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PROGRAM
Uttrycker vardegrund och &nskvard utveckling av verksamheten.

POLICY
Uttrycker ett vardegrundsbaserat forhaliningsséitt och principer fér
vagledning.

STRATEGI
Konkretiserar ett program eller en policy och utgér en grund for
Prioritering.

HANDLINGSPLAN
Beskriver konkreta mal och atgdrder.

RIKTLINJER

Sakerstaller ett riktigt agerande och en god kvalitet vid handldggning
och utférande.

Beslutad av Kommunstyrelsen, den 7 februari 2017, § 35
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Sammanfattning

I Orebro kommuns ”Overgripande strategier och budget 2016 anges att
kommunen under 2016 ska starta ett utredningsarbete kring ett mer
rehabiliterande arbetssitt inom programomrade Social vilfird. Det langsiktiga
effektmalet 4r att Orebro kommun pa nigra ars sikt ska ha genomfért ett mer
rehabiliterande arbetssitt inom programomradet. Det rehabiliterande arbetssittet
ska ge medborgarna en 6kad livskvalitet och leda till ett effektivare
resursutnyttjande.

Denna strategi ar utarbetad for att svara upp mot det uppdrag som initierats av
Programnamnd social vilfird och som formulerats av Programdirektéren for
social vilfird. Strategin omfattar omradena vard och omsorg samt
funktionshinder.

Uppdragets ska leverera:

En definition av vad Orebro kommun menar med ett rehabiliterande
arbetssitt och vad kommunens mal med ett rehabiliterande arbetssatt ar

- Porutsittningarna for forindringsarbetet ska identifieras

- Omfattningen av fordndringsarbetet ska identifieras, med avseende pa
ekonomi, verksamheter mm

- En formulerad strategi innehéllande forslag pa organisation, tidplan och
kostnadsbudget for hur forindringsarbetet ska genomféras

- Av strategin ska det framga hur statliga stimulansmedel kan anvindas

Uppdraget redovisas skriftligt i form av en strategi. Mottagare dr
Kommunstyrelsen genom Kommundirektéren och Programdirektéren.

Strategin 4r med andra ord planeringen for hur ett omstillningsarbete till ett
rehabiliterande arbetssitt ska genomforas.

I kapitlet Rehabiliterande arbetssitt 1 Orebro kommun fors resonemang om vad
rehabiliterande arbetssitt 4r och vad det innebir i Orebro kommun. Vidare liggs
grunderna fast 6ver vad som ska kidnneteckna kommunens modell f6r
rehabiliterande arbetssitt. Det rehabiliterande arbetssittet ska bygga pa ett
partnerskap dir den enskilde och de professionella tillsammans kan genomfora
en forindring som bidrar till att individen fér leva det liv denna 6nskar. Det har
sin utgangspunkt i den enskildes malsdttning och inte i vilka insatser hen har
behov av. Rehabilitering baseras pa medborgarens hela livssituation och
onskemal. Den bestar av en koordinerad, sammanhingande och evidensbaserad
insats som stods av olika yrkeskategorier i samverkan. Utredning, planering,
genomforande och uppfoljning gérs gemensamt och tillsammans med den
enskilde, med utgangspunkt i den enskildes mal.

Det finns en rad forutsittningar som maste hanteras infér en omstillning till ett
nytt arbetssitt och ett kapitel beskriver dessa. Det handlar om organisatoriska och
ekonomiska forutsittningar, men ocksa om valfirdteknologi och
dokumentationssystem, lagstiftning och myndighetsutovning, uppféljning
kompetens, kultur och kommunikation. Det 4r manga omraden som pa olika sitt
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ger mojligheter eller begrinsningar i ett kommande omstillningsarbete. En del
behover forandras. Till andra maste ett omstallningsarbete anpassas, da
forutsittningarna inte dr paverkbara f6r kommunen (exempelvis lagstiftning).
Gemensamt for alla omriden dr att de maste belysas och hanteras i det
kommande arbetet.

Ett omstillningsarbete f6r rehabiliterande arbetssitt 4r omfattande och
genomgripande. Dirfor behéver det organiseras och struktureras upp 1 olika
deluppdrag som ska ligga grunden for det rehabiliterande arbetssittet. Kapitlet
Omfattning och innehall f6r omstillningsarbetet beskriver kortfattat de olika
deluppdragen avseende innehall och omfattning. Det finns ocksa férslag till hur
uppdragen ska organiseras och vilka kompetenser som behovs i respektive
uppdrag. Det dr sammanlagt 8 deluppdrag; Omvirldsspaning och nationella
forutsittningar, Kommunens modell for rehabiliterande arbetssitt - Samverkan i
processen for den enskilde, Férankring och kommunikation, Organisation och
medarbetare, Styrsystem och systematisk uppfoljning, Kompetens,
Vilfirdsteknologi, verksamhetssystem och dokumentation, samt slutligen
pagaende utvecklingsarbeten och projekt. Vidare behéver det finnas en
gruppering som hiéller samman, koordinerar och styr deluppdragen.
Programnimndens presidium féreslas vara politisk styrgrupp for arbetet.

Det finns forslag till tidplan, leverans och organisation i dokumentet.
Deluppdragen foreslas starta upp i bérjan av 2017 £6r att avslutas varen 2018.
Den samordnande grupperingen levererar ett samlat underlag fran de olika
deluppdragen till uppdragsgivaren. Nagon gang under 2018 beriknas den faktiska
omstillningen till ett rehabiliterande arbetssitt kunna genomforas.

Strategin avslutas med ett kort kapitel om férvantade effekter av ett
rehabiliterande arbetssitt. Effekterna for medborgarna, samhallsekonomin och
t6r kommunen som attraktiv arbetsgivare belyses.
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1. Inledning
Bakgrund

I Orebro kommuns ”Overgripande strategier och budget 2016 anges att
kommunen under 2016 ska starta ett utredningsarbete kring ett mer
rehabiliterande arbetssitt inom programomrade Social vilfird. Det skulle
innebira savil 6kad livskvalitet for medborgaren som ett effektivare utnyttjande
av skattemedel. Som en del av ett rehabiliterande arbetssitt ska en
prestationsbaserad ersittningsmodell f6r valfrihetssystemet utredas. Vidare har
kommundirektoren fatt i uppdrag att tillsammans med berorda forvaltningar se
over bistindsbedomningen for att 4stadkomma ett mer rehabiliterande arbetssitt.
I programnimndens verksamhetsplan anges ocksa att en strategisk planering f6r
utveckling av ett mer rehabiliterande arbetssatt ska géras 2016. Programnimnden
avsitter utvecklingsmedel for arbetet.

Det finns exempel 1 Norden pd kommuner som gjort ett omfattande
torindringsarbete for att dstadkomma ett rehabiliterande arbetssitt som
genomsyrar hela verksamheten, ett sidant 4r Odense i Danmark. Bakgrunden ar
frimst de stora demografiska utmaningar valfirden star infor samtidigt som
resurserna dr och kommer att vara begrinsade. Odense har satt malet att
medborgarna ska stodjas for att kunna leva ett meningsfullt vardagsliv. Det gor
man genom att anvainda medborgarnas resurser fOr att gora saker battre och
billigare. De medborgare som behover stéd sitter sina mal och formar sina liv pa
egna villkor. Vilfirdens resurser riktas mot att skapa den effekten.

Nationellt finns flera olika utvecklingstrender och strategier som gar mot ett mer
systematiskt och processinriktat arbetssitt. Det sker genom att anvanda
evidensbaserade metoder, f6lja upp och mita resultat i en lirande organisation.

Det pagir mycket arbete nationellt med en rad 6versyner, utredningar och olika
utvecklingsarbeten. Hir nimns ndgra. Bland annat finns ett regeringsdirektiv om
styrning av forvaltning som ar nytinkande. Utredningen Effektiv vard belyser
viktiga effektivitetsproblem och utvecklingsomraden inom hilso- och sjukvarden.
Vidare finns i landet en strivan efter jamlik hélsa som leds av Socialstyrelsen. En
utforligare beskrivning av vad som pagar nationellt finns i bilaga.

For att Orebro ska kunna genomfora ett liknande férindringsarbete krivs en
planering dar ett antal fragestallningar reds ut. Detta uppdrag ska leverera en
sadan planering, for att i forlingningen na bittre kvalitet f6r de enskilda
medborgarna och goda samhillsekonomiska effekter.

Lagstiftning som reglerar omradet

Det ar 1 huvudsak tre lagar som reglerar omradet, Socialtjinstlagen (SoL), Hilso-
och sjukvardslagen (HSL) samt Lag om st6d och service till vissa
funktionshindrade (LSS). En kortfattad redogérelse foljer hir, men en mer
utforlig beskrivning finns i bilaga.
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Socialtianstlagen (Sol) dr en malinriktad ramlag, vilket innebir att istallet for att
detaljreglera verksamhetens utformning anges istallet malen for verksamheten.
Det 6vergripande malet med socialtjdnstlagen ér att frimja manniskors
ekonomiska och sociala trygghet, jimlikhet i levnadsvillkor och aktiva deltagande
1 samhallslivet. Det finns bindande anvisningar i lagen bland annat for ritten till
bistaind och f6r omsorg om dldre och personer med funktionsnedsittning.
Kommunens yttersta ansvar regleras i socialtjanstlagen.

Hlso- och sjukvdirdslagen (HSL) innehaller de grundliggande reglerna for all hilso-
och sjukvard. Lagen ar utformad som en ramlag och anger mal f6r hilso- och
sjukvarden och krav pa god vard. Den anger vad vardgivare ir skyldiga att
erbjuda dem som ar i behov av hilso- och sjukvard.

