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Sammanfattning

Lag (2003:1210) om finansiell samordning av rehabiliteringsinsatser gor det maojligt for
Arbetsformedlingen, Forsakringskassan, en eller flera kommuner och en eller flera
regioner att bilda samordningsforbund for att att uppna en effektiv resursanvandning.
Samordningsférbundens huvuduppgift &r att finansiera insatser fér individer som har ett
behov av ett myndighetsgemensamt sttd. Syftet med dessa insatser &r att ge majlighet
att uppna eller forbattra arbetsformagan hos deltagarna och ge dem mojlighet att
forsorja sig sjalva. Ett samordningsférbund ska ocksa stédja samverkan mellan dess
parter.

Vid slutet av 2022 fanns det 75 samordningsforbund som innefattade 273 av Sveriges
290 kommuner.

Ett samordningsférbund finansieras genom dess parter dar staten, via

Forsakringskassan, star for halften av medlen till en finansiella samordningen. Den eller
de regioner som deltar ska bidra med en fjardedel av medlen och den eller de
kommuner som deltar med en fjardedel. Forsakringskassan tillférde totalt 339 miljoner
kronor under 2022.

Insatser som samordningsforbunden finansierar kan vara direkt fokuserade pa den
enskilde individen sa kallade individinriktade insatser. Det kan ocksa vara
strukturévergripande insatser som riktar sig till parternas medarbetare.

Under 2022 har samordningsférbunden finansierat totalt 968 insatser, 53 procent var
individinriktade och 47 procent var strukturévergripande.

Antal deltagare i de individinriktade insatserna

Totalt har 21 370 individer deltagit i de individinriktade insatserna under 2022. Antalet
deltagare i de individinriktade insatserna har minskat med cirka elva procent jamfort
med 2021. Av deltagarna registrerades 17 562 deltagare med personuppgifter! och det
ar for dessa som resultat kan redovisas?. Antalet deltagare registrerade med
personuppgifter ar i férhallande till antalet deltagare elva procentenheter fler jamfort med
2021. Den vanligaste individinriktade insatsen &r rehabilitering fér arbete eller utbildning.

Antal deltagare i de strukturdévergripande insatserna

Samordningsférbunden finansierar strukturévergripande insatser som vander sig till
medarbetare hos de samverkande parterna. Insatserna ska starka och utveckla
samverkan mellan parterna, de ska ocksa synliggora de brister och utmaningar som
finns i samverkan. Insatserna ska aven bidra till att 6ka kunskapen om olika gruppers
behov av arbetslivsinriktad rehabilitering. De strukturévergripande insatserna syftar
ytterst till att individerna ska fa det stod de behover for att uppna eller forbattra sin
arbetsformaga.

| de strukturévergripande insatserna har 45 686 medarbetare och chefer deltagit. Antalet
deltagare har 6kat med cirka tio procent jamfoért med 2021. Dialog och kommunikation ar
den vanligaste insatsinriktningen.

Fler redo for arbete och studier efter genomford insats

Under 2022 har 9 820 deltagare avslutat en insats, 55 procent kvinnor och 45 procent
man. Atta procent av alla deltagare arbetade eller studerade i ndgon omfattning fére
insatsstart. Direkt efter avslutad insats arbetade eller studerade 30 procent i nagon
omfattning. Man tenderar att ga ut i arbete eller studier i hdgre omfattning &n kvinnor
efter avslutad insats.

1 Deltagaren maste lamna samtycke for att registrering med personuppgifter ska kunna goras.

2 Resultaten ar en dgonblicksbild direkt efter att en deltagare har avslutat en insats och sager ingenting om hallbarheten over tid.
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Av alla deltagare som avslutade en insats under 2022 ar det 54 procent som gar vidare
till arbete, studier eller blir aktivt arbetsstkande. Jamfort med 2021 ar det en minskning
med sex procentenheter men det ar fortsatt en hogre andel jamfort med aren 2017-
2021.

En stor andel av deltagarna gar vidare till fortsatt rehabilitering vilket ocksa &r ett positivt
resultat som visar pa en stegforflyttning narmare arbetsmarknaden. Under 2022 var det
33 procent av deltagarna som registrerades med avslutsanledningen fortsatt
rehabilitering.

Det skiljer sig at i resultat efter avslutad insats beroende pa vilken forsorjning deltagaren
hade vid insatsstart. Deltagare som exempelvis uppburit sjuk- eller
rehabiliteringspenning gar i hogre grad vidare till fortsatt rehabilitering medan deltagare
med aktivitetsstod i hogre grad gar till arbete, studier eller blir arbetssckande.
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1. Inledning

Lag (2003:1210) om finansiell samordning av rehabiliteringdinsatser, fortsattningsvis
kallad Finsamlagen, tradde i kraft 1 januari 2004 och gor det majligt for
Arbetsformedlingen, Forsékringskassan, en eller flera kommuner och en eller flera
regioner att lokalt bilda samordningférbund.

Samordningsférbundens uppgift ar att finansiera insatser till individer som har behov av
ett samordnat myndighetsgemensamt stod, sa att de far méjlighet att uppna eller
forbattra sin arbetsférmaga for att kunna forsorja sig sjalva.

Syftet ar att skapa insatser lokalt som syftar till att samlokalisera, utveckla
gemensamma metoder och individanpassa insatser for att uppna effektiv
resursanvandning. Ett samordningsférbund ska ocksa stodja samverkan mellan
parterna.

1.1 Antal samordningfoérbund

Samordningsférbunden varierar i storlek, fran forbund som omfattar en kommun till
forbund som omfattar samtliga kommuner i ett |an.Trots att antalet kommuner som ingar
i samordningsforbund dkar minskar antalet samordningsforbund éver tid. Det finns tva
anledningar till detta, dels att nytilkommande kommuner véljer att ansluta sig till ett
redan befintliga férbund, dels att flera samordningsforbund gar samman och bildar
storre forbund.

Vid utgangen av 2022 fanns det 75 samordningsférbund som innefattade 273 av
Sveriges 290 kommuner. Under aret har en ny kommun3 tillkommit och anslutit sig till
redan befintligt férbund. Under aret har ett samordningsforbund upphort och
kommunerna i forbundet har gatt in i tva befintliga forbund.*

Nationella rddet® har under de senaste aren haft som malséattning att alla kommuner och
regioner ska inga i ett samordningsférbund for att pa sa satt skapa forutsattningar for de
individer som har behov av ett samlat rehabiliteringsstod, for att uppna eller forbattra sin
formaga att utfora forvarvsarbete. Om en kommun eller region ska vara med i ett
samordningsférbund bygger dock pa frivillighet och det star dem fritt att inte vara med i
ett forbund. For Arbetsformedlingen och Forsakringskassan star det inskrivet i
myndigheternas forordningar med instruktioner® att de ska bedriva finansiell samordning
enligt lagen (2003:1210) om finansiell samordning av rehabiliteringsinsatser.

3 Upplandsbro kommun har anslutit sig till Samordningsférbundet Samsund som tidigare hette
Samordningsforbundet Sundbybergs stad.

4 Samordningsforbundet Vanersborg och Mellerud har upphort. Vanersborg kommun har gatt in i
Samordningsforbundet Stdra Véanern som tidigare hette Samordningsforbundet Trollhattan, Lilla Edet
och Gristorp. Mellerud kommun har gatt in i Samordningsforbundet Vast.

5 Nationella radet &r ett nationellt samverkansforum mellan Arbetsférmedlingen, Forsakringskassan,
Socialstyrelsen samt Sveriges kommuner och regioner. Nationella radet ger ett kvalitetssakrat och
partsgemensamt stdd till samordningsférbunden och parterna.

6 Forordningen (2022:811) med instruktion for Arbetsférmedlingen och

forordningen (2009:1174) med instruktion for Forsékringskassan.
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Diagram 1. Utvecklingen av antalet samordningsforbund och deltagande kommuner
2008-2022
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Samordningsférbunden finns spridda 6ver hela landet. Omraden utan
samordningsforbund finns framforallt i Norrbotten.

En forteckning 6ver samordningsférbunden och tillhéragnde kommuner finns i bilaga 1.

1.2

Uppdrag

Enligt uppdrag i regleringsbrev for 2022 ska Forsakringskassan redovisa malgrupper
och resultat av de insatser som finansierats av samordningsférbunden.

1.3

Rapportens disposition

Rapporten ar disponerad enligt féljande:

| avsnitt 2 redovisas hur den nationella uppféljningen genomfors.

| avsnitt 3 finns en Oversikt dver de insatser som samordningsférbunden har
finansierat.

| avsnitt 4 beskrivs deltagarna i de individinriktade insatserna och de resultat
som kan avlasas efter deltagande i en insats.

| avsnitt 5 finns ekonomisk information som ror den statliga medelstilldelningen,
forbundens egna kapital och medel med anledning av samordningsférbundens
engagemang i projekt finansierade av Europeiska socialfonden (ESF).

2. Uppfoljning och utvérdering

Samordningsférbunden har uppdraget att pa lokal niva félja upp och utvardera den
verksamhet de finansierar i enlighet med Finsamlagen. Den nationella uppféljningen
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sker framst av Forsakringskassan som arligen har i uppdrag att samlat redovisa
malgrupper och resultat av insatser som samordningsférbunden finansierar.

Internt p& Forsakringskassan samt tillsammans med Arbetsformedlingen fors dialog om
forbundens verksamhet och resultat vid olika forum fér medarbetare som har olika roller
kopplat till forbunden (medlemsrepresentanter, styrelseledaméter och deltagare i
beredningsgrupper). Det sker ocksa dialog i Nationella radet for att uppméarksamma
resultaten inom finansiell samordning.

2.1 Nationell uppfdljning

Resultatet i rapporten bygger till storsta delen pa statistik fran Sektorsévergripande
system for uppféljning av samverkan och finansiell samordning inom
rehabiliteringsomradet (SUS). SUS ér ett riksomfattande system for bade lokal och
nationell uppféljning av finansiell samordning.

Genom SUS gar det att pa riksniva folja hur forbunden budgeterar kostnader for olika
insatser och administration, samt hur utfallet blir. Férbundens eget kapital registreras in
parallellt med uppgifterna om de olika forbundsmedlemmarnas bidrag. For respektive
forbund registreras vilka samverkansmedel de har och vilka insatser som de finansierar
samt hur det gar for deltagarna i insatserna.

Infor terrapporteringen har Forsakringskassan aven i ar haft dialog med ett tiotal
forbund. Syftet med dialogen har varit att fa en storre forstaelse for vad som kan ligga
bakom resultaten. Férbunden valdes utifran en geografisk spridning samt storlek pa
forbund, dar forbundscheferna aven till viss del kunde bidra med insikter fran andra
forbund i sina geografiska omraden.

Diskussionerna och kunskapsinhamtningen har utgatt fran fyra fokusomraden:

1. Antal insatser

2. Antal individer i insatser

3. Deltagarnas tid i insatsen

4. Resultat for deltagarna efter avslutad insats

Utdver uppgifterna som hamtas i SUS foljer drygt halften av samordningsforbunden ett
flertal indikatorer for finansiell samordning dar resultat for hur deltagare, medarbetare
och styrelsemedlemmar upplever att insatserna och samarbetet fungerar.’
Samordningsférbunden kan vara med i uppféljningen genom avtal med Nationella
natverket for samordningsforbund (NNS)® som ansvarar for uppféljningen.

2.1.1 Fortsatt utveckling av system for uppféljning av samverkan

Pa grund av tvingande livscykelhantering kommer anvandandet av SUS att upphdra
under 2023. Forsakringskassan utvecklar ett nytt gemensamt uppfoljningssystem for
samverkan inom finansiell samordning. Det nya systemet, Uppfdljning Finsam, kommer
driftsattas under varen 2023. Fran och med 2023 ska det anvandas fullt ut for
registrering av insatser. Uppf6ljning Finsam far p& grund av befintligt lagstod en

" Indikatorer for finansiell samordning ar ett instrument for samordningsforbund

att bedéma egen verksamhetsutveckling dver tid, mojliggdra jamforelser mellan férbund,
samt ge forbund och ingdende parter ett stod att forbattra samordningen

av arbetslivsrehabiliterande insatser.

