och mota positiva forebilder, istillet
for att delta i gruppaktiviteter tillsammans med andra sjukskrivna och arbetssokande.

tionsnedsattning far en del av sin 1on betald

av samhallet och att arbetsgivaren pa sa sitt
kompenseras for den produktionsforlust och
andra kostnader som antas uppsta.

Studier av IPS i Sverige visar pa liknande
resultat. I den forsta vetenskapliga studien
av IPS i Sverige fann man att deltagare i
IPS-program i betydligt storre utstrackning
hade ett arbete (46 procent) i jamforelse
med deltagare som fétt traditionell arbets-
livsinriktad rehabilitering (11 procent). Det
gick fem ganger sa fort for IPS-deltagare att
fa ett arbete i jamforelse med deltagarna i
kontrollgruppen och 1Ps-deltagarna tjanade
dessutom mer, arbetade fler timmar och skat-
tade ocksa sin livskvalitet hogre dn 6vriga
deltagare?.

Motiverande samtal

Motiverande samtal, motivational intervie-
wing, MI, ir en samtalsmetod som anvands i
radgivning och behandling for att underlatta
forandringsprocesser. MI utvecklades ur-
sprungligen for att behandla alkoholproblem.
I dag anviands metoden generellt i radgivning
och behandling som giller livsstilsrelaterade
faktorer i verksamheter som halso- och sjuk-
vard, kriminalvard, socialtjanst, psykiatri och
skola.

Behandlare och klient kartlagger gemen-
samt hur ett visst beteende paverkar det
vardagliga livet och hur situationen stimmer
overens med klientens onskemal och virde-
ringar. Behandlarens roll ar att hjilpa klienten
att formulera en egen forstdelse av sitt pro-
blem samt stirka klientens tro pa sin formaga
och mojligheten till forandring®.

Salutogent forhallningssatt

DISAs arbete praglas av ett salutogent syn-
satt. Det innebdr att personalen strivar efter
att hitta och utveckla deltagarens styrkor

— det som ar friskt och som bidrar till att
skapa hilsa och vilbefinnande. Det saluto-
gena forhallningssattet har sitt ursprung i
sociologen Aaron Antonovskys forskning om
varfor vissa personer klarar sig bra trots att
de upplevt mycket svédra livsomstindigheter.
Han fann att dessa personer har en kinsla
av sammanhang och att varlden upplevs som
begriplig, hanterbar och meningsfull*.

I DISA dr arbetssattet uppbyggt for att
gora deltagaren delaktighet i sin egen pla-
nering. Det handlar om att ge deltagarna
verktyg att oka sin forstdelse for hur man
sjalv och omgivningen fungerar, stirka sin
tilltro till den egna formagan att 16sa problem
och kanslan av att det man gor i livet har
betydelse.

DELTAs vardegrund

DELTAs virdegrund ska vara vigledande i
all verksamhet som bedrivs i samordnings-
forbundet, inklusive DISA. Virdegrunden
innehaller tre perspektiv: Hisingsbons behov
och delaktighet, medarbetarnas kompetens
och myndigheternas gemensamma ansvarsta-
gande. I DISA yttrar sig DELTAs virdegrund
bland annat genom att deltagandet utgar fran
individens onskemal, behov och formagor.
Det tajta samarbetet mellan aktivitetscoacher-
na och forsikringskassans handliaggare i
DISA dr ett annat exempel. Bl



DISAS resultat

SEDAN STARTEN | FEBRUARI 2010 har DISA
haft 77 deltagare, varav 52 har avslutat sin
medverkan och 25 pdgdr. Nedan redovisas
vilken aktivitetsnivd avslutade deltagare hade
da de skrevs ut frin DISA samt vilken aktivi-
tetsniva aktuella deltagare har.

Avslutade i DISA under hela perioden: 52 personer

Tio personer arbetar 50-100 procent, varav en ar egenforetagare och fyra anstéllda med lonebidrag.
Sju studerar pa heltid, varav sex personer med stdd av CSN och en med fortsatt hel aktivitetsersattning.
En studerar 25 procent med fortsatt hel aktivitetsersattning.

En person har uppnatt 50 procent arbetsformaga, har fatt halverad aktivitetsersattning och blivit
overford till arbetsformedlingen.