Lag om stid och service till vissa funktionshindrade (LSS) ir en rittighetslag som ska
garantera personer med omfattande och varaktiga funktionsnedsittningar goda
levnadsvillkor. Malet dr att den enskilde far mojlighet att leva som andra. LSS ger
ritt till insatser som minniskor kan behdva utéver det som de kan fa genom
annan lagstiftning. LSS dr ett komplement till andra lagar.

Lagstiftningen kompletteras av olika 6verenskommelser och avtal, mellan
landstingen och kommunerna. Det giller exempelvis ansvaret for att erbjuda
hemsjukvird. Genom 6verenskommelse med Region Orebro lin omfattar
Orebro kommuns hilso- och sjukvardsansvar sedan lang tid tillbaka dven
ansvaret for hemsjukvard. Den sa kallade tréskelprincipen, att patienten inte sjalv
kan ta sig till virdcentral utan stora besvir, ligger till grund for vilka som har ritt
till hemsjukvard.

Kommunens hilso- och sjukvardsansvar innefattar vard, omvardnad,
rehabilitering och hjilpmedel. Ansvaret omfattar hilso- och sjukvardsinsatser av
arbetsterapeut och sjukskoterska. Region Orebro lin ansvarar for fysioterapeut
och likarinsatser. Den kommunala hilso- och sjukvirdens kvalitet, oavsett
utforare, utvecklas och sikras genom funktionerna Medicinskt ansvarig
sjukskoterska (MAS) och Medicinskt ansvarig f6r rehabilitering (MAR).

I Orebro kommun finns ocksa en tredje funktion, en socialt ansvarig samordnare
(SAS), som ska sikra och utveckla kvaliteten i egen regins omsorgsverksamhet.

Uppdraget

Uppdraget ér initierat pa programniva och omfattar vard och omsorg om ildre
samt personer med funktionsnedsittning. I uppdragets genomférande ska
beaktas att det finns flera utforare vars verksamhet kommer att paverkas av
torindringsarbetet. Pagdende utvecklingsarbeten gillande
myndighetsavdelningens verksamhet och 6versyn av resursfordelningsmodeller
ska stimmas av i genomférandet av detta uppdrag.
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Det ar avgorande att forandringsarbetet for ett rehabiliterande arbetssitt ska
anvandas 1 utvecklingen av forvaltningarnas verksamhet vilket innebar att de
maste vara involverade och delaktiga bade i uppdraget och i det kommande
torindringsarbetet.

Inom kommunen planeras och/eller pagar en rad utvecklingsarbeten som knyter
an till uppdraget och dir samordning krivs. Det giller sirskilt uppdraget Sveriges
bista dldreomsorg, dir milet 4r att Orebro kommun pa négra ars sikt ska ha
Sveriges bista dldreomsorg. For att utveckla kommunens dldreomsorg mot att
bli Sveriges basta behovs ocksa det nuvarande arbetssittet utvecklas. Inom
kommunstyrelseforvaltningen ska dessutom 6versyn goras gillande:
- Behoven av bistindsbeslut, kvalitetssikring av myndighetsbeslut, samt
individuppfdljning mm.
- Utvecklingsarbete avseende ersattningsmodeller och
resursfordelningsmodeller (planeras alternativt pagar)
- Forindring av taxor
- Medborgare med stora omvardnadsbehov

Vidare ska férindrade arbetssitt genomféras med:
- Utskrivningssamordnare och utredning i hemmet samt kognitiva
stodteam och Rehabteam.

Ocksa inom berdrda férvaltningar pagar olika relevanta utvecklingsarbeten, vilka
ska beaktas 1 uppdragets genomférande. Det finns dven verksamheter som redan
nu arbetar med ett uttalat rehabiliterande arbetssitt. Det 4r av stor vikt att
erfarenheter och kunnande fran sidana verksamheter tas tillvara i uppdraget.

Uppdragets mal och syfte

Uppdraget ér att ta fram en strategi innehallande féljande punkter:

- En definition av vad Orebro kommun menar med ett rehabiliterande
arbetssitt och vad kommunens mal med ett rehabiliterande arbetssitt dr

- Porutsittningarna for forindringsarbetet ska identifieras

- Omfattningen av fordndringsarbetet ska identifieras, med avseende pa
ekonomi, verksamheter mm

- En formulerad strategi innehéllande forslag pa organisation, tidplan och
kostnadsbudget f6r hur férindringsarbetet ska genomfdoras

- Av strategin ska det framga hur statliga stimulansmedel kan anvindas

Mottagare ir programnamnd Social vilfird genom programdirektoren.
Strategin ska utgora ett beslutsunderlag for ett stillningstagande om ett
rehabiliterande arbetssitt ska inféras. Ett forindringsarbete med syfte att infora

ett rehabiliterande arbetssatt kan starta under 2017.

Det langsiktiga effektmalet ir att Orebro kommun ska ha genomfért ett mer
rehabiliterande arbetssitt. Det rehabiliterande arbetssittet ska ge medborgarna en
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okad livskvalitet och leda till ett effektivare resursutnyttjande. Det ska pa sa sitt
bli en del 1 arbetet med att utveckla Sveriges bista dldreomsorg.

Motiv till Orebro kommuns féréndringsarbete

Orebro star infér en demografisk utmaning och det stills krav pa att kommunens
resurser ska nyttjas mer effektivt. Det innebar att 6kade krav fran medborgarna
pé kvalitet, flexibilitet, individualisering mm. maste motas och hanteras.
Befolkningen vixer och sammansittningen forindras. Aldre samt barn och unga
okar snabbt som andel av befolkningen. Fler personer med funktionsnedsittning
blir dldre. Kommunen ér ocksé en attraktiv kommun att flytta till f6r personer
med funktionsnedsittning. Sammantaget stills kommunen infér volymékningar
inom det sociala valfirdsomradet. Vidare méter kommunen fler medborgare med
sammansatt och komplex problematik, vilket stiller krav pa anpassningsférmaga,
personcentrering och samarbete mellan professioner och verksamheter.

Kommunen behover utveckla ett strukturerat férebyggande arbete och arbete f6r
6kad social hallbarhet, for att motverka problem och kostnadsokningar i
framtiden. En hallbar utveckling som ska tillgodose medborgarnas behov,
utveckla inflytande och delaktighet samt stédja 6kad sjilvstindighet. Det ska leda
till en resurseffektivisering med langsiktig ekonomisk hallbarhet och god kvalitet,
som tar sin grund i en forskjutning fran reaktivitet till proaktivitet.

Idag saknas eller brister teamsamverkan generellt i verksamheterna i alla led, dvs i
planering, genomférande och uppfoljning av beslut, insatser och atgirder.
Individens mal identifieras i regel inte i samband med att beslut om insatser
fattas. Respektive profession brister i uppféljning och den
professionsgemensamma uppfoljningen saknas i stort sett helt. De ekonomiska
incitamenten styr mot att utfora tid istillet for att na effekter avseende exempelvis
okad sjalvstindighet. Vidare saknas redskap for att implementera evidensbaserade
metoder i verksamheterna.

Den demografiska f6rsorjningsbérdan 6kar under den kommande 10
arsperioden. Ekonomiska prognoser visar att kostnadsutrymmet fér Orebro
kommun kommer minska framéver. En orsak dr den demografiska utvecklingen
ddr antalet dldre 6kar. Gruppen 80 — 84 ar 6kar markant fran 2016 och framat.
Mellangruppen, 85—89 ar, minskar i antal fram till 2021 men bérjar darefter att
Oka. De allra dldsta invanarna, 90 ar och aldre, forvintas vara en ganska konstant
grupp till antalet fram till 2027 da gruppen okar betydligt. Med kommunens
ambition att na Sveriges basta dldreomsorg samtidigt som antalet dldre blir fler
krivs forandringar och ett nytinkande inom dldreomsorgen.

Arliga effektiviseringar ir nédvindiga for att hantera de kostnadsgap som annars
kan uppsta mellan skatteintikter och kostnader f6r verksamheten. Bilden nedan
beskriver skillnaden mellan kostnader och intikter fram till 2030. For att dimpa
nuvarande kostnadsutveckling och minska kostnadsgapet behéver Orebro
kommun gora mer langsiktiga strukturella forindringar. Da finns férutsittningar
tor att klara god ekonomisk hushallning och en lingsiktig ekonomisk hallbar
utveckling med fortsatt god kvalitet. Ett rehabiliterande arbetssitt dr en vig f6r
att klara den langsiktiga ekonomiskt hallbara utvecklingen.
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2.Rehabiliterande arbetssatt i Orebro

kommun

Definition

Ett rehabiliterande arbetssitt innebdr att alla yrkeskategorier sluter upp med
insatser vid ratt tidpunkt i en aktiv samverkan f6r att ge den enskilde méjligheten
att dirigera sin egen rehabilitering utifrin egna mal och resurser i en stindig

process. Den enskilde ska hitta tillbaka till det som ar viktigt i livet, att klara
vardagen och ges méjligheter till aktivitet och delaktighet i samhillslivet.

Genomgripande omstdllning fran traditionellt till nytt
arbetssatt

Det har erbjudits sammanhallna rehabiliteringsinsatser till utvalda grupper som
kunnat pavisa en mycket god effekt av rehabiliteringen. Trots detta star
kommunen langt ifran ett rehabiliterande arbetssatt i dagsldget och det krivs ett
stort arbete for att gora en forflyttning. Hittills har kommunens arbete varit
fragmenterat och det krivs ett helhetsgrepp for att uppna en livskraftig
torindring.

