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1 Om uppdraget

1.1 Uppdraget

Socialforvaltningen Sydvist och forvaltningen for arbetsmarknad och vuxenutbildning fick enligt
budgetbeslut fran Kommunfullméktige foljande uppdrag &r 2024:

”Socialndmnden Sydvést och nimnden for arbetsmarknad och vuxenutbildning far i uppdrag att
utreda hur personer i hemloshet och/eller med beroendeproblematik kan erbjudas meningsfull
sysselsittning och végar till arbete. Uppdraget ska genomforas i samverkan med civilsamhéllet.”

Uppdraget har verkstillts av styrgrupp bestaende av avdelningschefer for vuxen och
forsorjningsstod respektive boende och hemldshet fran socialforvaltningen Sydvést samt
avdelningschef fran forvaltningen for arbetsmarknad och vuxenutbildning. Styrgruppen har i sin
tur utsett en arbetsgrupp av tre medarbetare fran berdrda forvaltningar.

1.2 Syfte

Utredningens syfte &r att utgora ett underlag till en samordnad verksamhetsutveckling, for
samtliga berorda forvaltningar, inriktad mot sysselséttning, studier och arbete for personer som
star langt ifran arbetsmarknad eller sysselsittning i kombination med beroendeproblematik samt
en eventuell hemloshetssituation. Utredningen ska beakta de mojligheter som finns att tillga
genom samverkan med civilsamhéllet.

Utredningen innehaller en sammanstillning av behov av stdd till sysselsattning, arbete och studier
utifrdn ovan ndmnda malgrupp i Goteborgs Stad. Vidare innehaller utredningen en beskrivning av
hur Goteborgs Stads arbete med att tillgodose dessa behov ser ut idag. I utredningen finns ocksa
en Overgripande sammanstillning av det stod till sysselsdttning och arbete som civilsamhéllet
erbjuder gruppen, bide utifrdn uppdrag och/eller i samverkan med Goéteborgs stad samt 1 olika
Oppna verksamheter. Utredningen redogor ocksa dversiktligt hur kunskapsldget om végar till
sysselsittning for gruppen ser ut pa nationell niva.

1.3 Avgransningar

I utredningen kommer begreppet “malgrupp” att anvindas, vilket asyftar personer i hemldshet
och/eller med beroendeproblematik, som stér langt ifran arbetsmarknad eller sysselsittning.

I mélgrupp rdknas inte personer som:

- enbart dr aktuella pé forvaltningen for funktionsstdd och inte befinner sig i en
hemloshetssituation. Till exempel personer som har ett BmSS-beslut (ej hemlds utifran
Socialstyrelsens definition av hemldshet, se Socialstyrelsen 2017) och saknar padgdende drende
inom vuxenenhet.

- befinner sig i en hemldshetssituation men inte har beroendeproblematik eller psykisk ohélsa
eller behov av stdd, till exempel personer som erhaller nddbistand.

Utredare har i huvudsak utgétt frin nationella riktlinjer vid missbruk och beroende samt vissa
allmaint tillgéngliga vetenskapliga artiklar riktat specifikt till personer med beroende av alkohol
eller droger.

1.4 Beroenden och parallella uppdrag

Utredningsarbetet har forhallit sig till flera pagaende arbeten inom staden och ambitionen har

varit att i mojligaste man undvika intressekonflikter och dubbelarbete. Det finns dven pagaende
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forandringsarbeten pa nationell niva som har baring pa utredningens fokusomrade. Det finns
fortsatta beroenden och parallella uppdrag som kommer att behdva synkroniseras i ett fortsatt
utvecklingsarbete. Nedanstdende har identifierats ha sérskild betydelse for utredningen:

Péagaende arbete med ndimnduppdrag till forvaltningen for arbetsmarknad och vuxenutbildning
inriktat pa att samrada med berdrda forvaltningar kring IPS-metodens innehall och
tillgdngliggorande for aktuella mélgrupper i staden.

Det nyligen uppstartade SF-projektet ReCharge syftar till att tillgingliggora metoden Individual
Placement Support (IPS) for att ge individanpassat stdd till arbete, bade uppsdkande och i en
lokal, med malet att underlétta snabbare och enklare arbetsmarknadsintriade i linje med
kommande socialtjanstlag. Projektet riktar sig till personer med skadligt bruk eller beroende,
sdrskilt de som dven har samsjuklighet, och som stér langt ifran arbetsmarknaden.
Socialforvaltningen Nordost dr projektéigare och socialforvaltningen Sydvist ér partner i
projektet.

Arbetsgruppen for analys, uppfoljning och utveckling (Analysgruppen) ar arbetsgrupp enligt
Goteborgs Stads styrmodell for arbetsrehabiliteringens hemvist (se Goteborgs Stad 2024) och
bestér av representanter frén socialférvaltningar och forvaltningen for arbetsmarknad och
vuxenutbildning (Arbvux). Gruppens uppdrag dr att identifiera och analysera behovsgrupper samt
volymer inom socialforvaltningar och Arbvux, for att skapa underlag for beslut om gemensamma
samverkansinsatser enligt Socialtjénstlag (2001:453). Gruppen ansvarar dven for att utveckla
uppfoljningsmetoder, analysera insatsers effekt och foresla forbéttringar inom métning och digital
utveckling.

Samsjuklighetsutredningens reformer foreslas inforas under en femarig period enligt utredningens
forslag (beslut har inte fattats). Utredningen foreslar omfattande reform av vard- och stddsystemet
for personer med samsjuklighet, dar huvudansvaret for behandling av skadligt bruk eller beroende
flyttas fran socialtjdnsten till hédlso- och sjukvérden. Utredningen betonar vikten av
personcentrerad vard dér patienten far samordnade insatser utifran sina individuella behov, med
tydligare ansvarsfordelning mellan regioner och kommuner.

Aktivitetskrav inom forsorjningsstodet — for arbete, egenforsorjning och nationell likformighet
(pagaende arbete utifrin forslag fran socialdepartementet). Aktivitetskravet syftar till att starka
individers mojligheter till egenforsorjning genom 6kade insatser for arbete och sysselséttning.
Insatserna ska bidra till en mer enhetlig tillimpning av aktivitetskrav nationellt och sékerstélla att
personer med forsorjningsstdd erbjuds stod anpassat efter deras forutséttningar. Fokus ligger pa
att tydliggora krav och insatser, samt att utveckla samverkan mellan socialtjénst och
arbetsmarknadsaktorer.

Ny socialtjidnstlag som véntas trida i kraft i juli 2025 syftar till att géra socialtjansten mer
forebyggande, tillgdnglig och kunskapsbaserad. Den nya lagen forvintas ge kommunerna stdrre
utrymme att erbjuda insatser utan foregaende behovsprovning, vilket kan 6ppna for mer flexibla
och lattillgidngliga stodformer kring bland annat sysselséttning. Ett centralt inslag i lagforslaget &r
ocksa betoningen pé kunskapsbaserade insatser och systematisk uppféljning, vilket kan bidra till
att bland annat utveckla mer effektiva metoder for att stodja malgrupper langt fran
arbetsmarknaden i deras vdg mot arbete och sjalvforsorjning.

1.5 Genomforande

Upplédgget for insamlande av information for uppdraget har skett genom:

- Mailkorrespondens och intervjuer med nyckelpersoner inom de fyra
socialforvaltningarna, forvaltningen for funktionsstdd, arbetsmarknad och
vuxenutbildning samt med representanter fran civilsamhéllet.

- Statistik har hdmtats fran verksamheter som utfors insatser inom omradet, Plattform+,
V.40-kartliggningen, Treserva, Psykiatriinventering, Kartliggning av hemldshet.

- Enkit som skickat till civilsamhéllets aktdrer inom omradet.



- Nationella riktlinjer, rapporter och forskning som bedémts vara relevanta for malgruppen.

1.5.1 Begrepp

I detta avsnitt definieras centrala begrepp som anvénds i rapporten. Definitionerna syftar till att
skapa en forstaelse for hur begreppen anvénds och ska tolkas i rapportens kontext.

Skadligt bruk eller beroende

Begreppen missbruk och beroende har i bade Samsjuklighetsutredningen (SOU 2023:5) och
Narkotikautredningen (SOU 2023:62) ersatts med skadligt bruk eller beroende. 1 Socialstyrelsens
termbank lyfts att missbruk och missbrukare, kan vara stétande for de personer det géller
(Socialstyrelsens termbank 2020). Begreppen missbruk och beroende forekommer déarfor enbart i
texten nér det anvands utifran kéllor som anvénder dessa ord.

Meningsfull sysselsdttning

Det finns inte en entydig definition av meningsfull sysselséttning. Nationell psykiatrisamordning
foreslar i sin utredning att differentiera mellan arbete eller meningsfull sysselsittning och fritid.
Malsittningen anses vara avgdrande: om syftet dr produktion av varor eller tjinster, s& ryms det
inom arbete/meningsfull sysselséttning. Om det huvudsakliga syftet ér att deltagarna har nagot att
gbra om dagarna, anses det vara fritid. (SOU 2006:100)

Da socialtjianstlagen utgar fran begreppet meningsfull sysselsittning, kommer det att anvandas 1
utredningen. Verksamheter som bedriver meningsfull sysselsittning karaktiriseras av att:

- Den huvudsakliga mélséttningen &r att skapa social samvaro och frimja struktur for deltagarna.
- Det finns ingen eller lag grad av forvintan pa deltagarna, som kan vélja att delta, utan ett
formellt beslut.

- Andra samhéllsaktorer har en lag grad av samverkan med verksamheten. (Ambition och ansvar.
Nationell strategi for utveckling av samhéllets insatser till personer med psykiska sjukdomar och
funktionshinder. SOU 2006:100)

Sysselsdttning

I denna utredning anvénds sysselséttning som ett dvergripande begrepp som innefattar arbete,
studier och meningsfull sysselsittning. Detta bredare perspektiv pa sysselséttning har valts for att
framja textens lasbarhet och undvika upprepningar av de olika formerna. Nér specifika former av
sysselsittning avses i texten preciseras detta. Det breda perspektivet pa sysselsittning speglar
dven utredningens utgangspunkt att olika former av aktivitet kan bidra till individens utveckling
och vig mot sjalvforsorjning.

Hemloshet
Hemloshet kan forstéas utifran flera dimensioner — utredningen utgéar fran Socialstyrelsens fyra
situationer (Om hemldshet och utestdngning fran bostadsmarknaden - Kunskapsguiden).

Hemloshet forstas hér brett och kan innefatta personer som bor ute i skogen till personer som har
egna kommunala kontrakt. Forutsittningar att ta del av studier, meningsfull sysselsittning eller
arbete bedoms péaverkas av boendesituation. Socialstyrelsen har definierat fyra olika
hemldshetssituationer i Sverige:

- Situation 1: Akut hemldshet
Haér ingér personer som &r hdnvisade till akutboende, hérbérge, jourboende, skyddat
boende, vandrarhem eller motsvarande. Aven personer som sover i offentliga lokaler eller
pa offentliga platser, utomhus eller i trappuppgéngar, garage, kéllare, vindsutrymmen,
talt, bilar eller motsvarande.

- Situation 2: Institutionsvistelse och boende med stod
Den hir hemloshetssituationen géller institutionsvistelse och boende med stod da
personen ska ldmna boendet inom tre ménader utan att ha egen bostad ordnad infor
flytten eller utskrivningen.



- Situation 3: Langsiktiga boendeldsningar via socialtjansten
Haér ingér personer som bor i langsiktiga boendeldsningar med bistandsbeslut enligt
socialtjanstlagen, SoL. Det géller personer som bor i forsoksldgenhet, traningsldgenhet,
socialt kontrakt, kommunalt kontrakt, Bostad forst eller motsvarande.

- Situation 4: Eget ordnat kortsiktigt boende
Har ingar personer som bor oftrivilligt, tillfalligt och kontraktslost hos kompisar, bekanta,
familj eller sldktingar. Hér ingér dven personer som tillfalligt bor inneboende eller i andra
hand hos en privatperson.
(Om hemloshet och utestdngning fran bostadsmarknaden - Kunskapsguiden)

Situationerna innefattar inte personer utan uppehallstillstand eller EU-migranter. Personer som
bor 1 Bostad med sérskild service eller Sarskilt boende for dldre ridknas inte som hemldsa, dven
om dessa har ett andrahandsavtal som annars skulle definieras som situation 3.

Arbetsrehabilitering

Det finns ingen gemensam definition av arbetslivsriktad rehabilitering inom offentlig sektor, men
begreppet syftar i utredningen pa insatser for att hjilpa den enskilde att sa langt som mojligt behélla
eller fa tillbaka arbetsformagan. Insatserna kan vara av kartlaggande, vigledande, rehabiliterande
och/eller arbetsforberedande karaktir och &r framfor allt aktuella for malgrupper som stér langt fran
arbete och studier.

2 Overgripande om ansvarsfordelningen
inom stod till sysselsattning for
malgruppen

2.1 Arbetsmarknadsinsatser

Arbetsformedlingen finansieras och regleras av staten och har till uppgift att matcha arbetslosa
med arbetsgivare som soker arbetskraft for att bidra till en fungerande arbetsmarknad. En viktig
uppgift for myndigheten ar att rusta de som star langt fran arbetsmarknaden och pa sa sitt bidra
till att forhindra utslagning och 6ka sysselsattningen.

Arbetsformedlingen kan erbjuda olika program for att stirka individens mojligheter att fa ett
arbete. Myndigheten kan @ven erbjuda subventionerade anstillningar som kan gora arbetsgivare
mer villiga att anstélla arbetsldsa personer. De program och insatser som Arbetsformedlingen
beslutar om grundas i en arbetsmarknadspolitisk bedomning. For att det ska vara motiverat att
besluta om ett program eller en insats behdver det vara lampligt bade for individen och ur ett
Overgripande arbetsmarknadspolitiskt perspektiv. En viktig utgangspunkt vid
Arbetsformedlingens bedomning utgors av huruvida personen beddms sta till arbetsmarknadens
forfogande. I Arbetsformedlingens program inkluderas inte individer med beroendeproblem som
en egen kategori, utan faller i stéllet under en bredare kategori for personer med
funktionsnedsattning, som omfattar individer med nedsatt arbetsforméga, sjukdomar, diagnoser
eller andra svarigheter.

Arbetsmarknadspolitiken har sedan 1990-talets ekonomiska krisar utvecklats i tva parallella spar:
en statlig del som bedrivs av Arbetsformedlingen, primért inriktad pa arbetslosa med
arbetsloshetsforsdkringar, samt en kommunal del som framst riktar sig till individer med
betydande etableringssvarigheter och mottagare av ekonomiskt bistand (Panican & Ulmestig
2019). Den sistndmnda kategorin dr framforallt aktuell for mélgruppen som denna utredning
fokuserar pd. Kommunala arbetsmarknadsatgirder har olika karaktér och vinder sig till skilda
malgrupper. Det kan handla om arbetsférmégeutredning, utbildningar som forstarker kompetens,
insatser som Okar individens sokbendgenhet och arbetsmotivation, arbetstraning, subventionerad
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sysselsittning, forberedelser for insatser fran Arbetsformedlingen och féormedling av
praktikplatser.

2.2 Stod och behandling for skadligt bruk eller beroende kopplat
till sysselsattning

Kommuner och regioner har ett gemensamt ansvar for att erbjuda stdd och behandling till
personer med skadligt bruk eller beroende utifrén sina ansvarsomraden. Socialtjanstens och hélso-
och sjukvardens uppgifter nér det géller behandling ska samordnas i ett vard- och stodsystem som
utgér fran individernas olika behov och 6nskemal. Problematiken vid skadligt bruk eller beroende
ar ofta sammansatt, och insatser behover samordnas for att mota individens hela situation.
Beroendevarden omfattar ddrmed ett brett spektrum av vard- och stédinsatser som faller inom
bade det sociala och det medicinska omradet. Kommuner och regioner ska ingé en
overenskommelse om samarbete nér det géller personer med ett skadligt bruk av alkohol,
narkotika, andra beroendeframkallande medel, lakemedel, dopningsmedel eller spel om pengar.

I socialtjanstlagen (SoL) finns sdrskilda bestimmelser om socialtjanstens ansvar for behandling
vid skadligt bruk eller beroende. Socialnimnden har i uppdrag att bedriva forebyggande arbete
och motverka skadligt bruk av alkohol och andra beroendeframkallande medel. Vidare aligger det
socialndmnden att aktivt sorja for att den enskilde erhaller erforderlig hjilp och vérd for att
komma ifran ett skadligt bruk. De nationella riktlinjerna for vard och stdd vid skadligt bruk eller
beroende omfattar flertalet insatser som framjar sysselséttning (Socialstyrelsen 2019). Enligt
socialtjanstlagen ska socialndmnden frdmja individers ratt till arbete (SoL kap. 3 §2, 2001) samt
tillhandahalla stod till personer som pa grund av fysiska, psykiska eller andra omstdndigheter
moter betydande svérigheter i sin livsforing, sa att de kan delta i samhéllsgemenskapen och
erhdlla en meningsfull sysselséttning (SoL kap. 5 §7, 2001).