Fyra har blivit utskrivna pa grund av den dvre aldergransen pa 30 ar, varav tva har blivit dverforda till AF
Samverkan med fortsatt praktik och tva forsamrats i sin sjukdom och fatt fortsatt psykiatrisk vard.

Femton personer har slutat pa grund av sjukdom. De far missbruksvard, psykiatrisk behandling eller
habilitering.

Fem har slutat pa grund av graviditet och foraldraledighet.

Fem har slutat pa grund av flytt.

Tre har tackat nej till fortsatt deltagande i DISA eller fatt avslag pa sin aktivitetsersattning.

En person har avlidit.

Pagaende i DISA oktober 2014: 25 personer

Tva har fatt anstéllning 50-75 procent, varav en utvecklingsanstallning och en vanlig anstallning, bada
med partiellt vilande aktivitetsersattning.

Sex personer praktiserar pa arbetsplatser.

Sex ar i forberedande arbetstraning pa nagot aktivitetshus.

Tva studerar deltid pa ProVux eller kkommunala vuxenutbildningen.

Fyra deltar i friskvardande aktiviteter, kreativa kurser eller dppna grupper pa aktivitetshusen.
Fem letar lamplig aktivitet eller ar pa vag att byta aktivitet.

Bland de deltagare som avslutats i DISA béttre dn resultat fran projekt som tillimpar
arbetade, praktiserade eller studerade knappt den klassiska trappstegsmodellen®”.

40 procent pa hel- eller deltid vid tidpunkten Med tanke pa att deltagarna har aktivi-
for utskrivningen. Detta ligger strax under re- tetsersattning, vilket innebar att de egentligen
sultat frin andra arbetsrehabiliteringsprojekt inte borde klara av att std till arbetsmarkna-
enligt IPS-modellen for personer med psykisk dens forfogande, dr det anmarkningsvirt att
funktionsnedsittning i Sverige, men klart inte fler 4n 29 procent har slutat pa grund av
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sjukdom och nu far missbruksvard, psykia-
trisk rehabilitering eller habilitering.

19 procent slutade for att de flyttade
fran Goteborg eller gick pa foraldraledighet.
Denna andel ar sannolikt storre dn vad som
ar vanligt for deltagare i arbetsrehabilite-
ringsprojekt, som ofta vinder sig till vuxna i
aldrarna 18-65 ar. Deltagarna i DISA ér i den
aldern da det ar vanligt att flytta ofta liksom
att skaffa barn. Att majoriteten av deltagarna
ar kvinnor spelar ocksa in avseende uttag av
foraldraledighet.

Positivt med 0kad aktivitetsférmaga
Om man ser till att deltagarna i DISA inte
uttryckt att de vill ha ett arbete med en gang,
utan enbart har 6nskemal om att 6ka sin
aktivitetsformaga, bor resultaten ses som
mycket positiva. Malgruppen star lingre fran

arbetsmarknaden 4n deltagare i IPS-program.

Om resultaten istallet skulle analyseras ur ett
strikt IPS-perspektiv skulle enbart ett arbete
pa den reguljira arbetsmarknaden med av-
talsenlig 16n raknas som ett positivt resultat®.
I DISA skulle det sa har langt innebdra en
maluppfyllelse pa knappt tio procent, vilket
kan verka nedsldende. Eftersom den svenska
arbetsmarknaden ar organiserad pa ett annat
sdtt an i USA brukar studier av IPS i Sverige
dock rikna in Ionebidragsanstillningar och

andra subventionerade anstillningsformer
som ett positivt resultat, vilket ger ett resultat
pa knappt 20 procent.

Att enbart rikna personer i arbete som ett
positivt resultat for DISA ar dock inte rimligt.
Malsittningen med DISA ar ju inte arbete i
forsta hand utan 6kad aktivitets- och arbets-
formdga. Bakom DISAs resultatsiffror doljer
sig manga positiva framsteg och battre ma-
ende for deltagarna. Flera vittnar om att de
har lagre angestnivaer och darfor dter mindre
mediciner och inte uppsoker virden lika ofta
som fore DISA. En deltagare berittade att
hon numera dr en battre foralder at sitt barn
eftersom hon kanner sig lugnare och tryggare.