Omstillningen handlar om att géra en forflyttning fran ett traditionellt arbetssatt
dir professionen utgar ifran att man ska 16sa individens problem till ett arbetssitt
ddr individen ses som en likvirdig aktor, deltagare och samarbetspartner.
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Traditionellt g
rbet
Jag vet vem du &
Jag vet vad som S ..,q*

Jag har delvis vertygei ﬁ B
att stodja dig i S

att skapa féréndﬁrM
Killa presentation Odense, konferens Ostersund

Ett rehabiliterande arbetssitt bygger pa ett partnerskap dar den enskilde och de
professionella tillsammans kan genomféra en férindring som bidrar till att
individen far leva det liv denne 6nskar, som har sin utgangspunkt i den enskildes
malsittning och inte i vilka insatser hen har behov av.

For att uppna en genomgripande omstillning till ett rehabiliterande arbetssatt
behovs:
- Tydligt ledarskap och organisation for en sammanhallen rehabilitering.
- Ekonomiska incitament, andra styrsystem och systematisk uppfoljning
som understodjer ett rehabiliterande arbetssitt.
- Samverkan och samutnyttjande av resurser ur ett helhetsperspektiv.
- En gemensam virdegrund hos all personal som bygger pa rehabiliterande
arbetssitt och ett salutogent och personcentrerat synsatt.
Dessa delar utvecklas ytterligare lingre fram i dokumentet.

Sammanhallen rehabilitering — organisatoriskt
perspektiv

Rehabiliterande arbetssitt behéver hallas samman, men bedrivas pa alla nivder f6r
att méta medborgarnas olika behov, vilket illustreras av rehabiliteringspyramiden.
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REHABILITERINGSPYRAMIDEN

Specidliserad *Personer med behov av specialiserad rehabilitering pa
rehabilitering  sjukhus efter skada eller sjukdom

* Personer med behov av specifik
tvirprofessionell rehabiliteringsperiod och
storre omvirdnads- eller medicinska insatser.

* Personer med behov av specifik
tvirprofessionell rehabiliteringsperiod med
hég intensitet.

*Personer med behov av specifik
tvirprofessionell rehabilitering.

*Personer med forandrad
aktivitets- och
funktionsférmdga

* Alla mottagare av
kommunal vard,
omsorg eller stéd

* Medborgare i
Orebro kommun

Halsoframjande och forebyggande

Hilsofrimjande och férebyggande arbete ar basen som ska senarelidgga eller
torhindra mer omfattande behov av insatser. Det ska dven genomsyra alla
nivaerna ovanfor och kompletteras med vardagsrehabilitering samt vid behov
specifika rehabiliteringsinsatser. Vardagsrehabilitering kan utféras av all personal.
Ett illustrativt exempel ér att ge stod och hjalp till en person att duscha, istallet
for att duscha nagon. Rehabilitering kan ocksa bedrivas i samverkan med civila
sambhillet, till exempel for att medborgarna ska behalla sin vardagsaktivitet.

I Orebro kommun finns idag de olika nivderna i rehabiliteringspyramiden i olika
omfattning, men det saknas oftast en sammanhallen rehabiliteringsprocess f6r
den enskilde. For ett rehabiliterande arbetssitt krivs ett stort utvecklingsarbete
for basnivaerna i pyramiden, dir det beh6vs nya arbetssitt och metoder. Det
kommer ocksa att krivas en tydlig och stark specifik rehabilitering som
komplement.

For att gora en forflyttning till ett mer rehabiliterande arbetssitt i vardagen och
ett effektivare arbetssitt med specifik rehabilitering behovs:

- Gemensam virdegrund samt hog kompetens i hilsofrimjande arbete och
vardagsrehabilitering for att kunna uppritthalla basen i
rehabiliteringspyramiden.

- Samlad spetskompetens for specifik rehabilitering pa olika nivaer.

- FPortsatt utveckling av vilfirdsteknologi och annan teknik i varden.
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Teambaserad samverkan med utgangspunkt i den

enskildes mal

Rehabiliteringsprocessen for den enskilde bygger pa att flera yrkeskategorier med
utgangspunkt i den enskildes malsittning arbetar nira varandra eller tar vid efter

varandra i en pagaende process.

I ett generellt perspektiv ar
arbetssittet sa att varje yrkeskategori
eller utforare arbetar i sin process, 1
sitt spar.

Planering, genomfoérande av insatser
och uppfoljning gors i regel av varje
yrkeskategori eller utforare var f6r
sig.

Risker och brister forekommer 1
samvetrkan och
informationséverforing.

I ett rehabiliterande arbetssitt ar
rehabiliteringen en malstyrd och
tidsbestimd samarbetsprocess
mellan medborgare, anhoriga,
medarbetare och civila samhallet.

Rehabilitering baseras pa
medborgarens hela livssituation,
Onskemal och bestdr av en
koordinerad, ssmmanhiangande och
evidensbaserad insats som stods av
olika yrkeskategorier i samverkan.

Utredning, planering,
genomférande och uppfoljning gors
gemensamt tillsammans med den
enskilde med utgangspunkt i den
enskildes huvudmal.

PROCESSEN KRING
INDIVIDEN IDAG

Myndighet

Sjukskotersk

Den
enskilde

mvardnad
/omsorg

Arbefts-
terapeut

Fysio-
terapeut

PROCESSEN KRING
INDIVIDEN IMORGON

Behov

Tvar-

professionell
utredning

Gemensam
Gemensam Den planering
huvudmal

Insatser utifrdn
delmal

Idag saknas arbetsmetoder f6r koordinerad samverkan. For att fa till en
koordinerad samverkan behéver teamsamverkan, arbetsmetoder och

informationsstruktur utvecklas.
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Exempel

For att tydligare illustrera forindringen ur ett medborgar- och
medarbetarperspektiv, frin nuvarande forhallningssitt till ett rehabiliterande
arbetssitt, foljer har ett par fiktiva exempel. De askadliggor hur férindringen
péaverkar individens situation likvdl som medarbetarens.

Fallet Olle

Olle har just fyllt 20 ar och han har en utvecklingsstérning och autism och tillhér
LSS personkrets 1. Olles forildrar sékte hjilp och stéd fran LSS enheten nir Olle
var 7 dr med korttidsboende/avlosarservice var tredje helg och fick det.

Olles mamma ir god man och soker personlig assistent for honom hos LSS
enheten. Olle deltar i métet.

Handldggaren lyfter i samtalet fram mojligheten f6r Olle att delta i daglig
verksamhet dir Olle kan fa stimulans och utveckling genom aktiviteter som
intresserar honom, som han deltagit i tidigare och som han uttrycker att han vill
fortsitta med. Olle har ju sedan linge vistats i korttidsboende for att dels fa
stimulans och dels férberedelse infor vuxenlivet sa att han sjilv ska kunna klara sa
mycket som mojligt. Korttidsvistelsen dr ocksa en avlastning for foraldrarna. En
tredje aktivitet han har ar korttidstillsyn (’f6rlingd barnomsorg” 13-21 ér ). 1
samtalet med mamman mirker handliggaren att Olle vill fortsdtta med
aktiviteterna medan mamman styr 6éver samtalet till personlig assistent. Grunden
till detta kan vara att familjens ekonomi pa detta sitt forbittras. Olle f6ljer sin
mammas onskemal.

Detta dr en vanlig arbetssituation idag, att det finns ekonomiska incitament som
kan paverka familjens 6nskemal om insats. Ett uttalat politiskt mal att arbeta
rehabiliterande, skulle ge handliggaren ett starkt st6d 1 att motivera Olle och hans
familj till den mesta adekvata insatsen, trots att det finns ekonomiska incitament
som drar it ett annat hall.

Fallet Stina

Stina dr 85 ar och har hjilp med bade serviceinsatser och vissa
omvardnadsinsatser efter en stroke. Stinas har forbittras efter sin stroke och
hennes funktions- och aktivitetsférmaga kan troligen forbittras ytterligare med
trining. Bland annat har Stina mattjanst och maltidsstod varje dag. Idag ar malet
att Stina ska fa hjilp for att klara sin mathallning och kunna ha en skilig
levnadsniva. Miltidsstodet bestar av hjilp att virma kylda matlador, duka, ligga
upp maten, ta fram tillbehor och diska. Omvardnadspersonal kommer och ger
Stina den hjilpen varje dag.

Med ett rehabiliterande arbetssitt kommer Stina fortfarande att fa hjilp 1 form av
mattjanst och maltidsstoéd, men malet dr att maltidsstodet ska kunna upphora
efter en tid. Stinas huvudmal ér att sjilv kunna laga sin mat. Nar
omvardnadspersonalen ger maltidsstodet kommer varje dag att vara ett tillfille
nir Stina tillsammans med personalen trinar pa att sjilv duka, virma maten, ta
fram tillbeh6r och diska osv. Det kompletteras med att Stina far specifik
rehabilitering i hemmet eller pa dagrehabilitering med st6d av arbetsterapeut och
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sjukgymnast under en tid. Darefter kanske stod med ledsagning att tva
dagar/vecka ga till exempelvis ett nirliggande triningscenter.

Inspiration fran andra

Det finns goda exempel pa alternativa arbetssitt 1 flera kommuner och landsting,
dir fokus lidggs pa resultat och effekter for individens funktions- och
aktivitetsf6rméga. Det handlar frimst om olika aktivitetsbaserade insatser och
virdebaserad vird.

I Orebro kommun behéver det rehabiliterande arbetssittet inte se ut pi samma
sitt och byggas upp likadant som i andra kommuner. Men malet med Orebros
forflyttning ar detsamma; att astadkomma en sammanhallen och hallbar process
som utgar frin medborgarens behov, utvecklar inflytande och delaktighet samt
stodjer till 6kad sjilvstindighet.