2.3 Civilsamhallets roll

Aven om majoriteten av arbetsmarknadsinsatserna i Sverige tillhandahalls av stat eller kommun
och utfors av privata aktorer, spelar civilsamhallet ocksa en viktig roll. Flera av civilsamhillets
organisationer erbjuder olika arbetsmarknadsinriktade aktiviteter, exempelvis arbetstrédning och
praktik, som tillhandhélls genom offentlig upphandling av tjénster (bade av Goteborgs stad och
dven Arbetsformedlingen och Forsakringskassan). Civilsamhiéllets organisationer erbjuder dven
sysselsittningsinriktade, och i vissa fall dven specifikt arbetsmarknadsinriktade, aktiviteter genom
aktorernas olika former av dppna verksamheter. Idéburet offentligt partnerskap (IOP) ar en
samarbetsform som kan anvéndas nir offentliga och idéburna samarbetar for att 16sa en
gemensam samhéllsutmaning som saknar en given losning.

2.4 Delat ansvar kraver fungerande samordning

Stod till sysselséttning for personer som stér langt fran arbetsmarknaden utifran beroendeproblem
och hemloshet kidnnetecknas av ett delat ansvar mellan flera offentliga aktorer. Medan
Arbetsformedlingen har det dvergripande ansvaret for arbetsmarknadspolitiska insatser, har
kommuner och regioner ett gemensamt ansvar for stdd och behandling vid skadligt bruk eller
beroende, dar insatser som framjar sysselsittning édr en del. Detta komplexa system kompletteras
av kommunala arbetsmarknadsatgérder, samt av civilsamhéllets organisationer som
tillhandahéller sysselséttningsinriktade 0ppna verksamheter, men dven verkar genom upphandling
och samarbete med det offentliga. En vil fungerande samordning &r dirmed en 6vergripande
forutséttning for att stdtta malgruppen i fokus for foreliggande utredning.



3 Malgruppens omfattning och behov av stod
till sysselsattning

Detta kapitel beskriver méalgruppens omfattning utifran stadens tillgédngliga datakéllor samt
innehaller en sammanstillning av befintlig information om malgruppens behov av stdd till
sysselséttning.

3.1 Volymer malgrupp - Plattform+

Avdelning Boende och hemldshet for regelbunden statistik i verksamhetssystemet Plattform+.
Utifran tillgdngliga data &r det ett stort antal personer tillhdrandes malgruppen som saknar
meningsfull sysselséttning, arbete eller studier.

Utredarna har inte haft tillgang till denna typ av uppgifter fran externa aktorer, da denna data inte
finns samlad och tillgénglig. Det kan potentiellt vara en nagot stérre andel som har ndgon form av
insats géllande sysselséttning, arbete eller studier i denna grupp, dé externa leverantorer i hdgre
grad erbjuder drogfria boenden. Samtidigt kvarstar flera av hindren for att erbjudas
arbetsrehabiliterande insatser om inte en stabil drogfrihet etablerats, i kombination med social och
medicinsk rehabilitering. Det talar for att det finns fler personer i malgruppen dér meningsfull
sysselséttning, studier eller arbete skulle kunna vara aktuellt.

For personer med ett pagaende skadligt bruk eller beroende inom Boende och hemldshet har
cirka 5% nagon form av meningsfull sysselséttning, arbetslivsinriktad rehabilitering eller
16nearbete (exklusive personer dver 65+, personer boende pad BmSS, SABO, Stédboende eller

Nodbistand).

Personer mellan 18-64 ar Socialt boende med stéd, HVB och -—_--
Bostad forst i egen regi, augusti 2024 M Pigéende missbruk @ Nykterhet/Drogfrihet RdEj tidigare missbruk § Tomma R Totalt |4
Sysselsattning saknas 138 63 11 1 213
Tomma 172 72 24 30 298
Ej aktuellt p.g.a. sjukskrivning/pensionar/féraldraledighet/m.m. 49 44 17 8 118
Annan sysselsattning (ideellt arbete, aktivitetshus m.m.) 7 4 4 0 15
Arbetstraning/praktik/IPS 4 17 4 0 25
Faktumforséljare 2 1 1 0 4
Lonearbete 6 29 7 2 44

Studerande

0 7 2 0 9
Exkluderade: Personer 65+
Ej BMSS, SABO, Stédboende och Nédbistand

213 av samtliga personer av saknar ndgon form av sysselséttning. Kategorin "Tomma” innebér
néstan alltid att sysselséttning saknas eller att medarbetare ¢j fyllt i. Det kan dérfor rora sig om ca
500 personer som inte har ndgon sysselséttning inom Boende och hemldshets verksamheter.

Det finns utmaningar med att omvandla data frén Plattform+ till behov av insatser, bland annat i
form av osdkerhet kring:

e Hur manga personer som faktiskt &r motiverade till arbete, studier eller den meningsfulla
sysselséttning som finns att tillga.

e Hur manga personer som skulle uppfylla grundldggande mélgruppskriterier for att bli
aktuella for végar till arbete, studier eller arbetstréning, till exempel behandling for
psykisk ohilsa och/eller skadligt bruk eller beroende.

e Antal personer som tidigare har erbjudits insatser och dér det inte varit aktuellt med
fortséttning.

e Om sysselsittning, arbete eller studier kan bli aktuellt for personen i ett senare skede, till
exempel efter att denne har en bostad, behandling eller annan insats.



3.2 V40-Kartlaggningen

V.40 kartlaggningen &r en arlig behovsinventering med fokus pa insatser for personer som uppbér
ekonomiskt bistdnd i Goteborgs stad. Kartlaggningen inriktas inte specifikt pa hemldshet och
beroende, utan fokuserar pa planering mot sjalvforsorjning, behov och forutséttningar, men det
gar i underlaget att sirskilja gruppen dar socialsekreteraren bedomer att det dr sociala skil som
gor att den enskilde inte &r sjdlvforsorjande, vilket dr en relevant utgdngspunkt for att undersoka
malgruppen for foreliggande utredning. Déarfor kommer utredarna beskriva 2022, 2023 ars utfall
som en del i behovskartldggningen. De siffror som redovisas nedan avser de personer som i
huvudsak kodats med arbetshinder av sociala skél (missbruk, ohilsa, dvrigt).

Syftet med kartldggningen ér att kartlagga klienters behov av insatser, bedoma klienters
nuvarande insatser, analysera vilka insatser som idag saknas och i framtiden bor prioriteras samt
ta fram data for att utveckla socialtjénstens verksamheter pa savil enhetsniva som dvergripande
niva. Alla fyra socialforvaltningar genomfor kartliggningen och alla utgar fran samma
grundmaterial och genomforandesitt.

Kartldggningen avser att inkludera samtliga vuxna individer som &r aktuella for forsorjningsstod i
Goteborgs Stad under veckorna 40 och 41. Mottagningsgrupper exkluderas dé dessa klienter till
stor del dnnu inte ar utredda. Det uppskattade bortfallet dr ca 3-4 %.

Kartlaggning 2022 2023
Antal klienteri kartlaggning 8436 7579
Arbeta aktivt med 7114 6479
Gallrade 1322 1100

Av de som ir kartlagda behdver socialtjansten arbeta aktivt med cirka 85% for att de ska na
sjalvforsorjning genom arbete, studier eller annan ersittning.

3.2.1 Antal klienter kodade med huvudsakligt forsoérjningshinder
sociala skal

Forsorjningshinder 2022 2023
Arbetshinder, sociala skal - ohélsa 1241 1283
Arbetshinder, sociala skal - missbruk 524 755
Arbetshinder sociala skal - dvrigt 405 219
summa i 21707 2257

De inventerade med arbetshinder sociala skél har en véldigt 14g utbildningsbakgrund, dér ca 33%
har hogst avklarad grundskola samt ca 25% avklarat gymnasium.

Den huvudsakliga planeringen fordelar sig dver ett stort antal delar dar rehabiliteringsplan med
varden (ca 28%) ar den hogsta. Sedan foljer insats via annan bistandsform (ca 22%),
stadsomradesspecifik insats (ca 8%) mm enligt nedanstaende tabell.
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Huvdsaklig planering av de med social skal 2022 2023 2024

Rehabplan med varden 30% 27% 28%
Insats via annan bistandsform - Vuxen 25% 20% 20%
Stadsomradesspecifik insats 7% 8% 8%
Insats via Finsam 5% 5% 4%
Insats via Arbetsformedlingen 5% 4% 5%
Inskriven via Arbetsformedlingen (ingen/okand planering) 4% 3% 4%
Stod till annan ersattning 4% 4% 5%
Insats via Kompetenscenter 3% 4% 3%
Social aktiveringsinsats (Aktivitetshus, Fontanhuset) 3% 2% 2%
Planering med frivarden 2% 2% 3%
Annan planering an ovanstaende alternativ 2% 2% 2%
Studier - SFI 2% 1% 1%
Studier (Gymnasieskola, Komvux, Provux) 1% 1% 1%
Vet ej 1% 1% 1%

I den totala inventeringen forekommer vissa skillnader i insatsplanering, beroende pé hur linge
man varit aktuell inom forsdrjningsstod. En storre andel av de klienter som varit aktuella langre
an 3 ar bedoms ha behov av rehabiliteringsplan inom varden, saknar insatsplanering samt har
farre insatser via Arbetsformedlingen. For gruppen med arbetshinder sociala skil visar data att
denna forflyttning inte sker, dé dessa inte far tillgang till befintliga insatser fran kommunen.

Det ér over lag skillnader i bedomning av planering och behov for klienter med olika
forsorjningshinder. I 64% (1424 personer, 2023) bedoms nuvarande planering inte vara tillracklig
dér forsorjningshindret dr sociala skil och handlaggaren gor bedomningen att det finns behov av
insats. Motsvarande utfall ar 51% (1939 personer, 2023) dér arbetshindret bedoms vara arbetslos,
sjukskriven, studerande, sprakhinder mfl.

3.2.2 Behov av insatser

Nedanstiende tabell visar socialsekreterarnas beddmning av vad deras klienter med
forsorjningshinder sociala skél behdver.

Behov av insatser 2022 2023 2024
Arbetslivsinriktad rehabilitering 34% 28% 29%
Halsoframjande insats 15% 14% 13%
Stod till vardkontakt 15% 13% 13%
Stod till annan ersattning 12% 11% 11%
Insats via annan bistandsform 13% 10% 10%
Jobbfokuserad insats (jobbsokaraktiviteter, praktik) 11% 8% 9%
Integration 5% 4% 4%
vet ej 4% 1% 4%
social aktiviteringsinsats (aktiviteteshus, fontanhus) 3% 3% 3%
Utbildningsinsats 2% 2% 2%
Annan insats @n ovanstaende 2% 2% 2%

Andelen klienter som ir i behov av parallella insatser ir ca 48% (722 personer, 2023). Aven i
detta fall skiljer det sig markant for personer kodade med arbetsls, sjukskriven, studerande,
sprakhinder mfl dér utfallet motsvarar 38% (792 personer, 2023)

3.2.3 Arbetshinder sociala skal - missbruk

Ovan har arbetshinder sociala skil (ohilsa, missbruk, dvrigt) sdrredovisats som en egen grupp, for
att belysa utfallet for just den gruppen. For att komma nidrmare den grupp i inventeringen som &r
niarmast uppdragets syfte redovisas nedan siffror bara gillande arbetshinder sociala skal —
missbruk.

12% av de inventerade personerna dr kodade med arbetshinder sociala skél — missbruk. Dessa
utgdr 792 personer i 2023 mitning.
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Nedan tabell visar klientens huvudsakliga planering. Utfallet visar tydligt huvuddelen av de
insatser klienterna har bestar av insats via annan bistindsform samt rehab planering med vérden.
En betydande del saknar insats eller har ingen eller okénd planering hos arbetsformedlingen. Om
klientens planering bestar av mer &n en insats har den registrerats under nedan tabell under 6vrig
planering. Aven i detta utfall &r huvuddelarna ingen Svrig planering, rehabplan med véarden samt
insats via annan bistandsform.

Huvudsaklig planering 2023 Ovrig planering 2023
Huvudsaklig planering, insats via annan bistandsform 318 Ovrig planering, Nej - Ingen 6vrig planering

Huvudsaklig planering, rehabplan med varden 223 Ovrig planering, rehabplan med varden

Huvudsaklig planering, ingen insats 83 Ovrig planering, insats via annan bistandsform

Huvudsaklig planering, stadsomradesspecifik insats 50 Ovrig planering, klienten har ingen befintlig insats
Huvudsaklig planering, planering med frivarden 26 Ovrig planering, planering med frivarden

Huvudsaklig planering,Inskriven AF, ingen/okand planering Ovrig planering, stari ko fér insats

Aven inom denna grupp visar utfallen att utbildningsbakgrunden ir ganska lag. Av de inventerade
755 personer 2023 har endast 47% har en grundskoleutbildning och 30% en gymnasieutbildning.

Handlaggarna bedomer att 61% av klienterna har behov av ytterligare insatser, utver det som
eventuell redan pagér for att na sjélvforsorjning. De gor ocksa bedomningen 42% &ven behover
parallella insatser.

Handldggarnas beddmning for sjélvforsorjning géllande denna grupp ér att endast 2% beddms na
dit inom 0-9 ménader. I 69% beddms det ta ldngre &n 10 manader, och oftast dver 37 manader for
att na sjalvforsorjning. For 33% av de inventerade forviandas inte klienten bli sjalvforsorjande,
eller man ar osdker pa tiden det kan ta.

3.3 Analysworkshop v.40 kartlaggning 2023

En sammanfattning frdn 2023 ars utfall fran v.40 kartldggningen, gjordes i workshop med berdrda
verksamheter dar man lyfte upp nedan fragestillningar och konstateranden. Man sag inte att det
behovs fler insatser, utan att staden behdver skala upp och utveckla befintliga insatser dar det
finns behov. Efter workshopen har arbetet fortsatt och i samverkan har forflyttningar gjorts dér
det bade det har gjorts varderingar att skala upp samt starta upp nya insatser.

3.4 Vuxenheternas sociala boendeinsatser

For att fa en bild av utstrdckningen av anvdndandet av sociala boendeinsatser i de olika
socialforvaltningarna (SF) har ett uttag gjorts i samtliga fyra SF géllande augusti 2024. For att fa
en 0gonblicksbild av insatsanvéndningen begrinsas uttaget till bara en manad. Dessa insatser har
inte sa stora volyméndringar inom avgrinsad tid, dérfor blir inte variationerna mellan ménaderna
sa stora.

Samtliga SF anvénder sig av de olika sorterna av insatser i Treserva. Fordelningen av
insatsanvdndningen ser ocksa ganska likt ut over forvaltningarna. De insatser som &r mest
frekvent anvénda é&r:

e Akutboende externt

e kommunala kontrakt

e kortsiktigt boende kollektivt och ldgenhet
e langsiktigt boende

e nddbistand internt och externt

Totalt har alla fyra socialforvaltningarna 1943 registrerade personer i augusti med olika sociala
boende insatser, inklusive bostad forst stodinsats.

Dessa fordelar sig enligt nedan mellan forvaltningarna.
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Andel av

totalen SF
Sydvast 23%
Hisingen 29%
Centrum 25%
Nordost 24%

Nedan ar fordelningen av de anvénda insatstyperna inom socialforvaltningarna. Andelen har
tagits fram genom att summera alla de registrerade insatserna for alla fyra forvaltningarna.

Utfallet visar tydligt att majoriteten av de beviljade insatserna avser olika kortsiktiga l6sningar.

Insatstyp Andel |
Akutboende intern och externt 12%
Kommunala kontrakt 13%

Olika kortsiktiga boenden 41%
Langsiktigt boende 10%
Nodbistand 6%
Skyddade boenden 6%

Bostad forst 4%

Bostad forst stodinsats 8%

Fordelningen mellan forvaltningarna skiljer sig ocksé ganska stort i vissa delar. SF Sydvist har
fler nddbistand dn de andra tre SF, ddr Centrum knappt har nagra nédbistand. Vad giller
kommunala kontrakt utmérker sig Hisingen f6ljt av Sydvést med hogst antal, medan Nordost har
lagst antal. Géllande placeringar i skyddade boenden utmérker sig Nordost i flest, de andra tre SF
har laga antal, frimst Centrum som har ytterst fa registreringar.