Socioekonomiskt perspektiv

Vid analys av resultaten bor man ha i dtanke
vad ett fortsatt utanforskap kostar. Ett
socioekonomiskt perspektiv pa utanforskap
berdknar merkostnaderna for samhéllet om
marginaliseringen fortsatter och belyser var-
det av de rehabiliterande insatser som gors.
DISA har hittills foljts upp genom tva socio-
ekonomiska analyser — en genomford hosten
2010 och en sommaren 2013. Dessa visar att
samhillets investering i DISA ger flerfaldigt
tillbaka i form av minskade samhillskostna-
der och okade skatteintikter®®. W
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Roster om DISA

VEtt problem voar att avbetsfor-

"Det dr skont att arbets-

plotsen kinwner HAL att jog

howr en sjukodom. Det skar
forstaelsen . Jag dn L eft

"DISA MJW’WW medlingen borjade trycka pi . ldng
Det borde finnas o en avstidlining redon efter kdnsligt lige efter en
overallt, inte bara sex mémnaders proktik. Eftersom teavter Cot e
P’ﬂof HWW-” Pt e V\ﬁ'gl’af ng fO‘V' NN Deltagare
Deltagare var det alldeles for Hougt for

mig som arbefsguware att bestnta

om e avustidlinang.”’

Privat arbetsgivare som har praktikant

"Det var bra for wig att ko -
ma Ul DISA Utillet for att
vora nowm psykiotrin. Hiw for
Jag konkret Wilp att gova seker
utidlet for att bora kika init
othv jobba med mina tankaor.
Annika Wy fter mina styrkor.
How ser inte bara problemen
wtan ocksd det som fumkaor.”

Deltagare

"Jag her méten pa DISA

wecka. Oclu sé. triffor jag
sjukgymnast, psykotloy,
lLikare ociv boendestool.

Det kan kinmnas stressigt

"Det hor vorit littare
att joblba wed deltagorve
frém DISA for de how
ett helt annat stod.”’
Chef pa socialt kooperativ
som anstallt en DISA-
deltagare

"Delfogoarna kivwer sig trygga
med s ersdttning — annars
dr det ofta ett problem som for
fokus frim orbetet.”’
Handledare
pa aktivitetshus

" Det oroow wiyg att jag
wnte kovwwmwer fd vora kyor
L DISA. Belowvet av att ha

unte nir jag fyllt 30.”

Deltagare

fran DISA

"Det dr bra att de
kon vora linge pa
proktikplotsen , ett

bur Bur offa. for kovt  apot sy et short ansvar
il for dew how \nta ot en proktikant.
gruppen. Som arbetsgivare mdste
Handledare pa mamn Kovrna att maen kon
aktivitetshus ge praktikonten en bra
orbetsmidjé ot menings-
fulla avbetsuppgifter som -

gt som det inte fir
stora. werksomineten att
mamn har proktikonten
.’
Privat arbetsgivare som har
praktikant fran DISA

verje eller voronmnan

med alltfor manga

moten . Jag jobbor bora
50 procent men dv dnmod

henwifrim som om jag

Jobbade heltio pd grund

oy olla motem .’

Deltagare

?plond ko redon
ondara triffen vora
pi e proktikplots.
Ibland for det ett énr
o mom nor oME”’

Aktivitetscoach i DISA
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Mer skillnader an

likheter

mellan DISA och IPS

DET FINNS NAGRA LIKHETER mellan 1Ps-
modellen och hur man arbetar i DISA, men
skillnaderna ar desto fler. Eftersom IPS dr den
enda evidensbaserade metoden for arbets-
rehabilitering vid svar psykisk ohalsa som
forordas av Socialstyrelsen, dr det latt att tro
att varje avvikelse fran IPS ar dalig. Vi vill
darfor forsoka ge en mer nyanserad bild av de
bdda modellernas olika fortjanster och brister
utifrdn var utvirdering av DISA.

I bade DISA och 1PS-modellen ges individ-
anpassat stod enligt klientens onskemal. En
annan likhet dr att samma coach dr med
genom hela processen. Man byter alltsd inte
coach under processens gang. Nar val del-
tagaren ar inskriven i respektive program,
arbetar coacherna for att deltagarna snabbt
ska komma i arbete (IPS) eller ndgon form av
aktivitet (DISA). Tydliga mal och delmal stalls
upp och revideras regelbundet.