Hur Orebros modell konkret ska utformas med utgangspunkt i strategin, bor tas
fram inom ramen for ett separat uppdrag kopplat till de andra delar som ocksa
behover belysas infér en omstillning till ett rehabiliterande arbetssitt.

3. Forutsattningar att hantera infor
omstdllningen {ill ett nytt arbetssatt

Det finns en rad férutsittningar som kommunen maste férhalla sig till och
hantera vid inférandet av ett fordndrat arbetssitt. En del av dessa forutsittningar
kan kommunen sjalv paverka, andra inte. Hur vi arbetar med och hanterar dessa
torutsittningar kommer att paverka utfallet av omstallningen till ett
rehabiliterande arbetssitt.

Organisatoriska forutsattningar

I Orebro tillimpas lagen om valfrihetssystem inom hemvérd, mattjinst samt
daglig verksamhet enligt L.SS. En utredning om att konkurrensutsitta insatser av
legitimerad HSL-personal har genomforts, men nagot beslut om nir
konkurrensutsittning ska ske ér inte fattat. Konkurrensutsittning enligt Lov
innebir att vilfirdstjanster kan utféras av olika utférare pa uppdrag av
kommunen. Inom valfrihetssystemet viljer medborgaren vilken utférare som ska
utfora tjansten. Krav, forutsittningar och villkor ska vara lika f6r alla godkinda
utforare, inklusive kommunens egenregi. Programnidmnd social vilfird beslutar
om krav, forutsittningar och villkor for utférandet. Vard- och
omsorgsnamnderna liksom Nimnden for funktionshindrade har en sammansatt
roll med ansvar f6r bade anslagsfinansierad respektive konkurrensutsatt
verksambhet. Ett forindrat arbetssitt ska anpassas till LOV och gilla f6r samtliga
utforare. Tillimpningen av LOV komplicerar genomforandet av ett
rehabiliterande arbetssitt. Det 4r manga professioner som ska samarbeta
samordnat runt medborgarna och dessutom manga utférare som ska tillimpa
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arbetssittet. Det dr ocksa informationsoverforingen och sekretessgranser som blir
en utmaning nar ett nytt arbetssatt som ska genomforas.

Inom kommunen pagar en omstillning mot ett processorienterat arbetssitt, vilket
innebir en grinséverskridande helhetssyn, en gemensam bild av mal och
aterkommande arbetsfloden samt fokus pa dem vi ar till f6r. Fortfarande édr
arbetssittet inte fullt utvecklat och konsekvent genomfort, vilket dr en
komplikation. Fér en omstillning till ett rehabiliterande arbetssitt krivs en
enhetlighet och ett stillningstagande kring det processorienterade arbetssittet.

Kommunen har nyligen skapat en gemensam myndighetsavdelning f6r
myndighetsutévningen inom funktionshinder och dldreomsorgen. Den nya
avdelningen hor organisatoriskt till Kommunstyrelseférvaltningen och det
politiska ansvaret ligger nu hos Programnamnden och inte hos driftsnimnderna.
Bade driftsnimnderna och férvaltningarna har dock ansvar for konkurrensutsatt
verksamhet och anslagsfinansierad verksamhet. Sammantaget dr organisationen
en komplicerande faktor att hantera vid inférandet av ett forindrat arbetssitt.

Nuvarande férdelning och grinssnitt mellan huvudminnen av arbetsterapeuter
och fysioterapeuter ses 6ver, dd méjligheten till att fa specifik rehabilitering fran
béade arbetsterapeut och fysioterapeut behover utvecklas och forstirkas. 1
dagsliget ansvarar kommunens arbetsterapeuter for alla arbetsterapeutinsatser
och nirsjukvardens fysioterapeuter for alla fysioterapeutinsatser inom nérsjukvard
och kommunal hilso- och sjukvard. De planerade férindringarna kan komma att
paverka hur en organisationsmodell for ett rehabiliterande arbetssitt utformas for
att samtidigt vara sa effektiv som mojligt.

Lagstiftning och myndighetsutovning

Rehabiliterande insatser kan ges utifran HSL, SoLL och LSS. Samma person
omfattas inte sillan av lagarna samtidigt. Darfor finns inte alltid en tydlig
sammanhallen malsittning med rehabiliteringen. Mangtydigheten kan gora det
svart att fa en samsyn kring vad som ingar och vem som ansvarar for respektive
del av rehabiliteringen.

Det sker forindringar i lagstiftningen och i nationella riktlinjer. Kommunen
maste bygga in en beredskap for att anpassa sig till nya forutsittningar. Tolkning
och tillimpning av lagstiftningen blir snidv och utan helhetsperspektiv, vilket
innebir att besluten kan bli motstridiga rehabiliteringstanken. Riktlinjer for
tillimpning av lagstiftning behover ses Gver for att undersoka hur stora
mojligheter som finns for att anpassa till rehabiliterande arbetssitt.

Ekonomiska forutsattningar och styrsystem

Det finns en rad styrsystem och signaler sisom lagar och férordningar, politiska
styrdokument, styrmodeller och riktlinjer. Processorientering star delvis 1 konflikt
med vissa av kommunens nuvarande styrsystem och signaler, exempelvis
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resursfordelningssystemen. Ett rehabiliterande arbetssitt kraver samarbete 6ver
grianser, oaktat huvudmannaskap, férvaltningar och professioner. Det stimmer
alltsa vil overens med ett processorienterat arbetssitt, men dagens styrsystem
stodjer inte detta.

Styrsystemen behover anpassas och utvecklas. Inom vard och omsorg finns
statistik och resursférdelningsmodeller framtagna for de storre
verksamhetsomradena men modeller och styreffekter behéver anpassas for att i
hogre grad styra mot rehabiliterande arbetssitt. Omrade funktionshindrade har
ett storre utvecklingsarbete att gora da det saknas resursférdelningsmodeller f6r
de storre verksamhetsomradena.

En planering for utveckling av ersittningssystem och resursférdelningsmodeller
pagar. Modellen utgar fran IBIC (individens behov i centrum) och utgér grunden
for en systematisk uppfoljning av myndighetsbesluten.

For vissa verksamheter finns modell f6r nivibedomningar. Dessa utgor grunden
for att arbeta med en virdebaserad ersittningsmodell dir ersittningen styr mot
att individer ska bibehalla sitt funktionstillstind dir det 4r mdojligt. Dessutom styr
modellen mot en hégre kvalitet istallet for att bara betala for en utférd
hemtjinstinsats. En virdebaserad ersittningsmodell faller dirfor helt i linje med
ett rehabiliterande forhallningssitt. Inom hemvarden har virdebaserad ersittning
testats i pilotform.

Omridet taxor och avgifter beh6ver ocksa anpassas for att harmonisera med
Ovrig styrning. En Oversyn pagar under 2016 som frimst avser ett riktat uppdrag
men som belyser och tar hinsyn till strategin sa langt som det dr maijligt.

For att stodja utvecklingsarbete i kommunens verksamheter utifrain begransade
ckonomiska resurser, behévs nytinkande och effektivare arbetssitt. Innovations-
och idéslussar bidrar till att finga upp utvecklingsidéer och mojliggtra jamlika
virderingar i vad som kan bidrar till mer kvalitativa och effektiva insatser.
Utvecklingsidén prévas mot fonder och andra externa medel och behéver inte
finansieras endast inom de givna ekonomiska ramarna.

Inom kommunen finns méjlighet till sociala investeringar och flera
utvecklingsarbeten finansieras pa sa sitt. Det ar en méjlighet ocksa i 6vergangen
till ett rehabiliterande arbetssitt. Region Orebro lin har uttryckt intresse av att
ansluta till kommunens satsning pa sociala investeringar, vilket forbattrar
finansieringsmojligheterna for satsningar inom vard och omsorg.

Programomradet kommer att anvinda flera riktade stimulansmedel for satsningar
pé bland annat 6kad bemanning, psykisk hilsa och kompetensutveckling, till
genomforandet av rehabiliterande arbetssitt. Av medel f6r 6kad bemanning ér
flera satsningar redan inplanerade inom ramen for det rehabiliterande arbetssittet.
En viktig forutsittning ar att man utvirderar effekter av satsningarna och att en
samlad bild skapas.
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Systematisk uppfoljning och effektutvardering

Individens aktivitetsformaga och sjalvstindighet kartliggs med stod av
bedomningsinstrument. Ett effektmatt fore och efter en rehabiliteringsperiod
faststallas pd individniva, vilket dven kan sammanstallas till gruppniva.

Det finns nationella indikatorer for att f6lja rehabilitering pa individniva med
fokus pa sjilvskattad hilsa och egenmakt. I det nationella kvalitetsregistret Senior
alert kan forandringar av den enskildes uppfattning om sin férmaga vid utférande
av vardagsaktiviteter foljas. Socialstyrelsen foreslar ocksa ett flertal
utvecklingsindikatorer f6r att mita tillgangen till rehabiliterande insatser.

Nir det giller konkurrensutsittning av offentlig verksamhet i allmanhet, ar
drivkrafterna bakom beslutet ofta kostnadsutveckling och kvalitetsfragor.
Proportionerna mellan offentligt och privat har férindrats, genom bland annat
Lagen om valfrihetssystem (Lov). Nir det galler kvalitetsfragan har det visat sig
svart att studera och mita kvalitet. Exempelvis anger kvalitetskriterierna ofta att
olika typer av riktlinjer eller rutiner f6r verksamheten ska finnas, men ingenting
om hur de ska utformas, foljas eller vilka effekter som de férvintas fa. Vid
uppfoljning av kvalitetskriterier sa tittar uppdragsgivaren pa att riktlinjerna eller
rutinerna finns, men sillan pa dess effekter. Trots kvalitetskriterier blir det sillan
en uppfoljning av kvaliteten 1 verksamheten.