Bostad forst som boendeinsats har lagst andel hos alla férvaltningarna. Har ligger Sydvist lagst,
medan Hisingen och Centrum har flest. Aven insatsen Bostad forst stodinsats ér en 1ag andel,
dven hér utmérker sig Hisingen och Centrum i flest medan Sydviést ligger lagst.

3.4.1 Analys, uppfdljning och utveckling i samverkan

Socialtjdnsten och Arbvux har inom ramen for arbetet med arbetsrehabiliteringens hemvist (se
avsnitt 2.2.1) utsett en grupp for analys, uppfoljning- och utveckling i samverkan

(socialtjanst och Arbvux). Uppdraget har varit att analysera och identifiera behovsgrupper (och
volymer) som ror bade socialtjansten och Arbvux. Arbetsgruppen skulle vidare identifiera vilka
delomréden i styrmodellen en insats behdver innehalla, for att tillgodose identifierade behov. I
uppdraget ingar dven att foresla hur uppfoljningen av gemensamma insatser ska ske och att ta
fram ett arshjul for gruppens fortsatta arbete. Arbetsgruppens analys ligger till grund for
Samordnings- och Beredningsgruppens (SoB) beslut om gemensamma samverkansinsatser enligt
4 kap 1§ SoL. Arbetet med framtagande av insatser sker dérefter av arbetsgrupp som tillsétts av
SoB utifrén efterfrdgad operativ kompetens inom omradet.

Uppdraget startade december 2023. En forsta delrapportering skedde muntligen 26 januari 2024.
Den 1 mars 2024 slutredovisades analysgruppens leverans enligt befintlig uppdragsplan. Ett
tilliggsuppdrag redovisades 6 september 2024.

Nedan dr en kort sammanfattning av analysgruppens (socialtjanst och Arbvux) arbete och
sammanstillning.

Sammanstillningen visar behov av ej tillgodosedda insatser, samverkansinsatser och dvriga
utvecklingsomraden. Analyserna baseras pa data fran V.40-kartliggningen 2023 samt
verksamheternas lokala kunskaper som framkommit genom diskussioner inom analysgruppen.
Tolkning och analys av statistiken har skett i dialog med verksamheterna genom analysgruppens
representanter.
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Analysgruppen har identifierat foljande fyra omraden, behovsgrupper. Dessa dr Arbetslivsinriktad
rehab, Ohilsa, Integration och jobbfokuserade insatser.

3.4.1.1 Kort beskrivning av analysgruppens slutsatser

Utredarna har valt ut de delar frén analysgruppens slutsatser som har direkt baring pa rapportens
malgrupp. Analysgruppen har identifierat behov av att utdka tillgéngligheten till jobbfokuserade
insatser. En stor grupp har varit aktuella under en lédngre period och forvéntas inte bli
sjalvforsorjande inom nértid, vilket visar pa komplexiteten och att manga inte star néra
arbetsmarknaden.

Analysgruppen ser behov av fler arbetslivsinriktade rehabiliteringsinsatser som inriktar sig mot
personer med mer komplex problematik (till exempel psykisk/fysisk ohélsa och/eller
beroendeproblematik). I analysgruppens behovsinventering finns flera forslag pa potentiella
samverkansinsatser mellan socialtjdnsten och Arbvux. Da malgruppen ofta har komplex
problematik &r det viktigt att inte skapa for sndva insatser som utesluter individer och utgar fran
verksamhetens perspektiv snarare dn individens. Det bedoms dérfor vara viktigt att ndgon haller
ihop helheten, sa att samordningen inte ligger pa klienten.

Samverkansinsatser foreslas bli mer forberedande och inkludera digital kompetens, diar en mojlig
vég for att tacka detta behov ér att insatser utvecklas samt utdkas. Det finns ett behov av fler
hélsofrdmjande insatser som genomfors parallellt med ordinarie arbetsmarknadsinsats dir malet
ar att individen ska komma ut pa arbetsmarknaden.

Det finns potentiella utvecklingsomraden med varden da en stor grupp har detta som huvudsaklig
planering som beddms vara otillracklig. Analysgruppen ser ocksé att det finns behov av att utoka
den befintliga samverkansinsatsen forsakringsmedicinsk arbetsformageutredning.
Analysgruppen ser overgripande behov av att sikerstélla likvérdighet i insatsutbudet, framfor allt
mellan socialférvaltningarna.

Analysgruppen kommer fortsitta sitt arbete med paborjan av utveckling kring uppfoljning av
insatser, uppdatera dvergripande behovsbild (december 2024) och tar vid behov fram forslag pa
ytterligare forbattringsatgérder (januari 2025).

3.5 Antal hemldsa i Goteborgs Stad

I Goteborgs Stad genomfors arligen en kartliggning av personer i en hemldshetssituation
(Goteborgs Stad, Hemlosa och utestingda fran bostadsmarknaden april 2022), undantaget de ar
da Socialstyrelsen genomfor den nationella kartlaggningen, vilket senast var 2023. I den
nationella undersokningen saknas dock relevant statistik kring typ av inkomst, missbruk och
psykisk ohilsa specifikt kopplat till Goteborg. Utgdngspunkten blir darfor den senaste lokalt
genomforda kartlaggningen fran 2022, som utgar fran Socialstyrelsens definition av
hemloshetssituationer.

Denna kartliggning visade att 2524 vuxna personer befann sig i ndgon sorts hemloshetssituation,
varav skadligt bruk eller beroende eller psykisk ohélsa bedomdes férekomma bland 1616
personer. Raknat pa hushall dr det 1486 av 2359 hushall, totalt 63%. Néstintill samtliga av dessa
ar ensamhushall och en majoritet &r mén. I de fall dar det finns en problematik med skadligt bruk
eller beroende anges att det dr fler &n héilften av personerna med ett tidigare missbruk. Det finns
en osékerhet kring hur stabiliserad denna period av nykterhet/drogfrihet &r och kan sannolikt
skilja sig frdn nagra veckor till flera ar, da dterfall kan forekomma.
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Tabell 26 - Missbruk- och beroendeproblematik

Typ av missbruk eller beroende Hushall Ensamhushall Barnfamiljer
Inget kant missbruk 807 529 258
Tidigare missbruk 808 766 35
Pagdende missbruk 744 735 3
Alkohol 196 193
Blandmissbruk 231 230
Narkotika 307 302 3
Annat 10 10
Totalt 2359 2030 296

Tahbell 27 - Ohiilsa
Typ av ohilsa som mdste uppmdrksammas

i en framtida boendelssning Hushall Andel (%)
Psykisk 891 389
Fysisk 147 6%
Bade fysisk och psykisk 320 14%
Ingen* 1001 A20%

Totalt 2359 1009

For samtliga hushall i en hemldshetsituation ar forsorjningsstdod den mest forekommande
inkomstkéllan (49%), foljt av aktivitets- eller sjukersattning (13%) och 16n (10%).
Tabell 25 - Inkomst

Typ av inkomst Hushall Andel (%)
Aktivitets- eller sjukersattning 314 13%
Arbetsloshetsersattning 17 1%
Etableringsersdttning 5 0%
Farsérjningsstad 1146 49%
Heit 1035 Q0%

Delvis 111 10%

Lén 225 10%
Pension 199 8%
Sjukpenning 114 5%
Studiernadel 51 2%
Andra inkomster 45 2%
Saknar inkomstkilla 92 4%
Vet gj 151 6%
Totalt 2359 100%

3.6 Psykiatriinventering 2022 i Goteborg

Goteborgs Stad genomfor var tredje ar en psykiatriinventering. Inventeringen omfattar personer
som har vésentliga svarigheter att utfora aktiviteter inom viktiga livsomréaden till foljd av psykisk
sjukdom eller syndrom'. Detta inkluderar bade personer med faststélld diagnos och personer som
bedoms kunna ha en diagnos. Personer med samsjuklighet (skadligt bruk/beroende och annan
psykisk sjukdom) ingér i malgruppen, medan personer med enbart skadligt bruk/beroende
exkluderas. Inventeringen omfattar personer som ar aktuella for myndighetsutovning inom
forvaltningen for funktionsstdd (FFS), socialforvaltningarna (SF) eller Aldre samt vard- och
omsorgsforvaltningen (AVO). Syftet ér att ge verksamheterna kunskap om malgruppens situation
och behov som underlag for planering och organisering.

2022 ars inventering omfattade 5 182 personer och genomfordes via enkéter besvarade av
socialsekreterare (Nilsson 2023a). FFS hade huvudansvar for inventeringen av sina klienter, foljt av

" Inventeringens definition av malgrupp utgar fran Socialstyrelsens definition, fér mer information se Socialstyrelsen (2012)
Att inventera behov. Inventering av gruppen med psykisk funktionsnedsattning.
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AVO for sina unika klienter. Ovriga inventerades inom SF:s olika enheter, vuxenenheterna
registrerade svar for de klienter som var aktuella dir, forsorjningsstdd och etableringsenheten
registrerade svar for de som inte var aktuella inom nagon annan myndighetsutdvande verksamhet.
Nedan f6ljer en sammanfattning klienterna som inventerats inom FFS respektive SF2.

3.6.1 Psykiatriinventering 2022 - forvaltningen for funktionsstod

Inventeringen omfattade 3 463 klienter inom forvaltningen for funktionsstod (Nilsson 2023b).
Andelen klienter med instabil boendeform har minskat 6ver tid och utgjorde 7 procent (237
klienter) &r 2022. Cirka 10 procent av klienterna hade kénda hélsoproblem relaterade till respektive
tobak, alkohol och narkotika. En svag 6kning av narkotikaproblem och minskning av
tobaksproblem har noterats 6ver tid, dock &r resultaten osikra dé kénnedom ofta saknas géllande
skadligt bruk eller beroende.

Endast 35 procent av klienterna hade en kénd sysselsattning, med ldgre andel bland personer dver
45 ar. 2 250 klienter saknade kidnd form av arbete eller sysselséttning som varat minst en manad
under det senaste aret. Totalt bedomdes 438 klienter ha behov av ny insats inom omradena
"Behalla arbete" eller "Delta i sysselséttning", medan 369 klienter bedomdes behdva ytterligare
eller forandrad insats inom omradena. For 1 127 klienter var behovet av insatser okdnt, och 332
klienter hade avbojt stod inom sysselséttningsomradet. Samband mellan instabil boendeform,
skadligt bruk och sysselséttningsbehov framgar inte av inventeringen (Nilsson 2023b).

3.6.2 Psykiatriinventering 2022 - socialforvaltningar

Inventeringen inom socialforvaltningarna omfattade 1 164 klienter, fordelade ungefar lika mellan
vuxenenheter och forsorjningsstddsenheter (Nilsson 2023c¢). 75 procent (873 klienter) hade
forsorjningsstdd som inkomstkélla, vilket indikerar ett betydande dverlapp mellan vuxenenheternas
och forsorjningsstodsenheternas klienter.

30 procent (351 klienter) befann sig i en instabil boendeform, med stora skillnader mellan
enheterna - cirka hélften av vuxenenheternas klienter jamfort med en tiondel av forsorjningsstodets
klienter. Hélsoproblem relaterade till alkohol och narkotika var vanliga inom vuxenenheterna och
berérde omkring varannan klient, medan denna information ofta saknades for forsorjningsstodets
klienter.

71 procent (826 klienter) saknade kidnd sysselsdttning som varat minst en manad under det senaste
aret, med hogre andel bland dldre klienter. Svarigheter att behalla arbete var det vanligaste
problemomradet och berdrde ndrmare tva tredjedelar av forsorjningsstodets klienter och narmare
hilften av vuxenenheternas klienter. Behovet av nya eller fordndrade insatser for att behalla arbete
var omfattande och géllde cirka 62 procent av klienterna, med liknande férdelning mellan
forsorjningsstdod och vuxenenhet (Nilsson 2023c¢).

Psykiatriinventeringen kan inte anvéndas som utgangspunkt for att gora berdkningar pa exakta
volymer nér det géller behov av sysselséttning for mélgruppen i hemldshet och/eller med
beroendeproblematik. Dock &r inventeringen ett underlag som tydligt visar att det finns en
betydande mingd personer med samsjuklighet, ddr méanga i tilligg har en instabil
boendesituation, som &r aktuella inom stadens myndighetsutovande verksamheter och som inte
far sina behov av sysselsittningsinriktat stod tillgodosett. Att inventeringen ar aterkommande
innebér ocksa att det dr ett anvéndbart underlag for att méta forandringar gillande stadens
forméga att tillgodose behovet av stdd till sysselséttning dver tid for (bland annat) malgruppen
med samsjuklighet.

2 Inventeringen fér klienter enbart inom AVO medtas ej i sammanhanget utifran utredningens huvudsakliga fokus utgors av
personer till och med 66 ar, vilket utgér en mycket begransad del av AVO:s inventering.
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3.7 Samlad analys av malgruppens behov utifran stadens
datakallor

Kapitlet baseras pa flera datakéllor inom Gdoteborgs stad; aterkommande kartlaggningar och
underlag fran verksamhetssystem, vilka mdjliggor en analys av malgruppens behov och
forutsittningar med olika utgangspunkter och urval. Sammanstéllningen visar tydligt att en stor
andel personer i hemloshet och/eller med beroendeproblematik saknar tillgang stod inriktat pa
sysselsittning, arbete eller studier, trots att behovet av arbetsmarknadsanknytning &r omfattande. |
sammanhanget &r det viktigt att uppméirksamma att inte av nagon av kéllorna ger information om
hur stor andel av mélgruppen som ar motiverad att delta i sysselsdttningsinsatser, vilket utgdr en
utmaning nér det géller helhetsbeddmningen av behovet av stod.

Staden ldgger betydande resurser for att registrera och analysera data som inriktas pa
malgruppens behov av stdd till sysselsittning, exempelvis inom ramen for v. 40-kartliggningen,
psykiatriinventeringen och i uppdraget som tilldelats gruppen for analys, uppfoljning- och
utveckling i samverkan mellan socialforvaltningar och Arbvux. Detta innebér att det finns flera
befintliga utgdngspunkter for att fortsétta folja arbetet med att stirka mélgruppens vag till
sysselséttning och arbetsmarknad. En Gversiktlig genomgang av tillgénglig statistik tyder ocksa
pa konsspecifika skillnader 1 tillgang till sysselséttningsinriktat stod, vilket foranleder behov av
att lyfta fram vikten av ett jamstélldhetsperspektiv i det fortsatta utvecklingsarbetet, &ven om det
inte varit ett fokus i1 foreliggande utredning.

4 Kartlaggning av vagen till sysselsattning
och befintliga insatser i Goteborgs Stad

Detta kapitel beskriver vigen till meningsfull sysselsittning, arbete och studier for malgruppen.
Hér redogors for relevanta insatser som tillhandahalls inom Goteborgs Stad, vilket innefattar
bistand, riktade insatser samt 6ppna verksamheter som erbjuds av bade offentliga aktdrer och
organisationer inom civilsamhallet.

4.1 Det Arbetsformedlingen kan erbjuda malgruppen

Staten har huvudansvaret for genomforande av arbetsmarknadspolitiken och “arbetslosa ska,
oaktat forsorjningssitt, fa stod av Arbetsformedlingen” (Alsén 2021). Myndighetens ansvar
innefattar dven den arbetslivsinriktade rehabiliteringen for arbetslosa genom
arbetsmarknadsinriktade insatser. Tillgang till stodet &r avhingigt av huruvida
Arbetsformedlingen beddmer att personen star till arbetsmarknadens forfogande eller inte. Enligt
tva statliga offentliga utredningar finns en otydlighet pa vilka grunder som Arbetsformedlingen
g0r den arbetsmarknadspolitiska beddmningen (SOU 2017:82; SOU 2019:3). En svensk studie,
baserad pa vinjetter som riktade sig till 118 arbetsformedlare, har visat att ett skadligt bruk kan
paverka bedémning av resurser, problem och vilka insatser som anses ldmpliga (Thegerstrom &
Ulmestig 2021). Eftersom Arbetsformedlingen, i egenskap av ansvarig myndighet, har mandat att
avgora om individen star till arbetsmarknadens forfogande, sa édr det denna bedomning som
géller.