8 NNS &r en intresseorganisation for samordningsférbunden. Las mer pd NNS


http://nnsfinsam.se/
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anpassad funktionalitet och det kommer darfor inte l&ngre att vara mdjligt att folja upp
deltagare pé individniva.® Det som kommer att kunna foljas upp &r antal individer
fordelat pa kon men ocksa vilka insatser som finns samt budget och utfall.

Forsakringskassan har tillsammans med 6vriga parter inom Nationella radet, tidigare fort
fram till departementet att det finns behov av béttre juridiska forutsattningar for att
behandla personuppgifter for uppfoljning. Det behovet kvarstar om Forsakringskassan
ska kunna aterrapportera individresultat men ocksa for att forbunden ska kunna folja
upp den verksamhet de finansierar.

2.1.2 Registrering av deltagare i SUS

For registrering med personuppgifter i SUS kravs att deltagaren lamnar sitt samtycke.
Deltagare som inte lamnar samtycke registreras anonymt och kan da enbart féljas som
antal kvinnor och méan samt utifran vilket ar deltagaren startade i insatsen. Deltagare
med skyddad identitet registreras alltid anonymt.

Det finns ocksa mojlighet att registrera deltagare i volyminsatser dar man endast foljer
antal deltagare. Som exempel kan det rora sig om konsultativa eller kartlaggande
insatser dar det inte ar relevant att fraga deltagaren om personuppgifter.

Deltagare kan registreras flera ganger i SUS. | vissa fall beror det pa att en deltagare
har deltagit i olika insatser parallellt eller i anslutning till varandra. | andra fall beror det
pa att deltagaren av ndgon anledning avbryter en insats och sedan kommer tillbaka till
en insats.

2.1.3 Uppféljining av hallbarheten for deltagare pa langre sikt

Precis som foregaende ar har samkérningar av data fran SUS-databasen och
Forsakringskassans statistikdatabas gjorts med syfte att fanga hallbarheten i resultat
efter avslutad insats for deltagare. Samkorningen ger information om deltagare som har
eller har haft ersattning fran Forsakringskassan och visar skillnaden mellan
genomsnittliga antalet dagar med ersattning aret fore och aret efter avslutad insats.'©

3. Insatser som samordningsférbunden finansierar

Insatser som samordningsférbunden finansierar syftar till att individer som ar i behov av
samordnande rehabiliteringsinsatser uppnar eller forbattrar sin formaga att utfora
forvarvsarbete. Insatserna kan vara direkt fokuserade pa den enskilde eller vara
utformade pa ett satt som mer indirekt anda& uppnar syftet i lagstiftningen genom
exempelvis strukturévergripande insatser for att stdrka samverkan lokalt.

Inledningsvis finns i avsnittet en beskrivning av fordelningen mellan individinriktade och
strukturévergripande insatser. Darefter kommer en beskrivning av de olika insatserna
och dess olika inriktningar, samt hur dessa fordelat sig bade till antal insatser, men
ocksa till antalet deltagare i de olika insatsinriktningarna. Slutligen redovisas antalet
insatser ver tid.

9 Det innebar att det inte blir mojligt att se deltagarnas alder, vilken kommun/statsdel de kommer
ifran, utbildningsbakgrund, forsorjning fore och efter insats, tid i offentlig forsorjning, vilken part som
remitterat deltagaren, syselsattning fére och efter insats, anledning till avslut och tid i insats.

10 Sjukpenning, rehabiliteringspenning, aktivitetsersattning och sjukersattning
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Foljande tabeller finns kopplade till avsnittet:

e | bilaga 2 finns en beskrivning av de individinriktade och strukturdévergripande
insatserna

e | bilaga 3 finns en tabell med basdata for deltagare per inriktning samt basdata
for tid i insats for deltagare.

3.1 Fordelning mellan individinriktade insatser och strukturévergripande insatser

Uppgifter ur SUS visar att totalt 968 olika samverkansinsatser har finansierats av
samordningsforbund under 20221, Det &r en minskning med 55 insatser jamfért med
2021. Av dessa insatser ar 53 procent individinriktade och 47 procent
strukturévergripande. Andelen insatser mellan individinriktade och strukturdvergripande
insatser fordelar sig i stort sett som 2021.

3.1.1 Individinriktade och strukturdvergripande insatser over tid

Under aren 2017-2022 har fordelningen mellan individinriktade insatser och
strukturdvergripande insatser inte forandrats namnvart. Det varierar med nagon enstaka
procentenhet fran ett ar till ett annat.

Antalet insatser har legat relativt konstant dver tid, men en minskning har skett under
2021-2022. | tidigare dialoger med forbundschefer infor aterrapporten 2021 framkom det
att covid-19-pandemin kunde vara en orsak till minskningen da parterna har behovt
fokusera pa karnverksamheten. | dialogerna detta ar framkommer att det fortsatt finns
svarigheter med att fa resurser fran parterna till insatserna.

| dialogen med férbundscheferna &r det tydligt att orsaken till minskat anal insatser har
flera orsaker. En orsak till minskningen kan vara att insatserna i storre omfattning halls
ihop genom olika aktiviteter, fran arbetsforberedande till arbetslivsinriktade insatser i en
och samma insats. Forbunden har ocksa finansierat mer generella insatser som vander
sig till en stérre malgrupp da behoven sallan skiljer sig at mellan malgrupperna. Det
innebar att behovet av att finansiera flera olika typer av insatser i forbunden minskar.
Nagot forbund namner att det aven finns en stravan efter fler langsiktiga insatser for att
pa sa satt kunna paverka ordinarie strukturer hos parterna. Det gor att farre insatser
startas upp da arbetet med de langsiktiga insatserna oftast kraver mer tid och resurser.
Forbundscheferna lyfter ocksa att deltagarna som tar del av insatserna har alltmer
komplexa svarigheter med ett 6kat stodbehov som foljd, vilket kan paverka antalet
insatser som kan finansieras.

En annan forklaring kan ocksa ligga i att forbunden blir storre, att fler kommuner gar in i
ett befintligt forbund eller att flera mindre forbund slas ihop. Det kan innebéra att insatser
som tidigare funnits i flera av kommunerna nu centraliserats till en kommun eller enstaka
kommuner.

11 Det finns lokala variationer i hur insatser registreras och en insats kan innebéra antingen en "hel”
insats eller en del av en mer omfattande insats. De lokala behoven krockar hér i ndgon man med det
nationella perspektivet.
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Tabell 1. Andel individinriktade och strukturévergripande
insatser over tid

Ar Antal insatser Individinriktade Strukturdévergripande
2017 1102 53% 47%
2018 1105 51% 49%
2019 1138 53% 47%
2020 1087 56% 44%
2021 1023 54% 46%
2022 968 53% 47%
3.2 Individinriktade insatser

Insatser som finansieras av samordningsférbunden ska avse individer som ar i behov av
samordnade rehabiliteringsinsatser dar syftet ar att deltagaren ska uppna eller forbattra
sin formaga att utfora forvarvsarbete.'? Genom att parterna tar med sig lardomar fran
insatserna gor dessa aven nytta for individer som inte tagit del av insatser finansierade
av samordningsférbunden.

Samordningsfoérbunden har finansierat sammanlagt 510 individinriktade insatser under
2022 vilket ar 38 farre insatser jamfort med 2021. Totalt &r 21 370 deltagare registrerade
i insatserna varav 17 562 med personuppgifter. Av deltagarna ar det personer som
registrerats med personuppgifter som kan féljas och avlasas resultat for.

Presentation och resultat av deltagare i de individinriktade insatser visas i avsnitt fyra.

3.2.1 Inriktning pa individinriktade insatser

Insatserna som bedrivs av parterna ar uppdelade i fem olika inriktningar:

Rehabilitering till arbete/utbildning
Forberedande insatser
Kartlaggning av individer
Forebyggande insatser

Annan inriktning®®

For en beskrivning av de individinriktade insatserna se bilaga 2.

Av insatserna har 58 procent haft inriktningen rehabilitering for arbete/utbildning och 11
985 deltagare registrerade med personuppgifter har registrerats. Har aterfinns 68
procent av deltagarna som har registrerats med personuppgifter.

Nast vanligast ar forberedande insatser. Det ar 26 procent av insatserna som har haft
denna inriktning och 4 294 deltagare har registrerats. Har aterfinns 24 procent av
deltagarna som ar registrerade med personuppgifter.

Sju procent av insatserna har haft inriktning kartlaggning av individer och 793 deltagare
har registrerats. Har aterfinns fem procent av deltagarna som &r registrerade med
personuppgifter.

12 ag (2003:1210) om finansiell samordning av rehabiliteringsinsatser.

130m ingen av de preciserade inriktningarna stammer 6verens med insatsens syfte och mal.
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Det &r fyra procent av insatserna som har inriktning férebyggande insats och 103
deltagare har registrerats. Har aterfinns knappt en procent av deltagarna som &r
registrerade med personuppgifter.

Resterande fem procent av insatserna har haft annan inriktning och antalet deltagare
uppgar till 384 stycken. Har aterfinns tva procent av deltagarna som ar registrerade med
personuppgifter.

Forandring av fordelningen mellan insatsinriktningarna

Andelen insatser med inriktningen Kartlaggning av individer och férebyggande insatser
har minskat ndgot medan forberedande insatser har 6kat under 2022. Aven andelen
deltagare i de forberedande insatserna har 6kat nagot jamfort med 2021. Andelen
insatser for rehabilitering for arbete/utbildning ar oférandrad medan andelen deltagare
daremot har minskat ndgot jamfort med 2021. Att andelen i gruppen som tar del av
arbetsforberedande insatser tkat stammer bra 6verens med den bild forbundscheferna
ger, att deltagarna har ett allt storre behov av stdd och star langt bort fran
arbetsmarknaden.

Tabell 2. Antal och andel insatser per inriktning

Antal Rehabilitering Forberedande Kartlaggning Foérebyggande Annan
och for insats av individer  insats inriktning
andeli arbete/utbildning

procent

Antal 297 133 34 18 28
insatser

Andel 58% 26% 7% 4% 5%

av totalt

antal

insatser

For en beskrivning av de individinriktade insatserna se bilaga 2.

3.2.2 Deltagarnas tid i de individinriktade insatserna har okat

Under 2022 ar andelen deltagare som ar i en insats 1-6 manader oférandrad jamfort
med 2021, medan andelen deltagare som &r i en insats mellan 7-12 manader har
fortsatt 6ka nagot. Jamfort med aren 2017-2019 ser vi ocksa att andelen deltagare som
ar i en insats en langre period har dkat.

| dialog med férbunden framkommer att det finns brister i samverkan mellan parterna
vilket bidrar till att det blir svart for deltagarna att ga vidare till en annan insats som
bedrivs av parterna utanfér den finansiella samordningen. Det gor att individen blir kvar i
en insats som samordningsforbundet finansierar trots att denne ar redo att ga vidare till
en annan insats. Det ar ocksa allt fler deltagare som har komplexa svarigheter och
darmed ett 6kat behov av stod under en langre period. Att manga forbund finansierar
insatser som innehaller flera aktiviteter med olika inriktningar i en och samma insats har
ocksa inneburit att deltagarna ar i insatsen en langre period.

3.3 Strukturévergripande insatser

Samordningsférbunden har finansierat sammanlagt 458 strukturévergripande insatser
under 2022. Det &r en minskning med 17 insatser jamfoért med 2021.