Samverkan och samnyttjande av resurser ur ett
helhetsperspektiv

For kommunen dr en fungerande samverkan med olika aktorer av stor vikt. Det
handlar om samverkan pa olika nivaer; nationellt, regionalt och lokalt.

Det innebir att det redan idag finns en mingd arenor f6r den samverkan som
sker. Fungerande samverkansstrukturer och arenor utgér en del av de
forutsittningar som maste tas hansyn till och hanteras 1 6vergangen till ett
rehabiliterande arbetssitt. Det édr viktigt att det som fungerar anvinds i den
kommande 6vergangen, men en del maste ocksa forindras och anpassas for att
stodja ett rehabiliterande arbetssitt. Det kommer att beh6va skapas nya
samverkansstrukturer och arenor. Samordnad individuell planering (Sip) ér ett
verktyg som ska utvecklas och anvindas inom fler verksamheter.

En ansvarsfordelning mellan slutenvarden, primirvarden och kommunen finns
tydliggjord i 6verenskommelsen ”Rehabilitering av dldre — ett gemensamt
ansvar”. Dar beskrivs ansvarsférdelningen och samverkan for att uppna en
sammanhallen och flexibel rehabiliteringskedja f6r dldre utifrin den enskildes
behov, men tillimpningen brister.

Ett viktigt komplement till det kommunala ansvaret dr det som sker med stéd av
det civila samhillet. Féreningar, frivilligorganisationer, volontirer och andra
aktorer inom det civila samhallet dr avgorande f6r kommunens valfiard och har en
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stor och viktig betydelse for att den enskilde ska kunna leva utifran sin bakgrund,
nutid och framtid. Samverkan 6kar méjligheterna att tillhandahalla en mangfald
och ett mera individuellt perspektiv och ér viktigt att se som en mojlighet i ett
rehabiliterande arbetssitt. Villkoren f6r samspelet behéver forindras med ett
forindrat arbetssatt. Aktorer i civila samhillet ska bli likvirdig part i samverkan.

Det pagir en rad olika satsningar och utvecklingsarbeten inom kommunen som
har biring pa rehabiliterande f6rhéllningssitt respektive arbetssitt. Alla dessa
pagaende arbeten maste identifieras och samlas ihop for att sedan samordnas och
styras i den riktning som en overgang till rehabiliterande arbetssatt kriaver. Har
finns en stor kraft som maste tas tillvara.

Kommunikation

Det dr av stOrsta vikt att kommunikationen bade internt och externt hanteras pa
ett tydligt och adekvat sitt, for att forandringsarbetet ska fa legitimitet och bli
lyckat. Medborgare, samarbetspartners, medarbetare (bade externt och internt)
och civila samhillet maste fd kunskap om malet med ett rehabiliterande arbetssitt
och motiven for forindringen, och i férlingningen krivs en férankring. En icke-
fungerande kommunikation riskerar att stjalpa férandringsarbetet.

Kompetens och kultur

Inférandet av ett rehabiliterande arbetssitt innebér en kulturférindring, vilket
kriaver ledning, kommunikation, kompetensutveckling och grinséverskridande
samarbete. Det finns bade strategi och organisation f6r kompetensutveckling och
kompetensoverforing, men det ser olika ut hur kompetensutvecklingen omsitts i
arbetet. Det finns olika ramar som ar styrande f6r kompetensutveckling,
medborgarnas behov av service, lagar, riktlinjer med mera. Kompetensoverforing
ar viktigt fOr att ta tillvara erfarenheter, kreativa krafter och strivan efter ett
helhetsperspektiv.

I vissa delar finns en god kompetens inom rehabiliteringsomradet som kan tas
tillvara och byggas vidare pa i det kommande forindringsarbetet, exempelvis
rehabilitering i hemmet och dagrehabilitering. Vidare finns Forum f6r
dldreforskning och utveckling av vard och omsorg som ir ett samarbete mellan
Regionen, Orebro universitet och Orebro kommun. Syftet ir att skaffa sig en
helhetsbild av forskning och storre utvecklingsarbeten som pagir, kartligga
behov, initiera och stimulera till forskning och stoérre utvecklingsarbeten samt
bidra till att ny kunskap implementeras.

Valfardsteknologi, verksamhetssystem och
medicintekniska produkter (hjalpmedel)

En digitalisering av vilfirden dr nédvindig for att klara kommande demografiska
utmaningar och kan bidra till kostnadseffektiva och kvalitativa effekter utifran ett
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medborgarperspektiv. Det finns bedomningar som visar att det gar att spara upp
till en tredjedel av kostnaderna for dldreomsorgen genom att inféra
vilfardsteknologi samtidigt som man Gkar eller behaller kvalitén. Det maste ocksa
atfoljas av etiska och ekonomiska 6verviganden utifran medborgarens perspektiv.

Det férekommer manga olika medicintekniska produkter (hjalpmedel). Dessa
hjalpmedel blir allt mer avancerade och ir en viktig del i den teknik som finns
inom virden och som behéver utvecklas for att stédja individens sjilvstindighet.

Den vilfirdsteknologi som dr under utveckling kan bidra till 6kad trygghet,
sikerhet, aktivitet och delaktighet i samhaillet samt effektivisera medarbetarnas
arbete, men ocksé vara 19sningar som kan tas i bruk langt innan en person har
behov av omsorgstjianster. Goda resultat och exempel pa inférande av
vilfardsteknologi finns fran Odense dér det har varit en av de 6vergripande
strategierna i férandringsarbetet.

Kommunen arbetar sedan flera ar med att stodja utveckling inom
vilfardsteknologi. Steget fran att vilfirdteknologiska I6sningar finns till att de
faktiskt tas i bruk har hittills varit problematiskt f6r kommunen, sisom mobila
dokumentation, nyckelfri hemtjinst och tillsyn via link. Ytterligare ett problem i
sammanhanget ar att kommunen saknar en strategi pa omradet, vilket gor att
styrningen av utvecklingen och implementeringen brister. En sddan strategi ar
under utarbetande och kommer att presenteras runt arsskiftet 2016-2017. Ett
rehabiliterande arbetssitt ska sidkerstilla att valfirdsteknologiska I6sningar utgar
fran den enskildes behov och delaktighet.

Kommunens stédsystem och verksamhetssystem har begrinsade mojligheter till
informationséverféring inom och mellan systemen. Systemen kan inte fullt ut
kommunicera med varandra. Den kommande strategin for digitalisering kan bidra
till battre styrning och samordning inom omradet, vilket 4r nédvindigt for den
langsiktiga planeringen och utvecklingen.

4.0mfattning och innehall for
omstallningsarbetet (deluppdrag)

Den planerade forflyttningen mot ett rehabiliterande arbetssitt omfattar all
verksamhet inom nimnden f6r funktionshindrade, vard- och omsorgsnimnderna
samt programnimnd Social vilfird. Bade egenregi och externa utférare som
arbetar pa uppdrag av kommunen omfattas. Socialnimndernas och
overférmyndarnaimndens verksamheter ingar inte.

Forflyttningen mot rehabiliterande arbetssitt dr en betydande del i arbetet for att
utveckla kommunens dldreomsorg mot att bli Sveriges basta. Ska dldreomsorgen
utvecklas for att bli Sveriges bésta pa nagra ars sikt, kravs ett annat arbetssitt 4n
det nuvarande.
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Grunden for den framtida och langsiktiga prioriteringen utgors av malsittningen
okad sjalvstindighet f6r medborgarna, vilket medfor ett 6kat fokus pa att na och
uppritthalla ett proaktivt arbete. Det i sin tur kommer att paverka bemanning
och sammansittningen av olika personalkategorier.

Da det ar ett omfattande forindringsarbete som ska genomféras behover det
delas upp i flera olika deluppdrag. I samtliga deluppdrag ska Lagen om
valfrihetssystem beaktas och férslagen som levereras ska vara anpassade till
tillimpningen av lagen. Forandringsarbetet i sin helhet halls thop av en
sammanhallande uppdragsgrupp, med projektledarkompetens och kompetens att
leda workshop.

Det finns nagra pilotprojekt som planeras eller startas upp under hosten. Hir kan
nidmnas rehabiliterande team, kognitiva stodteam och utredning i hemmet. Det
finns dven en planerad webbaserad introduktionsutbildning i rehabiliterande
arbetssitt som ska utformas i host. Samtliga dessa pilotprojekt och den planerade
webbaserade utbildningen utformas for att ligga i linje med ett rehabiliterande
arbetssitt.

I det foljande redogors for vilka delar och strukturer som behéver belysas,
utredas vidare och i férlingningen forindras for att dstadkomma forflyttningen
till ett rehabiliterande arbetssitt. Det anges dven hur det ska goras. For varje
punkt nedan utformas ett deluppdrag. En friga som behéver stillas dr om
kommunen klarar omstillningen sjilva eller om en extern part behover tas in for
vissa delar.