Nér en person registrerar sig hos Arbetsformedlingen och det uppstér misstanke om ohélsa eller
funktionsnedsattning, hdnvisas den arbetssokande till specialiserade regionala team med
medarbetare fran olika kompetensomraden for en kompletterande bedomning av arbetsforméga.
Indikationer pa ohilsa kan uppmérksammas av den arbetssokande sjilv, Arbetsformedlingen eller
annan samverkande myndighet. Syftet med den kompletterande bedomningen ar att sikerstélla
likvardiga forutsittningar for arbetssokande, snabbare tillgang till adekvata insatser och stdod samt
forkorta tiden i arbetsloshet. Under 2022 utgjorde personer som kategoriserats med
funktionshinder relaterat till skadligt bruk- eller beroendeproblematik endast 3 procent av dem
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som genomgick Arbetsformedlingens kompletterande bedomning. Samma procentandel noterades
under perioden januari-september 2023. Av de sammanlagt 5 400 personer som genomgatt den
kompletterande beddmningen under januari till september deltog 49 procent i nagon form av
insats efter avslutad bedomning (Arbetsformedlingen 2024).

Kommuner och Arbetsformedlingen gér ménga ganger olika beddmningar av att sta till
arbetsmarknadens forfogande (se exempelvis Bergstrom & Bothén 2023 s.19f; Lundin 2018). Ett
exempel pa denna diskrepans, som dven Arbetsformedlingen har uppmérksammat, ar situationer
dir kommunen bedomer arbetsloshet som det priméra forsorjningshindret, samtidigt som det
foreligger andra hinder, exempelvis sociala svarigheter. I dessa fall kan Arbetsformedlingen gora
beddmningen att dessa sociala svérigheter &r av sddan omfattning att individen inte anses st till
arbetsmarknadens forfogande, alternativt befinner sig sa langt fran arbetsmarknaden att individen
forst behover ta del av kommunala insatser, innan personen kan tillgodogdra sig
Arbetsformedlingens utbud (Alsén 2021, s 5). En del av malgruppen som kommuner bedémer har
behov av arbetsmarknadsinriktade insatser, far alltsa inga insatser via Arbetsformedlingen. I dessa
fall kan kommunens insatser syfta till att individerna ska uppna Arbetsformedlingen krav for att
kvalificera sig som staende till arbetsmarknadens forfogande och darmed bli berdttigade till
stodatgarder sasom arbetsintegrerade dvningsplatser, arbetstrianing eller subventionerade
anstéllningar.

4.1.1 Offentligt skyddat arbete (OSA)

Sveriges arbetsmarknadspolitik omfattar sérskilda stodatgérder for personer med
funktionsnedsittning, ddribland lonesubventioner och arbetshjdlpmedel. For att ta del av dessa
insatser krdvs en funktionshinderskodning fran Arbetsformedlingen. Denna kodning ger tillgang
till sérskilda stodatgarder men kan av vissa arbetssokande upplevas som stigmatiserande.

Offentligt skyddat arbete (OSA) 4r en subventionerad anstillningsform hos offentliga
arbetsgivare som riktar sig till personer med funktionshinderskodning, bland annat pa grund av
skadligt bruk eller beroende. Anstéllningen ar rehabiliterande och anpassas efter individens
behov, med maélet att personen pé sikt ska kunna 6verga till den reguljdra arbetsmarknaden. OSA
kan endast erbjudas av kommun, region eller stat. | Goteborgs Stad organiseras det kommunala
arbetet med OSA pa en enhet inom forvaltningen for arbetsmarknad och vuxenutbildning, for mer
information se avsnitt 4.2.6.4.

OSA ar normalt pa heltid och krdaver inga specifika utbildningskrav. Arbetsuppgifterna &r
avgransade och kvalitetshdjande, med kontinuerligt handledarstod. Den anstéllde &r beréttigad till
a-kassa och kan delta i andra utvecklande aktiviteter under arbetstid. En OSA kan ocksa innebéra
att man fér delta i andra aktiviteter pé arbetstid. Nedan foljer exempel pa aktiviteter som kan vara
aktuella:

e Vigledningsinsatser

e Halsostirkande insatser

e Arbetsmarknadsinformation

e Information om ekonomi/bostad

e Motivationshdjande insatser for att forebygga missbruk

Efter avslutad OSA-anstéllning dr huvudmalet dvergéng till reguljér anstillning, antingen pa
samma arbetsplats eller hos annan arbetsgivare. For vissa personer kan fortsatt stod fran
Arbetsformedlingen behdvas 1 arbetssokandet. Alternativa vagar efter OSA inkluderar anstillning
pa Samhall, insatser via varden eller daglig verksamhet. Ett fatal personer gar vidare till studier.
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4.1.2 Krami

Krami dr en samverkan mellan Arbetsformedlingen, Kriminalvérden och kommuner.
Tillsammans erbjuder Krami personligt stod och vigledning till personer med en social
problematik grundad i kriminalitet och/eller missbruk som vill komma ut pa arbetsmarknaden och
samtidigt f4 mojligheten att gora en livsstilsfordndring. Malet &r att den som deltar blir
sjalvforsorjande, antingen genom arbete eller studier.

Malgrupp for Kramis verksamhet ar personer som ar 6ver 18 ar, har en aktuell
kriminalvéardspafoljd, dr drogfria och har ett ordnat boende. Deltagandet &r frivilligt, och en
forutsattning for att fa stod genom Kramis samverkansarbete, ar att personen vill genomfora de
fordndringar som krévs for att komma ut pé arbetsmarknanaden. Deltagarna far stod med att
forbattra sitt arbetssokande och kan dven fa delta i sociala aktiviteter som anordnas av Krami. I
Goteborgs Stad dr kommunens del av samverkansarbetet i Krami organiserat inom forvaltningen
for arbetsmarknad och vuxenutbildning. Forvaltningen har en medarbetare inom
arbetsmarknadsavdelningen som arbetar specifikt med detta uppdrag.

4.2 Kommunens insatser for malgruppen

4.2.1 Styrmodell arbetsrehabiliteringens hemvist

Det arbetsrehabiliterande omradet 1 Goteborgs stad dr komplext och omfattande, med en historik av
otydligheter och olika forutsittningar for berdrda forvaltningar. Dessa skillnader har manifesterats
bade i termer av ekonomiska och personella resurser, samt olika synsitt, vilket har resulterat i
ojamlika mojligheter for individer i behov av arbetsrehabilitering att fa tillgang till relevanta
insatser. Med utgédngspunkt i ett uppdrag riktat till Kommunstyrelsen 2021 (se Protokoll
Kommunfullmaktige 2021-11-25) har berorda parter arbetat med att etablera samsyn och utveckla
en hallbar samverkansmodell mellan nimnden for arbetsmarknad och vuxenutbildning (Arbvux),
socialndmnderna och samordningsforbundet Finsam Goteborg. Arbetet syftar till att tydlliggora
ansvarsfordelningen och vidareutveckla arbetsmetoder inom det arbetsrehabiliterande omrédet i
staden. Mélséttningen omfattar dels 6kad likvirdighet betrédffande bedomnings- och
beslutsprocesser kopplade till arbetsrehabiliterande insatser. Dartill efterstravas att
arbetsrehabiliterande insatser ska vara likvardigt tillgdngliga i hela staden samt att fler individer ska
kunna ta del av sddana insatser. I arbetet ska det tydligt definieras vilka specifika insatser som ska
tillhandahallas inom respektive berérd ndmnd samt hur samverkan med Finsam ska struktureras.

En styrmodell for det arbetsrehabiliterande omréadet har tagits fram och implementerats (Goteborgs
Stad 2024). Denna modell reglerar samverkan mellan Arbvux och stadens socialforvaltningar och
kommer att genomgé regelbunden uppfoljning samt revidering for att sékerstélla kvalitet och
effektivitet. Avenn samordningsforbundet Finsam Géteborg innehar en betydande roll i
samverkansstrukturen och bidrar till att forstirka stddet for individer genom att koordinera insatser
mellan socialtjanst, arbetsmarknad och hdlsoomradet. Styrmodellen omfattar fyra huvudsakliga
omraden:

- Sociala insatser

- Halsorelaterade insatser

- Kompetenshéjande insatser
- Jobbfokuserade insatser

Ansvarsfordelningen i modellen anger att socialférvaltningarna ansvarar for styrning av sociala
insatser och att Arbvux har ansvar for styrning av insatser kopplade till arbetsmarknad och
kompetensutveckling. Styrning av hilsorelaterade insatser delas mellan socialforvaltningarna och
Arbvux. | styrning for ett omrade ingar bade att ha ett strategiskt ansvar och ett beslutande mandat,
samt ansvar for att skapa en d&ndamalsenlig organisation for uppdraget. Vid delat ansvar for
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styrningen inom ett omrade innebér detta att gemensamt mandat och beslutsfattande mellan
Socialforvaltningarna och Arbvux vid beslut om metoder och insatser.

Styrmodellen innefattar beslutsforum pa tva nivéer:

1. Strategisk niva, dar Samordnings- och beredningsgruppen (SoB) ansvarar for dvergripande
beslut utifrin ett gemensamt dgandeskap dver arbetsrehabiliteringens omrade. SoB bestar
av avdelningschefer fran socialforvaltningar och Arbvux, verksamhetschef fran
forvaltningen for funktionsstdd samt representerande chef fran Finsam.

2. Operativ niva, dir den operativa samverkansgruppen ansvarar for att samordna
genomforandet av insatser. Gruppen arbetar for att skapa en gemensam forstaelse for
parternas uppdrag och mandat samt identifiera och 16sa operativa utmaningar. Strategiskt
viktiga fragor eller oenigheter som inte kan 16sas pé operativ nivé lyfts vidare till SoB.
Operativa samverkansgruppen bestar av enhetschefer fran socialférvaltningar, och Arbvux
samt representerande chef fran Finsam.

For att sékerstilla att insatserna dr effektiva och anpassade till mélgruppens behov inbegriper
styrmodellen en sérskild arbetsgrupp for analys, uppféljning och utveckling. Gruppen identifierar
behov, analyserar effekterna av insatser och foreslar forbattringar. Dess arbete anvands som
underlag for strategiska beslut om samverkan och utveckling av nya dtgérder inom
arbetsrehabilitering.

4.2.2 Socialforvaltningarnas myndighetsutovning

4.2.2.1 F6rsérjningsstéd

Ekonomiskt bistdnd dr den vanligaste anledningen till att ménniskor soker stdd fran socialtjansten
och utgor vélfardssystemets yttersta skyddsnit vid forsorjningsproblem.

Réitten till ekonomiskt bistdnd forutsitter att den enskilde gor vad personen kan for att bidra till
sin egen forsorjning. Den som kan arbeta ska sta till arbetsmarknadens forfogande, vilket i regel
innebdr att vara inskriven som arbetssokande hos Arbetsformedlingen, aktivt soka arbete och
utifrdn behov delta i arbetsmarknadsinsatser. Genom de revideringar av socialtjanstlagen som
infordes 2001, har kommunen mojlighet att stélla krav att personen ska deltaga i
kompetenshdjande aktiviteter for att beviljas det ekonomiska bistdndet (SoL 2001:453, 4 kap. 48).
I Goteborgs stad verkstélls beslut om insatser i form av kompetenshdjande aktiviteter enligt 4
kap. 4 § av Kompetenscenter (forvaltningen for arbetsmarknad och vuxenutbildning), for mer
information se 2.2.6.2 nedan. En individuell behovsprovning gors alltid utifran den enskildes hela
situation. Vid sarskilda skél, som till exempel sjukdom eller sociala hinder, kan kraven anpassas
efter den enskildes forutséttningar. Personer med missbruks- och beroendeproblematik kan under
vissa forutsittningar undantas fran kravet att sta till arbetsmarknadens forfogande for att vara
berittigade till ekonomiskt bistand. En individuell beddmning gors alltid utifran personens
specifika situation och behandlingsbehov. Undantag kan exempelvis vara aktuellt nédr personen
genomgar behandling for sitt missbruk, deltar i eftervard eller har en dokumenterad
beroendeproblematik diar behandling planeras. I dessa fall stills i stillet krav pa att personen
foljer Overenskommen planering med beroendevard eller socialtjdnstens vuxenenhet.

Tydliggérande av socialsekreterarens sjilvforsorjningsuppdrag i Goteborgs Stad

En del i arbetet med arbetsrehabiliteringens organisatoriska hemvist i Goteborgs Stad har inriktats
pa att tydliggora socialsekreterarens sjalvforsorjningsuppdrag. En utgangspunkt har tagits i den
pagaende implementeringen av digitalisering av ansdkan om forsorjningsstod, vilken vintas
frigora tid som ska anvéndas for ett fordjupat arbete med sjélvforsorjning. Syftet har varit att
sdkerstélla en samsyn kring kunskapsbaserade och likvirdiga insatser, for att bidra till en jamlik
stad, samt att forbereda verksamheten infor den nya socialtjanstlagen. [ oktober 2024 beslutade
berdrda avdelningschefer fran samtliga socialforvaltningar om en beskrivning av
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socialsekreterarens tjanster inom sjalvforsdrjningsuppdraget, vilken pa manga satt svarar mot de
behov som ofta ar aktuella for malgruppen som foreliggande utredning inriktas pa.

Kérnan i socialsekreterarens uppdrag &r att stodja individer mot langsiktig och hallbar
sjalvforsorjning genom ett proaktivt och relationsskapande arbetssétt. Socialsekreteraren ska
fungera som en lots som guidar klienten till rétt stodinsatser, en viktig del i uppdraget &r att
samordna insatser fran olika aktorer inom staden och dvriga samhillet. I arbetet ingar &ven att
kontinuerligt folja upp och utviardera insatserna. Detta sdkerstéller att stodet dr Andamalsenligt,
och att det leder mot mélet om sjélvforsorjning. Nér insatser ges av andra huvudmén ska
regelbundna avstamningar genomforas for att sdkerstilla progression i arbetet. Fér manga klienter
ar social isolering ett hinder for sjélvforsorjning. Dérfor ska socialsekreteraren aktivt arbeta med
att stodja klienten i att bygga och stidrka sociala nitverk. Detta kan innebéra att hjélpa klienten att
skapa nya kontaktvdgar och bryta isolering som ett forsta steg mot sjalvforsorjning.

4.2.2.2 Vuxenenheternas roll for att framja sysselséttning

Vuxenenheterna (vuxen) inom socialtjdnsten har ett brett ansvar for att ge stod och insatser till
vuxna personer med olika typer av behov. Enheternas malgrupp inkluderar ofta personer med
psykisk ohilsa, skadligt bruk av alkohol, narkotika och andra beroendeframkallande medel samt
spelmissbruk. Enheterna arbetar framst med att forebygga och motverka beroende. De arbetar med
att ge hjélp, rad och stdd och arbetar dven med fragor kring boende och hemldshet, motverka vald i
néra relationer samt ge stod till anhdriga.

Vuxenenheterna ansvarar for utredning och insatser, samverkar med hélso- och sjukvarden samt
erbjuder insatser for ritt stod. Enheterna arbetar d&ven med placering i HVB-hem, behandlingshem
eller olika boenden med stod. Vuxenenheterna samverkar ocksa med fastighetsédgare och andra
aktorer for att forhindra vrakningar och forebygga hemloshet.

Vuxen samverkar med forsorjningsstodsenheter och ska bidra till att i 6vrigt stirka individens
forméga att leva sjédlvstindigt och aktivt i samhaéllet. Detta arbete innefattar dven stdd till personer
med komplex problematik att nédrma sig eller aterga till arbetsmarknaden. Samverkan med andra
aktdrer och utifrdn en kombination av arbetstraning, praktik och rehabiliterande stod, &r
malsdttningen att skapa forutsittningar for att individen ska kunna fa en héllbar sysselséttning.

4.2.3 Stadsomradesspecifika utforarverksamheter

4.2.3.1 Arbetsliv och hélsa, socialférvaltningen Nordost

Arbetsliv och hilsa &r en verksamhet som riktar sig till personer som har forsorjningsstdd i
socialforvaltningen Nordost och har behov av arbetsrehabiliterande insatser.

Syfte med verksamheten &r att bidra till att personer utvecklas inom ett eller flera omraden som for
deltagare ndrmare arbetsmarknaden, varav det kan vara storre eller mindre steg. Ett mél kan till
exempel handla om att deltagare upplever forbattrad hélsa, fir 6kad kunskap om arbetsmarknaden
eller starkt social kompetens. For andra deltagare kan malet vara att insatsen dven avslutas med
framatsyftande planering sdsom insats via Arbetsformedlingen, jobb eller studier.