Totalt

510

100%



Forsakringskassan 14 (50)
Datum Var beteckning

2023-04-04 Dnr: 2022/002566

Samordningsférbunden finansierar strukturévergripande insatser for att starka
samverkan mellan myndigheterna och for att 6ka kunskapen om olika gruppers behov
av rehabilitering. De strukturdvergripande insatserna kan bland annat innehalla forstu-
dier, projektsttd eller kompetensutvecklingsinsatser och vander sig till anstallda inom de
samverkande parterna. Resultatet kan inte avlasas pa individniva annat &n som antal
deltagare i en insats.

Aven de strukturévergripande insatserna syftar ytterst till att ge stod till individer att
uppna eller forbattra sin férmaga att utfora forvarvsarbet. Manga av insatserna handlar
om att utveckla och starka samverkan mellan medlemmarna i férbundet och férsoka
synliggora de brister och utmaningar som finns i samverkan. Det bidrar till béattre
strukturer for fortsatt arbete mellan parterna som indirekt kan gagna fler deltagare &n
bara de som medverkar i en insats som samordningsférbunden finansierar.

3.3.1 Okning av antalet deltagare

Forbunden hade budgeterat att na 31 133 medarbetare och chefer med information,
dialog, utbildning med mera. Det faktiska antalet blev 45 686 deltagare. Antalet
deltagare har 6kat med cirka 10 procent jamfort med 2021.

Diagram 2. Antal deltagare i strukturévergripande insatser 2017-2022

Deltagare over tid
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| tidigare dialoger med férbundschefer har det framkommit att flertalet forbund har stéllt
om till digital verksamhet, och en f6ljd av det ar att manga fler medarbetare an tidigare
har kunnat ta del av exempelvis informationsinsatser och utbildningar. Under 2022 har
arbetet med att utveckla den digitala verksamheten fortsatt genom att exempelvis
forelasningar har spelats in sa att fler medarbetare kan ta del av informationen.

Samtidigt som férbunden registrerat fler medarbetare i insatserna sa framkommer det i
dialog med férbunden att antalet deltagare i de strukturévergripande insatserna ar ett
trubbigt matt, da insatserna kan se valdigt olika ut. Insatserna kan innebara kortare
informationsinsatser men det kan ocks& handla om mer kontinuerliga natverk dar man
traffas fler gnger. Det finns ocksa insatser dar antal deltagare inte uppges pa grund av
inriktningen av insats, men ocksa hur férbunden véljer att registrera antalet deltagare
kan paverka.
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3.3.2 Inriktning pa de strukturévergripande insatserna

De strukturdvergripane insatserna ar uppdelade i fyra olika inriktningar:

Dialog och kommunikation
Utbildning

Kartlaggning

Annan inriktning

For en beskrivning av de strukturdvergripande insatserna se bilaga 2.

Av de strukturdvergripande insatserna har 45 procent haft inriktning dialog och
kommunikation. Det &r 62 procent av alla deltagarna som har registrerats i de
strukturévergripande insatserna.

Nast vanligast inriktning ar annan inriktning. Det ar 24 procent av insatserna som har
haft denna inriktning, dar nio procent av deltagandet aterfinns.

Av insatserna har 21 procent registrerats som utbildning, dar 26 procent av deltagandet
aterfinns. De kartlaggande insatserna utgor 10 procent av alla insatser och tre procent
av deltagandet.

Fordelningen mellan inriktningarna brukar vara relativt konstant éver aren. Jamfort med
2021 ar det dock en 6kning med fem procentenheter av andelen insatser som har
inriktningen dialog och kummunikation. Samtidigt ses en minskning av insatser med
insatsinriktning kartlaggning samt annan inriktning. Detta avspeglas ocksa i andelen
deltagare i de olika inriktningarna.

Tabell 3. Antal och andel per preciserad inriktning

Antal och Dialog & Utbildning Annan Kartlaggning Totalt
andel i kommunikation inriktning

procent

Antal 204 97 112 45 458
insatser

Andel av 45% 21% 24% 10% 100%
totalt antal

insatser

4. Deltagare och resultat efter genomférd individinriktad insats

Samordningsférbunden har, som redovisats i féregaende avsnitt, finansierat ett stort
antal individinriktade insatser. | detta avsnitt redovisas inledningsvis hur deltagarna i
dessa insatser fordelar sig mellan deltagare som har registrerats med personuppgifter,
anonyma deltagare och deltagare registrerade i volyminsatser. Sedan féljer en
utforligare beskrivning av deltagarna som ar registrerade med personuppgifter och en
redovisning av resultatet efter avslutad insats under 2022.

Statistik frdn SUS for deltagare som har genomgatt en insats ar en 6gonblicksbild direkt
efter avslutad insats. Det gar inte att i SUS félja deltagarna efter avslutat insats. Darfor
sager resultatet inte ndgonting om hallbarheten av resultat 6ver tid. For att forsoka se
hallbarheten av resultat 6ver tid har en samkorning gjorts mellan SUS- databasen och
Forsakringskassans statistik. Genom att samkéra dessa uppgifter ar det mgjligt att se
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hallbarheten efter avslutad insats for personer som har uppburit ersattning fran
Forsakringskassan.

Foljande tabeller ar kopplade till avsnittet:

o | bilaga 3 finns en tabell med basdata for alla deltagare i insatser
registrerade med personuppgifter under 2022.

e | bilaga 4 finns diagram om deltagare som avslutade en insats under 2022
och deras forsorjningsforandring.

e | bilaga 5 redovisas antal dagar med ersattning fran Forsakringskassan som
deltagarna fick fore och efter en insats. Deltagarna som foljs upp avslutade
en insats under 2021.

4.1 Deltagare i individinriktade insatser

Antalet deltagare?® i individinriktade insatser &r totalt 21 370. Det innebar en minskning
av antalet deltagare med cirka 11 procent jamfort med 2021 da 24 102 deltagare
registrerades. Av alla deltagare var det 9 649 stycken som startade en insats under
2022. Ovriga deltagare har pabdrjat en insats tidigare men &r fortfarande aktuella i en
insats under 2022.

Det ar endast deltagare registrerade med personuppgifter som gar att folja och avlasa
resultat for. Antalet deltagare registrerade med personuppgifter ar 17 562 vilket i stort
sett ar oférandrat jamfort med 2021.

| forhallande till antalet deltagare (21 370) har andelen deltagare med personuppgifter
Okat med elva procentenheter jamfort med 2021. Andelen anonymt registrerade
deltagare ar oférandrat medan andelen deltagare i volyminsats® har minskat med nio
procentenheter jamfért med 2021.

Deltagaruppgifterna fordelar sig enligt nedan:
e 17 562 deltagare ar registrerade med personuppgifter (82 procent)
e 372 (541) deltagare ar anonymt registrerade!’ (2 procent)
e 3429 (6 060) deltagare &r registrerade i sa kallade volyminsatser (16
procent).

411 Antalet deltagare i individinriktade insatser 6ver tid

Antalet deltagare i de individinriktade insatserna har minskat de senaste tre aren. En del
av minskningen som skett under 2020-2021 kan delvis forklaras av covid-19-pandemin.
| dialog med férbundscheferna framkommer att pandemins effekter till viss del fortsatt
paverkar da det tar tid att hamta upp kontaktyterna igen efter pandemin.
Forbundscheferna namner ocksa att dar det lokalt finns en valfungerande samverkan
mellan parterna ar det fler deltagare som initicierar till insatserna. | vissa omraden dar

14 Sjukpenning, rehabiliteringspenning, aktivitetsersattning och sjukersattning

15 Antal deltagare som redovisas ar fler &n antal unika deltagare eftersom négra individer har varit med
i flera insatser eller efter avbrott kommit tillbaka till en tidigare insats. Siffrorna avser totalt antal
deltaganden.

16 Volyminsatser kan exempelvis réra sig om konsultativa insatser eller insatser dér det inte har varit
relevant att tillfraga deltagarna om personuppgifter och bakgrundsdata. Deltagare i volyminsatser
registreras.

17 Anonymt registrerade deltagare syns i statistiken enbart det &r da de startade i insatsen. Det innebar
att anonyma deltagare som har startat i en insats under tidigare ar inte syns i statistiken for 2022 dven
om deltagandet fortsatt under 2022.
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samverkan fungerar bra har parterna ocksa fler individinriktade insatser via de ordinarie
strukturerna och forbunden anvands i hogre grad till strukturdvergripande insatser. En
forbundschef namner ocksa att parterna ser ett stérre behov av strukturévergripande
insatser, vilket innebar att deltagare inte aktualiseras i lika stor utstrackning som tidigare
till individinriktade insatser.

Liksom tidigare ar framkommer det i dialogen med férbundscheferna att manga av
deltagarna har komplexa livssituationer och darmed ett 6kat stodbehov fran
medarbetarna i insatserna. Det finns ocksa en upplevelse av att parterna arbetar med
deltagarna under langre tid i insatserna.

| dialog med forbundscheferna lyfts sarskilt fram att en anledningen till minskningen av
antalet deltagare &r att det ar ett mindre inflode av deltagare fran Arbetsférmedlingen.
Medan deltagandet fran de andra parterna borjat aterhamta sig efter pandemin finns det
pa vissa hall inga deltagare alls fran Arbetsformedlingen.

Tabell 4. Antal deltagare over tid

Ar Deltagare totalt under aret
2017 28 318
2018 32715
2019 31167
2020 24 867
2021 24 102
2022 21 370
4.1.2 Beskrivning av deltagare i insatser utifran kon och alder

Av deltagarna ar 55 procent kvinnor och 45 procent méan. Férdelningen mellan mén och
kvinnor ar i stort sett oférandrad jamfért med 2021.

Av deltagarna med personuppgifter (17 562) ar det flest deltagare i aldersintervallet upp
till 30 ar. Gruppen utgor 38 procent av alla deltagare vilket ar oférandrat jamfért med
2021. Av dessa ar 47 procent kvinnor och 53 procent man. Det ar ungefar samma
koénsfordelning som 2021.

Aldersgruppen 30-44 ar utgér 33 procent av deltagarna féljt av aldersgruppen 45-59 &r
som utgor 27 procent. Andelen deltagare ar i stort sett oférandrad jamfort med 2021 i
bada aldersgrupperna. | bada dessa aldersintervaller &r andelen kvinnor sammantaget
hdgre &n andelen mén, cirka 60 procent att jamféra med cirka 40 procent. Andelen mén
och kvinnor i de bada aldersgrupperna &r i stort sett oférandrade jamfort med 2021.
Aldersgruppen 60 ar och aldre utgér en mycket liten andel av alla deltagare och dar ar
andelen kvinnor och man i sort sett lika.

4.1.3 Deltagarnas utbildningsniva

Av samtliga deltagare har 34 procent uppgett att de har grundskola som hégsta
slutférda utbildning och 38 procent har uppgett att de har gymnasieutbildning som
hogsta avslutade utbildning. Andelen deltagare som uppgett att de har nagon form av
eftergymnasial utbildning &r 18 procent. For resterande deltagare, tio procent, saknas
uppgift om utbildning vilket kan innebéara att deltagaren inte har slutférd
grundskoleutbildning eller att utbildningen ar okand.
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Mannen har totalt sett nagot lagre utbildningsniva an kvinnorna. Det ar stérre andel man
som har grundskola som hogsta slutférda utbildning, 38 procent jamfért med 30 procent
av kvinnorna. Andelen med slutférd gymnasieutbildning &r densamma for bade man och
kvinnor (38 procent). Bland ménnen har 14 procent en eftergymnasial utbildning medan
motsvarande andel fér kvinnorna &r 23 procent. Deltagarnas utbildningsniva ar relativt
konstant dver aren.

414 Manga deltagare har haft offentlig forsorjning vid insatsstart

Av deltagarna har 87 procent haft offentlig forsorjning*® i direkt anslutning till insatsstart.
Det vanligaste ar att deltagaren har varit i behov av offentlig forsorjning upp till tre ar (26
procent). Nast vanligast ar forsorjning upp till sex ar (22 procent) och sedan férsorjning
upp till ett &r (15 procent). Andelen deltagare som har haft offentlig férsorjning fore
insatsstart ligger pa ungefar samma niva som under 2021.