Olika malgrupper

En av de storsta skillnaderna mellan 1PS-
modellen och DISA ir att de inte har samma
malgrupp. Majoriteten av DISAs deltagare
sager sig inte vara redo for ett arbete vid in-
skrivningstillfillet, vilket ar det enda kriteriet
for att vara med i ett IPS-program. En del
DISA-deltagare uttrycker sd smaningom en
onskan att arbeta, men det kan ta lang tid av
stottning i DISA innan individen nar dit. For
andra blir malsattningen studier istillet, vilket
aldrig dr ett mal i 1PS.

Till skillnad fran 1PS-deltagare i allmdnhet
saknar de flesta DISA-deltagare sdvail yrkes-
utbildning som arbetslivserfarenhet. Det ar
inte sarskilt anmarkningsvart med tanke pd
deras alder och ohilsa, men innebar sannolikt
att det dr svarare att hitta lampligt arbete for
DISA-deltagare dn for den genomsnittlige
1PS-deltagaren.

Eftersom malsittningen i DISA ar okad

aktivitet och inte nodvandigtvis ett fast arbete
pa den reguljara arbetsmarknaden kallas
DISAs coacher for aktivitetscoacher istillet
for arbetscoacher.

Sarbart vid 1ag bemanning
I 1PS-modellen arbetar coacherna med
maximalt 20 klienter och de inte har nagra
andra arbetsuppgifter 4n att fungera som
just coach. Inom DISA har arbetsbordan for
heltidscoachen tidigare varit hogre an sa,
med uppat 30 deltagare, och administrativa
uppgifter ingdr dessutom i tjansten. Nar ut-
viarderingen gjordes ldg antalet deltagare per
coach pé 20. Fran och med arsskiftet ser vi en
risk for okad arbetsbelastning, eftersom det
ar osakert hur personalresurserna kommer att
se ut 2015. Att enbart ha en coach i DISA gor
verksamheten sdrbar vid sdvil planerad som
oplanerad franvaro och risken ar att deltaga-
ren inte kan fa stod just nar hen behover det
som mest.

Det finns ingen handledare som fungerar
som arbetsledare i DISA, men personalen
far handledning en gang i veckan fran en
fristiende handledare. Periodvis har DELTAs
processtodjare ocksa gett stod till personalen.
Samordnaren traffar dessutom regelbundet
medarbetare fran andra projekt och samver-
kansaktiviteter som finansieras av DELTA
for att diskutera DELTAs virdegrund och
samverkansfragor kring klienter med manga
myndighetskontakter. Handlaggaren pd for-
sakringskassan deltar pa forsakringskassans
teammoten och forum for forsakringsfragor.

Annan organisation

Det finns ocksa skillnader mellan 1PS-model-
len och DISA avseende hur organisationen ar
uppbyggd. Enligt 1PS-modellen ska coachen
ingd i deltagarens psykiatriska behandlings-
team. Det forekommer inte i DISA. Under
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2013 hade knappt en tredjedel av DISAs
deltagare inte (langre) ndgon behandlings-
kontakt inom psykiatrin. De hade, ofta mot
sin vilja, skrivits ut till primarvarden da de
bedomts vara for friska for att behandlas
inom psykiatrin. DISAs personal har sedan ett
ar tillbaka mojligheten att ta upp psykiatriska
arenden i sjukvardens sd kallade konsultativa
team. Det har man dock inte gjort hittills
eftersom det inte varit problem av allmin

Tabellen bygger pa de fragor som ingar i
programtrohetsskalan for IPS fran 20082

Max 20 deltagare per coach.
Coacherna har hand om hela processen i arbetsrehabiliteringen.

Arbetsrehabiliteringen ar integrerad i den psykiatriska behand-
lingen och coacherna ingar i ett eller tva behandlingsteam och far
majoriteten av sina klienter darifran.

Det finns ett samarbete mellan coach och arbetsférmedlare pa
arbetsformedlingen.

Minst tva heltidsanstallda coacher och en handledare fungerar
som en arbetsgrupp.

Arbetsgruppen leds av en handledare.

Alla klienter som vill arbeta far vara med oavsett diagnos, forekomst
av missbruk eller ersattningsform fran t.ex. forsakringskassan.

Verksamheten fokuserar pa reguljart arbete.

Verksamheternas chefer ingar i en styrgrupp som stoder
arbetsmodellen IPS.

Klienter erbjuds ekonomisk vagledning.