Beslut om insatsen fattas av socialsekreterare pa ekonomiskt bistdnd. Personer med
beroendeproblematik har beslutats vara en prioriterad grupp, och bor samtidigt ha en parallell insats
via vuxen eller annan stodfunktion. Verksamheten har under 2024 haft 285 deltagare i
arbetsrehabiliterande uppdrag, varav ca 15 % har haft beroendeproblematik och det &r i januari
2025 ko till verksamheten.
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4.2.3.2 IPS Hisingen, socialférvaltningen Hisingen

Arbetsmarknadsenheten (AME), IPS Hisingen, Socialforvaltningen Hisingen &r en arbetsinriktad
verksamhet som arbetar utifrdn den evidensbaserade metoden Individanpassat stdd till arbete (IPS,
Individual Placement and Support, se avsnitt 3.1.1)

Syftet med insatsen 4r att klienten ska fa arbete eller studier, alternativt forflytta sig ndirmare detta
genom att till exempel kunna fortsétta soka arbeten med stod av Arbetsformedlingen.
Malgruppen dr vuxna personer som ér klienter pd vuxenenheten SF Hisningen som vill
arbeta/studera, har en beroendeproblematik och/eller psykisk ohilsa samt stodbehov fran
vuxenenheten. For att bli aktuell behdver klienten vara motiverad att arbeta med sin
beroendeproblematik.

Beslut om arbetsrehabiliterande insats tas enligt SoL 4 § 1 kap och fattas av socialsekreterare pa
vuxenenheten, socialférvaltningen Hisingen. 131 deltagare har varit aktuella under 2024 och det ar
i januari 2025 ingen ko till verksamheten.

4.2.3.3 Vamos Sydvést, socialférvaltningen Sydvést

Vamos Sydvist bygger vidare pa det ESF-finansierade projektet Vamos som drevs av
socialforvaltningen Sydvist tillsammans med socialférvaltningen Hisingen och Goteborgs
Stadsmission frén maj 2021 till november 2022. Socialforvaltningen Sydvist bedriver Vamos i
egen regi och arbetet dr inspirerat av metoden IPS.

Syftet med Vamos Sydviést dr att personer med en sammansatt problematik ska ndrma sig den
ordinarie arbetsmarknaden. Malgruppen dr personer som har mer behov av stdd dn vad som
tillgodoses via exempelvis Arbetsformedlingen eller kommunens ordinarie verksamheter, till
exempel pa grund av beroendeproblematik och/eller ohélsa.

Mialet for deltagare i Vamos Sydvist ar att deltagarna ska paborja arbete eller studier och insatsen
kan innefatta att arbetstrdna nagra timmar till en heltidsaktivitet i form av praktik. Under 2024 har
74 deltagare varit aktuella i verksamheten och det var 12 personer i ko till verksamheten under
januari 2025.

4.2.4 Socialforvaltningarnas stadengemensamma utforarverksamheter

De fyra socialforvaltningarna i Goteborgs Stad har utover de stadsomradesspecifika
utférarverksamheterna dven verksamheter som riktar sig till mélgruppen i hemloshet eller/och
beroendeproblematik for att stodja till meningsfull sysselséttning, arbete eller studier. I vissa av
dessa verksamheter kravs en bistdndsbeviljad placering i ett boende, medan andra &r 6ppna for
alla som vill och passar in pa kriterierna, utan kontakt med myndighetsutovande socialtjanst.

4.2.4.1 Smedjans sysselséttningscenter, Boende och hemléshet,
socialférvaltningen Sydvést

Smedjans sysselsittningscenter dr en verksamhet for personer som ér placerade inom Boende och
hemloshet, alternativt remitteras fran myndighetsutovning socialforvaltningen Sydvist.
Malgruppen dr personer som har ett skadligt bruk eller beroende eller/och psykiska funktions-
nedséttningar.

Syftet med verksamheten &r att frimja deltagares egen forsorjning, men ocksa att motivera till att
vilja vélja béttre sociala sammanhang och fler drogfria dagar. Personer som aktualiseras pa

Smedjan behover inte ha arbetat tidigare och aktiviteterna utgar fran personens forutséttningar.

Verksamheten har haft 30 deltagare under 2024 och det &r i januari 2025 en kotid om 3-5 manader.
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4.2.4.2 Huldas hus, Boende och hemléshet, socialférvaltningen Sydvést

Huldas hus ér en métesplats och vénder sig till kvinnor som lever i akut hemloshet och utsatthet,
ofta med sammansatta behov. De allra flesta biar med sig erfarenhet av véaldsutsatthet.

Huldas hus erbjuder kvinnorna trygghet, gemenskap, aktiviteter samt mojlighet till arbetstrianing.
Verksamheten erbjuder aktiviteter, till exempel inom textil, méleri och annat hantverk. Mélet ar
forutom att kvinnorna ska komma ur sin hemloshetssituation ocksa att ge dem en trygg plats.

Upp till fyra kvinnor kan, utdver den 6ppna motesplatsen, erbjudas sysselséttning och
arbetstraning. Samverkan sker med forvaltningen for arbetsmarknad och vuxenutbildning, och
arbetstrdningen har mojlighet att leda till en OSA-anstillning.

4.2.4.3 |IOP Stadsmissionen och socialférvaltningen Sydvést, Boende och
hemléshet

Socialforvaltningen Sydvist har ett IOP med Stadsmissionen, som utgér fran Boendet Victors
restaurangdel, dér all mat lagas i verksamhetens lokaler. Utifran detta [OP finns det mdjlighet for
boende p& Boendet Victor att arbetstréina i koket. Darutdver finns ett upparbetat samarbete utifrén
arbetsintegrerad coachning och en gang i veckan finns coacher pa plats i verksamheten och
hjdlper till med arbetsrelaterade fragor som att skriva CV, personligt brev samt motivationsarbete
utifrdn den boendes mélséttningar och 6nskemal.

4.2.4.4 Behandlingsgruppen IPS, Enheten fér alkohol, spel- och drogproblem,
socialférvaltningen Centrum

Behandlingsgruppens IPS-verksamhet arbetar bistandslost och riktar sig primért till personer som
sokt behandlingsinsatser for sitt skadliga bruk och beroende via Behandlingsgruppen.

Deltagaren ska ha paborjat en behandlingskontakt innan IPS aktualiseras. Det krévs ingen remiss
och det dr en sjdlvinitierad kontakt, som dven dr mdjlig for deltagare frdn Respons och
Mikamottagningen.

Malet med verksamheten dr arbete eller studier for deltagarna. Under 2024 har IPS-verksamheten
haft 34 personer inskrivna och kdsituationen har skiftat under éret. I januari 2025 var det ingen
ko.

4.2.5 Forvaltningen for funktionsstod

Forvaltningen for funktionsstod (FFS) arbetar for att ménniskor med funktionsnedséttning ska
kunna leva sjédlvstindiga liv med meningsfull sysselsdttning, social samvaro och full delaktighet i
sambhéllet utifrén sina forutséittningar. FFS innefattar bdde myndighetsutdvning, boenden,
utforarverksamheter och 6ppna arenor. FFS har flera verksamheter som ér inriktade pa
meningsfull sysselséttning alternativt arbete och studier som beskrivs nedan:

4.2.5.1 Aktivitetshusen

Goteborgs Stads tre aktivitetshus dr organiserade inom forvaltningen for funktionsstod (FES).
Aktivitetshusen vinder sig till goteborgare 18—65 ar som lever med psykisk ohilsa eller psykisk
funktionsnedsittning och som onskar stod i sin dterhdmtning. En del av deltagarna i
aktivitetshusen &r dven aktuella for insatser utifran metoden IPS (se IPS-verksamheterna
forvaltningen for funktionsstdd).

Aktivitetshusen har ett brett uppdrag och méter en malgrupp med stora variationer i behov men
dér huvuddelen av verksamheten har en nérhet till forvaltningen for funktionsstods uppdrag. Over
65 %, av deltagarna bedoéms tillhora gruppen dir mélet inte dr ordinarie arbetsmarknad.
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Malsittningen for denna grupp ar att kunna erbjuda ett socialt sammanhang och en meningsfull
sysselséttning. Aktivitetshusen dr en Gppen arena och det kravs inget bistandsbeslut for att fa
delta. Under 2024 var det 400 unika besokare till samtliga tre aktivitetshus.

4.2.5.2 IPS-verksamheterna

IPS-verksamheterna inom forvaltningen for funktionsstdd riktar sig till personer i Goteborg med
psykisk funktionsnedsattning, som ar i kontakt med vard och/eller socialtjanst och vill ha ett
arbete eller studera. Insats sker utover Aktivitetshusen dven via remisser frain ACT-team och
Ragarden rittspsykiatri. Personer som har ett pagaende skadligt bruk eller beroende ar aktuella
for insatsen, forutsatt att de har en behandlingskontakt for beroendeproblematiken.

Malet med insatsen &r att deltagaren ska fa arbete eller studier och ambitionen é&r att deltagare ska
fa trdffa en arbetsgivare inom fyra veckor fran uppstart. Verksamheten striavar efter att deltagaren
ska komma ut i arbete sa fort som mgjligt och informerar arbetsgivaren frén start att avsikten med
initial praktik &r att det ska leda till l6nearbete.

Under 2024 har verksamheterna haft 191 deltagare och det &r i januari remisstopp med 2—-3
ménaders kotid.

4.2.6 Forvaltningen for arbetsmarknad och vuxenutbildning

Forvaltningen for arbetsmarknad och vuxenutbildning (Arbvux) har utifran reglementet ansvar
for att skapa forutsittningar for sysselsittning genom utbildning, kompetenshdjande insatser och
arbetsforberedande atgédrder. Det dligger ndimnden att anordna arbetsmarknadspolitiska insatser
for hela staden och vidta nddvindiga initiativ for att forbéattra sysselsattningssituationen.
Uppdraget innefattar samverkan med relevanta myndigheter och organisationer samt, vid behov,
samarbete med andra ndmnder och styrelser.

4.2.6.1 Insatser fér personer med forsérjningsstod

Arbvux har ett sirskilt ansvar for att erbjuda arbetsmarknadsinsatser och utbildning till personer
med forsorjningsstdd i syfte att stodja deras vég till sjalvforsorjning (Forvaltningen for
arbetsmarknad och vuxenutbildning 2024, s. 5). Enligt kap. 2 § 5 i ndmndens reglemente ansvarar
nimnden for att verkstélla socialndmndernas beslut enligt 4 kap. 4 § socialtjanstlagen (SoL) om
anvisad praktik, kompetenshdjande insatser eller andra atgérder som syftar till att stiarka
individens mojligheter till arbete eller studier. Namnden fullgdr dérmed socialtjanstuppgifter i
samband med dessa insatser. Vidare tillhandahaller Arbvux arbetsrehabiliterande insatser enligt 4
kap. 1 § SoL, i enlighet med styrmodellen for arbetsrehabiliteringens hemvist. [ samverkan med
socialforvaltningarna genomfors parallella insatser for att stirka individens arbetsformaga.

4.2.6.2 Arbetsmarknadsinsatser enligt 4 kap. 4 § SoL — Kompetenscenter

Inom forvaltningens verksamhetsomrdde Kompetenscenter genomfors kompetenshdjande insatser
enligt 4 kap. 4 § SoL.. Malgruppen utgdrs av personer som, genom stod och riktade insatser, kan
stirkas for att na sjalvforsorjning via arbete eller studier. Deltagarna har varierande avstand till
arbetsmarknaden, ofta med komplexa behov. For att delta kriavs att personen inte har ett aktivt
beroende och att boendesituationen inte utgor ett hinder for att st till arbetsmarknadens
forfogande.

4.2.6.3 Arbetsrehabilitering enligt 4 kap. 1 § SoL

Forvaltningen bedriver for nérvarande insatsen Sprak och hilsa, en arbetsrehabiliterande atgard
enligt 4 kap. 1 § SoL, riktad till utrikesfodda med begriansade framsteg inom SFI och svag
arbetsmarknadsanknytning. Insatsen kombinerar sprakutveckling, arbetsmarknadsforberedelse
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och hélsofrdmjande atgirder. Samma kriterier géller har som for Kompetenscenter relaterat till
beroende och boendesituation, deltagarna kan inte ha problem inom dessa omraden som hindrar
att personen star till arbetsmarknadens forfogande.

I linje med styrmodellen for arbetsrehabiliteringens hemvist pagér for narvarande utveckling av
fler arbetsrehabiliterande insatser i samverkan mellan socialforvaltningarna och Arbvux.

4.2.6.4 Centrum for arbetsmarknadsanstéllningar — inriktning OSA

En del av forvaltningens arbetsmarknadsavdelning arbetar med arbetsmarknadsanstéllningar,
vilket organiseras inom enheten Centrum for arbetsmarknadsanstillningar (CFA). CFA ansvarar
for skyddat arbete hos offentlig arbetsgivare (OSA), vilket riktar sig till personer med nedsatt
arbetsformaga, inklusive de som har haft missbruks- eller beroendeproblematik. For att delta i
OSA kravs dock att personen inte har ett pagdende missbruk eller beroende.

I Goteborgs Stad finns tva typer av OSA-anstéllningar:

- OSA i arbetslag (Lag-OSA): Placering inom Stadsmiljoforvaltningen, dér utdrag ur
belastningsregistret inte krivs.

- OSA pé enskild plats (E-OSA): Placering inom kommunala verksamheter, exempelvis
skolkok, forskolor och dldreboenden. Manga av dessa tjanster kréver utdrag ur
belastningsregistret.

For att stdrka mojligheterna for personer med missbruks- och beroendeproblematik att
aktualiseras for skyddat arbete (OSA) finns ett samarbete mellan Centrum for
arbetsmarknadsanstillningar (CFA) och Smedjan inom socialforvaltningen Sydvést. En
medarbetare fran CFA ar delvis placerad pa Smedjan for att informera och motivera deltagare
som kan vara aktuella for OSA samt ge stod kring ingangar till Arbetsféormedlingen och
arbetsmarknadsanstallningar.

Niér en deltagare pa Smedjan beddms ha forutsattningar for OSA kan CFA bevilja arbetstraning
som ett forsta steg. Enligt forvaltningens riktlinjer ska arbetstraning endast erbjudas personer med
potential att etablera sig pa arbetsmarknaden och far inte anvdndas enbart som aktivering.
Perioden for arbetstraning &r tre manader, med mojlighet till forléngning upp till sex manader.
Deltagaren behover inte vara inskriven hos Arbetsférmedlingen for att pabdrja arbetstrédning, men
detta blir ett krav vid en eventuell 6vergéang till OSA.

Erfarenheter fran samarbetet visar att manga av Smedjans deltagare som beviljats arbetstrianing
har haft svart att fullfolja insatsen och upprétthélla kontakt med Arbetsférmedlingen. Medarbetare
pa CFA beskriver att 6vergangen fran sysselsittning pa Smedjan till en OSA &r en stor utmaning,
dé fé deltagare hittills har uppfyllt de grundliggande kraven for att bli aktuella. Samtidigt kan
information om mdjligheten till OSA pa sikt bidra till 6kad motivation och framtidstro hos
deltagarna.

4.2.6.5 Forvaltningens samverkan med civilsamhéllet

Foreliggande utredning ska inkludera samverkan med civilsamhaillet utifran fokus pa forbattrade
mojligheter att tillgodose malgruppens behov av stdd till sysselséttning, arbete och studier. I
reglementet for namnden for arbetsmarknad och vuxenutbildning anges att forvaltningen ska vara
en aktiv part nér det géller insatser inom kommungemensamma fragor avseende bland annat
samverkan med civilsamhaille, vilket utdvas pa ett flertal séatt och som dvergripande beskrivs nedan.

Forvaltningen driver ett strategiskt samverkansforum som involverar intresseorganisationer inom
Famna vist och Skoopi fran civilsamhaillet. Forumet syftar till att parterna for en dialog generellt
kring arbetsmarknadspolitik, och informerar varandra om kommande uppdrag. Utover detta deltar
forvaltningen i flera andra nitverk och forum dér civilsamhaéllet kan vara initiativtagare eller
deltagare.
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Forvaltningen har dven en rutin for arbetet med civilsamhéllets aktorer, samt en
instyrningsfunktion for att bereda och analysera initiativ och forfragningar fran antingen
civilsamhillet eller verksamheter inom forvaltningen eller staden, dér civilsamhéllet ar en part.
Forvaltningen bedomer att det finns en vél fungerande samverkansstruktur som inkluderar ovan
ndmnda parter fran civilsamhéllet. Denna struktur skulle kunna anvindas for att inkludera fler
parter fran civilsamhaéllet, och dven kunna nyttjas for utveckling av forvaltningarnas gemensamma
insatser for bland annat mélgruppen i fokus.