En storre andel kvinnor a&n man har haft offentlig forsorjning fére insatsstart, 88 procent
jamfort med 83 procent. Kvinnorna har aven procentuellt sett haft offentlig forsérjning
nagot langre tid &n mannen.

Forsorjningsstod dominerar bland offentlig forsorjning for bade man och kvinnor. Totalt
36 procent av deltagarna har haft forsorjningsstdd vid start, 32 procent av kvinnorna och
41 procent av mannen. Det &r i stort sett oférandrat jamfort med 2021. Aven om andelen
deltagare inte har foérandrats sa har antalet deltagare med forsérjningsstod minskat med
fem procent jamfort med 2021.

Det var 34 procent som hade ersattning fran Forsakringskassan, antingen i form av
sjukpenning, rehabiliteringspenning, sjukerséattning eller aktivitetsersattning. Andelen
deltagare som har haft ersattning fran Forsakringskassan har 6kat med fem
procentenheter jamfort med 2021. Sett till antalet deltagare &r det en 6kning med 13
procent. Det ar 40 procent av kvinnorna och 26 procent av mannen som har haft
ersattning fran Forsakringskassan.

13 procent av deltagarna hade aktivitetsstod vid insatsstart, och andelen var jamt
fordelat mellan man och kvinnor. Jamfért med 2021 har andelen deltagare med
aktivitetstod minskat med fem procentenheter. Sett till antalet deltagare &r det en
minskning med 27 procent jamfort med 2021.

Sammanfattande iakttagelser for deltagare i individinsatser

Det totala antalet deltagare i de individinriktade insatserna har minskat med cirka fem
procent jamfort med 2021. Antalet deltagare har minskat de senaste fyra aren vilket
beror pa flera olika faktorer. Av deltagarna &r 55 procent kvinnor och 45 procent méan
och flest deltagare finns i aldersintervallet upp till 30 ar. Mannen har totalt sett nagot
lagre utbildningsniva &n kvinnorna och deltagarnas utbildningsniva &r relativt konstant
Over aren.

Av deltagarna har 87 procent haft offentlig forsorjning, kvinnorna har procentuellt sett
haft offentlig forsorjning nagot langre tid &n mannen. Den dominerande forsérjningen ar
forsorjningsstod. Antalet deltagare med ersattning fran Foérsakringskassan har okat
medan antalet deltagare med aktivitetsstdd och férsérjningsstod minskat.

18 Med offentlig forsorjning menas att man far ersittning fran arbetsloshetskassa, Arbetsformedlingen,
Forsakringskassan eller kommunen. Har ingér inte ersattning fran Centrala studiestddsnamnden.
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4.2 Resultat direkt efter genomford insats

Totalt har 9 820 deltagare registrerade med personuppgifter avslutat en insats under
aret, har ingar aven de som av olika anledningar har avbrutit en insats.'® 55 procent av
de avslutande deltagarna var kvinnor och 45 procent mén. Férdelningen mellan méan
och kvinnor ar ungeféar som 2021.

Det resultat som gar att utlasa i kommande avsnitt &r en dgonblicksbild direkt efter
avslutad insats och sager ingenting om effekterna av insatserna pa langre sikt for
deltagarna, da detta inte & mdjligt att folja i SUS.

42.1 Arbete och studier

Av deltagarna arbetade eller studerade atta procent i nAgon omfattning fore insatsen.
Direkt efter avslutad insats arbetade eller studerade 30 procent. Andelen som arbetar
eller studerar efter avslutad insats har darmed 6kat med 22 procentenheter.
Sysselsattningen i samtliga typer av arbeten (subventionerat, ej subventionerat och
egen foretagare) samt studier har tkat.

Diagram 3a. Antal deltagare som arbetar eller studerar fére och efter avslutad insats
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Resultat for kvinnor

Av kvinnorna arbetade eller studerade atta procent i ndgon omfattning fore insatsen.
Efter avslutad insats arbetade eller studerade 27 procent. Andelen kvinnor som arbetar
eller studerar efter avslutad insats har darmed 6kat med 19 procentenheter.
Sysselsattningen i samtliga typer av arbeten (subventionerat, ej subventionerat och
egen foretagare) samt studier har tkat.

Resultat for mén

For mannen ar det atta procent som arbetade eller studerade i ndgon omfattning fore
insatsen. Efter avslutad insats arbetade eller studerade 32 procent. Andelen mén som
arbetar eller studerar efter avslutad insats har darmed 6kat med 24 procentenheter.
Aven har har sysselsattningen i samtliga typer av arbeten (subventionerat, ej
subventionerat och egen féretagare) samt studier okat.

19Att en deltagare har avbrutit en insats kan bero pa sjukdom, flytt, foraldraledighet eller okand
anledning.
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Diagram 3b. Antal kvinnor respektive man som gatt vidare till arbete eller studier direkt
efter avslutad insats
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Skillnad i resultat mellan kvinnor och man samt unga och aldre deltagare
Som ovan redovisats ar det en storre andel man an kvinnor som har gatt till arbete eller
studier efter avslutad insats, 32 procent jamfort med 27 procent.

Det skiljer sig ocksa i vilken utstrackning deltagarna arbetar eller studerar efter insatsen
mellan aldersgruppen under 30 ar och &ldre dver 30 ar. | gruppen under 30 ar har 40
procent gatt vidare till arbete eller studier medan motsvarande siffra for gruppen 30 ar
och aldre &r 24 procent.

Resultat over tid

Andelen individer som gar ut i arbete och studier har minskat under 2022 med fyra
procent jamfort med 2021. Jamfort med aren 2017-2020 &r andelen som arbetar eller
studerar efter avslutad insats i stort sett densamma.

Jamfort med 2021 ar andelen kvinnor som arbetar eller studerar efter avslutad insats
lagre, 27 procent jamfért med 34 procent 2021. Jamfoért med aren 2017-2019 ar
resultatet ndgot simre medan det &r nagot béattre jamfort med 2020.

Jamfort med 2021 &ar andelen man som arbetar eller studerar efter avslutad insats ocksa
lagre, 32 procent jamfért med 36 procent 2021. For aren 2017-2019 ar resultatet nagot
lagre medan det ar nagot hogre jamfort med 2020.

| gruppen under 30 ar har 40 procent gatt vidare till arbete eller studier, vilket ar tva
procentenheter lagre jAmfort med 2021 men fyra procentenheter hégre an 2020. |
gruppen 30 ar och &ldre ar motsvarande siffra 24 procent vilket ar fyra
procentenheter lagre jamfort med 2021 men i stort sett lika med resultatet for 2020.
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Tabell 5. Arbete och studier efter avslutad insats dver tid

Ar Kvinnor Man Totalt
2017 28% 34% 31%
2018 29% 37% 32%
2019 28% 35% 31%
2020 25% 32% 28%
2021 31% 36% 34%
2022 27% 32% 30%

| dialog med forbundschefer framkommer det att minskningen av antalet individer som
gar vidare till arbete och studier under 2021 delvis kan bero pé att deltagarna i allt hogre
grad star langt ifran arbetsmarknaden. Malet for manga av deltagarna &r inte alltid att ga
vidare direkt till arbete eller studier utan det handlar mer om en stegférflyttning narmare
arbetsmarknaden.

422 Aktivt arbetsstkande

Utdver de personer som arbetar eller studerar till ndgon del ar 24 procent registrerade
som aktivt arbetssokande pa Arbetsformedlingen direkt nar insatsen avslutats. Med
aktivt arbetssbkande menas att deltagaren aktivt soker arbete och kan ta ett anvisat
arbete. For kvinnor ar andelen 23 procent och for man ar andelen 26 procent.

For gruppen unga under 30 ar ar det 20 procent som &r aktivt arbetssokande efter
avslutad insats och for deltagare 30 ar och aldre ar siffran 26 procent.

Resultat dver tid

Andelen individer som blir aktivt arbetssékande har minskat nagot jamfért med 2021.
Jamfort med aren 2017-2020 s& har daremot antalet deltagare som blir aktivt
arbetsstkande okat.

For kvinnorna &ar andelen aktivt arbetssokande tva procentenheter lagre jamfort med
2021 medan det for mannen ar en minskning med tre procentenheter. Jamfort med aren
2017-2020 har andelen deltagare som blir aktivt arbetssékande 6kat for bade kvinnor
och méan. For gruppen unga under 30 ar och for deltagare 30 ar och aldre ar det en
minskning med tva respektive tre procentenheter jamfort med 2021.

Tabell 6. Aktivt arbetssokande over tid

Ar Kvinnor Man Totalt
2017 14% 17% 15%
2018 16% 20% 18%
2019 16% 15% 16%
2020 18% 20% 19%
2021 25% 29% 26%
2022 23% 26% 24%
4.2.3 Fortsatt rehabilitering och sjukdom

Det ar 33 procent av deltagarna som har registrerats med avslutningsanledningen
fortsatt rehabilitering, 35 procent av kvinnorna och 30 procent av ménnen. Resultatet ar i
stort sett oférandrat jamfort med 2021.
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For manga av deltagarna kan fortsatt rehabilitering vara ett positivt resultat som visar pa
en stegforflyttning narmare arbetsmarknaden. Deltagaren kan exempelvis efter avslutat
insats ga vidare till fortsatt arbetslivsinriktad rehabilitering via en insats som forbundet
finansierar eller i annan verksamhet hos nagon av parterna.

Sjukdom &r avslutningsanledning i totalt 16 procent av fallen, procentandelen nagot
hogre for kvinnor &n for man, 17 jamfort med 15 procent. Det ar i stort sett oférandrat
jamfort med 2021.

4.2.4 Flytt och foraldraledighet

Flytt och foraldraledighet ar ytterligare exempel pa anledningar till att deltagare avslutar
en insats. For flytt ar procentandelen i stort sett densamma for bade man och kvinnor
meda det for foraldrarlediga ar nagot fler kvinnor &n man.

425 Skillnad i resultat beroende pa forsorjningskalla vid insatsstart

Resultatet for deltagare med olika forsorjningskallor innan insatsstart skiljer sig at.

Deltagare med aktivitetsersattning

For deltagare med aktivitetsersattning som avslutat en insats under aret har 27 procent
gatt vidare till arbete eller studier efter insatsen. Det ar sedan ytterliggare sju procent
som gatt vidare till att bli arbetsstkande. For deltagare som inte gick vidare till arbete,
studier eller blev arbetsstkande gick 45 procent vidare till fortsatt rehabilitering®® och det
var 16 procent som blev utskrivna pa grund av sjukdom.

Deltagare som uppburit sjuk- eller rehabiliteringspenning

For deltagare med sjuk- eller rehabiliteringspenning som avslutat en insats under aret
har 10 procent gatt vidare till arbete eller studier efter insatsen. Det ar sedan ytterliggare
sex procent som gatt vidare till att bli arbetssokande. For deltagare som inte gick vidare
till arbete, studier eller blev arbetssdkande var det 50 procent som gick vidare till fortsatt
rehabilitering samt 28 procent som blev utskrivna pa grund av sjukdom.

Deltgare med Aktivitetstod

For deltagare med aktivitetstod som avslutat en insats under aret har 29 procent gatt
vidare till arbete eller studier efter insatsen. Det ar sedan ytterliggare 53 procent som
gatt vidare till att bli arbetssékande. For deltagare som inte gick vidare till arbete, studier
eller blev arbetsstkande var det 11 procent som gick vidare till fortsatt rehabilitering.

Deltagare med Forsorjningsstod

For deltagare som uppbar forsorjningsstod och avslutat en insats under aret har 31
procent gatt vidare till arbete eller studier efter insatsen. Det &r sedan ytterliggare 27
procent som gatt vidare till att bli arbetssékande. For deltagare som inte har gatt vidare
till arbete, studier eller blivit arbetssékande sa var det 30 procent som gick vidare till
fortsatt rehabilitering samt elva procent som blev utskrivna pa grund av sjukdom.