¢ Omvirldsspaning och nationella férutsittningar

En férdjupad omvirldsspaning behévs, dir biade nationella forutsittningar och
exempel frin andra kommuner belyses och granskas. Syftet ar att sikerstilla att
den planerade 6vergangen till rehabiliterande arbetssatt sker utifran gillande
lagstiftning, foreskrifter och riktlinjer samt tar hinsyn till kinda och kommande
torindringar.

e Pagaende utvecklingsarbeten och projekt

Det pagir ett antal olika utvecklingssatsningar och projekt som kan sammanfogas
1 ett helhetsperspektiv med fokus pa rehabiliterande arbetssitt. Dessa behéver
identifieras och granskas. Syftet dr att ta fram ett underlag for stallningstagande
till fortsattningen av utvecklingssatsningar och projekt.

e Kommunens modell for rehabiliterande arbetssitt; Samverkan i
processen for den enskilde

Ett uppdrag ska ansvara for att utveckla en modell f6r Orebro kommuns
rehabiliterande arbetssitt. Syftet dr att utveckla metoder, konkret arbetssitt och
rutiner.



TITEL

e Organisation och medarbetare
En utredning ur personalstrategiskt-, organisationsteoretiskt- och
rehabiliteringsperspektiv behovs. Syftet ar att ge beslutsunderlag f6r ev férandrad
organisation och bemanning.

e Styrsystem och systematisk uppfoljning
En utredning behovs som kartligger vilka styrsystem och malkonflikter som finns
och behéver hanteras samt omfatta uppfoljning och effekthemtagning. Syftet ar
att ge ett beslutsunderlag for ett sammanhallet styrsystem, inklusive ekonomiskt
styrsystem, system fOr uppfoljning och hur effekterna ska mitas.

e Forankring och kommunikation

Ett uppdrag ska ansvara for kommunikationsstrategi och genomforande. Syftet ar
torankring hos och kommunikationen med medborgare, medarbetare, fackliga
organisationer och samarbetspartners.

e Kompetens

Ett uppdrag formas for att medarbetarna ska ha ritt kompetens att arbeta med ett
rehabiliterande arbetssitt. Syftet ar att ta fram ett underlag och limna forslag till
utvecklade kompetens- och kompetensférsorjningsstrategier och konkreta
utbildningsinsatser.

e Vilfirdsteknologi, verksamhetssystem och dokumentation

Samordning och prioritering av verksamhetssystem och vilfirdsteknologi
behovs. I uppdraget ska ekonomiska och juridiska férutsittningar belysas, liksom
medarbetares och medborgares behov av kompetens. Syftet ér att utreda
forutsittningar och limna forslag till strategi f6r utveckling inom omradena
verksamhetssystem och vilfardsteknologi samt férslag pa hur implementeringen
ska ga till.

5.0rganisation, leverans, tidplan och
kostnadsbudget for forandringsarbetet

Organisation, leverans och metod

Den politiska styrningen av arbetet ligger hos Programnamnd social vilfird med
presidiet som politisk styrgrupp. Uppdragsigare dr Programdirektor 61 social
vilfird som ansvarar for att styrgrupp utses.

Det operativa arbetet leds av en sammanhallande projekt-/uppdragsgrupp. For
uppdraget utformas ett direktiv som nidrmare beskriver uppdraget, férvintad
leverans, tidplan samt sammansittningen av gruppen. I huvudsak 4r dock
uppdraget att héilla samman de olika deluppdragen; sikra helhetssyn, styrning,
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synkronisering och samordning. I ett inledande skede ska den sammanhallande
gruppen nirmare utforma direktiv f6r de olika deluppdragen.

For varje deluppdrag utformas ett uppdragsdirektiv som anger forutsittningarna
tor och beskriver uppdraget, forvintad leverans, tidplan samt utformningen av
arbetsgrupp. Utgangspunkten for uppdragsdirektiven finns i kapitlet for
omfattning och innehall i férindringsarbetet. Samtliga deluppdrag ska férankras
hos bade medarbetare och medborgare samt rapporteras fortlépande till den
sammanhallande gruppen. For vissa deluppdrag kan det ocksa bli aktuellt att
skapa pilotprojekt som fungerar som testmiljo.

Den sammanhallande gruppen ska leverera ett samlat och komplett
beslutsunderlag for inférande av ett rehabiliterande arbetssatt, inklusive konkret
implementering, till programnamnden.

Tidplan

Den sammanhallande uppdragsgruppen utformar forslag till direktiv f6r de olika
deluppdragen vinter 2016/2017, efter att erforderliga beslut fattats.
Deluppdragen bemannas och startas upp i borjan av 2017. Samtliga deluppdrag
ska vara avslutade 180331. Ett samlat beslutsunderlag ska levereras till
programnimnden senast 180531.
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Kostnadsbudget

Kostnader for fortsatta utredning inom ramen for ett rehabiliterande arbetssitt
ska hanteras via programnimndens utvecklingsmedel 2017 och framiat. En
kostnadsbudget ska tas fram inom ramen for det fortsatta arbetet, det handlar om
att bedéma kostnader f6r bland annat: kommunikativa insatser, konsultuppdrag,
interna personalkostnader, omvirldsbevakning, studiebesok,
kompetensutveckling och metodutveckling.mm. Alla kostnader kan dock inte
tickas med utvecklingsmedel. En avvigning maste goras kring hur befintlig
budget inom forvaltningarnas ramar for t.ex. kompetensutveckling ska riktas mot
strategiarbetet och da far viss 6vrig utveckling sté tillbaka. Statliga stimulansmedel
kan tinkas anvindas for att finansiera utvecklingsarbetet. Dessa medel ar dock av
tillfallig karaktir och omfattas dessutom av vissa villkor.

é6.Forvantade effekter av rehabiliterande
arbetssatt, samordning och vinster

Effekter for den enskilde

Ur ett medborgarperspektiv kan ett rehabiliterande arbetssitt utmynna i en
tydlighet i de olika rehabiliteringsfaserna didr medborgaren far battre
forutsittningar till att delta i samhillet pa sina villkor. Den enskildes paverkan

pa “forloppet” och mojligheten att fa stod av olika professioner for att na sina
mal forbattras jaimfort med idag. Ytterligare en effekt ar att stodbehovet minskar
for manga medborgare som dirmed nar 6kad sjilvstindighet. Ett rehabiliterande
arbetssitt dr en viktig del i arbetet med att utveckla Sveriges basta dldreomsorg
for kommunens medborgare.

Andra effekter som forvintas ar:

- Livskvaliteten for individen 6kar

- Individens oberoende 6kar

- Den psykiska hilsan for individen forbittras

- Individen blir aktr i och far kontroll 6ver sitt eget liv

- Individen far gora det hen kan géra, med st6d fran kommunen

- Kommunen tar ansvar for helheten ur individens perspektiv

- Risker och brister inom informationséverféring och samverkan
undanrdjs, processen for enskilde sikras

- Samverkan med andra aktorer inklusive civila samhillet, ger battre
mojligheter f6r individen att uppritthalla sociala kontakter, nitverk och
aktiviteter som den enskilde sjalv viljer

- Vilfirdsteknologiska l6sningar mojliggdr £f6r den enskilde att £6lja med 1
den digitala samhaillsutvecklingen
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Samhallsekonomiska effekter

Det rehabiliterande arbetssittet med bland annat tvirfunktionellt arbete mellan
olika kompetenser och langsiktig samverkan bidrar till framtida organisatoriska
effekter. Systematiken kring uppféljning méjliggér matbarhet och bittre
prognoser 6ver framtida effekter.

Med ett rehabiliterande arbetssitt kan fler medborgare na sina mal och bidra till
ett sammantaget minskat stddbehov. Det kan ocksa bidra till minskad psykisk
ohilsa och forbittrad folkhalsa generellt. Det i sin tur bidrar till minskade
kostnader i berérda verksamheter. Med ett storre fokus pa férebyggande insatser
kan till exempel att vara dldre bibehaller rorlighet och styrka lingre, vilket minskar
fallskador och dirmed ocksa minskade kostnader och belastning inom
sjukvarden.

Genom att avsitta viss del av ersittningen for kvalitativa och rehabiliterande
insatser hos utforarna, riktas fokus pa att uppna férbittringar hos individen
istallet for enbart pa att utféra uppdragen for att fa intdkten. En virdebaserad
ersattning ska dirmed bidra till att 6ka sjilvstindigheten, rorelseférmagan osv.
Detta bor i sin tur leda till minskade behov hos individerna nir det giller t.ex.
beviljad tid i hemvérden och méjlighet till forflyttningar 1 boendekedjor. Det bor
ocksd bidra till att flytt till vird- och omsorgsboende skjuts fram och/eller till
storre behov av mellanboendeformer.

Vilfirdsteknologiska 16sningar kan bidra till att komplettera och ersitta
personaltid, t.ex. genom tillsyn via link. Personalen kan da nyttjas pa ett mer
kvalitativt sitt. Onodiga transporter minskar genom tillsyn via link och nyckelfria
16sningar. Det blir ett mer effektivt nyttjande av befintliga resurser.

Ytterligare effekter som forvintas ar:

- Bittre dokumentation och informationsoverforing effektiviserar arbetet
och Okar kvaliteten

- Kostnads- och intdktsgapet minskar

- Resurser frigors for personer med mer omfattande behov av stéd genom
arbete med forebyggande och tidiga insatser for sjilvstandigare individer

- Nirstiende klarar att understédja individer som behover vird och stod,
genom ett utvecklat stod till nirstiende

Attraktiv arbetsgivare

Arbete i forebyggande och i tvirfunktionella team gbr att medarbetare far en
mojlighet till att reflektera och ta in olika perspektiv i det vardagliga arbetet. Det
bidrar till att medarbetaren ser effekter av sitt arbete och kianner mer glidje.
Dessutom bidrar teamarbete till delat ansvar och en kinsla av avlastning. Genom
ett rehabiliterande arbetssitt kan kommunen attrahera nya medarbetare och
kompetenser. Det kommer att bli littare att behalla medarbetare och deras
engagemang genom de férindringar som medarbetarna ser hos den enskilde.
Dessutom kommer det att frimja en mer héllbar organisation, genom att



TITEL

tillgodose dagens behov utan att dventyra kommande generationers mojlighet att
tillgodose sina behov.
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Begreppsforklaringar

Rehabilitering

Rehabilitering har enligt Socialstyrelsens termbank betydelsen: insatser som ska
bidra till att en person med férviarvad funktionsnedsittning, utifran dennes behov
och forutsittningar, atervinner eller behéller basta méjliga funktionsférmaga och
skapar goda villkor for ett sjalvstindigt liv och ett aktivt deltagande i
samhillslivet.