4.2.7 Finsam Vuxna

Finsam Vuxna vénder sig till individer i Géteborg i aldrarna 18—66 ar, med fokus pa de som &r 30
ar eller dldre. Mélgruppen ska ha behov av, och vara motiverad till, att f& samordnad
arbetslivsinriktad rehabilitering, det vill sdga stod fran minst tva av forbundets parter (kommunen,
Arbetsformedlingen, Forsakringskassan eller varden). Det &r en personcentrerad insats med jobb-
och studiefokus dér stddet utformas utifran individens behov och forutsdttningar sett till ett
helhetsperspektiv. Insatsen inriktas inte pa personer som har pagaende beroendeproblematik

Insatsen riktas till arbetslosa géteborgare i forvarvsarbetande alder som har behov av extra och
samordnat stod. Mélgruppen har ofta psykisk ohélsa eller liknande tillstand. Det 6vergripande
mélet for deltagarna #r att de ska n eller niirma sig arbete eller studier. Ovriga delmal ir till
exempel forbéttrad livskvalitet, delaktighet i samhéllet och stérkt sjdlvkénsla. Stod erbjuds upp
till ett ar men det &r individuellt anpassat.

Antal deltagare under 2023 var totalt 357 personer.

4.3 Tillgang och begransningar for det kommunala
sysselsattningsinriktade stod som erbjuds malgruppen idag

Kapitlet visar att Goteborgs Stad erbjuder flera olika arbetsmarknadsinsatser for personer som stér
langt fran arbete och studier. Manga av dessa arbetsmarknadsinsatser dr dock inte ar tillgédngliga
for, eller anpassade till, personer med beroendeproblematik och/eller som befinner sig i hemldshet.
Tabellen nedan innehaller en sammanstillning av de sysselséttningsinsatser som finns att tillga idag
for malgruppen med beroendeproblematik och eller i hemldshet.

Verksamhet/ Malgrupp & Metod Mal med att delta Antal

insats kriterier for deltagare
deltagande 2024

Organisatorisk

tillhérighet Ko?

(januari
2025)

Aktivitetshusen Personer i Goteborg Ej specificerad Social gemenskap 400 deltagare
med psykisk och meningsfull

FFS ohalsa/funk- sysselsattning Nej, det ar
tionsnedsattning som ingen ké.
onskar stod i
aterhdmtningen.

Oppen arena - inget
bistandsbeslut kravs.

Arbetsliv och Hilsa | Personer som uppbar | BIP, Supported Nédrma sig 285 deltagare i
forsorjningsstdd i SF | Employment, MI, sjalvforsorjning (dvs | arbets-

SF Nordost Nordost med behov sprak-utvecklande gora progression i rehabiliterand
av arbets- arbetssatt, Madnskliga | arbetsrehabili- e uppdrag
rehabilitering. rattigheter, ACT, terande insats) (ca 15 % med
Personer med Praktiskt arbete som beroende-
beroende- metod, WRI. problematik).
problematik ar Malsattning att
prioriterade, och bor 6ka andelen till
ha en parallell insats 30 % av totala

antalet
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via vuxen eller annan
stodfunktion.

Beslut om arbets-
rehabiliterande
insats enligt SoL. 4 § 1
kap fattas av
socialsekreterare
forsorjningsstod.

deltagare i
verksamheten
under 2025

Ja, det ar ko.

Arbetsmarknads-
enheten IPS
Hisingen

SF Hisingen

Personer aktuella pa
vuxenenheten SF
Hisningen som vill
arbeta/ studera, har
beroende-
problematik
och/eller psykisk
ohalsa och stédbehov
fran vuxen. Vilja att
arbeta med sin
beroende-
problematik. Beslut
om arbets-
rehabiliterande
insats enligt SoL 4 § 1
kap fattas av social-
sekreterare
vuxenenheten.

IPS

Arbete eller studier
eller forflytta sig
niarmare detta
genom att ex. kunna
fortsatta soka
arbeten med stod av
AF.

131 deltagare

Nej, det ar
ingen ko.

Arbetsrehabiliterin
g enligt IPS (IPS-
teamet,
aktivitetshusen)

FFS

Personer i Goteborg
med psykisk
funktionsned-
sattning, i kontakt
med vard och/eller
socialtjanst, som vill
hitta och behélla ett
arbete. Insats sker
aven via remisser
fran ACT-team och
Ragarden
rattspsykiatri.

IPS

Arbete eller studier

191 deltagare.

Ja, det ar ko.
Remisstopp
och 2-3
manaders
vantetid.

Behandlings-
gruppen

SF Centrum

Personer i Goteborg
med beroende-
problematik.
Deltagaren ska ha
paborjat en
behandlings-kontakt
innan IPS
aktualiseras. Ingen
remiss kravs
(sjalvinitierad
kontakt; dven
mojlighet for
deltagare fran
Respons och
Mikamottagningen).

IPS

Arbete eller studier

30 deltagare.

Det ar ibland
ko under aret,
men inte just
nu.

Finsam Vuxna

Samordnings-
forbundet Finsam
Goteborg

Personer i Goteborg,
som ar arbetsldsa,
uppbaér férsorjnings-
stod/har ersattning
fran FK/AF eller
saknar offentlig
férsorjning, med
psykisk ohalsa eller
liknande tillstand,
samt behov av extra
samordnat stod fran
minst tva av
forbundets
samverkansparter
(kan dven vara
aktuell inom LSS
personkrets 1).
Personen ska vara

Individ-anpassat
stod med inspiration
av SE, IPS, MJ; tydligt
préglad av BIP-
forskningen.

Stdrka arbets-
formagan for att nd
eller ndrma sig
studier.

376 deltagare
(inskrivna
2022-2023
och har
avslutats eller
var pagaende
under 2024)

Tillfalligt
intagnings-
stopp (20 maj-
15jan 2025).
Nya intresse-
anmalningar
tas emot fran
16 jan 2025.
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motiverad att borja
arbeta eller studera.

stodbehov an vad
ordinarie insatser
inom AF och
kommunen
tillgodoser (p.g.a.
beroendeproblemati
k och/eller ohdlsa).

Huldas Hus Kvinnor i G6teborg MI, LAB, Anvandar- Motivera och lotsa Ej fast antal
som lever i akut driven innovation. till ratt stod och deltagare i
SF Sydvast hemloshet och Mojlighet till insats for att komma | 6ppen
utsatthet. sysselsdttning och ur verksamhet
Sysselsattning och arbetstraning for 4 hemldshetssituation
arbetstraning kraver | kvinnor. . Ge en trygg plats
bistandsbeslut fran och frizon.
socialsekreterare
forsorjningsstod i SF
Sydvast.
Smedjans Personer som ar LAB, MI och Egen forsorjning, 30 deltagare.
sysselsattnings- placerade inom Anvéndar-driven men ocksad att
center Boende och innovation. Aven motivera till att vilja | Ja, det ar ko, 3-
hemloshet, eller som | kompetens inom valja battre sociala 5 manaders
SF Sydvast remitteras fran arbetslivsorienterad | samman-hang och vantetid
myndighets-utdvning | e stodinsatser och fler drogfria dagar.
SF Sydvast. inom IPS.
Personer som har
skadligt bruk eller
beroende eller/och
psykiska funktions-
nedsdttningar.
Vamos Sydvast Personer som uppbar | IPS-inspirerat och Arbete eller studier. | 74 deltagare
forsorjningsstéd i SF | influerat av BIP.
SF Sydvast Sydvéast med storre Ja, det ar ko

(12 personer i
ko).

Av kapitlet och tabellen framgér att det finns insatser for malgruppen idag, men att dessa ar ojamnt
fordelade over staden. Vissa ér stadengemensamma, medan andra dr knutna till specifika

stadsomraden och socialforvaltningar. Detta skapar en geografisk obalans dér tillgangen till stod
varierar beroende pa var i staden personen bor. Sérskilt patagligt dr detta i socialférvaltningen

Centrum, som helt saknar egna stadsomrédesspecifika insatser for mélgruppen. Vidare finns

betydande skillnader mellan de stadsomradesspecifika insatser som erbjuds, bade vad giller
metodval och malséttningar, dér vissa insatser har direkt arbete eller studier som mal medan andra

fokuserar pa progression mot arbetsmarknaden i bredare bemarkelse. Ett annat problem som
framtrader ar att flera av insatserna har koer, vilket indikerar att det finns ett stérre behov av stod

dn vad som kan tillgodoses med nuvarande resurser. Detta géller bade stadengemensamma insatser

och stadsomréadesspecifika verksamheter. Sammantaget visar kapitlet pa att det finns betydande
utvecklingsbehov for att sdkerstilla ett likvérdigt och tillrdckligt stod for personer med

beroendeproblematik och/eller hemldshet i deras vig mot arbete, studier eller annan meningsfull

sysselséttning.

5 Civilsamhallets insatser for malgruppen

Detta kapitel fokuserar pa den information om civilsamhéllets sysselsdttningsinsatser och

aktiviteter som framkommit genom intervjuer med representanter fran
civilsamhillesorganisationer samt en enkdtundersdkning som genomforts inom ramen for

utredningsuppdraget. Kapitlet innehaller &ven en oversiktlig beskrivning av stadens arbete med
foreningsbidrag, vilka bland annat kan tilldelas sysselséttningsaktiviteter for malgruppen
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5.1 Exempel fran civilsamhallet

Nedan foljer olika exempel fran dialog med nagra av civilsamhéllets aktorer gdllande meningsfull
sysselséttning, arbete eller studier.

Representanter fran foljande organisationer har intervjuats, Goteborgs Stadsmission,
Réaddningsmissionen och Reningsborg. Alla av de intervjuade aktorerna dr ocksa en del av
FAMNA, en riksorganisation som samlar cirka 100 idéburna vilfardsaktorer, inklusive
Skyddsvirnet, Roda Korset, Briacke Diakoni och Betaniahemmet.

5.1.1 Goteborgs Stadsmission

Goteborgs Stadsmission ér en bred idéburen aktor inom bland annat arbetslivstjanster och har ett
fokus pa att hjilpa individer ndrmare arbetsmarknaden. Deras verksamhet inkluderar bland annat
arbetstréning, rusta och matcha samt “steg till arbetet 2”:

Stadsmissionen har begrinsade insatser som specifikt riktar sig till mélgruppen i denna utredning.
Deras nuvarande aktiviteter for malgruppen &r smaskaliga och sker framst i samverkan med
exempelvis Boendet Victor och Vamos Sydvist (se tidigare avsnitt). Fokus ligger snarare pa
individer som kommit léngre i sin arbetsrehabilitering och som &r redo for sysselsittning med
motsvarande krav som pa en ordinarie arbetsplats.

Johanneskyrkan &r en del av Stadsmissionens verksamhet som erbjuder olika
sysselséttningsaktiviteter som drivs av volontéirer. Dessa aktiviteter dr informella och kan fungera
som ett forsta steg for att engagera individer som annars stir langt fran arbetsmarknaden.

5.1.2 Raddningsmissionen

Réaddningsmissionen dr en idéburen organisation med fokus pa att hjdlpa individer i hemloshet och
med beroendeproblematik.

Réaddningsmissionens sysselséttningsinsatser dr anpassade for en bred malgrupp, dér dven personer
i hemldshet med behov av stod for att komma nidrmare arbetsmarknaden ar inkluderade. De
erbjuder arbetstrianing inom sina verksamheter och extern praktik i samarbete med
arbetsmarknaden. Tjénsterna anpassas efter behov och utifran bestillningar frin kommun, stat och
kriminalvérd.

Organisationen samarbetar med aktorer som Arbetsformedlingen, Forsdkringskassan,
kriminalvéarden och olika kommunala forvaltningar. I de verksamheter som finansieras genom
gdvomedel, exempelvis frukostmdten for hemldsa, ér trosklarna laga for deltagande.

5.1.3 Reningsborg

Reningsborg ér en organisation som erbjuder sysselsittning och arbetstraning genom avtal med
aktorer som Arbetsformedlingen, Forsékringskassan, Goteborgs Stad och kriminalvarden.
Malgruppen dr personer som befinner sig i hemldshet, har en psykisk ohélsa och/eller en
beroendeproblematik.

Insatserna stricker sig fran arbetstraning i deras egna verksamheter, sdsom second-hand-butiker,
cykelverkstdder och hunddagis, till stod for att hitta extern sysselsattning.

5.2 Enkat resursorganisationer Goteborg

Som en del av arbetet med att beskriva civilsamhéllets insatser for att stodja méalgruppen péa végen
mot sysselsittning genomfordes en enkdtundersokning. For att fa en bred spridning och god
representation skickades enkéten till Famna Vist, Skoopi och GF-SAK — de storsta
resursorganisationerna i Goteborg, vilka samlar ménga civilsamhéllesorganisationer inom bade
vilfardssektorn och arbetsintegrerade sociala foretag. Svarsperioden var drygt tva veckor, och en
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paminnelse skickades ut. Totalt inkom sex svar fran representanter for foljande organisationer:
Stiftelsen Gyllenkroken, Vigen ut! kooperativen (6vergripande), Vigen ut! Angas Tridgard,
Bricke Diakoni Arbetsintegrering, Reningsborg och Ringdvarvet.

Samtliga svaranden angav att verksamheten de svarade for erbjuder ndgon form av sysselséttning?
for malgruppen. Vilken typ av sysselséttning som tillhandahalls av verksamheterna sammanstélls
1 tabellen nedan.

Vilken typ av sysselsdttning erbjuder er verksamhet for mdlgruppen?

Typ av sysselsittning Antal
Arbetstrianing
Praktik

Aktivitetsgrupper (Oppen verksamhet)

Vigledning till arbete

Métesplats (Oppen verksamhet)
Anstéllning
Annat

ORI W

Samtliga sex verksamheter erbjuder arbetstrianing, endast en av sex svarande hade detta som enda
sysselsittning, ovriga tillhandahéller minst en annan form av sysselsittning for malgruppen.
Anstéllning var nést vanligast forekommande, och erbjuds av fyra av de svarande
verksamheterna.

En central frdga for utredningen handlar om att tydliggdra vigar for att méalgruppen ska na
sysselsittning, enkétfrdgan som summeras i tabellen nedan inriktades pa ingéngen till det som
verksamheterna erbjuder.

Hur nar mdlgruppen sysselsdttningen som erbjuds i er verksamhet?

Ingéng till sysselséttning Antal

Uppdrag fran kommunen

Uppdrag fran Forsakringskassan

Uppdrag fran Arbetsférmedlingen

Uppdrag fran Arbvux

Brukarens initiativ

Rekommendation fran professionella

— | Bl | O &N | O

Annat

Samtliga sex verksamheter som svarat pa enkéten arbetar pa uppdrag fran Arbetsférmedling och
kommun, fyra arbetar d4ven pé uppdrag fran Forsakringskassan, och respondenten som markerat
”Annat” angav att detta syftar pd Kriminalvarden. Alla verksamheter utom en tillhandahaller 4ven
sysselséttning som dr tillgdnglig vid mélgruppens eget initiativ, och fyra verksamheter uppgav att
malgruppen dven nar deras sysselsittning utifran rekommendation fran professionella.

Samtliga sex representanter svarade att den befintliga verksamheten bedomdes kunna tillgodose
malgruppens behov av sysselséttning. Respondenterna uppmanades att utga fran
malet/inriktningen for den egna organisationen/verksamheten nér fragan besvarades.

3 | enkaten hanvisades till foljande definition av begreppet sysselsattning: “En meningsfull sysselséttning kan handla om att
ha ett arbete, att ga en utbildning eller delta i en annan aktivitet eller verksamhet dér man kdnner att man &r delaktig,
behévs och bidrar. Det &r denna definition av sysselséttning som avses i enkétens fragor.”
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Som en avslutande del av enkdten ombads respondenterna att dela med sig av idéer for att
forbattra mojligheterna till sysselsittning och arbetsmarknadsintegration for malgruppen. Fyra
representanter valde att svara. Nedan presenteras en sammanstillning av de foreslagna atgérderna.

5.2.1 Forstarkt samverkan och samordning

Flera aktorer betonade vikten av en utdkad samverkan mellan berdrda myndigheter och
organisationer. Ett nidra samarbete mellan Frivarden, Arbetsformedlingen och Goteborgs stad
lyfts fram som en viktig komponent for att skapa battre forutsittningar for méalgruppen. Vidare
framhalls behovet av samverkan med hélso- och sjukvérden, sarskilt dd@ manga individer i
malgruppen har erfarenhet av inneliggande vard innan de dvergar till andra insatser. En effektiv
samordning mellan varden, kommunala aktorer och utférande organisationer kan bidra till att
skapa en mer begriplig, hanterbar och meningsfull vég till &terhdmtning.