Deltagare utan offentlig férsérjning

For deltagare utan offentlig forsorjning som avslutat en insats under aret har 47 procent
gatt vidare till arbete eller studier efter insatsen. Det &r sedan ytterliggare 22 procent
som gatt vidare till att bli arbetssokande. Utéver deltagare som inte gick vidare till

20 Det innebér att deltagaren ska fortsétta med annan rehabiliteringsinsats efter avslutad insats, till
exempel fortsatt arbetslivsinriktad rehabilitering.
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arbete, studier eller blev arbetsstkande var det 25 procent som gick vidare till fortsatt
rehabilitering.

4.2.6 Behovet av offentlig forsorjning minskar

En deltagare kan ha sin forsorjning fran flera hall och kan darfor ingd i flera av
forsorjningskallorna. Resultatet foér 2021 visar att deltagare som har avslutat en insats i
hogre grad forsorjer sig utan ersattning fran offentlig forsorjning &n vad som var fallet vid
insatsstart. Sammantaget 6kar andelen som inte har offentlig férsérjning med tio
procentenheter fran elva procent till 21 procent. Jamfért med 2021 &r andelen deltagare
som forsorjer sig utan ersattning fran offentlig forsorjning i stort sett oférandrad.

For kvinnor okar andelen som inte har ndgon offentlig forsérjning med atta
procentenheter fran nio procent till 17 procent. For ménnen 6kar andelen som inte har
nagon offentlig forsérjning med tolv procentenheter fran 13 procent till 25 procent.

Resultatet visar att deltagare som avslutat en insats i hogre grad forsorjer sig utan
ersattning fran aktivitetsstod och forsorjningsstod. For deltagare med erséttning fran
Forsakringskassan ar andelen oférandrad jamfort med innan pabdérjad insats. Det galler
for bade kvinnor och man men i nagot olika utstrackning. | SUS gar det inte att folja
deltagarnas forflyttningar fran exempelvis hel sjukpenning till halv sjukpenning.
Deltagarna kan darfor ha gjort en positiv forflyttning aven om det inte gar att utlasa av
uppgifterna i SUS.

Den vanligaste forsorjningskallan efter avslutad insats ar sjuk- eller
rehabiliteringspenning for kvinnor och forsorjningsstod for man. Darefter foljer
forsorjningsstod for kvinnorna och att inte ha nagon offentlig forsorjning alls for mannen.

Diagram over samtliga forsorjningskallor for totalt antal deltagare samt uppdelat pa
kvinnor och man finns i bilaga 4.

Sammanfattande iakttagelser for resultat efter insats

Direkt efter avslutad insats arbetade eller studerade 30 procent av deltagarna vilket ar
en minskning jamfort med 2021 da andelen deltagare som gick vidare var 34 procent.
Det ar en storre andel man an kvinnor som har gatt till arbete eller studier efter avslutad
insats. | ldersgruppen under 30 ar ar det fler som gatt vidare till arbete eller studier
jamfort med gruppen 30 ar och aldre. Andelen individer som har gétt vidare till arbete
och studier ar nagot lagre jamfort med aren 2017-2019 samt 2021.

Det ar 24 procent registrerade som aktivt arbetssokande pa Arbetsférmedlingen direkt
nar en insats avslutats. Andelen individer som blir aktivt arbetsstkande har minskat
nagot jamfort med 2021. Jamfort med &ren 2017-2020 sa har daremot antalet deltagare
som blir aktivt arbetssokande Okat.

Deltagare utan offentlig forsorjning gar i hogre grad till arbete,studer eller blir
arbetssokande jamfort med deltagare som uppburit nagon form av offentlig forsérjning.

Det &r 33 procent av deltagarna som har registrerats med avslutningsanledningen
fortsatt rehabilitering.

For deltagare som uppbar aktivitetsersattning eller sjuk- eller rehabpenning ar det fler
som garr till fortsatt rehabilitering jamfort med de andra deltagarna som i hére grad gar ut
i arbete,studier eller blir arbetssokande. | dialog med forbundscheferna sa
Overensstammer den bilden med resultat de har sett lokalt. Forsakringskassans
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malgrupper star oftast langre ifran arbetsmarknaden och dar malet manga ganger ar att
deltagarna ska vidare till annan insats efter avslut.

Resultatet for 2022 visar att deltagare som har avslutat en insats i hogre grad forsorjer
sig utan ersattning fran offentlig forsorjning an vad som var fallet vid insatsstart.

4.3 Hallbarheten for deltagare pa langre sikt

For att kunna fa en bild av vilken paverkan deltagandet i en insats har pa langre sikt, har
Forsakringskassan jamfort uttag av ersattningsdagar? aret fore en paborjad insats med
aret efter en avslutad insats. Deltagarna som har kunnat féljas upp har varit de som
registrerats med personuppgifter i SUS och avslutade en insats under 2021. Deltagarna
uppgar till 8 910 individer.??

En jamforelse har gjorts med antal dagar deltagarna haft ersattning fran
Forsakringskassan under aret fore en insats (2020) och under ett ar efter avslutad insats
(2022), fordelat pa de olika formanerna.

431 Antalet dagar med erséttning fran Forsakringskassan

Resultatet for deltagarna visar pa en minskning av det genomsnittliga antalet dagar med
sjuk-eller rehabiliteringspenning med totalt cirka tva dagar, for perioden efter insats
jamfort med perioden innan insats. Motsvarande siffror for aktivitetsersattning visade att
antalet dagar 6kat med cirka tre dagar och for sjukerséattning en 6kning med cirka fyra
dagar.

Tabell 7. Skillnad i dagar fore insats och efter insats

Ar Sjukpenning eller Aktivitetsersattning  Sjukerséattning
rehabpenning

2017 -9,8 -1,8 4,1

2018 -11,1 -4,2 2,5

2019 -12,3 -4,0 2,4

2020 -7,7 0,4 4,6

2021 -2,3 3,05 4,1

D4 vi har ett begransat datauttag kan orsaken till differenserna mellan antalet dagar fére
en insats och antalet dagar efter en insats inte forklaras med att det skett en forskjutning
fran sjukpenning- eller rehabiliteringspenning till aktivitetsersattning och sjukersattning.
Utan det finns andra faktorer som kan paverka, vilket inte framgar av detta underlag.

Antal dagar med sjukpenning- eller rehabiliteringspenning

For deltagare som hade sjukpenning- eller rehabiliteringspenning mellan 1-90 dagar
innan en insats var det genomsnittliga antalet dagar med ersattning cirka 29 dagar per
ar innan insats och efter avslutad insats cirka 53 dagar per ar. Det ar en 6kning med 24
dagar jamfort med aret innan insats.

| gruppen som hade ersattning mellan 91-180 dagar per ar var det genomsnittliga
antalet dagar med ersattning cirka 136 dagar per ar fore en insats jamfort med cirka 132

21 Ersittningsdagar fran Sjukpenning, rehabiliteringspenning, aktivitetsersattning och sjukersattning.
Erséttningarna sjukpenning och rehabiliteringspenning redovisas samlat.
22 Uppgifterna har hamtats fran Forsakringskassans databas i februari 2023.
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dagar per ar efter insats. Det ar en minskning med fyra dagar jamfort med aret innan
insats.

| gruppen som hade sjukpenning- eller rehabiliteringspenning mellan 181-364 dagar per
ar var det genomsnittliga antalet dagar med ersattning fore insats cirka 312 dagar per ar
och efter avslutad insats cirka 270 dagar per ar. Det &r en minskning med 42 dagar
jamfort med aret innan insats.

For gruppen som hade sjukpenning- eller rehabiliteringspenning 365 dagar per ar innan
insats var det genomsnittliga antalet dagar med ersattning efter avslutad insats cirka
295 dagar per ar. Det ar en minskning med 70 dagar jamfort med aret innan insats.

Antal dagar med aktivitetsersattning

For gruppen som hade haft aktivitetsersattning mellan 1-90 dagar per ar innan insats
hade genomsnittet haft ersattning i cirka 48 dagar per ar fore insats jamfort med 151
dagar per ar efter insats. Det ar en 6kning med 103 dagar per ar jamfort med innan
insats.

| gruppen som hade haft aktivitetsersattning mellan 91-180 dagar per ar hade
genomsnittet haft ersattning i cirka 129 dagar per ar fore insats jamfort med cirka 120
dagar per ar efter insats. Det &r en minskning med 9 dagar jamfort med innan insats.

Gruppen som hade aktivitetsersattning mellan 181-364 dagar per ar var det
genomsnittliga antal dagar fore insats knappt 293 per ar dagar jamfort med 218 dagar
per ar efter insats. Det ar en minskning med 75 dagar jamfért med innan insats.

| gruppen med 365 dagar per ar var det genomshnittliga antalet dagar med erséattning
efter avslutad insats cirka 218 dagar per ar. Det &r en minskning med 148 dagar per ar
jamfort med innan insats.

Antal dagar med sjukersattning

Antalet deltagare med sjukersattning ar relativt I1ag. Det som gar att utlasa for deltagarna
ar att antal dagar efter avslutad insats tkar for de som hade sjukerséattning mellan 1-90
dagar per ar och mellan 91-180 dagar per ar. For de med sjukersattning mellan 181-364
dagar per ar ar det i stort sett ingen storre skillnad och fér de med erséttning 365 dagar
per ar fore insats har antalet dagar efter insats inte minskat.

Skillnad mellan kvinnor och méan

For kvinnor har det genomsnittliga antalet dagar med sjukpenning- eller
rehabiliteringspenning fére och efter en insats minskat med cirka fyra dagar per ar
medan det for mannen i stort sett inte & nagon skillnad i antalet dagar. For
aktivitetsersattning ar det genomsnittliga antal dagar fére en insats och efter en insats
cirka tre dagar mer per ar for bade kvinnor och man. For sjukerséattning har det
genomsnittliga antalet dagar per ar 6kat med knappt fyra dagar for bade kvinnor och
man.

Resultat dver tid

Mellan &ren 2017 till 2019 var det en nedgang av antal dagar med sjukpenning- eller
rehabiliteringspenning som sedan 6kade for deltagare som avslutade en insats under
2020 och 2021. Aven antal dagar per &r med aktivitsersattning efter avslutad insats har
okat jamfort med aren 2017-2020. For deltagare med sjukersattning ar det ocksa en
okning i antalet dagar per ar jamfort med aren 2018-2019 medan det i jamférelse med
2020 inte ar nagon storre skillnad.
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Sammanfattande iakttagelser

Det som gar att utlasa ar att ju fler antal dagar per ar med sjukpenning- eller
rehabiliteringspenning fore insats desto storre minskning av antalet dagar efter insats.
Jamfort med 2017- 2020 har antalet dagar per ar med sjukpenning- eller
rehabiliteringspenning innan insats och efter insats 6kat.

For deltagare med aktivitetsersattning galler ocksa att antalet dagar efter insats minskar
ju fler dagar per ar deltagaren haft aktivitetsersattning innan insats. Jamfort med 2017-
2020 har antalet dagar per ar med aktivitetsersattning innan insats och efter insats okat
for bade kvinnor och méan.

Antalet dagar med sjukersattning foljer ett annat ménster dar antalet dagar per ar efter
insats inte minskar i nagon av intervallerna utan de 6kar eller &r detsamma. Antalet
dagar med sjukersattning per ar innan insats och efter insats &r i stort sett detsamma
som 2020.

| bilaga 5 finns en tabell 6ver antal dagar deltagarna haft ersattning fran
Forsakringskassan totalt under aret fore en insats och sedan jamfort med antalet dagar
deltagarna haft ersattning fran Forsakringskassan under ett ar efter avslutad insats.

5. Ekonomisk redovisning

For 2022 har staten avsatt totalt 339 miljoner kronor for finansiell samordning genom
samordningsforbund. Av dessa medel avser hogst 3 miljoner att anvandas for nationellt
stod till samordningsférbunden. | regleringsbrevet uttrycks detta som administrativa
kostnader till f6ljd av arbetet med samordningsférbundens verksamhet. Medlen har
under 2022 bland annat bekostat ett juridiskt stod samt en kommunikator. Ovriga medel
har betalats ut till samordningsférbunden.

