Temaanalyse Beskaftigelse

Baggrund — Hvorfor?

Denne temaanalyse skal laves af 3 grunde:

1. Antallet af borgere der har vaeret langvarigt pa forsgrgelsesydelse er steget og saerligt omraderne
kontanthjaelp og sygedagpenge er presset med konsekvenser for gkonomien og borgerens livskvalitet.
Slagelse Kommune har sarligt mange kontanthjalpsmodtagere, der har vaeret laenge i
forsgrgelsessystemet. Sygedagpengeomradet bliver ogsa mere omkostningstungt. Selvom vi pt. har
faldende ledighed, blandt andet pga. hgjkonjunkturen, bliver borgernes forlgb mere komplekse, dyre
og langvarige.

2. Vihar en stor andel unge, som ikke er pa vej i uddannelse eller ud pa arbejdsmarkedet. Dette er en
udfordring i forhold til, at arbejdsmarkedet mangler arbejdskraft. Nar de unge lykkes med at komme i
uddannelse eller beskaftigelse, er der et hgjt frafald.

3. Der er behov for en smidig og fleksibel organisation der handler ud fra borgerens perspektiv, og som
ogsa har fokus pa borgerens livskvalitet. Regelsaettet opleves som styrende for en ineffektiv og
langsommelig sagsbehandling. Der er dog et uudnyttet rum indenfor lovgivningens rammer, som skal
udnyttes.

Malsaetningerne for temaanalysen er fglgende:

e Flere borgere pa kontanthjeelpsomradet bliver en del af arbejdsmarkedet eller kommer i uddannelse og
fastholdes i samme

e Flere borgere bliver selvforsgrgende

e Flere borgere oplever en hurtigere og mere smidig vej veek fra kontant- og uddannelseshjaelp og
sygedagpenge

e Ressourceforbruget til at hjeelpe borgerne i selvforsgrgelse mindskes

e Arbejdsgange internt og med eksterne parter optimeres

Indsatser — Hvordan?

Generelt handler det om at italeszette at vores virke gar ud pa at skabe en bedre livskvalitet for borgeren
gennem den hurtigste vej til selvforsgrgelse. Der skal anlaegges et borgerperspektiv pa vores made at
udfgre arbejdet pa, hvor borgeren inddrages for at se hele mulighedsrummet og undga tilbagefald.
Borgeren skal sdledes ggres til medejer af egen sag. Der skal skabes en vardikeede herfor.

Felgende prgvehandlinger blev aftalt:

Prgvehandling 1: Street Walker ordning (tvaergaende)

Tidlig indsats ude pa arbejdspladsen i forhold til den sygemeldte borger, der er ansat i Slagelse Kommune
(hgre borgeren om behov og straks involvere arbejdsgiver). Ulempen er, at der skal bruges nogle ressourcer
herpa, men den forventede effekt vil modsvare dette pa lidt leengere sigt. Udrulles stille og roligt - afprgves
ferst i afgreenset omrade, eks. Z£ldreomradet. Fokus vil veere at komme med ved de tidlige
omsorgssamtaler, samt pa muligheder for tveergdende arbejdsprgvning.

Prgvehandling 2: Styrke den jobrettede samtale med borgeren gennem kompetenceudvikling og med
traeningsbane (eget omrade)

Samtaler virker HVIS de er gode — der skgnnes at veere et udaekket behov for udvikling af
samtalefagligheden. Fordelen ved den gode samtale er, at medarbejdere far en oplevelse af at lykkes.



Eksempelvis kan der udvaelges et team eller 10-15 medarbejdere pa frivillig basis, som gnsker at arbejde
malrettet med dette.

Prgvehandling 3 (tvaergaende): Frivillige foreninger bringes i spil som tilbud (tveergdende)

Frivillige foreninger bringes i spil som tilbud til ressourceforlgb og jobafklaring Herudover motion i forhold
til unge, hvilket kan medvirke til at saette struktur pa dagligdagen. Nar borgeren er en del af et feellesskab,
er der et potentiale for at laere at det forpligter at vaere en del af et feellesskab.

Prgvehandling 4: En sagsbehandler inden for sygedagpenge frem til og med jobafklaring (eget omrade)

En sagsbehandler inden for sygedagpenge frem til og med jobafklaring, hvor rehabiliteringsteamet kommer
med ind over. | de mange klager vi ser, sa er det skiftende sagsbehandlere, som gar igen. Ved én
sagsbehandler vil borgeren opleve genkendelighed — dvs. én der fglger dem gennem hele forlgbet. Dette
afpregves i forhold til et antal borgere, samt medarbejdere, der frivilligt gnsker at afprgve dette, sa det ggres
motivationsdrevet at deltage og bruge tiltaget som kompetenceudviklingsforlgb. Det er forventningen, at
tiltaget kan bevirke, at sagerne afklares hurtigere. Herudover tidlig indsats.