Vi ser att mdnga trivs att komma till oss och sjdlva vilja utifrdn sin férmdga tempot. Det blir
bdst ndr vi har ndra samarbete mellan varandra — vi, vdarden och kommunen. (...) Vi dr nojda
med vart samarbete med Goteborgs stad gdllande denna mdlgrupp och vill gdrna vara med och
bidra dnnu mer till att denna mdlgrupp far rdtt hjilp i rdtt tid.” (Stiftelsen Gyllenkroken)

5.2.2 Forbattrad anvandning av befintliga resurser

En av de identifierade utmaningarna ar att befintliga initiativ och insatser inte alltid anvénds pa ett
effektivt satt. Exempelvis lyfts behovet av att ateruppta arbetet med Recovery-nitverket, som
Vigen ut! Kooperativen framhaller att har varit inaktivt under flera &r. Vidare efterfragas
budgeterade medel for att mdjliggora placeringar inom arbetstraning samt béttre spridning av
information om tillgéngliga platser inom stadens organisation.

“Att vart arbete synliggors mer och att pd sd sdtt ha en stadig efterfragan pd vdra platser.”
(Vigen ut! Angas Tridgard)

For att forbéttra matchningen mellan individer och insatser foreslds dven inrittandet av en
plattform for samverkan mellan placerande myndigheter och utforare. En mer strukturerad
kartldggning av tillgédngliga insatser skulle kunna underlitta individanpassade 16sningar och
forbattra effektiviteten i stodinsatserna.

" En bredare kartldggning av aktorerna som erbjuder plats for en bdttre matchning av insats.
Kanske ndagon form av mobilt stod for att erbjuda stéd pd plats.” (Bracke Diakoni
Arbetsintegrering)

5.2.3 Framjande av inkludering och delaktighet

Stiftelsen Gyllenkroken lyfter fram ett forslag om att utveckla ett Idéburet Offentligt Partnerskap
(IOP) 1 samverkan med kommunen och Vistra Goétalandsregionen. Syftet skulle vara att erbjuda
kultur- och hélsoinriktade aktiviteter som en vdg in i arbetslivet.

“"Mdnga dr hos oss och gdr vidare till arbete eller arbetstrdning samtidigt som de
kommer tillbaka och deltar i vissa oppna verksamheter.” (Stiftelsen Gyllenkroken)

Slutligen lyfts betydelsen av att synliggora sociala hidnsynstaganden i arbetsmarknadsinsatser.
Som ett positivt exempel nimns deltagandet i konferensen Opportunity Day, dér fler individer
fick kontakt med organisationer som arbetar for social inkludering.

"Vi tror att tillsammans gor vi skillnad som fdr betydelse, och att bli sedd och inkluderad
dr ett sdtt att vilja bidra till samhdillet.” (Stiftelsen Gyllenkroken)
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5.2.4 Sammanfattning enkat

Enkéten visar att civilsamhéllets aktorer erbjuder flera typer av sysselsédttningsmojligheter for
malgruppen, med tyngdpunkt pé arbetstraning, anstéllningar och praktikplatser, kompletterat med
Oppna verksamheter och vigledning. Vigarna in till dessa sysselsittningar gar fraimst via uppdrag
frén offentliga aktdrer som kommunen och Arbetsformedlingen, samt genom brukarnas egna
initiativ. For att vidareutveckla arbetet pekar aktorerna pa behovet av starkt samverkan mellan
offentliga aktorer och civilsamhallet, dir nira samarbete dr centralt. Nagra efterlyser forbattrade
strukturer for det gemensamma arbetet, en samverkansplattform for battre matchning av insatser
ar ett forslag som ndmns, och idéer om utformning av IOP ett annat. Betydelsen av att synliggora
befintliga insatser framhalls i svaren, samt att kunna erbjuda en flexibel kombination av
arbetstrining och andra aktiviteter for malgruppens vég till sysselsittning.

5.3 Stadenovergripande foreningsbidrag till civilsamhallet inom
det sociala omradet

Goteborgs Stad strivar efter att vara en stad dir invdnarnas engagemang tas tillvara, och
civilsamhdllets organisationer bidrar med brukar- och medlemsperspektiv, socialt entreprendrskap
och engagemang i sakfragor. En stirkt samverkan mellan staden och civilsamhéllet framjar den
demokratiska processen, delaktighet och hallbar samhaéllsutveckling.

Socialndmnden Centrum ansvarar for handldggning och fordelning av foreningsbidrag till
organisationer vars verksamhet stracker sig over flera stadsomraden. Bidragen ska stodja
organisationer vars arbete ligger i linje med socialtjanstens mal enligt 1 kap. 1 § socialtjidnstlagen
(SoL), sasom ekonomisk och social trygghet, jamlikhet i levnadsvillkor samt dkat deltagande i
samhillslivet (Goteborgs Stad 2021).

Bidragen syftar dven till att stirka civilsamhallets roll inom samhéllsutvecklingen, bdde som
opinionsbildare och som komplement eller alternativ till stadens verksamheter for manniskor i
utsatta situationer. Socialndmnden Centrum fordelar tvé typer av bidrag: arliga verksamhetsbidrag
samt utvecklingsmedel, som ér tillfalliga och kopplade till politiskt prioriterade omraden
(Goteborgs Stad 2021).

5.3.1 Organisationer inom civilsamhallet som kan fa bidrag fran
socialnamnden Centrum

e Organisationer som arbetar for att stirka mer jamlika levnadsvillkor mellan olika grupper
i samhéllet genom forebyggande eller frimjande verksamhet. Exempelvis genom att
minska véld och fortryck, exkludering och utanforskap i samhallet eller verka for en
forbattrad folkhélsa.

e Organisationer som driver opinionsbildande arbete och kunskapsspridning inom
sakomrédet eller skapar forutsittningar for ett starkt civilsamhaélle 1 Géteborg.

e Organisationer vars verksamhet vander sig till grupper och individer med behov av stod
utifran sin sociala situation och dér verksamheten innebér ett kvalificerat stod till dessa
malgrupper och anhoriga.

e Organisationer som genom att producera varor och/eller tjanster, skapar mojligheter till
arbete och ger 6kad livskvalitet till individer och grupper som stér langt fran den
ordinarie arbetsmarknaden.

5.3.2 Exempel mottagare av verksamhetsbidrag 2024, som pa olika
satt tillhandahaller sysselsattning for malgruppen
Under 2024 fordelade staden drygt 50 miljoner kronor i verksamhetsbidrag till civilsamhéllet (se

handlingar Sammantréde Socialnimnden Centrum 2023-12-19; Protokoll Socialndmnden
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Centrum 2023-12-19). Flera av de organisationer som tilldelades verksamhetsbidrag
tillhandahéaller mojligheter till olika former av sysselsittning for mélgruppen som foreliggande
utredning inriktas sig pa. Bland mottagarna finns bland annat arbetsintegrerade sociala foretag,
vilka &ven tar emot personer for arbetstraning i verksamheterna. Arbetstréning tillhandahalls dven
av andra foreningar. Det finns ocksa verksamheter som tillhandahaller métesplatser av olika slag,
dar mojlighet till sysselséttning finns utifrdn de aktiviteter som besdkarna uttrycker intresse for.
Vissa verksamheter erbjuder sysselséttningsinriktade aktiviteter till avgriansade delar av
malgruppen som foreliggande utredning inriktar sig pad. Exempelvis erbjuder en forening
meningsfulla aktiviteter till personer som har ldmnat ett liv med droger, alkohol och kriminalitet
bakom sig, och en forening tillhandahaller bland annat sysselséttningsmassigt stod till manniskor
i hemloshet som riskerar att ej omfattas av det offentliga skyddsnétet utifran avsaknad av
uppehallstand.

6 Basta tillgangliga kunskap om
sysselsattning och vagar till arbete

Denna del i utredningen avser att ge en dversikt kring varfor arbete kan vara betydelsefullt for
aterhdmtningsprocessen for personer som har beroende. Det gors dven en genomgéang av nationella
riktlinjer avseende sociala stodinsatser for malgruppen och forhallandet till en evidensbaserad
praktik.

6.1 Sysselsattning och arbete for personer med beroende

For manga personer med skadligt bruk eller beroende ar arbete en kritisk framgangsfaktor i
aterhdmtningsprocessen. Forskningsstudier som refereras till av Harrison, Krieger och Johnson
visar att arbete for malgruppen:

- minskar antalet aterfall.

- bidrar till 6kad drogfrihet/nykterhet.

- gor personer mer benédgna att pabdrja, fortsitta och lyckas med behandling for beroendet.

- bidrar till ldgre grad av kriminalitet.

- 0kar chansen att framgangsrikt overgé fran behandlingshem till 6ppenvard.

- ger tillgang till flera positiva skyddsfaktorer sasom ett socialt sammanhang, stottande nétverk
och meningsfullhet.

Utifran dessa onskvirda resultat dr det enligt forskarna angeldget att integrera arbetsfraimjande
insatser 1 behandling (Harrison, Krieger och Johnson 2020).

En utmaning &r att personer med ett skadligt bruk eller beroende som redan stér langt ifran
arbetsmarknaden (ofta i kombination med hemldshet och psykisk ohélsa), séllan bedoms vara
redo for arbete. Personen maste forst ha uppnatt drogfrihet, innan det kan bli aktuellt med nagon
form av sysselséttning. Sysselséttningsinsatsen efter en sddan stabilisering kan da rora sig om
olika former av arbetstrining under skyddade former som behover avklaras innan ett framtida
arbete pa den reguljéra arbetsmarknaden (Harrison, Krieger och Johnson 2020).

6.2 Nationella riktlinjer for vard och stod vid missbruk och
beroende

Socialstyrelsen betonar vikten av sociala stodinsatser for personer med missbruk och beroende,
vilket innefattar arbete, bostad och samordning av insatser. De sociala stodinsatserna kopplat till
sysselséttning beddms kunna inverka pa om en person fortsétter och lyckas i behandling av sitt
missbruk och beroende, dér avsaknad av sysselsdttning beskrivs som ett av de storsta skilen till
aterfall. Arbetsloshet och svarigheter med forsorjning lyfts dven fram som ett betydande
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problemomrade nér personer med ett skadligt bruk eller beroende sjdlva bedomer olika problem.
(Socialstyrelsen 2019).

Nedan kommer utredningen gé igenom rekommenderade sociala stodinsatserna utifran
riktlinjerna och relevanta studier. For utredningens syfte dr det betydelsefullt att undersoka hur
dessa kan ténkas paverka varandra, skapa forutsittningar for végar till arbete eller sysselsittning
och bidra till aterhamtningsprocessen.

6.2.1 IPS och arbetsforberedande traningsmodeller

Enligt nationella riktlinjer for véard och stod vid missbruk och beroende (Socialstyrelsen 2019) &r
det arbetslivsinriktad rehabilitering riktat till malgruppen genom IPS-modellen som bor erbjudas.
Detta ska jidmforas med arbetsforberande traningsmodeller som kan erbjudas. Prioriteringen sker
utifran befintligt forskningsstod som talar for att IPS leder till 6kad grad av 16nearbete, medan
motsvarande inte finns for arbetsforberedande traningsmodeller.

Rekommendationer
Hiilso- och sjukvdrden och socialtjinsten bor

* inom ramen for sitt ansvar och 1 samverkan med Arbetsfor-
medlingen och Forsdkringskassan erbjuda arbetslivsinriktad reha-
bilitering 1 form av IPS-modellen till personer med missbruk
eller beroende av alkohol och narkotika och svag arbetsmarknads-
anknytning (prioritet 3).

Hiilso- och sjukvdrden och socialtjdnsten kan

* inom ramen for sitt ansvar och 1 samverkan med Arbetsfor-
medlingen och Forsakringskassan erbjuda arbetslivsinriktad reha-
bilitering i form av arbetsforberedande traningsmodeller till
personer med missbruk eller beroende av alkohol och narkotika
och svag arbetsmarknadsanknytning (prioritet 6).

Det handlar ocksé om att tydliggdra vad som faller inom ramen for sitt ansvar, vilket inbegriper
de lagar och forordningar som styr verksamheten. Ar det socialtjénsten, hilso- och sjukvard
eller/och andra samverkande aktdrer som bor erbjuda och utfora IPS eller arbetsforberedande
traningsmodeller?

IPS &r en metod som ursprungligen vénder sig till personer med psykiska funktionsnedséttningar
och merparten av de studier som genomforts har riktat sig till denna malgrupp (Arbetsfrdmjande

atgérder for personer med funktionsnedséttning som soker arbete).

IPS har inte exkluderande malgruppskriterier; om en person med psykisk funktionsnedséttning
och/eller pagaende skadligt bruk eller beroende dr motiverade till arbete, sa ges stod. Daremot
lyfts vikten av att det finns vard- och behandling for psykisk ohilsa och beroendet, att dessa
stottar personen i sitt arbete och att arbetsspecialisten ar en del av behandlingsteamet.

Studier som i huvudsak &r inriktade pa personer med skadligt bruk eller beroende har diaremot
inte ett lika starkt stod i befintlig forskning, d& de flesta effektstudier har gjorts utifrdn en
malgrupp med primért psykiska funktionsnedsittningar, som ofta kan vara kombinerat med
beroendeproblematik.

De studier som har bedrivits kopplat till malgruppen med beroende och psykisk
funktionsnedséttning visar pa forbéttrade resultat jamfort med ordinarie insatser for méalgruppen,
avseende andelen som har ett arbete. (Drake, Bond & Teach 2023).
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Skillnaden mellan arbetslivsinriktad rehabilitering enligt IPS kontra arbetsforberedande
traningsmodeller kan exemplifieras nedan:

Arbetsforberedande trdningsmodell for personer med skadligt bruk eller beroende med
svag anknytning till arbetsmarknaden

Arbetsbeddmning

Drogfrihet, social och
medicinsk rehabilitering
innan det ar aktuellt
med vagar till arbete
och utbildning

Meningsfull sysselsattning

IPS-modell for personer med skadligt bruk eller beroende med svag anknytning till
arbetsmarknaden

/ Parallella insatser
Behandling fér skadligt
bruk och bercende samt
psykisk ohilsa

Bostad
Case manager
Integrerat team
-\\ Stéd i arbetet

Arbetshedémning

Meningsfull sysselsétining

Utifran IPS har metodtrogenhet belysts som en utmaning i en svensk kontext. Det giller da
sarskilt:

- Aktualisering till IPS
- Integrering av arbetsspecialist i behandlingsteam
- Mojlighet att praktik snabbt ska 6verga till I6neanstéllningar (Matscheck 2018)
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6.2.2 Case management

For personer med missbruk och beroende forordas samordnade insatser i form av case
management 1 de nationella riktlinjerna. Syftet &r personer med denna problematik ska kunna fa
lattillgénglig vard och stod. Det finns ett flertal variationer av case management, varav
riktlinjerna rekommenderar f6ljande tva beroende pa malgrupp:

Rekommendationer
Hiilso- och sjukvarden och socialtjinsten bor

a) erbjuda individuell case management i form av strengths model till
personer med missbruk eller beroende av alkohol och narkotika och
behov av samordning (prioritet 4).

Hilso- och sjukvarden och socialtjdnsten bor

b) erbjuda case management i form av integrerade eller samverkande
team till personer med missbruk eller beroende av alkohol och nar-
kotika och svar psykisk sjukdom (prioritet 3).

(Socialstyrelsen 2019, s.54)

Individuell case management i form av strengths model baseras utgér fran att en case manager
haller samman och vigleder klienten/patienten i de olika vérd- och stédsystemen. Atgirden
rekommenderas da den bedoms framja antalet dagar med I6nearbete och kan stddja till nykterhet
frén alkohol och droger.

Det integrerade eller samverkande teamet riktas till personer med behov av behandling for
psykisk sjukdom och skadligt bruk eller beroende i kombination med sociala stodinsatser.
Insatserna bedoms leda till goda effekter nér det géller att reducera tiden inom slutenvard, minska
psykiska symtom och skadligt bruk eller beroende samt frimja 6kad livskvalitet. Exempel pa en
intensiv modell som har ett robust stdd inom befintlig forskning 4r ACT (Assertive community
treatment).

6.2.3 Bostad forst

Bostad forst ér en social stodinsats som rekommenderas i de nationella riktlinjerna (prio 4).
Sverige utgér Bostad forst frén individuell case management. Utifrén den ursprungliga modellen
och de forskningsstudier som denna bygger pa har Bostad forst god kvarboendegrad och i
varierande grad positiva effekter pa hilsa, psykiska symtom, skadligt bruk eller beroende samt i
vissa fall pa social integration (Gilmer, Stefancic et al 2013). Detta dr kopplat till metodtrogenhet
och att ritt vard- och stddmodell kan erbjudas for personen — att enbart erbjuda bostad utan rétt
insatser bedoms inte vara gynnsamt.