Klienten valjer om coachen ska beratta om deras
funktionsnedsattning for arbetsgivaren.

Coacherna beddmer kontinuerligt klienternas arbetserfarenheter.

Forsta kontakten med en arbetsgivare sker snabbt (inom en
manad) fran klientens intrddande i programmet.

Coachernas arbetsgivarkontakter motsvarar klienternas
preferenser.

Coacherna bestker arbetsgivare minst sex ganger i veckan.
Coacherna skapar relationer med mdjliga arbetsgivare.

Coacherna hjélper till att skaffa arbeten av olika typ och hos olika
arbetsgivare

Coacherna hjalper i forsta hand till med att skaffa fasta arbeten
pa den reguljara arbetsmarknaden.

Uppfdljande stod anpassas till individen.
Klienten far individanpassat stéd under obegransad tid.

Coachen tillbringar merparten av sin arbetstid ute i samhallet och
inte pa sitt kontor.

Coacherna soker aktivt upp de klienter som inte kommer till
arbetet eller méten.

Ja

Ja

Ja

Ja

Ja
Ja

Ja
Ja

Ja
Ja

Ja
Ja

Ja

Ja
Ja
Ja

Ja

Ja

Ja

Ja

Ja

Nej

Nej

Mojligt

Nej

Nej
Nej

Oftast inte
Nej

Ibland
?

Varierar
Oftast inte

Varierar

Sannolikt inte)
Olika

Varierar

Sannolikt inte

Ibland

Nej

Oftast inte

Varierar

karaktir man behovt diskutera, utan indivi-
duella medicinska fragor.

Psykiatrin ger otillrackligt stod
Personalen inom DISA upplever att delta-
garna blir upptagna av sin egen psykiska
ohilsa nir de saknar kontakt med psykia-
trin. Effekten blir att arbetsrehabiliteringen
bromsas. Det har hint att deltagare tvingats
till slutenvard eftersom de inte fatt mediciner

Trappstegs-
modellen
Ja Nej Nej

Nej
Nej

Vid behov

Nej

Nej
Nej

Ibland
Nja

| princip ja
| princip ja

Ja

Oftast inte, men
mojligt

Ja, i de fall klienten
ar redo for arbete
Nej

Delvis

Ja, i de fall klienten
ar redo for arbete

Nej

Ja

Bara om klienten
har aktivitetsersatt-
ning

Nej

Ja
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i tid, eller blivit utan ersittning en period da
de inte lyckats komma i kontakt med en psy-
kiater som kan utfirda de intyg som kravs.
Detta har ocksé inneburit att DISAs personal
efter basta formaga behovt dgna mycket tid
at psykiatrisk stottning. DISAs coacher har
darfor ett bredare arbetsomrade och mer av
en kuratorsroll an vad som forordas enligt
IPS-modellen.

I dagsldget anser inte de deltagare vi
intervjuat att primarvarden kan ge det stod
som kravs. Inom sjukvarden rader dock olika
uppfattningar om hur patienter med psykisk
ohilsa ska stottas pa basta sitt. En grundlag-
gande problematik for DISAs deltagare dr att
oppenvardspsykiatrin inte lingre dr lokalise-
rad till Hisingen — ett faktum som har bidra-
git till att skapa oro.

Enligt 1PS ska merparten av coachernas
klienter remitteras fran psykiatrin. Sa fung-
erar det ocksd i DISA. Deltagarna i DISA far
oftast den forsta informationen om verk-
samheten via psykiatrin, sin handlaggare pa
forsakringskassan eller via ett aktivitetshus.

Styrgruppens roll avviker

Enligt IPS-modellen ska verksamhetens
chefer, exempelvis klinikchef, 6verlikare och
ekonomichef, bilda en styrgrupp som hjalper
till att infora och stotta 1PS. T Sverige dr sto-
det till arbetslosa med psykisk ohalsa fordelat
pa flera myndigheter och det ar inte sjalvklart
vilka personer som bor inga i en styrgrupp for
att man ska kunna fatta nodvindiga beslut.
IPS podngterar att styrgruppen ska kunna ge
operativt stid till aktivitetscoacherna. I DISA
diskuterar styrgruppen verksamheten pd en
betydligt mer 6vergripande och strategisk
nivd, vilket inte alltid personalen i DISA be-
hover. DISAs styrgrupp kan fortfarande fylla
en viktig roll sett till malgruppens behov pa
lang sikt, men fungerar inte pa det sitt som
forordas enligt IPS.