Utover statens medelstilldelning till samordningsforbunden tillférs lika mycket medel fran
de kommuner och regioner som ar med och bildar férbund. Kommunerna och
regionerna bidrar med en fjardedel per part.

5.1 Tilldelade och forbrukade medel 2022

Tilldelade medel 339 miljoner kronor
Forbrukade medel 334,6 miljoner kronor
Of6rbrukade medel 4,4 miljoner kronor

Av de tilldelade medlen har 4,4 mkr kronor inte forbrukats. De oférbrukade medlen har
olika orsaker:

- En del kommuner och regioner har inte matchat den statliga tilldelningen, pa
grund av ndrade budgetforutsattningar eller ny politisk vilja.

- Nationella medel avseende de administrativa kostnader till foljd av arbetet med
samordningsforbundens verksamhet har inte kunnat anvandas fullt ut, delvis pa
grund av fortsatt paverkan av covid-19-pandemin.

5.2 Foérdelning av medel mellan insatser

En efterslapning i den ekonomiska registreringen for 2022 innebér att uppgifterna om
kostnadsfordelningen ska betraktas som preliminar. Det resultat som gar att utlasa ar att
84 procent av totalt budgeterade insatskostnader avser individinriktade insatser och 16
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procent avser strukturdvergripande insatser. Jamfort med 2021 har andelen av de
budgeterade kostnaderna for de individinriktade insatserna 6kat med nio procentenheter
och de strukturévergripande har minskat med lika manga procentenheter.

Mellan 2020 och 2021 var tendensen omvand da andelen medel for de
strukturovergripande insatserna 6kade. En orsak kan vara att under 2021 var det manga
foérbund som stéllde om till strukturévergripande insatser som skedde digitalt samtidigt
som det var svarare att stélla om de individinriktade insatsserna pd samma sétt.
Forbundscheferna namner ocksa att &ven om deltagarna ar farre sa har deltagarna ett
storre behov av stod vilket ocksa resulterar i hogre kostnader for de individinriktade
insatserna.

5.3 Férbundens eget kapital

Det forekommer en underrapportering fran férbunden av det egna kapitalet i SUS. Det
ar forst nar forbundets arsredovisning? ar klar som det ar mojligt att se resultatet av
eget kapital. Arsredovisningarna ska faststéllas av styrelsen innan de skickas till
medlemmarna och alla forbund har inte inkommit med arsredovisningen vid denna
rapportering.

Det resultat som gar att redogéra for ar att vid forra arsskiftet 2021 hade forbunden,
enligt arsredovisningarna, totalt cirka 237 miljoner kronor i eget kapital. Det &r en
minsking jamfort med 2020 da férbunden hade cirka 241 miljoner kronor i eget kapital.
Det egna kapitalet minskade under 2018-2019 for att sedan 6ka under 2020 mycket pa
grund av pagaende covid-19-pandemin.

Tabell 8. Forbundens eget kapital 2016-2021
Belopp i 2016 2017 2018 2019 2020 2021
mkt

Arets 29 25 -13 -10 34 -4
resultat
Utgaende 205 230 217 207 241 237
eget
kapital

5.3.1 Omsattning av medel

Det finns en variation inom férbunden dar en del férbund inte forbrukat sina medel,
medan andra forbund har minskat sitt egna kapital 6ver tid. Det finns flera anledningar
till att forbunden har ett stort eget kapital. Det ar ofta en lang startstracka nar ett nytt
forbund ska starta eller nar nya kommuner ansluter sig till befintliga férbund. En
anledning ar ocksa att staten, kommuner och regioner ibland inte bidrar med personal
eller till insatser som finansieras av forbunden i den omfattning som det finns behov av.

Hur val tilldelningen av medel har kunnat omséttas i verksamhet under 2022 gar inte att
uttala sig om innan arsredovisningarna ar klara och inskickade till Forsakringskassan. |
dialog med forbundschefer framkommer det att det finns effekter kvar av covid-19-
pandemin men samtidigt har parterna och férbunden under 2022 lyckas stélla om.

23 Styrelsen ska svara for samordningsforbundets rakenskaper och arligen inom tre ménader fran
rakenskapsarets slut uppratta arsredovisning (Lag (2013:1210) om finansiell samordning av
rehabiliteringsinsatser).
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For 2021 har det egna kapitalet minskat nagot och det & manga forbund som anda gor
ett negativt resultat.

54 Revisionsrapporter

For statens rakning granskas samordningsforbunden av en extern revisionsbyra, medan
kommuner och regioner utser egna revisorer. Forsakringskassan har beslutat om
ansvarsfrihet for samtliga forbund avseende 2021.24 Uppféljningen av férbundens
revision har en viss efterslapning och ansvarsfrihet fér 2022 kan tas av
Forsakringskassan forst nér alla revisionsberéttelser har kommit in till myndigheten.

| Forsékringskassans beslut om ansvarsfrihet uppmanas samordningsférbund dér
revisorerna pekat pa brister, att undanroja dessa samt att folja de rekommendationer
och foérbattringsforslag som revisorerna lamnat i revisionsrapporter eller motsvarande.

Det revisorerna framfor allt lyft ar att forbundens mal och maluppfyllelse ar otydliga och
att resultatet enligt arsredovisningen inte ar forenligt med det finansiella méalet om
storlek pa eget kapital. Det ar aterkommande synpunkter fran revisorerna och det finns
ett fortsatt behov av att se dver detta &ven om en viss forbattring skett. | dialog med
forbundscheferna framkommer att forbunden ibland har behovt andra de mal som satts
upp. Till exempel kan det handla om att férbundet kan ha andrad inriktning pa sina
insatser fran arbetslivsinriktade till arbetsforberedande insatser, vilket gor att malet om
hur manga som gar vidare till arbete och studier inte langre kan anses vara rimligt i
forhallande till insatsens inriktning.

| den rutin® som Forsakringskassan har for uppféljning av samordningsférbundens
revision ska Forsakringskassans representant i styrelsen lyfta de brister som patalats i
revisionen och begara att dessa atgardas. Forsakringskassan kan konstatera att de
patalade bristerna diskuteras pa styrelsemétena och att samordningsforbunden arbetar
med att atgarda dessa.

5.5 ESF-medel

Europeiska socialfonden (ESF) har malgrupper som till viss del 6verensstammer med
de som kan ta del av en insats som samordningsférbunden finansierar.

Enligt uppgift fran Svenska ESF-radet var 12 samordningsforbund &gare till 16 olika
ESF-projekt, samt 20 samordningsforbund var medfinansiar i totalt 17 olika ESF-projekt
den 31 december 2022.

Under hela programperioden 2014-2020 har samordningsférbunden totalt agt,
medfinansierat eller samverkat i 113 unika ESF-projekt. Sista projekten for
programperiod 2014-2020 upphor 20 april 2023.

Efterslapningen i den ekonomiska registreringen for 2022 innebér att uppgifterna om
kostnadsfordelningen ska betraktas som preliminar. Det som gér att utlasa ar att
férbunden har budgeterat for cirka 47 miljoner kronor i ESF-medel under 2022.

24 Forsakringskassan, Diarienummer 2022/015943
2 Forsakringskassan, Diarienummer 0178512018
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Datum

2023-04-04

Bilaga 1 Samordningsforbund 2022
Kommuner som ingar i samordningsférbund

Blekinge L&an

Samordningsférbundet i Blekinge
e Karlskrona
e Karlshamn
e Olofstrom
e Solveshorg
e Ronneby

Dalarnas lan

Finsam i Vasterdalarna:
e Vansbro
e Malung

Nedan Siljans Samordningsférbund:

e Gagnef
e Leksand
e Rittvik

Norra Dalarnas samordningsférbund:
e Mora
e Orsa
e Alvdalen

Samordningsforbundet Finsam-Borlange:
e Borlange

Samordningsférbundet Finsam Falun:
e Falun

Sédra Dalarnas samordningsférbund:
e Avesta
e Hedemora
e Siter

Vastbergslagens samordningsférbund:
e Ludvika
e Smedjebacken

29 (50)
Var beteckning

Dnr: 2022/002566
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Datum

2023-04-04

Gotlands lan
Samordningsférbundet Finsam Gotland:

Gavleborg lan

Samordningsférbundet Gavleborg:
e Bollnés
e Gavle
e Hofors
e Hudiksvall
e Ljusdal
e Nordanstig
e Ockelbo
e Ovanaker
e Sandviken
e SOderhamn

Hallands lan:

Samordningsférbundet Halland:
e Halmstad
e Hylte
e Laholm
e Varberg
e Falkenberg
e Kungshacka

Jamtlands lan

Samordningsférbundet Jamtlands lan:
e Berg
e Brdacke
e Harjedalen
e Krokom
e Ragunda
e Stromsund

o Are

e Ostersund

Jonkopings Lan

Finnvedens samordningsforbund:
e Gislaved
e Gnosjo

30 (50)
Var beteckning
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2023-04-04

e Varnamo
Hdoglandets samordningsférbund:

e Aneby

. Eijfj

e Nassjo

e Vetlanda
o S&vsjo

e Tranas

Samordningsforbundet S6dra Véatterbygden:

e JONnkdping
e Habo

e Mullsjo

e Vaggeryd

Kalmar lan
Samordningsforbundet i Kalmar lan:

e Kalmar

e Emmaboda
e Hultsfred

e Hogshy

e Monsteras

e Morbylanga
e Nybro

e Oskarshamn
e Torsas

e Vimmerby
e Vastervik

e Borgholm

Kronobergs lan

Samordningsférbundet Varend:
e Alvesta
e Vaxjo
e Tingsryd
e Lessebo
e Uppvidinge

Sunnerbo Samordningsforbund:

e Markaryd

31 (50)
Var beteckning
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e Ljungby
e Almhult

Norrbottens lan

Samordningsférbundet Sodra Norrbotten:

e Pited

e Alvsbyn

e Luled

e Boden
Skanes lan

Soderasens samordningsférbund:

e Bjuv
e Astorp

Finsam i Malmo

e Malmd

Lunds samordningsférbund:
e Lund

Samordningsforbundet Burlov-Staffanstorp:

e Burlov
e Staffanstorp

Samordningsférbundet Finsam i Helsingborg:
e Helsingborg

Samordningsforbundet Finsam Kéavlinge-Lomma:
e Kavlinge
e Lomma

Samordningsforbundet i Hoganas:

e Hdganas

Samordningsférbundet i Trelleborg:

e Trelleborg
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Var beteckning
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Samordningsférbundet Landskrona-Svalov:

e Landskrona
e Svaldv

Samordningsforbundet Mitt Skane:
e Eslov
e HOOr
e Horby

Samordningsférbundet Nils:

e Svedala
e Skurup

Samordningsférbundet Skane Nordost:

e Kiistianstad
e Bromolla

e Hassleholm

e Oshy

e Ostra Goinge

Samordningsférbundet Syddstra Skane:

e Ystad

e Tomelilla
e Sjobo

e Simrishamn

Samordningsférbundet NNV Skane:

e Bastad

e Klippan

e Perstorp

e Angelholm
e Orkelljunga

Stockholms lan

Samordningsférbundet Stockholms stad:

e Stockholm

Samordningsférbundet Botkyrka Huddinge Salem:

e Botkyrka
e Huddinge
e Salem
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Var beteckning
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Samordningsférbundet i Sodertalje:

e SQdertélje

Samordningsférbundet VarNa:

e Varmdo
e Nacka

Samordningsforbundet Ostra Sédertorn:

e Haninge
e Nynéshamn
o Tyreso

Samordningsforbundet Roslagen:

° Téby

o Osteraker
e Danderyd
e Norrtalje

e Vallentuna
e Vaxholm

Samordningsforbundet Sollentuna-Upplands Vasby-Sigtuna:

e Sollentuna
e Upplands Vasby
e Sigtuna

Samordningsférbundet Samsund?®:

e Sundbyberg
e Upplands Bro

Sodermanlands lan

Samordningsforbundet RAR i Sormland:

e Eskilstuna
e Strangnas
e (Gnesta

e Trosa

e Nykoping
e Oxeldsund
e Flen

26 Upplands Bro har anslutit sig till forbundet under 2022 och forbundet har bytt namn till

Samordningsforbundet Samsund.
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e Katrineholm
e Vingaker

Uppsala lan

Samordningsférbundet i Uppsala lan:

e Uppsala

e Osthammar
e Tierp

e Heby

e Enkoping

e Alvkarleby
e Habo

e Knivsta

Varmlands lan

Arvika Eda samordningsférbund:
e Arvika
e Eda

Samordningsforbundet Ostra Varmland:
e Filipstad

e Storfors

Klaralvdalens samordningsférbund:

e Forshaga
e Munkfors
e Hagfors

Samordningsforbundet Samspelet:

e Karlstad
e Hammaro
e Grums

e Kristinehamn

35 (50)
Var beteckning

Dnr: 2022/002566



Forsakringskassan

Datum

2023-04-04

Samordningsforbundet Bengtsfors, Amal, Dals-Ed, Saffle och Arjang
(BADESA)Z

o Siffle
e Arjang

Fryksdalens samordningsférbund
e Kil
e Sunne
e Torshy

Vasterbottens lan

Samordningsforbundet Sodra Lappland:

e Lycksele

° Malé

o Asele

e Storuman
e Sorsele

e Vilhelmina
e Dorotea

Samordningsforbundet Skelleftea-Norsjo:

e Skellefted
e Norsjo

Samordningsforbundet Umearegionen:

e Umed

e Vannas

e Nordmaling
e Vindeln

e Robertsfors
e Bjurholm

Vasternorrland

Samordningsférbundet Harnosand-Timra:

e Harndsand
e Timrd

36 (50)
Var beteckning
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27 samordningsforbundet BADESA &r bildat 6ver lansgranser och finns upptaget bade i Varmland och
Vistra Gotaland men endast raknat som ett forbund. Aven kommunerna Bengtsfors, Amél och Dals-

Ed som finns i Vastmanlands lan tillhér férbundet.
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Samordningsforbundet i Kramfors:

e Kramfors

Samordningsférbundet i Solleftea:

e Sollefted

Samordningsférbundet i Sundsvall:

e Sundsvall

Samordningsforbundet i Ornskoldsvik:

e Ornskoldsvik
Samordningsforbundet i Ange:

e Ange

Vastmanlands lan

Norra Vastmanlands Samordningsforbund:

e Fagersta

e Norberg

e Skinnskatteberg
e Sala

e Hallstahammar
e Surahammar

Samordningsférbundet i Véasteras:

e \asteras

Samordningsférbundet i Vastra Malardalen:

e Koping
e Arboga
e Kungsor

Vastra Gotaland

Samordningsforbundet Alv och kust

o Ale

o Kungalv

e Stenungssund
e Tjorn

e Ockerd
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Var beteckning
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Samordningsforbundet Bengtsfors, Amal, Dals-Ed, Saffle och Arjang
(BADESA) 28:

e Bengtsfors
o Amél
e Dals-Ed

Samordningsférbundet Skaraborg:

e Falkoping
e Tidaholm

e Skovde

e Hijo

e Tibro

e Karlshorg
e Gullspang
e Mariestad
e Toreboda

e Lidkoping
o (Otene

e Skara

e Vara

e Essunga

Samordningsforbundet Goteborg:

e Goteborg

Samordningsforbundet Insjoriket:

e Modlndal
e Partille
e Harryda
e Lerum
e Alingsas

Samordningsforbundet Soédra Vanern°;

e Trollhattan
e Lilla Edet

28 samordningsforbundet BADESA &r bildat ver lansgranser och finns upptaget bade i Varmland och
Vistra Gotaland men endast raknat som ett forbund. Aven kommunerna Saffle och Arjéng som finns i
Varmlands I&n tillhdr forbundet.

2% samordningsforbundet hette tidigare Samordningsforbundet Trollhattan, Lilla Edet och Gréastorp.
Vanershorg har anslutit till forbundet under 2022 da Samordningsforbundet Vanersborg och Mellerud
upphdrde under 2022.
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e Grastorp
e Vanersbhorg

Samordningsférbundet Vast3°:

e Uddevalla
e Orust

e Féargelanda
o Lysekil

e Munkedal
e Sotenas

e Stromstad
e Tanum

e Mellerud

Sjuharads samordningsférbund:

e Bollebygd
e Boras

e Herrljunga
e Mark

e Svenljunga
e Tranemo

e Ulricehamn
e Vargarda

Orebro Lan

Finsam Lekeberg och Orebro:
o Lekeberg
e Orebro

Samordningsforbundet i Degerfors/Karlskoga:
e Degerfors

e Karlskoga

Samordningsforbundet i norra Orebro lan (SOFINT):

Nora
Héllefors
Ljusnaberg
Lindesberg

30 Mellerud kommun ingdr i samordningsforbundet Vst fran 2022 da Samordningsdforbundet

Vanersborg och Mellerud upphérde under 2022.
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Samordningsforbundet Sydnéarke:

e Askersund
e Hallsberg
e Kumla

e Laxa

Ostergdtlands lan

Samordningsforbundet Ostra Ostergétland:

e Finspang

e Norrkdping

e Soderkdping
e Valdemarsvik

Samordningsforbundet Vastra Ostergotland:

e Mjdlby
e Odeshog
e Boxholm
e Motala
e Vadstena

Samordningsforbundet Centrala Ostergotland:

e Linkoping
o Atvidaberg
e Kinda

Totalt antal kommuner som ingar i samordningsférbund: 273

Kommuner utan samordningsforbund

Norrbottens lan
e Arjeplog
e Arvidsjaur
e Gallivare
e Haparanda
e Jokkmokk
o Kalix
e Kiruna
e Pajala
e Overkalix
e Overtorned

40 (50)
Var beteckning
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Skane lan
e Vellinge

Stockholms lan

o Ekero

o Jarfalla
e Lidingd
e Nykvarn
e Solna

Ostergdtlands lan

e Ydre

Totalt antal kommuner utan samordningsforbund: 17
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Bilaga 2 Beskrivning av insatser
Individinriktade insatser

Rehabilitering till arbete/utbildning

Rehabilitering for arbete/utbildning syftar till att individen ska borja eller fortsatta arbeta
eller studera. Majoriteten av insatserna som finansieras av samordningsférbunden ar
rehabilitering for arbete eller utbildning.

Exempel pa innehall: individuell coachning eller handledning, gruppaktiviteter,
arbetstraning, arbetsprévning eller arbetspraktik utifran individens behov i syfte att
forbattra hens funktions- och/eller arbetsformaga. Har finns ocksa insatser dar personer
med fysisk eller psykisk funktionsnedsattning far hjalp av utbildade coacher genom
metoden Supported Employment.

Forberedande insatser

Forberedande insatser syftar till att forbereda individen for att kunna ta ett nasta steg till
intrade eller atergang i arbete.

Exempel pa innehall: aktiverande halsostimulerande verksamhet som inkluderar motion
och sociala aktiviteter enskilt eller i grupp. Insatserna kan ocksa innehalla inslag av
arbetstraning for att rusta deltagaren till mer arbetslivsinriktad rehabilitering.

Kartlaggning av individer
Kartlaggning av individer syftar till att identifiera det individuella behovet av stod.

Exempel pa innehall: férdjupade kartlaggningar for att identifiera stodbehov och
forutsattningar att komma vidare. Kartlaggningen kan resultera i en individuellt utformad
handlingsplan och rekommenderad fortsatt planering for arbete.

Forebyggande insats

Lagstiftningen mojliggor att samordningsforbunden é@ven finansierar férebyggande
insatser men dessa utgor en lag andel av det totala antalet insatser. Férebyggande
insats syftar till att forhindra att individer hamnar i exempelvis utanforskap, arbetsléshet
och ohélsa.

Exempel pa innehall: tidig och samordnad rehabilitering pa vardcentraler, 6ppna
verksamheter dit personer som &r arbetslosa och isolerade eller som har eller har haft
problem med alkohol och droger kan stka sig till.

Annan inriktning
Annan inriktning anvands om ingen av de preciserade inriktningarna stammer éverens
med insatsens syfte och mal.

Exempel pa innehall: Det kan till exempel innebéra fortsatt stodkontakt efter en tidigare
avslutad insats, samlat stod till nyanlanda och friskvardsaktiviteter for
langtidssjukskrivna.
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Strukturdvergripande insatser

Dialog och kommunikation

Dialog och kommunikation avser férdjupade insatser mellan flera av medlemmarna i
forbundet.

Exempel pa innehall: Kan vara exempelvis frukostmoten i syfte att sprida information till
medarbetare hos medlemmarna, férenkla processer, gemensam kompetenshgjning,
underlatta det gemensamma arbetet etcetera.

Utbildning

Utbildning avser utbildningsinsatser inom specifika omraden som vander sig till bland
annat medlemmarnas medarbetare.

Exempel pa innehall: Det kan exempelvis vara utbildningsinsatser om diagnoser,
forhallningssatt, metoder etcetera. Har finns ocksd myndighetsgemensamma
konferenser med bredare ansats.

Kartlaggning

Kartlaggning innebatr till exempelvis kartlaggning av individer som far en viss form av
ersattning fran sjukforsakringen eller utredning kring vilka rehabiliteringsinsatser som
olika malgrupper behdver framover. Aven kartlaggning av samverkansorganisationernas
och personalens behov av utbildning och kompetensutveckling registreras har.

Annan inriktning
Annan inriktning anvands om ingen av de ovanstaende inriktningarna stammer éverens
med insatsens syfte och mal.

Exempel pa innehall: Det kan exempelvis vara finansiering av en EU-strateg vars
uppdrag ar att vara med och genomféra EU-finansierade projekt inom
samordningsférbunden, forstarkning av pagaende projekt och insatser med kompetens,
och handledarstdd, uppfdljning och utvardering av forbundets arbete férstudier och
foljeforskning etcetera.
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Bilaga 3 Deltagare registrerade med personuppgifter
Kon och alder
Aldersférdelning Antal Andel Antal Andel Totalt Andel
kvinnor kvinnor man man antal totalt
- 29 ar 2954 30% 3388 43% 6 342 38%
30— 44 ar 3399 35% 2 469 32% 5 868 33%
45— 59 ar 3068 32% 1736 22% 4 804 27%
60 ar - 309 3% 238 3% 547 3%
Totalt 9 730 100% 7 831 100% 17 561 100%
Utbildningsniva (hogsta slutférda utbildning)
Utbildningsniva Antal Andel  Antal Andel Totalt Andel
kvinnor kvinnor maéan man antal totalt
Grundskola 2919 30% 3009 38% 5928 34%
Gymnasium 3684 38% 3005 38% 6689 38%
Hogskola/universitet upp till 1 ar 260 2% 178 2% 438 2%
Hogskola/universitet upp till 3 ar 648 7% 331 4% 979 6%
Hogskola/universitet mer an 3 ar 642 7% 297 4% 939 5%
Forskarutbildning 4 0% 1 0% 5 0%
Annan eftergymnasial utbildning 605 6% 303 4% 908 5%
Saknas eller okand 968 10% 707 9% 1672 10%
Totalt 9730 100% 7831 100% 17501 100%
Tid i offentlig forsorjning fore insats
Tid i offentlig Antal Andel Antal man Andel Totalt Andel
forsorjning kvinnor kvinnor man antal
Upp till 1 ar 1384 14% 1315 17% 2 699 15%
Upp till 3 ar 2584 27% 2013 26% 4 597 26%
Upp till 6 ar 2 237 23% 1648 21% 3885 22%
Upp till 9 ar 1101 11% 716 9% 1817 10%
Mer &n 9 ar 1251 13% 840 11% 2091 12%
Ej tillampligt 1173 12% 1299 17% 2472 14%

Totalt 9730 100% 7 831 100% 17 561 100%
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Forsorjning fore insats
Forsorjning fore

Sjuk- eller rehab-
penning
Aktivitetsersattning

Sjukersattning
A-kassa
Aktivitetsstod
Forsorjningsstod

Studiestdd eller
studiemedel
Annan offentlig
forsorjning
Ingen offentlig
forsorjning
Totalt

Antal
kvinnor
3109

819
213
156
1362
3404
125

190

1132

10 510

Andel
kvinnor
30%

8%
2%
1%
13%
32%
1%

2%

11%

100%

Datum

2023-04-04

Antal
man
1369
764
100
119
1116
3392
119

118

1250

8 345

Andel
man
16%
9%
1%
1%
13%
41%
1%

1%

15%

100%

Var beteckning

45 (50)

Dnr: 2022/002566

Totalt
antal
4 478

1581
313
275

2478

6 796

244

308

2 382

18 855

Kommentar: Antal foérsorjning summerar sig till fler &n antalet deltagare eftersom flera
forsorjningskallor kan férekomma fér en och samma deltagare. | denna rapport raknas
studiestdd/studiemedel inte in i begreppet offentlig férsérjning.