Habilitering

Habilitering har enligt Socialstyrelsens termbank betydelsen: insatser som ska
bidra till att en person med medfédd eller tidigt forvirvad funktionsnedsattning,
utifrin dennes behov och férutsittningar, utvecklar och behaller bista mojliga
funktionsférmaga och skapar goda villkor for ett sjalvstindigt liv och ett aktivt
deltagande i samhallslivet.

Forebyggande

Forebyggande har enligt Socialstyrelsens termbank betydelsen inom vard omsorg:
atgird for att forhindra uppkomst av eller paverka férlopp av sjukdomar, skador,
fysiska, psykiska eller sociala problem.

Hilsofrimjande
Hilsofrimjande har enligt Socialstyrelsens termbank betydelsen: atgird for att
starka eller bibehélla manniskors fysiska, psykiska och sociala vilbefinnande.
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Bilaga
Utforligare bakgrund och nationellt utvecklingsarbete

Regeringens direktiv 2016:51 om styrning av férvaltning understryker vikten av
en flexibel organisation som ger forutsittningar att vidareutveckla en rittssiker,
effektiv och innovationsvinlig offentlig férvaltning.

Utifran detta regeringsdirektiv kan ett utvecklingsarbete etableras inom delar av
Orebro kommun med ett rehabiliterande arbetssitt som genomgiende metod
startas. Pa sa sitt kan forskning, utvirdering och systematisk utveckling knytas till
forindringsarbetet.

Utredningen Effektiv vard har i uppdrag att belysa viktiga effektivitetsproblem
och utvecklingsomriden inom hilso- och sjukvarden samt att féresla lagandringar
for att 6ka effektiviteten i varden. I utredningens uppdrag ingar ocksa att utreda
hur professionernas resurser kan anvindas pa ett mer andamalsenligt och
effektivt sitt.

Utredningen foreslar att en ny bestimmelse i kommunallagen ska aligega kommun
och landsting att faststilla en gemensam plan med mal och riktlinjer f6r den
hilso- och sjukvard och socialtjanst avseende dldre med omfattande behov som
ska utféras gemensamt 6ver huvudmannagrinser. Planen ska innehalla en
gemensam resursplanering.

I landet finns en strivan efter jamlik halsa. Socialstyrelsen menar att det finns
brister nir det galler att mota enskildas behov, virderingar och preferenser. Det
kan medfora att det blir svarare f6r den enskilde att vara delaktig i sin egen vard.
Viktiga faktorer att beakta dr att enskilda har tillgdng till den information de
behover, att de behandlas som individer, att verksamheter har en helhetssyn pa
enskildas behov, att nirstaende engageras, samt att varden samordnas. (Att motas
1 hilso- och sjukvard — Jdmlika villkor, Socialstyrelsen)

Folkhilsorapporter pavisar en stigande psykisk ohilsa. Statistiken visar att det
skett en stor Okning i anvindandet av antidepressiva medel. For att komma
tillritta med den stigande psykiska ohilsan behover vi tinka pa vard och omsorg
om ildre och personer med funktionsnedsittning som en infrastruktur, d.v.s.
preventivt. Vi maste tinka in mojliga behov eller insatser som kan forebygga
stodbehov. En del i detta ér att undvika 6verbehandling och tillskriva friska
personer riskfaktorer.

Regeringen och SKL har slutit en 6verenskommelse inom omradet psykisk halsa.
Syftet med 6verenskommelsen ér att skapa forutsittningar for ett langsiktigt
arbete regionalt och lokalt, med malet att forbittra den psykiska hilsan.
Befolkningen ska erbjudas behovsanpassade och effektiva insatser av god kvalitet,
gillande férebyggande och frimjande insatser, medicinsk behandling och sociala
insatser.
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Lagstiftning mm

Socialtjanstlagen (SoL) ir en malinriktad ramlag, vilket innebir att istillet for
att detaljreglera verksamhetens utformning anges istillet malen f6r verksamheten.
Det 6vergripande malet med socialtjinstlagen ér att frimja manniskors
ekonomiska och sociala trygghet, jimlikhet i levnadsvillkor och aktiva deltagande
i samhillslivet. Kommunen har det yttersta ansvaret for att de som vistas i
kommunen far det stéd och den hjilp som de behéver. Detta ansvar innebir
ingen inskrinkning i det ansvar som vilar pa andra huvudmin. Kommunerna har
fatt stor frihet att ordna verksamheten efter sina egna forutsittningar och behov,
sa linge de nar gemensamma malen. Det finns dock bindande anvisningar i lagen
bland annat f6r ritten till bistind och f6r omsorg om aldre och personer med
funktionsnedsittning. Kommunen ska ocksa planera sina insatser for dldre och
de med fysiska eller psykiska funktionsnedsattningar i samverkan med
landstinget.

Hilso- och sjukvirdslagen (HSL) innehaller de grundliggande reglerna for all
hilso- och sjukvard. Lagen idr utformad som en ramlag och anger mal f6r hilso-
och sjukvarden och krav pa god vard. Den anger vad landstinget, kommunen
eller andra vardgivare dr skyldiga att erbjuda dem som ér i behov av hilso- och
sjukvard. Dir finns ocksa bestimmelser som klargér de olika huvudminnens
ansvar for olika delar av hilso- och sjukvarden. Landstingen ska dven erbjuda
habilitering och rehabilitering samt hjilpmedel f6r personer med
funktionsnedsittning om detta inte faller inom ramen f6r kommunens ansvar.

Lag om stéd och service till vissa funktionshindrade (LSS) ir en rittighetslag
som ska garantera personer med omfattande och varaktiga
funktionsnedsittningar goda levnadsvillkor, att de far den hjilp de behdver i det
dagliga livet och att de kan paverka vilket stod och vilken service de far. Malet ér
att den enskilde far moijlighet att leva som andra.

LSS ger ritt till insatser f6r sdrskilt stod och sirskild service som manniskor kan
behova utdver det som de kan fa genom annan lagstiftning. LSS ar ett
komplement till andra lagar och innebir inte ndgon inskrinkning i de rittigheter
som andra lagar ger. En begiran om stdd och service fran en person som ingar i
lagens personkrets bor 1 forsta hand prévas enligt LSS om det dr en insats som
regleras 1 lagen.

Lagstiftningens tillimpning

Landstingen kan vidare komma 6verens med kommunerna om évertagande av
skyldigheten att erbjuda hemsjukvard f6r dem som vistas inom respektive
kommun. Sa har ocksa skett nu f6r alla landsting och regioner utom Stockholms
lins landsting.
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Vilka som har ritt till hemsjukvard skiljer sig 4t mellan olika kommuner pa grund
av olika avtal med landstingen. Det kan r6ra sig om vissa aldrar och vardbehov.
Gemensamt dr den sé kallade troskelprincipen, att patienten inte sjilv kan ta sig
till vardcentral utan stora besvir. Manga ganger bor det ocksa finnas ett lingre
virdbehov. En 6verenskommelse mellan linets kommuner och Region Orebro
lin styr vem och nir en person kan fa hemsjukvard av kommunal sjukskoterska.

Genom 6verenskommelse med Region Orebro lin omfattar Orebro kommuns
hilso- och sjukvardsansvar sedan ling tid tillbaka dven ansvaret f6r hemsjukvard.
Grinssnittet har férindrats under tidens ging. I och med Adel-reformen 6vergick
primarvardens arbetsterapeuter organisatoriskt till kommunen, men med fortsatt
ansvar for alla arbetsterapeutinsatser inom savil kommunen som 1 primarvarden.
Samma ansvarsomraden aligger fysioterapeuter 1 primarvirden. Kommunens
hilso- och sjukvardsansvar innefattar vard, omvardnad, rehabilitering och
hjilpmedel. Ansvaret omfattar hilso- och sjukvardsinsatser av arbetsterapeut och
sjukskéterska. Region Orebro lin ansvarar for fysioterapeut och likarinsatser.

HSL innehaller ocksa bestimmelser om att varden ska bygga pa respekt for
sjalvbestimmande och integritet for att tillgodose behov av trygghet i vard och
behandling. Den innehaller ocksa flera bestimmelser som ror vardens kvalitet
och att kvaliteten i verksamheten systematiskt och fortlépande ska utvecklas och
siakras. Medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS) och Medicinskt ansvarig for
rehabilitering (MAR) ansvarar f6r kvalitet och sikerhet i den kommunala hilso-
och sjukvarden. En tredje funktion dr socialt ansvarig samordnare (SAS). Den har
inte sin grund i lagstadgade krav utan i enskilda initiativ frain kommuner som velat
satsa pa kvalitetsarbete. Orebro kommuns inrittande av en SAS sedan ett antal ar
tillbaka kan ses som en ambition och ett stillningstagande for att frimja
kvalitetsarbetet kopplat till Sol.. SAS ansvarsomriden i Orebro kommun kan kort
beskrivas som uppféljning, verksamhetstillsyn, rutiner och riktlinjer 1 kommunens
omsorgsverksamhet samt Lex Sarah-anmilningar. SAS samverkar ocksa med
MAS och MAR-funktionerna.