Enligt 1PS-modellen fortsitter stodet fran
arbetscoachen sa linge klienten vill. I DISA
kvarstar stodet enbart sd linge som personen
har aktivitetsersittning, vilket i praktiken
innebdr att stodet upphor nir personen fyller
30 ar, borjar studera eller far ett arbete. Finns

Aktivitetscoacherna i DISA forsoker tillmotesgd de
onskemdl om arbetstrining som deltagarna har, till
exempel att fd arbeta med djur.

behov kan stodet dock vara kvar nar deltaga-
ren borjat studera eller fatt en anstillning om
aktivitetsersdttningen ar vilande.

Neutral motesplats

Maiénga moten sker pd coachernas kontor i
DELTAs lokaler. Flera av deltagarna péape-
kar att de upplever DELTAs lokaler som en
neutral och positiv plats att vara pa. En hel
del moten sker ocksd pa arbetstraningsplat-
serna tillsammans med deltagare och prak-
tikhandledare. Moten kan dven dga rum pé
exempelvis arbetsformedlingen eller hos en
vardgivare. IPS-modellen rekommenderar
traffar pa andra platser an pa coachernas
kontor, exempelvis hemma hos klienten, pd
arbetsplatsen eller pa ett café.

Anhoriga och arbetskamrater varvas sal-
lan som stottepelare i DISA, vilket framhalls
som viktigt enligt IPS-modellen. Det hander
dock att anhoriga ar med pa enstaka moten.
Deltagarens behandlingskontakt fran psykia-
trin och handlaggare fran Forsikringskassan
kan ocksd medverka vid behov. B
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Slutsatser och rekommendationer

DISA FUNGERAR UTMARKT for att ge per-
soner med aktivitetsersittning pa grund av
psykisk sjukdom stod att komma vidare i sin
rehabilitering och 6ka aktivitets- och arbets-
formagan i mojligaste man. De resultat som
uppnds star i paritet med vad som astadkoms
genom supported employment och IPS-meto-
diken, trots att merparten av DISAs deltagare
initialt inte har 6nskemal om att borja arbeta
utan istallet uttrycker att de ”vill komma ut
mer, och inte bara sitta passiva hemma”.
Utvirderingen visar att det ar mojligt
att 6ka aktivitets- och arbetsformagan hos
malgruppen om individerna far stod som
anpassas efter deras behov, onskemal och
formagor. Deltagarna betonar sjilva vardet av
att fi komma ut pé en vanlig arbetsplats och
mota positiva forebilder istillet for att delta
i gruppaktiviteter tillsammans med andra
sjukskrivna och arbetslosa personer.
Forutom det individanpassade perspekti-
vet dir deltagaren stdr i fokus har utvarde-
ringen identifierat ytterligare ett par faktorer
som bidrar till DISAs goda resultat: att
arbetet genomsyras av ett salutogent synsitt,
samarbetet mellan aktivitetscoach och forsak-

ringskassans handliggare, att coacherna ser
till hela individen och inte bara fokuserar pa
arbetsformagan, coachernas professionalism,
de tita kontakterna mellan coach och delta-
gare samt att rehabiliteringen far lov att ta
tid. Att coacherna sitter i samordningsférbun-
det DELTAs lokaler forefaller ocksa spela in
eftersom detta ger dem mojlighet att fokusera
pa sin roll som coach och inspireras av andra
samverkansprojekt.

Livserfaren personal

DISAs personal har mycket stor betydelse

for de resultat som uppnds. Saval aktivitets-
coacherna som forsikringskassans handlag-
gare behover vara livserfarna och stabila
personer med kunskap om savil psykisk
ohilsa som samhillets strukturer, olika myn-
digheters roller, svensk arbetsmarknad samt
lagar och regler. Aktivitetscoachernas roll ar
mycket komplex och det stills stora krav pa
deras formdga att kdnna in andra manniskors
behov for att veta nadr det dr lige att gasa och
bromsa. En duktig coach maste hela tiden
ligga steget fore deltagaren och ha en hand-
lingsberedskap for vad som an intriffar.
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Coacherna beskriver att det hittills varit
relativt latt att hitta arbetstraningsplatser,
men betydligt svarare att hitta arbetsplatser
som kan tidnka sig att anstilla en deltagare.
Arbetsgivare framhaller att det underlattar att
praktikanten frdn DISA har en gedigen hand-
lingsplan och ett gott stod runt sig. Radet till
praktikvardar ar att ha ett 6ppet sinne for
individen samt att vara beredd att avsatta tid
for att kunna ge visst stod. Det dr viktigt att
béade forberedande arbetstraning och praktik
upplevs vara pd riktigt — inga pahittade ar-
betsuppgifter, inget litsasjobb. Forst da starks
deltagarens sjalvkansla och sjalvfortroende.