Prgvehandling 5: Stoppe med indsatsmg@derne (stoppe med at ggre - eget omrade)

Pa indsatsmgderne skal sagsbehandler forelaegge sagen for en indsatsgruppe bestaende af en leder, en
fagkonsulent, en mgdeleder fra rehabiliteringsteamet samt en laegekonsulent, der vurderer, om sagen skal
viderefgres til rehabiliteringsteamet. Indsatsmgderne fratager muligheden/ansvaret for, at sagsbehandler
sammen med borgeren kan tilretteleegge en plan for borgens vej igennem ”systemet”, da
beslutningskompetencen flyttes til indsatsgruppen. Indsatsmgderne er ogsa meget tids- og
ressourcekraevende, og understgtter ikke en ledelseskultur, der bygger pa at ansvaret og beslutninger skal
ligge taettest muligt pa borgerkontakten. At stoppe med indsatsmgder, giver mulighed for en mere effektiv
og fleksibel tilrettelaeggelse af de aktiviteter, der skal bringe borgeren af den korteste vej mod selv
forsgrgelse, hvor det er sagsbehandler og borger, der laver planen og beslutter hvilke aktiviteter, der skal
understgtte borgerens vej til selvforsgrgelse.

Yderligere prgvehandlinger, der eventuelt kan tages op senere:

e Stoppe samtale med borgeren nar det konstateres, at noget skal afklares.

e Helhedsorienteret plan med borgeren som projektleder frem mod beskzeftigelse. Her skal forskellige
fagligheder og frivillige involveres, men hvor beskaftigelse er omdrejningspunktet, sa borgernes behov
kommer it centrum.

e Fleksibel organisation afprgves pa kontanthjaelpsomradet, hvor gkonomien teenkes pa tveers og én
journal/sag felger borgeren.

e Virksomheder som alternativ til psykiatrien.

e Straksafklaring/straksafslutning af langvarige og tunge forlgb, som vi kan se ikke fgrer til noget og
undersgge muligheden for at lave andre tilbud/forlgb i forhold til borgerens livskvalitet.

e Mulighed for at have en partrepraesentant med til samtaler i forbindelse ressourceforlgb og
jobafklaringsforlgb.

e Undlade at tage liste frem over eksisterende tilbud i forbindelse ressourceforlgb og i stedet for spgrge
borgeren “Hvad kunne du teenke dig?”

e Efterveern-ordning for at undga tilbagefald og fastholde borgere, som vi har faet ud pa arbejdsmarkedet
eller i uddannelse. Finde ud af hvorfor de far tilbagefald. Kontaktperson og street-walker virker godt —
er f.eks. en succes indenfor kraeftbehandling. Unge skal have at vide hvordan de bliver mgdt at
omverdenen og hvordan de skal mgde omverdenen.

e Udfordre lovgivning for at afskaffe tunge arbejdsgange og proceskrav, der udspringer af egen
perfektionisme og komplicerede arbejdsgange, hvor vi gar med livrem og seler.

e Se pa opdeling mellem HK5 og HK6.



e Hurtigere afklaring af fgrtidspensioner for borgere, sa der kan bruges flere ressourcer pa dem, som kan
komme videre. Prgvehandlinger pa andre omrader kan dog have konsekvens pa dette omrade. Er
delvist igangsat i Radgivning og Udbetaling.

e Forsgg med inddrage sundhedsvaesenet fra start (IPS-projekt), da ventetiden indenfor psykiatrien og
sundhedsomradet er op til 2 ar.

Forankring
Ikke droftet.

Interessenter, som skal involveres
OBS! Ikke alle interessenter, som skal involveres i prgvehandlingerne er blevet afdaekket endnu.

Prgvehandling 1: Sagsbehandlere, jobformidlere, FOA/Faglige organisationer, MED-systemet, HR, ledere i
Slagelse Kommune, samt sygedagpengeteamet i Radgivning og Udbetaling (teamet er den myndighed, som
farst modtager orientering om.

Prgvehandling 2: Anne E. Nielsen, Christian Jensen fra patientforeningen for hovedpineramte, et antal
medarbejdere (helst et team), der har lyst til at afprgve et forlgb, Sektor-MED og kompetent “underviser”,

der sikrer lzeringsforlgb pa arbejdspladsen/i situationen.

Prgvehandling 3: Center for Kultur, Fritid og Borgerservice (ldreet og fritidsomraderne), Center for
ungdomsforskning, Ungehuset og medarbejdere indenfor Kontanthjalpsomradet.

Prgvehandling 4: Medarbejdere og ledere indenfor omradet, og eventuelt andre relevante deltagere.

Prgvehandling 5: Medarbejdere og ledere indenfor omradet.

Tidsplan

Planlaegning og igangsaettelse lgbende i perioden januar — marts 2019.

Organisering
Politisk forankring i Social- og Beskaeftigelsesudvalget, der er fglgegruppe. Fglgegruppen skal szerligt
involveres omkring forventet og faktuel effekt. Den overordnede planlaegning forankres i Sektor-MED.

Prgvehandling 1: Arbejdsgruppe inkl. Hoved-MED repraesentanter, repraesentanter fra Jobcenteret samt
Radgivning og Udbetaling. Endvidere support fra HR.

Prgvehandling 2: Arbejdsgruppe med inddragelse af Christian Jensen fra foreningen for hovedpineramte.
Prgvehandling 3: Arbejdsgruppe pa tveers af fagomrader (centre), Advisory Board.
Prgvehandling 4: Arbejdsgruppe inkl. TR og borgerradgiver.

Prgvehandling 5: Arbejdsgruppe. “Erfarne” bisiddere deltagere.