Utforligare beskrivning av deluppdrag

Omvirldsspaning och nationella forutsittningar

En férdjupad omvarldsspaning behévs, dir bade nationella forutsittningar och
exempel frin andra kommuner belyses och granskas. Syftet ér att sikerstilla att
den planerade 6vergangen till rehabiliterande arbetssitt sker utifran gillande
lagstiftning (sdrskilt lagen om valfrihetssystem), foreskrifter och riktlinjer samt tar
hinsyn kianda, kommande férindringar. Kommunen behover ocksa inhdmta
information om framgangsfaktorer och hindrande faktorer fran andra
kommuner, bade i Sverige och Norden. Omvirldsspaningen ska utga ifran
underlaget som finns i strategin med férdjupning och komplettering av
materialet.

En rapport sammanstills och levereras. Den sammanhallande projektgruppen
tillsammans med nagon extern ansvarar for detta.
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Kommunens modell for rehabiliterande arbetssitt; Samverkan i processen
for den enskilde

Ett uppdrag ska ansvara for att utveckla en modell f6r Orebro kommuns
rehabiliterande arbetssitt. Den ska innehalla metoder, konkret arbetssitt och
rutiner. Modellen ska kopplas till kvalitetsledningssystemen. Modellen ska
utarbetas och forankras genom dialoger med medborgare, medarbetare och
samarbetspartners. I utarbetandet ska sarskilt beaktas Samordnad individuell
planering (SIP) och dess roll i modellen. Den kan bygga pa forlopp eller pa annan
limplig kategorisering. Modellen ska bygga pa tvirprofessionellt arbete och
teamarbete, oavsett huvudman. Grundliggande f6r modellen ska vara att
individen ses som en likvirdig aktor, deltagare och samarbetspartner i beslut,
insats och dtgird. Modellen ska kunna tillimpas av bade externa utférare och
egen regi.

Uppdraget ska leverera ett beslutsunderlag med forslag till modell, metoder och
rutiner enligt ovan. Uppdraget ska samordnas med deluppdragen organisation
och personal samt kompetens (se nedan). En tvirprofessionell grupp, med
representation fran olika verksamhetsnira yrkeskategorier, utses for uppdragets
genomforande.

Forankring och kommunikation

Forankring hos och kommunikationen med medborgare, medarbetare, fackliga
organisationer och samarbetspartners dr central infér och i samband med
omstillningen till ett rehabiliterande arbetssitt. Det innebir att kommunikation
ska ske bdde internt och externt och att den behdver starta i samband med att
strategin antas. Kommunikationsinsatser behovs fortlopande. Kommunikationen
maste hallas ithop pa alla nivaer och omfatta alla deluppdrag likvil som helheten.
Som grund f6r kommunikationen under omstillningsprocessen behéver en
generell kommunikationsplattform tas fram, liksom en kommunikations- och
aktivitetsplan. Budskap, kanaler och tidplan anges dir.

En kommunikationsstrateg och en operativ resurs behévs f6r uppdraget samt
finnas som stod for strategiska och operativa kommunikationsfragor genom hela
forindringsprocessen.

Organisation och medarbetare

Det komplexa i foraindringsprocesser maste forstas, nar man ska vilja ratt strategi
for organisationsférandring pa ett planerat och malinriktat sitt. Erfarenhet kan
himtas fran savil 1 Danmark som 1 Norge, dir det finns ett antal olika
organisationsmodeller for inférande av ett rehabiliterande arbetssatt.

For inférande av ett rehabiliterande arbetssitt maste flera fragestallningar lyftas.
En utredning ur personalstrategiskt-, organisationsteoretiskt- och
rehabiliteringsperspektiv behovs. Utredningen ska belysa de nuvarande
organisatoriska forutsittningarna samt féresla eventuell ny eller férindrad
organisationsstruktur. Utredningen ska dven visa hur forflyttningen ska goras.

Vidare ska relationen till ett processorienterat arbetssitt klargoras, liksom
torhallandet till kompetensstrategierna. Utredningen ska innehalla en kartliggning
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av befintlig personalsammansattning (kompetenser, professioner och funktioner),
forslag till hur personalsammansattningen ska utvecklas och dess konsekvenser.

Ett sirskilt uppdrag formas, som ska leverera en utredning i enlighet med det
som anges ovan. Uppdraget ska dven leverera ett beslutsunderlag f6r organisation
och bemanning. Uppdraget ska samordnas med deluppdragen samverkan i
processen for den enskilde och kompetens. En grupp med organisationsteoretisk-
personalstrategisk-, kommunikationsstrategisk- och rehabiliteringskompetens
utses for uppdragets genomférande. Dessutom ska en ekonom knytas till
gruppen. Stillning behover tas till om uppdraget kan klaras med interna resurser
eller om extern resurs behéver anlitas.

Styrsystem och systematisk uppféljning

Utvecklingen och forindring av styrsystem och ekonomistyrningen behover f6lja
och stodja utvecklingen av ett rehabiliterande arbetssitt. Ekonomistyrningen ska
forstirka strategin. En utveckling i denna riktning har paborjats. Behovet av
anpassningar och utveckling ser olika ut beroende pa verksamhet. Grunden for
styrningen ska vara statistik och uppfoljning.

En utredning behovs som kartligger vilka styrsystem som finns, vad som kan och
behover férandras eller skapas, vilka malkonflikter som finns och som behover
hanteras. Utredningen ska vidare belysa vilka begrinsningar som finns nir det
giller att fordndra i styrsystemen. Utredningen ska ocksa omfatta uppfoljning och
effekthemtagning, bade avseende vad som ska mitas och hur det ska géras. Inom
ramen for utredningen ska en omvirldsbevakning genomféras.

Ett sirskilt uppdrag formas, som ska leverera en utredning i enlighet med det
som anges ovan. Uppdraget ska dven leverera ett beslutsunderlag for ett
sammanhallet styrsystem, inklusive ekonomiskt styrsystem, system for
uppfoljning och hur effekterna ska mitas. Eventuellt ska en styrkarta levereras.
Under hosten behovs tas stillning till om uppdraget kan klaras med interna
resurser eller om extern resurs behéver anlitas.

Kompetens

En forutsittning fo6r omstallningen till ett rehabiliterande arbetssitt ar att
medarbetarna har kompetens for det arbeta pa det nya sittet. Av den anledningen
behover befintlig kompetens inventeras och en kompetensstrategi for det nya
arbetssittet formas, liksom en kompetensforsorjningsstrategi. Strategierna ska ta
sin utgangspunkt i det som redan finns pa omradet, anpassas till det nya
arbetssittet och bidra till att kommunen tar steg mot att bli en lirande
organisation. Konkreta kompetensutvecklingsinsatser beh6vs i samband med
inférandet av ett rehabiliterande arbetssitt. En webbaserad
introduktionsutbildning f6r alla medarbetare planeras redan. Kompetensstrategin
ska innefatta ocksa kompetensutvecklingsméjligheter och beakta mojliga
karridrvigar.

Ett uppdrag formas som ska leverera en inventering av befintlig kompetens samt
forslag till utvecklade kompetens- och kompetensforsorjningsstrategier och
konkreta utbildningsinsatser. Uppdraget ska samordnas med deluppdragen
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organisation och medarbetare samt samverkan 1 processen for den enskilde. En
arbetsgrupp sitts samman for uppdraget.

Vilfiardsteknologi, verksamhetssystem och dokumentation

Omstillningen till ett rehabiliterande arbetssitt maste stédjas av och samordnas
med utvecklingen inom valfardsteknologi och verksamhetssystem. Den
utveckling som sker maste ske i samverkan och anpassas for att stodja den
enskildes process mot hégre grad av sjilvstindighet och 6kad livskvalitet.
Verksamhetssystem och vilfardsteknologi maste samordnas och prioriteras
utifrin rehabiliterande arbetssitt. Medarbetare och medborgare behover 6kad
kompetens att hantera vilfirdsteknologiska 16sningar, vilket maste belysas.
Ekonomiska och legala forutsittningar liksom réttssikerhet f6r medborgarna
maste undersokas och sikerstillas.

Ett sirskilt projekt eller uppdrag formas, som ska leverera en kartliggning av
nuldget, en utredning av férutsittningar och forslag till strategi for
utveckling/férindringar inom omridena verksamhetssystem och
vilfardsteknologi, samt forslag pa hur implementeringen ska ga till. En
arbetsgrupp sitts samman for uppdraget. Arbetsgruppen leds forslagsvis av
verksamhetsutvecklare inom programomradet.

Pigdende utvecklingsarbeten och projekt

Det pagir ett antal olika utvecklingssatsningar och projekt som kan sammanfogas
1 ett helhetsperspektiv med fokus pa rehabiliterande arbetssitt. Dessa behéver
identifieras och granskas. Syftet ar att ta fram ett underlag for stillningstagande
till fortsdttningen av utvecklingssatsningar och projekt. Vilka ska avslutas? Vilka
ska fortsitta, styras om eller hallas ihop for att infogas 1 ett rehabiliterande
arbetssitt? Ar det nagra satsningar eller projekt som ska prioriteras och ga fore i
omstillningen till ett rehabiliterande arbetssitt?

En arbetsgrupp far i uppdrag att géra en sadan inventering och foresla fortsatt
hantering for utvecklingssatsningarna och projekten. Arbetsgruppen ska besta av
personer med god insyn i den pagiende utvecklingen och goda kontaktvigar in i
berérda forvaltningar.