Onskvart tatare samarbete

Enligt 1PS forordas ett titt samarbete mellan
psykiatri och coach. Coachen forvintas ingd
i det psykiatriska behandlingsteamet. Det
forekommer inte i DISA. Ett titare samarbete
mellan DISA och psykiatrin eller primarvar-
den skulle underlitta DISAs uppdrag och
darfor vara positivt for bade deltagarna och
personalen. Utviarderingen har identifierat
flera exempel pa hur deltagares behov av
psykiatrisk behandling inte tillgodosetts vilket
medfort avbrott och motgéangar i rehabilite-
ringsprocessen.

Styrgruppen skulle kunna utgora ett battre
stod till personalen i DISA om alla som satt
med hade mandat att fatta beslut som ror
de samverkande myndigheterna. Vi rekom-
menderar att man ser over vilka som sitter
med i styrgruppen. Till exempel forefaller det
rimligt att ha med en representant frdn AF
Samverkan, som ju ar den del av arbetsfor-
medlingen som DISAs personal samarbetar
med, istallet for en representant for arbets-
formedlingen pa Hisingen. Idag fors ofta
diskussioner kring myndighetssamverkan pa
mer overgripande niva i styrgruppen, medan
personalgruppen i DISA ar i behov av stod i
fragor pa operativ niva.

Fortsatt behov av stod

De deltagare som narmar sig 30 ar ar bekym-
rade over vad som kommer att hinda dem ef-
ter DISA. Ménga av deltagarnas psykiatriska

diagnoser ar av kronisk karaktir och perso-
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nerna har darfér behov av fortsatt stod. For
dem kan det vara forodande att ta bort stodet
som starkt deras aktivitets- och arbetsforma-
ga. Insatserna i DISA skulle dirmed riskera
att vara ogjort arbete. Vi rekommenderar
utokat samarbete med AF Samverkan, som
ar den myndighet som fortsitter arbetsreha-
biliteringen nar personen fyllt 30 ar, och att
de deltagare som onskar dven fortsattningsvis
kan fa stod frén en coach. Att f3 tillgang till
en aktivitets- eller arbetscoach om man har
en psykisk sjukdom borde vara lika sjalvklart
som att f& boendestod eller sarskilt boende.

Utvidga malgruppen

I dagslaget vander sig DISA enbart till unga
vuxna med psykiatriska diagnoser och akti-
vitetsersattning. Men det finns manga fler dn
de som har aktivitetsersattning som skulle ha
utbyte av verksamheten — en utvidgad mal-
grupp. En tankbar utveckling av DISA 4r att
aktivitetscoacherna vander sig till en bre-
dare grupp unga vuxna med psykisk ohilsa,
exempelvis personer som far forsorjningsstod.
Utvirderingen tyder pa att varken kommu-
nernas arbetsmarknadsenheter eller arbets-
formedlingen fullt ut formar mota denna
malgrupps behov. En utvidgad malgrupp
forutsatter dock ett utvecklat samarbete med
kommunens socialtjanst, eftersom forsik-
ringskassan inte dr ansvarig myndighet for
dessa individers ersdttning.

Att vidga DISAs malgrupp skulle ge under-
lag for att anstalla fler aktivitetscoacher. Enligt
1PS rekommenderas arbetsgrupper om minst
tva heltidscoacher och en handledare for att
verksamheten inte ska bli for sarbar och for
att coacherna ska kunna stotta varandra.