For personer med samsjuklighet och sammansatta behov ér det viktigt med ett tillgangligt ACT-
team eller atminstone "ACT-lite” dér det finns socialarbetare, sjukskdterska och ldkare. Inom
vanliga ACT-team inom Bostad forst ér arbetsspecialister inriktade pa IPS eller Supported
employment, ett arbetssétt som &r en del av det personcentrerade arbetssattet. Oftast beskrivs just
bostad som det forsta som personer i en akut hemldshetssituation behdver och efterfragar, darefter
foljer arbete. Att inom ramen for ett mobilt team snabbt kunna erbjuda detta i kombination med
andra stodjande och behandlande insatser beddms vara en framgéangsfaktor for goda resultat.
Bostad och arbete blir darfor viktiga delar i kvarboende och aterhdmtningsprocessen (Tsemberis
2010).

En problematik som pétalas nér det géller Bostad forst &r ofrivillig ensamhet (Tsemberis 2010,
Pleace 2016). Detta tema aterfinns ocksa i den senaste utvardering som genomfordes av Bostad
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forst i Goteborg (Hammersjo 2024). Avsaknaden av ett socialt sammanhang kan leda till att
personen mar samre psykiskt, tar mer droger och riskerar att bjuda in personer som skapar
stornin,gar, vilket kan leda till uppsdgningar. Meningsfull sysselsittning, arbete eller studier kan
bidra till att minska de negativa skadeverkningarna av ensamhet och stdrka social integration.

6.3 Evidensbaserad praktik

For att anvinda bésta tillgéngliga kunskap och erfarenhet pa ett ldmpligt sétt 4r det betydelsefullt
att forsta det inom ramen for en evidensbaserad praktik. Evidensbaserad praktik &r en modell och
process som syftar till att viga samman kunskap, forutséttningar och klientens preferenser infor
ett professionellt beslut eller reckommendation. Syftet med en evidensbaserad praktik ar att:

- Fatta vilgrundade beslut och erbjuda kunskapsbaserade insatser, med ett forvéntat utfall, som
ocksa kan moéta upp individens 6nskemal och behov.

- Om mojligt kunna erbjuda en palett av insatser som kan graderas och presenteras till en individ.
Inte 1 forsta hand forespréka insatser som 1 lagre grad bidrar till 6nskat resultat eller saknar
vetenskapligt stod. Ej anvidnda insatser som riskerar att gora skada.

- Framja delaktighet for personen att vara delaktig i beslut och fatta ett informerat val.

Figur 1. Den evidensbaserade modellen
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]
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Evidensbaserad praktik
(inspirerad av Haynes et al 2002 [12])

(Socialstyrelsen 2020).

I en evidensbaserad praktik &dr det viktigt att som professionell expertis viga in bésta tillgdngliga
kunskap som en av killorna infor beslut eller vigledning. Lika viktigt 4r det att utforska
individens preferenser och erfarenheter kopplat till insatserna (Socialstyrelsen 2020).

En person som till exempel inte vill eller/och anser sig vara redo att ge sig ut pa arbetsmarknaden
utifrdn [PS-modellen, men didremot onskar fa stod till arbetsforberedelse i form av praktik, bor
ocksé kunna erbjudas detta som ett alternativ. Aven i de fall dir IPS har testats och inte varit
framgangsrikt for individen, sd kan andra alternativ bli aktuella.

Likasa dr det i den evidensbaserade praktiken centralt att forutsdttningar finns, utifran individens
situation och det aktuella sammanhanget. Nér det géller IPS dr det dels en fraga om tillgang till
insatsen och mdjlighet att f6lja bista tillgdngliga kunskap. Finns inte dessa forutséttningar for
verksamheten i fraga, kommer det sannolikt att paverka det tdnkta resultatet negativt. Det handlar
da om fragor kring implementering, resurser, samverkansparter och organisation som kan
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mojliggora eller forhindra insatsens ldmplighet.

6.3.1 Individbaserad systematisk uppféljning

For att kunna bedriva en evidensbaserad praktik ar det viktigt att genomfora individbaserad
systematisk uppfoljning av de insatser som utfors. Det handlar d4 om att 16pande kunna
sammanstilla data och uppgifter fran en befintlig verksamhets arbete med individer, avseende
behov, insatser och resultat pa en aggregerad nivd. Denna information behdver sedan analyseras
och tolkas for att skapa lokal kunskap om sin verksamhet, som bidrar till verksamhetsutveckling,
beprovad erfarenhet och blir en del av basta tillgéngliga kunskap. Detta &r sérskilt angeldget nir
det inte finns relevant forskning for en viss insats. Det kan dven hjilpa beslutsfattare att prioritera
begrinsade samhaélleliga resurser.

Figur 2. Systematisk uppféljning i EBP-modellen
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(Socialstyrelsen 2020).

7 Utvecklingsomraden for att fler personer i
malgruppen ska kunna fa meningsfull
sysselsattning eller arbete

Baserat pa genomforda intervjuer, analys av statistik samt det material som presenterats tidigare i
utredningen, har ett antal omraden identifierats som sérskilt betydelsefulla for malgruppens
mojligheter att etablera sig pd arbetsmarknaden eller finna meningsfull sysselséttning. [ foljande
kapitel redogors for dessa centrala omrdden med fokus pé sévél utmaningar som mdjligheter inom
respektive falt.

7.1 Behov hos malgruppen

Det foreligger vissa oklarheter géllande malgruppens faktiska behov och efterfragan pé insatser
inom omradena arbete, studier och meningsfull sysselsittning. Befintliga métningar och
datainsamlingar baseras pé varierande utgangspunkter och metodologiska ansatser, vilket
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forsvarar jaimforelser och sammanstillningar. Goteborgs Stad saknar 1 nuldget en heltidckande
kartlaggning avseende malgruppens behov av arbete, studier eller sysselsittning.

Den data som anvénts i utredningen baseras pa professionellas bedomningar av brukares behov av
stod till sysselséttning, arbete eller studier, och inte pa uppgifter direkt fran brukarna sjélva.
Socialstyrelsen framhéller i de nationella riktlinjerna for missbruk och beroende att arbetsldshet
och forsorjningssvarigheter utgdr ett betydande problem enligt personer som sjdlva har ett
skadligt bruk eller beroende (Nationella riktlinjer for vard och stod vid missbruk och beroende
2019). Det bor ocksa noteras att professionellas beddmningar paverkas av tillgidngliga insatser
och forestdllningar om vilka personer som anses ha formaga att arbeta, studera eller delta i
praktik, vilket inte alltid Gverensstimmer med brukarnas egna perspektiv.

7.2 Utbud och likvardighet av insatser

Tillgangen till insatser for sysselsittning och végar till arbete eller studier for mélgruppen bedéms
vara begriansad. Detta beror dels pa att malgruppen inte kvalificerar sig for ordinarie
arbetsmarknadsinsatser (som primért erbjuds via Arbetsformedlingen och forvaltningen for
arbetsmarknad och vuxenutbildning) pa grund av kravstillningar géllande bostadssituation,
beroende eller skadligt bruk samt krav pa lédngre tids stabilisering. Det handlar &ven om att det
saknas likvardig tillgang till befintliga insatser och verksamheter i staden som erbjuder stod till
malgruppen, eftersom olika socialforvaltningar erbjuder olika typer av insatser. Endast tre av fyra
socialforvaltningar tillhandahaller specifika bistdndsbedomda sysselsittningsinsatser for
malgruppen. De lokala insatserna som finns uppvisar dessutom betydande variationer och
skillnader i utformning.

I det befintliga insatsutbudet riktat till malgruppen forekommer koer i flera verksamheter, med
vintetider pa flera manader. Vissa verksamheter planerar att utdka sin personalstyrka for att
expandera verksamheten, medan andra har reducerat sin bemanning. Med utgangspunkt i
styrmodellen for arbetsrehabiliteringen har ett arbete initierats, via Samordnings- och
beredningsgruppen (SoB), 1 syfte att gemensamt utveckla insatser som motsvarar de identifierade
behoven av sysselsittningsstod inom staden. Parallellt pagar ett stadendvergripande
utredningsarbete med mélsittning att skapa ett likvérdigt arbete med IPS-metoden. Foreliggande
utredning har pa flera sétt pavisat ett tydligt behov av fortsatt arbete med samordning och
gemensam planering.

Det existerar dven ett utbud av 6ppna, icke-bistandsbedomda verksamheter som tillhandahalls av
civilsamhillets aktdrer samt i offentlig regi, vilka &r tillgdngliga for malgruppen. Dessa
verksamheter erbjuder huvudsakligen aktiviteter som bidrar till en meningsfull sysselséttning,
snarare dn direkta végar till arbete eller studier.

7.3 Integrerade vard- och stodinsatser

For att sysselséttning och végar till arbete ska fungera effektivt for en malgrupp med komplex
problematik krévs fungerande parallella sociala stodinsatser samt adekvat tillgang till vard- och
behandlingsresurser. I enlighet med rekommendationerna i nationella riktlinjer f6r missbruk och
beroende finns en utmaning dé stod och behandling fér malgruppen inte alltid &r samordnad mellan
berdrda huvudman. I vissa av stadens befintliga insatser for malgruppen ér vard- och behandling
integrerade och obligatoriska delar av verksamheten, medan andra saknar denna integration.
Organisatoriska skiljelinjer och utformning av verksamheter kan gdra det svart att snabbt etablera
en vardkontakt eller mota behov. For personer med samsjuklighetsproblematik rekommenderas
exempelvis tvarprofessionella integrerade team (sasom ACT) som stddinsats, vilket delar av
malgruppen saknar tillgang till. Det finns ocksé organisatoriska utmaningar med denna typ av

39



integrerade team i en svensk kontext, dar sjukvard- och socialtjanst dr uppdelad pa olika
huvudman.

7.4 Samordning i Goteborgs Stad

Det saknas en sammanhéllen bild av vilka vigar till arbete, studier och meningsfull sysselséttning
som bdr finnas tillgédngliga for malgruppen i Goteborgs Stad. Detta géller for de fyra
socialforvaltningarna, forvaltningen for funktionsstod samt forvaltningen for arbetsmarknad och
vuxenutbildning, vars respektive uppdrag pa olika sétt kan relateras till malgruppens behov av
insatser.

Styrmodellen for arbetsrehabiliteringens organisatoriska hemvist med dess 6verenskomna
principer, ansvarsomraden och tydliggérande av mandat utgdr ett initiativ for att hantera delar av
det sysselsittningsinriktade omradet dér givna strukturer saknas i utgangsléget. Denna modell
fokuserar pa personer som uppbér ekonomiskt bistand och sorterar under nagon av de fyra
socialforvaltningarna. Styrmodellen anger vilken huvudman som ansvarar for styrning respektive
utférande nér behov av insatser ska tillgodoses. Styrmodellen definierar emellertid inte
tillvigagangssittet for samordningen mellan socialforvaltningarna for att, pé ett likvardigt sétt,
tillgodose behov inom de sociala och hilsorelaterade omraden dér ansvaret aligger dem.

Det saknas dven gemensamma utgangspunkter for budget eller resursséttning till insatser inom
omradet. Styrmodellen omfattar inte personer med skadligt bruk eller beroende och/eller i
hemloshet som inte uppbér ekonomiskt bistand. Forvaltningen for funktionsstdd ar inte
inkluderad i den befintliga styrmodellen, men ett pagdende arbete syftar till att 4ven inkludera
denna forvaltning.

Forvaltningen for arbetsmarknad och vuxenutbildning bedriver och medverkar i olika former av
samverkan med civilsamhaéllets aktorer, vilket vid behov skulle kunna anvandas for att utveckla
insatser riktade till malgruppen

7.5 Anvandning av basta tillgangliga kunskap

For att frimja mojligheter till arbete, studier eller meningsfull sysselsittning ér det angelédget att
framgéangsrika metoder och arbetssitt tillampas. Dessa bor idealt bygga pa beprovad erfarenhet
och evidensbaserad forskning, vilket sékerstéller att insatserna &r vél underbyggda och f6ljs upp
pa ett systematiskt sétt. En evidensbaserad praktik forutsétter ocksa att flera kunskapskéllor
beaktas, dér individens erfarenheter och dnskemal, den lokala kontexten samt professionell
expertis végs in vid val och utformningen av insatser.

I stadens arbete med mélgruppen anvinds olika metoder for att folja upp resultatmatt, vilket
forsvarar mojligheten till systematisk jimforelse. For att genomfora en individbaserad
systematisk uppfoljning ar det viktigt att sammanstilla individuppgifter och analysera dem pa en
aggregerad nivd. Detta mojliggdr en beddmning av om insatserna nér rétt malgrupp, leder till
onskade resultat samt bidrar till att identifiera potentiella utvecklingsomraden.

IPS é&r den evidensbaserade modell som lyfts fram for malgruppen i flera nationella riktlinjer,
samtidigt dr det viktigt att metodens tillaimpning f6ljs upp bade avseende metodtrogenhet och
resultat av verksamhetens insatser. Skillnader har identifierats mellan stadens olika IPS-
verksamheter, bland annat i hur resultat méts, hur personer aktualiseras till insatsen samt i vilken
utstrackning metoden &r integrerad med behandling. For ndrvarande pagar en utredning av IPS
inom Goteborgs Stad, initierad genom ett namnduppdrag till forvaltningen for arbetsmarknad och
vuxenutbildning. Utredningen beréknas vara slutférd under varen 2025.
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8 Forslag

Nedan foljer forslag utifran identifierade utvecklingsomraden.

Behov hos malgruppen

1. Uppritta en dvergripande uppfoljning baserad pa befintliga enkéter och verksamhetsdata for att
kontinuerligt folja stadens arbete med att mdta malgruppens behov av stod till sysselsattning,
arbete och studier

2. Undersoka mojligheterna att inkludera klienternas motivation och instillning som en del av
behovsanalysen.

Utbud och likvardighet av insatser

1. Etablera en stadsgemensam process for végar till sysselsdttning, arbete och studier, dar
individuella behov tillgodoses pa ett likvérdigt sitt och dir organisatorisk tillhorighet inte
paverkar tillgangen till stdd och insatser.

2. Sakerstélla att stadens insatser for sysselséttning, arbete och studier dr kénda och foérankrade
hos de professionella som mdter malgruppen. Informationen om olika verksamheter ska vara
samlad och lattillgdnglig.

Tidigt stod till sysselsattning inom Bostad forst
Att i ett tidigt skede av en Bostad Forst-insats erbjuda och stddja klienten i att ta del av arbete,
studier eller meningsfull sysselsittning, utifrdn individens dnskemal och motivation.

Integrerade vard- och stodinsatser

Utreda behovet av att utveckla befintliga samt, vid behov, etablera nya integrerade team for
personer med samsjuklighet. Dessa team bor vara tillgdngliga, mobila och kunna erbjuda bade
sociala stddinsatser och behandling utifran individens behov. Sysselséttning, studier och arbete
bor vara en central del av teamets arbete. Ett sadant tvérprofessionellt arbetssétt i team kan skapa
bittre forutsittningar for personer inom malgruppen att fa tillgéng till arbete eller meningsfull
sysselsdttning.

Samordning i Goteborgs Stad

Tydliggor ansvarsfordelning och finansiering mellan de fyra socialforvaltningarna, forvaltningen
for arbetsmarknad- och vuxenutbildning samt funktionsstodsforvaltningen for att sékerstélla en
likvardig tillgang till insatser for meningsfull sysselséttning och vagar till arbete for méalgruppen.
Siakerstill fortsatt implementering av styrmodellen for arbetsrehabiliteringens hemvist och
utnyttja mojligheten att involvera civilsamhillet samt andra relevanta aktorer.

Anvandning av basta tillgangliga kunskap

1. Insatser for att frimja végar till arbete for méalgruppen bor utga fran evidensbaserad
praktik och folja de nationella riktlinjerna for vard och stdd vid missbruk och beroende.
Prioriteringsordningen i de nationella riktlinjerna ska vara vil etablerad inom
socialtjansten, hos utforare och relevanta samverkansparter samt tillimpas i motet med
brukare.

2. Utveckla befintliga eller etablera nya verksamheter med tillrickliga resurser och
kompetens for att tillgodose malgruppens behov av arbete, studier och meningsfull
sysselsittning, baserat pa bista tillgéngliga kunskap. Individbaserad systematisk
uppfoljning av insatser bor ske och utga frén gemensamma indikatorer nir det d&r mojligt.
Fokus for denna uppfoljning bor vara resultatorienterad med indikatorer som utgar fran
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kartlaggning/matchning, studier, praktik och arbete samt avslutsorsaker. Idealt sker det
utifran principerna for individbaserad systematisk uppf6ljning, med métningar fore och
efter insats.

Sékerstall utbildning och kompetensutveckling i case management/vérd- och
stodsamordning for medarbetare inom utforarverksamheter som ska arbeta med
malgruppen. Dessa kan fungera som stdd och mojliggora végar till arbete och
meningsfull sysselsittning. Sdkerstill att denna kompetens finns inom
kompetensforsorjningsplaner.
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