
 

 

 

 

 

 

 

Bilag 1 Kl's model  

 

Generelt om Kl’s model 

Kommunernes Landsforening har i samarbejde med 18 kommuner og 

Rambøll udarbejdet seks modeller for en forbedret organisering af 

integrerede beskæftigelses-, social- og sundhedsindsatser i kommunerne. 

Baggrunden for modellerne er en forventning om, at der er et økonomisk og 

fagligt potentiale i at arbejde med integrerede indsatser i kommunerne, fordi 

det vil medføre mere effektive og billigere forløb for borgerne. De forventede 

effekter er besparelser i kommunerne, i form af kortere gennemsnitlige 

forsørgelsesperioder på sygedagpenge og kontanthjælp for målgruppen, og 

ved at færre i målgruppen overgår til førtidspension. Samtidig forventes de 

integrerede tværfaglige forløb at medføre bedre faglige indsatser, med bedre 

resultater for borgerne, fordi der arbejdes med fælles målsætninger og faste 

samarbejdsprocedurer for specifikke målgrupper, som kommunen vælger at 

sætte fokus på.  

Modellerne er bygget op omkring de seks identificerede borgertyper, hvor 

der vurderes at være et potentiale.  

 

Borgertype 1 – fysiske lidelser på sygedagpenge 

Borgertype 2 – psykiske lidelser på sygedagpenge 

Borgertype 3 – psykiske lidelser på kontanthjælp 

Borgertype 4 – kombination af fysiske og psykiske lidelser på kontanthjælp 

Borgertype 5 – diffuse lidelser med tendens til livsstilsudfordringer 

Borgertype 6 - unge med psykiske lidelser evt. med en kombination af 

misbrug 

 

Formålet med modellerne er at understøtte kommunernes arbejde med at 

sikre en helhedsorienteret rehabiliterende indsats til borgere uden for 

arbejdsmarkedet. Modellerne er udarbejdet med henblik på at styrke det 

tværfaglige samarbejde internt i den enkelte kommune og eksternt i forhold 

til regionerne.  
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