Slutligen vill vi papeka att vi inte vet nagot
om DISAs resultat pa langre sikt. Deltagarnas
aktivitetsnivd har inte foljts upp efter utskriv-
ning fran DISA. Det vore ddrfor intressant att
gora en uppfoljning ett halvar respektive ett
och tva ar efter det att personen lamnat DISA.
Kvarstar de positiva effekterna och har fler av
de fore detta deltagarna kommit i arbete? l



Sa har genomfordes

utvarderingen

SAMORDNINGSFORBUNDET DELTA pa
Hisingen i Goteborg vinde sig till FoU i Vist
vid Goteborgsregionens kommunalférbund
for att fa stod i att beskriva och utvirdera
DISA. Fokus i utvarderingsuppdraget skulle
ligga pa processerna och arbetsmetoderna i
DISA snarare dn resultat och effekter. Ut-
varderingens slutsatser skulle redovisas i en
kortare rapport sd att erfarenheter frin DISA
kan synliggoras utanfor Hisingen och den
aktuella malgruppen.

Mer specifikt skulle utvirderingen ge svar
pa foljande fragor:

® Hur fungerar DISAs arbetsmodell for
att ge personer med aktivitetsersittning
pa grund av psykisk sjukdom stod att
komma vidare i sin rehabilitering och
oka aktivitets- och arbetsformagan i
mojligaste man?

e [ vilken utstrackning arbetar DISA en-
ligt supported employment, SE? Finns
det delar i SE-metodiken som DISA inte
anvinder som skulle kunna vara till
stod for malgruppen?

Utvirderingens slutsatser baseras pa en
genomgdng av litteratur om supported
employment, djupintervjuer samt analyser

av dokument om DISA (exempelvis verksam-
hetsberittelser, broschyrer och minnesanteck-
ningar fran styrgruppsmoten). Sammanlagt
har 23 personer intervjuats: medlemmarna i
DISAs styrgrupp, DISAs personal, processtod-
jaren for DELTA, cheferna for DELTA respek-
tive samordningsforbundet Goteborg Nord-
ost, handldggare pa AF Samverkan, personal
pa aktivitetshus i Goteborg, ESF-projektet

Exsistres koordinator (i vilket DISA ingick
under en period), arbetsgivare som haft prak-
tikanter frin DISA samt sex DISA-deltagare.
DISAs personal och DELTAs forbundschef
har intervjuats vid upprepade tillfillen.

De sex deltagarna som intervjuades var
alla kvinnor, hade deltagit i DISA i minst ett
halvar och var aktiva i DISA vid tillfillet for
intervjun. Det var givetvis frivilligt att lita sig
intervjuas. Vi valde att inte intervjua helt nya
deltagare eller deltagare som redan limnat
DISA. Nya deltagare antogs inte kunna sidga
sa mycket om DISA, medan de som redan
slutat visade sig vara svara att fa tag i da
DISA saknade deras aktuella telefon- och
adressuppgifter.

Studien har i huvudsak genomforts av
Theresa Larsen, projektledare vid FoU i
Vast/GR. Nagra intervjuer gjordes av Le-
ena Odebo, daven hon anstilld vid FoU i
Vist. Rapporten har skrivits av Theresa
Larsen tillsammans med Pia Schmidtbauer
vid PS Text & Bild. Pia har ocksa tagit alla
bilder som finns i rapporten. Ola Anders-
son, forbundschef pda DELTA, samt Annika
Brannberg, aktivitetscoach och samordnare i
DISA, har getts mojlighet att ldsa och kom-
mentera manus fore tryck. Forfattarna ansva-
rar dock sjilva for rapportens innehdll och
slutsatser. H
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DISA ir en verksamhet som stirker aktivitets- och arbetsfor-
magan hos unga vuxna med psykisk sjukdom och aktivitets-
ersattning. Manga av deltagarna har tidigare kant sig socialt
isolerade samtidigt som de sillan fitt den hjalp och det stod
fran samhillet som de behover. For att komma med i DISA
ska deltagaren ha en uttalad vilja att bli mer aktiv. Det opti-
mala mélet dr arbete eller studier, men att m3 bittre och fa
en Okad sjilvkinsla dr minst lika viktigt.

DISA bygger pa en samordning av aktivitetscoachning och
handldggning av aktivitetsersittningen. I uppdraget ingdr
att prova om det gar att tillimpa supported employment pa
DISAs deltagare.

DISA startade 2010 och finansieras av samordningsforbundet
DELTA pa Hisingen i Goteborg. Denna rapport dr resultatet
av en utvirdering av DISA, gjord av FoU i Vist/GR.
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