Deltagare per inriktning
Insatsinriktning

Forberedande insats
Forebyggande insats
Kartlaggning av
individer
Rehabilitering mot

arbete eller utbildning
Annan inriktning

Totalt

Antal
kvinnor
2472

62
470

6 527

200
9731

Andel

kvinnor

25%
1%
5%

67%

2%
100%

Antal

man

1822
41

386

5398

184
7 831

Andel
man
23%

1%
5%

69%

2%
100%

Totalt
antal
3294

103
856

11 925

384
17 562

Andel
totalt
24%

8%
2%
1%
13%
36%
1%

2%

13%

100%

Andel
totalt
24%

1%
5%

68%

2%
100%
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Tid i insats — deltagare som har avslutat insats

Tid i insats

1 — 6 manader

7 — 12 manader

13 — 18 manader
19 — 24 manader
Mer an 25 manader
Totalt

Antal
kvinnor
2 147

1741
839
394
336
5457

Andel
kvinnor
39%

32%
15%
7%
6%
100%

Datum

2023-04-04

Antal
man
1811

1375
650
289
313
4 438

Andel
man
41%

31%
15%
7%
7%
100%

Var beteckning
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Totalt
antal
3958

3116
1489
683
649
9 895

Andel
totalt
40%

31%
15%
7%
7%
100%
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Bilaga 4 Forsorjningsférandring
Forsorjningsforandring totalt for kvinnor och mén som avslutade en insats under 2022.
Samtliga

Uppgift saknas =g, 2%
Studiestdd/Studiemedel @75, 4%

Sjukpenning/Rehabpenning | ———————————— 57,
0,
Sjukersattning . 22{2
Ingen offentlig forsorining I — 1O 21%

0,
Forsoriningsstod _27/_ 36%
Annan offentlig forsorjning rl‘jﬁ
o 0,
Aktivitetsstod I —— o 17
. . 8%
Aktivitetsersdttning E— 89

A-kassa &' 11;?
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%

W Efter W Fore

Forsorjningsforandring for kvinnor som avslutade en insats under 2022.

Kvinnor

Uppgift saknas -0%2%
Studiestdd/Studiemedel E={o~ 4%

SJUKPENNING RE N D N NN | — %;32’
0,
Sjukersattning =" 2%/5’
Ingen offentlig fOrsorning I — GO == 17%

o s O g s o C | s 339,
Annan offentlig férsérjning .-ltyz%
AtIVItetsSTEd |t 2 s 179

Aktivitetsersattning I — 77;?
[
A-kassa '1%/5’
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

m Efter W Fore
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Forsorjningsforandring for mén som avslutat en insats under 2022.
Man

Uppgift saknas ™o, 2%
Studiestdd/Studiemedel @={g; 4%

Sjukpenning/Rehabpenning I ——— 1 6%
Sjukersattning & 19

Ingen offentlig forsorjning e — s — | ) 5%
B S O NN S O | ————— e /0%
Annan offentlig forsorjning Fl%
AV eSS O s 17%

Aktivitetsersattning | — g;ﬁ
A-kassa H 19
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Forsakringskassan

Datum

2023-04-04

Var beteckning

Dnr: 2022/002566

Bilaga 5. Antal dagar med ersattning fran Forsakringskassan fore och efter en
insats som avslutades under 2021.

Kommentar: SJP_FORE — avser sjukpenning/rehabiliteringspenning fore insats

Antal dagar med ersattning fran Forsakringskassan fére och efter en insats som

SJP_EFTER - avser sjukpenning/rehabiliteringspenning efter insats
AE_FORE - avser aktivitetsersattning fore insats

AE_EFTER - avser aktivitetsersattning efter insats

SE_FORE - avser sjukersattning fore insats
SE_EFTER - avser sjukersattning efter insats

avslutades under 2021 fér man och kvinnor.

Forman

ALLA
SJP_FORE
SJP_FORE
SJP_FORE
SJP_FORE
SJP_FORE
AE_FORE
AE_FORE
AE_FORE
AE_FORE
AE_FORE

SE_FORE
SE_FORE
SE_FORE
SE_FORE
SE_FORE

Koén

SAMTLIGA
SAMTLIGA
SAMTLIGA
SAMTLIGA
SAMTLIGA
SAMTLIGA
SAMTLIGA
SAMTLIGA
SAMTLIGA
SAMTLIGA
SAMTLIGA

SAMTLIGA
SAMTLIGA
SAMTLIGA
SAMTLIGA
SAMTLIGA

Grupp

ALLA

0
001-090
091-180
181-364
365

0
001-090
091-180
181-364
365

0
001-090
091-180
181-364
365

Antal
individer
8910
6777
201
190
1020
632
8152
70
106
406
176

8740
19
72
60
19

SJP
fore

65,43
0

29
135,80
311,81
365
70,09
60,5
48,09
5,48
0,00

64,20
121,63
158,56
135,73
0

SJP
efter

63,40
9,17
52,52
131,74
270,39
295,38
64,27
65,5
74,95
42,08
64,51

62,46
116,89
142,33
109,45
0,16

AE
fore

22,5
28,10
13,32
12,44
3,72

0

0
48,17
129,26
293,46
365

AE
efter

25,55
31,79
8,14
13,96
5,19
2,99
9,46
151,3
120,39
218,63
218,14

26,04
0

0
0
0

SE
fore

3,68
3,13
4,01
3,44
5,00
7,37
4,02
0

0
0
0

0

85
145,15
229,98
365

SE
efter

7,73
6,06
8,92
12,84
11,75
17,05
7,67
6,53
5,75
7,33
12,82

3,85
128,21
168,08
229,62
362

SJP
diff.
-2,03
9,17
23,52
-4,06
-41,42
-69,92
-5,82
4,99
26,86
36,6
64,51

7,74
-4,74
-16,23
-26,28
0,16

49 (50)

AE
diff.
3,05
3,69
1,52
1,47
2,99
1,75
9,46
103,13
-8,87
-74,83

146,86
3,10

o O o

SE
diff.
4,05
2,93
4,91
9,40
6,75
9,68
3,65
6,53
5,75
7,33
12,82

3,85
43,21
22,93
-0,36



Forsakringskassan

Datum

2023-04-04

Antal dagar med ersattning fran Forsakringskassan fore och efter en insats som

avslutades under 2021, kvinnor.

Forman

ALLA
SJP_FORE
SJP_FORE
SJP_FORE
SJP_FORE
SJP_FORE
AE_FORE
AE_FORE
AE_FORE

AE_FORE
AE_FORE

SE_FORE
SE_FORE
SE_FORE
SE_FORE
SE_FORE

Kén

KVINNA
KVINNA
KVINNA
KVINNA
KVINNA
KVINNA
KVINNA
KVINNA
KVINNA

KVINNA
KVINNA

KVINNA
KVINNA
KVINNA
KVINNA
KVINNA

Grupp

ALLA

0
001-090
091-180
181-364
365

0
001-090

091
180
181-364

365

0
001-090
091-180
181-364
365

Antal
individer
4790
3354
192
109
692
443
4386
35
58

215
96

4672
13
59
37

SJP
fore

83,17
0
29,22
134,61
312,72
365
89,54
55,57
43,07

5,64
0

81,19
177,77
175,44
172,97
0

SJP
efter

79,06
9,87
57,55
123,92
275,26
294,75
81,55
46,69
68,78

43,49
63,31

77,61
170,85
149,24
138,35
0,33

AE fore

22,59
30,53
13,62
10,89
2,90

0

0
48,14
132,26

296,82
365

AE
efter

25,45
34,45
6,83
5,06
5,54
1,44
9,12
166,66
124,81

2154
234,34

26,09
0

0
0
0

SE fore

4,38
3,35
4,15
5,99
6,85
8,01
4,78
0

0

0
0

0
87,23
146,10
214,27
365

Antal dagar med ersattning fran Forsakringskassan fore och efter en insats som
avslutades under 2021, man.

Forman

ALLA
SJP_FORE
SJP_FORE
SJP_FORE
SJP_FORE
SJP_FORE
AE_FORE
AE_FORE
AE_FORE
AE_FORE
AE_FORE

SE_FORE
SE_FORE
SE_FORE
SE_FORE
SE_FORE

Kon

Man
Man
Man
Man
Man
Man
Man
Man
Man
Man
Man

Man
Man
Man
Man
Man

Grupp

ALLA

0
001-090
091-180
181-364
365

0
001-090
091-180
181-364
365

0
001-090
091-180
181-364
365

Antal
individer
4120
3423
99
81
328
189
3766
35
48
191
80

4068

13

23
10

SJP
fore
44,80

0
28,59
137,40
309,87
365
47,44
65,46
54,17
5,30

0

44,68
0
81,92
75,83
0

SJP
efter

45,19
8,48
42,75
142,27
260,11
296,85
44,15
84,31
82,42
40,48
65,95

45,06
0

111
62,96
0

AE
fore
22,93

25,71
12,74
14,52
5,46

0

0
48,20
125,65
289,68
365

22,68

o O o

AE
efter

25,67
29,18
10,67
25,95
4,46
6,63
9,86
135,94
115,04
222,27
198,70

25,99
0

0
0
0

SE
fore

2,
2,
3,

0

1,
5,
3,

0
0
0
0

0

87
92
76

09
87
14

80,17
140,85
255,26
365

50 (50)

Var beteckning

Dnr: 2022/002566

SE
efter

8,21
6,00
7,94
11,72
12,33
17,80
8,02
8,69
9,98

7,84
16,48

3,59
100,23
169,56
2153
365

SE
efter
7,17

6,12
10,84
14,35
10,53
15,29
7,27
4,37
0,65
6,74
8,43

4,14
188,83
161,38
252,65
365

SJP
diff.
-4,11

9,87
28,33
-10,69
-37,47
-70,25
-7,99
-8,88
25,71

37,85
63,31

-3,58
-6,92
-26,20
-34,62
0,33

SJP
diff.
0,39
8,48
14,16
4,87
-49,76
-68,15
-3,29
18,85
28,25
35,15
65,95

0,38

29,08
-12,87

AE diff.

2,86
3,92
6,79
5,83
2,64
1,44
9,12
118,52
7,45

-81,42
130,66

2,93
0

0
0
0

SE

diff.

3,83
2,65
3,79
5,73
5,48
9,79
3,24
8,69
9,98

7,84
16,48

3,59
13
23,46
1,03

SE diff.

4,30
3,20
7,08
14,35
9,44
9,42
4,13
4,37
0,65
6,74
8,43

4,14
108,66
20,53
-2,61

0
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